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 مــوقـف أداء المستشفیــات بجمھــوریـة مصــر العـــربیــة
 طـبقـــاً لقواعــد الإدارة الحدیثـــة وبرنامــج الجــودة الشاملــة في ظــل الأزمــات

  

وصفیة تحلیلیة عن الأداء الفعلي لبعض مستشفیات جمھوریة مصر العربیة كمیة دراسة ( 

 ) في ظل الأزمات وطبقاً لقواعد البرنامج المصري لمعاییر الجودة 

 

  ى ـــــة إلـــة مقدمــــأطروح

  مجلس كلیة الإدارة والاقتصاد بالأكادیمیة العربیة في الدنمارك

 وھي جزء من متطلبات درجة الماجستیر في علوم إدارة الأعمال

  )إدارة المستشفیات ( 

 

  الطبیبداد ــــــإع

 ونــــال طاحــــد كمـــد محمـــأحم

  رافــــــــــإش

 سعیــــــد دردیـــــــرد ــــــــمحم/  د
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 الرحيمِ الرحمنِ اِ بِسمِ
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ة     ذه الدراس ا ھ تمل علیھ ي تش اث الت ات والأبح  الدراس

ة    ذه الأكادیمی ا لھ زء منھ ا أو بج دم بھ بق التق م یس ل

 . ةـجامعة أخرى للحصول على أي درجة علمیأكادیمیة أو أو أي 

 ثـــــــاحــــــــالب 
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 ه 

  

  

  

  رفـــــــرار المشـــــــــإق
  

  

  :بعنوان أشھد بأن إعداد ھذه الأطروحة الموسومة 

  

  ـــر العـــربیـــةـة مصــــمــوقـــــف أداء المستشفیـــات بجمھـــوریــ

  ـل الأزمـاتـة فــــي ظـــودة الشاملـج الجـــة وبرنامـــاً لقواعـــــد الإدارة الحدیثـطبقــ
  

  وصفیة تحلیلیة عن الأداء الفعلي لبعض مستشفیات جمھوریة مصر العربیة كمیة دراسة ( 

  ) في ظل الأزمات وطبقاً لقواعد البرنامج المصري لمعاییر الجودة 

  
  

ة  / تحت إشرافي في كلیة الاقتصاد والإدارة  أجریتقد  ة العربیـ دنمارك   المفتوحـة   الأكادیمیـ ي الـ فـ

  .وھي جزء من متطلبات درجة الماجستیر في علوم إدارة الأعمال 

  
  
  

  )                                 (التوقیـع 

  محمـــد سعیـــد دردیـــر/ الدكتــور : م ــــــــالاســـ

  م/            /                            : التـــاریـــــخ  
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و 

 الخــبــیــــــر اللــغــــــويرار ـــــــــإق

 :أشھـــد بأن الأطروحة الموسومـــة بعنــــوان 

 ـــر العـــربیـــةـة مصــــبجمھـــوریــمــوقـــــف أداء المستشفیـــات 

 ـل الأزمـاتـة فــــي ظـــودة الشاملـج الجـــة وبرنامـــاً لقواعـــــد الإدارة الحدیثـطبقــ
  

وصفیة تحلیلیة عن الأداء الفعلي لبعض مستشفیات جمھوریة مصر العربیة كمیة دراسة ( 

 ) في ظل الأزمات وطبقاً لقواعد البرنامج المصري لمعاییر الجودة 

 .قد تم تدقیقھا لغویاَ من قبلي 

 )  (التوقیع 

 تــوفیــــق مصطفــــى مغــــــــلاج :ـم ـــــــالاســـ

 م/            /                         :  التـــاریـــــخ  
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ز 

 تـــرشیـــح الأطـــروحـــة للـمــنــاقـــشــــــــة

 :بناء على التوصیات أرشح ھذه الأطروحة للمناقشة 

 ـــر العـــربیـــةـة مصــــمــوقـــــف أداء المستشفیـــات بجمھـــوریــ

 ـل الأزمـاتـفــــي ظـة ــودة الشاملـج الجـــة وبرنامـــاً لقواعـــــد الإدارة الحدیثـطبقــ
  

وصفیة تحلیلیة عن الأداء الفعلي لبعض مستشفیات جمھوریة مصر العربیة كمیة دراسة ( 

 ) في ظل الأزمات وطبقاً لقواعد البرنامج المصري لمعاییر الجودة 

 )  (  التوقیـع 

 سعید دردیرمحمـد / الدكتور : م الاســـــــ

 رئیــــــــس قســــــم إدارة الأعـــمــــــــال

 م       /          /             :  خ  ــالتـاریـ
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  :المناقشة أننا اطلعنا على ھذه الأطروحة الموسومة بعنوان نشھد نحن أعضاء لجنة 
  

  ـــر العـــربیـــةـة مصــــمــوقـــــف أداء المستشفیـــات بجمھـــوریــ

  ـل الأزمـاتـة فــــي ظـــودة الشاملـج الجـــة وبرنامـــاً لقواعـــــد الإدارة الحدیثـطبقــ

  وصفیة تحلیلیة عن الأداء الفعلي لبعض مستشفیات جمھوریة مصر العربیة كمیة دراسة ( 

  ) في ظل الأزمات وطبقاً لقواعد البرنامج المصري لمعاییر الجودة 

  

نا   د ناقش بق ـون     ( الطبی ال طاح ـد كم د محم ا   ) أحم ي محتویاتھ                                                      ف

  .علوم إدارة الأعمال في ونعتقد بأنھا جدیرة بالقبول لنیل درجة ماجستیر  وفیما لھ علاقة بھا

  التوقیع  الصفة  الاسم  المرتبة

    رئیس لجنة    الدكتور

    عضو   الدكتور

    عضو   الدكتور

    عضو ومشرف  سعید دردیرمحمد  الدكتور

  

  .في الأكادیمیة العربیة في الدنمارك ) الاقتصاد وإدارة الأعمال ( صدقت من قبل مجلس كلیة 
  

  :التوقیـــــــــــع               

  :الاسم والمرتبة 

  عمید كلیة الاقتصاد وإدارة الأعمال في الأكادیمیة العربیة في الدنمارك

  :التاریـــــــــــخ          
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ط 

 

 

 الإھـــــــــــــــــــــــداء

 

دتي أ   ن وال ل م ث لك ذا البح دي ھ یني / د . أھ ى الحس  –من

ا  تم دونھ ث أن ی ذا البح ان لھ ا ك اھمة م اھمت مس ي س والت

دي أ  د االله      / د . ووال ل بع ھ الفض ذي ل احون وال ال ط د كم ل  ( محم ز وج ھ ) ع ي إتمام ف

ي د    ذلك أخ احون / ك ود ط ي  – محم اعد الأول ل ان الس ذي ك ال

احون    رو ط ي عم ث  -و أخ ذا البح ھ ھ ذي تناول ر ال ن الفك ر م ي كثی ي ف اً ل ان إلھام ذي ك ال

اً  زاھم االله جمیع ان ج كر والعرف وافر الش اً ب م جمیع دم لھ ذا أتق لھ

 .عن جھودھم المخلصة التي قدموھا لي 

 

ثـــــــاحــــــــالب 
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ي 

 
 

 

 الشــكـــــــــــر والتقـــدیـــــــــــر

م     ق العل لوك طری داني لس ذي ھ یم ال ي الحك كر االله العل  أش

دكتور       دیر لل كر والتق وافر الش دم ب ا أتق د / كم ر  محم عید دردی  ،س

ى  ثلاً أعل رفاً وم د  مش ى الجھ راً عل ھ خی و االله أن یجازی ي أدع ل

 .الذي بذلھ في ھذا البحث دعماً للباحث ودعماً للبحث ذاتھ  

 

ثـــــــاحــــــــلبا 
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  Abstractمـسـتخـلـــص البحـــث 
    

ر                                      ھ تعتب رة عمل ي دائ ون ف دما تك ة عن ھ خاص ة ب داث المحیط ع الأح ث م ل الباح د أن تفاع ن المؤك م

ھ     ي بحث اده ف یة لاجتھ دوافع الرئیس ن ال ي            ، م ارك ف ب وش ث طبی ار أن الباح ذا وباعتب                  لھ

ب                           ي قل تخدامھا ف ا واس م فتحھ ي ت ة الت فیات المیدانی ة بالمستش ات الأولی عافات والعلاج اط الإس نش

د الإدارة       ین قواع ة ب ة الثلاثی اول العلاق ي تن دي ف ر الج ى التفكی ث إل ك الباح ع ذل ة دف ر طواعی داث بمص الأح

ای   د مع اً لقواع ا طبق ة وتطبیقاتھ ث     الحدیث بلاد بالبح ا ال ر بھ ي تم ات الت ل إدارة الأزم ي ظ امل ف یر الأداء الش

  .والدراسة من وجھة النظر الطبیة 

  

  :    لذلك كانت مشكلة البحث ھي الدراسة الفاحصة لھذه العلاقة التفاعلیة بین أضلاع ھذا المثلث  

  ) تطبیق قواعد الإدارة الحدیثة بمعاییر الجودة الشاملة في ظل الأزمات ( 
  

م         ة لھ ة المقدم ة الطبی اه مستوى الخدم رددین تج حدد الباحث أھدافھ في التعرف على اتجاھات المرضى والمت

كذلك التعرف على ، بشكلھا الشامل في ظل ھذه الأزمات وبمعاییر الجودة الشاملة طبقاً لقواعد الإدارة الحدیثة 

اتھم      اً لتخصص ارة طبق ین أضلاع        اتجاھات العاملین بالمستشفیات المخت وازن ب ق الت ة تحقی ي كیفی ة ف المختلف

ث              . مثلث الأداء المشار إلیھ  ذا المثل ذه القواعد من أضلاع ھ ر ھ ى أكث ة التعرف عل ى محاول افة إل ذا بالإض ھ

وازن     ، باقي الأضلاع باعتبارھما متغیرین تابعین  نع مستقلاً اًباعتباره متغیر وبذلك یمكن استخلاص أفضل ت

  .بین ھذه القواعد الثلاث 

  

رى    اھرة الكب ة بالق فیات العامل ن المستش یطة م ة بس ار عین ث باختی ام الباح زة ( ق اھرة والجی افظتي الق ) مح

ي    من إجمالي مستشفی% ) ٧( خمس مستشفیات تمثل حوالي )  ٥( مكونة من  رى والت اھرة الكب ت  ات الق كان

ة          ، في قلب الأحداث  ة وخاصة وخیری ى مستشفیات حكومی ة أن تشتمل عل ار العین ي اختی وقد راعى الباحث ف

ر         ب آخ ن جان اھرة م وب الق ط وجن مال ووس ي بش ا الجغراف ون موقعھ ب وأن یك ن جان ة م ،                      وتعلیمی

ا یق     ا م ر عدد دیموجرافي                   كما راعى أیضاً أن یكون منھ ا لأكب ذلك تمثیلھ املة والمتخصصة ك دم الخدمات الش

الي    ة وبإجم ذه العین ھ ھ ي دائرت ع ف ون  ٤.٦٥( تق والي                                               ) ملی الي ح ن إجم مة م نس

  .نسمة ) ملیون  ٢٠ – ١٥( 
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اور     ، صحتھا ست فرضیات لقیاس مدى )  ٦( افترض الباحث  ین مح ة ب ة وتفاعلی أولھا أن ھناك علاقة تبادلی

اك قصر  ، البحث والمتمثلة في قواعد الإدارة والجودة والأزمات  املة      اًوثانیھما أن ھن ة الش اھیم العام ي المف ف

اور             ، لھذه القواعد الثلاثة  اقي المح ى ب ل محور عل أثیر لك اك اختلاف في حجم الت ث أن ھن راض الثال ، والافت

أما الافتراض الرابع فھو أن ھناك رغبة في العمل المعیاري بھذه المحاور إلا أن القدرة على ھذا العمل أقل من 

ر المستقل ذات       ،  الرغبة  ات تكون ھي المتغی والافتراض الخامس أنھ في ظل الأزمات فإن قواعد إدارة الأزم

اور      د والمح اقي القواع ى ب ر عل أثیر الأكب ا، الت اك اختلاف  والس ر أن ھن ى    اًدس والأخی اس المرض ین إحس ب

  .بالخدمات المقدمة وبین منتجي الخدمة من أجھزة المستشفى 

اً   ة          ، توصل الباحث إلى صحة ھذه الفروض جمیع ام لمنظوم ل الع ادة صیاغة الھیك ة إع ى أھمی ذا أوصى إل لھ

ات بح    ة    العمل الطبي بالجمھوریة خاصة في ظل الأزم ث تكون شبكة كامل رة العلاج    تكمل بعضھا    ی ض بفك بع

ا باستخدام       ، المتدرج مع الإخلاء الطبي المتكامل  في منظومة عمل واحدة  ة علیھ ة السیطرة الفاعل ع إمكانی م

ى    اق متدرجة    )  ٤( نظام العمل بالأنساق الطبیة المختلفة ویتم ذلك من خلال تقسیم المستشفیات إل ة أنس أربع

ا   ون فیھ ي یتك ل الطب م العم فیات    في حج ن المستش دد م ن ع ارة ع داني متحرك عب ق می ن نس ق الأول م النس

دیم الإسعاف    المیدانیة ذات الھیكل التنظیمي الثابت ونظم العمل والإمكانات البشریة والمادیة التي تمكنھ من تق

ي أنس      ، الطبي كمرحلة أولى للخدمة الطبیة على أن تعمل في میدان الحدث  اقي المستشفیات ف اق مع تشكیل ب

فى       ي للمستش ع الجغراف الات أو الموق دم للح ي المق ل الطب م العم ي حج واء ف ة س ة الخدم درج ، متدرج ع ت م

ى           م إل ي ث ى علاج طب ة إل ھ بالمستشفیات المیدانی تم تقدیم حجم العمل الطبي المقدم للحالات من إسعاف طبي ی

ة       اً للحال ارج طبق م السفر للخ ك في ظل منظ   ، علاج متخصص ث ات الإخلاء       وذل ائل وآلی ة من وس ة متكامل وم

ة          ائل البری واء الوس ة س لاء المختلف أنواع الإخ اق ب ذه الأنس ربط ھ ذي ی ي ال ة أو  الطب ة أو النھری أو الجوی

  .على أن تكون ھذه الوسائل على المستوى المعیاري كماً ونوعاً ، البحریة

ام     توصل الباحث أیضاً إلى أھمیة تفعیل الدروس المستفادة في  املة وبنظ اییر جودة ش التعامل مع الأزمات بمع

ة       ي التقنی ة ف ة والمتمثل وارد المادی ة والم ریة الطبی وارد البش وعي للم ي والن تكمال الكم ة بالاس الإدارة الحدیث

ي من            ل الطب الي أو مستلزمات العم ب الاتص ال أو الط ائل الاتص دات أو الأدوات أو وس ي المع الحدیثة سواء ف

المركز الرئیسي ، ویة وغیرھا مواد مثل الأد ات للسیطرة ب ز العملی ي مراك ل المحكمة سواء ف ذلك نظم العم ك

أو بالمحافظات أو المدن أو في الإجراءات بھدف تحقیق شمول وتكامل العمل الطبي بكل أنحاء الجمھوریة مع  

  .اجة مع تدریب أفرادھا باستمرار الاحتفاظ بھذه الإمكانات بأماكن محددة یتم استخدامھا ودفعھا طبقاً للح
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 اتـــوعـــرس الموضــــفھ
 رقم الصفحة الموضوع م

 أ

 ب

 ج

 د

 ھـ

  قرار لجنة المناقشة

  الإھداء

  الشكر والتقدیر

 الملخص باللغة العربیة

  جدول المحتویات

 ح

 ط

 ي

 ك

 م
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  Introductionالمقدمة : الفصل الأول 

 .التمھید   -أ 
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 .التعریف بمفھوم المستشفیات  )١(
.الوظائف الرئیسیة الحدیثة للمستشفیات  )٢(
 .أنواع المستشفیات  )٣(
 .مبادئ الإدارة الحدیثة للمستشفیات  )٤(
 .خصائص العمل بالمستشفیات  )٥(

:بالمستشفى المفاھیم العامة لإدارة الجودة الشاملة   -ج 
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٢٣ 

٢٦ 
  

٢٨ 
  

٢٨ 
٣٣ 
٣٦ 
٤٣ 
٥٤ 

٥٩ 

٥٩ 
٦٤ 
٦٩ 
٧٠ 
٨٣ 
٨٥ 
٩٠ 
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  الأول ــــــــــلالـــفـــص
 Introductionـةــــدمــــــــالمق 

 

 

  ً   التمهيد    :    أولا

  ًمشكلة البحث    :     ثانيا  

  ًأهمية البحث    :      ثالثا  

  ًأهداف البحث  :    رابعا  

  ًالبحثفرضيات   :     خامسا  

  ًحدود البحث  :    سادسا 

  ًمصطلحات الدراسة  :    سابعا  
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  :الـــفـــصـــــــــــل الأول 

   Introductionالبحــــث قـدمـــةم

  

  :د ــــیـھـمـالت :أولاً 
  

ي    آت الخدمیة والسلعیة تعمل جاھدة علمن المؤكد أن معظم المنظمات والمنش ا خاصة ف ى تحقیق التمیز في أدائھ

اص      اع الخ ل بالقط ات تعم ا منظم ب وباعتبارھ ن جان ادة م ات الح ل المنافس ر                         ظ ب آخ ن جان م

ة       وذلك لتحقیق اءة وفاعلی أعلى كف اء والتطور ب ات       ، أھدافھا في البق ذه المنظم ة لھ ة الحدیث إن الإدارة العلمی ذا ف ل

ا    إمن المسلمات التي لا یمكن تحقیق الأھداف المرجوة دونھا حیث تعتبر  ي فلسفة عملھ ن الإدارة الحدیثة تعتمد ف

اج   على حسن توظی ف الإمكانات والموارد من خلال استخدامھا للفكر الإداري خاصة بالنسبة للعمل بقطاعات إنت

ة              اً جمھوری ا تعیشھا حالی تثنائیة كم ر اس ي ظل ظروف تعتب ة والصحیة ف دمات الطبی الخدمات وعلى رأسھا الخ

ة     ومن الملاحظ نمو قطاع الخدمات بشكل كبیر لیس بجمھوریة مصر العرب، مصر العربیة  ي كاف ن ف ط ولك یة فق

ة         امن خلال متو ، الدول ة طردی اك علاق د أن ھن دمات نج ذه الخ ة تطور ھ ع اقتصادیاً     بعة حرك دم المجتم ین تق ب

ة           فة عام ع بص ة للمجتم دمات المقدم م الخ ین حج ادیة وب ة الاقتص اھیم الرفاھی اً لمف                           طبق

ة  فة خاص ا بص رد منھ یب الف ذا، ونص ة نج ل دة الأمریكی ات المتح ة بالولای دمات المقدم ة الخ                  د أن قیم

ومي تشكل     ووبعض الدول الأوروبیة المتقدمة  اتج الق ع بالنسبة للن ن   المقدمة للمجتم ى  %) ٦٧(م ا  %) ٧٥(إل مم

الي یعط    ة بالسلع وبالت دمات مقارن ھ الخ ذي تلعب دور ال ة ال ى أھمی دل عل ة  يی لع المادی أن دور الس راً ب ذا مؤش ھ

  .بالنسبة لدور الخدمات الذي یتزایدتقریباً %) ٣٣(بالاقتصاد یتناقص بھذه الدول ولا یتعدى إسھامھ 

ھ           ل وتوقعات ى احتیاجات العمی التعرف عل دمات ب اج الخ ة إنت دأ عملی ة تب داد      ، في الحقیق تم تصمیم وإع الي ی وبالت

الي         وتقدیم الخدمة طبقاً لھذه التو ل وبالت ات العمی دمي وتوقع تج الخ ین المن وازن ب ق الت قعات وفي ھذه الحالة یتحق

ذه             ك لأن ھ ربح وذل دف لل ي تھ ة الت ات الخدمی دف بالنسبة للمنظم ر الھ ذي یعتب تحقیق التمیز والجودة بالأداء وال

ى الأداء    د عل ات تعتم تھلك       Performanceالمنظم دف المس اره ھ دمات باعتب اج الخ ي إنت                           ف

  .لھذه المنظمات  يومن ھنا كانت جودة الأداء ھي عنصر المنافسة الرئیس

  

  

   

  
  

  . ١٩٩٩، الإسكندریة ، قضایا إداریة معاصرة ، محمد صالح الحناوي وإسماعیل السید : المصدر 
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دد  ة        تتع اراً وحداث ا انتش ات إلا أن أكثرھ ودة المنتج ین ج ي تحس تخدمة ف رق المس الیب والط                           الأس

ى مجموعة      ، )  Total Quality Management    )TQMھو أسلوب الجودة الشاملة      د عل وھو أسلوب یعتم

  .ھا عملائوالوفاء بتوقعات  تطبیقھا إلى تحقیق أھداف المنظمة نمبادئ تؤدي حی

د عرٌ  ل درالي الأمریكي     ق د الجودة الفی ا        The U.S Federal Quality Instituteف معھ             :إدارة الجودة بأنھ

ل  نظام إ(  ة یحتم      ، ستراتیجي متكامل یسعى لتحقیق رضا العمی ذه الفلسفة الإداری ق ھ وإن تطبی
وظفین     دیرین والم ع الم اركة جمی تخدام  ، مش وم باس ة                                             ویق رق الكمی الط

  ) . لتحسین العملیة الإداریة بشكل مستمر

ر ة    أن  تعتب تویاتھا المختلف ة الإدارة بمس ي عملی دیم ف اریخ ق ة ذات ت ر العربی ة مص                               جمھوری

دیم       عإلا أن  ا الق ي تاریخھ رات ف بعض الفت ت ل د تقاعس ات ق فة والآلی ذه الفلس ویر ھ ة تط                         ملی

ح      ة توض ة الحالی رات الإیجابی دیث إلا أن المؤش ي      أن والح رن الماض ي الق ق ف د حق ومي ق اد الق                   الاقتص

داً واً متزای ام  نم ى الاھتم ى مس أدى إل دمات عل اع الخ ام   بقط ول للنظ د التح اص بع اع الخ دأ القط ة وب توى الدول

ام      ر ع رب التحری اب ح ي أعق مالي ف بة      ١٩٧٣الرأس ة بالنس د خاص امي والتزای ي التن                                   ف

اع دمات  لقط ة الخ حیة والطبی دتھا  . الص ة أع اء بدراس ا ج ك م د ذل ة یؤك ة العام تثمار الھیئ ریة  للاس   المص

Egyptian General Authority For Investment       ي مجال ع الاستثمار ف ي     حول واق ة الصحیة ف الرعای

ح أن، مصر   ذي یوض ة الصحیة زاد   نالإ وال ى قطاع الرعای اق الحكومي عل دل  ف ة % ٢٠٠بمع لال الخمس خ

خلال  % ) ١٥( القطاع قد زاد بمعدل بھذا  كما جاء بالدراسة أیضاً أن حجم الاستثمارات. عشر عاماً الماضیة 

م السبل           و ٢٠٠٦حتى   ٢٠٠٢الفترة من  ن أھ ة والقطاع الخاص م ین  الحكوم ت المشروعات المشتركة ب كان

ة ضخمة بمتوسط        .  ٢٠٠٦نحو الاستثمار بھذا القطاع منذ عام  ة مدرب وى عامل ا ق ك أن مصر بھ           وقد ساعد ذل

غ حجم الاس         )  ٨٠٠٠(  ا بل ات الطب سنویاً كم ن كلی ي حوالي    خریج م ون  )  ١٦٠( تثمارات بالقطاع الطب ملی

  . ٢٠٠٦دولار عام 

ي مصر       Economist Intelligence Unitوقد قامت  ي ف ذي بإعداد دراسة عن حجم الاستثمار الطب وصل   ال

ي   % ) ٤( ، في تركیا % ) ٦( مقارنة بـ  ٢٠٠٨من إجمالي الناتج القومي عام % ) ٦.١( إلى  في السعودیة ف

ت   س الوق ة   نف دة الأمریكی ات المتح ا % ) ١٦.١( الولای ى   % ) ١٠.٦( والمانی اق عل م الإنف ون حج الي یك وبالت

  .وفقاً لتقدیرات منظمة الصحة العالمیة  دولار)  ١١٣(  ٢٠٠٨الفرد في مصر عام 

  

  

  :المصادر 
)١   (www.hrdiscussion.com/hr23367.html  
 Zawya –الرعایة الصحیة في مصر أكثر حیویة بعد ثورة ینایر )   ٢(

)١( 

)٢( 
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  دراسة عن نسبة الإنفاق بالقطاع الصحي بالنسبة للناتج القومي

Healthcare Spending International Comparison ( of GDP % ) 

  ٢٠١٥  ٢٠١٤  ٢٠١٣  ٢٠١٢  ٢٠١١  ٢٠١٠  ٢٠٠٩  ٢٠٠٨  ٢٠٠٧  ٢٠٠٦  البلد

  ٦.١  ٦.١  ٦.١  ٦.١  ٦.١  ٦.١  ٦.١  ٦.١  ٦.٠  ٦.٣  مصر

  ١٦.٢  ١٦.٢  ١٦.٢  ١٦.٢  ١٦.٢  ١٦.٠  ١٦.٣  ١٦.١  ١٦.٠  ١٥.٨  الولایات المتحدة

  ٧.٩  ٧.٩  ٧.٧  ٧.٥  ٧.٣  ٧.٢  ٧.٠  ٧.٨  ٦.٧  ٦.٥  الیابان

  ٤.٧  ٤.٧  ٤.٧  ٤.٧  ٤.٧  ٤.٧  ٤.٧  ٤.٧  ٤.٧  ٤.٥  الصین

  ١٠.٦  ١٠.٦  ١٠.٦  ١٠.٦  ١٠.٦  ١٠.٦  ١٠.٦  ١٠.٦  ١٠.٤  ١٠.٥  المانیا

   

Economist Intelligence  
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  نسبة الإنفاق على القطاع الصحي بالنسبة للناتج القومي

  ) الصین  –مصر  –الیابان  –المانیا  –أمریكا ( لبعض بلدان العالم 
  من الناتج القومي للإنفاق الصحي%                                                                                                                                                                       

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  السنوات

  

Economist Intelligence  
٢٠٠٦        ٢٠٠٧       ٢٠٠٨         ٢٠٠٩         ٢٠١٠        ٢٠١١        ٢٠١٢        ٢٠١٣       ٢٠١٤         ٢٠١٥ 

١٨%  

١٦%  
  

١٤%  
  

١٢%  
  

١٠%  
  

٨ %  
  

٦ %  
  

٤ %  
  

٢ % 

  المتحدةالولایات 

  

  
  

  اـــــــالمانی

  

  انـــــــالیاب
  

  رــــــــمص
  

 نــــــالصی
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  مقارنة ما تم إنفاقھ على الرعایة الصحیة بمصر بالنسبة لدول الشرق الأوسط
  

  الشرق الأوسط  مصر  وحدات  الوصف  م

  ٢١٤  ٧٨.٣  بالملیون  ٢٠١٠تعداد السكان لعام   ١

الي    ٢ ن إجم حیة م ة الص ى الرعای اق عل م الإنف حج
  ٢٠٠٩الناتج القومي 

%  ٤.٣  ٥  

  ٣١٥  ١١٢  بالدولار  ٢٠٠٩نصیب الفرد من الرعایة الصحیة   ٣

  ٨.١٨٧  ٢.٧٨٩  بالدولار  ٢٠١٠نصیب الفرد من الناتج المحلي   ٤

  ٢١.٦  ٢٧  بمعدل  ٢٠٠٩ألف شخص )  ١٠( عدد الأسرة لكل   ٥

  ١٨.٣  ٢٨.٣  بمعدل  ٢٠٠٩ألف شخص )  ١٠( عدد الأطباء لكل   ٦

  ٧١.٤  ٧٠.٣  سنوات  ٢٠٠٩العمر متوسط   ٧

  ٢٥.٥  ١٨.٢  أول ألف مولود  ٢٠٠٩وفیات الرضع   ٨

  ٤.٦  ٧.٧  %  كبار السن بالنسبة لعدد السكان  ٩

  

  

 

Source : 

WHO , IMF , Population Reference Bureau , World Bank , A1 Mosah 

Capital Research . 
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  ٢٠٣٢ام ـــى عـــة حتـــللتنمیة ـــسیط الخمــــدف في الخطـــالمستھ
  

السنوي   المؤثر  م
  ٢٠٣٢  ٢٠٢٧  ٢٠٢٢  ٢٠١٧  الحالي

متوسط 
البلاد 

  المتقدمة

١  
عدد الوفیات بالأطفال دون الخامسة                  

  لكل ألف طفل
٤  ٤  ٥  ٩  ١٨  ٣٣  

  %١٠٠  %١٠٠  %١٠٠  %١٠٠  %٩٩  %٩٦.٩  نسبة الأطفال المطعمین  ٢

  ٨  ٧.٥  ٧  ٥.٥  ٣  ١.٦٧  مواطن ١٠٠عدد الأسرة لكل   ٣

  %١٢ -  ٧  %٩  %٨  %٧  %٦  %٤.٤٩  نسبة الرعایة الصحیة من الدخل القومي  ٤

  ٤ -  ٢.٥  ٣  ٢.٢  ١.٦  ١  ٠.٥٥  ألف مواطن ١٠٠عدد المستشفیات لكل   ٥

  ٣.٥  ٣.٢  ٣  ٢.٨  ٢.٤  مواطن ١٠٠عدد الأطباء لكل   ٦
  ١٠٠٠لكل 

 )٣ – ٥ (  

  ٨٢  ٨٠  ٧٨  ٧٦  ٧٤  ٧٢.٤  متوسط العمر المتوقع عند الولادة  ٧

  ___  %٤  %٥  %٦  %١٠  %١٧  نسبة المدخنین  ٨

  

  

كل ذلك وبالرغم من ھذا التطور والرؤیة المستقبلیة للخدمات الصحیة المتوقعة إلا أن الظروف السیاسیة    مع

حیة                                    ة الص اء المنظوم ادة بن ي إع ر ف ادة النظ ب إع ا یتطل ور مم ذا التط یرة ھ ي مس رت ف د أث ق
  .طبقاً للمتغیرات الجدیدة 

  

ر                             لذا كان لا بد من دراسة كل من ي تعتب ات والت ي ظل الأزم جودة الأداء بالخدمات الصحیة ف
  .بشكل عام  یر الرؤیة والآلیات بالعمل الصحيلتغ اًمحور

وبالتالي قام الباحث بتصمیم البحث على أساس دراسة الخدمات الصحیة المقدمة بالمستشفیات             
  .الخدمات في مصر في ظل الأزمات الحالیة ومعاییر الجودة المحددة لھذه 
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  بجمھوریة مصر العربیة ٢٠٣٢سیة للتمنیة حتى عام المستھدف في الخطط الخم

  )عدد الوفیات بالأطفال دون الخامسة لكل ألف طفل ( 
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  بجمھوریة مصر العربیة ٢٠٣٢سیة للتمنیة حتى عام المستھدف في الخطط الخم

  ) نسبة الأطفال المطعمین( 
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  بجمھوریة مصر العربیة ٢٠٣٢سیة للتمنیة حتى عام الخطط الخم المستھدف في

  ) موظف ١٠٠الأسرة لكل عدد ( 
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  بجمھوریة مصر العربیة ٢٠٣٢سیة للتمنیة حتى عام المستھدف في الخطط الخم

  ) نسبة الرعایة الصحیة للدخل القومي( 
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  بجمھوریة مصر العربیة ٢٠٣٢سیة للتمنیة حتى عام المستھدف في الخطط الخم

  ) مواطن  ١٠٠عدد المستشفیات لكل ( 
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  بجمھوریة مصر العربیة ٢٠٣٢سیة للتمنیة حتى عام المستھدف في الخطط الخم

  ) مواطن ١٠٠عدد الأطباء لكل ( 
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  بجمھوریة مصر العربیة ٢٠٣٢سیة للتمنیة حتى عام المستھدف في الخطط الخم

  ) عند الولادةمتوسط العمر المتوقع ( 
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  بجمھوریة مصر العربیة ٢٠٣٢سیة للتمنیة حتى عام المستھدف في الخطط الخم

  ) نسبة المدخنین( 
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    :مشكلة البحث : ثانیاً 
  

د   ا یؤك ة وم یحھ بالمقدم م توض ا ت لال م ن خ تھدف                       م ر والمس ي مص اع الصحي ف ل بالقط ور العم تط

ورة        ام ث رت بقی د تغی ة ق ة للدول ام    ٢٥خلال الأعوام القادمة إلا أن البنیة السیاسیة العام ایر ع              ٢٠١١ین

ع   ى جمی ر عل ا أث ة       مم فة خاص حیة بص ة والص فة عام ادیة بص ب الاقتص ل   ، الجوان ي ظ ةً ف خاص

تثم  ى          الاس ة الصحیة عل دیم الخدم ي تق د ف ذي اعتم ل القطاع الخاص وال ن قب ارات بالقطاع الصحي م

ومي          ى القطاع الحك اد عل م الاعتم الي ت واطنین وبالت اقي الم ة     القادرین فقط دون ب ذه الخدم دیم ھ ي تق ف

ة  یر المناخ السیاسي الذي حدث مؤخراً أثر ذلك في مستوى الجودة ا وبتغقادرین الغیر للمواطنین  لمقدم

  .لھم مما أصبح مشكلة في ذاتھ 

  

ر             ي مص ا ف ول بھ ودة المعم اییر الج اً لمع ة طبق دیم الخدم ة تق ة كیفی ة دراس ث أھمی ذا أدرك الباح ل

س      ي نف ل ف ب ویعم بالمستشفیات في ظل ھذه الأزمات التي تؤثر بشكل مباشر على أدائھا باعتباره طبی

ة ط   ذه الحال ة ھ ة دراس عر بأھمی رى ویش ال وی ى   المج ول إل دف الوص ك بھ ي وذل لوب العلم اً للأس بق

ات  المقترحات أو التوصیات التي یحتاجھا القطاع الصحي بمصر في  ظل ھذه التجارب الخاصة بالأزم

ات    ل الجھ ن قب ددة م ب والمح ن جان ة م ودة العالمی اییر الج ة وبمع د الإدارة الحدیث اً لقواع ل طبق والعم

  .المعینة بمصر من جانب آخر 
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  :أھمیة البحث : ثالثاً 
  

ى         ٢٥الأثر الاقتصادي السلبي الذي نشأ بعد ثورة یعتبر  -١ رت عل ي أث م الأسباب الت ن أھ ایر م ین

اص          كل خ حي بش أمین الص دمات الت ام وخ كل ع واطن بش ة للم دمات المقدم م الخ ،              حج

تثمار            م الاس حیة وحج دمات الص اج للخ ي تحت الات الت ة الح ل طبیع ي ظ ة ف             ي ذات الخاص

ن المظاھرات      تج م ي تن توقف تقریباً بالإضافة إلى زیادة حجم العمل خاصة بالنسبة للحالات الت

ا   ة  وغیرھ ذه الحال ة ھ تدعي دراس ا یس فیات مم ض المستش ي بع ودة الأداء ف دھور ج الي ت وبالت

 .والتي تضم أداء المستشفیات طبقاً لمعاییر الجودة تحت ضغط الأزمات 

 

وم -٢ وم ا    یق ول مفھ وء ح اء الض ث بإلق ر    البح ي مص ة ف فیات خاص ة للمستش           لإدارة الحدیث

اً     فیات مصر طبق اییر   بالإضافة إلى المفھوم العام للجودة الشاملة وكیفیة تطبیقھا في مستش للمع

ة  ثم المفھوم العام للأزمات وكیفیة إدارتھا بما یحقق التغلب على السلبیات النا، المحددة لذلك  تج

 .ث الأزمة وأفضل السبل للتعامل معھا دومن ح

 

ي   یمثل -٣ البحث إضافة جدیدة للمكتبة العربیة عن تجربة إدارة المستشفیات طبقاً لمعاییر الجودة ف

ون إضافة          ن أن تك ادرة یمك ة ن ر حال ي تعتب ة والت ظل حدوث أزمات حادة طبقاً للتجربة العربی

 . والمكتبة العربیة والعالمیة بصفة عامة ةالطبیة بصفة خاصھامة بالمكتبة المصریة 

 

ودة       -٤ ي إدارة الج ر ف ا تطور كبی تج عنھ ن أن ین ادرة یمك الات الن ذه الح ل ھ ة لمث ة العلمی الدراس

دعو    تثنائیة ت روف اس ت ظ تم تح اع ت ذا القط ار أن إدارة ھ حي باعتب اع الص ول بالقط ى الحل إل

 .تقلیدیة الغیر الإبداعیة الجدیدة و
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  :البحث أھداف : رابعاً 
  

التعرف على اتجاھات المرضى المقیمین بالمستشفیات تحت الدراسة تجاه مستوى جودة الخدمة  -١

أثیر              ا ت ون لھ د أن یك ي لا ب اً والت ي تعشیھا مصر حالی ة الت ي ظل الأزم اً ف          الطبیة المقدمة فعلی

 .على ھذه الجودة 

 

ى إدار -٢ املین عل ات الع ى اتجاھ رف عل ینالتع واء الإداری ة س ل الدراس فیات مح               ات المستش

 .أو الأطباء بالنسبة لأثر الأزمة على جودة تقدیم الخدمات طبقاً لمعاییر الأداء المعتمدة 

 

 .التعرف على أكثر العوامل المؤثرة على جودة الخدمة الصحیة المقدمة فعلیاً بالمستشفى  -٣

 

ر  -٤ ل عناص ائج تفاع تخلاص نت حیة               اس ودة الص اییر الج ع مع فیات م ة للمستش الإدارة الحدیث

 .في ظل الأزمات الموجودة حالیاً 
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  :البحث فرضیات : خامساً 
  

ة           إ -١ د الإدارة الحدیث ي قواع ث وھ اور البح ن مح ل م ین ك ة ب ة وتفاعلی ة تبادلی اك علاق       ن ھن

 .في ظل الأزمات  للأداءوقواعد الجودة الشاملة 

 
فیات إ -٢  ن المفاھیم العامة لكل من قواعد الإدارة الحدیثة والجودة الشاملة وإدارة الأزمات بالمستش

 .لا ترقى إلى مستوى المعیاریة العالمیة 

 
ور     إ -٣ ار المح د اختی ثلاث عن اور ال ن المح ور م ل مح أثیر ك دى ت ي م تلاف ف اك اخ                ن ھن

 . اًتابع اًالمحورین الآخرین متغیر كمتغیر مستقل واعتبار

 
ل        إ -٤ امل والكام كلھا الش د بش ذه القواع ود ھ ي وج ة ف ین الرغب اھیم ب ي المف تلاف ف اك اخ ن ھن

 .والمعیاري وبین القدرة على تحویل الرغبة إلى واقع فعلي 

  
بح          إ -٥ الي تص ات وبالت ذه الأزم ر لإدارة ھ ام الأكب ون الاھتم ات یك ل الأزم ي ظ ھ ف                       ن

ة      ودة والإدارة الحدیث ن إدارة الج ل م تقل لك ر المس ي المتغی ات ھ د إدارة الأزم              قواع

 .ن تابعین باعتبارھما متغیری

 
ین        -٦ ى والمقیم اس المرض ات وإحس ین اتجاھ ة ب روق جوھری د ف لاء  (  توج ب   )العم ن جان م

 .بة لمفھوم جودة الأداء بشكل عام ولي الإدارة وخاصة الأطباء بالنسواتجاھات مسؤ
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  :البحث حدود : سادساً 
  

 :ة ـــدود الموضوعیـــــالح -١
اول  ام                   تن وم الع فیات والمفھ ة للمستش لإدارة الحدیث ام ل وم الع ین المفھ ة ب ة التفاعلی ث العلاق البح

ات   ام للأزم وم الع ة والمفھ ت الدراس فیات تح ودة الأداء بالمستش ودة الأداء           لج ى ج ا عل وتأثیرھ

ین                         ل ب دود التفاع ي ح وعیة ھ دود الموض ون الح الي تك ة وبالت وم الإدارة الحدیث اً لمفھ طبق

  :الأداء العام في ظل الظروف الخاصة التي تدار بھا ھذه المستشفیات وھي  ثمثل
  

  قواعد الإدارة الحدیثة            
  

  
  

  

  إدارة الأزمات                 معاییر جودة الأداء           
  
 

 :مكـــــــانیـــة الالحـــــدود  -٢
اس متطابق      ون القی ن أن یك ى یمك داث حت ن الأح ة م فیات القریب ن المستش دد م ار ع م اختی د ت             اًلق

ر                    دد كبی ة ع وم بخدم ع یق ي موق فیات ف ذه المستش ون ھ ى أن تك د عل ع التأكی ب م ن جان دث م ع الح م

وع     التكالیف العالیة في العلاج  يمن متوسطي الحال ولیس بالمستشفى الاستثماري ذ ى تن د عل ع التأكی م

  .ھذه المستشفیات ما بین عام ومتخصص وغیرھا 
 

 :مــــــانیــــة الحـــــدود الز -٣
ا  الفترة التي اشتملت على الأحداث التي تمت في مصر باعتباره ٢٠١٣تم اختیار عام  ي   في ذروتھ والت

ى ثلاث    یمھا إل ن تقس ي   ةیمك ل وھ ورة   : مراح ل الث ا قب ة م ورة     مرحل د الث ا بع ة م                       ومرحل

یمكن       ، خاب رئیس الجمھوریة ثم ما بعد ذلك وحتى انت رة ل ذه الفت ار ھ م اختی د ت ي    دراسة وق ر الفعل الأث

ة       آت الطبی ذه المنش ة لھ ى الإدارة الحدیث ا عل رة وأثرھ ذه الفت لال ھ ر خ ا مص رت بھ ي م ات الت         للأزم

  . طبقاً لمعاییر الجودة
 

 :الحـــــدود البشـــــــریـــة  -٤
تب  داد اس م إع د ت ة لإدارة    ةانلق واء الإدارة الممثل ال الإدارة س املین بمج دى الع ة ل رأي والرؤی اس ال لقی

ي      ة ف ة الممثل فیات أو الإدارة المھنی لاء      المستش ى عم افة إل اتھم بالإض ف تخصص اء بمختل الأطب

  .المستشفیات محل الدراسة سواء المقیمین أو المترددین علیھا 
  

  العلاقة التفاعلیة 
 بین أركان المثلث
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  :مصطلحات الدراسة : سابعاً 
  

 :العلمیة الحدیثة  الإدارة -١
 ) :أساسیات الإدارة الحدیثة (طبقا لما جاء بكتاب 

ور  (عرف   -أ  ك تیل ھ    )فردری ي كتاب ن   ١٩٠٣دارة الورشة الصادر عام    إف و   الإدارةأن ف ة   ھ المعرف

  . ھابعملھ بأحسن طریقة وأرخص ثم التأكد من أنھم یقومون، لما یرید الرجال عملھ  الصحیحة

رف   -ب  ایول  ( یع ري ف ھ   الإدارة )ھن ي كتاب ة  الإدارةف ناعیةالعام ھ  والص                                : بقول

  . )التنبؤ والتخطیط والتنظیم وإصدار الأوامر والتنسیق والوقایة بالإدارة یقصد ( 

 ) .الأشیاء عن طریق الأشخاص وظیفة لتنفیذ ( أن الإدارة  ) ودونیلأو كونتز(یعرف   -ج 

ال           إ: (  تعریف المؤلفین  -د  ة أعم ھ وتنسیق ورقاب تم بتخطیط وتنظیم وتوجی ذي یھ ك النشاط ال نھا ذل

دف    ق ھ رین لتحقی ة       ، الآخ داف خاص ا أھ عى الإدارة لتحقیقھ ي تس داف الت ت الأھ إذا كان              ف

ي تسعى   ، كھدف تحقیق الربح مثلاً یطلق على الإدارة ھنا إدارة الأعمال  أما إذا كانت الأھداف الت

ة      الإدارة إل ذه الحال ي ھ ى الإدارة ف ق عل ى تحقیقھا أھدافاً عامة كھدف تقدیم الخدمات مثلاً فإنھ یطل

 ) .الإدارة العامة 
  

 :إدارة الأزمـــات  -٢
  

   : الأزمة   -أ 
  لـالأفض إلى إما ،تطورھا مصیر عندھا یتحدد التي الحاسمة واللحظة الحرجة النقطة تلك ھي
  . انفجار     أو ما لمشكلة لح لإیجاد ،السلم أو الحرب ،الموت أو الحیاة ،الأسوأ ا إلىـوإم

 رفـع دـفق ةـالدراس أدبیات فيللأزمة  الكثیرة التعریفات استقراء وبعد الدراسة أغراض ولخدمة
 ةـحرك توقف إلى وتؤدي والسیطرة التحكم نطاق عن تخرج عادیة غیر حالة(  بأنھاالأزمة  الباحث

في  المنظمة لقب من المطلوبة الأھداف تحقیق تھدد بحیث ،معتادة غیر درجة إلى ھبوطھا أو لالعم
  .)  المحدد  الوقت

  

  : Crisis managementالأزمة  إدارة  -ب 
ة  إدارة الأدوات  علیھا التغلب كیفیة: الأزم ة  العلمیة ب تفادة  سلبیاتھا وتجنب المختلفة والإداری  والاس

  .    إیجابیاتھا من
  

  
 

باب ) ١( رون   .أ، الص د االله وآخ د عب ة ، د أحم یات الإدارة الحدیث وارز،  أساس ع    مخ ر والتوزی ة للنش ـ  ١٤٢٦، العلمی             ،               ھ
  . ٢٠٠٥،  ٢٥ص ، مكتبة الملك فھد الوطنیة 

  ٢٥ ،ص٢٠٠٢،لأمنیةا مللعلو لعربیةا نایف جامعة ض،لریا،ا" تلآلیاا-حلالمرا- لأسسا:تمازلأا إدارة:" حمدأ فھد ن،لشعلاا) ٢(
رسالة ماجستیر ) واقع استخدام أسالیب إدارة الأزمات في المستشفیات الحكومیة الكبرى في قطاع غزة ( ریحي عبد القادر ، الجدیلي  )٣(

  . ٢٠٠٦، كلیة التجارة  –الجامعة الإسلامیة في غزة 
 " یةدلاقتصاا ةلوحدوا لقوميا دلاقتصاا ىمستو على تمازلأا لحل إداري ديقتصاا منھج:  تمازلأا إدارة:" حمدأ محسن ي،لخضیرا) ٤(

  ).١١( ص م،٢، ٢٠٠٣ط ،مدبولي مكتبة ة،رھلقاا، 
  

  
  

)١( 

)٢( 
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  : Management By Crisis بالأزمة الإدارة  -ج 
ة الإدارة ات لافتعا على تقوم بالأزم  ىـعل ھـوالتموی ةـللتغطی یلةـكوس ،عدم من وإیجادھا الأزم

  .    الأزمة صناعة علم ًأیضا علیھا ویطلق ،الإداري الكیان تواجھ التي القائمة المشكلات
  

  : الوقائیة  -د 
راءات اتخاذ بأنھا الوقائیة تعرف ة الإج ة الاحترازی لتقلی أو لمنع ًمسبقا اللازم الات ـ  وعـوق احتم

  . المبادرة بإدارة یسمى الإدارة من النوع وھذا ،الأزمة 
  

  :العلاجیة   -ه 
ة  مع لالتعام إلى القرار متخذ لتفضی مستوى ھو                    ،ذلك لقب ولیس وقوعھا بعدالأزم

  . لالفع رد بإدارة یسمى الإدارة من النوع وھذا
  

  : ةیالجاھز  - و 
ة  مع لللتعام المقدرة ھي متروف  ذلك إلى أشار وكما المختلفة الخمسة مراحلھا فيالأزم

  .       المتفاعلة لإدارةبا الإدارة ھذه وتسمى ،وبیرسون
  

  : Crisis Prepared Organizations للأزمات  المستعدة المنظمات  - ز 
 ىـعل درةـق لدیھم فیھا الإداریة والقیادات ،الأزمات مع لللتعام مسبقة خطط عندھا منظمات وھي
 ستخدمونـوی ،ةـالمحیط والبیئة المحلي والمجتمع بالمنظمة والعاملین أنفسھم تجاه ولیةؤالمس لتحم

 املینـالع یشجعون أنھم كما ،وقوعھا لحا في للأزمة السلسة الاستجابة تحقق وقائیة إداریة أسالیب
 فـالمواق ركـت وعدم ،الأخبار ھذه صحة ثبت إذا ومكافأتھم السیئة الأخبار عن الإبلاغ على ًدائما
 لا ىـحت لبأو ًأولا المحتملة لوالمشاك الأخطاء عن والكشف ل،العم في لللمشاك مثیرة تعتبر التي
: التالیة الخصائص للأزمات المستعدة المنظمات ھذه في ویسود ،حلھا ویصعب حجمھا یتسع
 رحـط يـف التحفظ عدم ،من السلطة وتمكینھم العاملین مشاركة ،والعاملین الإدارة بین لالتفاع

  .والمرؤوسین  الرؤساء بین الشخصیة العلاقات وسیادة ،التعاطف ل،شاكـالم
  

  : Crisis Prone Organizations للأزمات المستھدفة المنظمات  -ح 
 ىـإل تؤدي قد دفاعیة أسالیب وتستخدم ،الأزمات حدوث مؤشرات اكتشاف على تشجع لا منظمات

 ونـیعترف لا ،للأسرار إفشاء ھو الماضیة الأزمات ذكر مجرد أن ترى الإدارة ،الأزمات من مزید
 نظام بھا یتوافر لا المنظمات ھذه .نظرھم وجھة من تغییر لإحداث ضرورة ھناك ولیس ،خطأ بأي
 لما الأحیان معظم في لفع ورد ةـعلاجی ودـجھ ھي الإدارة جھود إن لب ،الأزمات لإدارة لفعا

  .مختلفة      أزمات من یحدث
  

  

  
  

  

  ). ١٤( ص ،لسابقا لمرجعا: حمدأ محسن ي،لخضیرا) ١( 
         ،"الثانویة المدارس في القرار متخذي یراھا كما الأزمات إدارة متغیرات بعض بین العلاقة:" عاصم،الأعرجي و ھیام،الشریدة) ٢(

  )٢٣٠- ٢٣١(ص ص ،م٢٠٠٣، ه١٤٢٤ ، الریاض ،١ ع ، ٤م ،)  والإداریة الإنسانیة العلوم(  لفیص الملك لجامعة العلمیة١١ المجلة
 ثلبحوا مجلة ،"یةدلسعوا یةرلتجاا كلبنوا في تمازلأا إدارة منظا فاعلیة على لتنظیمیةا لثقافةا ثرأ:"حلفتوا بوأ رھطا لجما زي،حجا) ٣(
  ). ٦٠-٦١( ص ص م،٢٠٠١ ،یقزلزقاا ،٢ع ،٢٣م ،یةرلتجاا
 .المملكة العربیة السعودیة ،   الریاض ، مكتبة جریر ،  ٢٠٠٣، ) المرجع الكامل في تقنیات الإدارة ( ، میشیل ، أرمسترونج ) ٤(

)١( 

)٢( 

)٣( 
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  الثـــانــــي ــــلــــصــفـال
  Review of Literature الإطار النظري والدراسات السابقة 

 

 

  ً   المقدمة    :        أولا

  ًلمستشفياتبا للإدارة الحديثةالمفاهيم العامة      :      ثانيا  

  ًالمفاهيم العامة لإدارة الجودة الشاملة بالمستشفيات  :       ثالثا  

  ًالأزمات بالمستشفيات لإدارة المفاهيم العامة  :     رابعا 

  ًالمستشفياتأداء الأسلوب العلمي في تقييم     :خامسا  
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 الإطــــــار النظـــــري والدراســـــات السابقـــــة 

 Review of Literature   

  

  

  . المقدمة  :  أولاً

  

  :المفاھیم العامة للإدارة الحدیثة بالمستشفیات:  ثانیاً 

  المستشفیات التعریف بمفھوم. 

  الوظائف الرئیسیة للمستشفیات. 

  أنواع المستشفیات. 

  مبادئ الإدارة الحدیثة للمستشفیات. 

  خصائص العمل بالمستشفیات. 

  

  : المفاھیم العامة لإدارة الجودة الشاملة بالمستشفیات : ثالثاً 

  التعریف بالجودة الشاملة. 
  تعریف الجودة بالقطاع الصحي. 

 لمفھوم الجودة الشاملة  التطور التاریخي. 
  معاییر الجودة الشاملة. 
  المبادئ الأساسیة للجودة الشاملة. 
  مراحل بناء الجودة الشاملة بالمنشآت الاقتصادیة. 
  عناصر الجودة بالمنشآت الصحیة. 
  قیاس جودة الخدمة الصحیة. 

  تطبیق معاییر الجودة بالمستشفیات. 
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  : لإدارة الأزمات بالمستشفیاتالمفاھیم العامة   : رابعاً

  مقدمة. 

  مفھوم إدارة الأزمات. 

  علاقة إدارة الأزمات بالعلوم الأخرى. 

  خصائص الأزمة. 

  أنواع الأزمات. 

  مستویات الأزمات. 

  التطور الفكري لدراسة الأزمات. 

  دورة حیاة الأزمة. 

  الأسباب الرئیسیة لنشوء الأزمة. 
 

  إدارة الأزمات. 

 .التعریف  -
 .مھارات إدارة الأزمات بالمستشفیات  -
 .المبادئ الأساسیة لإدارة الأزمات بالنشاط الطبي  -

 .أسالیب إدارة الأزمات  -
 .فریق إدارة الأزمات  -
 .مراحل إدارة الأزمات  -

 

  الأزمات  إدارةاستراتیجیات. 

  بالمنشآت الطبیة مصفوفة الأزمات. 
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  : المقـــــــدمـــــــة :أولاً 
  

ة      ر الإدارة الحدیث ن عناص ل م ل ك من تفاع ث یتض وع البح ار أن موض الأداء  باعتب املة ب ودة الش د الج              وقواع

ث        ات البح اول أدبی ث تن ى الباح اً عل ان لزام ذا ك ات ل ي الأزم تثنائیة وھ روف اس ل ظ ي ظ                              ف

  :من خلال الزوایا الثلاث وھي 

   ة اھیم العام تمل       المف ذي یش ة وال نھج الإدارة الحدیث اً لم ا طبق ا وإدارتھ فیات ووظائفھ ى المستش ول معن ح

ا          م الوظائف الرئیسیة لھ اریخي أو الحدیث ث ف الت على موضوعات التعریف بالمستشفیات سواء التعری

 .ثم أنواعھا ومبادئ الإدارة الحدیثة لھا وأخیراً خصائص العمل بالمستشفیات 

 

   ة اھیم العام ن         المف یة ع اط الرئیس اول النق ث بتن وم الباح ث یق فیات حی املة بالمستش ودة الش لإدارة الج

ي              ا ف الجودة الشاملة بالقطاع الصحي بم ف ب م التعری داخلھا ث ة وم التعریف بالجودة الشاملة بصفة عام

اییر الجودة ا          م مع اییر الجودة ث اً لمع تج الصحي طبق لشاملة  ذلك التطور التاریخي لھ ثم أبعاد جودة المن

والمفھوم العام لھا طبقاً لرأي رواد الجودة ثم مراحل بنائھا ثم تحدید عناصر الجودة بالمنشآت الصحیة     

  .وأخیراً تطبیق معاییر الجودة بالمستشفیات 

 

           العلوم ا ب ات وعلاقتھ وم إدارة الأزم اول مفھ ث بتن وم الباح ث یق ات حی ة لإدارة الأزم اھیم العام المف

ھا وأن  رى وخصائص ة     الأخ اة الأزم ة دورة حی م دراس تھا ث ري لدراس ور الفك تویاتھا والتط ا ومس واعھ

 .وكیفیة إدارتھا وإستراتیجیات التعامل معھا  لنشوئھاوالأسباب الرئیسیة 

 

ر        ذه العناص ت ھ ي تناول ابقة الت ات الس ى الدراس افة إل ري بالإض ار النظ ي الإط ر ف ذه العناص اول ھ یتم تن وس

  .ت ھذه الدراسات محلیة أو أجنبیة بالبحث والتدقیق سواء كان

  

  

  

  

  

  .١٩٩٠، لندن ، كوجان بیرج ،  ٢ط ،  )إذا كنت مدیراً ناجحاً كیف تكون أكثر نجاحاً ( میشیل ، أرمسترونج ) ١(
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  المفاھیم العامة حول المستشفیات ووظائفھا وإدارتھا طبقا لمنھج الإدارة الحدیثة: ثانیا 

                                                                        

  :التعریف بمفھوم المستشفیات  -١

  .التعریف بمفھوم المستشفى وتطوره التاریخي   - أ

 .التعریف بالمفھوم الحدیث للمستشفیات   - ب

 

 :الوظائف الرئیسیة الحدیثة للمستشفیات   -٢

  .الوظائف الطبیة والصحیة   -أ 

  .والتدریب   وظائف التعلیم  -ب 

 .الاجتماعیة ووظائف البحوث الطبیة   -ج 

  

 .أنواع المستشفیات   -٣

  

 : مبادئ الإدارة الحدیثة للمستشفیات  -٤

  مھام التخطیط  -أ 

  مھام التنظیم  -ب 

  مھام التوجیھ  -ج 

  مھام المتابعة والتقییم   -د 

  

 . خصائص العمل بالمستشفیات  -٥
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  اـائفھــات ووظــول المستشفیــة حــامــم عــاھیــفـم

  
ي    إلى إه النقطة البحثیة ذیسعى الباحث في ھ ث الآت لقاء الضوء على المفاھیم العامة حول المستشفیات من حی

:  

  . التعریف بمفھوم المستشفى -١

  .الوظائف الأساسیة للمستشفیات  -٢

  .أنواع المستشفیات طبقا للنفسیات المتخلفة  -٣

 . أساسیات ووظائف إدارة المستشفیات الحدیثة -٤

   

 :بمفھوم المستشفى التعریف  - ١
 :المفھوم التاریخي للتعریف  -أ 

ا        وم مع ن مفھ ث تطور م اریخ حی ر الت ي   بلقد اتخذ مفھوم المستشفیات تعریفات مختلفة عب ر الشفاء ف

ك      د ذل ذي تطور بع مصر القدیمة منذ فجر التاریخ حیث كان كھنة المعابد یقومون بدور الأطباء و ال

ادة في وقت واحد وتحول  بوالع ىتخصیصھا لرعایة المرضم تعند الإغریق لیتخذ شكل المعابد التي 

ذوا    ددة واتخ دیانات المتع د ذات ال ك للھن د ذل تا( بع اب ) السیكیس فاء رأي مع ا  الش ماً لھ                .اس

واء         ة لإی غط الكنیس ت ض غیرة تح فیات ص ة كمستش وت للكھن ت بی یحیة بنی ة المس ع الدیان ي مطل ف

  : تتلخص في الآتينت الدوافع لھذا ھي دوافع دینیة بالتالي كاومعالجة المسنین و 

  .علاج المرضى وتقدیم الخدمات لھم بغض النظر عن مقدرتھم على الدفع  )١(

  .الاھتمام بالنواحي النفسیة للمرضى ولیس فقط تقدیم العلاج لھم  )٢(

 .لھم اعتبار ھذه البیوت أماكن لإیواء المرضى والمسنین والمحتاجین وتقدیم الخدمات  )٣(
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ظ  فیات لف ى المستش رب عل ق الع د أطل تانات (وق تان  ) البیمارس ى والبیمارس              أي دور المرض

ین      ن كلمت ون م ي یتك ظ فارس ار (لف ل و    ) بیم ریض أو علی ى م تان (بمعن ى دار   ) س ،                 بمعن

یدلة    ب والص ة الط یم مھن ال تنظ ي مج عة ف وات واس لامیة خط ور الإس ي العص رب ف ا الع د خط وق

دیث              ر الح ي العص ا ف ول بھ نظم المعم ع ال ي م ي تلتق د الت ن القواع ة م عوا مجموع                   ، ووض

  :ویأتي من بین القواعد أو النظم ما یلي 

  . مخالطة المرضى الآخرینعدم السماح للمرضى أو المصابین بأمراض معدیة ب )١(

  .اختیار موقع بیئي مناسب لإقامة المستشفى  )٢(

  .وجود مستشفى متنقل و إرسالھ إلى المناطق النائیة بصفة دوریة  )٣(

  .إنشاء المستشفیات العامة والمتخصصة )٤(

  .الاھتمام بنظافة البیئة الداخلیة للمستشفى  )٥(

  .التركیز على جودة الرعایة الطبیة المقدمة للمرضى  )٦(

 .ة مزاولة مھنة الطب والصیدلة بواسطة الامتحان إجاز )٧(
  

 :المفھوم الحدیث للتعریف   -ب 

ة للمستشفیات        ة الأمریكی ت الھیئ دیث عرف  American Hospital Association بالعصر الح

)AHA ( المستشفى بأنھ:  )     ي از طب ى جھ وي عل دیم      ، مؤسسة تحت ة لتق ة دائم ع بتسھیلات طبی یتمت

  . ) اللازمین للمرضىالتشخیص والعلاج 

ن       ھ جزء أساسي م ى أن وقدمت منظمة الصحة العالمیة تعریفا آخر للمستشفى من منظور وظیفي عل

ت            ة كان كان علاجی ة للس حیة كامل ة ص دیم رعای ي تق ھ ف تلخص وظیفت ي ت اعي وطب یم اجتم              تنظ

ة   ي   ، أو وقائی رة ف ى الأس ة إل ھ الخارجی دمات عیادت د خ ة وتمت ا المنزلی ز  ، بیئتھ ا مرك ھ أیض ا أن كم

  .    وللقیام ببحوث اجتماعیة حیویة، لتدریب العاملین الصحیین 

  

ح   ن الواض ة      أن م ف الھیئ ن تعری مولا م ر ش أتي أكث فى ی ة للمستش حة العالمی ة الص ف منظم تعری

لاج           خیص والع ى التش فى عل ائف المستش ر وظ ث لا یقص فیات حی ة للمستش                               ،الأمریكی

  .بل توسعت في ذلك لتشمل التعلیم والتدریب والقیام بالبحوث 

  

  

  

  
  . ٧ – ٦صفحة  ١٩٨٠، سلسلة التقاریر الفنیة ، منظمة الصحة العالمیة ) ١(

)١( 
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حیة           ة الص ام الرعای ي لنظ ور التنظیم د المح دیث تع فى الح ى أن المستش دكور إل وزي م یر ف ویش

ة       ، والمكان المؤدي إلى توصیل الرعایة الطبیة والصحیة للمریض  دریب كاف ان لت ھ أیضا مك ا أن كم

حي   اع الص ي القط المین ف راد الع حیة ، الأف ة والص وث الطبی ب أداء البح ي جان فى . إل                فالمستش

ى       اج إل ا یحت ان حینم ھ الإنس ر فی ذي یفك ان الأول ال د المك ریة تع ة وبش وارد مادی ن م ملھ م ا یش بم

ة   ة الطبی ا    ، الرعای ة و التكنولوجی ق للخدم ة والمطب ة الطبی ي والاقتصادي للممارس ب المھن و القل فھ

  .الطبیة بصفة مستمرة 

  

م   ن أھ ي م ة ھ فیات الحدیث ث أن المستش د الباح دمات  یعتق ال الخ ي مج ة ف ات الإنتاجی             ،المنظم

د     ئ وتع ي تھی ة            أفھي الت ي كاف اج ف ى العمل و الإنت ادرین عل وا ق ا وصحیا  لیكون ع طبی راد المجتم ف

  .قطاعات النشاط بالمجتمع سواء كان النشاط اقتصادیا أم اجتماعیا في مجال التنمیة البشریة 

ي     ا ف ؤد دورھ م ت ا إذا ل ك فإنھ ى ذل لاج     وعل الات الع ة مج ي كاف مولیة ف ع بش راد المجتم ة أف                خدم

فإن ذلك یؤدي على وجود مردودات سلبیة على ، وإذا لم تكن متاحة جغرافیا وفي متناول المواطنین 

ة      . الأداء الإنتاجي لقطاعات المجتمع  ذ بالأسالیب الإداری ى الأخ وعلى ذلك تحرص المستشفیات عل

ة  ى ج، الحدیث دعم أداء   إل ذي ی ي ال ي والتقن ي والعلاج ري الطب ور الفك باب التط ل أس ذ بك ب الأخ ان

ي      ، المستشفیات لوظائفھا بكفاءة وفاعلیة أكثر  ا ف ي ذاع انتشارھا وتطبیقھ ومن بین تلك الأسالیب الت

لعیة     ة أو الس ات الخدمی واع المنظم ة أن ة  ، كاف ة أو عام ربح   ، خاص ة ال ر ھادف ة أو غی              ،ھادف

املة    ودة الش لوب إدارة الج و أس لوب    وھ ذا الأس ك أن ھ ر    ولا ش كل كبی ق بش د طب                             ق

  .         في مجال المستشفیات 

  

ا   )١( ھیفاءؤكد ت ة المستش    في رسالة الماجستیر الخاصة بھ ى أھمی ة الصحیة    عل فیات وقطاع الخدم

ة       ذكر أن قطاع الخدمات الصحیة تفإجمالا  داث التنمی ي إح ؤثرة ف یعتبر من القطاعات الرئیسیة والم

ة  ریة(الاجتماعی ة الا) البش الي التنمی ادیة وبالت ى ، قتص اع یعن ذا القط ث أن ھ تم  حی أثمن ویھ                  ب

  . وأغلى ما یملك المجتمع وھو صحة الفرد 

  

  

  

  

  
  

حیة     دور إدارة الجودة الشاملة ، ھیفاء بنت فؤاد ، مختار ) ١( دمات الص اء بالخ ي الارتق الة الماجستیر   ، ف ز     ، رس د العزی ك عب ة المل جامع
  .السعودیة ،  ٢٠٠٣
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ى و        ن أول ر م وارد البشریة یعتب ي الم دیث      أ فالاستثمار ف ي العصر الح م الاستثمارات ف ك أن   ،ھ ذل

ھ ا وبالتالي فإ،  علاقة طردیة بین الصحة والإنتاج ھناك دة یساھم   ن ھذا القطاع من خلال مكونات لعدی

ة الشاملة    مساھمة مباشرة وواضحة في إحداث التقدم الاجتماعي وا ة التنمی ویضیف  لاقتصادي لعملی

ة            تإلى ذلك حرستاني بأنھ لما كان  ق التنمی ي تحقی ي تسھم ف ن الوسائل الت ة م یلة مھم المستشفى وس

ا       ، الاجتماعیة  اق علیھ المي بإنشاء المستشفیات والإنف تم   ، فقد ازداد الاھتمام على الصعید الع د ی وق

وقد یتم في دول أخرى عن طریق إسھام الھیئات ، ذلك عن طریق القطاع الحكومي في بعض الدول 

ذا المجال     ، القطاع الخاص في ھذا المجال والجمعیات الخیریة و ي ھ ق ف ولما كانت الأموال التي تنف

رة  ذه      ، كبی ع ھ ب م ال یتناس توى ع ة ذات مس ة المقدم ة الطبی ون الخدم ى أن تك رص عل ین الح تع

اءات إ وھو أ، النفقات دا     مر یتأتي بتأمین كف أھیلا جی ھ ت ة مؤھل ن     ، درای تفادة القصوى م لضامن الاس

ات المت ة الإمكان زة       ، اح ن أجھ ھ م ا یحوی ى بم ي المبن یة ف فة أساس ل بص ي تتمث ات الت ك الإمكان تل

                         .فضلا عن القوى البشریة العاملة بھا بفئاتھا المتنوعة ، وتجھیزات 

  

اریف           اھیم والتع ض المف ى بع ن الإشارة إل ھ یمك ن المستشفیات فإن ابق ع ي إطار الاستعراض الس ف

   .تشفیات و التي تظھر تفاوت الآراء و اختلافھا حول ذلك الخاصة بالمس

و      " المنجد " نقلا عن مشرف أنھ ورد في القاموس العربي  في باب شفا یشفي شفاء أن المستشفى ھ

  " .المكان الذي یطلب فیھ الشفاء أي البرء من العلة " 

  

رى شولز وجونسون     ا     SCHULZ AND JOHNSON ی ي كتابھم ة  أ) فیات إدارة المستش ( ف ن كلم

ة     " إكرام الضیف " اشتقت من كلمة لاتینیة تعني  HOSPITAL مستشفى  ة الثانی ي الطبع ویشیران ف

ى  من نفس الكتاب  ة مستشفى   إل ث         HOSPITL أن كلم ن حی ة م ى مؤسسات صحیة متباین ق عل تطل

د   فھي تطلق على المستشفیات الصغیرة ذات الثمانیة أسرة ویخدمھا ، الوظائف والحجم  ب واح ، طبی

املین      راد الع ن الأف را م ین    ( إلى مستشفى كبیر یضم عددا كبی اء وممرضین وفنی و الأدوات و ) أطب

ة  ام       ، الآلات المختلف بة للقی روف المناس ة الظ لاب وتھیئ دریب الط وم بت ددة ویق دمات متع دم خ ویق

  .بالبحوث الطبیة
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ة        یرى الباحث وفیر الرعای ى ت اعي وصحي یعمل عل أن المستشفى ھي جزء متكامل من تنظیم اجتم

ة        ا المنزلی ي بیئتھ ى الأسرة ف ھ إل الصحیة الكاملة بشقیھا العلاجي والوقائي للمواطنین ویصل بخدمات

ز   ھ مرك ب أن ب أبجان دریب بجان حیة  للت ة الص ي الخدم المین ف دریب الع ز لت ھ مرك                                ن

ھ          كذلك ،و  إجراء الاختبارات الطبیة  ي أداء وظائف رتبط ف اعي ی ن النظام الاجتم المستشفى جزء م

ا م        ات السابقة أن منھ ح التعریف ام وتوض ى    اببرنامج صحي متكامل مع النظام الصحي الع یركز عل

ا م   ى    االوظیفة التقلیدیة للمستشفى كمكان لإقامة المرضى ومنھ ا    یركز عل دیث باعتبارھ وم الح المفھ

  .یقوم بأداء مختلف الوظائف الصحیة الذي جزءا أساسیا من النظام الاجتماعي 

  

ف الوظائف          الباحث أن ولذلك یرى  أداء مختل وم ب ة صحیة تق ة اجتماعی ن منظم ارة ع المستشفى عب

ة      ة والتأھیلی ائف المھنی ا الوظ ة و أیض ة والعلمی ة والتدریبی ة والوقائی                              العلاجی

ة للتخطیط الصحي       ، بالإضافة إلى وظیفة البحث العلمي  داف العام ق الأھ ي تحقی بھدف المساھمة ف

  .على المستوى القومي 

  

یش  رى دار و راك دة                             Darra and Rakich ی ة معق ة فنی ة اجتماعی ي منظم فى ھ أن المستش

ب (  ي مرك ام رئیس ة                     )  نظ اطات الجزئی ن النش ة م ن مجموع ألف م ویم وتت رة للتن ى أس وي عل تحت

ة  (  ة الجزئی ا ) الأنظم خیص  : أھمھ اط التش لاج  ، نش اط الع ریض  ، ونش اط التم                 ،  ونش

  .ونشاط خدمات شؤون المرضى ، ونشاط الخدمات العامة ، ونشاط الخدمات الطبیة المساعدة 

ة      دیم الرعای داف تق ق أھ ویؤثر بعضھا على بعض ویتأثر بعضھا ببعض ویعمل بعضھا ببعض لتحقی

  .الصحیة لأفراد المجتمع 

  

ح   بق یتض ا س ل م ن ك من نقاط  لم ن إن یتض فى یمك ف المستش ث أن تعری ي  اًلباح یة ھ                  :رئیس

ي      از الطب اءة و الجھ ة ذات الكف ل الإدارة الواعی ددة مث ات متع وارد و إمكان م م ذي یض ام ال النظ

ا       ل وغیرھ عة والتحالی ریض و الأش ل التم اندة مث دمات المس ات الخ ص ومجموع  ،               المتخص

ف       ات والاتصالات لأداء مختل ات المعلوم ة وتقنی إلى جانب مكان مجھز بكافة التقنیات الطبیة الحدیث

ة   وظائفھ مع إقامة المرضى خلال فترة علاجھم وتأھیلھم یھدف تقدیم خدمات الرعایة الصحیة الأولی

ى  ، والتوعیة والوقایة والتشخیص والعلاج الطبي والتأھیلي وغیر ذلك من خدمات طبیة  بالإضافة إل

ین   املین والدارس دریب الع یم وت الي  وتعل ب الاتص دمات الط ي ، خ فى ف ذا دور المستش اف لھ ویض

ى         ، مجال البحوث الطبیة المختلفة  و العمل عل دیث ھ دف الأساسي للمستشفى الح ون الھ وبالتالي یك

  .ودة وأمان كبیر تنمیة إمكاناتھ وحسن استخدامھا لتقدیم خدمات طبیة وصحیة للأفراد والمجتمع بج
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 :الوظائف الرئیسیة الحدیثة للمستشفیات  - ٢
 

ة الصـحیة    راد      ىللمرض ـ، تعد المستشفى الحدیث المحور التنظیمي لنظام الرعایـ دریب الأفـ ى تـ بالإضـافة إلـ

ــا  ــي العـ ــة والصـــحیة    ، لقطـــاع الصـــحي    ملین فـ ـــوث الطبیـ ــذلك أداء البحـ ـــن    . كـ ــملھ مـ ــا تشـ ــفى بمـ               فالمستشـ

  .مادیة وبشریة تعد المكان الأول الذي یفكر فیھ الإنسان حینما یحتاج إلى الرعایة الطبیة موارد 

  

،              لھــذا قــد تختلــف وظــائف المستشــفیات بعضــھا عــن بعــض بســبب اخــتلاف الأھــداف مــن وراء إنشــائھا            

  :أساسیة تشترك فیھا معظم المستشفیات الحدیثة في العالم ھي  اًن ھناك وظائفأإلا 
  .تقدیم الرعایة الطبیة والصحیة للمریض أو المصاب   -أ 

  .تعلیم وتطویر العاملین في المجالات الطبیة والتمریضیة و العلوم الطبیة المساعدة   -ب 

 .تعزیز البحوث في مجالات العلوم الطبیة والاجتماعیة والعلوم الأخرى ذات العلاقة بالصحة   -ج 

  

  :الآتي  ویمكن إیجاز ھذه المھام الرئیسیة الثلاث في

 :الرعایة الطبیة والصحیة بتخصصاتھا المختلفة   -أ 

ة والنفسیة المتخصصة        ة والاجتماعی ة والتأھلیلی یقصد بالرعایة الطبیة الخدمات التشخیصیة والعلاجی

ام العلا  دمھا الأقس ي تق اندة   الت ة المس ام الطبی ة والأقس ات    جی ن الفحوص دمات م ذه الخ رتبط بھ ا ی وم

ة  ة المخت( المعملی ة  ) بری ة والمتخصص عاف     ، العادی دمات الإس وارئ وخ عاف والط دمات الإس وخ

ن الرعایة الطبیة تمثل أوالطوارئ وخدمات التمریض والخدمات الصیدلانیة والغذائیة ومما لاشك فیھ 

  .         الوظیفة التي تحظى بالاھتمام الأكبر في جمیع المستشفیات الخاصة منھا والحكومیة على السواء

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  
  

  .جامعة المنصورة ، الاتجاھات الحدیثة في إدارة المستشفیات ، جمیل / عبد العزیز ، د مخبر .أ )١(

)١( 
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ث          ع بحی ي المجتم ھ النظام الصحي ف أما الرعایة الصحیة الأولیة فتمثل المدخل الرئیسي لإعادة توجی

ي    فر الصحة للجمیع ویشجع مشاركة الأ  یو ع ف راد والمجتم م       ف ن الفھ ى أساس م الأنشطة الصحیة عل

ع     ا المجتم ي یعانیھ كلات الصحیة الت م المش ح لأھ ل  ، الواض ین العوام ة ب ة الوثیق ن العلاق ا م وانطلاق

ة و حیة والاجتماعی ة  الص ادیة والبیئی ل الاقتص حیة   و ت. العوام ة الص الات الرعای طة ومج ف أنش ختل

لات التي تشملھا الرعایة ومن أھم الأنشطة والمجا،  باختلاف ظروف البیئة المحلیة في الدول المختلفة

  :        ما یليالصحیة 

  .البرامج التثقیفیة بشأن المشكلات الصحیة السائدة وطرق الوقایة منھا والسیطرة علیھا  )١(

  .سرة الأمومة والطفولة بما في ذلك الأ رعایة )٢(

  .التحصین ضد الأمراض الرئیسیة المعدیة )٣(

  . توطنة محلیا ومكافحتھا الوقایة من الأمراض الم )٤(

  .العلاج المناسب للأمراض والإصابات الشائعة  )٥(

  .توفیر الأدویة والأمصال الأساسیة  )٦(

  .رعایة المسنین  )٧(

 .الصحة والعقلیة والإعاقات البدنیة  )٨(

ا       ، ه القائمة لیست شاملة ذومن الجدیر بالذكر أن ھ ا وفق ذف منھ ا أو الح ن الإضافة إلیھ بمعنى أنھ یمك

  .والبرامج التي تلائم الظروف المحلیة لكل دولة أو منظمة  للأولویات

  

 :لتدریب والتطویر االتعلیم و  -ب 

املین           ة الع رات كاف ارات وخب ة ضرورة تطویر مھ وم الطبی ات والعل یفرض التطور المطرد في التقنی

تمر       دریب المس یم والت لال التعل ن خ حیة م ة والص ن الطبی الات المھ ف مج ي مختل ین ف ، المتخصص

ن        ، وتمثل المستشفیات بطبیعتھا  ھ م ا تملك ة بم ة والجامعی وعلى وجھ الخصوص المستشفیات التعلیمی

ین والأخصائیین       ، إمكانیات وتجھیزات  اء وأجھزة التمریض و الفنی ة لأطب ا  ، مراكز تدریب عملی كم

ن الأ أنھا تمثل مراك اقی     ز متمیزة لتنمیة معلوماتھم ع ا والعق ة وطرق علاجھ ر المناسبة  مراض المختلف

ارات اللا    كما أنھا تساھم في تزوید أعضاء الھیئات الطبیة، لھا  ات المساعدة بالمھ ة للتفاعل   والھیئ زم

ع المرضى     اعي م ة     ، النفسي والاجتم اكل الصحیة الفردی ي تشخیص المش امھم ف م تسھیل مھ ن ث  وم

ة   و إضافة إلى ما سبق فإ. وعلاجھا  ي المجالات المختلف ائج      ن وجود المتخصصین ف ل نت ي نق یسھم ف

م       ات معھ ادل المعلوم اء والممرضین وتب الممارسات والتجارب السابقة إلى الخریجین الجدد من الأطب

  .وھو الأمر الذي قد یتعذر تحقیقھ خارج المستشفیات 

  
  

  ١٩٩٠، السعودیة ، ندوة واقع خدمات المستشفیات وكیفیة تطویرھا ، معھد الإدارة العامة ) ١(

)١( 
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 :الطبیة و الاجتماعیة البحوث   -ج 

ل       ن معام ھ م ا تحتوی رات  ( تسھم المستشفیات بشكل أو بآخر من خلال م زات   ) مختب و أجھزة وتجھی

بة       ة مناس وفیر بیئ ي ت ا ف ة مھنی ریة متخصص وادر بش ة وك یة متنوع الات مرض ة وح جلات طبی وس

ف مجالات ال   تشخیص والعلاج   لإجراء البحوث والدراسات الطبیة والاجتماعیة المتخصصة في مختل

ل  الیب العم راد وأس ارات الأف فى ومھ دمات المستش ذاتي لخ ویر ال ات . والتط م المعلوم لال نظ ن خ فم

الیب       ة بأس ات المتعلق البحوث والدراس ام ب ن القی لاج یمك رق الع ى وط الات المرض وع ح ة وتن الطبی

ة العق  یم فعالی ة وتقی راض المختلف ار الأم دوث و انتش دلات ح د مع خیص وتحدی ي اقیر التش ة ف المختلف

ة      علاجھا أو تحدید العلا ة والاقتصادیة و الأمراض المتخلف رات الاجتماعی ن خلال   . قة بین المتغی وم

ر    ص أكث المختبرات  والتقنیات الطبیة یمكن القیام بالبحوث الخاصة بتطویر عقاقیر بدلیلة أو طرق فح

دوى أو ا      ة الع دة لمكافح الیب جدی ورا أو أس رض وغی  تط ار الم ا  نتش إ   . رھ ك ف دون ش راء  وب             ن إج

ذه ال ل ھ فیات إ مث ارج المستش ات خ وث والدراس ھ  بح د أن ن المؤك ذرا فم ن متع م یك                       ن ل

  .سیكون باھظ التكالیف 

  

ار    ة النج رت دراس د أظھ رون ( وق فى   ) و آخ داف المستش ات لأھ اك أولوی                                 ، أن ھن

  : وذلك كما یوضحھ الجدول التالي والأھمیة النسبیة لھا تعكس الوظائف التي یجب ممارساتھا والتي

  
   

  )%(الأھمیة النسبیة   ترتیب الأھداف حسب الأھمیة

  ٩٠  تقدیم الخدمات الوقائیة و العلاجیة -١

  ٨٥  حدث الأجھزة أاستخدام  -٢

  ٧٥  الاھتمام بالصحة العامة  -٣

  ٧٥  علاج المرضى -٤

  ٧٥  الوعي الصحينشر  -٥

  ٧٠  استقبال الحوادث و الطوارئ -٦

  ٦٥  تطویر الخدمات  -٧

  ٥٥  تدریب العاملین  -٨

  ٤٠  مراض البیئةأمكافحة تلوث و  -٩

                                     
الجھاز المركزي : القاھرة ، )  دراسة میدانیة –الاتجاھات الحالیة والمشكلات : إدارة المستشفى المصري (،)وآخرون(، فرید راغب، النجار

 . ١٩٨٣، للتنظیم والإدارة المركزیة للبحوث 
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 :أنواع المستشفیات  - ٣
واع     ى أن دد تقسیمات      ، یوجد كثیر من الاجتھادات في تصنیف المستشفیات إل ن الآراء بص ر م اك الكثی فھن

واع    ، ومن بین تلك التصنیفات ما أوضحھ فوزي مدكور ، المستشفیات  ن تقسیم الأن حیث أشار إلى انھ یمك

  :المختلفة من المستشفیات وفقا للتقسیمات التالیة 
  :تقسیم أنواع المستشفیات طبقا لفترة الإقامة   -أ 

  .یوم  ٣٠قل من وفیھا یقیم المریض لفترة أ.  مستشفى ذات فترة إقامة محدودة )١(

 . شھور  ٦-٣كون متوسط فترة الإقامة من وفیھا ی.    مستشفى ذات فترة إقامة طویلة )٢(

  

  :لخدمة تقسیم أنواع المستشفیات طبقا ل  -ب 

ام   )١( دمات       ھي  و  The General hospital: مستشفى ع ن الخ دم تشكیلة متنوعة م ي تق الت

  . خدمات لأطفال والأطفال الرضع و خدمات التولید و ، العلاجیة والجراحیة 

ة لأمراض       Specialty Hospitals :مستشفیات متخصصة    )٢( دم الرعای وھي مستشفیات تق

ال     فى الأطف ال مستش كان مث ن الس ة م ات معین ددة أو لمجموع ولادة   أو ،مح فى ال أو ، مستش

 .مستشفى النفسیة أو ، مستشفى الأمراض الصدریة أو ، مستشفى الأمراض المتوطنة 

 

  :تقسیم المستشفیات طبقا للھدف الربحي   -ج 

  .ذات ملكیة عامة لا تھدف للربح  أوي مستشفى حكوم )١(

  .مستشفیات خاصة تھدف للربح  )٢(

ة      )٣( ف معین ة لطوائ ف دینی ة لطوائ ة تابع فیات خاص ة   أومستش ة معین                                  ، لدیان

 .مستشفى خاص تطوعي  أو

 

 :تقسیم أنواع المستشفى طبقا للتخصص   -د 

 .المستشفى المتخصص  )١(

العین           م ك زاء الجس ن أج زء م لاج ج ي ع ا ف ون متخصص ذي یك و ال ف والإذن و أھ و الأن

  .مستشفیات السرطان  وأمستشفیات العظام  وأالحنجرة 

 .المستشفى ذو التخصصات المتعددة  )٢(

ي مجموع فإ دف ف ھ یھ الا     ھن اء أم أطف انوا أم نس الا ك وم رج لاج للعم دیم الع ى تق                  إل

انون   ذین یع ض الأ   وال دا بع ا ع رض فیم ابة أو م ن إص د م ریعة الع راض س                       ، ى وم

  .ھذا وھو من الممكن أن یلحق بتلك
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  :تقسیم أنواع المستشفیات طبقا للموقع   -ه 

العامة وعادة  وھو المستشفى الذي یخدم منطقة وتوجد بھ كافة التخصصات : المستشفى العام  )١(

  .ستراتجیا لیمكن من خلالھ تقدیم الخدمة بسھولة ویسر نا إما یختار لھ مكا

وھو عبارة عن مستشفى متوسط یشتمل  على بعض فئات الأسرة حیث : المستشفى المركزي  )٢(

  .تتوافر بھ التخصصات العامة في مجالات الأمراض الباطنیة والجراحة والتولید 

ى    ٢٠٠أسرة یتراوح عددھا من  فیھوھو مستشفى صغیر توجد : المستشفى المحلي  )٣( سریر إل

وافر     ٢٠٠ ث یت ریر حی ھ س ة       فی راض الباطنی ي الأم ة ف ات العام ة التخصص ب الحاج حس

  .والجراحة ورعایة الأمومة 

  

 :تقسیم أنواع المستشفیات طبقا لطبیعة الملكیة   - و 

  .المستشفى الحكومي  )١(

 .المستشفى الخاص  )٢(
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جمعیات
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حكومي

عام
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تعلیمي

التقسیم طبقاً 
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مركزي

محلي

التقسیم طبقاً 
للتخصص

متخصص

متعدد التخصص

التقسیم طبقاً 
للھدف الربحي

حكومي

خاص

خاص تابع لطائفھ

التقسیم طبقاً 
للخدمة

مستشفى عام

مستشفى متخصص
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  : المستشفى الحكومي 
  :تأخذ المستشفیات الحكومیة عدة أشكال من أھمھا ما یلي 

  

 :المستشفیات الحكومیة العامة   -أ 

ام           فى الع ا المستش ة منھ دول العربی م ال ي معظ ة ف میات مختلف فیات مس ن المستش وع م ذا الن ى ھ ق عل یطل

ة أو        ي الدول ا ف ادات العلی ض القی والمستشفى المركزي والمستشفى الأمیري وغیرھا كما قد تسمى بأسماء بع

  .بأسماء بعض الأماكن التي توجد بھا أو بأسماء بعض المناسبات أو الأحداث الوطنیة في الدولة 

ا تكون   ن أھم الخصائص الممیزة لإوأیا كانت المسمیات التي تطلق على ھذه المستشفیات ف ھا تتلخص في أنھ

ة أو  ة للدول ي ت إمملوك میة الت ات الرس ات أو المؤسس دى الھیئ ؤ  ح ة ش ا ورعای وفیر متطلبتھ ى ت وم عل ونھا ق

ددة      ة مح وائح حكومی م ول ن       . وتنظیم العمل بھا وما تقدمھ من خدمات وفق نظ وع م ذا الن ي ھ ا یفترض ف كم

و   ات الم ة        طنین بالاالمستشفیات تقدیم خدماتھا لجمیع فئ وائح المنظم ددھا الل ة تح ل رسوم رمزی مجان أو مقاب

ع            إحیث ،لھذه المستشفیات  راد المجتم ع أف ة لجمی ة عام ة اجتماعی دیم خدم و تق ن إنشائھا ھ دف م ا  . ن الھ كم

تمیز ھذه المستشفیات بأنھا تضم بداخلھا مختلف التخصصات والأقسام العلاجیة اللازمة لتشخیص ومعالجة ت

ة  الحالات المرضیة ال   ع وزارات          ، مختلف ا تتب ددة وغالب ى تخصصات متع وي عل ا مستشفیات تحت ى أنھ بمعن

  .الصحة 

  

 :المستشفیات الحكومیة الخاصة بفئات معینة   -ب 

ة         ة الفئوی ان مسمى المستشفیات الحكومی ن الأحی ر م م  . ویطلق على ھذا النوع من المستشفیات في كثی ویتس

ع خصائص       ن المستشفیات بجمی وع م ذا الن ة      ھ ث الملكی ن حی ة م ة والعام ومواصفات المستشفیات الحكومی

ولكنھا تختلف عن المستشفیات الحكومیة العامة في أنھا ، والعلاجیة التي تقدمھا  ةوتنوع الخدمات التشخیصی

ذه      ي ھ املین ف ى الع تتبع وزارة محدده أو ھیئة عامة أو مصلحة حكومیة بذاتھا وتقتصر في تقدیم خدماتھا عل

ن   ، وأسرھم الجھات   ددة م ومن ھنا جاءت تسمیتھا بالمستشفیات الفئویة حیث تقتصر خدماتھا على فئات مح

ة المستشفیات العسكریة و         . المواطنین  دول العربی ي ال ن المستشفیات ف وع م ذا الن مستشفیات  ال ومن أمثلة ھ

  .التابعة لشركات ومؤسسات القطاع العام 
 

 :المستشفیات الحكومیة التخصصیة   -ج 

ات               ض الھیئ ة أو بع ا للدول ث ملكیتھ ن حی ة م واع المستشفیات الحكومی اقي أن ع ب ذه المستشفیات م وتتشابھ ھ

میة  ات الرس ة      ، والمؤسس خیص ومعالج ي تش ص ف ا تتخص ي أنھ ة ف فیات العام ع المستش ف م ا تختل ولكنھ

ن  صدر والحمیات والسومن أمثلتھا مستشفیات العیون والأطفال وال، حالات مرضیة معینة  ا م  رطان وغیرھ

  .الحالات المرضیة 
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 :الوحدات العلاجیة أو المستوصفات   -د 

م       غیرة الحج فیات ص فات مستش ة أو المستوص دات العلاجی ذه الوح ل ھ ا   ، وتمث ات أذا م دودة الإمكانی ومح

ة    فیات العام ت بالمستش رف   ، قورن ى غ وي عل ى    أوولا تحت واء المرض رة لإی رى و   ، أس ي الق ر ف وتنتش

ة    ة المختلف اطق الریفی وع والمن وم     . النج ل رس ان أو مقاب ا بالمج ابعین لھ واطنین الت ة الم ى خدم دف إل وتھ

ي ووصف العلاج للمریض أو         ، محدودة نسبیا  ى الكشف الطب ا عل ة فیھ ى   وغالبا ما تقتصر الخدم ھ إل إحالت

  .التخصصیة  لعامة أوالمستشفیات الحكومیة ا
  

  

 :المستشفیات الجماعیة والتعلیمیة    -ه 

ة آو التخصصیة           ة العام ن المستشفیات الحكومی ف ع ا تختل ة ولكنھ ث الملكی وھي مستشفیات حكومیة من حی

ا   ، من حیث التبعیة الإداریة  د بھ حیث تتبع ھذه المستشفیات الجماعات أو كلیات الطب في المناطق التي توج

ث  وفي معظم الأحیان ی،  س      ختلف نمط إدارتھا عن المستشفیات العامة حی ا مجل ا یشكل لھ ا م ن  غالب إدارة م

ة      یات العام ض الشخص یدلة وبع ب والص ات الط دریس بكلی اء الت نظم    ، أعض ض ال ا بع ع لھ د توض ا ق كم

ا         ة لھ ة التابع ر ضمن منشآت الجامع ث تعتب س     . واللوائح الداخلیة الخاصة بھا حی ذه المستشفیات نف دم ھ وتق

ل المشرحة           ، مات المستشفیات العامة والتخصصیة  خد ة مث ض الأقسام التعلیمی ى بع وي عل د تحت ا ق ا أنھ كم

ي لدراس          دریب العمل ا ممارسة الت ن خلالھ ن م ي یمك ي والحوادث والمعامل والسموم وغیرھا من الأقسام الت

  .ة التدریس مراض و الإصابات التي یقوم بعلاجھا أعضاء ھیئالعلوم الطبیة على الحالات والأ
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 :المستشفیات الخاصة 
فیات الخاص  د بالمستش ة لأ یقص فیات المملوك ا المستش ي أنھ ف   ة ف ذا تختل ات ل رادى أو جماع واء ف راد س ف

ات         راد أو ھیئ ة لأف ون مملوك ث تك ة حی ق الملكی ي ح ة ف فیات الحكومی ن المستش ة ع فیات الخاص              المستش

دود          ، خیریھ أو شركات خاصة   أو جمعیات دینیة أو ي ح ي القطاع الخاص وف نمط الإدارة ف ا ل ا وفق تم إدارتھ وت

  :یةمن الأشكال التال  الإطار العام المنظم للقطاع الصحي في الدولة لذا تأخذ المستشفیات الخاصة شكلا أو أكثر

  

 :مستشفیات بأسماء أصحابھا   -أ 

ي دی  وھ ا وی ة یملكھ ر حكومی فیات غی ص   مستش ال تخص ي مج دماتھا ف دم خ اء وتق ن الأطب حابھا م رھا أص

ة للمریض         ة المطلوب ا حسب الخدم اق علیھ دھا والإنف ذا   . أصحابھا مقابل أتعاب أو أجور یتم تحدی د ھ ویعتم

ة         ة والرعای ودة الخدم حابھا وج معة أص ارة وس رة و مھ ى خب فیات عل ن المستش وع م                            الن

  .للمرضى التي تقدمھا

  

 :مستشفیات الجمعیات غیر الحكومیة   -ب 

ات          ة و الجمعی ات الدینی ل الجمعی ة مث ر حكومی ة غی ات أھلی عادة ما یتم إنشاء ھذه المستشفیات بواسطة جمعی

دایا     ات والھ ات والھب ن خلال التبرع ة م واطنین   . الخیری ات الم ف فئ دماتھا لمختل فیات خ ذه المستش دم ھ وتق

ذه المستشفیات وتشغیلھا         مقابل رسوم محدودة نسبی دمات ھ ة بتطویر خ ات المتعلق ة النفق . ا تستخدم في تغطی

س   . ومن ثم فھذه المستشفیات لا تسعى إلى الربح ولكن العلاج فیھا لیس بالمجان  وتتم إدارتھا من خلال مجل

  . إدارة یضع النظم والقواعد المنظمة لمختلف مجالات العمل بھا 

ذ مستشفیات الجمعی    ن          وقد تأخ ام أو المستشفى التخصصي م ة شكل المستشفى الع ر الحكومی ة غی ات الأھلی

  .أو العلاجیة التي تقدمھا  ةحیث الخدمات التشخیصی

  

 :مستشفیات استثماریة   -ج 

ي    ة الت وھي المستشفیات التي یملكھا ویدیرھا أفراد أو شركات خاصة بھدف تحقیق أرباح من الخدمات الطبی

وقد یتسع نشاطھا   ، ھذه المستشفیات خدمات متخصصة في مجالات طبیة محددة  وقد تقدم. تقدمھا للجمھور 

الا  ة والح الات الطبی ف المج مل مختل ة    تلیش فى ونوعی م المستش ا لحج ا طبق ة أو معظمھ یة المتنوع المرض

ا     ي یحتویھ ات الت زات والتخصص ذه الش   . التجھی ذ ھ ا تأخ ا م اھمة أو ذات   وغالب ركات مس كل ش ركات ش

وقد یشارك فیھا بعض الأطباء بحصص تأسیس جنبا إلى جنب مع غیرھم من المساھمین ، دة وولیة محدمسؤ

  .الذین لا صلة لھم بمھنة الطب كمستثمرین عادیین 
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  :التصنیف على أساس التخصص 
ى              ة إل ة المقدم وع الخدم ص ون ار التخص اً لمعی ى السواء وفق ة والخاصة عل یمكن تصنیف المستشفیات الحكومی

  :أساسیتین ھما  مجموعتین
 .مستشفیات عامة   -أ 

 .مستشفیات تخصصیة   -ب 

 

ا سبق أن          ا والخاصة كم ة منھ ة الحكومی ي أن المستشفیات العام وتتمثل الاختلافات الأساسیة بین المجموعتین ف

حنا ا    أوض وافر فیھ ات تت ددة التخصص فیات متع اتمستش ریة الم  الإمكانی وادر البش زات والك ة تخوالتجھی لف

  .مختلف الحالات المرضیة  لتشخیص ومعالجة

ظھور المستشفیات والمراكز الطبیة المتخصصة الحكومیة أو الخاصة استجابة للتوجھات العملیة والتقنیة  دأوقد ب

دة    إجراء أونحو التخصص في معالجة بعض الحالات المرضیة  ة المعق ة    أوبعض العملیات الجراحی ھ عنای توجی

الات   بعض الح ة ل راض أوخاص ل ونتیج الأم ىة المی ن      إل د م رت العدی ة ظھ الات الطبی ي المج ص ف التخص

ات      عالمستشفیات المتخصصة ونذكر منھا  ة والحمی ب والأمراض الباطنی لى سبیل المثال مستشفیات أمراض القل

ي    لاج الطبیع ون والع ال والعی ام والأطف ولادة والعظ ناء وال ة والس الك البولی ى والمس بیة والكل راض العص والأم

  .من التخصصات الطبیة  أكثر أومن المخدرات وغیرھا من المستشفیات التي تعمل في فرع  ومصحات مد

ن      أنیعتقد الباحث  ة الصحیة تستلزم م ات الصحیة       أنول مسؤ  أيمنظومة الخدم واع المنظم ا وأن تفھم طبیعتھ ی

ن بیئ         أي أنالمكونة لتلك المنظومة فمن الطبیعي  ة لا یعمل بمعزل ع ذه المنظوم ن ھ ة   جزء م ة أجزاء المنظوم

ر جودة ولا شك       تذا الإجمالیةوذلك حتى تكون المحصلة  ة وأكث ر ایجابی ھ  أمردودات أكث ى ن ك ف    إل ب ذل ن إجان

ات      ن المتطلب ون م ة یك فیات الحدیث ائص المستش داف وخص ائف وأھ م وإدراك وظ یةتفھ اح  الأساس  الإدارةلنج

  .مستوى من الجودة  أعلىب الأھدافولة عن ممارسة تلك الوظائف وتحقیق تلك المسؤ
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 :ة للمستشفیات ثالحدی الإدارةمبادئ  - ٤
ف      الي تختل ددة وبالت ات مح ا لمتطلب دماتھا طبق دم خ ة تق ات خدمی ن منظم ارة ع فیات عب                   المستش

ات  ن المنظم ةع ي  الإنتاجی لعیة ف ي   أنالس ام ھ كل ع ة بش فات الخدم امواص ة أنھ ر ملموس                   غی

دم          أنوغیر متجانسة ولا یمكن تخزینھا كما  ى ع ا بالإضافة إل ي إنتاجھ و المریض یساھم ف العمیل الذي ھ

ي       لعیة ف ات الس ن المنظم ف ع ا لا تختل ب إلا أنھ رض والطل ات الع ي منحنی ة ف طةالمرون ام  الأنش والمھ

ة      الحدیة وبالتالي یتطلب ھذا  الإدارةطبقا لمفھوم الإداریة  ع طبیع تلاءم م ة لت اھیم الإدارة الحدیث التطویع مف

  .أعمال المستشفى 
  

  :المستشفیات تعني  إدارةن ألھذا یمكن القول ب

ریة    (  وارد البش تخدام الم ة اس ھ ومراقب یم وتوجی یط وتنظ ة بتخط ام المرتبط طة أو المھ ة الأنش مجموع

  ) .ءة وفعالیة المنشودة من المستشفى بكفا الأھدافوالمادیة المتاحة لتحقیق 
  

ى أداء  فیات عل وم لإدارة المستش ذا المفھ وي ھ عوینط ائف  أرب یةوظ                                                 أساس

ة    ھ والرقاب یم والتوجی یط والتنظ ي التخط ك ف  أوھ ة وذل ار يالمتابع داف إط فى  الأھ ددة للمستش                                      المح

  .بشرطین ھما الكفاءة والفاعلیة 

وم العلمي       اً للمفھ ق الإدارة الإستراتیجیة طبق ن    و ، ولمدیر المستشفى مھام رئیسیة في تحقی دور یمك ذا ال ھ

  :توضیحھ بالشكل التالي 
  

  :دور مدیر المستشفى في الإدارة الحدیثة بالمستشفیات 

  

  

  

  
  الإستراتیجيالتخطیط  -١                

  
  

  
  التنظیم -٢                

  

  التوجیھ -٣                
  

  الرقابة -٤                
  

  من الشكل یتضح دور المدیر في التخطیط الإستراتیجي والتنظیم والتوجیھ والرقابة 
  والتي تمثل أركان الإدارة الحدیثة

  

 ) SWAT( تحلیل البیئة الداخلیة والخارجیة 

 تصمیم وصیاغة الإستراتیجیة

 إعداد وتطویر السیاسات والبرامج

 تصمیم وإعداد التنظیم

 التنفیذ

 التقییم

  البیئة الخارجیة 
 ) التھدیدات والفرص ( 

  البیئة الداخلیة 
 ) نقاط القوة والضعف ( 

  

 الوظائف الإداریة
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  :لھا یمكن للمستشفى الاختیار بین الأشكال التالیة عند إجراء عملیة التخطیط 

 .القیام بالتخطیط من قبل المدراء التنفیذیین   -أ 

 .أن یكون ھناك مستشار للتخطیط یوكل إلیھ بالمھمة   -ب 

 .أن یقوم بمھمة التخطیط نائب المدیر العام أو یقوم بالمھمة المدیر العام نفسھ   -ج 

 .أن یكون ھناك مدیر متفرغ للتخطیط   -د 

 .أن تشكل لجنة للتخطیط منبثقة من مجلس الإدارة   - ه 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  
  

  

  

 مجلس الإدارة

 لجنة التخطیط

 مدیر المستشفى

 قریبةلجنة تخطیط الھیئة ال لجنة التخطیط لجنة استشاریة بالمجتمع الخارجي

  

 .رئیس اللجنة  -

 .خمسة أطباء  -

 .مساعد المدیر للتخطیط  -

  

 .مساعد المدیر للتخطیط  -

 .مدیرة التمریض  -

 .العامة مدیر العلاقات  -

 

  

 .رئیس اللجنة  -

 .ممثلي المجتمع المحلي  -

 .أساتذة الجامعة  -

 .الخ ...  -قضاة  –محامون  -

 .ون التخطیطمساعد المدیر لشؤ -
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  :یمكن تحدید مخرجات عملیة التخطیط في المخرجات الرئیسیة التالیة 
  

 :الرسالة التي یعمل بھدیھا ومن أجلھا المستشفى  )١(

ث    الت من أجلھ المستشفى وبئتوضح الھدف الذي أنشوھي  ن حی تالي توضح ھویة المستشفى م

  .ما تقدمھ ولمن تقدمھ ومبادئھا ومھامھا وفلسفة المستشفى في الخدمة المقدمة 

 
 :الإستراتیجیات التي ستنتجھا المستشفى لتحقیق الأھداف  )٢(

ا      الة وعادة م ق الرس ل تحقی ن أج املة م ة والش ط العام ة   وھي الخط دى خاص ة الم    تكون طویل

  .وأنھا تتناول الطرق والوسائل لتحقیق الغایات أو الأھداف العلیا والمتمثلة في الرسالة 

 

 :الأھداف التي ترغب المستشفى في تحقیقھا  )٣(

یتم     ي س والتي قد تكون قریبة المدى أو متوسطة أو بعیدة المدى ویجب ربطھا بالإستراتیجیة الت

ن خلال      ، وبالتالي الرسالة من جانب آخر انتھاجھا من جانب  داف م الة بالأھ ط الرس ویمكن رب

  .الإستراتیجیة طبقاً للشكل المرفق 

 

 :السیاسات والإجراءات  )٤(

ل            ام بعم ددة للقی لة الخطوات المح ذلك سلس رارات ك وھي القواعد السلوكیة وضوابط اتخاذ الق

  .محدد لتوجیھ العاملین في تناغم معیاري 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  
  .الأردن ، عمان ،  ٢٠٠٨، إدارة المستشفیات ، فرید توفیق . أد، نصیرات   ) ١(
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  :إدارة المستشفى 

ع          ك المجتم اه ذل دف تحسین صحة ورف دوم بھ ع المخ تقدیم خدمات رعایة طبیة شاملة ذات جودة عالیة للمجتم

  .وذلك في حدود الموارد المتاحة للمستشفى 

  الإستراتیجیة                         المتبعة   

  سنوات  ١٠  -   ٥الأھداف بعیدة المدى   

٤  ٣  ٢  ١  

دمات  ویر خ تط

ع   لاج م خیص والع التش

ى    اص عل ز الخ التركی

ل    الكشف المبكر والتأھی

  .والمتابعة 

ة    دمات خارجی ویر خ تط

ى   ز عل ع التركی املة م ش

الخدمات الوقائیة والرعایة 

دة  ول  الممت ادة الوص وزی

  .للخدمة 

تحسین استعمالیھ الخدمات 

ة    والبرامج وتحسین إنتاجی

  .الخدمات الحالیة 

ریة   وارد البش ة الم تنمی

ى  التركیز عل           ب

  مساعدي الأطباء 

دربات (  ات م ممرض

دیم    اص لتق دریب خ ت

خیص   دمات التش خ

  ) .والعلاج الروتیني 

  

  
  

  )لسنة واحدة ( داف قصیرة المدى أھ
  

  )والإنتاجیة  ةتحسین الاستعمالی (

  

 .تقویة وتعزیز التخطیط والتنسیق بین الخدمات  -١

 .التوسع في تحسین برنامج مراجعة الاستعمالیة  -٢

 .البدء بإجراء دراسة ھندسة العملیات للخدمات  -٣

  .وضع معاییر لقیاس الإنتاجیة  -٤
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  :المستشفیات یتضمن وفي الحقیقة فإن عملیة التخطیط الإستراتیجي لإدارة 

 ) :نقاط الفرص والتھدیدات ( تحلیل البیئة الخارجیة  )١(

ي        (  ب الكل ل الطل ل المنافسة وتحلی اً وتحلی ة قانونی وتشتمل على التنبؤ الدیموجرافي ومسح البیئ

 ) .وتحلیل الاتجاھات وأنماط الخدمة المطلوبة 

 ) .نقاط القوة والضعف ( تحلیل البیئة الداخلیة  )٢(

 .الخیارات الإستراتیجیة المطروحة تحلیل  )٣(

 .تطویر رسالة المستشفى طبقاً للمتغیرات  )٤(

 .تطویر أھداف المستشفى وأھداف أقسامھا دوریاً  )٥(

 : إعداد الإستراتیجیات )٦(

ة (  عریة المنافس ر الس ودي   – غی ل العم ي   –التكام ل الأفق ودي –التكام ع العم                 التنوی

  ) .والأفقي والتحول 

  

  عناصر التخطیط الإستراتیجي
  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  
  

  

  

  ) .مرجع سابق ( إدارة المستشفیات : المصدر 

 تحلیل البیئة الداخلیة تحلیل البیئة الخارجیة

 تحدید الأھداف

 تحدید الرسالة

 الإستراتیجیة الخیارات

 الإستراتیجیات

 تحلیل القضایا الإستراتیجیة
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توضیح عناصر إدارة المستشفیات خلال عملیة التخطیط من خلال الشكل الذي یوضح علاقة التفاعل بین  ویمكن

  .البیئة القریبة والبیئة الخارجیة مع العملیة الإداریة خلال مرحلة التخطیط 
  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  
  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 البیئة الخارجیة الكلیة

  

  

  

  

  

  
  

 )والاستشفائیة بیئة الصناعة الصحیة ( البیئة القریبة 

  

  

  

  

  

 التغذیة الراجعة

Outputs 

  المخرجات

Conversion 

  عملیة التحویل

 

Inputs 

  المدخلات

 

FB 
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  : الآتيالمفاھیم الرئیسیة لھذه المبادئ طبقا لطبیعة عمل المستشفیات في  إیجازویمكن 

  : مھام التخطیط بالمستشفیات  -أ 

ات وتنتھي          ن البیان دة م دة جی وافر قاع ب وت التخطیط عملیة فكریة مستقبلیة تعتمد على المنطق والترت

ة           داول الزمنی ات والج د والموازن راءات والقواع ات والإج داف والسیاس من الأھ ة تتض ع خط بوض

 .الخاصة بالتنفیذ 

  

  :عملیة التخطیط في المستشفیات على العملیات الفرعیة التالیة  يطونوت

د  )١( دافتحدی ذه    الأھ ق ھ ي لتحقی دى الزمن ا والم وب تحقیقھ دافالمطل الة   الأھ ة ورس ا لرؤی وطبق

 .العلیا الإدارةالمستشفى من قبل  إنشاءعند مرحلة  اوإستراتیجیة المستشفى التي تم تحدیدھ

دھا       أولطبیعة النشاط  التفصیلیة طبقا الأھدافوتختلف  ن تحدی ث یمك القسم داخل المستشفیات حی

  :التالیة  الأھداففي 

  .أھداف خاصة بالخدمات التشخیصیة و العلاجیة بمختلف الأقسام الداخلیة والخارجیة   )أ (

  .سعافیة في مرحلة ما قبل دخول المستشفى الإ أھداف خاصة بالخدمات الطبیة و  )ب (

  .شراف على المتطلبات المعیشیة للمرضى أھداف خاصة بخدمات التمریض والإ  )ج (

  .أھداف خاصة بخدمات التمریض و الإشراف على المتطلبات المعیشیة للمرضى   )د (

  .أھداف خاصة بالخدمات الصیدلانیة وتوفیر وتخزین وتوزیع وصرف الأدویة   )ه (

  لیل المخبریة والفحوصات المتخصصة أھداف خاصة بخدمات المختبرات وبنوك الدم والتحا  )و (

  .خاصة بالخدمات الغذائیة وتوفیر الوجبات الغذائیة للمرضى أھداف   )ز (

 .أھداف خاصة بخدمات استقبال وتسجیل المرضى و الإحاطة إلى الأقسام العلاجیة   )ح (

 .أھداف خاصة بالتجھیزات والمباني والمرافق الطبیة   )ط (

 .یة أھداف خاصة ببرامج التدریب والتعلیم والبحوث وتطویر القوى العاملة الطبیة والإدار  )ي (

 .أھداف خاصة ببرنامج الرعایة الصحیة الأولیة   )ك (

  

ة      ات والمادی دیر الاحتیاج ي تق ابقة ف الات الس ي المج یلیة ف ة والتفص داف العام ع الأھ د وض ویفی

ل           رامج ومشروعات عم ة وب ات مالی ن موازن ا م رتبط بھ ا ی ا   ، والبشریة للتنفیذ وإعداد م ا أنھ كم

ن     تم اتخاذه م ة      تمثل الإطار العام لما ی ع المستویات الإداری ى جمی رارات عل ا    ، ق ى أنھ إضافة إل

  .تمثل الركیزة الأساسیة في قیاس وتقویم أداء مختلف وحدات العمل ومختلف فئات العاملین 

  

  المخاطر والفرص المتاحة للمستشفىتقدیر الاحتیاجات المستقبلیة طبقا لنقاط القوة والضعف و )٢(

  .ا لتقریر الاحتیاجات وما یحقق الأھداف تخصیص الموارد المادیة و البشریة طبق )٣(

  .مرجع سابق ، إدارة المستشفیات ، فرید توفیق . د .أ، نصیرات : المصدر 
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  :إلا أنھ توجد بعض المعوقات التي تعیق عملیة التخطیط التي یجب أخذھا بالاعتبار مثل 

  .ولة بالمستشفى ؤالاختیار الأمثل للقیادات المس )١(

  .التخطیط سواء المادیة أو البشریة عدم تدبیر متطلبات  )٢(

 .یر لدى بعض العاملین یعملیات مقاومة التغ )٣(

 

 :مھام التنظیم بالمستشفیات  -ب 

ا تقسیم      تم بھ ي ی یمكن تعریف عملیة التنظیم بأنھا عملیة وضع وصیاغة الھیاكل التنظیمیة و الأطر الت

یقھا    ا وتنس فى وتنظیمھ ي المستش ة ف اعدة و الإداری ة المس ة و الطبی طة الطبی ى  ، الأنش ا عل وتوزیعھ

راد             ذه الأنشطة وھؤلاء الأف ین ھ ات والأدوار ب د العلاق ات وتحدی ف الفئ ن مختل راد م وصیاغة  ، الأف

ب       ل  الواج اط التفاع میة وأنم یق الرس راءات التنس ة     اأدوات وإج داف المخطط ق الأھ ا لتحقی تباعھ

  .للمستشفى 

  :یفة في الآتي لذا وفي ضوء المفھوم یمكن تحدید أھم مجالات ومكونات ھذه الوظ

ت   )١( ي واس ل التنظیم میم الھیك ام     كتص كل إدارات أو أقس ي ش ھ ف ا ل وظیفي طبق ل ال                            مال الھیك

  . أو فرق عمل 

  .إعداد التوصیف الوظیفي لمكونات  الھیكل التنظیمي  )٢(

ادات المسئولة   ولیة وتبادل المعلومات بین الكیانات التنظیمیة والؤتحدید علاقات السلطة والمس )٣( قی

  .عنھا وبعضھا البعض 

  .صیاغة النظم الداخلیة للعمل وما یرتبط بھا من أدلة إجراءات وطرق العمل  )٤(

 .إعداد أدلة السیاسات والإجراءات الخاصة بتنظیم العمل بالمستشفى  )٥(

  .إعداد خریطة التوزیع المكاني لجمیع وحدات العمل بالمستشفى  )٦(

 .ظائف الطبیة المساعدة والإداریة بمستویاتھا المختلفة إعداد أدلة تقییم الوحدات والو )٧(

  

ام        م المھ ن أھ وظیفي م ة      لھذا یمكن القول بأن إعداد الھیكل التنظیمي والھیكل ال دادھا خلال مرحل ي یجب إع الت

ل      ا الھیك التنظیم خاصة وأن ھناك أشكال عدة یمكن الاسترشاد بھا عند إعداد الھیكل فمنھا الھیكل العمودي ومنھ

  .العمودي الرأسي ومنھا الھیكل الدائري الداخلي 

  

فوفي             ي المص ل التنظیم ام الھیك اً لنظ داده طبق تم إع ي أن ی فیات تقتض ل بالمستش ة العم .                 إلا أن طبیع

  :ویمكن الاسترشاد بالشكل التالي في ذلك 
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  الھیكل التنظیمي المصفوفي للمستشفیات

  
  

  

  

  

  

  أعضاء فریق الرعایة الطبیة

  

  

  

  

  

  

  الأطباء

  

  التنسیق

  الرأســي 

  العمودي

  

  

  

  

  

  

  )الأفقي ( التنسیق الجانبي 

  

  
  

  

  

 مجلس الإدارة

  

 المدیر
  الھیئة الطبیة 

 رق الطبیةفقادة ال

  

خدمات 
 أخرى

  

 المختبر

  

العلاج 
 الطبیعي

  

 التغذیة

  

الخدمات 
 الاجتماعیة

  

 التمریض
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 :ام التوجیھ بالمستشفیات ھم  -ج 

د تفشل إدارة المستشفى     رغم جودة الخطط و الھیاكل التنظیمیة و إعدادھا وفقا لمناھج علمیة سلیمة فق

ھ     ة التوجی ي أداء وظیف ة     . في تحقیق الأھداف المخططة نتیجة فشلھا ف ة إداری ھ كوظیف د بالتوجی          ویقص

املین بالمستشفى      يكافة الأنشطة والجھود التي تستھدف التأثیر ف"  راد الع ات الأف سلوكیات مختلف فئ

ة      ن ناحی داتھم م ة لوح داف المخطط ق الأھ و تحقی د نح توى أداء جی اھمة بمس ى المس ثھم عل                  وح

رى    ة الأخ ن الناحی ام م ھ ع فى بوج فى    ،و للمستش دیر المستش ة م ف أن وظیف ذا التعری ن ھ م م           ویفھ

ى الا  ط عل ر فق راءات     لا تقتص ن إج ا م رتبط بھ ا ی ة وم یة والعلاجی دمات التشخیص دیم الخ ام بتق ھتم

ة  ات مالی ام ، وموازن ات الع ف فئ اعر مختل اه لمش ا الانتب ھ أیض ن علی ین لولك اء وفنی ن أطب ھ م ین مع

ال   ین وعم ا        ، وإداری ي ظلھ ل ف از العم تم إنج ي ی روف الت م الظ ھ تفھ ى   ، وعلی ب إن یعط ا یج كم

ن  اھم ع اتھم ورض یة       لمعنوی دمات التشخیص ى للخ ي تعط ة الت س الأھمی ھ نف ون ب ذي یقوم ل ال العم

ة   دیر المستشفى     ،والعلاجی تفھم م ب أن ی ا یج ة    أكم ون بیئ اتھم لا یتحمل ف فئ املین بمختل م الع ن معظ

ؤثر             ي ت رارات الت ي الق نحھم الفرصة للمشاركة ف ي لا تم ة الت ة أو البیئ ر العادل العمل المتسلطة أو غی

ذه الممارسات سواء آجلا أو عاجلا         ، عمالھم بشكل مباشر  أفیھم أو في  ل ھ ة لمث ائج المتوقع وأن النت

اتھم        اتھم واھتمام اء رغب ي إرض راتھم ف دراتھم وخب اتھم وق ة طاق املین لكاف ؤلاء الع تخدام ھ ي اس ھ

  . "الشخصیة وعلى حساب مصلحة العمل و إنتاجیتھ 
  

  :لى ثلاث مھام أساسیة ھي لھذا تنطوي وظیفة الرقابة أو متابعة الأداء ع

الات        )١( ف مج ي مختل ا ف وب تحقیقھ ائج المطل ات النت تویات الأداء أو توقع د مس                     تحدی

  .العمل بالمستشفى 

  .قیاس وتقییم الانجاز الفعلي بشكل مستمر ومقارنتھ بالمستویات المحددة سلفا  )٢(

 .ومعالجة الانحرافات والأخطاء اتخاذ الإجراءات اللازمة لتصحیح مسارات العمل  )٣(

  

  

  

  

  

  

  

  
  

  .مرجع سابق ، إدارة المستشفیات ، فرید توفیق . د .أ، نصیرات : المصدر 
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 :مھام التقییم والمتابعة بالمستشفیات   -د 

ظ  ن الملاح ون     أم یم الأداء ویكتف ة وتقی ألة متابع ون مس فیات یھمل دیري المستش ن م رة م بة كبی ن نس

ة      لانشغالھم بأارات وذلك بإصدار القر ر أھمی ا أكث دون أنھ ھ     ، عمال أخرى یعتق د علی ا ینبغي التأكی وم

ال   إنھ بدون وجود أسلوب منظم لمتابعة الأداء في كافة مجالات العمل بالمستشفى ف   أھو  اك احتم ن ھن

وة    ائج المرج ق النت ئیل أن تتحق ى      أإن  ،ض ول عل ي الحص فى ھ دیر المستش یة لم ام الأساس د المھ ح

ات ا اءات   المعلوم ل واللق ع العم ة لمواق ارات المیدانی اریر والزی لال التق ن خ حیحة م ة والص لكافی

یة  الات الشخص ا  ،والاتص ي    أكم دة ف م أو وح ل إدارة أو قس ل ك ف تعم ة كی ى معرف ة إل ي حاج ھ ف ن

ھ    ، المستشفى وما تحققھ من إنجازات  ي مجموعت رد ف ، و أیضا في حاجة إلى معرفة كیف یعمل كل ف

ن     نھ في حاجةإ د م ى التأك ددة         ءن كل شي  أإل ة المح داول الزمنی ق الخطة المرسومة والج ، یسیر وف

  وأیضا في حاجة إلى التعرف على المجالات أو الأنشطة التي تحتاج إلى اھتمام أو إصلاح أو تطویر 

ة   ن البی      . وسبیلھ في ذلك ھو وظیفة الرقابة أو المتابع دة م دة جی وفیر قاع ة الأداء ت ب متابع ات  وتتطل ان

  .لمساعدة إدارة المستشفى في التقییم الإجمالي والتفصیلي للأداء 

  :ویمكن استخدام أكثر من طریقة في متابعة الأداء مثل 

  .الزیارات المیدانیة لمواقع العمل  )١(

  .الاتصال بالمرضى والزائرین  )٢(

  .الاحتفاظ بالسجلات  )٣(

  .المتابعة المرحلیة للإنجازات  )٤(

  .الفردیة او الجماعیة مع العاملین المناقشات المستمرة سواء  )٥(

 .متابعة وتحلیل التقاریر الدوریة  )٦(

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



www.manaraa.com

54 

 

 :خصائص العمل بالمستشفیات  - ٥
ن         إوفي إطار أھداف ووظائف المستشفیات الحدیثة ف  ز المستشفى ع ي تمی ن الخصائص الت دد م اك ع ن ھن

ة     ى أداء وفاعلی نعكس عل ي ت ة والت ات الاجتماعی ن المنظم ا م ة  غیرھ فة عام فى بص ذه  ، المستش م ھ واھ

  :الخصائص ما یلي 
فى      -أ  ا المستش وم بھ ي تق ائف الت دد الوظ ر       ، تع ر أكث فیات تعتب اب أن المستش د الكت رى أح ك ی ي ذل وف

دا   ة تعقی ات الحدیث ث ، المنظم دافھا  أنحی لاج أھ و ع ن     ھ بب م بح لأي س ین یص ري ح م البش الجس

 .ما یكون منھا  إلى حالتھ الطبیعیة أو أقرببھدف إعادتھ وذلك ، الأسباب مصابا أو مریضا 
  

ة داخل المستشفى       -ب  ات العامل ة التمریض والمساعد       ، تعدد الفئ ب و الإداري وعضو ھیئ اك الطبی ، فھن

ن الآخرین         تھوی، ل منھم اھتماماتھ الخاصة بھ ولك ھ بصرف النظر ع أداء وظیفت رد ب ذلك  ، م كل ف ول

رى   بھ بالأن فى أش ل المستش ص داخ ي  ن المتخص ة الت تم إلا بالعملی ذي لا یھ اج ال ط الإنت ى خ ل عل عام

 .یؤدیھا عند النقطة التي یقف عندھا على الخط الإنتاجي 
  

از    ، أدى تعدد الفئات وتعدد الوظائف داخل المستشفى إلى ازدواج خطوط السلطة   -ج  ا الخاص بالجھ فمنھ

 .الإداري البیروقراطي ومنھا الخاص بالجھاز الطبي المھني 
  

ي المستشفى     صعوبة   -د  م العمل ف ة       ، التنبؤ بحج ؤ بحالات المرض المتوقع ذلك  ، نظرا لصعوبة التنب  ول

 .وغیر المتوقعة   ن تكون جاھزة بصفة مستمرة لاستقبال الحالات المتوقعةأن على المستشفى إف
  

ة          - ه  دات الإنتاجی ي الوح تخدم ف ي تس ة الت اییس العادی فى بالمق اط المستش یم نش عوبة تقی را لأن، ص  نظ

اء    فأطرا م الأطب اونیھم  ، الخدمة في المستشفى ھ رد       ، ومع و الف ة وھ ى مستھلك الخدم                 ،بالإضافة إل

 .        ھذا بجانب صعوبة تقییم الخدمات بصفة عامة 
                                                                                

ل المست   - و  ل داخ از العم فى یمت ب أش ھ یج ة   أن ي أداء الخدم دید ف ذر الش ة والح ة المتناھی ون بالدق           ،ن یك

د ی  ، أثمن ما في الوجود وھو صحة الإنسان بن الأمر یتعلق إحیث  اة المریض أو   ووأي خطأ ق دي بحی

 . لھ یؤدي إلى عجز دائم
 

ى   أیضا إلى صعوبة تطبیق اللوائح وھذا یؤدي تعدد الفئات وتنوع الوظائف   -ز  ان إل راجع في بعض الأحی

 .تقدیم الخدمات   بة فيویؤدي إلى وجود نوع من الصع مما، توصیفا دقیقا  فعدم توصیف الوظائ
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ذكر أن  ا ومن أكثر الكتابات تعدادا للخصائص الممیزة للمستشفى الحدیث م ات  لتناولھ مدكور حیث ی لمنظم

ة طبیع زة لأالخدمی دة ومتمی مات ة فری ا س ات   ن لھ اقي المنظم ن ب ا ع ة تمیزھ ائص تنظیمی           ،أو خص

عدید من الخصائص التي تنعكس على تنظیمھا وذات أثر مباشر  الوبالنظر إلى المستشفیات نجد أنھا تتمیز ب

  :ومن ھذه الخصائص ما یلي ، على مستوى فعالیتھا التنظیمیة 

  .یستلزم العمل بالمستشفى درجة عالیة من التخصص   -أ 

ین  وجود طو  -ب  ، ائف متباینة في اتجاھاتھا وتخصصاتھا ومستویاتھا  الاقتصادیة والاجتماعیة من المھنی

  .وكل أصحاب مھنة واحدة یكون ولاؤھم الأول تجاه المھنة ولیس المنظمة 

ا           ةتعتمد الأنشطة المؤدا  -ج  ن التنسیق فیم ة م ب درجة عالی ا یتطل بعض مم في المستشفى على بعضھا ال

  .یة المختلفة بین المجموعات المھن

  .little tolerance for error  أن العمل قلیلا ما یتحمل أي خطإ  -د 

  .عمال أكثرھا متغیر ومعقد مقارنھ بأي تنظیم آخر الأن إ  - ه 

اء          - و  م الأطب اق وھ ددة لمستوى الإنف ى المجموعة المح نظرا لصعوبة   ، وجود رقابة إداریة محدودة عل

  .التي یعملون بھا  تنمیط أعمالھم أو السیطرة على مراكز الأنفاق

  .صعوبة تحدید وقیاس المخرجات   -ز 

ل        إ  -ح  ل التأجی ھ لا تحتم وارئ وطبیعت تعجال أو الط فة الاس ل ص ل یحم ن العم ر م زء الأكب              ن الج

 non deferrable.  

لطة   -ط  وط الس د     dual lines of authorityازدواج خط یق وتحدی ق بالتنس اكل تتعل ق مش ا یخل مم

  .الأدوار والمحاسبة عنھا 

ن المشاكل المتصلة       ،ساعة یومیا  ٢٤تعمل المستشفى بصورة مستمرة ولمدة   - ي  د م ى العدی ؤدي إل مما ی

  .بالجدولة والتكالیف والرقابة 

ضغوط بصفة   مما یجعل العاملین بھا تحت  ، تتعامل المستشفى في صراع مع مشكلة الحیاة و الموت   -ك 

  .ولذا فھي لیست منظمة خدمیة عادیة ،مستمرة 

د    -ل  ع لع زة      تعتبر المستشفى نظاما مركبا من عدة أنظمة فرعیة فھي تجمی ة ممی ا طبیعی ة لكل منھ ة أنظم

ث        ا حی دیا لإدارة المستشفى والمشرفین علیھ ل تح نظم      إوھذا في حد ذاتھ یمث ذه ال ن ھ د م ن لكل واح

  .تنظیمي یختلف عنھ بالنسبة لأعضاء النظام الفرعي الآخر خصائصھ ویتمیز أعضاؤه بسلوك 

یة        -م  ارات شخص ھ اعتب لاج تحكم را لأن الع فى نظ دمات المستش ى خ ب عل م الطل ؤ بحج عوبة التنب ص

  .وعوامل غیر منظورة في الوقت الذي یصعب فیھ تنمیط العمل أو میكنة جزء منھ 

 .تیاجاتھا الاھتمام المتزاید بالبیئة الخارجیة وصعوبة تجاھل اح  -ن 
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ة       إ  -س  ى تركیب ف عل لازم للمستشفى یتوق دعم ال ن نجاح مجلس الإدارة في القیام بھمتھ والحصول على ال

ي   المجتمع المحل ائھ ب ات أعض ات    ، وعلاق ن إمكان ارجي م ع الخ ك المجتم دى ذل وافر ل ا یت ى م وعل

  .وموارد

دة    فضلا عن الضغوط السیاسیة  ، التقدم السریع في التكنولوجیا الطبیة   -ع  ات المتزای والاقتصادیة والطلب

 .عمال المستشفى وصعوبة المشاكل التي یواجھھا نتیجة لذلك أإلى ازدیاد وتعقد  ىللمنتفعین أد

ي المستشفى ،       -ف  ف ف ف الطوائ ین مختل اء   ارتفاع مستوى الصراع التنظیمي ب ین  سواء الأطب بعضھم   ب

ذا الصرا       ف الأخرى ، وھ ن الطوائ رھم م ة    البعض وبینھم وبین غی ع ذو أسباب اقتصادیة واجتماعی

 . لقى عبئاً كبیراً أمام مدیر المستشفى لإدارة ھذه الصراعاتیونفسیة ، مما 

ن          -ص  ة م ى درجات عالی ین إل اء والممرضات والإداری تعرض جمیع الطوائف بالمستشفى وخاصة الأطب

ذه    على المستوى الصحي والنف   یؤثرالضغوط في الوظیفة والتي تتعدد مسبباتھ ، مما  سي والسلوك لھ

  . الطوائف

إن المستشفیات وخاصة المستشفیات العامة تھم جمیع الأفراد بالمجتمع ، وھذه الأھمیة تزداد یوماً بعد   -ق 

المتصلة بزیادة المعرفة الطبیة واستحداث طرق  الاجتماعیة الاتجاھاتیوم وخاصة في ظل مجموعة 

اقیر طب   اع مستوى دخل الأسرة       علاجیة وجراحیة وتمریضیة جدیدة واستحداث عق دة ، وارتف ة جدی ی

ب       والاستخدام اد الطل ة ، وازدی راد ذوي الأمراض المختلف المتزاید للمستشفى العام من قبل جمیع الأف

  . هالمؤدانحو الحصول على أحسن جودة للخدمات الصحیة والطبیة 

        

ة     یو ات العلمی اث والكتاب ي الأبح اح ف رح والإیض ن الش د م ائص بالمزی ذه الخص اول ھ ث أن تن رى الباح

ى        ؤثر عل ددات ت ل مح المنشورة ھو على قدر كبیر من الأھمیة ، فلا شك أن ھذه الخصائص والسمات تمث

ة أداء   اءة وفعالی ل أ     ولینؤالمسكف دم إدراك أو تجاھ ك أن ع فیات ، ولا ش ن إدارة المستش ك   ع ن تل ي م

ائف          ة الإدارة لوظ ى ممارس لباً عل أثیر س ا والت ي مھمتھ ل الإدارة ف ي فش بب ف ن أن یتس ائص یمك الخص

ى جودة          أثیر السلبي عل ة ، وخاصة الت ھ بفعالی المستشفى مما ینعكس على إمكانیة تحقیق المستشفى لأھداف

  . الخدمة الطبیة المقدمة فعلیاً لمرضى المستشفى
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د        إلى  الإطار یشیر فرید راغب النجاروفي ھذا  ي الحسبان عن ذھا ف ي یجب أن نأخ ائق الت أن من أھـم الحق

  : محاولة إدارة نظام تقدیـم الخدمات الصحیة أي إدارة المستشفى ما یلي

ارة      -أ  و عب رتقبین ھ الیین أو م ى ح حیة لمرض دمات ص یل خ ى توص ائم عل ام الق                         إن النظ

ام   ن نظ تمرع ع       ongoing system مس ھ ووض اذ قرارات ي اتخ ك ف اة ذل ب مراع م یج ن ث        وم

  . النظام الإداري لھ

حي   -ب  ام الص وجي ( النظ اني تكنول ام إنس دمات      )نظ یل خ ام توص ھ نظ ق علی ن أن نطل ا یمك أو م

انیة  حیة      human services delivery system إنس ة الص ة الخدم د أن طبیع ا نج ن ھن ، وم

  . تتطلب قیادات إداریة معینة ونظام تركیب تنظیمي معین وتفاعل مع البیئة بطریقة خاصةالإنسانیة 

دیم              -ج  ى تق ائم عل ل الق ة للنظام المتكام ادات الداخلی ة أو العی ادات الخارجی ي العی یمثل المرضى سواء ف

ر  حیة عنص دمات ص ت   اًوقائم اًدائم اًخ و لوق ي ول ب التنظیم ي التركی ذا  ف د ھ ن تواج یط ، ولك  بس

ر  ر العنص فى أو    الغی ي للمستش ب التنظیم ل التركی ة یجع ناعیة أو التجاری ة الص ي المنظم ود ف موج

  . المجمع الصناعي نوع خاص

وق     -د  ا تف ارات غالباً م ات الصحیة ،          الاعتب ي المنظم الیف ف اح والتك داف الأرب ة أھ انیة والمعنوی الإنس

انیة   ومن ثم یجب أن تكون العلاقة بین الإدارة والعاملین والمرضى والبیئة علاقة تعاونیة تكاملیة إنس

  . ولیس العكس ، حتى تتحقق أھداف التنظیم

ي نظم تو    - ه  ة     درجة تأثیر التخصص الوظیفي على التركیب التنظیمي ف صیل الخدمات الصحیة والطبی

ة ،          ات الصناعیة والتجاری ب المنظم ي أغل ائم ف ي التنظیم الق تفوق درجة تأثیر التخصص الوظیفي ف

حیة    ة الص فى أو المنظم دیر المستش ب أن ی ذي یج ن ال كلات م ر مش ا تظھ ن ھن                       ...  وم

  ؟طبیب أم إداري 

دیر  لا  - و  ن أن ن ى     اًنظامیمك ھ إل ر فی ل ینظ ام متكام ھ كنظ ر إلی حیة دون النظ دمات الص یل الخ لتوص

ة كنظام آخر     ارات المریض كنظام جزئي والبیئ روابط         والاعتب د ال ع تحدی ن كل م الأخرى كجزء م

 . بین كل منھا والنظام الشامل

  

  

  

  

ار )١( ب  ، النج د راغ رون (، فری ري  (،)وآخ فى المص كلات   : إدارة المستش ة والمش ات الحالی ة   –الاتجاھ ة میدانی اھرة  ،   )دراس              : الق

 . ١٩٨٣، الجھاز المركزي للتنظیم والإدارة المركزیة للبحوث 
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ل  ع كام د ودی ة       ویؤك ین الطاق ع ب ین تجم ن الإداری دة م ة جدی ب نوعی ة یتطل فیات الحدیث أن إدارة المستش

ة وا ى والحماس درة عل ارلق ي     الابتك ریع ف دم الس ھا التق ي یفرض ة الت رورات الملح ة الض ل مواجھ ن أج م

ن    مختلف المجالات في المستشفى ، فضلاً عن المسؤولیات الكبیرة التي تقع على عاتق الإداري تجاه كل م

ارات          ولةؤالمسالكادر الطبي ، والجھات  ت لتطویر المھ ف المستویات جعل ى مختل ة عل ات العام ، والعلاق

ة   ٠ الإداریة أھمیة قصوى فمن المؤكد أن أحد المقاییس الحقیقیة لتقییم الأداء الإداري للمدیر یكمن في كیفی

  . مواجھة المشكلات الإداریة بالرغم من اختلاف تصور ھذه المشاكل من مدیر إلى آخر

  

ھ   ن ل یس           إن الإدارة ف ا ، ول ال فیھ أة والعضو الفع اة المنش بض حی ل ھي ن ة ، ب ائلھ الخاص ھ ، ووس مھارات

ي            اج والعطاء ف دى الإنت اس بم ذي یق ھ ، وال وم ب ذي یق ل ال المھم كیفیة عمل ھذا العضو بل ماھیة ھذا العم

  . المستشفى الذي یتعامل مع أثمن ما في الوجود وھي الحیاة ذاتھا متمثلة في العنصر البشري

  

ا أو     یوعلى ذلك  ة علی املین بمناصب إداری عتقد الباحث أنھ یجب حسن إعداد مدیري المستشفیات وكافة الع

ا     دادھم وم د إع قیادیة ، ومن بعدھم كافة العاملین بالمستویات الأخرى بالمستشفى ، فیجب أن ینظر إلى جھ

ة      ینفق علیھم أنھ استثمار لھ مردوداتھ الھامة ، ویجب أن یكون الإعداد ة والطبی اه الإداری ن زوای متكاملاً م

ین الإدارات   ل ب ع التنق حیة ،م اب  rotation والص ات، واكتس لوكیات   الاتجاھ ارات والس ة والمھ الإیجابی

ي    والمعارف الجدیدة ، والإلمام بالأسالیب الحدیثة لرفع كفاءة الأداء في كافة مجالات العمل الإداري والطب

فى   اندة بالمستش دمات المس تراتیجیة        والخ املة والإدارة الإس ودة الش الیب إدارة الج ك الأس ین تل ن ب ، وم

ن   ا م الیبالأوغیرھ ة     ، س درات الإداری ة الق ة لتنمی ب الھام ن الجوان ل م و   وليؤلمسولع فیات ھ المستش

التعرف عن قرب عما یتم في المستشفیات القائدة سواءً محلیاً أو عالمیاً للتعرف على أفضل الممارسات في 

  . منھا في تطویر الإدارة بمستشفیاتھا محلیاً والاستفادةارة المستشفیات الحدیثة إد

   

  

  

  

  

  

  

  

 . ١٩٨٧، المنظمة العربیة للعلوم الإداریة : عمان ، سلسلة البحوث الإداریة ، ) المرشد في إدارة المستشفیات(، ودیع ، كامل  )١(
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  : بالمستشفیاتلإدارة الجودة الشاملة المفاھیم العامة  : اًلثثا
ة سواء بالمنشآت الاقتصادیة       ة الإنتاجی من المؤكد أن الجودة الشاملة في الأداء قد أصبحت من ضرورات العملی

ات   أو غیر الاقتصادیة باعتبار أن نتاج ھذه العمل ذي ج یة یجب أن یخضع لقیاسات تضمن الن د  ال ھ    لا توج وب ب عی

واء  دمي     أس لعي أو خ اتج س اتج ن ذا الن ان ھ املة    ، ك ودة الش ف الج ان تعری ذا ك                        لھ

ام       ف ع اك تعری ان ھن الي ك اط وبالت ذا النش ل ھ ة لمث ددات العام ا المح ة باعتبارھ وعات الھام ن الموض                     م

  .تعریفات خاصة طبقاً لطبیعة ھذه الأنشطة  ببجانیمكن أن یسري على جمیع الأنشطة 
  

 :التعریف العام للجودة الشاملة  - ١
ة    ي بالإنجلیزی ي تعن ة والت ودة أو النوعی دمات                     )  Quality( الج لع والخ اج الس ال إنت ي مج ف

ق    عبارة عن مقیاس للتمیز من خلال  ن طری ك ع زا خلو المنتج من العیوب والتباینات وذل م الصارم  الالت

اس وا   ة للقی اییر قابل تھلكین       بمع ور المس ي جمھ ل یرض انس ومتماث تج متج از من ق لإنج                     لتحقی

  .أو المستخدمین لھ 

ادراً     لل والخصائص   مجمل السمات : ( عرف معیار أیزو الجودة في أنھا  ھ ق ي تجعل ة الت منتج أو الخدم

  ) .صراحة أو المتضمنة  على تلبیة الاحتیاجات المذكورة

ى       شاملة لكلمیم مفھوم الجودة وأصبحت الجودة عتم ت ن الإدارة إل ا م دات المنشأة بكاملھ مستلزمات  وح

د   ، إلى المخازن ، إلى الفحص ، وجودة العاملین  المنتجإلى جودة  الإنتاج ا بع وكذلك التورید وخدمات م

م الجودة با   ى         التورید لصالح العمیل وبالتالي تم دع دة بالمنشأة عل ة لكل وح م مكتوب ات ونظ لمنشآت بآلی

اً  حدة كذلك نظم مكتوبة للتوفیق بین جودة الوحدات ي الجودة     مع تحكم ف ي نھا ضما ل الشاملة  بغرض ال  ف

  .التطویر المستمر لھا  وفيتخطیط ال

ق    ذا المنطل ن ھ ھ عل     ظھم دت نظریت ي اعتم املة والت ودة الش وم الج یة  ر مفھ ادئ الأساس                  ى المب

عھا  ي وض وران وكرد( الت نج وج بي ویم د) س ان    وق ناعي بالیاب اع الص ا بالقط دأ تطبیقھ                        ب

  .في أعقاب الحرب العالمیة الثانیة والتي امتدت فیما بعد لتشمل القطاع الصحي 

  

  

  

  

1- Crosby, ph. B. (1979). Quality is free: the Art of Making Quality certain, New York: Mc 
Graw-    Hill Book Co. 

  ) ١٩٨٦ – ٨٤٠٢( ار أیــزو ـــمعی) ١(

)١( 
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ذا  اییر         لھ دود أو المع ى الح د عل د لا یعتم وم جدی ا مفھ املة بأنھ ودة الش ك إدارة الج رف بیروی                     ع

ب   لاتخاذأو شھادات الاعتماد ولا یھدف  أو التفتیش تج معی ل ھي سعي دؤوب     قرار یرفض أو یقبل من ب

ث ین    للبح رص للتحس ن ف                             ، ) Edward Deming , Joseph Juran , Crosby( ع

من    د تض ة وق ة أو القیم ن النوعی ة م ة العالی ى الدرج فورد بمعن اموس أكس ودة بق ة الج د وردت كلم  توق

ة  یة الدولی فة القیاس ام المواص دار ع ودة إص طلحات الج ا  ١٩٩٤لمص ودة باعتبارھ اً للج                :تعریف

ة  (  تج أو الخدم ا المن ي یحملھ ة الت ائص الكلی واص والخص ة الخ                                               مجموع

ا   ات والرض ق الاحتیاج ھ بتحقی رض وقابلیت ة للغ                  ]Fitness For Use[أو المطابق

   ) .]  Quality Is Fitness For Use [والصلاحیة للغرض 
  

  :حیث تم تحدید عدة مداخل كالآتي   بصفة عامة  تنوعت مداخل تعریف الجودة لقد

 :المدخل المبني على أساس التفوق   -أ 

ي  ا الجودة تعن ا  ھن ا بمجرد رؤیتھ ن تمییزھ ث یمك ز بحی ن التمی الي م توى الع إن المس الي ف وبالت

  .رض نفسھ أو یكون ظاھر للعیان فب. الجودة 
 

  :المدخل المبني على أساس مواصفات المنتج   -ب 

تج سواء       إأي  ي المن وافر مواصفات محددة ف ان سلعي أو خدمي    أن الجودة تتحدد بناء على ت ، ك

زة           فات الممی ائص أو الص بعض الخص ودة ل ي الج ات ف اك اختلاف ون ھن ن أن یك الي یمك                   وبالت

  .وھكذا ... أصلب أو أكثر لیونة أو أكثر نعومة ویكون المنتج ذو الجودة العالیة 
 

  :المدخل المبني على أساس المستفید   -ج 

ي ملا ودة تعن ث الج تج لءحی ة المن لاء  م ارات العم ات واختب ة توقع ى تلبی ھ عل تخدام أي قدرت لاس

  .وبالتالي تعتمد الجودة ھنا على رضا العمیل ومدى تحقیق المنتج لتوقعاتھ 
 

  :المدخل المبني على أساس التصنیع   -د 

ا            م بھ ي یلائ دد الدرجة الت الي یح ي ومواصفات التصمیم والت تج الفعل أي أن ھناك تطابق بین المن

  .مواصفات تصمیمھ المنتج 
 

 :المدخل المبني على أساس القیمة   -ه 

عار و   ل الأس وق بأق ة التف ة     بأي درج عار الممكن ل الأس تج بأق ل من ي أفض ودة تعن الي الج             الت

ذا و ل         ھ ن مقاب ا یمك ى م ائن أقص ى الزب ذي یعط تج ال و المن ى ھ ودة الأعل تج ذو الج               المن

  .ما یدفعونھ من أموال 

Deming W (1988 ) Quality , productivity and competitive position , Cambridge : 
Massachusetts Institute of Technology . 

  

  

)١( 

)١( 
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مداخل تعریف الجودة

القیمة التصنیع المستفید مواصفات المنتج التفوق

المواصفات (  )تمیز المنتج ( 
المورفولوجیة 
  والفسیولوجیة 

مواصفات أي 
 )الشكل والتكوین 

تلبیة ( 
   المواصفات
 ) لرغبة العملاء

تطابق المنتج ( 
 )مع التصمیم 

أفضل منفعة ( 
 )ل سعر ــــــبأق

 أســــــــــاس   ىــــلـــــــع
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ل ھي فلسفة مشتركة        ا أو مواصفات ب املین    وعلى ھذا یمكن القول بأن الجودة لیست تكنولوجی ین الع  ب

  .والعمیل ونظام العمل 
  

ا  ة أم ة العربی ي اللغ اجم  ف اء بالمع ا ج اً لم و   وطبق ودة ھ تقاقي للج ل الاش إن الأص                                    ) ج ود: ( ف

ى      دل عل ل ی و أص اء   وھ رة العط اییس   (كث م المق                  ). ١/٤٩٣معج

واد خي،:  والج ل الس ذي:  وقی و ال لا  ھ ي ب اؤه یعط الي إعف ر وبالت رف الآخ ب الط ؤال طل ن ذل الس                     .م

تقاقاتھ   ن اش د :  وم رديء :  الجی د ال ودةً    . ض ودةٌ، وج ود ج يءُ، یج اد الش داً :  وج ار جی                     .ص

اد    ود، وأج اد ج د ج ل    :  وق ول أو الفع ن الق د م ى بالجی وَدَ،     . أت ھ وأَجْ ي عمل لان ف اد ف ال أج                  ویق

ودةً    ود ج ھ یج اد عمل د . وج ل مجی راً :  ورج د كثی ودةِ . أي یجی یّنُ الج عٌ :  وب                  .أي رائ

روس ( اج الع دٌ  ).٤٠٤-٤/٤٠٣ت يء جَیِّ ذا ش ال ھ یّ:  ویق ودة ب ودة والجَ                         . ن الجُ

رس  اد الف ودةً  :  وج ود جُ اً یج ار رائع رب  ( . أي ص ان الع                            ). ١٣٦-٣/١٣٥لس

وي  ى اللغ إن المعن ھ ف من وعلی اً   :  یتض داً فائق غ ح ذي یبل د ال ع والأداء الجی اء الواس                      العط

ان   ودة الإتق ات الج ن مرادف تقاقي  :  وم ل الاش يء،   ) ك ف و(و الأص ام الش ى إحك دل عل                        ی

اییس  ( م المق ان) ١/٣٥٠معج یاء :  والإتق ام للأش یاء   . الإحك تقن للأش نٌ م نٌ وتَقِ ل تِقْ اذق: ورج            .ح

رب ( ان الع اً ). ١٣/٧٣لس اذق، وأیض ل الح تقن الرج ل :  وال ھ  رج ودة رمی رب بج اة یض ن الرم م

ل روس .(المث اج الع من ). ١٨/٨٨ت وي یتض ى اللغ ح أن المعن بق یتض ا س                        :  وم

ودة الأداء    یاء وج ام الأش ذق وإحك اءة    . الح الجودة الكف لة ب اني المتص ن المع                        : وم

ا   تقاقي لھ ل الاش د) ك ف ا(الأص ھ   ی تزاد فی ذي لا مس ب ال ى الحس ال. ل عل ك، :  یق يء یكفی اك الش            كف

الأمر     ام ب ة إذا ق اییس   (وقد كفى كفای م المق المعنى اللغوي یتضمن   ). ٥/١٨٨معج اً    :  ف الأمر قیام ام ب القی

الي الصفات والخواص     وبالتطبیق على المنتجات والخدمات تصبح الجودة . حسناً لا مزید علیھ ھي إجم

ق احتیاجات مشمولة أو م       تجللمن ى تحقی ادرة عل ا ق ى رضاء      أو الخدمة التي تجعلھ نعكس عل ا ی ددة بم ح

د   المتلقي إن القصور           أنومن ثم فلاب ا وإلا ف اً للمواصفات الموضوعة لھ ة مطابق تج أو الخدم ون المن یك

إن     م ف ن ث تفید وم ات المس ع احتیاج ابق م ي التط الجودة تعن اءة الأداء ف دم كف ر لع فات مؤش ن المواص ع

وب           ن العی و م و الخل ار الجودة ھ یس مجرد اكتشافھا ومعی الجودة تقتضي منع الأخطاء والوقایة منھا ول

  . ھو التكلفة سواء تكلفة الأخطاء وتكلفة الإصلاح ومنع حدوث الخطأ مرة أخرى ھا ومقیاس

 
  

  

 معجم القیاس -
 تاج العروس -
 لسان العرب -
  معجم المقاییس -

 معاجم لغویة
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 :تعریف الجودة بالقطاع الصحي  - ٢
ف الجودة بالقطاع              إن تعری ذا ف ھ لھ ائي ل تج النھ من المؤكد أن للقطاع الصحي خصوصیتھ بالنسبة للمن

ي       ة الت ات العام ى التعریف افة إل ات بالإض ض التعریف ى بع تمل عل حي تش ا  الص یتم ذكرھ                     ، س

  :لھذا یمكن تعریف الجودة بالقطاع الصحي في الآتي 

  

حیة   -أ  دمات الص ھا الخ ا ویدرس ي یتبعھ س الت اییر والأس ع المع ي تتب ي الت دة ھ                       الجی
 ) . ١٩٣٣لي وجونز ( القادة المؤسسون لمھنة الطب في المجتمع 

 
ا                        -ب  دى توافقھ وة وم حیة المرج ائج الص ق النت دى تحق ي م حیة تعن دمات الص ودة الخ ج

  .مع المبادئ المھنیة 

 
ة رال  -ج  تخدام        عای اءة اس ي وكف ز المھن تفیدین والتمی اء المس ن رض ة م ة عالی از بدرج ي تمت الت

  .الموارد وتحقق النتائج المرجوة وتحد من تعرض المریض للخطر 

 
 :ریكیة المشتركة لاعتماد منظمات الرعایة الصحیة الجودة بأنھا متعرف الھیئة الأ  -د 

ا   (  ق علیھ ن الممارسة        درجة الالتزام بالمعاییر الحالیة والمتف د م د مستوى جی ي تحدی للمساعدة ف

  ) .ومعرفة النتائج المتوقعة من الخدمة أو الإجراء العلاجي أو التشخیصي 

ة               ي ظل الحال ة ف ر المرغوب ائج غی ل النت ة وتقلی ائج المرغوب ق النت أي أن الجودة ھي درجة تحقی

  . المعرفیة في فترة زمنیة محددة

  

 ) Pasternak and Berry 1993 . P.88( كذلك عرفھا   -ه 

ق          ؤبأنھا كل ما یتعلق بش  م عن طری دم لھ تج المق ام بجودة المن ون المستھلك أو المریض والاھتم

  .واختیار أفضل الطرق لإشباع حاجاتھم ورغباتھم  رالبحث المستم

  

  

  

  

1- The Planned Care Improvement Programme: patient flow in planned care: admission, 
discharge, length of stay and follow-up. Edinburgh: Government of Scotland; 2007. 
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 :التطور التاریخي لمفھوم فكرة الجودة بالإدارة الصحیة  - ٣
ار         اریخ باعتب ذ فجر الت د تواجدت من ة  من المعروف أن فكرة الجودة الشاملة بالإدارة الصحیة ق أن مھن

ل   ب تتعام ع الط ا            م ة بھ ى العنای ان إل اً الإنس عى دائم یلة یس دف ووس ي ھ ي ھ ان الت حة الإنس ،                 ص

ذا    ور ھ ذا تط ة       لھ ور القدیم وم بالعص ة المفھ ا مرحل یتین ھم رحلتین رئیس لال م ن خ وم م                 المفھ

  :المفھوم بالعصر الحدیث كالآتي مرحلة ثم 

  

 :القدیم  الجودة بالإدارة الصحیة بالعصر فكرة  -أ 

ام        )١( ى ع حي إل ال الص ي المج ودة ف اریخ الج ع ت ث) م  .ق ٢٠٠٠( یرج انون              حی ق

الیف                      ق بتك ان تتعل ا الإنس وائم عرفھ دم ق ى أق وى عل ذي احت ل ال ك باب امورابي مل ح

ع    ور ذي جم ة وال دمات المتوقع وم الخ حیة                         س ة الص ة الرعای ودة وتكلف ین الج ب

عید (  ن س ـ ١٤١٨، ب ات  ) م ١٩٩٧ -ھ ة بالعقوب وداً خاص امورابي بن انون ح من ق ا تض كم

 )  .المرجع السابق ( المرتبطة بالأخطاء الجراحیة والتقصیر والاھتمام 

 

ب     )٢( وت كت یلاد احت ى بعض    بالحضارة المصری  ) وت ت ( بالقرن الخامس قبل الم ة عل ة القدیم

اب         ة تستدعي العق اییر جریم ذه المع      معاییر الممارسات الطبیة حیث اعتبر الانحراف عن ھ

  ) .المرجع السابق ( 

 

ر طریقتھم            )٣( اء بتغیی ھ لا یسمح للأطب د أن اً یؤك یلاد وضع أرسطو قانون بالقرن الرابع قبل الم

  .الاعتیادیة في المعالجة إلا في ظروف قصوى 

 

دموا لمرضاھم أفضل        في عصر )٤( ى أن یق ذه أن یقسموا عل الإغریق طلب أبو قراط من تلامی

  .ما یمكن تقدیمھ من رعایة 

 

ة  و م ممارس ة تحك د معین یم وتقالی یخ ق یس وترس ى تأس ة إل ة التاریخی ذه الخلفی د أدت ھ                 ق

  .مھنة الطب منذ عصور ما قبل التاریخ وحتى عصرنا الحاضر 

  

  

  

  
2- Goetsch, David L. and Stanley Davis (1995 ( Implementing Total Quality ،Englewood 

Cliffs: Prentic-Hall Ltd. 
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 :فكرة الجودة الصحیة بالعصر الحدیث   -ب 

 

ة للجراحین       ة الأمریكی ذ إنشاء الكلی لقد نشأ الاھتمام بالجودة في نشاط الصحة بالعصر الحدیث من

ن            ، م ١٩١٣عام  ي م ة والت ة الطبی ي مجال جودة الرعای ذي أدى لحدوث تطورات رئیسیة ف وال

ا یعرف  ببروتوكولات العلاج            زام بم داد والالت ة وإع ق للإجراءات الجراحی        أھمھا تحسین التوثی

 )Clinical Protocols . (  

ة     رف بالھیئ ا یع كیل م رى لتش ات الأخ ن الھیئ دد م راحین وع ة للج ة الأمریكی مت الكلی د انض وق

تركة لاع ادالمش ام  ا تم فیات ع فیات    ١٩٥١لمستش ودة بالمستش ین الج ة تحس ت حرك ي تابع م والت

  .وذلك بوضعھا لضوابط محددة للأداء في المنظمات الصحیة 

ود  ابع جھ حي    وبتت اع الص ودة بالقط ین الج ة    تحس ات الحكومی ل والمنظم ات التموی ت جھ تحرك

ودة      د الج ة أو توكی ودة النوعی اییر الج رة مع ت فك ي أنتج ة والت ات المھنی ة والجمعی والخاص

  .بالسبعینیات والثمانینیات 

عینیات   ي التس ا ف املة               أم ودة الش اھیم إدارة الج رت مف د انتش ي فق رن الماض ن الق             م

Total Quality Management )  (         راء الجودة ي وضعھا خب ادئ الت ى المب تند إل ي تس والت

  .) دیمنج وجوران وكروسبي ( أمثال 

ي        و الأمریك امج أبول اء برن ا أثن وص لوائحھ ودة ونص یم الج ام بتنظ و  إلا أن الاھتم ى ھ          یبق

ات الآلاف    ن مئ اروخ م ون الص ث یتك املة حی ودة الش رة الج ل لفك ال الأفض ع المث ن القط م

عت        ذا وض ھ ل ط ل اً للمخط اروخ طبق ق الص ة لینطل ة كامل ا بدق زم عملھ ي یل ات الت            والعملی

ی      ب والمخططات لس ات التركی ذلك عملی العمل   رلوائح التحكم وإتقان عملیات الإنتاج لكل قطعة ك

لاث رواد          كنظام م اة ث ى حی اظ عل ك للحف دة فیفشل المشروع وذل ة واح تكامل دون  أن تختل قطع

لأرض               ودة ل م الع ة ث وط قمری ة ھب ھ بمركب وط علی ذا الصاروخ والھب تھم للقمر بھ ي رحل فضاء ف

  .والھبوط علیھا سالمین 

  
  
  
  
  

  

  
  
  

  

   

Crosby, ph. B. (1979). Quality is free: the Art of Making Quality certain, New York: Mc Graw- 
  Hill Book Co. 
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 : الشاملةأبعاد جودة المنتج الصحي طبقا لمعاییر الجودة   -ج 

 

د  حلق ارفین   أوض د ج اد)  Garvin 1987( دیفی ودة  إبع تج ي  جالمن ا و الت                 بتحقیقھ

  : في الآتي خدمي منتج أورضا المستھلك سواء كان منتج سلعي  إليیتم الوصول 

  

 )PERFORMANCE(  الأداء  )١(

ق   أو خدميوھذا یعني مدى قدرة المنتج سواء كان  وب م  الأداءسلعي من تحقی ا  ن المطل ھ طبق

  .لمعاییر محددة 

  

 )RELIABILITY (الثقة  )٢(

د  ي م ذا یعن لاحیة ةوھ ار   الص تج باعتب دلات  نأللمن تج مع ل من ھ  لاكھ إلك ي ب ىتنتھ دم  إل ع

د       الأداءطبقا لمعاییر  الصلاحیة ذا البع الي یحدد ھ تج     ىقص أو بالت ن للمن دى یمك یكون   إنم

  .صالحا للاستخدام فیھا 

  

 )DURABILITY( والمتانةالتحمل  )٣(

  . ھایعیش نأیمكن للمنتج  ةمد أقصىوھي الصفة التي تحدد 

  
 ) SERVICEABILITY (القابلیة للاستخدام  )٤(

ھ   إعادتھمع  للإصلاحالحاجة  ةالمنتج في حال إصلاح ةیعني سھول وھو ما ة لحالت ع   الطبیعی م

  . الإصلاح ةو مد المالیة التكلفةر في الاعتبا الأخذ

  

 ) AESTHETICS (الجمالیات  )٥(

  .المنتج  ةوجاذبی أناقةوالتي تعني مدى 
  

 ) FEATURES (المزایا أو خصائص المنتج  )٦(

  .لتحدیث وتطویر المنتج ض الوظائف إضافة بع ةمكانیوالتي تعني مدى إ
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  : كالأتي الأبعادوقد جاء النص الانجلیزي لتوضیح ھذه 

  Garvin : managing Quality (1988) 

the eight dimensions of product quality according to Garvin :  

Garvin: Managing Quality (1988) 

A. Performance or the primary operating characteristics of a product or service. 

Example: for a car: it is speed and acceleration. For a restaurant: it is         

good food. 

B. Features or the secondary characteristics of a product or service. 

Example: for a restaurant: it is linen tablecloths and napkins. 

C. Conformance or the match with specifications or pre established standards. 

Example: for a part: it is whether this part is the right size. For a restaurant:        

it is whether the meat is cooked according to your request                              

(e.g. "medium rare"). 

D. Durability or product life. 

Example: for a light bulb: it is how long it works before the filament burns out. 

E. Reliability or the frequency with which a product or service fails. 

Example: for a car: it is how often it needs repair. For an airline: it is how 

often flights depart on schedule. 

F. Serviceability or the speed, courtesy and competence of repair. 

Example: for a car: it is how quickly and easily it can be repaired and how 

long it stays repaired. For a mail order house: it is the speed and courtesy 

with which an overcharge is corrected. 

G. Appearance / aesthetics or fits and finishes. 

Example: for a product or service: it is its look, feel, sound, taste or smell. 

H. Image / perceived quality or reputation. 

Example: for a product or service: it is the positive or negative feelings 

people attach to any new offerings, based on their past experiences with the 

company. 
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ری   ول من تألیف روبرت راس) العملیات إدارة ( وطبقا لما جاء بكتاب  ذي نشره ب ن إف  ن ھول تبرنارد تایلور وال

  :الجودة بالخدمات كانت  أبعاد

  

           الوقت ودقھ التوقیت  -أ 

                  الإحاطة   -ب 

     المجاملة واللیاقة  -ج 

       التناسق   -د 

      الموصولیة   - ه 

       الدقة   - و 

         الاستجابة   -ز 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 

Time ' Timeliness 

Completeness 

Courtesy 

Consistency 

Accessibility ' convenience 

Accuracy 

Responsiveness 



www.manaraa.com

69 

  

 :معاییر الجودة الشاملة  - ٤
ودة اً الج فل طبق ام تعری اريمال النظ المي عی ام( EN ISO 9000:2005) وزیأ( الع                     ) ٢٠٠٥ لع

ودة  ددللج دى تح اق م فات انطب تج مواص ة أو من فات خدم ة للمواص                               . المطلوب

ل  تصنیفھا عن تعبر صفات بعدة الجودة توصف لذا دة  جودة  أو ، سیئة  جودة :  ،مث ازة  جودة  أو جی  ممت

  .المواد وخواص والنسب والوزن والعرض ولطال مثل قیاسھا ویمكن ذاتھ ءالشي بصفات تختص وھي

یم  في تدخل لا ) رخیص(  أو ) جمیل(  مثل صفاتو ث  الجودة  تقی ا إ حی ة  صفات  لیست  نھ ن  واقعی  یمك

ق  عن یمكن ولكن. الجودة تقییم في نیدخلا لا الشخصي والتقییم السعر كذلك. قیاسھا ف  طری ة  تعری  الفئ

احبة لحة ص ار المص ن الاستفس ودة ع ع يءالش ج س ووض یم أس ودة لتقی بح الج ذلك فتص ودة ب                ج

  .قیاسھا نكیم

د ل ي  أصبح ق ا ف ذا  ألمانی ف ھ ودة عن  التعری ف محل  وحل ساریا  الج دیم  التعری ذكور الق ي  الم ام ف  النظ

ن   الجودة  حدد ت حیث.  ١٩٩٥ لعام DIN EN ISO 8402:1995-08 الأوروبي الألماني القیاسي م

لال ص خ واد فح واردة الم تحكمو ال ي ال اج ف صو الإنت ات فح طیة المنتج یشو الوس ایرة تفت واد مع  الم

د و التخزین  وطرق  النھائي الفحص وطرق التجمیعو ع  التعامل  نظام و التوری ن  المردودة  المنتجات  م  م

  .سادھاف بسبب العملاء

ا ت وبینم ودة كان ي الج ي ف اً فنتص الماض اتل طبق دمي   طلب لعي أو الخ تج الس ي المن واء ف لاء س            العم

تمل    بح یش وم أص ذا المفھ ى  إلا أن ھ رامجعل ق ب ي أعم رامج وھ ودة ب ة الج                                 ، الكلی

                       . بكاملھا منشأة جودة تشمل التي

ب ات وبجان لاء متطلب اك ، العم ات فھن املین متطلب ات ، الع تثمرین ومتطلب ات ، المس ور ومتطلب  الجمھ

  . الكلیة الجودة أساسھا على تقاس )قانونیة متطلبات(
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 :الأساسیة للجودة طبقا لمفھوم رواد الجودة  المبادئ - ٥
  

ذین أرسو   باعتبار أن رواد الجودة ومؤسسي  م ال ا     افكرة الجودة ھ د الأساسیة لھ وم والقواع ي   المفھ والت

ي  د     بن ان لاب ذا ك ر ل ذا الأم فة ھ وم وفلس ي مفھ ور ف ة والتط ات اللاحق ل النظری ھا ك ى أساس ن    عل م

رواد   ؤلاء ال فھا ھ ي وص ادئ الت تعراض المب ل  ادوارداس وران   مث ف ج روز وجوزی ب ك نج وفیلی دیم

  :ایشكادا وتاجوشي وآخرون كالآتي وشوھارت و
  

  

 : للرواد المبادئ الأساسیة  - أ 
  

ادئ    )١( نج   المب ام ادوارد دیم وم ویلی ا لمفھ یة طبق                           )١٩٩٢-١٩٠٠( الأساس

w. Edward  Deming     دس و مھنـ ي وھـ دكتورا    أمریكـ ى الـ ي الریاضـیات    هحصـل علـ . فـ

ـــة     أدرك ــــ ـــي عملیـ ــــ ـــذین یتحكمــــــــون فـ ــــ ـــدھم الـ ــــ ـــوظفین ھــــــــم وحـ ــــ ـــنج أن المـ ــــ                         الإنتــــــــاجدیمـ

  )باشر  -افحص  -نفذ  -خطط (  :وبالتالي طرح نظریة تقول 

وقــد قــام بعــد الحــرب العالمیــة الثانیــة بالســفر للیابــان بنــاء علــى طلــب الحكومــة الیابانیــة للعمــل     

   . الجودة ينھ لقب بأبأیق الإنتاجیة والجودة وقد نجح حتى فاستجاب لتحق

  : يمبدأ للجودة ھ) ١٤(وقد وضع 

  .تحدید ھدف ثابت للمنشأة من أجل تحسین جودة منتجاتھا وخدماتھا   )أ (

  .تبني فلسفة جدیدة لمفھوم الجودة  )ب (

یش   )ج ( ائل       غ ـب التوقف عن الاعتماد على التفتـ تخدام الوسـ ن یفضـل اسـ ودة ولكـ ین الجـ رض تحسـ

  . الإنتاجیةلمراقبة العملیة  الإحصائیة

ى       )د ( دة علـ راء المعتمـ فة الشـ عار التوقف عن ممارسة فلسـ ول      الأسـ ع الممـ ط ویفضـل أن یتمتـ فقـ

  .بخاصیة الجودة 

         وعیــة المشــكلات ومصــادرھا وكــذلك الاســتمرار    لمعرفــة ن  الإحصــائیةالوســائل   اســتخدام  )ه (

  .في تحسین النظام 

  .س العمل للتدریب على رأثة الحدی الأدواتاستخدام   )و (

  .ة في عملیة الإشراف ثاستخدام الطرق الحدی  )ز (

  .البعد عن سیاسة التخویف   )ح (

  .المختلفة  الأقسامالقضاء على العوائق التنظیمیة بین   )ط (

  .التخلص من الحصص الرقمیة   )ي (

  .المراجعة الدوریة لمعاییر العمل من أجل تحقیق جودة عالیة   )ك (

  .الاعتزاز بنوعیة العمل إزالة العوائق التي تقف في وجھ   )ل (

  . ةتدریب العاملین على مھارات جدیدتطویر برنامج قوي ل  )م (

  .محتویات السابقة الالإجراءات اللازمة لتحقیق عملة التحویل من خلال تطبیق  اتخاذ  )ن (
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  :للجودة ھي قاتلة  ةسبع اًأمراض دیمنجوفي نفس الوقت حدد 

   . الخدمة والمنتجغیاب الغایة الثابتة والھدف المستقر لتحسین   )أ (

   . التركیز على الأھداف والمكاسب قصیرة الأجل   )ب (

    تقییم أداء العاملین السنوي والتقییمات السنویة الأخرى  )ج (

   . التغییر الإداري السریع وعدم الثبات في مكان واحد   )د (

   . الإدارة بالأرقام   )ه (

   . مصاریف علاجیة عالیة جداَ   )و (

   . مصاریف قانونیة عالیة جداَ   )ز (

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

Deming W.E (1982 ) Quality , productivity and competitive . 
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 :  Philip B .crosbyطبقا لمفھوم فیلیب كروسبي  الأساسیةالمبادئ    )٢(

بي   رى كروس ي المو  نأی ودة ھ ھ    ءاالج ا أن ات كم ع المتطلب ة م ین   م اوي ب ودة  إدارةیس              الج

و             وب وھ ن العی ى المخرجات والحد م د ركز عل ة وق رارات الوقائی ادى    أولو اتخاذ الق ن ن م

  :الجودة الشاملة من خلال أربعة معاییر ھي  لإدارةوقدم فلسفتھ  الصفریةالعیوب  بمفھوم

  .الجودة ھي مطابقة المتطلبات   )أ (

  . الأخطاءنظام الجودة یتمثل في الوقایة من   )ب (

  ) .صفر عیوب ( في الجودة  الأداء معیار  )ج (

 .قیاس الجودة ھو تكلفة عدم المطابقة   )د (

  

ام  ھ ع رز مؤلفات در اب ة  ١٩٧٩و أص اب الجودة مجانی و كت         )Quality is free  (وھ
  :ة ھي خطوات لتحسین الجود مجموعةوقد حدد  اًشدید  اًوالذي لاقى رواج

  . ةالالتزام الثابت من قبل الإدارة العلیا بالجود  )أ (

  .تكوین فریق لتحسین الجودة   )ب (

  .استخدام القیاس كأداة موضوعیة   )ج (

  .تحدید تكلفة الجودة   )د (

  .اتخاذ الإجراءات التصحیحیة   )ه (

  .العیوب في المنتج  لإزالةالتخطیط السلیم   )و (

  .تحسین الجودةالتركیز على تعلیم الموظفین وتدریب المشرفین على القیام بدورھم في   )ز (

  ".صناعة بلا عیوب" بأھمیة شعار تحدید یوم خاص لزیادة الوعي   )ح (

  .تحدید الأھداف وتشجیع الابتكار الفردي داخل التنظیم  )ط (

  . التخلص من أسباب الأخطاء وإزالة معوقات الاتصال الفعال  )ي (

ي        )ك ( ة ف ر عادی ودا غی دم جھ ن یق أة م ودة ومكاف ین الج ة تحس ة عملی ى أھمی رف عل التع

  .تطویر وتحسین الجودة

ودة    )ل ( الس للج وین مج ن مھام، تك رق      م اء ف ال بأعض یق والاتص ة التنس ام بعمیل ا القی ھ

  .تطویر الجودة

ة تحسین الجودة       )م ( ي عملی ي       ، الاستمرار ف ات السابقة لك ق تكرار العملی ك عن طری وذل

 .تعطي الموظفین تشجیعا مستمرا لإزالة معوقات الجودة وتحقیق أھداف المنشأة

  
1- Crosby, ph. B. (1979). Quality is free: the Art ofMaking Quality certain, New York: Mc Graw-                     

Hill Book Co 
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 :      )٢٠٠٨ - ١٩٠٤( انطبقا لمفھوم جوزیف موسى جور الأساسیةالمبادئ    )٣(

اءة     رد جوماعت ین تحسین الجودة وكف ن خلال    الإدارةان في مفھوم الجودة على أھمیة الربط ب م

ا ور  م ة ج مى بثلاثی ة  ان یس د والوقای یط الجی ن التخط ون م ي تتك ویر المس  الت ة والتط          تمرالفعال

  :وقد اعد عشرة قواعد أساسیة لتحقیق الجودة ھي 

  .عملیة التحسین وتحدید احتیاجاتھا ضزیادة درجة الوعي لدى الموظفین بأھمیة فر  )أ (

  .تحدید أھداف خاصة بعملیة التحسین  )ب (

ل تحق   )ج ( ن أج یم م ة التنظ ام بعملی داد   الاھتم لال إع ن خ ك م ودة وذل داف المنش ق الأھ ی

ار       كلات واختی د المش وم بتحدی ة یق ودة النوعی س للج وین مجل ن تك ثلا یمك راءات فم الإج

  .المشاریع وتعیین أعضاء فریق العمل وتعیین منسقین للجودة

  .لاھتمام بعملیة التدریب لأن عملیة التغییر لا یمكن أن تتم في وقت قصیرا  )د (

  .مشاریع تعمل على مساعدة المنشأة في حل مشاكلھاالاھتمام بتنفیذ   )ه (

  .الاھتمام بتقدیم تقاریر دوریة وشاملة عن الوضع الحالي للمنشأة  )و (

ا     )ز ( ى م تشجیع العاملین وحثھم على تحسین أدائھم وذلك من خلال دعمھم معنویا والإثناء عل

  .یقدمونھ من خدمات ممیزة

ي المن   )ح ( ام ف ین الأقس ة الاتصال ب ى عملی ز عل یة التركی ة العكس ة التغذی ام بعملی أة والاھتم ش

  .كوسیلة لتوصیل النتائج للأقسام المعنیة

  .التركیز على أھمیة توثیق النتائج وتسجیلھا في صورة رسم بیاني  )ط (

ار أن التحسین السنوي جزء            )ي ( ین الاعتب ذ بع ق الأخ ك عن طری الاھتمام بعملیة التوسع وذل

  .مھم من نظام المنشأة

  

  
  

Rechel B, Erskine J, Wright S, Dowdeswell B, McKee M, editors. Capital investment for 
health: case studies from Europe. Copenhagen: European Observatory on Health Systems 
and Policies; 2009. 
Juran , M. (1992) , Juran on Quality by Desing : the steps for planning Quality into goods 
and services , New York : the free press . 
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 : Walter A .Shewhart المبادئ الأساسیة طبقا لمفھوم والتر شویھارت   )٤(

ر   أمریكيمھندس و إحصائي  ات       إحصائي عمل كخبی ة العملی ام بتطویر مراقب ورك  وق ي نیوی  ف

وم  ا للمفھ ائيطبق ز    الإحص یة لتمیی ة القیاس وم البیانی تعمل الرس ث اس بابحی ن   الأس ة م الخاص

ة   لالعادیة لا الأسباب لا نھای ي تعرف    أوختلاف في العملیات كما قام بتطویر عملیة التحسین ب الت

لتطویر الجودة ویلاحظ أن الحروف المستعملة   أساسا أصبحتوالتي  دي سي )PDCA( بدورة

  :  الآتيتعني 

                         Plan the improvementتعني خطط التحسین    Pحرف بي 

                   DO and start the changeتعني تفذ و ابدأ التغییر  Dحرف دي 

        Check the results of improvement تحقق من النتائج تعني Cحرف سي 
 

  :حدد ذلك من خلال النقاط الرئیسیة التالیة وقد 

 :  التخطیط  )أ (

دادالإ رات  ع وب  للمتغی ا ؤإجرا المطل ا  ھ ة  وبیاناتھ رق  المتاح ة  وط ة  المراقب  المطلوب
  . البیانات لاستخدام كیفیة وقرارات

  
 : التنفیذ  )ب (

  . والاختبار الفحص وإجراء المتغیرات بتنفیذ القیام عملیة ھي
  

 : المراقبة  )ج (

  . التنفیذ من الناتجة التغیرات تأثیر مراقبة
  

 : الفعل  )د (

  . التعدیل وطرق التوقعات وتحدید النتائج دراسة
  

رارو(  ذه بتك دورة ھ راكم ال ة تت ي المعرف اعد الت ي تس تعلم ف اركة ال ي والمش ودة ف                   .  الج

ادة تم وع تعمال ی الیب اس میم أس ارب تص د التج ة لتولی ویر المعرف ودة وتط ة الج               بفاعلی

  ) . میسرة وتكلفة وسرعة
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 :   المبادئ الأساسیة طبقا لمفھوم ایشكاوا   )٥(

  : مفھوم الجودة عند ایشكاوا یشمل

وم  ول مفھ ن التح امج م ة برن ودة مراقب ي الج امج إل امل برن دتیع ش ى م ات عل اطات العملی  والنش

ذ  بحیث الداخلیة ي  تأخ ن  یتجزأ  لا اًءجز  بوصفھم  العملاء  الحسبان  ف ة  م        . الجودة  تحسین  عملی

  :وقد حدد المبادئ الأساسیة التالیة لتحقیق الجودة 

د  )أ ( وات تحدی روریة الخط ي الض اعد الت ى تس ف عل ى التعری باب عل یة الأس  الأساس

  . منھا التخلص ومحاولة القائمة للمشكلة

د  )ب ( الات تحدی ودة مج ي الج لعة ف ة أو الس ة الخدم ي المقدم ا الت ل یتقبلھ ون العمی ھ لدی ویك

  . لشرائھا الاستعداد

دى  )ج ( ان م ق إمك امج تطبی ة برن ودة مراقب ى الج توى عل أة مس ث المنش مل بحی ة یش  المراقب

  . للأقسام الأفقیة والمراقبة الرأسیة

دى  )د ( ان م تخدام إمك ائیة الأدوات اس ودة الإحص ل،  للج ة:  مث اریتو خریط  ،            ب

 . الخ....  المراقبة خرائط،  التكراریة المدرجات

  

  

  

  

  

  

  

  

  

Ishikawa , K. ( 1985 ) . What is total Quality Control ? The Japanese way , Translated by 
David Lu , London : prentice – Hall International . 

)١( 

)١( 
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 :     المبادئ الأساسیة طبقا لمفھوم كوجي تاجوشي  )٦(

ة  الجودة  ومفاھیم بأفكار"  تاجوشي"  منھج ىیعن اء  والفعالی ة  أثن ابقة  التصمیم  مرحل للمصنع   الس

زو ى رك تخدام عل ائل اس ائیة الوس ق الإحص وم لتطبی ودة مفھ ي    الج د تاجوش ذا أع                لھ

  : )Taguchi , 19000 , p97 ( یعتمد على الربط بین مفھومین مھمین للجودة  اًنموذج

  .) Loss Function( الخسارة دالة  )أ (

 .) Design Characteristics( التصمیم خصائص  )ب (

ة        و ت التكلف دف انخفض ى الھ ة إل ة التكلف ت قیم ا اتجھ ھ كلم رة أن ى فك وذج عل د  النم          یعتم

دما      اتھم وعن ع توقع ویشیر أیضا إلى وجود رغبة لدى العملاء إلى الشراء و أن المنتج یتناسب م

دف ن الھ دا ع اط بعی ھ النق یر  تتج ا یش ة مم ة الاجتماعی ة التكلف ع قیم ىترتف                     إل

  .عن المنتج عدم رضا العملاء 

  : للخسارة ویمكن توضیح النموذج في الشكل التالي الذي یبین دالة تاجوشي

   

  
  

  
  

  
Taguchi , G. and Y.Wu ( 1980 ) , Introduction to off-line Quality control , Nagoya , Japan : 
Central – 40 Japan Control Association .   

  

)١( 

)١( 
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ي ت           ة الت ر الخطی ة الجودة غی وذج فكرة مراقب ذا النم ا أدخل ھ تج،     كم ة والمن ى تصمیم العملی تند إل  س

تج،   امیمھا والمن ات وتص ة بالعملی فات الخاص ویر المواص ب تط ذا یتطل                             وھ

  : على النقاط التالیة  تاجوشيویشتمل نموذج 

  . إن التصمیم الجید للعملیة والمنتج یسھم بشكل فاعل في جودة المنتج وتقلیل التكالیف  )أ (

  . تتطلب عملیة تحسین الجودة تخفیضاً مستمراً في الانحرافات الخاصة بأداء العملیة أو المنتج  )ب (

تج،        )ج ( ة أو المن ة بالعملی اییر الخاص اییس والمع د المق ن تحدی ق  یمك ن طری ك ع                        وذل

  . الإحصائیةاستخدام التجارب 

اییس       )د ( ین مق ة ب ر الخطی أثیرات غی تخدام الت ق اس ن طری راف الأداء ع یض انح ن تخف              یمك

  . وخصائص أداء المنتج العملیة

  

  :وباستقراء تلك النماذج یمكن التوصل إلى النقاط التالیة

دریب المستمر للقوى البشریة          إن عملیة تحسین الجودة لا  )أ ( یم والت تم دون الاستثمار في برامج التعل  ت

  .للمنظمة

  .إن العملاء ھم الركیزة الأساسیة لجمیع عملیات تحسین الجودة  )ب (

ة إن   )ج ( ودة  عملی ین الج د       تتحس دى البعی ى الم ات عل یص النفق ي تقل ھم ف                                       س

  .التنافسیة للمنظمةوزیادة القدرة 

  .إن تحسین الجودة یستغرق وقتاً طویلاً وتتم بأسلوب علمي  )د (

ا التركیز على مستوى الأداء من خلال المتابعة والتقویم            )ه ( إن تحسین الجودة یتطلب من الإدارة العلی

  .وإجراء التصحیحات الملائمة

 .ظیمیة والفنیةإن تحسین الجودة الشاملة مھمة جمیع العاملین في كافة المستویات التن  )و (
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 :المبادئ الأساسیة طبقاً لمفھوم بعض العلماء الآخرین   )٧(

ق  ت ( یتف ور وھن ع بجلم ورم املة  ) لیكم ودة الش یة لإدارة الج ادئ الأساس ى أن المب                    عل

  : تشمل على ما یلي

ض    )أ ( نظم بع ع ال ون لجمی ي أن یك ن الطبیع اتم تویات و الاختلاف ي مس ات ف               التباین
  . نشاطھا و نتائجھا

  . البعیدإن الجودة العالیة لا تكلف الكثیر ، بل على العكس توفر الكثیر على المدى   )ب (
  . مة الھدف بحیث یلبي رغبة و احتیاجات العمیلءملا  )ج (
  . یعمل الموظفون ضمن نظام محدد و معروف  )د (
  . التركیز على البرامج التدریبیة  )ه (
  . یعمل الجمیع في خدمة العمیلأن   )و (
أن یتم توجیھ الجھود من خلال خطة مدروسة بحیث لا تكون السلوكیات ناتجة عن ردود   )ز (

  . فعل ، بل یجب أن تكون السلوكیات ناتجة عن تطبیق أسلوب علمي
  . إبراز الجودة في العملیات الداخلیة نفسھا  )ح (
  . أن یستخدم مفھوم التحسین كأحد أسس الحیاة  )ط (
  . الرقابة على العملیات و النشاطات و لیس على النتائجتوجیھ   )ي (
ى    )ك ( اطات عل ات و النش یس إدارة العملی تم تأس تخدامأن ی ائق ،  اس ات و الحق د للبیان                     جی

 . و لیس على صنع قرارات مبنیة على أراء شخصیة
  
ق  ورو" و یتف ع "تنرودیت كي" م ارولیتھن " و "جابلونس ول" و "ك ا" و "ك ا وبروك             "بروك

یة                      ادئ الأساس رون أن المب ث ی املة حی ودة الش یة لإدارة الج ادئ الأساس د المب ي تحدی ف

 : تتكون من الآتي

  . التركیز على العمیل  )أ (
  . التركیز على العملیة و النتائج معا  )ب (
  . الوقایة بدلا من التفتیش  )ج (
  . الاستفادة من خبرات القوى العاملة  )د (
  . اتخاذ القرارات المبنیة على الحقائق  )ه (
  . التغذیة العكسیة  )و (
  . الأفراد  )ز (
  . لیالعملیات و العم  )ح (
  . المشاركة الكاملة  )ط (
  . أةالاھتمام بالرسائل العامة للمنش  )ي (
  . التركیز على برامج التدریب  )ك (
 . الاھتمام بتحسین علاقة المورد مع العمیل  )ل (
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ق ا یتف ع "دأوكلان" كم وب" م تی" و "جلاس ام  "بنجس یة لنظ ادئ الأساس ى أن المب                عل

  : إدارة الجودة الشاملة تشمل ما یلي

  . امج متخصصة لزیادة الوعي و الإدراك لدى العاملین بمفھوم الجودة الشاملةتطویر بر  )أ (
  . تطویر فكرة الولاء و الانتماء للمنشأة و أھدافھا  )ب (
  . التنظیم من أجل الجودة  )ج (
  . قیاس تكالیف الجودة  )د (
  . تخطیط الجودة  )ه (
  . التصمیم من أجل الجودة  )و (
  . تطبیق مراقبة العملیات الإحصائیة  )ز (
  . مراقبة نظم الجودة و توثیقھا  )ح (
  . الاھتمام بعملیات التدریب و التعلیم المستمر  )ط (
  . الاھتمام بفكرة فریق العمل و المشاركة الفاعلة من قبل العاملین  )ي (
      . القیادة  )ك (
  . صنع القرارات مبني على حقائق  )ل (
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 :أوجھ الاتفاق بین آراء الرواد   - ب 
ث     اھیم الجودة حی یكاد یكون ھنا إجماع كبیر بین رواد الجودة وعلمائھا حول المبادئ الأساسیة لمف

 : ن جمیعھا تتمحور حولإ

 الدور الذي تقوم بھ القیادة  )١(

  .بتلبیة احتیاجاتھ وتوقعاتھ ضرورة التركیز على العمیل  )٢(

  . والتعاون بین الأفراد بدلا من المنافسة توسیع مشاركة الموظف  )٣(

  . استعمال الحقائق والبیانات الدقیقة والكافیة لاتخاذ القرارات  )٤(

 اشتراك جمیع الأفراد في دورات أو فرق تحسین العملیات )٥(

  التحسین المستمر للعملیات  )٦(

 التركیز على العملیات والنشاطات بدلا من النتائج  )٧(

  .الأساسیة لقیاس الجودة استعمال الأسالیب الإحصائیة  )٨(

 . ن على أساس الجودة ولیس على أساس السعریالعلاقة مع المورد  )٩(

 

 : أوجھ الاختلاف بین أراء الرواد  -ج 
ابھ      ودة تتش م الج اھیم نظ ول مف ودة ح فة رواد الج ىفلس داَ   إل ر ج د كبی ث ، ح مإحی                     نھ

ة  داف النھائی ي الأھ اَ ف ون عموم ر  . لا یختلف ات النظ ي وجھ تلاف ف ي الاخ ن یبق                   ولك

  .حول المكونات المناسبة لإدارة الجودة الشاملة والترابط بین تلك المكونات

لاف ف   اك خ د ھن ا یوج ذ  أیض یلیة للتنفی وات التفص                                           ،ي الخط

 . كن تبقي الأھداف في مجملھا متفق علیھاول
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 :المبادئ الأساسیة للجودة طبقاً للمفھوم الحدیث  - ٦
 

 :المبادئ الأساسیة الخدمیة   - أ 
 :مفھوم الجودة من وجھة نظر المرضى  )١(

 .تعكس رأي المرضى بالنسبة إلى الرضا على ما یقدم إلیھم من خدمات 

 :نیة الجودة المھ )٢(

  .المھنیین فیما إذا كانت الخدمات الصحیة تلبي حاجة المرضى تعكس رأي 

 :الجودة من وجھة نظر الإدارة  )٣(

  .تعني الاستعمال الأمثل للمدراء وبما یعظم الإنتاجیة مع حاجة العملاء 

  

نف   د ص املة                    )  Ciampa 1992( وق ودة الش وم إدارة الج د مفھ اولات تحدی مح

  :وتعریفھ تحت ثلاث مداخل كالآتي 

 .المدخل المرتكز على العمیل  )١(

 .المدخل المرتكز على النتائج النھائیة بالنسبة لعملیات التشغیل والإنتاج  )٢(

 .طبیق المفھوم المدخل المرتكز على استعمال الوسائل والطرق العلمیة والإحصائیة لت )٣(

  

  :وفي جمیع الحالات فإن القواسم المشتركة في مفھوم الجودة یمكن تلخیصھا في الآتي 

 .اتخاذ القرارات بناء على حقائق وبیانات دقیقة وكافیة  )١(

 .مشاركة كافة العاملین في جھود الجودة الشاملة  )٢(

 .مفھوم التحسین المستمر للعملیات والنتائج  )٣(

 .أكثر منھ على النتائج التركیز على العملیات  )٤(

 .التركیز على العملاء وحاجاتھم وتوقعاتھم  )٥(

  .توظیف الطرق الإحصائیة لرقابة وقیاس الجودة  )٦(

  

  
  

  

  
  

  

  



www.manaraa.com

82 

  

 :أبعاد الجودة الشاملة   - ب 
  :تم تحدید ثمانیة أبعاد لإدارة الجودة الشاملة تحظى بالقیود من معظم الباحثین كالآتي 

 )Mitwan ,( Sureshehandar Et Al., 2001 ) , ( Yeng , 1997 ) , 2001 (  

  

 .التركیز على المستھلك  )١(

 .التحسین المستمر  )٢(

 .مشاركة العاملین  )٣(

 .بناء فرق عمل  )٤(

 .التركیز على العملیات  )٥(

 .تبني منھجیة رقابیة وقائیة  )٦(

 .التمكین للعاملین  )٧(

 .القیادة الواعیة  )٨(

  

  
  
  
  
  
  
  
  

  
  
  
  

  

  
  

  ) . ٤٠٥( مصدر سابق ص ، إدارة المستشفیات : المصدر 
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 :مراحل بناء الجودة بالمنشآت الاقتصادیة  - ٧
 

  : الجودة عملیة تطویریة ولیست ثوریةباعتبار أن 

Quality Programs an evolution, not revolution )  (  

دیم    الطبیة تمر بعدة مراحل حیث تبدأ ھا بالمنشآت والتي منھا المنشآت ئفإن عملیة بنا ى بتق ة الأول المرحل

ى       د عل ذي یعتم تم التطویر ال المنتج سواء السلعي أو الخدمي لقیاس مدى القبول من العملاء وبناء علیھ ی

أة           ن المنش م عمل متخصصة تمك داد نظ ذلك إع الجودة ك ائي     تشكیل جھاز خاص ب تج النھ دیم المن ن تق م

  .سواء الخدمي أو السلعي طبقاً لمعاییر الجودة 

  :خیص مراحل تطور ھذه العملیة البنائیة للجودة في المراحل التالیة ویمكن تل

 

 : المرحلة الأولى  -أ 

أة ال  دم المنش تج تق ى من ائي حت ة         النھ يء لمعالج أي ش وم ب فات ولا تق اً للمواص ان مخالف و ك ول

وم    ى یق ات حت ل المخالف ة     العمی كوى المخالف دیم ش ل             بتق رة رد الفع اة بفك ل المنش الي تعم          وبالت

المنتج دون  تقدیموخاصة عندما أصبح لھا منافسون یستطیعون  وھو ما یمكن أن یكون مكلف لھا

  .الشركة إلى إجراء تغییر في إدارة عملھا یدعووجود مخالفات فیھ وھذا ما 

 

 :  المرحلة الثانیة  -ب 

ن التطورات    دقیق    في ھذه المرحلة م ي ت دأ المنشاة ف تج  تب اج    خاصة ب  المن رة للإنت ة الأخی            المرحل

ل  دیمأو قب تج  تق تھلك المن ك. للمس ابق،  أ ولا ش ن الس ل م ي أفض ة ھ ذه الطریق                        ن ھ

دى الخسار     المنشاة أن  إلا، العملاء كونھا قد خفضت من عدد شكاوي  د وعت م دھا   ق ي تتكب ة الت

تج  اج من ا  جراء إنت رعان م د ت.  رفضی س ذلك فق ن  ول ف ع ا أن تكش ل لھ ن الأفض ھ م ت بأن فھم

اف   یح إیق ا یت راً ، مم وب مبك بالعی اج   المعی ي الإنت ة ف ل التالی ابع المراح ل أن تت راً قب               مبك

  .وتصبح منتجاً جاھزاً

 

 :  المرحلة الثالثة  -ج 

ودة،   ور الج ن تط ة م ذه المرحل ي ھ تمف ودة  ی م للج یس قس اةتأس وم  بالمنش ة بیق ام مراقب                      مھ

لال مراحل       ھ خ اریر عن ع تق اره ورف تج واختب ودة المن یح   ھج ا یت ر   مم ف المبك                            الكش

وب  ن العی ذا ع تخدمل ا  یس اتفیھ ة   التقنی ي مراقب ائیة ف ودة الإحص                                       .الج

ا         غیر أنھ لا زالت ھناك مشاكل، فكلما ا م الجودة، كلم ا قس وم باختبارھ ي یق ات الت دد العین زداد ع

امل      أطول  للاستفادة من النتائجأصبحت الفترة الزمنیة  دریب الع ن ت د م ان لاب ى  ینك الأسالیب   عل

  .وھذا ما أدى إلى المرحلة الرابعة من تطور الجودة حصائیة لضبط العملیات التي ینفذالإ
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 : المرحلة الرابعة  -د 

یح مى     تت ا یس ذا م ذھا وھ ي ینف ات الت ائي للعملی بط الإحص ھ بالض ل نفس ام العام ة قی ذه المرحل ھ

أ " ي المنش ودة ف ا ". الج یحمم ل  تت اف العام ي  ل اكتش راف ف دى الانح تج                                   م المن

ة  المناسب ومنع الحصول على من اتخاذ القرارمكنھ من یعن الحدود المسموح بھا مما  تجات معیب

ع خارج سیطرة     غیر أنھ ما زالت ھناك حالات تؤدي إلى حصول مشاكل في جودة المنتجات وتق

ي استدعت مشاركة      . عامل التشغیل نفسھ وھذا ما أدى إلى المرحلة التالیة من تطور الجودة والت

  .كافة أقسام الشركة في برنامج الجودة فیھا

 

 : المرحلة الخامسة  -ه 

ودة     ور الج ن تط ة م ذه المرحل بحھ ل  یص املالك اة ینع تج    بالمنش میم المن ة تص ذ عملی                          من

روراً رى م ات الأخ ل العملی ائي  بك اج النھ ى الإنت يوحت ى وع اج   عل و إنت ركة ھ دف الش أن ھ ب

ن    منتجات ا یمك ي أن  . بأقل الأسعار وبأفضل جودة وتسلیمھا للزبون بأسرع م ذا یعن التصمیم   وھ

الجودة          ون ب ب أن تك تج یج نیع المن تخدمة لتص واد المس أن الم اج وب ابلاً للإنت ون ق ب أن یك یج

ل ائي          الأفض تج النھ ي المن ل ف ودة الأفض ق الج ب لتحقی ب أن تراق اج یج ات الإنت أن عملی                             .وب

ركات ذات ال  من الش ركة ض ار الش ن اعتب روف یمك ذه الظ ار ھ ي إط نتف الميیص                                              ف الع

) ( World Class Company .  
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 :عناصر الجودة بالمنشآت الصحیة  - ٨
 

ان    ة بمك ن الأھمی حي م اع الص املة بالقط ودة الش ام الج ذ بنظ د أن الأخ ن المؤك اع  م ل بالقط لأن العمی

ھ الصحیة       ا یخص حالت ھ فیم نظم         ، الصحي ھو الإنسان ذات م ال ن أھ اد للجودة م إن نظام الاعتم ذلك ف ل

واطن            ى صحة الم النفع عل د ب ود بالتأكی ا یع العالمیة التي تھدف إلى تحسین جودة الخدمات الصحیة مم

  .ي والمواطنین وبالتالي المجتمع بأسره من خلال بناء الثقة بین الجھاز الصح

ة المشتركة        ة الأمریكی د أن الھیئ لھذا وطبقاً لما تم تناولھ سابقاً في تعریف الجودة بالمنشآت الصحیة نج

ة باسمھا    لاعتماد المنظمات ا   The Joint  .                                )جاكو  ( لصحیة والمعروف

Commission on Accreditation of Hospitals   أو ( JCAH )    ودة د عرفت ج ق

وم للممارسة              ى وجھ العم ا عل رف بھ اییر المعاصرة المعت زام بالمع ا درجة الالت الخدمات الصحیة بأنھ

  .تشخیص أو مشكلة طبیة   الجیدة والنتائج المتوقعة لخدمة محددة أو إجراء

ي جودة         امج المصري ف ا جاء بالبرن اً لم حیة طبق ودة الخدمات الص د عناصر ج ن تحدی المنشآت ویمك

  :الصحیة في الآتي 
  

 : Effectiveness)(الفاعلیة   -أ 
.              مسـتخدمة للنتـائج المرجـوة منهـا     درجة تحقيق الإجـراءات الصـحية ال  والتي توضح 

إلى تحسن متوسط العمر مع توافر القدرة على الأداء الوظيفي  هذه الإجراءاتتؤدي  وبالتالي
  .والشعور بالرفاهية والسعادة بشكل مستمر

  
 ) :Appropriateness( مةءالملا  -ب 

  .اختیار الإجراءات الصحیة الملائمة لحالة المریض 
  

 ) :Acceptance(القبول   -ج 

  . صحي معین  لاستخدام إجراء أو المجتمعتقبل المریض 
  

 ) :Access( الحصول على الخدمة الصحیةإمكانیة   -د 

واء    مث د س ى مواعی ول عل ار للحص وائم الانتظ ویم           بل ق ة أو للتن ادات الخارجی              العی
  .أو لإجراء عملیات جراحیة 

  
 ) :Equity( العدالة  -ه 

ة       أي  ي إمكانی اوت ف الحصول  مدى توفر الرعایة الصحیة لمن یحتاجونھا فعلا وعدم وجود تف
  .علیھا بین فئات المجتمع لأسباب غیر صحیة 

  
  ) :Efficiency( الكفاءة  - و 

  .بالاعتبار الاحتیاجات الأخرى والمرضى الآخرین  الاستخدام الأمثل للموارد والتكالیف أخذاً
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  :قیاس جودة الخدمة الصحیة  - ٩
ام والتطویر     تعتبر عملیة قیاس الجودة بالخدمة الصحیة من أھم العملیات التي تحظى   ن الاھتم ر م بكثی

ات      اًلذلك نجد أن ھناك أسالیب ى آلی مختلفة بالقیاس كذلك ھناك مظاھر توضح أسس الجودة بالإضافة إل
ا       ى النظ م عل رات الحك ى مؤش افة إل اس بالإض حي  القی                              ،م الص

امج المصري        الخدمة الصحیة من خ جودة تناول قیاس  ویمكن ا جاء بالبرن اً لم ذه الجوانب وطبق لال ھ
  :لقیاس ھذه الجودة في الآتي 

  
  

  

 :سالیب قیاس جودة الخدمة الصحیة أ  -أ 
ى   ابقة إل ات الس یر الدراس ى    أنتش ا إل ب أولھم ة ینس ودة الخدم اس ج لوبین لقی اك أس                               ھن

 (Berry,et.-al.,1985)م لمستوى         حیث ة وإدراكھ ات العملاء لمستوى الخدم ى توقع یستند عل
  .والفعلي بین التوقعات  )التطابق  أو( تحدید الفجوة  وبالتالي، بالفعل  لھم أداء الخدمة المقدمة

  
 :مظاھر الجودة   -ب 

ن ت  ة     یمك د مظاھر جودة الخدم ة     حدی اد العشر الممثل اء     باستخدام الأبع ا ج اً لم ذه المظاھر وطبق لھ
  : الآتي  بالبرنامج المصري أیضاً في اعتماد جودة الخدمات الصحیة في

 : Access الفوریة )١(
  . الموقع المناسب والوقت المناسب وبغیر انتظار طویل فيأو سھولة الوصول إلى الخدمة 

  

  : Communication الاتصالات )٢(
  .  یفھمھا العمیل التيأو دقة وصف الخدمة باللغة 

  

 : Competence المقدرة )٣(
  . امتلاك العاملین للمھارات والقدرات والمعلومات اللازمة أي

  

 : Credibility الثقة )٤(
  .  المنظمة إلى العمیل بوصفھ جدیرا بالثقة فيحیث ینظر العاملون 

  

 : Reliability الاعتمادیة )٥(
  . حیث تقدم الخدمة للعمیل بدقة یمكنھ الاعتماد علیھا

  

  Responsiveness :الاستجابة )٦(
   . یستجیب العاملون بسرعة وبشكل خلاق لطلبات العمیل ومشكلاتھحیث 

  

   Tangibles :التجسید )٧(
الأجھزة والأدوات     ة ك ن الخدم وس م ب الملم ى الجان ر عل ذا العنص ز ھ                         ویرك

  . تأدیتھا فيتستخدم  التي
  

 : Security الأمان )٨(
  . تكون الخدمة خالیة من المخاطرة والمغامرة والشك أنبمعنى 

  

 : Knowing/Understanding فھم ومعرفة العمیل )٩(
  .  یبذل العاملون جھدا لتفھم احتیاجات العمیل وان یمنحوه اھتماما شخصیا أن

  

  Courtesy : المجاملة )١٠(
  .  بمعنى التعامل مع العمیل بصداقة واحترام وتقدیر
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ن  وقد ورد في اد العشرة       (Berry,et.-al.,1988) دراسة لاحقة تمك ذه الأبع ج ھ ن دم ي م خمسة   ف

ان والتعاطف   ، الاستجابة ، الاعتمادیة ، الخدمة  فيالنواحي المادیة الملموسة  ھيأبعاد فقط  . الأم

ة بالنسبة       رجم مظاھر جودة الخدم ارة تت د    كما احتوت ھذه الأبعاد على اثنتین وعشرین عب لكل بع

  . ھذه الأبعادمن 

اد   ھيبعاد الخمسة ھذه الأ أنومن الملاحظ  احثین أبع ل      من وجھة نظر الب ا العمی د علیھ ة یعتم عام

ذا الأسلوب    في ي قیاس جودة الخدمة بغض النظر عن نوعیة الخدمة وأطلق على ھ اس جودة    ف قی

اس  وة أو مقی اس الفج م مقی ة اس دث  SERVQUAL الخدم وات تح ذه الفج                             وھ

  .(Smith,1995)  أذا حدث اختلاف بین توقعات العمیل وبین إدراك الإدارة لھذه التوقعات

وافر        دى ت اس بم حیة تق ة الص ودة الخدم اد ج ة   الأبع ي الخمس ا  الت ل إلیھ                          توص

(Berry,et.-al.,1988) ھي الأبعادوھذه  تقدمھا المستشفى التيالخدمة الصحیة  في  :  

  : وتشمل المتغیرات الآتیة، الجوانب الملموسة  )١(

  .  جاذبیة المباني والتسھیلات المادیة  )أ (

  .  للمباني الداخليالتصمیم والتنظیم   )ب (

 .  حداثة المعدات والأجھزة الطبیة  )ج (

 .  مظھر الأطباء والعاملین  )د (
  

  : وتشمل المتغیرات الآتیة، الاعتمادیة  )٢(

  . المواعید المحددة فيالوفاء بتقدیم الخدمة الصحیة   )أ (

  . الفحص أو التشخیص أو العلاج فيالدقة وعدم الأخطاء   )ب (

  . توافر التخصصات المختلفة  )ج (

  . الأطباء والأخصائیین فيالثقة   )د (

  . الحرص على حل مشكلات المریض  )ه (

 . الاحتفاظ بسجلات وملفات دقیقة  )و (
 

  

  : وتشمل المتغیرات الآتیة، الاستجابة  )٣(

  . تقدیم الخدمة الصحیة المطلوبة فيالسرعة   )أ (

  . الاستجابة الفوریة لاحتیاجات المریض مھما كانت درجة الانشغال  )ب (

  . الاستعداد الدائم للعاملین للتعاون مع المریض  )ج (

  . الرد الفوري على الاستفسارات والشكاوى  )د (

 . إخبار المریض بالضبط عن میعاد تقدیم الخدمة والانتھاء منھا  )ه (
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  : ویشمل المتغیرات الآتیة، الأمان  )٤(

  . التعامل فيالشعور بالأمان   )أ (

  . المعرفة والمھارة المتخصصة للأطباء  )ب (

  . الأدب وحسن الخلق لدى العاملین  )ج (

  . استمراریة متابعة حالة المریض  )د (

 . سریة المعلومات الخاصة بالمریض  )ه (

 . دعم وتأیید الإدارة للعاملین لأداء وظائفھم بكفاءة  )و (

  
  : المتغیرات الآتیةویشمل ، التعاطف  )٥(

  . تفھم احتیاجات المریض  )أ (

  . مقدمة اھتمامات الإدارة والعاملین فيوضع مصالح المریض   )ب (

  . مة ساعات العمل والوقت المخصص للخدمة المقدمةءملا  )ج (

  . العنایة الشخصیة بكل مریض  )د (

  . تقدیر ظروف المریض والتعاطف معھ  )ه (

 . التعامل مع المریض فيالروح المرحة والصداقة   )و (

 

 :مؤشرات الخدمة الصحیة   -ج 

حي  ام الص ودة الأداء أو النظ ى ج م عل ا الحك ن خلالھ ن م یطة یمك ادئ بس اك مب                       ، ھن

  :فعلى سبیل المثال

  .التقلیل من الاختلافات في الممارسة الطبیة وتقلیل الأخطاء الطبیة یدل على الجودة )١(

  .  العملیات لإجراءقصر أوقات الانتظار بین المواعید وقصر الانتظار  )٢(

  .انطباع ورأي المریض عن النظام الصحي یدل على مدى جودة النظام )٣(

ال والنساء         )٤( وازن، الأطف ع بشكل مت ات المجتم ع فئ توفیر الخدمات الصحیة بشكل مقبول لجمی

ى جودة   وكبار السن وأصحاب الإعاقات وذوي الأمراض المزمنة  والشباب وغیرھم، یدل عل

  .النظام الصحي

  .الالتزام بالمعاییر والأخلاقیات الطبیة والإداریة دلیل آخر على جودة النظام )٥(

 .وجود معاییر ونظم واضحة تحكم النظام الصحي تدل على جودتھ )٦(

ودة    )٧( دى ج ى م ل عل ریض دلی ان المناسب للم ت والمك ي الوق ة ف حیة الفعال ة الص وفر الخدم ت

  .الصحي النظام
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عاً      ل خاض ر یظ بعض الآخ وعي وال كل موض ھ بش ن قیاس ھا یمك ة، بعض رات عام ك مؤش          تل

ة          تخدم الأمثل رى تس رة أخ یم، وم ق التقی ا ینطل ي منھ ة الت یة والخلفی ر الشخص ات النظ                   لوجھ

  : مثل ھذه الفلسفة لإیضاح

ة      الجودة من المنظور المھني الطبي  )١( ق أحدث التطورات العلمی ھي تقدیم أفضل الخدمات وف
اط رئیسیة     لاث نق ك ث ا      : والمھنیة، ویحكم ذل رات ونوعیتھ ات الممارسة الصحیة، الخب أخلاقی

ة   دني المستوى أو الجودة         .. والخدمة الصحیة المقدم ن الصحیة بت ي المھ املین ف ام للع والاتھ
ى التعامل    درة عل ع المریض        ینطلق من عدم الكفاءة، عدم الق بعض وم ع بعضھم ال الي م المث

 .المحددة لتقدیم ھذه الخدمات في مراحلھا المختلفة والإداري، وكذا عدم الالتزام بالمعاییر 
 

ریض   )٢( تفید أو الم ور المس ن منظ ودة م ى    الج التركیز عل ي ب وم المھن ن المفھ ف ع د تختل ، ق
ي        ا لا یكف ة، وھن ا النھائی ة ونتیجتھ ى الخدم ى     طریقة الحصول عل دم أن یركز عل النظام المتق

ددة دون           ة مح ة أو تنظیمی س مھنی ى أس ى عل ي تبن ریعات الت ن التش ات وس رض التنظیم ف
ة     ة الطبی ي الخدم الالتفات إلى احتیاج ورغبة وطموح وآمال المستفید النھائي من كل ذلك، وف

اج المریض، ویجب أن ی     كون  یجب أن تكون الخطوة الأولى في العلاج معرفة شكوى واحتی
دة          ر مفی ك تعتب ین ذل ا ب ك الشكوى، والتفاصیل م الھدف النھائي ھو معالجة أو التغلب على تل
ق      ة تحق ة لمعرف ل طریق لاج، وأفض ب الع ھ لطل ن مراجعت دف م ت الھ ا لیس ریض ولكنھ للم
حي             ب الص ي الجان م ف لاء وھ اء العم دى رض اس م ي قی ن ف ب تكم ذا الجان ي ھ ودة ف الج

 .لاستدلال منھا على مدى جودة الخدمةللمرضى، بطرق مقننة یمكن ا
 

وفرة   تعنى بالدرجة الأساسیة الإداریة الجودة الصحیة من الناحیة  )٣( وارد المت كیفیة استخدام الم
ذا        زة، وھ ة متمی دیم خدم ة لتق والقدرة على جذب مزید من الموارد لتغطیة الاحتیاجات اللازم

من مل ض ت  ییش ي الوق بة ف ة المناس دیم الخدم ة تق لازماً أھمی ة،  ال الیف المقبول             وبالتك
ى أن  وبقدر الاھتمام بالتكالیف وترشید الموارد یجب الحرص   ى حساب      عل ك عل لا یكون ذل

ة      اءة إداری ك كف ب ذل ي الأداء ویتطل ودة ف توى      الج ى المس ي وعل توى التخطیط ى المس عل
ى المستوى الشخصي،    و على المستوى الفني كذلك،  التنفیذي ى  بالإضافة عل تنظیم إداري   إل

 . في التعامل مع الأطراف ذات العلاقة خارج النظام داخلي جید و تنظیم إداري واضح
 

ریض   )٤( تفید أو الم ور المس ن منظ ودة م ى    الج التركیز عل ي ب وم المھن ن المفھ ف ع د تختل ، ق
ى            دم أن یركز عل ي النظام المتق ا لا یكف ة، وھن ا النھائی ة ونتیجتھ ى الخدم طریقة الحصول عل

ر ددة دون          ف ة مح ة أو تنظیمی س مھنی ى أس ى عل ي تبن ریعات الت ن التش ات وس ض التنظیم
 . الالتفات إلى احتیاج ورغبة وطموح وآمال المستفید النھائي من كل ذلك

 

بق   )٥( ا س ى م افة إل ة  بالإض ا بالدول ادة والإدارة العلی ا  القی اس ھن ق القی ا ینطل اً م                    ، وغالب
حیة           ة الص ویر الخدم م وتط ي دع ھ ف ن أداء قیادت یم ع واطن والمق ا الم دى رض ن م          م
ة         حیة أو التنفیذی ادة الص ي القی ا ف ا ثقتھ ادة العلی ع القی ین تض حي، وح ام الص               والنظ

ن        ب ع ي الغال رج ف دفاً لا یخ ا ھ ع لھ ا تض ارفإنھ دیم    إط واطن بتق ا للم ق الرض                تحقی
 . أفضل الخدمات الصحیة الممكنة لھ

 

ن )٦( ن شك م ا م ة وم ر أھمی ى النظ ودة إل حیة الج النظر الص ى ب ة إل حیة الرعای ام، الص            كنظ
ھ  نطلق ما أو ث   الصحي،  النظام  علی تم حی یم  ی ا  الجودة  تقی ق  ھن اییر  وف ردة  مع ة  منف  ومجتمع

  . الرئیسیة الصحي النظام مكونات كافة إلى تنظر تنظیمي، وبشكل
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 :معاییر الجودة بالمستشفیات تطبیق   -١٠
ول           ق للحص ال التطبی ي مج ا ف تفادة منھ و الاس ودة ھ ات الج ات ونظری ن دراس دف م ار أن الھ          باعتب

ي       یلة ف دف والوس على الخدمة المتمیزة لذلك فإن عملیة تطبیق ھذه المعاییر بالمجالات الصحیة ھي الھ

رة  تحدیات خاصة في ظل أن المستشفیات تواجھ   ، نفس الوقت  ددة  كبی ي  لعل  ومتع دمتھا  ف الیف  مق  التك

دة ي المتزای اج ف دمات إنت ة الخ دیات ، الطبی ودة وتح ذه ج دمات ھ                            ، الخ

ع  تتعامل  المستشفیات ھذه وأن لاسیما اة  وعامل  الإنسان  صحة  م  الشاملة  الجودة  وإدارة. والموت  الحی

ي  متكاملة وجودة الإنفاق وتقنین للموارد الأمثل الاستخدام تحقق ات  ف ة  العملی ة  والخدم  للمرضى  المقدم

  . للمستشفیات والمراجعین

  : یلي فیما الصحیة المنظمات في الشاملة الجودة إدارة تطبیق فوائد أھم تلخیص یمكنلذا 

  

 : جودة الرعایة المقدمة  -أ 

ة          ة الطبی ي الرعای ن الجودة ف ة م ق مستویات عالی الھدف من تطبیق إدارة الجودة الشاملة ھو تحقی

وترشید النفقات والاستخدام  التي توفرھا المستشفیات والاستخدام الأمثل لمواردھا المادیة والبشریة 

ى تحسین جودة           دائم والمستمر عل ي الخدمات الصحیة والعمل ال وتقویم جودة الإنتاجیة المتمثلة ف

  .الخدمات الصحیة
  

 : رضا العملاء  -ب 

تفیدین         إدارةتستھدف  ات المس ع تطلع ق م ا یتف ة الجودة وبم الجودة الشاملة تقدیم خدمة صحیة عالی

ة     لال عملی ن خ ك م ا وذل ات       منھ ى توقع وق عل ق ویتف ا یتف ودة بم تمرا للج ینا مس تھدف تحس تس

  .العملاء
  

 : رفع معنویات العاملین  -ج 

لاء             رون عم م یعتب ن أساسیات إدارة الجودة الشاملة، فھ رار م ي صنع الق املین ف د مشاركة الع تع

  .ھمؤداخلیین یجب إرضا
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ض        ا بع ي حققتھ ة والت ب الطبی ة بالجوان د المرتبط ض الفوائ ة  بع ة نتیج ات الطبی                      المنظم

  :في الآتي  لتطبیق إدارة الجودة الشاملة

  

 :  تبسیط الإجراءات  -أ 

ل     راءات العم یط إج بل تبس د س ى تحدی املة عل ودة الش وذج الج ق نم اعد تطبی                                 یس

ة   فى جامع ن مستش د تمك ینھا، وق ارھا أو تحس لال اختص ن خ یجنم                                                    میتش

 (University of Michigan Hospital)        املین ة وأجور الع ة الإقام دة وتكلف یض م ن تخف ا    م بم

رة انتظار          ) ٥٠٠.٠٠٠(قیمتھ  یض فت دخول وتخف دولار أمریكي سنویا نتیجة لتبسیط إجراءات ال

  .فة التي تخصھالمریض قبل أن یتم تحویلھ إلى الغر

  
  

 : تحسین الإجراءات  -ب 

ا           دؤوب لتقصي فرص التحسین واغتنامھ ى السعي ال وذج الجودة الشاملة إل دف نم ن  . یھ د تمك وق

ري     الغ       (West Paces Ferry) مستشفى وست باسس فی ات القیصریة والب دل العملی یص مع تقل

ن    %) ٢٢( ل م ى أق فى إل د بالمستش نوي للموالی دل الس ن المع ك %) ١٠(م لوب وذل تخدام أس باس

ة   ات المرجعی ا          (Benchmarking) المقارن غ فیھ ي تبل دنمارك والت ار مستشفیات ال م اختی ث ت ، حی

لتكون معیارا لعملیة التحسین ومن ثم جرى العمل على تحدید أوجھ  % ٥نسبة الولادات القیصریة 

ن الأداء        وب م ق المستوى المطل ل وتحسینھا لتحقی ي طرق العم ذلك تمك  . القصور ف فى ك ن مستش

ة میتشغن   ات        (University of Michigan Hospital) جامع دل تشغیل غرف العملی ع مع ن رف م

  .نتیجة لتحسین جدولة استخدامھا%) ٣٠(بنسبة 

  
  

 :  كفاءة التشغیل  -ج 

ك نتیجة للقضاء        وم الجودة الشاملة وذل تعتبر كفاءة التشغیل من أھم الفوائد التي یحققھا تطبیق مفھ

یج    . أداء العملیات وارتفاع مستوى مھارة العاملین على الھدر في  وقد تمكن مستشفى سنترال دو ب

وفیر     ن ت ة م ر       دولار) ٧٣.٠٠٠(في ولایة إلینوي الأمریكی یض استھلاك الإب أمریكي سنویاً بتخف

ى استخدامھا بشكل أفضل          املین عل دریب الع دة الطوارئ نتیجة لت امج   . الوریدیة في وح ي برن وف

د       ىعظام بمستشفزراعة نخاع ال ي استھلاك أح در ف یض الھ لوثرن جنرال في ولایة إلینوي تم تخف

د       ده صلاحیتھ للاستخدام وق ا یفق الأدویة الباھظة الثمن والناتج عن التأخر في إعطائھ للمریض مم

  .دولار أمریكي سنویاً) ١٢٠.٠٠٠(كان یكلف المستشفى حوالي 
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 :  الإكلینیكیةالقضاء على اختلافات الممارسة   -د 

م،        اء عملھ ا الأطب ؤدي بھ ي ی من أھم المشكلات التي تواجھ المنظمات الصحیة اختلاف الطرق الت

اءة       ى مستوى الجودة والكف ن انعكاسات عل ي       . وما لذلك م وم الجودة الشاملة ف ق مفھ ویسھم تطبی

ل لأداء       رق الأفض ار الط ة واختی ة الإكلینیكی ات الممارس ى اختلاف اء عل ة   القض ا للأدل ل وفق العم

ة ائق العلمی ز . والحق ة لمرك فیات تابع ع مستش ي أرب اونتن ( وف )               Intermountain إنترم

ة    ة جراحی م عملی ت لھ ذین أجری ن المرضى ال ة م ة متماثل ین مجموع ة ب ات التالی وجدت الاختلاف

ابعین للمركز         ا ت ل ستة عشر جراح ن قب ة م ة الجرا   : معین دة العملی ین   تراوحت م ة ب ى ) ٢٠(حی إل

غرام، وتراوحت  ) ٤٥(إلى ) ١٣(، وتراوح وزن الأنسجة المستأصلة في العملیة بین  دقیقة) ٩٠(

ین  فى ب ي المستش ریض ف اء الم دة بق ى ) ٢.٧( م ي  ) ٤.٩(إل رر ف ر مب ا غی س تفاوت ا یعك ام، مم أی

جراحین المعنیین وقد تمكن فریق التحسین والمكون من مجموعة من ال. الأسلوب الإكلینیكي المتبع

الي     ة وبالت ة الجراحی من دراسة ھذه الاختلافات ومن ثم تحدید الأسلوب الأفضل لإجراء ھذه العملی

  .القضاء على ھذه الاختلافات

  
  

 :الحد من تكرار العملیات  -ه 

ا          ن التكرار وم م الحد م ن ث یساعد تطبیق ھذا المفھوم على تحدید الطرق الأفضل لأداء العمل وم

ن   ذلك م لاء     ل اء العم ة ورض اءة والإنتاجی ودة والكف توى الج ى مس لبي عل أثیر س ة  . ت ي دراس وف

أن      د ب ورد وج ري ف رحم     %) ٢٥(أجریت في مستشفى ھن ق ال ن مسحات عن ) Pap Smear(م

ل        یس مناسبا لإجراء التحلی ة ل م العین ا لأن حج تم إعادتھ ا للمریضات    . ت ك یسبب إزعاج ان ذل و ك

ق    . ي تكالیف العلاج ویؤدي إلى زیادة غیر مبررة ف ین لفری د أن تب وقد تم القضاء على المشكلة بع

ق      ذه الطرق یحق التحسین أن الأطباء یتبعون طرقا مختلفة لإجراء مسحة عنق الرحم وأن بعض ھ

  .نتائج أفضل من غیره
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  : بالمستشفیاتالمفاھیم العامة لإدارة الأزمات  : ابعاًر

  
 :مقدمة  -

ھ   على الرغم من أن  ھ وظروف ع معطیات  بشكل مباشر   الأزمة ھي ولیدة مجتمعھا إلا أنھا تؤثر فیھ وتتفاعل م

  . أو عدم القدرة على التجاوزقدرة المجتمع على تجاوز الأزمة یحكم التفاعل المتبادل و

ي ظل مصالح متعارضة               ات متناقضة ف ى علاق ع یشتمل عل ة والمجتم ین الأزم ادل ب أثیر المتب وإذا كان الت

د اعت   ا ق لاً م د خل ح یؤك ر واض وال مؤش ع الأح ي جمی ة ف ة إلا أن الأزم راف الأزم ع رلأط                ى المجتم

  .لأركانھ ویلزم مواجھتھ بالأسالیب العلمیة حتى یمكن إعادة التوازن الطبیعي 

  
  

 :مفھوم إدارة الأزمات  - ١
ة                  ادیة أو اجتماعی باب اقتص ون الأس د تك المجتمع فق ا ب راعات وتنوعھ دد الص ات بتع باب الأزم دد  أس تتع

ا                    ة وغیرھ یة أو ثقافی باب سیاس ون الأس د تك ا ق ع كم ات المجتم ین طبق وارق ب اد الف               أو ازدی

ل أو          لھذا اختلف مفھوم الأزمة طبقاً لمسبباتھا إلا أنھا وكما ى وجود خل دلول عل ا م ي أنھ ق ف ول تتف سبق الق

  .      عدم توازن بین أطرافھا

ھ           الفم كل ض ب يء أو ع ن ش اك ع ط أو الإمس دة أو القح ة الش ة العربی ى اللغ اً إل ة طبق ى الأزم                ومعن

دیداً   اً ش تر    ، عض اموس وبس ا ق ة فیعرفھ ة الإنجلیزی ا باللغ :                  Crisisأم

ر جذري      تؤدي إلىبأنھا نقطة تحول إلى الأحسن أو إلى الأسوأ ( ل بالوظائف أو تغیی ة الإنسان   خل ي حال ) ف

ر     إبأنھا : ( وقد عرفھا قاموس أمریكان ھیدتیج  ر مستقرة تشمل تغیی ة غی اً   قرار حاسم أو حال اً حاسماً متوقع

ي مجرى       : ( ما قاموس أكسفورد فقد عرفھاأ،) ون السیاسیة كما في الشؤ بأنھا نقطة تحول لخطة حاسمة ف

ان اة الإنس فورد   ،)  حی ة أكس اموس جامع اً ق ا أیض ا عرفھ رض أو  : ( كم ور الم ي تط ول ف ة تح ا نقط بأنھ

اتخاذ   یستوجب تطور الحیاة أو تطور التاریخ حیث یتسم ھذا الوقت بالصعوبة والخطر والقلق من المستقبل  

م     رار محدد وحاس د عرٌ  ، ) ق ة  ف وق ق كلم القرار أي    Krisisالإغری د    ،   Decisionب ا الصینیون فق أم

  .بعد معنوي وبعد مادي عرفوھا بأنھا الفرصة أو الخطر وبالأدب الإداري نجد أن الأزمة 

تحقيـق أهـداف يمكن تعريف الأزمة بالنشاط الطبي من وجهة نظر الباحث بأنها الحالـة التـي يصـعب فيهـا 

سواء بالموارد البشرية أو المادية أو نظـام العمـل بالمسـتوى  الخدمة الطبية لقصور في مستلزمات إنتاج الخدمة

 اً الفردي أو الجماعي أو حالة زيادة حجم العمل الطبي المطلوب عن طاقة التشغيل المتيسرة بشكل يـؤثر تـأثير

  .على معايير جودة الخدمة الطبية 
  

  ١٩٩٥،  ٢ط، القاھرة ، مكتبة عین شمس ، ) تجارب محلیة دعائیة : إدارة الأزمات : ( محمد رشاد ،  الحمادي) ١(

)١( 
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 :إدارة الأزمات بالعلوم الأخرى علاقة  - ٢
وم    ات والعل ین إدارة الأزم ة ب اك علاق د أن ھن ن المؤك انیة   م ة الإنس زء والتطبیقی ا ج ذه  اًباعتبارھ ن ھ م

ذلك تنوعت      لھذاالعلوم  ة ل لإدارة الحدیث اھتم علم الإدارة بتحدید مفھوم الأزمة في علاقاتھ بالمھام الرئیسیة ل

ات بشكل عام      الدراسات الإداریة في مجال إدارة الأزمات  اول إدارة الأزم ا تن ا فمنھا م ي     ومنھ ا ف ا تناولھ م

ات     وفیر المعلوم رارات أو ت اذ الق یط أو اتخ وعات التخط تم    موض ا ی ذا م ث                      وھ ذا البح ھ بھ تناول

ائدة      ات الس ى العلاق أثیره عل اعي وت اء الاجتم ة البن ن زاوی ات م ة الأزم تم بدراس د أھ اع فق م الاجتم ا عل أم

نفس       م ال ا عل ة أم وانعكاس ذلك على الجماعات المختلفة وبالتالي السلوك الاجتماعي وردود الفعل الاجتماعی

  .من الصدمات والقلق والتوتر وعدم الاتزان لمن ھم في دائرة الأزمة  ما تحدثھ الأزمةبفقد اھتم 

د       ا أح ھ أو باعتبارھ ي ذات أما العلوم الطبیة فإن علاقة الأزمة بھا قد تكون علاقة مرتبطة بطبیعة العمل الطب

  .العلوم التي تھدف لخدمة الإنسان بشكل مباشر 

  

  : خصائص الأزمة - ٣

 .مرحلتین خلال حالة من الغموض أو عدم التأكد و المخاطرة نقطة تحول بین حالتین أو   -أ 

 .تحتاج إلى قرارات مصیریة لحسمھا   -ب 

 .تسبب حالة من التوتر العصبي و التشتت الذھني   -ج 

 .تنطوي على عنصر المفاجأة   -د 

 .تھدد القیم العلیا و الأھداف الرئیسیة لأطرافھا   - ه 

 .تداخل تتسم أحداثھا بالسرعة و الدینامیكیة و التعقید و ال  - و 

 .یمكن لأحد أطرافھا فقد السیطرة على مجریاتھا   -ز 

 .تحتاج لمعالجات خاصة بإمكانات خاصة   -ح 

  

 : أنواع الأزمات - ٤
ات      اط الأزم ددان أنم یان یح ران أساس اك متغی تحك  ھن ة لل ا القابلی ا م ھم ل بھ ة الح ،                         وإمكانی

ذا   وع أو الدرلھ ا للموض ات طبق یم الأزم ن تقس مول یمك دوث أو للش رار الح أثیر أو لتك ق الت ة أو عم             ج

ات     س ھذا بالإضافة إلى إمكانیة التق، أو لزمن الحدث أو لعدد الأطراف  ة نظر العلاق ن وجھ ة  یم م  الاجتماعی

  . إلى أنماط مختلفة

  

  
  ھـ ١٤٢٤، للطباعة والنشر دار الفكر ، عمان ، ) إدارة الأزمات ، سیكولوجیة : ( عبد الوھاب محمد ، كامل ) ١(

)١( 
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     عدم قدرة حالة  الطبي یمكن اعتبار قصور الإمكانات مع عدم القدرة على معالجة القصور في ظلفي النشاط ( ة تؤثر على كل أطراف الأزم :          الأزمات العنیفة -

  . ) متلقي الخدمة للانتظار من الأزمات العنیفة                                   
  

 

 . )بالنشاط الطبي ھي نفس الحالة السابقة عدى أنھ یمكن معالجة القصور (  تؤثر على كل أطراف الأزمة بشكل بسیط :         الأزمات المتوسطة -
 

  . وحالات التوازن بین الحاجة والقدرة الطبیة الإشاعاتطرف مثل تؤثر على  :        الأزمات الھادئة  -
 

  . وأزمات الأوبئة الصحیة مع عدم التعامل معھا لھا جذور وآثار عمیقة مثل الأزمات السیاسیة :   الأزمات العمیقة التأثیر  -
 

  . أو الأوبئة في مرحلة المكافحة لھا جذور وآثار كبیرة مثل الأزمات التموینیة :  الأزمات السطحیة التأثیر -
 

  . أو الأزمات الطبیة المزمنة الأزمــــــات الاقتصـــادیـــة :         الأزمات المتكررة  -
 

 . طبیة الفردیة أو الجماعیةالأزمات ال :       الأزمات الغیر متكررة -

أنـــواع الأزمـــات

تعدد الأطراف درجة الشمول تكرار الحدوث
المستوى

عمق التأثیر درجة الشدة موضوع الأزمة

 التــقــســیــــم طــــــــبــقـــــــاً إلــــــــى 

  سیاسیة. 

  اقتصادیة. 
  تخصصیة. 

  أزمة عنیفة. 

  أزمة متوسطة. 
  أزمة ھادئة. 

  عمیقة التأثیر. 

  سطحیة التأثیر. 

  متكررة. 

  غیر متكررة. 

  ذات زمن طویل. 

  ذات زمن متوسط. 
  ذات زمن قصیر. 

  ذات طرفین. 

  أطراف متعددة.   كلیة. 

  جزئیة. 



www.manaraa.com

96 

 

  : مستویات الأزمات - ٥
 .على المستوى الفردي   -أ 

 .بین الأفراد   -ب 

 .بین الفرد و المجموعة   -ج 

 .بین الجماعات   -د 

 .بین المنظمات   -ه 

 .بین الدول   - و 

  

  : التطور الفكري لدراسة الأزمات - ٦

 -) : The Traditional View( الاتجاه التقلیدي   - أ 
 .الأزمات عبارة عن نشاطات غیر مرغوبة  )١(

 .وجود الأزمات یعني وجود خطأ في العلاقات  )٢(

 .الأزمات و إنھاؤھا أھمیة التخفیف من  )٣(
 

 -) :  The Current View( الاتجاه الحدیث   - ب 
 .الأزمات ظاھرة حتمیة لا یمكن اجتنابھا  )١(

 . التطویر بالإمكانات أو النظریاتلتحقیق  اًالأزمات قد تكون دافع )٢(

 .انعدام الأزمات یؤدي إلى تدني مستویات التفكیر و الإبداع  )٣(

 .للإبداع في بعض الأحیان وجود الأزمات یدفع  )٤(

  

  :لكل أزمة دورة حیاة تتشابھ مع دورة حیاة المرض كالآتي  : دورة حیاة الأزمة - ٧

 .التھدیدات د الأطراف و الموضوع و الأھداف وبدء تحدی:       مرحلة المیلاد   -أ 

 .تھدید كل طرف على الآخر وحجم  تأكید الخلاف في الأھداف بین الأطراف :         مرحلة النمو   -ب 

 .راف الأزمةوظھور قوة التأثیر على أط ظھور آلیات العمل داخل الأزمة لكل الأطراف:          النضجمرحلة   -ج 

 . طرف على طرفأو طبقاً لقوة  الوصول للحل المناسب طبقا لتوازن القوى بالأزمة:  مرحلة الاضمحلال   -د 

 .انتھاء الأزمة طبقا للمعالجات :     مرحلة الانتھاء   -ه 
  

اط   ي النش ظ ف ات                                   ویلاح ي الإمكان ة ف ة والمتمثل درة الطبی ي الق ة ھ راف الأزم ي أن أط الطب

  .والحاجة الطبیة والمتمثلة في العلاج 
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ن خلال        یلاحظ أن فكرة تطویر النظریة  ا م تم التوصل إلیھ ة ی ان الخدم الطبیة بالتخصصات المتخلفة بجمیع أرك

ول      ن الحل ي البحث ع ھذه المراحل حیث بظھور المرض مع عدم القدرة على التعامل معھ تبدأ مراكز الأبحاث ف

  .بالأسلوب العلمي وھو بدایة التطویر بالنظریة وآلیات تطبیعھا 

  

  

  

  

  

  

  

 .كمفھوم عام علوم إدارة الأزمات   )أ (

 .علوم إدارة الأزمات وبما یخص إدارة المنشآت الطبیة   )ب (

 

١ 

٢ 

٣  
٤ 

٥ 

 دورة حیاة الأزمة
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  : دورة حیاة الأزمة/ تابع 

  

  

        

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

  

  

ة         ل البیئ ب وعوام ن جان ة م ة المرحل اختلاف طبیع وطبقاً لمراحل نمو الأزمات نجد أن وقت كل مرحلة یختلف ب

ى          ة عل ق إدارة الأزم ع الأحوال یجب أن یكون فری ي جمی الداخلیة والخارجیة للمرحلة من جانب آخر إلا أنھ وف

  . علم تام بھذه المراحل وأسلوب التعامل مع الأزمة خلالھا 

  

  

  

  

  

  

  

  

 النمو

 لاضمحلالامرحلة   النمومرحلة  

 نتھاءالامرحلة   میلادالمرحلة  

 ضجالنمرحلة  

 الوقت

١ 

٢ 

٣  

٤ 

٥ 
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  : لأزماتنشوء االأسباب الرئیسیة ل - ٨

وازن         دم الت ي ع ة ف وء الأزم باب نش د أس ن تحدی م                یمك وء الفھ دأ بس د یب ذي ق ل وال ل ورد الفع ین الفع ب

ي     ل الطب ة العم ي حال دام وف ي بالص د أن  وینتھ ب       نج ن جان ة م ات الطبی و الإمكان دام ھ ذا الص ي ھ طرف

لذا یمكن تحدید ، والأمراض بأشكالھا المختلفة من جانب آخر سواء في حالة التعامل معھا فردیاً أو اجتماعیاً 

  :أسباب نشوء الأزمات طبقاً للشكل التالي 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 

  

  

 

  
  

  

  

  
  .الإنسان بما فیھا الأنشطة الطبیة بر كل ھذه الأسباب عن جمیع أنشطة ویمكن أن تع
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 : ) Crisis Management(  إدارة الأزمـــــــــات - ٩
  

 :ف ـــــــریــــالتع  -أ 

ھي جمیع الجھود الفكریة و العملیة المبذولة لتجنب الآثار المترتبة على الأزمة أو تقلیل مخاطرھا لأقل حد 

ن       م و الأھداف الرئیسیة وممكن و بما لا یؤثر على القی ن م در ممك ر ق ق أكب ا یحق بالتالي معالجة الأزمة بم

  .الأھداف و النتائج الجیدة 

وم لإدارة   د مفھ ة         وقد انبثق عن مفھوم النظام العالمي الجدی ب مرحل ى تجن دف إل ث یھ ة حی ات الدولی الأزم

و  ولیس للقتال بشكل رئیسي وبالتالي أصبح الم إعاقةالصراع الملح لذلك تحولت القوات إلى وسائل  فھوم ھ

د  السلاح لمنع القتال وبالتالي استخدام  عمن ة إلا        لاب ارة عالی ى مھ رار أن یكون عل ذ الق ى متخ ار  عل أن انھی

ل         ن حق دلاً م ة ب راعات الدولی ات والص ل الأزم و حق ادي ھ اط الاقتص ل النش وفیتي جع اد الس الاتح

ین الشرق      مما أدى إلى اتساعالإیدولیجیات  ن صراع ب الفجوة بین الدول الفقیرة والغنیة وتحول الصراع م

  . الفقیرة بالجنوبسلباً على الدول  وانعكس ذلكوالغرب إلى صراع بین الشمال والجنوب 

  :وقد تبع النظام العالمي الجدید مبادئ جدیدة لإدارة الأزمات الدولیة والتي یمكن تلخیصھا في الآتي 
  

 .اراً وتوقیتاً یالخیارات العسكریة والسیطرة الدائمة علیھا اختالحفاظ على  )١(

 . اختلاف بعض التوقعات التي تساعد على التأني )٢(

 .التنسیق بین التحركات الدبلوماسیة والعسكریة في إطار إستراتیجیة متكاملة  )٣(

 .تحدید التحركات العسكریة لتكون في صورة واضحة تجاه الحل المرغوب فیھ  )٤(

 .والحد من التحركات العسكریة الإیقاف  )٥(

 .الأخذ بالخیارات الدبلوماسیة والعسكریة  )٦(
 

ات بالنشاط        أن إدارة الأزم ول ب یمكن الق ي ف أما بالنسبة لتعریف إدارة الأزمات من وجھة نظر العمل الطب

سواء الطبي ھي علم وفن استخدام الإمكانات الطبیة المادیة والمعنویة للتغلب على معوقات الصحة العامة 

  .على مستوى الفرد أو المجتمع 
  

  :   بالمستشفیات  مھارات إدارة الأزمات  -ب 

 . من خلال الأبحاث الطبیة مھارة التفكیر الإبداعي )١(

 .للمنشآت الطبیة طبقاً لمعاییر الجودة مھارة القیادة  )٢(

 .بالمنشآت الطبیة مھارة صناعة و اتخاذ القرارات  )٣(

ال    )٤( ا          مھارات الاتصال الفع اج وتطویرھ ة ومنشآت الإنت ة الطبی اج الخدم ین منشآت مستلزمات إنت ب

 .ومستھلكي ھذه الخدمة 
 

  ٢٠٠١، إیتراك للطباعة والنشر والتوزیع ، القاھرة ، ) إدارة الأزمات في المستشفیات : ( السید ، علیوه ) ١(

)١( 
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  : بالنشاط الطبي الأزمات لإدارةالمبادئ الأساسیة   -ج 

ة    یرى الباحث أنھ  ى لمستوى النظری وبالاسترشاد بنظریة أن الوقایة خیر من العلاج وھي قول طبي یرق

ات           اًفإن ھناك قواعد، من وجھة نظر الباحث  ن الأزم ة م ة الوقای ي عملی ا ف ن الاسترشاد بھ أساسیة یمك

  .سواء بالنشاط الطبي أو بأي نشاط إنساني بصفة عامة 

  

  :      الأشكال الآتیةیمكن استعراض ھذه المبادئ في و 

  

 :الإجراءات الوقائیة من الأزمات  )١(

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  
 مرجع سابق، إدارة الأزمات بالمستشفیات )  ١( 

الإجراءات الوقائیة من الأزمات

عملیات              
الإعداد والتدبیر

عملیات           
تحسین الأوضاع

عملیات            
التخطیط

عملیة              
الحصول على  

المعلومات عن   
البیئة الخارجیة

عملیة              
المراجعة الفنیة 

والتاریخیة

  ات المعلوم
 التاریخیة الطبیة 

 

  ل التحلی
یف  والتوص

 للأزمات الطبیة 

  
  الدروس المستفادة 

  البیانات الإحصائیة
 عن المجتمع 

 

   ابقة ارب الس التج
ع   ل م ي التعام ف

 الأزمات

  
  اون یق والتع التنس

ات  ع الجھ م

اً   رى داخلی الأخ

 وخارجیاً

 تحدید الأھداف 

   ع راءات من إج

 حدوث الأزمة

  ق راءات تحقی إج
 الأھداف

  اییر د مع تحدی
د  الأداء عن

 مواجھة الأزمة

  د ل تحدی رق العم ف

 الطبیة

  ل ام العم د نظ تحدی

 الطبي

   ة راءات الوقای إج
 المجتمعة

 

   یم راءات تنظ إج
 العمل الطبي

  
 

 الإعداد  النفسي 

  ات دبیر الإمكان ت
 البشریة والمادیة

 

  ام د نظ تحدی

 الاستخدام

)١( 
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 :لأزمات ل للإجراءات العلاجیةالأسالیب العلمیة  )٢(

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 

  

  
  

ي            یرى الباحث أن عملیة علاج الأزمة یجب أن ا الأسلوب العلمي ف ي مجموعھ ل ف ة مراحل تمث ى أربع تمر عل

  :ھذه المراحل الأربع ھي ، صناعة القرارات 
  

 :مرحلة تقدیر الموقف   -د 

ة یجب         ذه المرحل ي ھ ا وف ة منھ ائج المتوقع والتي تشتمل على طبیعة الأزمة والعوامل المؤثرة فیھا والنت
  .ت وبالتالي تحویلھا إلى معلومات إشراك جمیع المستویات الإداریة لتجمیع البیانا

 
  :مرحلة تحلیل الموقف   -ه 

الات      داد الاحتم الي إع ات وبالت ة البیان ل كاف تم تحلی ث ی رار حی ناعة الق ة لص ة الحقیقی ي المرحل           وھ
  .للتعامل مع الأزمة 

 
  :مرحلة التخطیط والإعداد لمواجھة الأزمة   - و 

  .وتجھیز فرق التعامل مع الأزمة حیث یتم تحدید الأھداف وإعداد الاحتمالات 
 

  :مرحلة التدخل الفعلي   - ز 

  .حیث یتم التعامل مع الأزمة طبقاً لمراحل نموھا لإنھائھا 

 

 لأزماتللإجراءات العلاجیة لالأسالیب العلمیة 
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  :المتطلبات الإداریة اللازمة للتعامل مع الأزمات بالمنشآت الطبیة  )٣(

  

  

  

  

  

 

 

 

  

  

  

 
  

 

  

  

  
  

  :لھا أھمیة خاصة حیث یلزم صیاغتھا بما یحقق یرى الباحث أن الإجراءات الإداریة عند التعامل مع الأزمة 

 :البساطة   -ح 
  .باعتبار أن تبسیط الإجراءات یؤدي إلى اتخاذ القرار بالوقت المناسب 

 

  :المنھج العلمي   -ط 
  .باعتبار أن المنھج العلمي یحقق النتائج بعكس عشوائیة القرارات 

 

  :تفویض السلطات   -ي 
  . وقتالأزمات أفضل من العمل بالتوالي لكسب الباعتبار أن العمل بالتوازي في إدارة 

 

  :توطید الإمكانات المطلوبة   -ك 
  .باعتبار أن مواجھة الأزمة لابد لھا من موارد بشریة ومادیة مناسبة 

 

  :الاتصالات   - ل 
  .باعتبار أن انتشار الأزمة یحتاج إلى اتصالات لاتخاذ القرارات في أقل وقت 

 

 



www.manaraa.com

104 

  :العمل المیداني بمكان الحدث   -م 
  .بار أن حل الأزمة لا یجب أن یكون عن بعد ولكن بالعمل المیداني باعت

 

 :بالنشاط الطبي أسالیب إدارة الأزمات   -د 

 .التشخیص السلیم و معرفة أسباب الأزمة  )١(

 .وفي الحالة الطبیة تحدید خطة العلاج معرفة أطراف الأزمة للأسباب الحقیقیة لھا  )٢(

 .الاتصالي مثل المستشارین أو الطب إدخال طرف ثالث  )٣(

 . وبدء الإعداد للعمل والتطبیق المواجھة )٤(

 

 :الطبي ات الأزم إدارة فریق  -ه 

ل    ن داخ اة م ة منتق ن مجموع ارة ع ة عب أة الطبی اً   المنش م أو مؤقت كل دائ ا بش كیلھا إم تم تش                   ی

دیر     و،  المنشاة لإدارة الأزمات التي یمكن أن تتعرض لھا ھذه  ن م ون المجموعة م ق بالإضافة   تتك للفری

  .لعدد من الأعضاء ذوي الفكر سواء الفني أو الإداري لإدارة الأزمة 

 :مواصفات فریق إدارة الأزمات  )١(

ة     ة معین ھ مھم اط ب الأول تن ا ف ق إدارتھ ة وفری ع الأزم ل م ق التعام ین فری تلاف ب اك اخ             ھن

ن إدارة   ديصتلل ارة ع ة عب ا إدارة الأزم ددة بینم ة مح ي لأزم ل التنظیم من الھیك تقلة ض  مس

  :لذلك فإن اختیار أعضائھا یجب أن یتم بناء على المواصفات التالیة  للمستشفى  

 .القدرة على التعامل مع الأزمة بجدارة   )أ (

 .عدم التأثر بالأزمة نفسیاً أو معنویاً   )ب (

 .الإصرار على حل الأزمة تحت أي ظروف أو مخاطر   )ج (

 .للكیان الإداري التضحیة بالذات والولاء الكامل   )د (

  

 :تكوین فریق إدارة الأزمات  )٢(

ة          فة عام ھ بص فى إلا أن ان الإداري أو المستش م الكی اً لحج ق طبق وین الفری ق تك                              ینبث

  : یجب أن یشتمل على

 . مدیر المستشفى أو نائبھ لإعداد خطة مواجھة الأزمات   )أ (

 .الإداریة مثل الأطباء بالمستشفیات خبراء فنیین طبقاً لنشاط الوحدة   )ب (

  .ون عامة للتعامل مع أجھزة الرقابة الحكومیة مثل وزارة الصحة أخصائي شؤ  )ج (

 .على أن یكون ھو المتحدث الرسمي والوحید أخصائي علاقات عامة لتفھم الأسلوب الإعلامي   )د (

  .أخصائي اتصالات لإدارة مركز اتصالات الأزمة   )ه (

 .المالي الناتج عن الأزمة  أخصائي مالي لحصر الارتباك  )و (
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  : المھارات الأساسیة لمدیر فریق الأزمة )٣(

 .في العلاقات الإداریة بین أعضاء الفریق المھارات الاجتماعیة   )أ (

 . القدرة على اتخاذ القرار المناسب بالوقت المناسب  )ب (

 . واستنباط الخطط اللازمة للتعامل مع الأزمة مھارات العمل الجماعي  )ج (

 .التحمل الصبر و قوة   )د (

 . والمشاركة الوجدانیة في إطار الموقف الذي یواجھھ الفریق النضج العاطفي  )ه (

 . )المھارات الطبیة المتخصصة (  المھارات الفنیة الخاصة بموضوع الأزمة  )و (

 .مواجھة الأخطار  فيالشجاعة الكاملة   )ز (
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 :إدارة الأزمات تفویض السلطة لفریق  )٤(

ات  لأعضاء    من العوامل الرئیسیة لنجاح فریق إدارة الأزمات  ام والواجب ھو التحدید الواضح للمھ

ر        ب آخ ن جان ات م ویض إدارة الأزم ب وتف ن جان ق م ویض     ، الفری د تف ن تحدی              ویمك

  :إدارة الأزمات في الآتي 

  

 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

ویض السلطات    .أ. طبقاً لما جاء بكتاب أساسیات الإدارة الحدیثة لـ  ن تف ث  د أحمد عبد االله الصباب وآخرین ع حی

  .لخطوة الجوھریة لتنمیة المرؤوسینیرى أن تفویض السلطات تؤدي إلى تحقیق القدرة للتعامل مع الحدث وھي ا

د        ي أح ات ھ ي إدارة الأزم لطات ف ویض الس ث أن تف رى الباح ذا ی ل      لھ ي ظ ة ف یة خاص تلزمات الرئیس المس

دة   رار المعق فات الق ب  ، مواص ویض مناس ذا التف ون ھ ب أن یك ھ یج توى الإداري                اًإلا أن بة للمس واء بالنس س

  .أو مستوى القرارات أو وقت التفویض بحیث یكون في المحصلة تفویضاً إیجابیاً ولا یؤدي لآثار سلبیة 

  
  

 . ٢٠٥، مكتبة الملك فھد الوطنیة ، الطبعة الثانیة ،  )أساسیات الإدارة الحدیثة ( : آخرون ، أحمد عبد االله ، الصباب  )١(
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 :مركز إدارة الأزمات  )٥(

ز   رى مرك فیات الكب ل المستش رة مث آت الكبی كل بالمنش ن أن یش ات  اًثابت اًیمك                       لإدارة الأزم

ق   اء الفری ص أ لأعض دوثھا  المتخص ین ح ات ح ز   دارة الأزم ون مجھ ى أن یك ل           عل  اً بك

   :یمكن تصمیمھ طبقاً للشكل التالي ومستلزمات إدارة الأزمات 
  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  
  

  

  

  

ابق              ح بالشكل الس ل المركز الموض ات مث ز مركز لإدارة الأزم ى تجھی درة عل دم الق ة ع ي حال ن ف ویمك

مكان مناسب لذلك بالمستشفى على أن یتم تزویده بخطط العمل المناسبة ووسائل الاتصال  ونظام    إعداد 

ى      ة عل لاج الأزم ون ع الي یك فى وبالت ات المستش ل إمكان ا ك ة م تقطب إدارة أزم ى لا تس ھ حت العمل ذات

  .حساب الحالات العادیة الأخرى 
  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 الاحتمالات
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  :      مراحل إدارة الأزمة  - و 

 ) الأزمة  الوقایة من حدوثإجراءات (     ) الإدارة المبكرة للأزمة (         مرحلة ما قبل الأزمة )١(

  ) العلاجیة إجراءات تحقیق أفضل النتائج(      )ة ــــــالـــعــالإدارة الف(     ة ــــــــة الأزمــــمرحل )٢(

  ) إجراءات إزالة الآثار (      )ل ــعــرد الفــالإدارة ب(       مرحلة ما بعد الأزمة  )٣(

ق   ة   ( ویمكن توضیح ھذه المراحل بالشكل المرف ي كل المراحل یجب أن      ) مراحل إدارة الأزم ھ ف إلا أن

تم معالجة الأضرار والخسائر            ث ی ب العلاجي حی ا الجان انبین رئیسیین ھم تشتمل عملیة الإدارة على ج

ة و   دوث الأزم ار ح ة أث ة أي معالج ن الأزم ببت ع ي تس اره جانب الت ن اعتب الي یمك لبی اًبالت                     اًس

ة         ى إیجاد نظام حمای دف إل ث یھ أما الجانب الآخر فھو الجانب الوقائي والذي یعتبر الجانب الإیجابي حی

  .للوقایة من الأزمات والتقلیل من عواملھا 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  
  

  

  

  

  
  ، ) دراسة تطبیقیة على عینة من قطاع الفنادق بالقاھرة والجیزة : نمو إدارة فعالة للأزمات ( إیمان ، عصام ومنجي ، العناني )  ١( 

  .م  ١٩٩٩، القاھرة ، جامعة عین شمس ، المؤتمر السنوي الرابع لإدارة الأزمات والكوارث         
  

 

)١( 
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 :استراتیجیات إدارة الأزمات  -١٠

أة          ا للمنش داف العلی ق الأھ ل لتحقی ة الأمث ا الطریق ن    ، یمكن تعریف الإستراتیجیة بأنھ ات م ار أن الأزم وباعتب

ة سواء     العوامل الرئیسیة التي تؤثر على ھذه الأھداف العلیا لذا كان من الضروري وجود استراتیجیات مختلف

دوث  د الح ا عن ات أو لإدارتھ ذه الأزم ة ھ ف الع، لمواجھ د اختل اول  وق ن تن نھم م یمات فم ذه التقس ي ھ اء ف لم

الإستراتیجیة من وجھة نظر مواجھة الأزمات وتكتیكات ھذه المواجھة ومنھم من تناولھا من وجھة نظر كیفیة 

  :   لذا یمكن توضیح إستراتیجیات مواجھة الأزمات وتكتیكاتھا في الشكل التالي ، إدارتھا 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

ب                         تراتیجیة الأنس ار الإس ن اختی ي یمك ل الطب اط العم ي نش ة ف ة أزم د مواجھ ھ عن ي أن ك ف ا لا ش ومم

  .مرحلة نموھا ومن ھذه الإستراتیجیات طبقاً لتوصیف الأزمة 

  

  
  

  
 Thierry C. Pauchant , Miitroff , I.Ian ( Toward Systemic Crisis Management Strategy : 

Learning from the best examples in the U.S Canada and France ) Industrial Crisis Quarterly 
, Vol , 1991 .   

الإستراتیجیات العامة لإدارة الأزمات

إستراتیجیة 
التفریغ

إستراتیجیة 
التصعید

إستراتیجیة 
الاحتواء

إستراتیجیة 
العزل

إستراتیجیة 
الإنكار

إستراتیجیة 
التجزئة

إستراتیجیة 
كبت الأزمة

 
  التدخل السریع. 

  
 
  العنف استخدام. 

  
  
 
   ة اء الأزم إنھ

 .نھائیاً 

 
   ة ة الأزم تجزئ

 .لمراحل 
 
   ل ع ك ل م التعام

 .مرحلة جزئیاً 
  
 
  تخدام دام باس الص

 .العنف 
  

   ل ع ك ل م التعام
ت  رف وتفتی ط

 .التجمع 
  

  ع اوض م التف
 .الفرقاء 

 
  التقلیل من شأنھا. 

  
 
  التقییم الإعلامي. 

 
 

 
   ناعة وى ص ق

 .الأزمة 
 
   دي وى مؤی ق

 .الأزمة 
  
 
   ة وى مھم ق

 .بالأزمة 
 

 
   ة داء الرغب إب

 .بالحل 
 
  ة ار مجموع اختی

ر  رف الآخ ن الط م
 .للتفاوض 

 
  الدخول بمفاوضات

ق   ة لتحقی ذكی
 .الھدف 

 

 
  ة دة الأزم ادة ح زی

في حالة الغموض  

 .لإظھار الأطراف 

 
            ات الأزم

ة           الثقافی
 .العقائدیـــــــــــــة 

 

)١( 

)١(  
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 : بالمنشآت الطبیة مصفوفة الأزمات -١١
دة            ي ھي ش ات بالنشاط الطب ى نجاح إدارة الأزم ؤثرة عل تحكم    من العوامل الرئیسیة الم الخطورة ودرجة ال

  .بالأزمة كذلك الجانب الوقائي والعلاجي لھا 

فوفة      ي مص اعلات ف ذه التف اول ھ ن تن ذا یمك تحكم   ( ل ة ال ورة ودرج دة الخط )                                  ش

  : بالإضافة إلى مصفوفة الحاجة والقدرة كالآتي) الجانب الوقائي والعلاجي ( كذلك مصفوفة 
 

 :شدة الخطر ودرجة التحكم  مصفوفة  -أ 

ث       ا حی ي العناصر الرئیسیة لھ توضح مصفوفة الأزمات العلاقة بین شدة خطر الأزمة ودرجة التحكم ف

  :نجد أن ھناك أربعة احتمالات في التفاعل بھذه المصفوفة كالآتي 
  

  . علاقات شدة الخطر المنخفضة مع درجة التحكم المنخفضة  )١(

  .علاقات شدة الخطر المنخفضة مع درجة التحكم المرتفعــة  )٢(

  .علاقات شدة الخطر العالیـــــة مع درجة التحكم المنخفضة  )٣(

  .علاقات شدة الخطر العالیـــــة مع درجة التحكم المرتفعــة  )٤(

  

  
  

  

  
  

  
  

  

  

  

  

  

فوفة     ذه المص ة ھ ث أن أھمی رى الباح ناعة    وی ل لص ات التحلی د آلی ا أح ى أنھ ع إل د  ترج رارات وتحدی الق

د       ن تحدی طة الإدارة یمك ا بواس تحكم بھ دى ال ا بم ة ومقارنتھ ورة الأزم دة خط اس ش الي قی الات وبالت الاحتم
  .الاحتمال الأكبر وبالتالي أسلوب التعامل الأمثل 
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  :مصفوفة الوقایة والعلاج للمصفوفة   -ب 

  :المصفوفة التالیة ویمكن توضیح العلاقة بین كل من الجانب الوقائي والعلاجي في 

  

  

  

  

  

  

 

الي یجب      الات مطروحة وبالت ما من شك أن الوقایة خیر من العلاج ولكن یرى الباحث أن جمیع الاحتم

  .كیفیة التعامل مع الأزمة طبقاً للواقع الأخذ بالاعتبار 
  

 

 :مصفوفة الحاجة والقدرة الطبیة لمواجھة الأزمات   -ج 

ة   ود بالحاج ة       المقص ت فردی واء كان ا س ة ذاتھ دة الأزم وع وش ة ون و حال ا ھ ةھن                         أو جماعی

  :المتیسرة لمواجھة ھذه الأزمات أما القدرة فھي الإمكانات 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  
  

درة فھي        ا الق ا أم م والإدراك لھ ة أي الفھ یرى الباحث أن الحاجة تمثل الوضع والمرحلة الحقیقیة اللازم
درة            ة الق اختلاف حال ف ب الات تختل ي احتم ا یعط ا مم ل معھ ة للتعام ریة والمادی ات البش            الإمكان

  .وحالة الحاجة كما ھو موضح بالشكل 

  

  حدوث توجد خسائر نتیجة                  لا تحدث أزمة          
  الأزمة یمكن التغلب علیھا                                           

  
  

  تحدث الأزمة وبشكل حاد         الجانب الوقائي یمنع     
 مع صعوبة التغلب علیھا         مرحلیاً حدوث الأزمة     

  

  عالي

  
 ضعیف

  

 الجانب العلاجي 

  عالي                                 ضعیف               
 الجانب الوقائي

  

            

  

 التخطیط الشامل 
 الوقایة خیر من العلاج 
 العمل بكامل القدرة 

  

 الاستعانة بإمكانات إضافیة 
  رفع القدرات 

  

 ًإنھاء الأزمة مبكرا 
 إزالة الآثار بسرعة 

  

  القدرةالتطویر لرفع 

  

  قویة

  
 ةضعیف

  القدرة 
 )إمكانات المستشفى للمواجھة ( 

  قویة                                 ضعیفة                
 )الأزمة ( الحاجة 
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  : رتھالأسلوب العلمي في تقییم الأداء الكلي للمستشفى وإدا : خامساً
  

 :معاییر ومقاییس تقییم الأداء لإجمالي المستشفى  - ١
 

 :الإنتاجیة   -أ 

كم ولیس  والتي یمكن تعریفھا بمدى مساھمة المستشفى في تحقیق ھدف تحسین المستوى الصحي 

  :أیام الاستشفاء التي أنتجھا المستشفى ویمكن قیاسھا كالآتي 
  

 :الإنتاجیة الكلیة  )١(

 .عداد العملاء التي تم خدمتھم أ  )أ (

 .مجمل أیام الاستشفاء   )ب (

 .ممرضة ، موظف ، أیام الاستشفاء ولكل سریر   )ج (

 .شغال الأسرة إنسبة   )د (

 .معدل الإقامة في المستشفى   )ه (

 .عدد الحالات المرضیة لكل سریر   )و (

 

  ) :قدرة المستشفى على تقدیم الخدمة طبقاً للمعاییر ( الإنتاجیة النوعیة  )٢(

 ) :الخصائص الداخلیة للمستشفى ( المقاییس الھیكلیة   )أ (

 .من العاملین بالكم والنوع  وجود عدد كافٍ  -ن 

 .وجود اللجان المتخصصة   -س 

 ) .الأدلة الإرشادیة ( وجود سیاسات وإجراءات محددة   -ع 

 :بعض المقاییس   -ف 

ن      ( ، ) مواطن  ١٠٠٠أسرة لكل  ٤(  دد الأسرة ع ادة ع دم زی ة  /  ٤ع           )غرف

ل ع  (  ریر لا تق احة الس اص ( ، )  ٢م ٦ن مس رة  ١٠/ اختص )                        أس

  ) سریر  ٢٠سریر أو لكل قسم لا تقل الأسرة فیھ عن  ٤٠/ طبیب مقیم ( 

رة   ٤:  ١( ى الأس ات إل بة الممرض ر  ( ، )  نس ي مختب ریر  ٣٠/ فن                 ) س

عة  (  ي أش ریر  ٥٠/ فن اعي ( ، ) س ث اجتم ریر  ١٠٠/ باح )                          س

  ) .سریر ٥٠/ فني تغذیة ( 

  

  

  

 ) . ٤٢٧ – ٤١٣( ص ، إدارة المستشفیات ، فرید توفیق نصیرات / د .أ: المصدر 
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ل      )ب ( ة التحوی دة لعملی اییس العائ اء      : المق طة الأطب اییر بواس داد مع تم إع ث ی حی

 .والخبرات الأخرى والالتزام بھا والقیاس بناء علیھا 
 

ى       )ج ( ر عل داث تغیی ي إح فى ف ر المستش یس أث ث تق ة حی ات النھائی ة المخرج طریق

 :المستوى الصحي 

  إحصائیات الوفیات. 

  قیاس الأداء الوظیفي للمعالجین. 

  التغیب عن العمل. 

  بعض الأمثلة: 

بة (  ن     Infectionنس د ع ة لا تزی ات الجراحی د العملی % )                            ٢بع

ن     (  د ع لیمة لا تزی جة الس بة الأنس راح  % ٥نس ل ج )                                     لك

ریض  (  ة الم دل إقام وم  ٧ – ٦مع )                                                           ی

ن    (  د ع ریة لا تزی ولادة القیص بة ال % )                                          ١٠نس

ن  (  ل ع ة لا تق ارات الطبی بة الاستش % )                                                ١٥نس

ن   (  د ع دوائي لا تزی أ ال بة الخط ریض  ١٠٠٠/  ٢نس )                                 م

د لا (  ن    تزی فى ع ل المستش ى داخ وادث المرض ة  ٥٠٠/  ١ح )                      حال

ن (  د ع كاوى لا تزی بة الش % )                                                          ١نس

  % ) .٢مكتملة لا تزید عن النسبة السجلات غیر ( 
 

 :الكفاءة   -ب 

  :مثل  وھي التي تحدد نسبة المدخلات إلى المخرجات

 ) .الخ ...  -الفحص المختبري / الیوم المرضي ( تكلفة وحدة الإنتاج الواحدة  )١(

 .عدد العاملین للسریر المشغول  )٢(

 .شغال الأسرة إنسبة  )٣(

 .متوسط مدة الإقامة  )٤(
 

 :الرضا الوظیفي   -ج 

 .مواقف العاملین تجاه العمل  )١(

 .معدل ترك العمل  )٢(

 .التأخیر  )٣(

 .عدد الشكاوى ضد العاملین  )٤(
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 .والتغییر  الإبداع  -د 

 

 :الاستشفائیة  المؤشرات  -ه 

ن التطور     ددة م ارتبط علم إدارة المستشفیات بنمو المؤشرات الاستشفائیة والتي مرت بمراحل متع

  :ویمكن تصنیف ھذه المؤشرات إلى 

 :الأرقام المطلقة  )١(

 .عدد الإدخالات وعدد الخروج   )أ (

 .عدد الأیام المرضیة   )ب (

 .عدد الموالید   )ج (

 .عدد المرضى المحولین   )د (

 .عدد العملیات الجراحیة   )ه (

 

 :الأرقام النسبیة  )٢(

= معدل التعداد الیومي خلال فترة زمنیة   )أ (
   مجموع الأیام المرضیة في الفترة الزمنیة

عدد الأیام في الفترة الزمنیة المحددة
 

= شغال للأسرة معدل الإ  )ب (
   معدل الوجود الیومي خلال فترة محددة×عدد الأیام بالفترة

عدد الأسرة المتوفرة
     

 = 
   عدد الأیام المرضیة خلال الفترة
الأسرة المتوفرة×عدد أیام الفترة

  

= شغال لأي یوم معدل الإ  )ج (
    التعداد الیومي للمرضى لذلك الیوم    

الأسرة المتوفرة
  

= شغال بالسنة معدل الإ  )د (
   عدد الخروج×معدل أیام الإقامة

عدد الأسرة×
 

= معدل دوران السریر   )ه (
   عدد المرضى المخرجین بما في ذلك الموتى    

عدد الأسرة
 

 =
× نسبة الأشغال    

معدل طول الإقامة
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 :معاییر تقییم أداء إدارة المستشفى  - ٢
 

ؤ   فى مس ل إدارة المستش ا    تتحم ة ووظائفھ ة الإداری ام بالعملی ة    ( ولیة القی ھ رقاب یم توجی یط تنظ           ) تخط

تعمال    ة باس ات المتعلق م السیاس رارات وترس ذ الإدارة الق ائف تتخ ذه الوظ ام بھ د القی                   وعن

وارد       . وتوظیف الموارد المتاحة  ن استعمال الم ا تحس در م ة بق ة وفاعل               وبقدر ما تكون ھذه الإدارة مؤھل

ة   اءة وفاعلی داف بكف ق الأھ یم أداء.وتحق ات   ولتقی ة مكون ك أربع فى ھنال اد ( إدارة المستش )               أبع

  :تؤخذ بالاعتبار 

  

 :التخطیط والتنظیم   -أ 

 :معیار خطة المستشفى  )١(

 .أن تكون الخطة ضمن برنامج صحي متكامل   )أ (

 .وجود خطط طویلة ومتوسطة وقصیرة المدى   )ب (

 .وجود موازنة سنویة للمستشفى   )ج (

 .وجود خطة للطوارئ والكوارث   )د (

 .  Management Auditوجود دراسات التقییم الذاتي   )ه (

  

 ) :خدمات المرضى الخارجیین والعیادات ( ترابط المستشفى مع الوحدات الخارجیة  )٢(

بة     )أ ( ة بالنس ادات الخارجی ى العی ة إل ة الأولی ن الرعای ة م الات المحول بة الح                      نس

 .لعدد الحالات الكلي 

الات المحول    )ب ( بة الح بة     م ةنس وادث بالنس ادات الح ى عی ة إل ة الأولی                      ن الرعای

 .لعدد الحالات الكلي 

 .نسبة الإدخالات المحولة من الرعایة الأولیة بالنسبة لعدد الإدخالات الكلي   )ج (

ى                       )د ( بة إل ریض بالنس ا الم ول منھ ات المح ى الجھ ل إل ي ترس اریر الت دل التق مع

 .ل والعیادات الخارجیة المحولة إلى المستشفى عدد حالات الدخو

ى                         )ه ( بة إل ة بالنس دات خارجی ى وح فى إل ن المستش ة م الات المحول بة الح نس

 .عدد الحالات الكلي 

دات                 )و ( املون بوح ا الع ارك فیھ ي یش ؤتمرات الت ان والم دوات واللج دل الن مع

 .الرعایة الأولیة 

  

رب      )١( اد ال د ج ید محم ة    (، س ات الصحیة والطبی ة       : إدارة المنظم ة الحدیث اھیم الإداری ار المف ي إط ل ف نھج متكام اھرة    ، )م دار : الق

 . ١٩٩٧، النھضة العربیة 
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 :ترابط وتناسق الأقسام  )٣(

 .عدد اللجان المشتركة للأقسام بالنسبة إلى عدد اللجان الكلي   )أ (

 .والرأسي قیاس نظام الاتصالات الأفقي   )ب (

 .علاج العیادة الخارجیة بالأجنحة   )ج (

 .علاج غرفة الطوارئ بالأجنحة   )د (

 .علاج الأقسام الإكلینیكیة المترابطة   )ه (

 .علاج التموین العام والطبي بالأقسام   )و (

  .علاج الخدمات الفندقیة بالأجنحة   )ز (

 

 :نظام المعلومات  )٤(

 ) .كمالھا ودقتھا وسھولة الحفظ والاسترجاع ( الملفات الطبیة   )أ (

 .دقة الإحصاءات وتناسقھا بین الأقسام   )ب (

 .التقاریر الشھریة والسنویة للأقسام والمستشفى   )ج (

 .مدى استخدام المعلومات والإحصاءات والمؤشرات الاستشفائیة   )د (

 :توفر البیانات والمعلومات عن   )ه (

  خصائص المنتفعین. 

  أسباب الزیارات والإدخالات. 

  التوصیف الطبي للأقسام والأفراد. 

  الآراء معدلات. 

  حساب التكالیف. 
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 :الفاعلیة والكفاءة   -ب 

 :الاستخدام الأمثل للأسرة  )١(

 ) .شھر  –تخصص  –قسم ( شغال الأسرة إنسبة   )أ (

 ) .مجموعة عمریة  –حالة  –شھر  –تخصص  –قسم ( متوسط البقاء للمریض   )ب (

 ) . مجموعة عمریة  –تخصص  –عملیة ( متوسط عدد أیام البقاء قبل العملیة   )ج (

  ) .مجموعة عمریة  –تخصص  –عملیة ( متوسط عدد أیام البقاء بعد العملیة   )د (

 .عیادة خارجیة  –متوسط نظام العملیات الجراحیة   )ه (

  .رعایة منزلیة   )و (

 

 :سھولة المنال  )٢(

ر     )أ ( ات غی ة العملی ى قائم ار عل ام الانتظ دد أی ة المتوسط ع ة ( عامل ص  –عملی  -تخص

 ) .مجموعة عمریة 

 ) .طبیب  –تخصص ( متوسط عدد أیام الانتظار على قائمة العیادات الخارجیة   )ب (

 ) .طبیب  –تخصص ( متوسط وقت الانتظار بالعیادات الخارجیة   )ج (

دود     )د ( ي ح ین ف ین المقیم دد المنتفع دل ع لات  )  ١٠( مع ى مواص اجون عل و أو یحت كیل

 .تزید عن ساعة بالنسبة إلى كل المنتفعین 

 .   من السكان نسبة الأسرة لكل ألف  )ه (

 .معدل الإدخال بالمستشفیات   )و (

 .عدد أیام العلاج لكل ألف من السكان   )ز (

 ) .صغیرة  –متوسطة  –كبیرة ( معدل العملیات الجراحیة لكل ألف من السكان   )ح (

 ) .شھر  –تخصص ( معدل عدد الزیارات للعیادة الخارجیة لكل ألف من السكان   )ط (

 .ف من السكان معدل عدد الزیارات لغرفة الطوارئ لكل أل  )ي (

كان    )ك ( ن الس ف م ل أل ة لك وص المخبری الات الفح دد ح دل ع ص ( مع ام  –تخص  –أقس

  ) .عیادة خارجیة 

  

  

  

  

  
بحي  ، أعلاو  )١( ة     ( ، ص ودة النوعی یة للج اھیم الأساس دة  ، ) محاضرة  ( ،  )المف د       : ج ك فھ فى المل اث بمستش ات والأبح ز الدراس ، مرك

 .ھـ  ١٤٢٣
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 :معدلات التكالیف  )٣(

 ) .مجموعة عمریة  –تخصص ( حالة دخول   )أ (

 ) .مجموعة عمریة  –تخصص ( یوم مستشفى   )ب (

 ) .طبیب  –تخصص ( زیارة للعیادة الخارجیة   )ج (

 .عیادة الطوارئ زیارة ل  )د (

 .أشعة  –فحص مخبري   )ه (

  .وجبة غذائیة   )و (

 

 :الأجھزة والمعدات  )٤(

 .خطة صیانة وقائیة ودوریة   )أ (

 .عدد مرات التعطل   )ب (

 .للعمر الافتراضي الاستخدام بالنسبة   )ج (

 .قیاس تحقیق أھداف الموضوع لخدمة المنتفعین   )د (

 .قیاس فاعلیة نظام الطلب والشراء والتخزین   )ه (

 .قیاس فاعلیة نظام الخدمات الفندقیة   )و (

 .التنشیط الدوري لخطة الطوارئ   )ز (

 .وجود نظام العملیات بالعیادة الخارجیة   )ح (

  .وجود نظام ابتداء الرعایة المنزلیة بعد الخروج   )ط (
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 :جودة الخدمات   -ج 

 :رضاء المنتفعین  )١(

 .عدد الشكاوي السنوي   )أ (

 .استقصاءات رضاء المنتفعین   )ب (

 .نسبة الحالات التي تعالج بجھات أخرى من بین المنتفعین بالمستشفى   )ج (

 .فاعلیة الخدمات الاجتماعیة   )د (

 

 :مراقبة الجودة  )٢(

 .لجان الأقسام   )أ (

 .لجان المستشفى   )ب (

 .لجنة الأنسجة   )ج (

 .الوفیات لجنة   )د (

 .نسبة عدد حالات الوفاة لإجمالي الإدخالات   )ه (

 .نسبة وفیات الولادة   )و (

 .نسبة وفیات التخدیر   )ز (

  .نسبة وفیات ما بعد الجراحة   )ح (

 

 :القوى البشریة   -د 

 ) .مدة خدمة  –مؤھل  –مجموعة عمریة  –نوع  –تخصص ( العدد الإجمالي  )١(

 ) .مدة خدمة  –مؤھل  –مجموعة عمریة  –نوع  –تخصص (نسبة الترك  )٢(

 ) .وظیفة  –تخصص ( معدلات التوظیف  )٣(

 ) .مدة الدورة  –فئة وظیفیة ( معدل حضور دورات تدریبیة  )٤(

 .معدل المقیدین في دراسات علمیة  )٥(

 .معدل إجراء بحوث لكل فئة وظیفیة  )٦(

 .معدلات المشاركة في اللجان العلمیة بالأقسام  )٧(

  

  

  

ة        –واقع إدارة الموارد البشریة في المستشفیات ( ، محمد صالح ، مطبقاتي  )١( ة الغربی فیات بالمنطق ع المستش ة م ة مقارن ،  )دراسة تطبیقی
 . ١٩٩٩، القاھرة ،           أكادیمیة السادات للعلوم الإداریة  –المعھد القومي للإدارة العلیا ، رسالة لدرجة الزمالة 
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  :الـــفـــصــــــــــل الثالث 
  Methodologyمنهجية البحث 

 

 

  ً  منهج البحث     :    أولا
 .أدبیات مناھج البحث العلمي  -
 .تباعھ لبحث الذي تم امنھج ا -

  

  ًمجتمع البحث    :     ثانيا  

  ًعينة البحث    :      ثالثا  

  ًأدوات البحث العلمي    :  رابعا  

  ًمصادر البيانات وأداة جمعها     :   خامسا  

  ًالوسائل الإحصائية    :  سادسا 
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 :منھج البحث :  أولاً
  

 : أدبیات مناھج البحث العلمي - ١
  
 : مفھوم مناھج البحث العلمي  -أ 

 :لقد عرف المنھاج العلمي تعریفات مختلفة منھا

اج  )١( و: ( المنھ ول     ھ ل الوص ن أج عھا م تم وض ي ی ة الت ة العام د والأنظم ن القواع ة م ك المجموع           تل

الات         ف مج ي مختل احثین ف ل الب ن قب ام م وع الاھتم اھرات موض ول ظ ة ح ائق مقبول ى حق                إل

 .)      المعرفة الإنسانیة

 

ار      : (وعرفھ آخر )٢( ن الأفك ة لمجموعة م المنھاج العلمي ھو عبارة عن أسلوب من أسالیب التنظیم الفعال

 .       ) الظاھرة أو تلك المتنوعة والھادفة للكشف عن حقیقة تشكل ھذه

 

ھ )٣( ي بأن نھج العلم رف الم ث یع ائق  (: وثال ددة للحق ة مح اھج علمی الیب ومن اع أس نظم بإتب ي الم التقص

 .       )العلمیة بقصد التأكد من صحتھا أو تعدیلھا أو إضافة الجدید لھا

 

 )     .قضیة معینة  طریقة تنظیم عرض وتحلیل الأفكار المطروحة حول: ( المناھج ھي  )٤(

  

  

  
 ).١٤٧(ص  ،٢٠٠٠دار الفكر، : دمشق ،البحث العلمي أساسياته النظرية وممارسته العمليةالدكتورة رجاء وحيد،  دويدري، )١(

 ).١٤٧(ص  مرجع سابق، ،البحث العلمي أساسياته النظرية وممارسته العملية )٢(

  ).٢٤(ص  ،٢٠٠٨جامعة دمشق، : دمشق ،مناهج البحثغانم، الدكتور عدنان، الدكتور عبد العزيز المنصور،  )٣(
.م  ٢٠١٢، رســالة ماجســتير ، جــدة ،  دور الثقافــة الترويجيــة فــي أداء رجــال البيــع، توفيــق مصــطفى ، مغــلاج ) ٤(

)١(  

)٢( 

)٣( 

)٤( 
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 :  تقسیمات المناھج  -ب 

ق     تختلف  التقسیمات بین المصنفین لأي موضوع، وتتنوع التصنیفات للموضوع الواحد، وینطب

  : ذلك على مناھج البحث أیضا، ومن تقسیمات المناھج

 : التقسیمات الحدیثة للمناھج )١(

  : لقد قام بعض العلماء بإعداد قوائم لتقسیم مناھج البحث العلمي طبقا لقواعد معینة منھا

  : تقسیم ھویتني  )أ (

  الوصفيالمنھج  -

  المنھج التاریخي  -

  المنھج التجریبي  -

  البحث الفلسفي  -

  البحث التنبؤي  -

  البحث الاجتماعي  -

 .       البحث الإبداعي -

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  )١٤٨(ص  مرجع سابق، ،البحث العلمي أساسیاتھ النظریة وممارستھ العملیة ()

  

)١( 
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  : تقسیم ماركیز  )ب (

  .المنھج الأنثروبولوجي -

  .المنھج الفلسفي -

  .دراسة الحالةمنھج  -

  .المنھج التاریخي -

  .منھج المسح الاجتماعي -

 .       المنھج التجریبي -

 

  : تقسیم جود و سكیتس  )ج (

  .المنھج الوصفي -

  .منھج المسح الوصفي -

  .المنھج التجریبي -

  .منھج دراسة الحالة -

 .       منھج دراسات النمو والتطور والوراثة -

  

  
  

  
  

  
  
  

  
  

 ).١٤٨(ص  مرجع سابق، ،أساسیاتھ النظریة وممارستھ العملیةالبحث العلمي  )١(
  ).١٤٨(ص  مرجع سابق، ،البحث العلمي أساسیاتھ النظریة وممارستھ العملیة )٢(

)١( 

)٢( 



www.manaraa.com

124 

 

 : تقسیم المناھج طبقا للأسلوب الإجرائي للبحوث )٢(

 :ومناھج البحث طبقا لھذا التقسیم ھي

  . المنھج التاریخي  )أ (

  . المنھج الوصفي  )ب (

 . التجریبينھج الم  )ج (

  . ف الباحثین في مجال البحث العلميوھذا التقسیم ھو التقسیم الأكثر انتشارا بین صفو
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  تقسیمات المناھج

  

  

تقسیمات المناھج

التقسیم طبقا للأسلوب  
الإجرائي للبحوث

المنھج الوصفي

المنھج التاریخي

المنھج التجریبي

التقسیم الحدیث للمناھج

تقسیم ھویتني

المنھج الوصفي

المنھج التاریخي

المنھج التجریبي

البحث الفلسفي

البحث التنبؤي

البحث الاجتماعي

البحث الإبداعي

تقسیم ماركیز

المنھج 
الأنثروبولوجي

المنھج الفلسفي

منھج دراسة  
الحالة

المنھج التاریخي

منھج المسح  
الاجتماعي

المنھج التجریبي

تقسیم جود  
وسكیتس

المنھج الوصفي

منھج المسح  
الوصفي

المنھج التجریبي

منھج دراسة  
الحالة

منھج دراسات 
النمو والتطور  

والوراثة
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 : أنواع مناھج البحث  -ج 

نھج     واع الم ى أن وف عل ان الوق ا ك ة   لم لوب والطریق د الأس رورات تحدی ن ض رورة م ي ض           البحث

ن               ث م اھج البح واع من وع أن اول موض ا تن ان لزام ث ك وع البح ة موض ا معالج یتم بھم ي س            الت

ة              ل طریق وب ك ا وعی داف ومزای ائص وأھ وم وخص ن مفھ واع م ذه الأن ى ھ وف عل لال الوق خ

ا      إتباعھھج البحث الذي سیتم نبالإضافة إلى فقرة أخرى یتم فیھا توضیح م ار أنھ الة باعتب ذه الرس بھ

  .الأنسب طبقا لموضوعھا

  

 : المنھج التاریخي )١(

دف               تم تفسیرھا بھ ث ی ي الماضي حی ي دراسة تطور ظواھر حدثت ف اریخي ف نھج الت یستخدم الم

الي     ع الح ى الواق ا عل دى تأثیرھ ة م ا ومعرف تعلم منھ امینھا وال ى مض وف عل ات الوق للمجتمع

  .     واستخلاص العبر منھا
  

 : مفھوم المنھج التاریخي  )أ (

ة   (  ة التاریخیـ ى الحقیقـ ،  مجموعة الطرائق والتقنیات التي یتبعھا الباحث التاریخي والمؤرخ للوصول إلـ

          وبجمیــع تفــاعلات ، وكمــا كــان علیــھ فــي زمانــھ ومكانــھ    ، وإعــادة بنــاء الماضــي بكــل وقائعــھ وزوایــاه    

  .      )الحیاة فیھ

  

  .أي ھو كل الوسائل التي من شأنھا إعادة تشكیل الماضي لقراءتھ مرة ثانیة 

  

  

  

  
  

 ).٢٨٣(ص  مرجع سابق، ،مناهج البحث ()

 ).١٥٨(ص  مرجع سابق، ،البحث العلمي أساسياته النظرية وممارسته العملية ()

)١( 

)٢( 
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 : خطوات المنھج التاریخي  )ب (

ــــة         ــــة ومترابطـــــة ومتكاملـ ــــابكة ومتداخلـ ــــل متشـ ــــن عناصـــــر ومراحـ ـــاریخي مـ ــــنھج التــ ــــألف المـ                              ، یتـ

  :وھي، في تكوین بناء المنھج التاریخي ومضمونھ

 :تحدید المشكلة العلمیة التاریخیة -

ا        ( ون لھـ ق بالماضـي یكـ كلة تتعلـ ث، أي طـرح مشـ ة   یعني اختیار المشكلة اختیار موضـوع البحـ أھمیـ

  .)١()واقعیة وقیمة وجودیة

  

 :جمع وحصر الوثائق التاریخیة -

ن           ام یمكـ كل عـ ؤرخ، وبشـ ال المـ م أعمـ ي أھـ ع المصـادر، وھـ إن وسیلة الإجابة على المشكلة ھي جمـ

  :تصنیف المصادر أو الوثائق إلى

 الوثائق المكتوبة أو المطبوعة. 

 الوثائق الأخرى. 

 ٢(الروایة الشفویة المباشرة(. 

  

 : الوثائق التاریخیةنقد  -

ائع     ( ة الوقـ ى معرفـ ائق إلـ یطلق على عملیة التحلیل المفصل للاستدلالات التي تقود من ملاحظة الوثـ

ة    اریخي بعملیـ اسم النقد وھي عملیة ضروریة لجمیع الوثائق مھما كان نوعھا، یقوم فیھا الباحث التـ

دف    ن      فكریة تراجعیة، نقطة الانطلاق فیھا الوثیقة، ونقطـة الھـ لة مـ ا سلسـ ة، وبینھمـ ة التاریخیـ الواقعـ

  ). ٣()الاستدلالات تكون فیھا فرص الخطأ عدیدة

  

  
                                                             

 ).١٥٨(ص  مرجع سابق، ،البحث العلمي أساسياته النظرية وممارسته العملية )١( 

 ).١٦٢(ص  مرجع سابق، ،البحث العلمي أساسياته النظرية وممارسته العملية )٢(

 ).١٦٢(ص  مرجع سابق، ،البحث العلمي أساسياته النظرية وممارسته العملية )٣(
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 :قد یكون النقد الوثائقي خارجیا أو داخلیا كالآتيو

 ة وأصـالة       :  النقد الخارجي للوثائق التاریخیة ة الوثیقـ ارجي ھویـ د الخـ ي النقـ یتناول الباحث فـ

ط     الوثیقة وتحدید مصدرھا وزمانھا ومكانھا  ي بخـ ل ھـ ھ، وھـ وھل ھي الأصل أم منسوخة عنـ

 ).١(صاحبھا أم بخط شخص آخر، والمواد التي استعملت في كتابتھا

  

  ة ائق التاریخی داخلي للوث د ال ادة    : النق ى الم ث معن ن حی ة م ویم الوثیق د لتق ذا النق ون ھ ویك

لا          ى ملاحظة شخصیة مباشرة أم نق اء عل ت بن عن  الموجودة في الوثیقة وصدقھا، وھل كتب

ھ تفسیر الأصل      رواة، وكل ذلك وفق خطوتین الأولى ھي النقد الداخلي الإیجابي والھدف من

دى    اول م التاریخي، وإدراك معناه الحقیقي، والخطوة الثانیة ھي النقد الداخلي السلبي الذي یتن

ل          ذا تحلی ي ھ ا، ویعن دقة الحقائق التي أوردھا صاحب الأصل وإخلاصھ، والموضوعیة فیھ

 .لمؤلف وظروفھ، ومدى صحة ما أورد من حوادثشخصیة ا

  

  :وقد أورد فان دالین مبادئ عامة للنقد نورد فیما یلي أھمھا

 لا تقرأ في الوثائق القدیمة مفاھیم أزمنة متأخرة.  

 لا تحكم على المؤلف بأنھ یجھل أحداثا معینة لأنھ غفل عن ذكرھا.  

 لا تقلل من قیمة المصدر ولا تبالغ في قیمتھ.  

  تكتف بمصدر واحد حول حقیقة واحدةلا.  

 الأخطاء المتماثلة في مصدرین أو أكثر تثبت نقلھا بعضھا عن بعض.  

         ،ادقا دھم ص ون أح د یك ة فق ي واقع ا ف ھم بعض ھود بعض اقض الش                      إذا ن

 .وقد یكونون مخطئین جمیعا

  مقبولةالنقاط التي یتفق علیھا شھود كثر أكفاء مباشرون تعتبر. 

             ة ي نقط دلیل ف ذا ال ل ھ ة ولا تعطي مث ة معین ي نقط ا ف یلا كافی ا دل ة م د تعطي وثیق ق

  .أخرى

        أخرى ن ب ا أمك دھا م ب تأیی ة، یج فویة أو كتابی میة ش ھادات الرس                          الش

 ).٢( غیر رسمیة

  
  

  
  

                                                             

 ).١٦٤(، مرجع سابق، ص البحث العلمي أساسياته النظرية وممارسته العملية )١(

 ).١٦٦(ص  مرجع سابق، ،أساسياته النظرية وممارسته العمليةالبحث العلمي  )٢(
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 :عملیة التركیب والتفسیر -

د صیاغة الفرضیة       في ھذه المرحلة یعود الباحث لفرضیتھ  دھا، فیعی ا ونق ائق عنھ بعد أن جمع الحق

ب               ة التركی ھ، وتتضمن عملی ا توصل إلی ا في ضوء م دل فیھ ھ ومكتشفاتھ ویع في ضوء ملاحظات

  :والتفسیر المراحل التالیة

 تكوین صورة فكریة واضحة لكل حقیقة من الحقائق المتجمعة لدى الباحث.  

  الداخلیةتصنیف الحقائق بحسب طبیعتھا.  

             ذه ھ لا یستطیع ملء ھ ي ھیكل التصنیف لأن ي یجدھا الباحث ف ملء الفجوات والثغرات الت

  .الثغرات بالملاحظة المباشرة أسوة بالباحثین في العلوم الطبیعیة

 ١(ربط الحقائق التاریخیة ببعضھا أو البحث عن علاقات قائمة بینھا(. 

  

  

 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

                                                             

 ).١٧٠(، مرجع سابق، ص البحث العلمي أساسياته النظرية وممارسته العملية )١(
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  خطوات المنھج التاریخي

  

  

  

 خطوات المنهج التاريخي

 تحديد المشكلة

 النقد الخارجي للوثائق التاريخية

 تحليل ونقد الوثائق

 النقد الداخلي للوثائق التاريخية

 جمع الوثائق

 والتفسير التركيب

 أن تكون المشكلة معبرة عن علاقة بين متغيرين

 صياغة المشكلة صياغة جيدة

 صياغة المشكلة بطريقة مناسبة للبحث

 النقد الداخلي للوثائق التاريخية

 النقد الداخلي للوثائق التاريخية

 النقد الداخلي للوثائق التاريخية

 النقد الداخلي للوثائق التاريخية
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  :مزایا وعیوب المنھج التاریخي  )ج (

 :مزایا المنھج التاریخي -

  دھا، ووضع   یعتمد المنھج التاریخي الأسلوب العلمي في البحث من حیث انتقاء المشكلة، وتحدی

ار           ات لاختب ات والبیان ع المعلوم اع، وجم داث أو الأوض ر الأح ي تفس بة الت روض المناس الف

 .)١(الفروض ونقد المادة العلمیة وتفسیر النتائج وكتابة تقریر البحث

  ٢(الاحتمالات التي یستخدمھا علماء الطبیعةیعتمد عالم التاریخ على قواعد حساب(. 

  

 : عیوب المنھج التاریخي -

 یعتمد المنھج التاریخي على التجربة العلمیة المضبوطة لا. 

 إن مصدر الباحث التاریخي في المعرفة لا یعتمد على الملاحظة المباشرة الدقیقة. 

         ائق المتصلة بمش ى كل الحق اریخي أن یصل إل د    لا یستطیع الباحث الت م البع ك بحك ا وذل كلة م

ض       ي بع حیح ف و ص ى نح ة وعل ورة كامل جیلھا بص عوبة تس ة وص داث التاریخی ي للأح الزمن

 .الأحیان

         ة ة والكفای س الدق ا نف ة لھ وانین علمی ى تعمیمات وق اریخي إل لوب الت ق الأس لا نصل عن طری

 ).٣(العلمیة لتلك التي یحصل علیھا الباحث في مجال العلوم الطبیعیة

  

  

  

  

  

  

  

                                                             

دار الثقافة للنشر والتوزيع، : عمان ،أساليب البحث العلمي مفاهيمه، أدواته، طرقه الإحصائيةالدكتور جودت عزت،  عطوي، )١(
 ).١٦٢(ص  ،٢٠٠٧

: عمان ،مقدمة في البحث العلمي التربوي والنفسي والاجتماعيوليد هوانة، . فاروق الفرا، د. حسن جامع، د.علي، د.د عسكر، )٢(
 ).١١٥(ص  ،٢٠٠٩مكتبة الفلاح للنشر والتوزيع، 

 ).١٦٣(ص  مرجع سابق، ،أساليب البحث العلمي مفاهيمه، أدواته، طرقه الإحصائية )٣(
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 : المنھج الوصفي )٢(

ذا    اول ھ ا تن ان لزام ذا ك الة ل ي الرس تخدامھا ف یتم اس ي س اھج الت د المن و أح في ھ نھج الوص ار أن الم باعتب

امل   العرض الش نھج ب ارهالم ف      باعتب ق الوص ي ش واء ف ث س داف البح ق أھ یة لتحقی اھج الرئیس د المن              أح

   . والتابعة بالبحثالمتغیرات الثابتة أو شق المقارنات بین 

  

 : مفھوم المنھج الوصفي  )أ (

  : یمكن تعریف المنھج الوصفي بأنھ

أسلوب من أسالیب التحلیل المرتكز على معلومات كافیة ودقیقة عن ظاھرة أو موضوع   ( -

م             ة ت ائج علمی ى نت ن أجل الحصول عل ك م ة وذل ة معلوم رات زمنی محدد عبر فترة أو فت

 .)١()مع المعطیات الفعلیة للظاھرة تفسیرھا بطریقة موضوعیة بما ینسجم

و - حیحة     : (أو ھ ة ص ة علمی لال منھجی ن خ تھ م راد دراس وع الم ف الموض ة لوص طریق

 .)٢()وتصویر النتائج التي یتم التوصل إلیھا على أشكال رقمیة معبرة یمكن تفسیرھا

ة أو          : (أو ھو - ة كمی ى صورة نوعی ق وتفصیلي لظاھرة أو موضوع محدد عل وصف دقی

ة،   ا   رقمی ي فیعطین ر الكم ا التعبی ھا أم اھرة ویوضح خصائص ف الظ ي یص التعبیر الكیف ف

اھرات          ع الظ ا م ة ارتباطھ ا ودرج اھرة أو حجمھ ذه الظ دار ھ ح مق ا یوض فا رقمی وص

ددة أو      ة مح رة زمنی ي فت ائم ف ع ق ى وض نھج عل ذا الم ر ھ د یقتص رى، وق ة الأخ المختلف

 .)٣()تطویرا یشمل عدة فترات زمنیة

  

  

  

  

  

  

 

                                                             

 ).١٨٣(ص  مرجع سابق، ،أساسياته النظرية وممارسته العمليةالبحث العلمي  )١(

 ).١٨٣(ص  مرجع سابق، ،البحث العلمي أساسياته النظرية وممارسته العملية )٢(

 ).١٨٣(ص  مرجع سابق، ،البحث العلمي أساسياته النظرية وممارسته العملية )٣(
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  : خطوات المنھج الوصفي  )ب (

تخدام تم اس ي    ی نھج العلم ع الم ق م ددة تتواف ل مح ر مراح في عب نھج الوص                              الم

  :عند استخدامھ لھذا المنھج بالخطوات التالیة الباحث  وبالتالي یلتزم

 . الإحساس بالمشكلة التي یرید بحثھا باعتبارھا الدافع الرئیس للخوض في الدراسة -

 .وتفحصھا بشكل كامل  دراستھاالباحث تحدید المشكلة التي یرید  -

یة   - یاغة فرض یات  ص ة فرض ھ      أو مجموع ى ملاحظات اء عل كلة بن ذه المش ة لھ                      معین

ات  ذه الافتراض دوین ھ ع ت ر م ي  وتقری ا ف تند إلیھ ي یس لمات الت ائق والمس                          الحق

 .فرضیات ھذه ال تحدید

 .طبقاً لطرق اختیار العینات مع تحدید التوصیف المناسب لھا اختیار عینة مناسبة  -

 .جمع البیانات التي ینبغي الحصول علیھا اختیار أدوات -

بھ     - وه الش ى وج ل إل ة والتوص ك بغرض المقارن ا وذل ول إلیھ د الوص ي یری ات الت تصنیف البیان

 .بینھا  العلاقات ونوعوالاختلاف 

ة أو الملاحظة     سیتم استخدامھادوات البحث التي اختیار أ - تبیان أو المقابل في جمع البیانات، كالاس

 .وفقا لطبیعة المشكلة موضوع الدراسة، ویتحقق من صلاحیة ھذه الأدوات في جمع البیانات

 .جمع البیانات بطریقة موضوعیة ودقیقة بعملیةالقیام  -

م وضع              كتابة - ة وبساطة، ومن ث ا وتفسیرھا بدق م تحلیلھ ا ، وتصنیفھا ث ي توصل إلیھ النتائج الت

 .)١( توصیات لتحسین الواقع الذي یدرسھال

  

  

  

  

  

  

                                                             

 ).١٩١(سابق، ص ، مرجع البحث العلمي أساسياته النظرية وممارسته العملية )١(
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  خطوات المنھج الوصفي

  

  

  

  

  

الإحساس 
بالمشكلة

تحدید المشكلة

صیاغة 
الفرضیات

اختیار العینة

اختیار أدوات  
جمع البیانات

كتابة النتائج 
وتفسیرھا
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  :مزایا المنھج الوصفي وعیوبھ  )ج (

  : المزایا -

   ل العمل     اتساع النطاق وتعدد الطرق المتاحة أمام الباحث من حیث اللجوء ى المسح أو تحلی إل

 .أو المضمون

      ل ائج والك باب والنت ین الأس ات ب ة، كالعلاق واھر المختلف ین الظ ات ب ى العلاق وء عل اء الض إلق

 .والجزء

           ؤثرة م العوامل الم ى فھ ا یساعد الباحث عل ة بم تقدیم التفسیرات والتحلیلات للظواھر المختلف

 .في الظاھرة

 ون محظورة    تناول البحوث الوصفیة للظواھر ك د تك ما ھي علیھ في الواقع تتطلب إجراءات ق

 .)١(أو مجال اعتراض

  

  : العیوب -

          الاصــطدام بتعقیــد الظــواھر وتشــابك العلاقــات بــین الظــواھر، ممــا یجعــل إخضــاع الظــواھر

 .لإجراءات الضبط العلمي والقیاس أمرا مشكوكا فیھ في بعض الأحیان

    ات خاطئ ـ ى معلومـ ث علـ ي       احتمالیة اعتماد الباحـ ر مقصـودة فـ ة لأخطـاء مقصـودة أو غیـ ة نتیجـ

 .مصادر المعلومات

 ھناك مجال لتحیز الباحث في جمع البیانات. 

    صــدق المعلومــات فــي كثیــر مــن الأحیــان یعتمــد علــى مقــدار فھــم المســاعدین لطبیعــة وأھــداف

 .البحث

           اھد ق الملاحظـة والمشـ ن طریـ تم عـ ا تـ ات الوصـفیة لأنھـ ي الدراسـ ة صعوبة إثبات الفرضـیات فـ

تخدام     ث لاسـ ال للباحـ وجمع المعلومات المؤیدة والمعارضة للفرضیات دون إمكانیة إتاحة المجـ

 ) .٢(التجربة لإثباتھا

  

  

  
 

                                                             

 ).١٣٠(ص  مرجع سابق، ،مناهج البحث )١(

   ).١٣١(ص  مرجع سابق، ،مناهج البحث )٢(
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 :أنماط البحوث الوصفیة  )د (

  : تتخذ الدراسات الوصفیة أنماطا مختلفة، ومن التصنیفات المستخدمة للدراسات الوصفیة

 :الدراسات المسحیة -

ن  ح م لوب المس ر أس فیة یعتب وث الوص داد البح ي إع تخدمة ف یة المس اھج الرئیس             المن

ات المسحیة      الة، والدراس ي الرس تخدامھا ف یتم اس ي س ات   : (والت ات وبیان ع معلوم ھي جم

ة          ا، لمعرف وة فیھ ب الضعف والق ة جوان د وضعھا ومعرف عن ظاھرة للتعرف علیھا وتحدی

ات  )١)(مدى الحاجة لإجراءات تغیرات فیھ ، وتتم الدراسات المسحیة من خلال جمع البیان

ة         ى طبیع ن أجل التعرف عل ع، م ي الواق والمعلومات عن الظاھرة المراد بحثھا كما ھي ف

ث    ذا البح ي ھ ي ھي ف اھرة والت ذه الظ ع ھ ع  وواق ة م ة الحدیث د الإدارة العلمی تفاعل قواع

ات       د إدارة الأزم ل قواع ي ك املة ف ودة الش د الج ن أج قواع ور  ، م ى تص ل إل            ل التوص

ف البحوث المسحیة عن       قد یقود إلى إحداث تغییر جزئي أو جذري على الظاھرة، وتختل

ا      ة وغیرھ ة وتجریبی ات تاریخی ن دراس رى م ات الأخ ن الدراس ا م                          غیرھ

  : )٢(ومن أھم ھذه الفروق

         ي بالھدف من كل م ف البحث المسحي عن التجریب عھا     یختل رر وض ا، فمسح الظاھرة یق  نھم

 .ولا یبین أسبابھا مباشرة

      تم ي یھ اریخي بالماض تم الت ا یھ زمن، فبینم ل ال اریخي بعام ث الت ن البح ح ع ف المس            یختل

 .المسح بالحاضر

      ق ة أعم ة الحال عة، فدراس العمق والس ة ب ة الحال ن دراس حیة ع وث المس ف البح             تختل

  .والمسح أوسع

  

  

  

  

  

  

  

                                                             

 ).١٩٣(ص  مرجع سابق، ،البحث العلمي أساسياته النظرية وممارسته العملية )١(

 ).١٩٤(ص  مرجع سابق، ،البحث العلمي أساسياته النظرية وممارسته العملية )٢(
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ع          ق م ة تتف وات مختلف لال خط ن خ حیة م ة المس راء العملی یتم إج ة س ذه الدراس ي ھ                 وف
  : أنواع الدراسات المسحیة كالآتي

 : المسح الاجتماعي -

كانیة        ات الس ا، فالدراس اة كلھ ب الحی ي جوان اعي لتغط ح الاجتم الات المس ع مج                تتس

  .السكان والھجرة الداخلیة والخارجیة، وعادات السكان وتقالیدھم ودراسات الأسرة وحركة 

  .)١(كل ھذه المجالات وغیرھا تعتبر میدانا للدراسات المسحیة الاجتماعیة
  

 : تحلیل العمل -
ل         ة تحلی أتي عملی ث ت ذا البح تتم بھ ي س اعي والت ة المسح الاجتم وم   الأداءاستكمالا لعملی ث یق حی

ة من ظروف سیاسیة خاصة تمر          طبیعة الباحث بالتعرف على  د الثلاث ان القواع ین أرك التفاعل ب

ر  ا مص اعد   بھ الي یس ائص    الوبالت ى خص رف عل ى التع ل عل تفید   تحلی د المس ة لتحدی ذه العلاق ھ

ا  ابع بھ تقل و الت وظیفي المس یف ال ردات التوص اقي مف ذلك ب یتم  ،)٢(وك ي س ن الأدوات الت وم

  : ھياستخدامھا في تحلیل العمل بھذا البحث 

    ذین خاص ال ن الأش ة م ى عین وزع عل تبیان ی میم اس ذین  تص ة و ال ة الطبی ون الخدم ینتج

  .إرسال و إستقبال ھذه الخدمةترتبط الأسئلة بطبیعة یستھلكونھا و بالتالي 

 إجراء المقابلة لعینة من الأفراد الذین یشغلون العمل.  

      ث ة الباح لال ملازم ن خ تم م ة وت اركت  الملاحظ ل و مش داث ب الي  للأح ا و بالت ة بھ  ھ الفاعل

  .مھام و مسؤولیات كل المشاركون بالعملیةلتعرف على ا

 دراسة أراء عدد من الرؤساء الذین یشرفون على ھذا العمل من خلال المقابلة أو الاستبیان. 
 

 : تحلیل المضمون -

الأفراد     ر مباشر ب الرجوع  لضمان نتائج تحلیل العمل سیتم تحلیل المضمون من خلال اتصال غی ب

جلات      ائق والس ار الوث د اختی ث بع ة، فالباح وع الدراس ة بموض جلات المرتبط ائق والس ى الوث إل

ذا            تند ھ ا، ویس ذكورة فیھ حة الم ریحة الواض ات الص ى البیان تندا إل ا مس وم بتحلیلھ بة یق المناس

ي كتاباتھ    وح ف ر بوض راد تظھ ات والأف ات الجماع أن اتجاھ ول ب ي تق ة الت ى القناع لوب إل ا الأس

ل         ي التحلی ة أو السجلات المستخدمة ف ل الوثیق وآدابھا، ویتعین على الباحث التأكد من صدق تمثی

  ).٣(سواء كان من حیث أھمیتھا أو أصالتھا أو موضوعیتھا

  

                                                             

 ).١٩٨(ص  مرجع سابق، ،أساسياته النظرية وممارسته العمليةالبحث العلمي  )١(

 ).١٩٥(ص  مرجع سابق، ،البحث العلمي أساسياته النظرية وممارسته العملية )٢(

 ).٢١٥(ص  مرجع سابق، ،البحث العلمي أساسياته النظرية وممارسته العملية )٣(
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 :دراسات الروابط والعلاقات المتبادلة -
ة و     العلاقة التبادلیة و التفاعلیةباعتبار أن البحث قائم على فكرة  بین قواعد كل من الإدارة الحدیث

ة         الجودة الكاملة و إدارة الأزمات ا بھدف معرف ا، وتحلیلھ ة بینھم ات التبادلی لذا فإن دراسة العلاق

ین الظواھر الأخرى، ھي        ا وب ة بینھ الارتباطات الداخلیة في ھذه الظواھر والارتباطات الخارجی

  : من خلالھذه المتغیرات لروابط التبادلیة بین محور ارتكاز الدراسة وسیتم دراسة العلاقات وا
  

 دراسة الحالة : 
آراء منتجي الخدمة الطبیة و مستھلكیھا بالمنشآت الطبیة التي تم اختیارھا من  حیث یتم دراسة 

ابق ومعرف      خلال  ع الحالي والس نھم عن الوض ات تفصیلیة ع ع معلومات وبیان ل جم ة العوام

ارا واضحة         ، حیث إن االتي أثرت وتؤثر علیھا رك آث ا تت ي مروا علیھ لحوادث والظروف الت

  .مستوى الخدمة في ظل ھذه الظروف الإستثنائیةعلى تطورھم وتنعكس بالتالي على 

 المقارنة دراسات : 
ین   ارن ب باب وتق ذه الدراسات عن الأس ث ھ بعضتبح ھم ال ى بعض أثیر عناصرھا عل ة  ت بغی

وھر   ى ج نھمالوصول إل ة بی ة التبادلی ي تصاحب   العلاق ل والظروف الت ة اكتشاف العوام بغی

ا    ة بعینھ ا أو واقع ة سیتم بحث أسباب حدوث ظاھرة         )١(حدثا معین ، ولاستكمال دراسة الحال

ابع من خلال     الارتباط  ا لاكتشاف      بینھم لتحدید المستفید المستقل و الت ات بینھم إجراء المقارن

ع  تباط والعوامل التي صاحبت الحدوث  أسباب حدوث الار ر       م أثیر كل متغی ب مستوى ت ترتی

  .على الباقي

 رتباطیةالدراسات الإ : 

اف    ى أوص ات إل ذه الدراس ل بھ تم التوص توى   ی د مس ع تحدی ة م وع الدراس رات موض المتغی

ین   راوح ب رقم         ١ -و  ١+  الترابط و الذي غالبا یت ت النتیجة من ال ا اقترب ارا بالصفر، وكلم م

ي  . علاقة قویة بین المتغیراتبالسلب أو الإیجاب دل على وجود ) ١( وتكون العلاقة عكسیة ف

ذه الدراسة ھي          ر ھ ة، وتعتب ة الإشارة الموجب ي حال حالة الإشارة السالبة للاختبار، وطردیة ف

  ).٢(الدراسة الأساسیة بھذا البحث

  

  

  

  

  

  

  

  

  
  

                                                             

 ).٢٠٥(ص  سابق،مرجع  ،البحث العلمي أساسياته النظرية وممارسته العملية )١(

 ).٢٠٩(ص  مرجع سابق، ،البحث العلمي أساسياته النظرية وممارسته العملية )٢(



www.manaraa.com

139 

  : المنھج التجریبي )٣(
 :مفھوم المنھج التجریبي  )أ (

حیح،        ( كل الص ة بالش ة العلمی الم الطریق ھ مع ل فی ذي تتمث لوب ال ي الأس نھج التجریب ر الم                 یعتب

ذا اھرة،       ل رات الظ اس متغی ي قی ة ف تخدام التجرب اس اس ى أس نھج عل ذا الم وم ھ                               یق

ة أو          اھرة معین ى ظ ؤثر عل ي ت رات الت ع المتغی تحكم بجمی تم ال ة وی د     واقع ر واح تثناء متغی ا باس            م

  . )١)(أو الواقعة قیاس أثره على الظاھرة بالتاليو) المتغیر التجریبي(

 :خطوات المنھج التجریبي  )ب (

  .صیاغة مشكلة البحث وتحدید أبعادھا -

 .واستنباط ما یترتب علیھا البحثصیاغة فرضیات  -

 .استخدامھا بالبحث كذلك اختیار العینةوسائل القیاس المناسبة التي سیتم تصمیم  تحدید -

 .إجراء الاختبارات الأولیة لضمان صحة الفرضیات و وسائل القیاس -

 .والتأكد من صحتھا موعد البدء في إجراءات البحث بإعداد الخطة الزمنیة -

  .التأكد من دقة النتائج التي تم الحصول علیھا من التجارب -

ع     - رات م ین المتغی ات ب میم العلاق داد تص اعھا      إع یتم إخض ي س آت الت ل و المنش د العوام تحدی

  .للدارس

میم اخ             - تم تص ث ی ا بحی ول إلیھ م الوص ي ت ائج الت ة بالنت دى الثق ن م د م ة   التأك ار دلال                      تب

 ).٢( لتحدید مدى ھذه الثقة

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

                                                             

دار وائل للنشر والتوزيع، الطبعة الخامسة، : عمان ،مناهج البحث العلمي تطبيقات إدارية واقتصاديةالدكتور أحمد حسين،  الرفاعي، )١(
 ).١٣٣(ص  ،٢٠٠٧

 ).١٣٥(ص  مرجع سابق، ،إدارية واقتصادية مناهج البحث العلمي تطبيقات )٢(
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  خطوات المنھج التجریبي

  

  

  

  

  

صیاغة المشكلة

صیاغة الفروض

تحدید وسائل 
القیاس

إجراء الاختبارات 
الأولیة

تحدید موعد 
التجربة

التأكد من دقة 
النتائج

إعداد تصمیم 
العلاقات بین 

المتغیرات

تحدید العوامل 
المنوي إخضاعھا 

للتجربة
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  : التجریبيمزایا وعیوب المنھج   )ج (

  : مزایا المنھج التجریبي - 

         حة ن ص د م ذلك یتأك رة، وب ن م ر م ة أكث ة أو الدراس رر التجرب ث أن یك تطیع الباح   یس

  .نتائجھا ومن ثباتھا

       ل ة للعام ي الفرص ا یعط بطھا، مم ؤثرة ویض ل الم ي العوام تحكم ف ث أن ی تطیع الباح یس

 .التجریبي في التأثیر على المتغیرات التابعة

    ذا وم ھ ث          یق ى الباح م وضعھا وعل ي ت ار شرعیة الفرضیة الت ي اختی ة ف ى الدق نھج عل الم

ائع أو         ي وضعھا والوق ة مضمون الفرضیات الت د مقارن إبداء ملاحظاتھ العلمیة الدقیقة عن

 .النتائج التي توصل إلیھا بأسلوب تحلیلي منطقي واقعي

      عى ھ یس ي، بأن ث العلم اھج البح ن من ره م ن غی نھج ع ذا الم از ھ ن  یمت ف ع لا للكش أص

 .)١(العلاقات السببیة بین العوامل المؤثرة والظاھرة محل الاھتمام

 

  : عیوب المنھج التجریبي - 

 تتم معظم التجارب في ظروف صناعیة بعیدة عن الظروف الطبیعیة. 

       ة ة المرتبط ة العلمی ن الناحی توى م ة المس رات عالی ارات وخب ى مھ اج إل                  یحت

ن    اف م دل إنص ارب،     بمع اح التج ین لإنج رة اللازمت وعیة والخب ون بالموض            یقوم

 .كأھم المفاھیم العلمیة المتبعة

 یتطلب استخدامھ إجراءات إداریة معقدة. 

        ابع ر ت ین متغی ة ب د العلاق ل تحدی ك یجع راد، لأن ذل ى انف ین عل ل مع زل عام یصعب ع

 .مرا صعباأومتغیر مستقل 

  ،راد تحت     فیصعب التعاون مع أفراد عینة الدراسة اط السلوكیة للأف یما یتعلق بضبط الأنم

 .التجربة

      ائج بالفرضیات أثر النت ذلك تت یصعب إیجاد مجموعتین متكافئتین تماما في كل العوامل، وب

 .بین المجموعات

 یصعب تعمیم النتائج ومقابلتھا مع الفرضیات التي قامت علیھا التجربة نفسھا. 

         تخدمھا ي یس ؤثرة والأدوات الت ل الم ث للعوام بط الباح ة ض دار دق ائج بمق ة النت أثر دق تت

 .كالاختبار والمقاییس، بخاصة في مجال دراسة الظاھرات الإنسانیة والاجتماعیة

  

 

                                                             

 ).٢٥٢(ص  مرجع سابق، ،البحث العلمي أساسياته النظرية وممارسته العملية )١(
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 :تباعھ الذي تم ا منھج البحث -٢
 

م ا  د ت اط    لق اول نق ي تن داني ف ارن المی ي المق في التحلیل نھج الوص اع الم ار تب ث باعتب ي  هالبح اھج الت ل المن أفض

ن            ق فروضھ وحدوده م ب وتحقی ھ من جان داف المرجوة من ق الأھ ن تحقی ى یمك انیة حت درس الظواھر الإنس ت

لا وھي أسلوب الإدارة   ة بالعناصر الثلاث لمشكلة البحث أجانب آخر لھذا تم توصیف العوامل المختلفة المرتبط

رو     املة وظ ودة الش ر الج ة وعناص تقلة أم     الحدیث رات مس ل متغی ذه العوام ت ھ واء كان ات س ف إدارة الأزم

رات       ذه المتغی ربط ھ ي ت ات الت ل العلاق ن تحلی د م ان لاب الي ك ة وبالت رات تابع بعض  متغی ھا ب م  ، بعض ذا ت لھ

م استخدام   ، الاستعانة بالمنھج الوصفي التحلیلي د ت ین         و ق ات ب ارن من خلال المقارن نھج المق ي  الأداء الم الفعل

  .بالنسبة لإدارة الأزمات  الأداء المعیاريالخدمات المقدمة للمرضى وبین مفھوم في 

  

ك من خلال المسح           ي البحث وذل أما المنھج المیداني فتم استخدامھ من خلال الدراسة المسحیة بشكل أساسي ف

ل والمضمون ب    ل العم ع ا     المیداني للعینة المنتقاة وتحلی تبانھ م ع اس داد وتوزی اع تصمیم وإع ابلات    تب أسلوب المق

  .الشخصیة بالإضافة إلیھا 

  
ائي       امج الإحص تخدام البرن ائج باس ل النت تبانة وتحلی واردة بالاس ات ال غ البیان م تفری د ت   SPSSوق

Statistical Package for Social Science ) . (  
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 : مجتمع البحث:  ثانیاً
  

 :تعریف مجتمع البحث -١
  :أو المجتمع الإحصائي بأنھمكن تعریف مجتمع البحث ی

ة بالمشكلة           (  -أ  ائج ذات العلاق ا النت م علیھ ى أن یعم ي یسعى الباحث إل المجموعة الكلیة من العناصر الت

 .)١()المدروسة

و  -ب  ائیة       ( :أو ھ ة الإحص ا العین ذ منھ ي تؤخ ات الت یاء أو البیان راد أو الأش ن الأف ة م             مجموع

ل          وھو عبارة عن مجموعة من المفردات ع ك ر ویشمل المجتم دة أو أكث ي خاصیة واح التي تشترك ف

ة وھو مجموعة          ن الصفات المعین ي صفة م العناصر والمجموعات التي تشكل المفردات المشتركة ف

  .)٢()ذات خصائص مشتركة من الأشیاء أو المفردات ذات أھمیة خاصة لدراسة علمیة

 .)٣()التي لھا خواص مشتركةمجموع كل الظواھر المحتملة (: المجتمع الإحصائي ھو  -ج 

وبالتالي یمكن القول بأن المجتمع الإحصائي ھو مجموعة مشاھدات ذات صفات مشتركة      
  .وھذه المشاھدات قد تكون بشریة أو مادیة 

  

 :مجتمع البحث بالدراسة  - ٢

وزارة الصحة           ة ل ا سواء التابع م اختیارھ ي ت فیات الت بعض المستش یتكون مجتمع البحث من جمیع العاملین ب

ة    منكمستشفیات عامة أو المستشفیات الخاصة والموجودة بالقاھرة حیث الأحداث الأكثر تأثراً  حدوث الأزم

  .بجمھوریة مصر العربیة 

ة      قیة مناسبة منشوائیة طبھذا وقد تم أخذ عینة ع م العمال ع حج ا یتناسب م رددین    المھن المختلفة وبم أو المت

  .أو المرضى بكل مستشفى على اختلاف أنواعھم وتخصصاتھم 

ام أو            ا ھو مستشفى ع ا م اً من الأحداث وأن منھ ر قرب ا الأكث وقد تم اختیار ھذه المستشفیات على أساس أنھ

  .دد الأفراد التي تقوم المستشفى بخدمتھم متخصص أي مستشفیات متنوعة بالإضافة إلى عدد الأسرة وع

                                                             

 ).٢٥٣(ص  مرجع سابق، ،البحث العلمي مفاهيم أساليب تطبيقات )١(

 ).٢٥٤(ص  مرجع سابق، ،البحث العلمي مفاهيم أساليب تطبيقات )٢(

دار الثقافة : عمان ،مبادئ علم الإحصاء وتطبيقاته في المجالين التربوي والاجتماعيالدكتور سعدي شاكر،  حمودي، )٣(
 ).٧٧(ص  ،٢٠٠٩للنشر والتوزيع، 
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  :والجدول التالي یوضح البیانات الأساسیة لھذه المستشفیات 
  

  البيانــــات الأساسيــــة للمستشفيــــات التــــي تـــم اختيارهــــا بالبحــــث
  

  المــــــــوقع  اســـــــم المستشفى  م

  المھـــــــن الموجـــــودة بالمستشفــــــــــى  الخدمات المقدمةنوع 
  عــــدد

  الأسرة 

عدد 
المستفیدین 
  بالألف نسمة

النسبة المئویة 
العاملین 
إدارة   مھن طبیة  تمریض  أطباء  متخصص  شامل  والمھن

  الإجمالي  وخدمات

بین السریات             –القاھرة   مستشفى بولاق الدكرور العام  ١
ألف /  ٦٤  ٧٠٠.٠٠٠  ٣٠٠  ٤٤٥  ٧٠  ٢٥  ٢٥٠  ١٠٠      وبولاق الدكرور

  مواطن

ألف /  ٤٣  ٣٠٠.٠٠٠  ١٠٠  ١٣٠  ٢٠  ١٠  ٧٠  ٣٠      صفت اللبن –القاھرة   مستشفى المبعوثین الخیري  ٢
  مواطن

ألف /  ٥٣  ١٥٠.٠٠٠  ٥٠  ٨٠  ١٥  ١٠  ٣٥  ٢٠      الكوربة - مصر الجدیدة   مستشفى بدر التخصصي  ٣
  مواطن

ألف  / ٢٣  ملیون ٢  ٣٥٠  ٤٦٥  ٧٠  ٤٥  ٢٠٠  ١٥٠      الجیزة  مستشفى الطلبة التعلیمي بالجیزة  ٤
  مواطن

ألف /  ٢٥  ملیون ١.٥  ٣٠٠  ٣٧٠  ٦٠  ٢٠  ٢٠٠  ٩٠      حلوان  مستشفى حلوان العام  ٥
  مواطن

ألف /  ٣٢  ملیون ٤.٦٥  ١١٠٠  ١٤٩٠  ٢٣٥  ١١٠  ٧٥٥  ٣٩٠  الإجمالي
  مواطن
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  :ث ــــة البحــــعین:  ثالثا
  

 : تعریف العینة - ١

ن بواسطتھا         لقد تعددت تعاریف العینة إلا أنھا ع یمك ن المجتم ارة عن جزء م في جمیع الأحوال عب

  :التعرف على ھذا المجتمع ویمكن استعراض بعض ھذه التعریفات في الآتي 

س                -أ  ا نف ع لھ ن وحدات المجتم ة م ة جزئی یلا مناسبا، وھي فئ ھ تمث ع البحث تمثل جزء من مجتم

  .)١()خواص المجتمع الأصلي

ا    -ب  ف آخر لھ اك تعری ة  : (ھن ردات    ھي فئ ع مف ور البحث، أي جمی ع البحث أو جمھ ل مجتم تمث

ون    ذین یكون یاء ال خاص أو الأش راد أو الأش ع الأف ث، أو جمی ھا الباح ي یدرس اھرة الت الظ

 .)٢()موضوع مشكلة البحث

 .)٣()المجموعة التي تجمع البیانات عنھا في الدراسة(: العینة ھي  -ج 

ة   -د  د بالعین تر     : (یقص واص مش ا خ ي لھ واھر الت دد الظ زءا  ع ون ج ي تك                            كة والت

 .)٤()من المجتمع الإحصائي

 

ة    بین تقارب تلك التعاریف بشكل كبیر، تالنظر في التعاریف السابقة یب أن العین لھذا یرى الباحث ب

ى        رب إل یلاً أق ھ تمث ث تمثل ع البح ي مجتم ي ھ املة الت ة الش ن المجموع ة م ة جزئی ي مجموع ھ
  .الشمول یتم الاستفادة منھا في الحصول على البیانات المطلوبة بالبحث 

  

  

  

  

  

  
                                                             

 . البحث العلمي مفاهيم أساليب تطبيقات )١(

  ،البحث العلمي أساسياته النظرية وممارسته العملية )٢(

 .،الإحصاء التربوي تطبيقات باستخدام الرزم الإحصائية للعلوم الاجتماعية )٣(

 . مبادئ علم الإحصاء وتطبيقاته في المجالين التربوي والاجتماعي )٤(
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 : خطوات تصمیم العینة - ٢

 :لتحدید وتصمیم العینة یقوم الباحث بالآتي

  .بدقة طبیعة مجتمع العینةیحدد الباحث   -أ 

، ویجب أن تكون   دقیقة معتمدة یعد قائمة كاملة ودقیقة بمفردات ھذا المجتمع من خلال سجلات  -ب 

  .كاملة وحدیثة

  .یأخذ مفردات ممثلة من القائمة التي أعدھا  -ج 

 )١(.في العینة ل المجتمع الأصلي بخصائصھ التي یرید دراستھاییحصل على عینة كافیة لتمث  -د 

 

 :العیناتأنواع  - ٣

  :العینات متعددة الأنواع ولكل نوع منھا أسلوب في اختیار العینة ومن ھذه الأنواع

 :العینة العشوائیة البسیطة  -أ 

ار،           ي الاختی ة ف ع فرصا متكافئ ردات المجتم ث یكون لكل مف وھي العینة التي یتم اختیارھا بحی

لوب   ا بأس تم اختیارھ ار وی ن الاختی تج م ز ین اك تحی یس ھن ام أي ل دول الأرق ة أو ج القرع

  .)٢(العشوائیة

  

 :العینة العشوائیة المنتظمة  -ب 

تم ت ث ی ار   یقسحی تم اختی دد وی اویة الع ات متس ى مجموع ة إل ذه الحال ي ھ لي ف ع الأص م المجتم

ھ       ذي قبل رقم ال ى ال المفردة الأولى عشوائیا ویكون اختیار الوحدات اللاحقة بزیادة عدد ثابت عل

  ).٣(مساویا لعدد المجموعات وھذا الرقم الثابت یكون

  

                                                             

 . البحث العلمي أساسياته النظرية وممارسته العملية )١(

  ، الاجتماعيةالإحصاء التربوي تطبيقات باستخدام الرزم الإحصائية للعلوم ) ٢(
 ، مبادئ علم الإحصاء وتطبيقاته في المجالين التربوي والاجتماعي: و كذلك

الإحصاء التربوي تطبيقات باستخدام الرزم الإحصائية وكذلك مبادئ علم الإحصاء وتطبيقاته في المجالين التربوي والاجتماعي،  )٣(
  ،للعلوم الاجتماعية
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 :العینة العنقودیة  -ج 

  ھي من أنواع العین

ذه     وفر ھ دة مراحل، وت من ع ة ض ار العین د أو اختی ى تحدی ث إل ا الباح أ فیھ ة یلج ات الاحتمالی

  ).١(العینة على الباحث الكثیر من الوقت والجھد والتكلفة

  

 :العینة الطبقیة  -د 

ى       م المجتمع الأصلي فیھا إلىیقسحیث یتم ت ة عل ة المطلوب طبقات وشرائح ویقسم مجموع العین

  ).٢(ھذه الشرائح ویؤخذ عدد متساوٍ من كل منھا

  

 :العینة الحصصیة  -ه 

تشبھ العینات الحصصیة العینات الطبقیة من حیث المراحل الأولى في التحدید، بحیث یتم تقسیم  

تم ب     م ی ین، ث ار مع دد     مجتمع الدراسة الأصلي إلى فئات أو شرائح ضمن معی ار الع ك اختی د ذل ع

  ).٣(المطلوب من كل شریحة بشكل یتلاءم وظروف الباحث 

  

 :العینة العمدیة أو الفرضیة  - و 

ذا          ق ھ ث یحق ھ بحی ة بحث ل الباحث وحسب طبیع یكون اختیار ھذه العینة على أساس حر من قب

  ).٤(الاختیار ھدف الدراسة

  

  
  

                                                             

  ،وممارسته العمليةالبحث العلمي أساسياته النظرية  )١(

 ،الإحصاء التربوي تطبيقات باستخدام الرزم الإحصائية للعلوم الاجتماعية عايش موسى غرايبة،.عبد االله فلاح، د.د.أ المنيزل، )٢(
 ، مبادئ علم الإحصاء وتطبيقاته في المجالين التربوي والاجتماعيكذلك و ).٢٠(ص  ،٢٠٠٦دار المسيرة، : عمان

  ،البحث العلمي أساسياته النظرية وممارسته العملية )٣(

مبادئ علم الإحصاء وتطبيقاته في المجالين  وكذلك ،الإحصاء التربوي تطبيقات باستخدام الرزم الإحصائية للعلوم الاجتماعية )٤(
  . التربوي والاجتماعي
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 :الحجم الأمثل للعینة - ٤

ام الباحث  إن تحدید حجم العینة یحتاج إلى تبصر ودرایة  رة،    ب لھذا ق ن  استشارة متخصص ذو خب م

ا،    ستبنى لأن نتائج البحث عملیة تحدید الحجم دد أفرادھ بناء على اختیار العینة وتحدید حجمھا أو ع

ي         الیف ف ا تك رة فسیترتب علیھ ت كبی فإن كانت صغیرة فلن تمثل مجتمعھا تمثیلا صحیحا، وإن كان

  : تحدید حجم العینة الآتي عند راعى الباحثولھذا  الجھد والوقت والمال

ا   -أ  ردات مجت   : درجة الدقة المرجو تحقیقھـ ائج      إن دراسة كامل مف ع الدراسة الأصلي یعطي نت م

ن    بیا م ة نس ون قریب ات تك ائج العین ع، فنت ن المجتم ة م ى عین ة عل ن إجراء الدراس ة م ر دق أكث

ا استدعى الأمر         ة كلم ر دق ائج أكث ى نت الواقع، وعموما كلما كان الباحث راغبا في الحصول عل

  .)١(زیادة حجم عینة الدراسة

ة صغیرة    إذا كان م: مدى تجانس مجتمع الدراسة  -ب  ار عین جتمع الدراسة متجانسا فإنھ یمكن اختی

ار      . وممثلة، وھذا الاختیار یكون عادة سھلا إن اختی ر متجانس ف أما إذا كان مجتمع الدراسة غی

ة                ار عین ن أجل اختی ة م م العین ي حج ادة ف ب زی ذا یتطل دا وصعبا، وھ ة یكون معق العینة الممثل

  ).٢(ممثلة لمجتمع الدراسة

ر        : راسةحجم مجتمع الد  -ج  ا كب ع الدراسة، فكلم ة وحجم مجتم م العین ھناك علاقة طردیھ بین حج

  ).٣(حجم العینة اقتضى الأمر زیادة في حجم العینة والعكس صحیح

ة    : الإمكانــات المادیــة والفنیــة   -د  ات مادی زة وإمكان ود أجھ ب وج وث تتطل ن البح د م اك العدی فھن

  )٤(وتقلیل حجم العینة یقلل من التكالیف

ي للدراسـة    - ه  ل عن       : أسلوب البحث ونوع التصمیم البحثـ ة لا تق ب عین فالدراسات الوصفیة تتطل

دا   ١٥فردا لكل مجموعة، وفي بعض الأحیان  ٣٠فرد، وفي الدراسات العلمیة المقارنة  ١٠٠ ف

 ).٥(إذا كانت التجربة تتطلب ضبطا عالیا

  

 

                                                             

 ).٢٥(، ص  ،الإحصاء التربوي تطبيقات باستخدام الرزم الإحصائية للعلوم الاجتماعية )١(

 ).٢٥(، ص  ،الإحصاء التربوي تطبيقات باستخدام الرزم الإحصائية للعلوم الاجتماعية )٢(

 ).٢٦(، ص  ،الإحصاء التربوي تطبيقات باستخدام الرزم الإحصائية للعلوم الاجتماعية )٣(

 ).٢٦(، ص  ،التربوي تطبيقات باستخدام الرزم الإحصائية للعلوم الاجتماعيةالإحصاء  )٤(

 ).٢٥(، ص  ،الإحصاء التربوي تطبيقات باستخدام الرزم الإحصائية للعلوم الاجتماعية )٥(
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 :بالبحث  العینة المختارة - ٥
 

 :فكرة اختیار العینة   -أ 

راً  لاث           نظ ل ث ي ظ ر ف ي مص فیات ف ف أداء المستش ة موق ى دراس دف إل ث یھ ى أن البح إل

ي    متغیرات رئیسیة وھي قواعد العمل بنظام الإدارة الحدیثة كذلك قواعد إدارة الجودة الشاملة ف

  .ظل الأزمات التي تعیشھا البلاد 

  
  

  :لذا تم بناء فكرة اختیار العینة على أساس توفر الشروط الآتیة بھا 
ر                   ال )١( اس أث ارات قی داث لاعتب رة الأح ي دائ ع ف ي تق فیات الت ي للمستش ل الفعل تمثی

 .الأزمات على الأداء 

ة     )٢( التمثیل الفعلي للمناطق الجغرافیة بالقاھرة باعتبار أن القاھرة ھي مركز الأحداث الحالی

اھرة                  مال الق ن ش ة م ار عین م اختی ذا ت ات ل ي للأزم ر الحقیق                       والمعب

 ) .حلوان ( ثم وسط القاھرة والجیزة ثم جنوب القاھرة ) مصر الجدیدة ( 

ن مستشفیات        )٣( ات م ار عین م اختی ذا ت التمثیل الفعلي لنوع الخدمات التي تقدمھا المستشفى ل

 . تقوم خدمات شاملة وأخرى متخصص 

ا  )٤( حیة بمح دمات الص تقبلي الخ داد مس دیموجرافي لأع ل ال زة أو التمثی اھرة والجی فظتي الق

إن     رین ف اھرة والزائ بمعنى آخر القاھرة الكبرى وبافتراض أن إجمالي قاطني وزائري الق

ون   ٤.٦٥( دائرة السكان التي تستخدمھا العینة تصل إلى حوالي  ى    ) ملی وبنسبة تصل إل

 )٢٣. ( % 

اك  )٥( د أن ھن ث نج دد الأسرة حی م بع اس الحج اً لقی فیات طبق م المستش وع حج ین  تن این ب تب

ین       ا ب راوح م ة یت ى   )  ٥٠( أعداد الأسرة بالعین ن    )  ٣٥٠( سریر إل الي یمك سریر وبالت

 .قیاس أثر الأزمة في ظل حجم العمل 

فى           )٦( ا المستش اط فمنھ وع النش ى ن ار عل م الاختی ھ ت اً ان ار أیض د الاختی من قواع ن ض م

 . التعلیمي والمستشفى الحكومي والمستشفى الخیري والمستشفى الخاص
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 :طریقة اختیار العینة   -ب 

ـــ )١( ــالي    اً للملحـــق طبق ــي مصـــر نجـــد أن إجمـ المرفـــق بالبحـــث عـــن قائمـــة المستشـــفیات فـ

 :المستشفیات بالقاھرة والجیزة كالآتي 
 .مستشفى ما بین شامل ومتخصص وعام وخاص  ٦٢    = أعداد المستشفیات            )أ (

 . مركز طبي  ٠٩=     أعداد المراكز الطبیة         )ب (

 ٠٢  =    أعددا المعاھد الطبیة         )ج (
 

  وحدة طبیة وصحیة       ٧٣      الإجمالي     

  

مــن العــدد الإجمــالي للمستشــفیات % ) ٧( مستشــفیات تمثــل )  ٥(إجمــالي حجــم العینــة  )٢(

 .والمراكز والمعاھد بالقاھرة الكبرى 
  

 
 :خصائص وسمات العینة   -ج 

ح أن     )١( ق یوض ة والمرف رارات المزدوج دول التك ن    % ) ٣٠( ج م م ة ھ راد العین ن أف م

ا أن   ة    % ) ٩( العاملین والمتعاملین مع مستشفى بولاق الدكرور العام كم راد العین ن أف م

ذلك أن        ري ك وثین الخی ي مستشفى المبع املین ف م     % ) ٥( ھم من الع ة ھ راد العین ن أف م

ذلك أن     من العاملین في مستشفى بدر الت دة ك راد   % ) ٣١( خصصي بمصر الجدی ن أف م

راً أن                 الجیزة وأخی ي ب ة التعلیم فى الطلب ي مستش املین ف ن الع م م ة ھ                العین

 .من أفراد العینة من العاملین بمستشفى حلوان العام % ) ٢٥( 

 

اً أن   )٢( دول أیض ین الج اء    % ) ٢٦( یب ن الأطب م م ة ھ راد العین ن أف ا أن م           % )٥١( كم

ذلك   ریض ك اط التم املین بنش ن الع م م ة ھ راد العین ن أف ال % ) ٧( م املین بمج ن الع م

 .من أفراد العینة من العاملین بالإدارة والخدمات % ) ١٦( المھن الطبیة والفنیة وأخیراً 
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  رات المزدوجة والنسبة المئویة لأفراد العینةالتكرا
  طبقاً للمھن الوظیفیة بالمستشفى

  

  التكرار   المستشفى  م
  والنسبة المئویة

  المھن الموجودة بالمستشفى
  الإجمالي

  إدارة وخدمات  مھن طبیة  تمریض  أطباء

  مستشفى بولاق الدكرور العام  ١
  ٤٤٥  ٧٠  ٢٥  ٢٥٠  ١٠٠  التكرار

%  ٣٠  %٥  %١  %١٧  %٧%  

  مستشفى المبعوثین الخیري  ٢
  ١٣٠  ٢٠  ١٠  ٧٠  ٣٠  التكرار

%  ٩  %١  %١  %٦  %٢%  

  مستشفى بدر التخصصي  ٣
  ٨٠  ١٥  ١٠  ٣٥  ٢٠  التكرار

%  ٥  %١  %١  %٢  %١%  

  مستشفى الطلبة التعلیمي بالجیزة  ٤
  ٤٦٥  ٧٠  ٤٥  ٢٠٠  ١٥٠  التكرار

%  ٣١  %٥  %٣  %١٣  %١٠%  

  مستشفى حلوان العام  ٥
  ٣٧٠  ٦٠  ٢٠  ٢٠٠  ٩٠  التكرار

%  ٢٥  %٤  %١  %١٣  %٦%  

  الإجمالي  _
  ١٤٩٠  ٢٣٥  ١١٠  ٧٥٥  ٣٩٠  التكرار

%  ١٠٠  %١٦  %٧  %٥١  %٢٦%  
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ة        ؤھلات العلمی ة والم ات العمری ى الفئ ا عل ث توزیعھ ن حی ة م ائص العین ة خص بدراس

  :والخبرات للعاملین بھا نجد الآتي للمرضى والفئات العمریة والمؤھلات العلمیة 

  

 :العدد والنسبة المئویة لتوزیع عینة البحث من المرضى حسب فئات العمر   )أ (

 

  أسباب الاختیار  %  العدد  فئات العمر  م

  ب الأحداثمك  %١٠  ٥  عام)  ٣٠( أقل من   ١

  الأحداثب مك  %١٤  ٧  عام)  ٤٠( إلى )  ٣٠( من   ٢

  الأحداثب مك  %٣٠  ١٥  عام)  ٥٠( إلى )  ٤٠( من   ٣

  الأحداثب مك  %٤٦  ٢٣  عام)  ٥٠( أكبر من   ٤

    % ١٠٠  ٥٠  الإجمالي

  

  

  :یلاحظ من الجدول الآتي 
.                               % )  ٤٦( عام وبنسبة )  ٥٠( من  أكبرأكبر فئة عمریة من مفردات العینة ھي فئة  -

 % ) .  ٣٠( عام وبنسبة )  ٥٠ – ٤٠( ثم فئـــــــة  -

 % ) . ١٤( عام وبنسبة )  ٤٠ – ٣٠( ثم فئـــــــة  -

 %) . ١٠( عام وبنسبة )  ٣٠( من  أقلثم فئـــــــة  -

 
ث       ة حی ة منطقی ب المئوی ك النس ع وتل ذا التوزی ر ھ ار المإیعتب            ةقترحن الأعم

أثیر     ذات  واء ت اھرات س أثر بالمظ ن أن یت ذي یمك ر ال م الأكب ر اًالحج                اًمباش
  .أو غیر مباشر
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 :العدد والنسب المئویة لتوزیع عینة البحث من المرضى حسب المؤھل الدراسي  )ب (
  

  

  

  
  

  
 

  

  :نجد أن  ةانمن البیانات الواردة بالاستب
  

بة      - ي النس ا ھ ا یعادلھ ة وم ة العام ى الثانوی لین عل لالحاص % )                 ٢٠(  الأق

 . حالات)   ١٠( وبعدد 

  

ى      - لین عل دھا الحاص أتي بع ا ی ة    بینم ة عام ن ثانوی ل م بة أق               % )   ٣٠(وبنس

 . حالة )  ١٥( وبعدد 

 

م  - أعلى    ث الوریوس ف ة البك لین درج بة الحاص                          % )  ٥٠( وبنس

  .حالة )  ٢٥( وبإجمالي عدد حالات 

  

  

ن     ي م داث ھ اركة بالأح ي المش ى ف بة الأعل أن النس ح ب ا یوض ذا م وھ
  .الحاصلین على درجات علمیة جامعیة 

  
  

  

  
  

  

  %  العدد  فئات المؤھل الدراسي  م

  % ٥٠  ٢٥  بكالوریوس فأعلى   ١

  % ٢٠  ١٠  ثانویة عامة وما یعادلھا  ٢

  % ٣٠  ١٥  أقل من ثانویة عامة  ٣

  % ١٠٠  ٥٠  الإجمالي
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 :لتوزیع عینة البحث من أجھزة المستشفیات طبقاً لفئات العمر العدد والنسب المئویة   )ج (

  
  

  عنصر إداري)  ٠.٧٥( عنصر خدمات مساندة أو )  ٠.٥( عنصر تمریض أو )  ١.٥( طبیب واحد یقابلھ وبالتالي یمكن القول بأن كل 

  
  
  

  فئــــات العمـــــر  م
  التخصصات

  الإجمالــــي
  إداري  مسانــــدة  تمــــریض  أطبـــاء

  %  عدد  %  عدد  %  عدد  %  عدد  %  عدد

  ٣٠%  ٤٥  %٣٣  ١٠  %٢٥  ٥  %٤٢  ٢٥  %١٢.٥  ٥  عام)  ٣٠( أقل من   ١

  %٢٩  ٤٣  %٢٧  ٨  %٥٠  ١٠  %٣٣  ٢٠  %١٢.٥  ٥  عام)  ٤٠ – ٣٠(    ٢

  %١٩  ٢٩  %١٣  ٤  %٢٥  ٥  %١٧  ١٠  %٢٥  ١٠  عام)  ٥٠ – ٤٠(   ٣

  %١٧  ٢٥  %١٧  ٥  _  _  %٨  ٥  %٣٧.٥  ١٥  عام)  ٦٠ – ٥٠(   ٤

  %٥  ٨  %١٠  ٣  _  _  _  _  %١٢.٥  ٥  عام)  ٦٠( أكبر من   ٥

  %١٠٠  ١٥٠  %٢٠  ٣٠  %١٣  ٢٠  %٤٠  ٦٠  %٢٧  ٤٠  الإجمــــالــــــي
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 :العدد والنسب المئویة لتوزیع العینة من أجھزة المستشفى طبقاً للمؤھل العلمي   )أ (

  

    م

  الدرجـــــات العلمیـــــة

  الإجمالي  أقل  ثانویة عامة  بكالوریوس  ماجستیر  ةدكتورا

  %  محدد  %  محدد  %  محدد  %  محدد  %  محدد  %  محدد

  %٢٧  ٤٠  _  _  _  _  %١٩  ٢٠  %١٠٠  ١٥  %١٠٠  ٥  )الأطباء ( الجھاز الطبي   ١

  %٤٠  ٦٠  _  _  %٢٥  ٥  %٢٣  ٥٥  _  _  _  _  جھاز التمریض  ٢

  %١٣  ٢٠  _  _  %٢٥  ٥  %١٤  ١٥  _  _  _  _  الفنیین  ٣

  %٢٠  ٣٠  %١٠٠  ٥  %٥٠  ١٠  %١٤  ١٥  _  _  _  _  الإداریین  ٤

  %١٠٠  ١٥٠  %٤  ٥  %١٣  ٢٠  %٧٠  ١٠٥  %١٠  ١٥  %٣  ٥  الإجمالي

  

ھ           دكتوراه یقابل ة ال ل درج ب حام ل طبی أن ك ول ب ن الق الي یمك ة   )  ٣( وبالت ن حمل تیر أو  م الوریوس أو    )  ٢١( الماجس ة البك ن حمل ة    )  ٤( م ة العام ة الثانوی ن حمل                      م
  عنصر ممكن ھم أقل من الثانویة العامة)  ١( أو 
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 :العدد والنسب المئویة لتوزیع العینة من أجھزة المستشفى طبقاً لمدة الخبرة   )ب (

  
    

ل من         املین ھي أق رة الع ى بالنسبة لخب م من   % )  ٣٥( سنوات بنسبة   )  ٥( یلاحظ أن النسبة الأعل م من   % )  ٢٤( سنوات وبنسبة   )  ١٠ – ٥( ث سنة  )   ١٥ – ١٠( ث
  % )  ٤( بنسبة )  سنة ٢٥( وأخیراً أكبر من % )  ٨( سنة بنسبة )  ٢٠ – ١٥( ثم من % )  ١٠( سنة بنسبة )  ٢٥ – ٢٠( ثم من % )  ١٩( بنسبة 

  بالنسبة للأطباء% )  ٣٧.٥( سنة بنسبة )  ٢٥ – ٢٠( إلا أن الملاحظ أن أعلى نسبة خبرة بالأطباء ھي من 

  مدة الخبرة بالعمل الطبي  م

  المھن

  الإجمالي  الإداریین  الفنیین  التمریض  الأطباء

  %  عدد  %  عدد  %  عدد  %  عدد  %  عدد

  %٣٥  ٥٣  %٥٠  ١٥  %١٥  ٣  %٥٠  ٣٠  %١٢.٥  ٥  سنوات)  ٥( أقل من   ١

  %٢٤  ٣٦  %٣٣  ١٠  %٥٠  ١٠  %١٧  ١٠  %١٥  ٦  سنوات)  ١٠( إلى )  ٥( من   ٢

  %١٩  ٢٩  %١٠  ٣  %٢٠  ٤  %٢٥  ١٥  %١٧.٥  ٧  سنة)   ١٥( إلى )  ١٠( من   ٣

  %٨  ١٢  %٧  ٢  %١٥  ٣  %٨  ٥  %٥  ٢  سنة)   ٢٠( إلى )  ١٥( من   ٤

  %١٠  ١٥  _  _  _  _  _  _  %٣٧.٥  ١٥  سنة)   ٢٥( إلى )  ٢٠( من   ٥

  %٤  ٥  _  _  _  _  _  _  %١٢.٥  ٥  سنة)  ٢٥( أكبر من   ٦

  %١٠٠  ١٥٠  %٢٠  ٣٠  %١٣  ٢٠  %٤٠  ٦٠  %٢٧  ٤٠  الإجمــــــالــــي
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 :الأسباب الرئیسیة لاختیار العینة   -د 

 .بسھولة وسرعة  ةانإمكانیة توزیع وجمع الاستب )١(

تبانة   )٢( ترداد الاس ة اس رح        إمكانی ھولة الش ع س ترداد م رة الاس ي فت دد ف ت المح بالوق

 .لھم  ةیانتوزیع الاستالشخصیة مع الذین تم والمقابلات 

 ةانلباحث كطبیب في أحد مواقع الاستبإمكانیة الحصول على إجابات دقیقة بحكم عمل ا )٣(

ة والجودة    )٤( التمثیل الواقعي والحقیقي لمفردات العینة والتي تجمع بین قواعد الإدارة الحدیث

 .الشاملة والموقع الجغرافي بقلب الأحداث 

 .العام والخاص والتعلیمي التنوع المتمثل في وجود المستشفى  )٥(

 .التنوع الجغرافي في التواجد بأماكن الأحداث بشمال ووسط وجنوب القاھرة  )٦(

د         )٧( ي لتحدی ى الأداء الطب ت عل ي تم یة الت داث السیاس ر الأح ي لأث د الحقیق ة الرص إمكانی

ة      ر حال ي تعتب مستلزمات إعادة صیاغة العمل الطبي بما یتناسب مع مثل ھذه الأحداث الت

 .من السلوك العام بالمجتمعنادرة 
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 أدوات البحث العلمي: رابعا : 

ذه الأدوات    ین ھ لما كانت أدوات البحث العلمي ھي أحد الأركان الأساسیة بالدراسة حیث یتم الاختیار من ب

اد    م الاعتم ى  الأداة المناسبة، فإنھ سیتم التعرف على مجمل الأدوات المستخدمة بصفة عامة، علما بأنھ ت عل

لاق         ة الانط ات ھي نقط ذه البیان ار أن ھ ة بالبحث باعتب ات الخاص ع البیان تبانة بشكل رئیسي لجم أداة الاس

  :للتحلیل والوصول لأھداف البحث، ومن أدوات البحث العلمي الآتي
  

  : الأسالیب الإسقاطیة - ١

 :التعریف  -أ 

اه          ددة تج ف مح ر عواط ھ یظھ وث بجعل ى المبح ث عل ا الباح ؤثر فیھ یلة ی ي وس                  ھ

  . )٤٥(مواقف معینة

 :أنواع الأسالیب الإسقاطیة  -ب 

 :الأسالیب الإسقاطیة المصورة )١(

ن     ب م ة ویطل ور الغامض ن الص ة م ورة أو مجموع تخدم ص ي تس الیب الت ي الأس ھ

  .المبحوث أن یذكر ما یرى في الصورة

 :الأسالیب اللفظیة )٢(

 .وفیھا تستخدم الألفاظ بدلا من الصور

 :السیكودرامیةالأسالیب  )٣(

  ). ٤٦(بوقت محدد وھي التي یطلب فیھا من الفرد أن یمثل دورا معینا  

 

                                                             

 ).٣٤٨(ص  مرجع سابق، البحث العلمي أساسياته النظرية وممارسته العملية، )٤٥(

  ).٤١٦(ص  مرجع سابق، البحث العلمي مفاهيم أساليب تطبيقات، )٤٦(
  ٢٠١٢، المملكة العربية السعودية ، جدة ، رسالة ماجستير ،  دور الثقافة الترويجية في أداء رجال البيع ، توفيق مصطفى ، مغلاج 

الأسالیب الإسقاطیة

الأسالیب المصورة الأسالیب اللفظیة الأسالیب السیكودرامیة 
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  : مزایا وعیوب الأسالیب الإسقاطیة  -ج 

  :المزایا )١(

تفید في دراسة بعض جوانب الشخصیة أو الانفعالات أو الاتجاھات بطریقة یصعب  (  )أ (

  .)٤٧()دراستھا بالطرق الأخرى مثل الاستبانة والملاحظة والمقابلة

  .تمتاز بمرونتھا وإمكانیة استخدامھا في مواقف متعددة  )ب (

راد       )ج ( ى أف ارات عل س الاختب تفید في الدراسات المقارنة حیث یستطیع الباحث إجراء نف

  .من مجتمعات أخرى

 ).٤٨(تخلو من الصعوبات اللغویة التي تواجھ الباحث في صیاغة الأسئلة  )د (

 

  :العیوب )٢(

  .صعوبة تفسیر المعلومات أحیانا(  )أ (

 .تصنیف أو تبویب البیانات المجمعةصعوبة   )ب (

 .احتمال التحیز من قبل الباحث أو المبحوث  )ج (

 .)٤٩()احتمالیة عدم تعاون المبحوثین  )د (

  

  

  

  

  
 

                                                             

 ).٣٤٩(ص  مرجع سابق، البحث العلمي أساسياته النظرية وممارسته العملية، )٤٧(

 ).٤١٧(ص  مرجع سابق، البحث العلمي مفاهيم أساليب تطبيقات، )٤٨(

 ).٣٤٩(ص  مرجع سابق، البحث العلمي أساسياته النظرية وممارسته العملية، )٤٩(
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  :الاختبارات - ٢

  :تعریف الاختبار  - أ 

ة أو رسوم    -مجموعة المثیرات : (الاختبار ھو )١( یس سلوكا     -أسئلة شفویة أو كتابی د لتق تع

 .)٥٠()ما بطریقة كمیة

ھ  )٢( ر بأن ھ آخ ى  ( :ویعرف ول عل دف الحص وص بھ دم للمفح رات تق ن المثی ة م مجموع

 ).٥١)(استجابات كمیة یتوقف علیھا الحكم على فرد أو مجموعة أفراد
  

  :أغراض الاختبارات -ب 

 .أي جمع المعلومات والبیانات عن واقع معین :      المسح )١(

 .ما أي معرفة مدى ما یمكن أن یحدث من تغیر على ظاھرة ما أو سلوك:        التنبؤ )٢(

 .وھو تحدید نواحي القوة أو الضعف في مجال ما:  التشخیص )٣(

 .)٥٢( ونقصد بھ حل مشكلة ما:       العلاج )٤(

  :صفات الاختبار الجید  - ج 

  :المقصود بالاختبار الموضوعيالموضوعیة، و )١(

ن      )أ ( ر ع ض النظ ححون بغ ف المص ا اختل درجات مھم س ال ي نف ذي یعط ار ال الاختب
  .الذي صمم الاختبار

ؤال        )ب ( ون للس ث یك ددة، بحی ھ مح ددة وإجابات ئلتھ مح ون أس وعي تك ار الموض الاختب
 . الواحد إجابة واحدة

  .والاختبار الصادق ھو الذي یقیس الجانب الذي أعد من أجل قیاسھ: الصدق )٢(

ار  )٣( ة إذا         ثبات الاختب ائج متقارب ائج أو نت س النت دما یعطي نف ات عن ار بالثب  ، ویتصف الاختب

 ).٥٣(ي ظروف مماثلةطبق أكثر من مرة ف

                                                             

 ).٣٤٤(ص  مرجع سابق، البحث العلمي أساسياته النظرية وممارسته العملية، )٥٠(

المجيد البرواري، الدكتور عدنان هاشم السامرائي، البحث العلمي مفاهيم الدكتور لحسن عبد االله، البروفيسور نزار عبد  باشيوة، )٥١(
 ).٤١٨(ص  ،٢٠١٠مؤسسة الوراق، : عمان أساليب تطبيقات،

 ).٣٤٤(ص  مرجع سابق، البحث العلمي أساسياته النظرية وممارسته العملية، )٥٢(

 ).٣٤٦(ص  مرجع سابق، البحث العلمي أساسياته النظرية وممارسته العملية، )٥٣(
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 :خطوات إعداد الاختبار  -د 

  :من خطوات تصمیم الاختبار ما یلي

 .تحدید الھدف أو الأھداف من استخدام الاختبار كأداة لجمع البیانات المطلوبة )١(

 .تحدید الأبعاد التي سیقیسھا الاختبار )٢(

 .تحدید محتوى ھذه الأبعاد )٣(

 .أسئلة، رسوم، صور–صیاغة المثیرات المناسبة  )٤(

 .تعلیمات الاختبارصیاغة  )٥(

 .وضع نظام تقدیر درجات الاختبار )٦(

 .إخراج الصورة الأولیة للاختبار )٧(

 .)٥٤( تطبیق الاختبار على عینة من أفراد مجتمع الدراسة )٨(

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  
                                                             

 ).٤٢٠(ص  مرجع سابق، البحث العلمي مفاهيم أساليب تطبيقات، )٥٤(
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  : الملاحظة - ٣

 :تعریف الملاحظة  -أ 

  :یمكن تعریف الملاحظة بأنھا

داث    ( )١( كلات والأح اھرات والمش لوك الظ اھدة لس ة أو مش ة مراقب ة عملی ا المادی ومكوناتھ

ادف،   ط وھ نظم ومخط ي م لوب علم ا، بأس ا وعلاقاتھ یرھا واتجاھاتھ ة س ة ومتابع والبیئی

ة      ا لخدم بقصد التفسیر وتحدید العلاقة بین المتغیرات، والتنبؤ بسلوك الظاھرة أو توجیھھ

  .)٥٥()أغراض الإنسان وتلبیة احتیاجاتھ

ي )٢( ي الانتب : (أو ھ ات، وتعن ع البیان دى أدوات جم ن   إح ي أداة م ا، وھ يء م ر لش اه والنظ

ن      ة ع ن الإجاب ث م ن الباح ي تمك ات الت طتھا المعلوم ع بواس ي تجم ث العلم أدوات البح

 .)٥٦()أسئلة البحث واختبار فروضھ

  :)٥٧(أنواع الملاحظة  -ب 
  :تنقسم الملاحظة حسب التنظیم إلى )١(

 :الملاحظة البسیطة  )أ (

دقیق، وتستخدم     وھي بدایة للملاحظة العلمیة، تنجم عنھا فرضیة تحتاج  ى بحث وت إل

  .)٥٨(في الدراسات الاكتشافیة

 :الملاحظة المنتظمة  )ب (

ة محددة،         ة أو نظری ا فرضیة معین المعنى الصحیح، توجھھ وھي الملاحظة العلمیة ب

  .)٥٩(وتتم في ظروف مخطط لھا

  

  
 

                                                             

 ).٣١٧(ص  مرجع سابق، البحث العلمي أساسياته النظرية وممارسته العملية، )٥٥(

 ).٣٧٨(ص  مرجع سابق، البحث العلمي مفاهيم أساليب تطبيقات، )٥٦(

 ).٣٨٣(ص  مرجع سابق، البحث العلمي مفاهيم أساليب تطبيقات، )٥٧(

 ).٣٢٠(ص  مرجع سابق، البحث العلمي أساسياته النظرية وممارسته العملية،) ٥٨(

 ).٣٢٠(ص  مرجع سابق، البحث العلمي أساسياته النظرية وممارسته العملية، )٥٩(
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  ):٦٠(وتنقسم من حیث دور الباحث في الظاھرة إلى )٢(

 :الملاحظة بالمشاركة  )أ (

ث   ون الباح ي یك ي الت ري   وھ ي یج ة الت ي الجماع وریا ف ا أو ص وا فعلی ا عض فیھ

  .علیھا البحث

 :الملاحظة بدون مشاركة  )ب (

اع دون         ب الخارجي یشاھد سلوك الجم ة المراق ا بمثاب وھي التي یكون الباحث فیھ

  .أن یلعب دور العضو فیھا

 

   ):٦١(أنواع الملاحظة وفق الھدف )٣(

 :ملاحظة محددة  )أ (

وع      وھي التي یكون لدى الباحث تصور مسبق  ا أو ن ي یلاحظھ ات الت وع البیان عن ن

  .السلوك الذي یراقبھ

  

 :ملاحظة غیر محددة )ب (

وھي التي لا یكون لدى الباحث تصور مسبق عن المطلوب من البیانات ذات الصلة  

  .بالسلوك الملاحظ، لیقوم بدراسة مسحیة، للتعرف على واقع معین

  

  

  

  

  

                                                             

 ).٣٨٤(ص  مرجع سابق، البحث العلمي مفاهيم أساليب تطبيقات، )٦٠(

 ).٣٨٤(ص  سابق،مرجع  البحث العلمي مفاهيم أساليب تطبيقات، )٦١(
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  :)٦٢(أنواع الملاحظة وفق قرب الباحث من المبحوثین )٤(

 :ملاحظة مباشرة  )أ (

  .وھي التي تتطلب اتصال مباشر بالمبحوثین؛ بقصد ملاحظة سلوك معین

 :ملاحظة غیر مباشرة )ب (

ة         ث بمراجع ي الباح ا یكتف المبحوثین، وإنم را ب الا مباش ب اتص ي لا تتطل ي الت وھ

  .السجلات والتقاریر ذات الصلة بالسلوك المراقب للمبحوثین

  

  

  أنواع الملاحظة

  

  

  

  
                                                             

 ).٣٨٤(ص  مرجع سابق، البحث العلمي مفاهيم أساليب تطبيقات، )٦٢(

أنواع الملاحظة

حسب التنظیم

بسیطة منتظمة

حسب دور  
الباحث

بدون 
مشاركة بالمشاركة

حسب الھدف

محددة 
الھدف

غیر محددة 
الھدف

حسب قرب  
الباحث من 
المبحوثین

مباشرة غیر 
مباشرة
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  : مزایا وعیوب الملاحظة  -ج 

  :المزایا )١(

 .في ظروفھا الطبیعیة واھردقة المعلومات بسبب ملاحظة الظ  )أ (

اھرة أو     )ب ( ى الظ رف عل دة للتع ات فائ ع المعلوم ائل جم ر وس ن أكث ة م الملاحظ

 .الحادثة

 .دقة التسجیل بسبب إجرائھ أثناء فترة الملاحظة  )ج (

دم        )د ( ال ع ي ح ة ف ر أھمی لوب الأكث ة، الأس لوب الملاحظ تخدام   أس ن اس تمكن م ال

 .أسلوبي المقابلة والاستبیان لجمع المعلومات

ث أو      )ه ( ر الباح د لا یفك ي ق وادث الت اھرات أو الح ض الظ ى بع التعرف عل مح ب تس

 .المبحوث بأھمیتھا إذا ما تم استخدام الاستبیان أو المقابلة

 .یمكن إجراء الملاحظة على عدد قلیل من المفحوصین  )و (

 

  :العیوب )٢(

  . یغیر الملاحظون سلوكھم إذا شعروا بإجراء الملاحظة  )أ (

  .قد تستغرق الملاحظة وقتا طویلا وجھدا وتكلفة مرتفعة من الباحث  )ب (

ي تفسیر               )ج ( الأفراد أو عدم نجاحھ ف أثره ب ا بسبب ت ن الباحث، إم ز م قد یحدث تحی

  .ظاھرة ما

ي د      )د ( ؤثر ف ا ی ة، مم اء الملاحظ ي أثن لوك ف ى الس ؤثر عل ة ت ل دقیق اك عوام ة ھن ق

 (٦٣).الملاحظة

  

  

 
                                                             

 ).٣٢٢(ص  مرجع سابق، ،البحث العلمي أساسياته النظرية وممارسته العملية )٦٣(
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  :خطوات الملاحظة  -د 

  .تحدید أھداف الملاحظة )١(

اط سلوكیة     )٢( ى أنم تحدید السلوك المراد ملاحظتھن لئلا یتشتت انتباه من یقوم بالملاحظة إل

  .غیر مرغوب في ملاحظتھا

ھ،          )٣( راد ملاحظت لوك الم ة والس داف الملاحظ وء أھ ى ض ة عل تمارة الملاحظ میم اس تص

  .وثباتھاوالتأكد من صدقھا 

ك    )٤( د ذل تدریب الملاحظ في مواقف مشابھة للموقف الذي سیجري فیھ الملاحظة فعلا، وبع

  .یقوم الملاحظ بتقویم تجربتھ في الملاحظة واستمارة الملاحظة

  .تحدید الوقت اللازم لإجراء الملاحظة )٥(

  .عمل الإجراءات اللازمة لإنجاح الملاحظة )٦(

 .)٦٤(دام أداة معینة في تسجیل البیاناتإجراء الملاحظة في الوقت المحدد مع استخ )٧(

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 

                                                             

 ).٣٨٤(ص  مرجع سابق، ،البحث العلمي مفاهيم أساليب تطبيقات )٦٤(
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  : المقابلة - ٤

 :تعریف المقابلة  -أ 

  :یمكن تعریف المقابلة على أنھا

ث      ( )١( ین الباح ي ب ل اللفظ ى التفاع د عل ات، وتعتم ع البیان ائل جم ن وس یلة م وس

  .)٦٥()والمبحوث

و         : (أو ھي )٢( ث یحاول أحدھما وھ ة، حی ف مواجھ ي موق تفاعل لفظي یتم بین شخصین ف

ول        دور ح وث وت دى المبح رات ل ات أو التغی ض المعلوم تثیر بع ة أن یس ائم بالمقابل الق

 ).٦٦)(آرائھ ومعتقداتھ

ة      : (كما تعرف المقابلة، بأنھا )٣( ذي یجري المقابل دؤھا الشخص ال محادثة بین شخصین، یب

لة         ة الص ات وثیق ى معلوم ول عل ى الحص دف إل ـ وتھ ة ـ داف معین ث لأھ ـ الباح ـ

 ).٦٧)(بالبحث

 

 ):٦٨(اع المقابلاتأنو  -ب 

  :أنواع المقابلات طبقا لعدد الأشخاص )١(

 :المقابلات الفردیة  )أ (

  .ویستخدم ھذا النوع إذا كانت المقابلة تتطلب السریة

 :المقابلة الجماعیة  )ب (

ن         ة م ئلة وینتظر الإجاب ث یطرح الباحث الأس وھي تتم في زمن ومكان واحد، حی

  .أحدھم وتكون إجابتھ بمثابة إجابة للمجموعة

  

 

                                                             

 ).٣٨٧(ص  سابق،مرجع  ،البحث العلمي مفاهيم أساليب تطبيقات )٦٥(

 ).٣٨٧(ص  مرجع سابق، ،البحث العلمي مفاهيم أساليب تطبيقات )٦٦(

 ).٣٨٧(ص  مرجع سابق، ،البحث العلمي مفاهيم أساليب تطبيقات )٦٧(

 ).٣٩٠(ص  مرجع سابق، ،البحث العلمي مفاهيم أساليب تطبيقات )٦٨(
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  :أنواع المقابلات طبقا للموضوع )٢(

 .تركز على خبرات معینةمقابلات بؤریة،   )أ (

ة،    )ب ( ابلات إكلینیكی كلة       مق ة بمش دوافع المرتبط وافز وال اعر والح ى المش ز عل ترك

 .معینة

 

 :أنواع المقابلات طبقا لطبیعة الأسئلة )٣(

  .أو اختیار من متعدد) لا/ نعم: (مثلمقابلات ذات أسئلة مقفلة وإجابات محددة،   )أ (

ة    )ب ( ئلة مفتوح ابلات ذات أس ود أو      مق رأي دون قی ن ال ر ع رح والتعبی اج للش ، تحت

  .إجابات محددة سلفاً

 .، وھي تمزج بین النوعین السابقینمقابلات ذات أسئلة مقفلة مفتوحة  )ج (

 

 :أنواع المقابلات طبقا للغرض منھا )٤(

  .مسحیة، بھدف جمع بیانات أولیة حول المشكلةمقابلة استطلاعیة   )أ (

یة،    )ب ( ة تشخیص بابھا ورأي     مقابل ى أس رف عل كلة، والتع ة المش د طبیع أي تحدی

  .المبحوث حولھا

  .أي تقدیم حلول لمشكلة معینةمقابلة علاجیة،   )ج (

 .بھدف الحصول على المشورة في موضوع معینمقابلة استشاریة،   )د (
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 :أنواع المقابلات طبقا للتنظیم )٥(

 :المقابلة غیر الموجھة  )أ (

و  ة ك ا مرن از بأنھ بق   وتمت ي س ئلتھ الت دیل أس ي تع ة ف ك الحری ث یمتل               ن الباح

 .وأن أعدھا

 :المقابلة الموجھة  )ب (

  .ھذه المقابلة تكون موجھة من حیث الأھداف والأشخاص والزمن والمكان

  

  

  لاتـــواع المقابــــأن

  

  

أنواع المقابلات

وفقا لعدد 
الأشخاص

فردیة

جماعیة

وفقا للموضوع

بؤریة

إكلینیكیة

وفقا لطبیعة 
الأسئلة

ذات أسئلة مقفلة

ذات أسئلة 
مفتوحة

ذات أسئلة مقفلة 
مفتوحة/

وفقا للغرض منھا

استطلاعیة

تشخیصیة

علاجیة

استشاریة

وفقا للتنظیم

غیر موجھة

موجھة
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  : مزایا وعیوب المقابلة  -ج 

  : المزایا )١(

 . المعلوماتتزودنا بمعلومات تكمل طرفا آخر لجمع   )أ (

  . ارتفاع نسبة المردود مقارنة بالاستبیان  )ب (

 . إنھا أفضل الطرق الملائمة لتقویم الصفات الشخصیة  )ج (

 .المسئول المرونة وقابلیة توضیح الأسئلة للمستجیب أو   )د (

ا         )ه ( ول علیھ ن الحص الات لا یمك اھرات أو انفع ن ظ ات ع ع البیان یلة لجم             وس

 . بأسلوب آخر

 . في فئات معینة كالأطفال مما لا تتمكن منھ الاستبانة إمكانیة تطبیقھا  )و (

تم    )ز ( یمكن استخدامھا مع طریقة الملاحظة للتحقق من المعلومات من المعلومات التي ی

 .  الحصول علیھا بأسالیب المراسلة

  

  : العیوب )٢(

  .تحتاج إلى وقت وجھد كبیرین من الباحث  )أ (

  .التعرض للخطرصعوبة الوصول إلى بعض الأشخاص ذوي المركز أو بسبب   )ب (

 .تأثر المقابلة أحیانا بالحالة النفسیة للباحث والمبحوث  )ج (

 .عدم مصداقیة المبحوث أحیانا بھدف الظھور بشكل لائق أمام الباحث  )د (

 .)٦٩(نجاحھا یعتمد على رغبة المستجوب بالحدیث  )ه (

  

  

  

                                                             

 ).٣٢٥(ص  سابق،مرجع  البحث العلمي أساسياته النظرية وممارسته العملية، )٦٩(
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  : )٧٠(خطوات إجراء المقابلة  -د 

دف    )أ ( ي یجب      أن یعد الباحث للمقابلة مخططا مفصلا یعین فیھ الھ اط الت ى النق ز عل والتركی

 .الكشف عنھا والسؤال عن أسبابھا ومجریاتھا، وأن یكون موضوعیا في جمیع ذلك

 .تحدید زمان ومكان المقابلة  )ب (

ا،             )ج ( اني صریحا متزن ع الث ا م ث یكون الأول لطیف ل، بحی ین الباحث والمقاب تكوین علاقة ب

 .دون أي إسفاف أو تعال

 .ثقة وتعاون المقابل أن یسعى الباحث إلى الحصول على  )د (

 .تدریب الأشخاص المكلفین بإجراء المقابلة، والتأكد من كفاءتھم  )ه (

 .یجب أن تتم المقابلة في جو مریح للمقابل وأن یمھد لھ بحدیث ودي قصیر  )و (

ى            )ز ( تماع إل ن الاس ا یحس یطة، كم حة البس ئلة الواض رح الأس ل ط ن المقاب ب أن یحس یج

 .محدثھ، وأن یسمح للمقابل بالكلام بحریة

 .أن یقوم الباحث بتسجیل البیانات في بطاقة أو استمارة مقننة  )ح (

 .أن یكون الباحث موجھا ومدیرا لمجریات المقابلة  )ط (

  

  

  

  

  

  

  

 

                                                             

 ).٣٢٤(ص  مرجع سابق، البحث العلمي أساسياته النظرية وممارسته العملية، )٧٠(
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 :الاستبانة - ٥

 :أدبیات استخدام الاستبانة   -أ 

ھ               دم، فإن ي البحث المق ي سیتم استخدامھا بشكل رئیسي ف ة الت تبانة ھي الطریق لما كانت الاس

وات          كال أو الخط ث الأش ن حی ام م كل ع ا بش ف بھ لال التعری ن خ ا م یتم تناولھ                           س

  .كما سیتم استعراض الاستبانة التي تم تصمیمھا للبحث.  أو المواصفات

  

 :)٧١(نةتعریف الاستبا )١(

  :تعرف الاستبانة على أنھا

راد،        (  )أ ( ن الأف ین م ن عدد مع ات م ائق أو بیان وسیلة فنیة تستخدم لجمع معطیات أو حق

ا         ى واقعھ ن الموضوعات بقصد التعرف عل بصدد مسألة من المسائل أو موضوع م

ات أو      ذه المعطی ل ھ م تحل وأفكار ھؤلاء الأفراد عنھا أو آرائھم فیھا ومواقفھم منھا، ث

  ).الحقائق أو البیانات بعد تصنیفات لیتسنى للباحث تفسیرھا

ي  )ب ( كلة    : (أو ھ ول مش ة ح ة ومیدانی ات أولی ع بیان تعمل لجم ي تس یلة الت ك الوس                تل

 ).أو ظاھرة البحث العلمي

ا وھي أداة      : (أو ھي  )ج ( ة عنھ ب بالإجاب وم المجی ة یق ر    مجموعة من الأسئلة المكتوب أكث

م          ة آرائھ رة ومعرف وثین مباش ن المبح ات م ى البیان ول عل ي الحص تخداما ف اس

 ). واتجاھاتھم

  

  

  

  

  

  

  

 

                                                             

 ).٣٩٥(ص  مرجع سابق، البحث العلمي مفاهيم أساليب تطبيقات، )٧١(
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 ):٧٢(أنواع الاستبانة )٢(

 

  :ھناك أربعة أنواع للاستبانة ھي

 :استبانة مغلقة  )أ (

م أو لا،          ل نع ات مث ن الإجاب ن مجموعة م ار م                 یطلب فیھا من المبحوث الاختی

  . قلیل، نادر

 : یزات ھذا النوع من الاستبانةمم -

 سھولة وسرعة الإجابة على الأسئلة.  

 سھولة تصنیف البیانات المجمعة. 

 ارتفاع نسبة المردود. 

  

  :أما عیوب ھذا النوع -

 تقید المبحوث في إجابات محدودة. 

        ان المبحوث لا ئلة إذا ك ى الأس ة العشوائیة عل ھناك مجال إلى الإجاب

 . یعرف الموضوع أو لیس لدیھ وقت للإجابة

  

  

  

  

  

  

                                                             

 العملية،وكذلك البحث العلمي أساسياته النظرية وممارسته ). ٤٠٤(ص  مرجع سابق، البحث العلمي مفاهيم أساليب تطبيقات، )٧٢(
 ).٣٣٤(ص  مرجع سابق،
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 :استبانة مفتوحة  )ب (

  .ھي استبانات یترك للمبحوث فیھا حریة التعبیر عن آرائھ بالتفصیل

  

 :مزایا ھذا النوع من الاستبانات -

   باب وال ى الس رف عل ى التع ث عل اعد الباح ي  تس دوافع الت ل وال عوام

  .تؤثر على الآراء والحقائق

   ان ات، إذا ك ر الإجاب عوبة حص ة ص ي حال تخدامھا ف ن اس                یمك

  .الموضوع معقدا

 تعطي مجالا للخلق والإبداع لدى المستجیب. 

  

 :عیوب ھذا النوع من الاستبانات -

 قد یجیب المبحوث بطریقة تختلف عن قصد الباحث. 

  الإجابات وتحلیلھا من قبل الباحثیصعب تصنیف. 

 تدني نسبة الردود على ھذا النوع من الاستبانات. 

 لا یتحمس المفحوصون عادة للكتابة عن آرائھم بشكل مفصل. 

     تفریغ المعلومات من ھذا النوع من الاستبانة أمر عسیر إحصائیا إن

 .لم یكن مستحیلا في بعض الأحیان
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 : مفتوحة / استبانة مغلقة  )ج (

ة      ا مغلق ئلة منھ ن الأس ب    وھي نوع من الاستبانات مكونة من مجموعة م تتطل

ا     بة لھ ة المناس ار الإجاب وثین اختی ن المبح ئلة    ، م ن الأس رى م ة أخ ومجموع

  .مفتوحة
  

  :مزایا ھذا النوع من الاستبانات -

  المغلق والمفتوح(یجمع مزایا النوعین السابقین.( 

 :عیوب ھذا النوع من الاستبانات -

  المغلق والمفتوح(عیوب النوعین السابقین یجمع.(  

  

 :استبانة مصورة  )د (

ار        ة لیخت ئلة المكتوب رات أو الأس ن الفق دلا م ھذا النوع یقدم رسوما أو صورا ب

  .المبحوثون من بینھا الإجابات المناسبة

 

 :مزایا ھذا النوع من الاستبانات -

 یناسب بعض المبحوثین أو الراشدین محدودي القراءة والكتابة. 

 الرسوم والصور أكثر إثارة للانتباه والاھتمام من الكلمات المكتوبة. 

 یمكن بواسطة ھذا النوع جمع بیانات لا یمكن جمعھا بسواھا. 

 

 :عیوب ھذا النوع من الاستبانات -

    من ي تتض ف الت ى المواق وع عل ذا الن تخدام ھ ر اس               یقتص

 .خصائص بصریة

   وع ن أي ن ر م ین أكث ى تقن اج إل ومتحت ت الرس ة إذا كان            آخر وخاص

 .  أو الصور لكائنات بشریة



www.manaraa.com

176 

  

  أنواع الاستبانة

  

  : خطوات تصمیم الاستبانة )٣(

داف البحث           )أ ( دور حول أھ ادة ی ي الع تبانة، وھو ف                       تحدید الھدف من استخدام الاس

 .أو أسئلة البحث

 .أو أسئلة البحثاشتقاق فقرات أو أسئلة فرعیة ذات صلة بأھداف   )ب (

 :مراعاة الإرشادات اللازمة عند صیاغة فقرات أو أسئلة الاستبانة مثل  )ج (

 .سھولة الفقرات أو الأسئلة بحیث لا تحتمل أكثر من معنى -

 .البدء بالفقرات أو الأسئلة السھلة ثم الصعبة -

 .تجنب الأسئلة التي توحي بالإجابة -

 .تجنب الأسئلة المحرجة أو المستفزة -

 .اعي لفقرات أو أسئلة الاستبانة لئلا یشعر المجیب بالضجر منھاالتحدید الو -

 .تجریب الاستبانة في صورتھا الأولیة  )د (

الیب        )ه ( تخدام الأس ك باس ا وذل تبانة وثباتھ دق الاس د ن ص                    التأك

 ).٧٣(الإحصائیة المعروفة
 

                                                             

 ).٤٠٠(ص  مرجع سابق، ،البحث العلمي مفاهيم أساليب تطبيقات )٧٣(

أنواع الاستبانة

استبانة مغلقة استبانة مفتوحة استبانة 
مفتوحة/مغلقة استبانة مصورة
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  : یزات وعیوب الاستبانةمم )٤(

  :میزاتمال  )أ (

ت   - م إرسال       توفیر الكثیر من الجھد والوق ات، بخاصة إذا ت ع البیان ي جم ف

 .الاستبانة بالبرید

تبانة   - ة الاس ب لتعبئ ت المناس ار الوق ي اختی ة ف وث الحری ي للمبح تعط

 .وحریة التفكیر، والرجوع إلى بعض المصادر التي یحتاجھا

 .)٧٤(قد یقلل من التحیز سواء من قبل المبحوث، أو من قبل الباحث -

 

 :العیوب  )ب (

ات  - رات        احتمال تأثر إجاب ئلة أو الفق ة وضع الأس بعض المبحوثین بطریق

 .ولاسیما إذا كانت الأسئلة أو الفقرات تعطي إیحاء بالإجابة

امھم     - راتھم واھتم اختلاف تأثر إجابات المبحوثین باختلاف مؤھلاتھم وخب

 .بمشكلة أو موضوع الاستبانة

ة ن     - ات جزئی ة أو بیان ر دقیق ظرا  میل بعض المبحوثین إلى تقدیم بیانات غی

 .لأنھ یخشى الضرر أو النقد

اختلاف مستوى الجدیة لدى المبحوثین في أثناء الإجابة مما یدفع بعضھم   -

 ).٧٥(إلى التسرع في الإجابة

 

  

                                                             

 ).٣٣٥(ص  مرجع سابق، ،البحث العلمي أساسياته النظرية وممارسته العملية )٧٤(

 ).٤٠٨(ص  مرجع سابق، ،البحث العلمي مفاهيم أساليب تطبيقات )٧٥(

أدوات البحث العلمي

الأسالیب 
الإسقاطیة الاختبارات الملاحظة المقابلة الاستبانة
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تبانة،   ي الاس ات ھ ع البیان ث لجم ذا البح ي ھ ا ف یتم اعتمادھ ي س یلة الت                                      والوس

ي     ب ف ا الأنس ك لأنھ ك       وذل ة وذل ي الدراس أخوذة ف ث الم ة البح ع عین ل م  التعام
  :للأسباب التالیة

 .لما تقدمھ من مرونة في توقیت الإجابة بما یتناسب مع وقت المعنیین -

م   إ - ین فھ ى المعنی بس عل تبانة إن الت ات الاس رح محتوی ث لش دخل الباح ة ت مكانی

 .بعض نقاطھا

 .تساوي طرح الأسئلة على المعنیین أكثر من المقبلة مثلا تحقیق -

 

ا      ات ودقتھ حة الإجاب ى ص م عل ا للحك تفادة منھ تكون الاس ة فس ا الملاحظ                   أم

  .وذلك من خلال ملاحظة الباحث للواقع الذي یعیش فیھ مع المعنیین

  

ة      دریب أو معرف ائج الت ار نت لح لاختب ي تص ارات فھ ا الاختب توىوأم                  مس

  . إجابات في مادة معینة
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 :  Questionnaireالمضمون العلمي والھیكلي للاستبانة المستخدمة   -ب 
 

ات           ى البیان ة الرئیسیة للحصول عل ا الآلی تبانة بالدراسة باعتبارھ قام الباحث باستخدام الاس

اعدة      ة مس یة كآلی ابلات الشخص لوب المق تخدام أس ام باس ا ق اً   كم ان وطبق ض الأحی ي بع ف

راء       ،للحالات  ن الخب ى مجموعة م م العرض عل وقد قام الباحث بتصمیم وإعداد الاستبانة ث

  :تم إعداد التصمیم النھائي لیكون كالآتي  و بالتاليلتأكید صحة التصمیم 

  

ى ثلاث    )١( تبانة إل م الاس وع       ةتقس ي موض ث ف ة تبح ار أن الدراس یة باعتب ام رئیس أقس

بلاد    ا ال  الإدارة الحدیثة بطرق وأسالیب الجودة وفي ظل الأزمات الحالیة التي تمر بھ

ثلاث    ین ال ع ب  أقسام  ھذا باللإضافة لقسم رابع یشتمل على مجموعة أسئلة مركبة تجم

 -: كالآتيالأقسام الرئیسیة للاستبانة كانت لذا ، 
 

 :ممارسة وظائف الإدارة الحدیثة : الأولالقسم   )أ (

  :والتي تشتمل على مجموعات الأسئلة العامة التالیة 

 .مجموعة أسئلة عن وظیفة التخطیط  -
 .مجموعة أسئلة عن وظیفة التنظیم  -
 .مجموعة أسئلة عن وظیفة القیادة والتوجیھ  -
 .مجموعة أسئلة عن وظیفة المتابعة والتقییم  -

 
 

  :ھذا بالإضافة إلى اشتمالھا على مجموعة أسئلة خاصة بالأنشطة كالآتي  

 .مجموعة أسئلة عن نشاط التسویق  -
 .مجموعة أسئلة عن نشاط إنتاج الخدمة الصحیة  -
 .مجموعة أسئلة عن نشاط الموارد البشریة  -
 .مجموعة أسئلة عن نشاط العلاقات العامة  -
 . مجموعة أسئلة عن نشاط الأبحاث والتطویر -
 .مجموعة أسئلة عن نشاط الثقافة التنظیمیة  -
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 :مجموعة الأسئلة الخاصة بمفھوم الجودة الشاملة : القسم الثاني  )ب (

  :والتي تشتمل على مجموعات الأسئلة التالیة 

 .مجموعة الأسئلة الخاصة بالمفھوم العام للجودة الشاملة  -
 .لمفھوم الجودة الطبي طبقاً مجموعة الأسئلة الخاصة بأداء الجھاز  -
 .التمریض طبقاً لمفھوم الجودة جھاز بأداء  مجموعة الأسئلة الخاصة -
 .المساند طبقاً لمفھوم الجودة  مجموعة الأسئلة الخاصة بأداء الجھاز -
 .مجموعة الأسئلة الخاصة بإحساس المریض بجودة الخدمة  -
 .مجموعة الأسئلة الخاصة بتصمیم وتنفیذ الإجراءات المختلفة  -

 
 :مجموعة الأسئلة الخاصة بمفھوم إدارة الأزمات : القسم الثالث  )ج (

  :والتي تشتمل على مجموعات الأسئلة التالیة 

 .مجموعة الأسئلة الخاصة بالمفھوم العام لإدارة الأزمات  -
 .مجموعة الأسئلة الخاصة بإدارة الأزمات في مرحلة المیلاد  -
 .النمو  مجموعة الأسئلة الخاصة بإدارة الأزمات في مرحلة -
 .مجموعة الأسئلة الخاصة بإدارة الأزمات في مرحلة النضج  -
ة إنھا  - ي مرحل ات ف إدارة الأزم ة ب ئلة الخاص ة الأس ا                        ئمجموع ھ

 .واستعادة الأوضاع 
 

 :مجموعة الأسئلة المركبة : القسم الرابع  )د (

اقي العناصر         ى ب ثلاث عل ن ال ردة أو  والتي تقوم بدراسة أثر كل عنصر م منف

 :مجتمعة والتي تشتمل على الآتي 

 .أثر قواعد الإدارة الحدیثة على قواعد إدارة الجودة  -
  . الأزماتأثر قواعد الإدارة الحدیثة على قواعد إدارة  -
  . الاثنین معاًأثر قواعد الإدارة الحدیثة على قواعد إدارة  -
  .الإدارة الحدیثة على قواعد إدارة الجودة أثر قواعد  -
  .قواعد إدارة الجودة على قواعد إدارة الأزمات أثر  -
  .أثر قواعد إدارة الجودة على قواعد إدارة الاثنین معاً  -
  .الإدارة الحدیثة على قواعد إدارة الأزمات أثر قواعد  -
  .أثر قواعد إدارة الأزمات على قواعد إدارة الجودة  -
  .أثر قواعد إدارة الأزمات على قواعد إدارة الاثنین معاً  -
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 :فقرة موزعة كالآتي )  ١٥٥( تبلغ أعداد الفقرات والأسئلة بالاستبانة  )٢(

 :)  ھي( فقرة  ٥٥  =  مفھوم الإدارة الحدیثة   )أ (

 .  فقرة ٢٥  =    العامة الإدارة الحدیثة  وظائف -

 .فقرة   ٣٠  =    وظائف أنشطة الإدارة الحدیثة -

 

 .فقرة  ٣٠  =   الجودة الشاملةمفھوم  )ب (

 

 :)  ھي منھا( فقرة   ٧٠  =  إدارة الأزماتمفھوم   )ج (

 .فقرة   ٢٥  =    فقرات ذات مفھوم عام  -

 .فقرة   ٤٥  =    فقرات ذات مفھوم مركب -

 

  .فقرات فقط )  ٥( وقد روعي أن تكون عدد الفقرات لكل نقطة أو موضوع 

  

اره الأنسب      )٣( تبانة باعتب ي تصمیم الاس رت الخماسي ف وم لیك تخدم الباحث مفھ د اس لق

 :طبقاً لموضوع البحث كالآتي 
 

  على الإطلاق  غیر موافق  محاید  موافق  موافق تماماً  التصنیف

  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  الترمیز

 

ئلة تم استخدام أسلوب    )٤( دائل دون استخدام أسلوب        الأس ارات الب ة بالنسبة لاختی المغلق

 . ةانالمفتوحة لاعتبارات إمكانات من تشتملھم الاستب أوة طالمختلالأسئلة 

 

تبانة     )٥( رات الاس ة        تم تصمیم فق تقلة والتابع رات البحث المس ة متغی ا كاف لتغطي عبارتھ

 .حتى یمكن قیاس تلك المتغیرات بما یمكن توفیره من بیانات أولیة 
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 :صدق وثبات الاستبانة   -ج 

 اوثباتھ  اعلى عینة الدراسة وذلك للتأكد من صدقھ   اقبل توزیعھ ةانقام الباحث بتقنین الاستب

  :بثلاث طرق كالآتي 

  

 : ختصینالمحكمین والمصدق  )١(

ین      ن المحكم ى عدد م ن     حیث عرض الباحث الاستبانة عل ات مصغرة م ون عین یمثل

اء  دد    )  ٨( الأطب ى ع افة إل فى بالإض ین لإدارة المستش اء ممثل  اًمریض)  ١٥( أطب

  .  Trustees Validityوذلك تحقیقاً لمبدأ صدق للخبراء 

فی   املین بالمستش ین الع ن المھنی ة م ى مجموع ث  وعل ام الباح د ق ذكورة وق ات الم

  .بالاستجابة لآرائھم بعد مناقشتھا وإجراء التغیرات المناسبة 

  

 :والتوازن لفقرات الاستبانة مع موضوع البحث  ةالداخلی صدق الأنساق )٢(

اب   ث بحس ام الباح اق ق تبالداخلیالأنس الي                ةانة للاس تطلاعیة بإجم ة الاس ى العین عل

ك     )  ١٥( استبانة بواقع )  ٤٥(  تبانة وذل اط الاس ن نق استبانة عن كل نقطة رئیسیة م

ثلاث    یة ال اور الرئیس رات المح ن فق رة م ل فق ین ك اط ب املات الارتب اب مع لحس

دق      ائج ص دت النت ھ وأك ة لفقرات ة الكلی اق والدرج                                ةالداخلیالأنس

  .Content  Validities  وبالتالي صدق المحتوى

  

قــام الباحــث بحســاب معــاملات الارتبــاط لجمیــع فقــرات الاســتبیان بالمحــاور الثلاثــة    )٣(

ع  تخدم       )١٥(بواق اس المس دق القی مان ص ور لض ل مح ل لك ا   ، معام ام أیض ا ق كم

الي ض    ات و بالت اس الثب اخ لقی ل الفاكرونب تخدام معام اییس  باس ات مق ل ثب مان معام

  .جودة الخدمة من جانب و صلاحیة التصمیم لقیاس المتغیرات من جانب آخر
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  معاملات الارتباط بین فقرات محور المفھوم العام للإدارة الحدیثة: المحور الأول 
  

  مستوى المعنویة  معامل الارتباط  )التي تم اختیارھا ( محتوى الفقرة   م

  ٠.٠٠٠  ٠.٨٥٥  الإدارة العلمیة الحدیثةتباع نظم ا  ١

  ٠.٠٠٠  ٠.٩٤١  إدارة العمل من خلال خطة سنویة إجمالیة وخطط تفصیلیة  ٢

  ٠.٠٠٠  ٠.٧٦٧  تقییم رؤیة ورسالة وإستراتیجیة المستشفى  ٣

  ٠.٠٠٠  ٠.٩٤٢  رسمیةالالاھتمام بأثر التنظیمات غیر   ٤

  ٠.٠٠٠  ٠.٨٠٧  یوجد تفویض للسلطات یساعد على العمل  ٥

  ٠.٠٠٠  ٠.٨٦٠  ممارسات التنظیم تساعد إیجابیاً  ٦

  ٠.٠٠٠  ٠.٨٠٦  تھتم المستشفى بالعلاقات التبادلیة  ٧

  ٠.٠٠٠  ٠.٩١٤  یوجد بالمستشفى نظام للتحفیز  ٨

  ٠.٠٠٠  ٠.٩١٩  تھتم المستشفى بإذكاء روح الابتكار  ٩

  ٠.٠٠٠  ٠.٩٥٤  تعتمد المستشفى في الرقابة على التقویم ولیس العقاب  ١٠

  ٠.٠٠٠  ٠.٨٧٢  تحرص المستشفى على رضا العمیل  ١١

  ٠.٠٠٠  ٠.٨٢٢  یوجد بالمستشفى معاییر للأداء  ١٢

  ٠.٠٠٠  ٠.٧٧٠  تحرص المستشفى على استقطاب الكفاءات  ١٣

  ٠.٠٠٠  ٠.٧٨٠  تعمل المستشفى على الارتباط بالمجتمع  ١٤

  ٠.٠٠٠  ٠.٧٦٠  تمارس إدارة العلاقات العامة دور ھام مع المرضى  ١٥

  
ة  ( یوضح الجدول أن معامل الارتباط بین كل فقرة من فقرات المحور الأول  أن المعامل  ) محور الإدارة الحدیث

ین  راوح ب توى  )  ٠.٧٦٠ – ٠.٩٥٤( یت ى مس ة عل ادقة   )  ٠.٠٥( دال ور الأول ص رات المح ر فق ذلك تعتب وب

  . لقیاس فقرات الإدارة الحدیثة 
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  للجودةمعاملات الارتباط بین فقرات محور المفھوم العام :  الثانيالمحور 
  

  مستوى المعنویة  معامل الارتباط  )التي تم اختیارھا ( محتوى الفقرة   م

  ٠.٠٠٠  ٠.٩٠١  یوجد بالمستشفى معاییر محددة للجودة  ١

  ٠.٠٠٠  ٠.٨٢٧  یتضمن مفھوم الجودة المقارنة مع المستشفیات المنافسة  ٢

  ٠.٠٠٠  ٠.٨٢٤  المستشفى بعقد الندوات العلمیةتقوم إدارة   ٣

  ٠.٠٠٠  ٠.٨٥٨  یتم الاستعانة بالمستشارین من خارج المستشفى  ٤

  ٠.٠٠٠  ٠.٦٢٣  تھتم المستشفى بالطب الاتصالي  ٥

  ٠.٠٠٠  ٠.٧٢٨  یتم اختیار جھاز التمریض بعنایة كاملة  ٦

  ٠.٠٠٠  ٠.٦٩٠  یوجد نظام متابعة للتمریض  ٧

  ٠.٠٠٠  ٠.٦١٥  المستشفى على دعم الأجھزة المساندةتحرص إدارة   ٨

  ٠.٠٠٠  ٠.٨٠٣  تحرص إدارة المستشفى على عناصر الأمان  ٩

  ٠.٠٠٠  ٠.٧٣٨  تھتم إدارة المستشفى بشكاوى العملاء  ١٠

  ٠.٠٠٠  ٠.٩١٤  تشكل أخلاقیات المھنة أحد الأولیات الأساسیة  ١١

  ٠.٠٠٠  ٠.٦٩٠  تحرص المستشفى على التطویر المستمر  ١٢

  ٠.٠٠٠  ٠.٦٨٨  تعمل إدارة المستشفى على توفیر الاحتیاجات بجودة  ١٣

  ٠.٠٠٠  ٠.٩٤٥  تعتمد المستشفى على أسلوب استطلاع الرأي دائماً  ١٤

  ٠.٠٠٠  ٠.٦٣٠  تتسم الأسعار بالمعقولیة  ١٥

  
رات المحور      ن فق رة م اني یوضح الجدول أن معامل الارتباط بین كل فق أن المعامل  )  الجودة إدارة محور  (  الث

ین  راوح ب توى  )  ٠.٦١٥ – ٠.٩٤٥( یت ى مس ة عل ور  )  ٠.٠٥( دال رات المح ر فق ذلك تعتب اني            وب  الث

  .  إدارة الجودةصادقة لقیاس فقرات 
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  لإدارة الأزماتمعاملات الارتباط بین فقرات محور المفھوم العام : المحور الثالث 
  

  مستوى المعنویة  معامل الارتباط  )تم اختیارھا التي ( محتوى الفقرة   م

  ٠.٠٠٠  ٠.٩٤٤  یوجد تخطیط لكیفیة إدارة الأزمات  ١

  ٠.٠٠٠  ٠.٩٣٤  یتوفر بالمستشفى قسم لإدارة الأزمات  ٢

  ٠.٠٠٠  ٠.٨٥٣  تھتم المستشفى بعملیة تصنیف الأزمات  ٣

  ٠.٠٠٠  ٠.٨٩٢  تھتم المستشفى بعقد الندوات العلمیة عن الأزمات  ٤

  ٠.٠٠٠  ٠.٧٧٣  توجد تعلیمات تنظم أسلوب العمل مع الأزمة  ٥

  ٠.٠٠٠  ٠.٨٠٦  یوجد نظام اتصال عالي المستوى  ٦

  ٠.٠٠٠  ٠.٨٠٨  یتم تطبیق التعلیمات طبقاً لما تم إعداده بالأزمات  ٧

  ٠.٠٠٠  ٠.٨١١  ھناك استراتیجیة لإدارة الأزمات  ٨

  ٠.٠٠٠  ٠.٨٥٧  یتم السیطرة على الأزمة في أقل وقت  ٩

  ٠.٠٠٠  ٠.٩٧٤  فور الاحتواء للأزمة یتم استعادة الأوضاع  ١٠

  ٠.٠٠٠  ٠.٩٦٤  تحرص المستشفى على التوعیة بإدارة الأزمات  ١١

  ٠.٠٠٠  ٠.٩٦٨  لھا رصید من المعلومات عن الأزماتالمستشفى   ١٢

  ٠.٠٠٠  ٠.٩٤٦  تستخلص المستشفى الدروس المستفادة من الأزمات  ١٣

  ٠.٠٠٠  ٠.٩٦٩  الأزمات من وزارة الصحةتوجد تعلیمات لإدارة   ١٤

  ٠.٠٠٠  ٠.٦١٥  یوجد سھولة في الحصول على الإمكانات لإدارة الأزمة  ١٥

  
ات محور إدارة  (  الثالثیوضح الجدول أن معامل الارتباط بین كل فقرة من فقرات المحور  أن المعامل  )  الأزم

ین  راوح ب توى  )  ٠.٧٧٣ – ٠.٩٦٩( یت ى مس ة عل ور  )  ٠.٠٥( دال رات المح ر فق ذلك تعتب ثوب              الثال

  .  الأزماتصادقة لقیاس فقرات إدارة 
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ى استمارات أخرى           ا سابقاً نظراً لصعوبة الحصول عل وقد التقى الباحث بالأعداد المشار إلیھ
ل     الي التحلی غ وبالت ز والتفری ات الترمی ث بعملی ام الباح الي ق ائیة   وبالت الیب الإحص اً للأس طبق

 .المناسبة 

 :استخدام معامل الفاكروبناخ لقیاس الثبات  )٤(

تمارات    ات الاس ى ثب ث عل تم الباح تخدمة              Reliabilityاھ اییس المس أو المق

وى         ات المحت ى صدق بیان د عل ة التأكی ن مرحل وذلك بعد جمع البیانات بعد الانتھاء م

  :بواسطة أسلوب الفاكرونباخ وكانت النتائج كالآتي 

  

ى             ة للمرض ة والمتوقع حیة المقدم ة الص ودة الخدم اییس ج ات مق املات ثب مع

  :بطریقة الفاكرونباخ 
  

ى             ة للمرض ة والمتوقع حیة المقدم ة الص ودة الخدم اییس ج ات مق املات ثب مع

  :بطریقة الفاكرونباخ 
  

  القیاس
عینة رؤساء الأقسام   عینة المرضى

  الخدمة المتوقعة  الخدمة المقدمة  معامل ألفا

  ٠.٩٣٦١  ٠.٩٦٦٧  ٠.٩٥٨٠  إدارة المستشفى

  ٠.٩١١٣  ٠.٩٧٤٢  ٠.٩٧٣٧  الأطباء والخدمة الطبیة

  ٠.٩٦٥١  ٠.٩٧٥٥  ٠.٩٧٣٤  جھاز التمریض

  ٠.٩٤٢٣  ٠.٩٦٢١  ٠.٩٥٧٦  جھاز الخدمات المساندة

  ٠.٩٥٢٣  ٠.٩٦١١  ٠.٩٥٧٢  الاھتمام بالمریض

  ٠.٩٥٨٦  ٠.٩٣٠٠  ٠.٩٢٨٦  تقنیات العمل

  ٠.٩٨٦٣  ٠.٩٨٢١  ٠.٩٨٧٨  التجھیزات والاتصالات

  ٠.٩٧٢٣  ٠.٩٩٢١  ٠.٩٨٧٨  الإجمالي
  

휶       =      
푲

푲 − ퟏ
      ퟏ    −     

∑ ퟓ   퐓ퟐ

푺  퐓ퟐ  

 مجموع تباینات العناصر )=   معـــامـــل الفــــا    
تباین الدرجة الكلیة

−  1  ) ×  عدد العناصر 
عدد العناصر
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وى       دق المحت ح ص اخ یتض ات الفاكرونب ل ثب دول معام ن ج                   Content Validityوم

تبانة   وذج الاس ات نم دیلات وثب راء التع د إج میم    Reliabilityبع د صلاحیة التص ا یؤك مم

  :لقیاس المتغیرات حیث أن 
  

 ) . ٠.٩٣٦١( و )  ٠.٩٥٨٠( تتراوح بین     قیم إدارة المستشفى  -

  ) . ٠.٩١١٣( و )  ٠.٩٧٣٧( تتراوح بین     الأطباء والخدمة الطبیةقیم  -

  ) . ٠.٩٦٥١( و )  ٠.٩٧٣٤( بین تتراوح      جھاز التمریضقیم  -

  ) . ٠.٩٤٢٣( و )  ٠.٩٥٧٦( تتراوح بین    جھاز الخدمات المساندةقیم  -

  ) . ٠.٩٥٢٣( و )  ٠.٩٥٧٢( تتراوح بین   جھاز الاھتمام بالمریضقیم  -

  ) . ٠.٩٥٨٦( و )  ٠.٩٢٨٦( تتراوح بین        تقنیات العملقیم  -

 ) . ٠.٩٨٦٣( و )  ٠.٩٧٨٧( تتراوح بین    التجھیزات والاتصالاتقیم  -

  
  

  ) ٠.٩٧٢٣( و )  ٠.٩٨٧٨( وبالتالي إجمالي القیم تتراوح بین 
  لتحقیق النتائج ةانوھذا یؤكد صلاحیة الاستب
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  ًمصادر البيانات وأداة جمعها : خامسا: 
 

ھ سواء   اً إلى أن البحث قد اشتمل على جزأنظر ام   ین ھما الجزء النظري والخاص بأدبیات أركان وم الع المفھ

ا    ات وم ام لإدارة الأزم وم الع املة أو المفھ ودة الش ام لإدارة الج وم الع فیات أو المفھ ة للمستش لإدارة الحدیث ل

الجزء النظري    تم بناءكذلك جزء تطبیقي میداني یشتمل على استطلاع رأي المعنیین بالبحث لذا  اكتب عنھ

ع          تم بناءعلى البیانات الثانویة المنشورة بینما  ردات مجتم ن مف ة م ات الأولی ع البیان ى تجمی اني عل الجزء الث

  :البحث كالآتي 
  

 :أداة جمع البیانات الثانویة  - ١
لاث عناصر رئیسیة ھ              ى ث ابقاً عل م توضیحھ س ا ت اً لم ام   يیرتكز موضوع البحث طبق وم الع المفھ

ودة ال    ة وإدارة الج ودة الخدم ام لج وم الع فیات والمفھ ة للمستش لإدارة الحدیث املة ول ام  ش وم الع المفھ

اً             ة طبق ات المطلوب ى البیان ام الباحث بالحصول عل ذا ق ات لھ ي ظل الأزم لإدارة المنشآت الصحیة ف

لاع     لال الاط ن خ ب م ذه والجوان اث     لھ ة والأبح لات العلمی ع والمج ب والمراج ف الكت ى مختل عل

ن وزارة الصحة     المعنیة بالمكتبات الأكادیمیة كذلك التقاریر والرسائل العلمیة  والنشرات الصادرة م

  .ووزارة الاستثمار بالإضافة لخطط التنمیة المختلفة 
 

 ) :مجتمع البحث ومفرداتھ ( أداة جمع البیانات الأولیة  - ٢
اة للبحث       ة المنتق ون العین د مستشفیات لتك وأن   بناء على الإطار الجغرافي لحدود البحث فقد تم تحدی

ات    ك البیان ى تل ول عل تم الحص ى   ی اء والمرض فیات والأطب تطلاع رأي إدارة المستش لال اس ن خ م

ر  ین أو المت تب    المقیم تمارة اس د اس م تحدی ذا ت ة     ةانددین لھ ات الأولی ع البیان أداة لجم                      ك

م     ھ ت دف إلا أن ق الھ ب لتحقی ا الأداة الأنس راً لكونھ ض    انظ ي بع یة ف ة الشخص لوب المقابل اع أس تب

ي ت الات الت م  الح تطلاع رأیھ م اس ن ت ار أن م ك باعتب تدعى ذل راءةس تطیعون الق                        لا یس

الي ة وبالت م  أو الكتاب ذا ات ذلك أدى ھ الات ل ذه الح ل ھ ع مث ة م ة المقنن لوب المقابل اع أس                  تب

ن            د م ب الباحث للح ن جان ر م د الكبی ذل الجھ ع ب ات م لبیة   لطول فترة عملیة جمع البیان ب الس الجوان

  .التي یمكن أن تؤثر على صحة البیانات 
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 :إجراءات جمع البیانات الأولیة  - ٣
  :قام الباحث بإتباع الإجراءات التالیة في عملیة جمع البیانات الأولیة 

 . ةانمستشفى على حدة على توزیع الاستبتم التنسیق مع الإدارة العامة لكل   -أ 

تب   -ب  تمارات الاس ع اس م توزی ال  ةانت ى الاتص د عل ع التأكی ة م ابلات المقنن راء المق                  وإج

تب   بین الباحث ومن ثم ع الاس ى    ةانتوزی اء عل یھم بن تب      عل م استرجاع استمارات الاس ك ت  ةانذل

  .كما تم تناولھ من قبل 

 

 الوسائل الإحصائية: سادسا : 

  

 ):المقاییس الإحصائیة(أنواع الأسالیب الإحصائیة  - ١

 :النزعة المركزیةمقاییس   -أ 

اك       ع المشاھدات، وھن مقاییس النزعة المركزیة ھي المقاییس التي تحاول أن تصف نقطة تجم

  :ثلاثة أسالیب یمكن استخدامھا ھي

  :المنوال )١(

و  وال ھ رارا  : (المن ر تك ة الأكث ن      )٧٦)(القیم وال ولك ن من ر م اك أكث ون ھن د یك               ، وق

   لا ینصح باستخدام أكثر من ثلاثة قیم كمنوالات،

  :ومن خواص المنوال

  .غیر ثابت  )أ (

  .یتأثر بطول الفئة  )ب (

  .یفضل عندما یكون المقیاس اسمیا  )ج (

 .لا یعتمد علیھ في حالة الإحصاءات اللاحقة  )د (

 .لا یتأثر بالقیم المتطرفة  )ه (

 .لا یأخذ جمیع القیم في الحسبان  )و (

 .)٧٧(وبالتالي یصعب القیاس بالنسبة لھقد یكون للقیم أكثر من منوال   )ز (

                                                             

 ).٥١(مرجع سابق، ص  ،الإحصاء التربوي تطبيقات باستخدام الرزم الإحصائية للعلوم الاجتماعية )٧٦(

 ).٢٩٢(ص  مرجع سابق، ،البحث العلمي مفاهيم أساليب تطبيقات )٧٧(
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 :الوسیط )٢(

د          ( اویتین بع وعتین متس ى مجم ات إل م البیان ي تقس ة الت ھ القیم یط بأن رف الوس             یع

  ).٧٨)(ترتیبھما تصاعدیا أو تنازلیا

  :ومن خواص الوسیط

  .لا یتأثر بالقیم المتطرفة ولا یتأثر بالقیم الشاذة  )أ (

 .یمكن حسابھ بیانیا  )ب (

  .التوزیعات الملتویةیستخدم في   )ج (

  .یفضل استخدامھ في حالة الفئات المفتوحة  )د (

 .یأتي بعد الوسط في تأثره بالتقلبات العینیة  )ه (

 .لا یأخذ جمیع القیم في الاعتبار  )و (

  .)٧٩(یصعب الاستدلال بھ منفردا في الدراسات الإحصائیة  )ز (

  

  : الوسط )٣(

اییس   ( ر المق ن أكث دل م ط أو المع ابي أو المتوس ط الحس ر الوس رف یعتب تخداما، ویع اس

یم      ذه الق ان مجموع ھ على أنھ القیمة التي لو حلت محل قیمة كل مفردة في المجموعة لك

ك            دد تل ى ع یم مقسوما عل ة بسیطة ھو مجموع الق مساویا لمجموع القیم الأصلیة، وبلغ

  ).٨٠)(القیم

  

  

  

                                                             

 ).٢٨٨(ص  مرجع سابق، ،البحث العلمي مفاهيم أساليب تطبيقات )٧٨(

 ).٢٩٠(ص  سابق،مرجع  ،البحث العلمي مفاهيم أساليب تطبيقات )٧٩(

 ).٢٨٦(ص  مرجع سابق، ،البحث العلمي مفاهيم أساليب تطبيقات )٨٠(
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  :ومن خواص الوسط الحسابي أنھ

 .الاستخدامیأخذ جمیع القیم في الاعتبار وھو شائع   )أ (

ن        )ب ( د، م ائي الجی اس الإحص فات المقی ق ص ات ویحق ب البیان ادة ترتی اج لإع لا یحت

 .حیث انخفاض مستوى التباین

ى أن      )ج ( افة إل فر، بالإض اوي الص ابي یس طھا الحس ن وس یم ع ات الق وع انحراف مجم

ات       وع مربع ن مجم ل م طھا الحسابي أق یم عن وس ات الق ات انحراف مجموع مربع

 .أي مقیاس آخرانحرافات القیم عن 

  ).الكبیرة والصغیرة(یتأثر بالقیم المتطرفة   )د (

 .لا یستخدم في البیانات الوصفیة  )ه (

 .)٨١(لا یمكن حسابھ بالرسم  )و (

  

  

  

  

  

  

  
 

                                                             

 ).٢٨٨(ص  مرجع سابق، ،البحث العلمي مفاهيم أساليب تطبيقات )٨١(

مقاییس النزعة المركزیة

المنوال الوسط الوسیط
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 : مقاییس التشتت  -ب 

ات         ن البیان ة م این مجموع تلاف أو تب دى اخ تت م اییس التش ف مق                           تص

ة  ( ة          ) عكس النزعة المركزی ة الأسلوب الوصفي للنزعة المركزی ي حال ا ف ن الأفضل دوم وم

تت ف التش اء وص مي أو   . إعط توى الاس ي المس واء ف تت س اس التش الیب لقی ة أس اك ثلاث وھن

  : الرتبي أو في مستوى الفترات فھناك

  

 :المدى المطلق )١(

ي   : (المدى ھو ة ف ع الفرق بین أكبر قیمة وأصغر قیم ھ    )٨٢)(التوزی دى أھمیت ذا الم ، ولھ

دد          ون ع رط أن یك درجات بش تت ال دى تش ة م ة لمعرف ات المختلف ة التوزیع ي مقارن ف

  :الدرجات في ھذه التوزیعات متساویا، وخواص المدى

  سھل الحساب  )أ (

 .)٨٣(یتأثر بالقیم الشاذة بسبب اعتماده على مشاھدتین فقط  )ب (

 

 : المدى الربیعي )٢(

  .Q1(٨٤)و الربیع الأول  Q3ھو الفرق بین الربیع الثالث 

  

  

  

  

  

 

                                                             

 ).١٥٣(ص  مرجع سابق، ،مبادئ علم الإحصاء وتطبيقاته في المجالين التربوي والاجتماعي )٨٢(

 ).١٥٤(ص  مرجع سابق، ،المجالين التربوي والاجتماعيمبادئ علم الإحصاء وتطبيقاته في  )٨٣(

 ).٦٥(ص  مرجع سابق، ،الإحصاء التربوي تطبيقات باستخدام الرزم الإحصائية للعلوم الاجتماعية )٨٤(
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 :الانحراف المتوسط )٣(

ھ     رف بأن تت، ویع اییس التش د مق و أح ن    (ھ ة ع یم المطلق ات الق وع انحراف دل مجم مع

  :، وخواص الانحراف المتوسط)٨٥)(متوسطاتھا 

  .یأخذ كل القیم في الاعتبار  )أ (

  .یتأثر بالقیم الشاذة   )ب (

  .ریاضیایصعب التعامل معھ   )ج (

 

 :الانحراف المعیاري )٤(

اب       ى حس وھره عل ي ج وم ف تت، ویق اییس التش م مق اري أھ راف المعی ر الانح یعتب

ات  (انحرافات الدرجات عن متوسطھا، وھو یساوي  ، )الجذر التربیعي لمتوسط الانحراف

  :وخواص الانحراف المعیاري

  .سھل الحساب   )أ (

  .یتأثر بالقیم الشاذة   )ب (

 .)٨٦(لا یمكن إیجاده بالرسم  )ج (

  

  

  

  

                                                             

 ).٦٤(ص  مرجع سابق، ،الإحصاء التربوي تطبيقات باستخدام الرزم الإحصائية للعلوم الاجتماعية )٨٥(

 ).٦٩(ص  مرجع سابق، ،الإحصاء التربوي تطبيقات باستخدام الرزم الإحصائية للعلوم الاجتماعية )٨٦(
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 :معامل الاختلاف )٥(

ث           ن حی ة م ات المختلف ن البیان ر م وعتین أو أكث تت مجم ین تش ة ب اس للمقارن و مقی ھ

بي    تت نس اس تش مة مقی ل قس و حاص ة، وھ اس المختلف دات القی                            وح

اري  –انحراف ربیعي  –مدى ( اییس النزعة       ) انحراف معی ن مق اس مناسب م ى مقی عل

ة  ط (المركزی یط  –الوس وال –الوس ب    ) المن ي الغال ات، وف اس البیان دات قی نفس وح ب

  . ١٠٠توجد كنسبة مئویة بضرب المقیاس النسبي في 
  

  الانحراف المعیاري                          
                              )٨٧(١٠٠ X   _________________= معامل الاختلاف 

  الوسط الحسابي                           

  
  

 :الدرجة المعیاریة )٦(

دات           درة بوح ابیة مق طاتھا الحس ن متوس درجات ع راف ال ي انح ة ھ ة المعیاری الدرج

  الانحراف المعیاري 
  

  الدرجة الخام ـــ الوسط الحسابي                        
  )٨٨(             _____________________= الدرجة المعیاریة 

  
  الانحراف المعیاري                             

  
  

  

  

  

  

  

                                                             

 ).١٦٦(ص  مرجع سابق، ،مبادئ علم الإحصاء وتطبيقاته في المجالين التربوي والاجتماعي )٨٧(

 ).١٧٠(ص  مرجع سابق، ،مبادئ علم الإحصاء وتطبيقاته في المجالين التربوي والاجتماعي )٨٨(

مقاییس التشتت

المدى 
المطلق

المدى 
الربیعي

الانحراف  
المتوسط

الانحراف  
المعیاري

معامل  
الاختلاف

الدرجة  
المعیاریة
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 : مقاییس الارتباط  -ج 

ة             ذه العلاق ة ھ ن حیث طبیع ر، م رین أو أكث ین متغی ة ب اییس تصف العلاق ة أم  (وھي مق طردی

  :، وقوة ھذه العلاقة، ومن أھم ھذه المقاییس ما یلي)عكسیة

  

 :معامل ارتباط بیرسون )١(

ین   ى    ١+و ١-وھو یستخدم مع المتغیرات المستمرة، وتتراوح قیمتھ ب دل الإشارة عل ، وت

ة، ویراعى استخدامھ           ذه العلاق وة ھ ى ق دل عل ھ فت ا قیمت طبیعة العلاقة بین المتغیرین، أم

  ).٨٩(العلاقة بین المتغیرین خطیةعندما تكون 

  

 :معامل ارتباط الرتب سبیرمان )٢(

تخدم         ھ یس ون، ولكن اط بیرس ل ارتب ائص معام س خص ھ نف و ل                                وھ

  ).٩٠(مع المتغیرات الترتیبیة

  

 :معامل التوافق )٣(

ى       ( ا عل اط بینھ راد إیجاد معامل الارتب یستخدم معامل التوافق عندما تكون المتغیرات الم

رات     ى متغی رات إل یم المتغی تم تقس دما ی تخدم عن ذلك یس ات، ك كل مجموع                 ش

  ).٩١)(تتصف بالثنائیة

  

  

  

 
                                                             

 ).١٢٨(ص  مرجع سابق، ،الإحصاء التربوي تطبيقات باستخدام الرزم الإحصائية للعلوم الاجتماعية )٨٩(

 ).١٤٠(ص  مرجع سابق، ،الإحصاء التربوي تطبيقات باستخدام الرزم الإحصائية للعلوم الاجتماعية )٩٠(

 ).١٥٢(ص  مرجع سابق، ،الإحصاء التربوي تطبيقات باستخدام الرزم الإحصائية للعلوم الاجتماعية )٩١(
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 :معامل فاي )٤(

ذا            تخدم ھ ون ویس اط بیرس ل ارتب ن معام ة م ة خاص و حال اي ھ ران ف ل الاقت إن معام

ي      ائي حقیق رین الأول ثن ین متغی ة ب اد العلاق ة إیج ي حال ل ف                           المعام

  ).٩٢(والثاني ثنائي حقیقي

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 

                                                             

 ).١٤٧(ص  مرجع سابق، ،الإحصاء التربوي تطبيقات باستخدام الرزم الإحصائية للعلوم الاجتماعية )٩٢(

مقاييس الارتباط

معامل بيرسون معامل سبيرمان معامل التوافق معامل فاي
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 : مقاییس الدلالة  -د 

  :  من مقاییس الدلالة

 :Tاختبار  )١(

ع         الغرض منھ  ة والوسط الحسابي لمجتم ین الوسط الحسابي للعین رق ب اختبار أھمیة الف

ة،         ھ العین حبت من ذي س ع ال ا للمجتم ي تمثیلھ ة ف رعیة العین ة ش ك لمعرف ث وذل البح

ط         ع الوس رة م ة ومباش ة وثیق ھ علاق ة، ول ول مبوب ود حق دم وج ة ع ي حال تخدم ف ویس

ھ مطلق    ة      الحسابي بأنواعھ سواء أكان ھذا الوسط بیانات ة وثیق ھ علاق ذلك ل ة وك ة أو مبوب

  ).٩٣(بالانحراف المعیاري

  

 :K2اختبار  )٢(

ع         ( وزیعین أحدھما توزی ین ت دى التطابق ب اس م ي قی یستخدم مقیاس مربع كاي أساسا ف

ة یكون         ك وجھ المقارن ى ذل ع، وعل فعلي لمتغیر تم قیاسھ والآخر توزیع نظري أو متوق

  ).٩٤)(إحداھما فعلیة والأخرى نظریةبین مجموعتین من البیانات التكراریة 

  

  

  

  

                                                             

 ).٢١٩(ص  مرجع سابق، ،مبادئ علم الإحصاء وتطبيقاته في المجالين التربوي والاجتماعي )٩٣(

 ).٢١٠(ص  مرجع سابق، ،مبادئ علم الإحصاء وتطبيقاته في المجالين التربوي والاجتماعي )٩٤(

مقاییس الدلالة

Tاختبار  K2اختبار 
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مقاییس التحلیل الإحصائي

مقاییس النزعة 
المركزیة

المتوسط 
الحسابي

الوسیط

المنوال

مقاییس التشتت

المدى المطلق

المدى الربیعي

الانحراف 
المتوسط

الانحراف 
المعیاري

معامل 
الاختلاف

الدرجة 
المعیاریة

مقاییس الارتباط

معامل 
سبیرمان

معامل بیرسون

معامل التوافق

معامل فاي

مقاییس الدلالة

Tاختبار 

K2اختبار 
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 :المعالجات الإحصائیة المستخدمة بالبحث  - ٢

امج   ن خلال برن تبانة م ل الاس غ وتحلی ام الباحث بتفری اره   SPSSق الإحصائي باعتب

  :الطرق الإحصائیة التالیة البرنامج الأمثل طبقاً لمتطلبات البحث لذا تم استخدام 

  

 .المئویة والمتوسطات والتكرارات طریقة النسب   -أ 

 .اختیار طریقة الفاكرونباخ لتحدید ثبات فقرات الاستبیان   -ب 

تبانة                                        -ج  ارات الاس دق عب اس ص ون لقی اط بیرس ل ارتب تخدام معام اس

 .باعتباره أنسب الطرق لھذا القیاس 
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  الرابع الـــفـــصــــــــــل

  النتائج وتحليلها وتفسيرها ومناقشتهاعرض 
Results and Discussion  

   

 

  عرض النتائج:  
  البیانات الأساسیة للمستشفیات المختارة كعینة للبحث.  

  ةانوتجھیز العبارات الواردة بالاستبتفریغ .  

  

  التحليل الجزئي والكلي للنتائج:  

 ةانالتحلیل الجزئي لنتائج الاستب .  

 ةانلنتائج الاستب التحلیل الكلي .  

  

  تفسير ومناقشة النتائج:  
  إثبات فرضیات البحث.  

  التفسیر والمناقشة.  
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 :عرض النتائج : أولاً 

  

 :مستشفیات المختارة كعینة للبحث البیانات الأساسیة لل -١
 

رات       ة وتغی رات دیموجرافی ارة متغی ة  تضم المتغیرات الخاصة بالبیانات الأساسیة للمستشفیات المخت زمانی

ة البحث        ع عین ة لتوزی دد والنسب المئوی ى الع ة عل رات الدیموجرافی تمل المتغی ث تش ة حی رات مكانی وتغی

ن          ذه المستشفیات م ى ھ رددین عل ب والمرضى والمت ن جان على كل من العاملین بالمستشفیات المختارة م

ا ط         ة لكل منھم ع العین ى توزی رات عل ذه المتغی ي ھ ات العمر والمؤھل     جانب آخر وقد تم التركیز ف اً لفئ بق

ریض           اء والتم اع الأطب فیات بقط املین بالمستش بة للع ي بالنس ل الطب رة العم ى خب افة إل ي بالإض الدراس

  .والخدمات المساندة 
  

ي      ة الت الي المنطق ع وبالت كما اشتملت البیانات الأساسیة على توصیف المستشفیات المختارة من حیث الموق

ة        تخدمھا وقد روعي في ھذا الا ات الحالی ب أحداث الأزم ي قل ارة ف ختیار أن یكون موقع المستشفى المخت

ق      ار أن نس ة باعتب املة أو المتخصص دمات الش وع الخ ي تن ذلك روع ث ك داد البح ف أع ي وق اھرة ف بالق

ن      فیات م ذه المستش وظیفي لھ ل ال رات الھیك ذلك متغی املة ك دمات الش الي للخ ة ت فیات المتخصص المستش

ة المستشفیات          حیث أعداد الجھا ك بطاق ط كل ذل م رب ا ت ن المساندة والإدارة كم ز الطبي والتمریض والمھ

تفیدین         دد المس ذلك ع فیات ك ة المستش اب طاق ي حس ي ف اس الرئیس اره القی رة باعتب دد الأس ث ع ن حی م

  .التقریري من كل مستشفى على حدة وبالتالي استنتاج النسبة المئویة لعدد منتجي الخدمة مع مستھلكیھا 
  

ندة        تمارات المس دد الاس اً لع رددین طبق ى والمت فیات والمرض یة للمستش ات الأساس د البیان ي بع والآت

  .والصحیحة ولیس طبقاً لكل الموجود 
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  ثــــا بالبحــــم اختيارهـــي تــــات التــــة للمستشفيــــات الأساسيــــالبيان
  

  المــــــــوقع  المستشفىاســـــــم   م

  المھـــــــن الموجـــــودة بالمستشفــــــــــى  نوع الخدمات المقدمة
  عــــدد

  الأسرة 

عدد 
المستفیدین 
  بالألف نسمة

النسبة المئویة 
العاملین 
إدارة   مھن طبیة  تمریض  أطباء  متخصص  شامل  والمھن

  الإجمالي  وخدمات

بین السریات             –القاھرة   مستشفى بولاق الدكرور العام  ١
ألف /  ٦٤  ٧٠٠.٠٠٠  ٣٠٠  ٤٤٥  ٧٠  ٢٥  ٢٥٠  ١٠٠      وبولاق الدكرور

  مواطن

ألف /  ٤٣  ٣٠٠.٠٠٠  ١٠٠  ١٣٠  ٢٠  ١٠  ٧٠  ٣٠      صفت اللبن –القاھرة   مستشفى المبعوثین الخیري  ٢
  مواطن

ألف /  ٥٣  ١٥٠.٠٠٠  ٥٠  ٨٠  ١٥  ١٠  ٣٥  ٢٠      الكوربة - مصر الجدیدة   مستشفى بدر التخصصي  ٣
  مواطن

ألف  / ٢٣  ملیون ٢  ٣٥٠  ٤٦٥  ٧٠  ٤٥  ٢٠٠  ١٥٠      الجیزة  مستشفى الطلبة التعلیمي بالجیزة  ٤
  مواطن

ألف /  ٢٥  ملیون ١.٥  ٣٠٠  ٣٧٠  ٦٠  ٢٠  ٢٠٠  ٩٠      حلوان  مستشفى حلوان العام  ٥
  مواطن

ألف /  ٣٢  ملیون ٤.٦٥  ١١٠٠  ١٤٩٠  ٢٣٥  ١١٠  ٧٥٥  ٣٩٠  الإجمالي
  مواطن

  

  ةــات الأساسیــل البیانــتحلی

  

  

 ) ١١.٩٢٣طبیب لكل (     النسب بین الأطباء والموظفین طبقاً للعینة  -

 ) ٦.١٥٨ممرض أو ممرضة لكل (   للعینةالنسب بین التمریض والموظفین طبقا  -

 ) ٤٢.٢٧٢فني لكل (      والموظفین طبقا للعینة الفنیینالنسب بین  -

 ) ١٩.٧٨٧إداري لكل (   والموظفین طبقا للعینة الإداریینالنسب بین  -

 )  ٣.١٢٠فرد طبقاً للتخصیص بالمستشفى لكل ( الإجمالي    -

 رســــــــری ٢٢٠  =      متوسط عدد الأسرة -
 ســـریر) ١.٨(طبیب لكـــل ) ١(  =    نسبة عدد الأطباء لكل سریر -
 ســـریر) ٤.٣(تمریض لكل ) ١(  =  نسبة عدد أفراد التمریض لكل سریر -
 ســـــــریر) ٢(فرد لكـــــــل ) ١(  =    نسبة الفنیین لكل سریر -
 سـریر) ١.٠٦(فرد لكـــــــل ) ١(  =    نسبة الإداریین لكل سریر -
 ســـریر) ٦.٨(فرد لكـــــــل ) ١(  =  عاملین لكل سریرنسبة إجمالي ال -
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 : ةانیز العبارات الواردة بالاستبتفریغ وتجھ -٢

  :من خلال خطوات محددة كالآتي  ةانوتجھیز البیانات الخاصة بالاستب تم تفریغ
  

 : ةانمراجعة استمارات الاستب  -أ 

ة الآ        م مراجع تردة ت تمارات المس واردة بالاس ات ال لاحیة البیان مان ص تمارات  رلض واء بالاس اء س

 :المستردة من العاملین بالمستشفى أو من المرضى والمترددین كالآتي 

فى    )١( املین بالمستش ى الع ا عل م توزیعھ ي ت تمارات الت الي الاس تمارة)  ٢٠٠( إجم ع  اس )  ٥٠( بواق

املین    ردات الع اء  (استمارة موزعة على مف از تمریض    –أطب اند    –جھ از مس از إداري  –جھ ) جھ

تبان    اور الاس ل مح ى كام تمارة عل ل اس تمل ك ث تش ثلاث   ةبالتساوي حی ة (ال د الإدارة العام  –قواع

املة  ودة الش د الج ات –قواع د إدارة الأزم ترداد ) قواع م اس د ت تمارة ف)  ١٧٠( وق رة اس ي فت

بة     ددة وبنس ترداد المح تبعاد    % ) ٨٥( الاس م اس ھ ت ع   )  ٢٠( إلا أن تمارة بواق ن  % ) ١٠( اس م

ة     ةانموزعة لعدم اكتمال الرأي بالاستبإجمالي الاستمارات ال تمارات الفاعل الي الاس وبذلك یكون إجم

 . إجراء التحلیل  استمارة تم بناء علیھا)  ١٥٠(  والمستردة في فترة الاسترداد 
 

ة             )٢( فیات محل الدراس ى المستش رددین عل ى المرضى والمت ا عل م توزیعھ ي ت تمارات الت الي الاس         إجم

ور   )  ٦٠(  ار أن مح املة باعتب ودة الش د الج اص بقواع اني والخ المحور الث ط ب تص فق تمارة تخ اس

ر        ى والمت ا المرض فى أم از المستش ھ جھ تص ب ات یخ ور إدارة الأزم ة أو مح ددین الإدارة الحدیث

ارھم         الإدارة باعتب یس الإجراءات الخاصة ب ة ول ة الخدمی فیمكن أن یعتد برأیھم في مخرجات العملی

بة       ) ٥٥(مستھلكین للخدمة وقد تم استرداد   رة الاسترداد المحددة وبنس ي فت تمارة ف د  %) ٩٢(اس وق

تب مقابلات الشخصیة بالإضافة للاتكون نسبة الاسترداد عالیة لأنھ تم الاعتماد على ال لتوضیحھ   ةانس

بة    ) ٥(إلا أنھ وبالرغم من ذلك تم استبعاد عدد  ارات وبنس استمارات لم تكتمل وغیر واضحة الاختی

بة      ، من إجمالي الاستمارات التي تم توزیعھا %) ٨( ة بالنس تمارات الفاعل الي الاس ون إجم وبذلك یك

 .ى استمارة بالإضافة لاستمارات جھاز المستشف) ٥٠(للمرضى والمترددین 
 

الي       )٣( ون إجم یحھ یك م توض ا ت اً لم ة   طبق تمارات الموزع ترداد           )  ٢٦٠( الاس م اس تمارة ت           اس

ع )  ٢٢٥(  تمارة بواق تبعاد   % ) ٨٧( اس م اس ترداد وت رة الاس ي فت بة             )  ٢٥( ف تمارة وبنس اس

ا  % ) ١٠(  ون إجم ذلك یك رأي وب ال ال دم اكتم تمارات لع الي الاس ن إجم تمارات الفاعم ة          لي الاس ل

ا)  ٢٠٠(  تمارة منھ فى الط )  ١٥٠(  اس از المستش ن جھ تردة م تمل  مس ي والإداري وتش ي والفن ب

ى ثلاث    عل ة ال اور الدراس ة ( مح املة   –الإدارة الحدیث ودة الش ات  –الج دد            ) إدارة الأزم وع

ا   )  ٥٠(  رددین باعتب ى      استمارة مستردة من المرضى والمت ط عل ة وتشتمل فق تھلكي الخدم رھم مس

 .قواعد الجودة الشاملة باعتبارھا المنتج النھائي من كیفیة ممارسة الإدارة الحدیثة في ظل الأزمات
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امج         -ب  تخدام برن ات باس غ البیان م تفری الي ت ة وبالت تقلة أو التابع واء المس رات س ة المتغی ز كاف م ترمی ت

)SPSS \ win version 8) (Statistical Package for Social Sciences (    ة م مراجع د ت وق

 .البیانات لضمان صحة إدخالھا 

 

از         -ج  اس اتجاھات جھ ة البحث لقی تم تطبیق الأسالیب الإحصائیة التي تم اختیارھا طبقاً لما جاء بمنھجی

ھ الأربع   اء  (  ةالمستشفیات بمفردات از التمریض    –الأطب از المساند    –جھ از الإداري   –الجھ ) الجھ

 .لك اتجاھات المرضى والمترددین كذ

 

ي        -د  ارات ف یاغة العب ع ص یحھ م بق توض ا س رجح كم وزن الم ي ال رت خماس اس لیك تخدام مقی م اس ت

 .الاتجاه الإیجابي لضمان توحید الاتجاه خاصة وأن تصاعد الوزن یعني تصاعد القیمة طبقاً للعبارة 

 

ي ال         - ه  امج الإحصائي ف ة البرن ي وحزم ة   تم استخدام الحاسب الآل وم الاجتماعی ا  ) SPSS\win(عل وكم

 .سبق توضیحھ باعتباره البرنامج الأكثر شیوعاً في ھذا المجال 

 

ات وال      - و  لامة البیان ن س د م اجروك للتأك ة الف تخدام طریق م اس تب  ت تمارات الاس واردة باس ارات ال  ةانعب

                            ثابتاً       ادقاً بینما لیس كل اختیار صادقباعتبار أن كل اختیار ثابت یكون ص
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  :التحلیل الجزئي والكلي للنتائج : ثانیاً 

  

 : ةانالتحلیل الجزئي لنتائج الاستب -١

ي تناول   ارات الت ا  تإجمالي العب تب ھ ى ثلاث    )  ١٤٩(  ةانالاس ارة موزعة عل محاور رئیسیة ھي محور      ةعب

ائف الإدارة ال ة وظ د ممارس الي قواع ة وبإجم ا)  ٤٩( حدیث ارة منھ ائف )  ١٩(  عب ن الوظ ارة ع عب

دد   ة وع لإدارة الحدیث یة ل ة  )  ٣٠( الرئیس لإدارة الحدیث یة ل طة الرئیس ن الأنش ارة ع ،                          عب

ة بالمستشفى    ، أما المحور الثاني فھو عن قواعد المفھوم العام من وجھة نظر التخصصات المھنیة المختلف

ث فإ ور الثال ا المح ت أم ھ كان ارات ب الي العب ل         )  ٢٥( جم اً لمراح وم طبق ى المفھ ة عل ارة موزع عب

ر مستقل       ، نمو الأزمة  ثلاث كمتغی ن المحاور ال ھذا بالإضافة إلى محور رابع یجمع بین أثر كل محور م

الي   ابع وبإجم ر ت ة كمتغی ردة ومجتمع اور منف اقي المح ى ب ون           )  ٤٥( عل الي یك ارة وبالت        عب

  .عبارة)  ١٤٩( إجمالي العبارات كما سبق 
  

ى أساس      ةالخاص ةانر بالتحلیل الجزئي لنتائج الاستبوعلى ھذا سیتناول الباحث ھذه المحاو ردة عل ا منف بھ

ده                             م رص ردات ت یلي للمف ل التفص أن التحلی اً ب اَ علم اور مع ل المح ین ك ع ب ي یجم ل الكل أن التحلی

  :ة على حدة كما ھو واضح بالنماذج مع كل وظیف
  

 :التحلیل الجزئي لمحور قواعد ممارسة الإدارة الحدیثة   -أ 
 

 :قواعد ممارسة وظائف الإدارة الحدیثة  )١(

ھ والتق     أربع وظائف وھي  وظائف الإدارة الحدیثة  ادة أو التوجی ل   التخطیط والتنظیم والقی یم وبتحلی ی

  :لھذه الوظائف نجد الآتي  ةاننتائج عبارات الاستب

  
یط   )أ ( ة التخط اك  :وظیف ظ أن ھن ا     یلاح ن أھمیتھ یط وع ة التخط ة وظیف د ممارس ن قواع ة ع معرف

ة     ذه الوظیف أن ھ ول ب ن الق الي یمك درة وبالت یس الق ة ول توى الرغب ى إلا لمس ة لا ترق ن معرف ولك

دى الأجھزة المسؤ   ارسة حتى یتوفمن خلال وضع وتحدید آلیات التنفیذ والمم یلاًعتحتاج تف ولة ر ل

 .الرغبة مع الإرادة للتنفیذ 

 

یم    )ب ( ة التنظ ة  : وظیف اك رغب ظ أن ھن تب    یلاح ارات الاس ردات عب ى مف درة عل اك         ةانوق إلا أن ھن

ى إدارة ا  ر  لتنظیمات  عدم قدرة عل ذي یمكن ت     الغی ة وال أن إدارة  فس رسمیة بمستشفیات العین یره ب

 .من الإدارة المستشفى قد تمیل للمھنیة أكثر 
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دى إدارة   یلاحظ أن ا: وظیفة القیادة و التوجیھ   )ج ( ة ل تباع القواعد الحدیثة للإدارة تحظى بنسبة عالی

ات الت        أثیر مباشر من تبعات الأزم اك ت ى استكمال ا    المستشفى إلا أن ھن بلاد عل اع  ي تعیشھا ال تب

ن          املین م دى الع ة ل روح المعنوی ع ال ص رف ا یخ ة فیم د خاص ذه القواع ز                ھ ام التحفی لال نظ خ

ذي                   تقبلي ال ویر المس اب التط ى حس ي عل الواقع الفعل ام ب الي الاھتم ار وبالت اء روح الابتك وإذك

 .یعتمد على روح الابتكار والإبداع 

 

ة من الممارسة           :وظیفة الرقابة و التقییم   )د ( ة الصارمة تحظى بنسبة عالی ة الرقاب یلاحظ أن عملی

ي ا  ھ فكرة ا      لإدارة ف والقدرة ف ذي تحظى فی ت ال ى      ي نفس الوق الإدارة عل ة ب اع الأسالیب الحدیث تب

ة                       د الإدارة الحدیث ل لقواع ق الكام ي التطبی ة ف اك رغب أن ھن ك ب ث ذل ر الباح ة ویفس بة عالی نس

اقي          ر من ب یم أكث ة والتقی ة الرقاب ى عملی ل إل ة تجعل إدارة المستشفیات تمی ولكن الظروف الحالی

 .من الأزمات على الأداء طبقاً للجودة  اًمباشر اًوانب ھذه القواعد مما قد یؤكد أن ھناك أثرج

 

 :قواعد ممارسة الأنشطة المتخصصة طبقاً للإدارة الحدیثة  )٢(

 

ى التواجد      بالنشاط التسویقي المقصود: النشاط التسویقي   )أ ( درة المستشفى عل و ق دیم    ھ بالسوق وتق

اك حرص     تحدده لذ نفسھا بالشكل الذي ذا النشاط نجد أن ھن  اًا وبتحلیل العبارات الواردة بالنسبة لھ

ل بالنسبة             ذا الحرص یق ردد إلا أن ھ و المریض أو المت ذي ھ ل ال ى رضا العمی من المستشفى عل

ك             اءات المتخصصة ویمكن للباحث أن یفسر ذل ا بالكف رق العمل بھ دعم ف لقیام إدارة المستشفى ب

فیا  ة وإرادة المستش أن رغب ل    ب دیم الأفض ة تق ع محاول رة م ات المتیس اء بالإمكان ان بالاكتف ت تلتقی

 .بواسطة ھذه الإمكانات 

 

ي    )ب ( اط الطب ة    ( النش ة الطبی اج الخدم ى              ) : إنت فى عل ن المستش رص م اك ح ظ أن ھن        یلاح

اك قصور       ا ة إلا أن ھن ة الطبی اج الخدم ة إنت ي عملی ة     اًتباع الأسالیب العلمیة ف ات التقنی ي الإمكان ف

دیث                   دم تح ى ع ك إل ع ذل د یرج اعدة وق اندة والمس دات المس ي الأدوات والمع ة ف والمادی

وب                  ل المطل م العم ل حج ا یجع ة مم ات الحالی ة الأزم الي نتیج ال الع ات أو الإقب ذه الإمكان ھ

 .أعلى من طاقة التشغیل المتیسرة 

 

ریة   )ج ( وارد البش اط الم یكلاً :نش اك ھ ظ أن ھن یكلاً اًتنظیمی یلاح فیات               اًوظیفی وھ ذه المستش بھ

ور اك قص اط       اًإلا أن ھن ة نش ي ممارس عوبات ف اك ص الي ھن آت وبالت ور والمكاف ام الأج ي نظ ف

ى                  ؤثر عل ث ی ور حی ام الأج ھا نظ ى رأس أتي عل ي ی یة والت ھ الرئیس ریة لمھام وارد البش الم

 .ویة وبالتالي مستوى الجودة وبالتالي أداء الإدارة خاصة في ظل الأزمات الحالیة الروح المعن
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ة    )د ( ات العام اط العلاق فیات   : نش ذه المستش دى ھ ة ل ات العام وم العلاق ظ أن مفھ ي   یلاح ف ف مختل

اط الإیجابي       على ھذاتفاصیلھ بین القائمین  ة الارتب ھ وعملی رامج الترفی النشاط خاصة وأن نشاط ب

ون        د یك ي ق ة والت ات الحالی ة الأزم مع المجتمع لیست واضحة المعالم وقد یكون ذلك ناتج عن حال

 .لھا الأثر المباشر في تجمید بعض الأنشطة الھامة 

 

ویر    )ه ( اث والتط اط الأبح اك إدراك : نش ظ أن ھن ذه المستش  اًیلاح دى ھ اط            ل ذا النش ة ھ فیات بأھمی

ام                 دم قی ل ع ي ظ ة ف ذ خاص توى الإرادة والتنفی ى لمس ن لا یرق ة ولك اص بالرغب ن إدراك خ ولك

ى             ة عل ات الحالی أثیر المباشر للأزم ذا الت د ھ اط ویؤك ذا النش ات ھ دبیر متطلب فیات بت ذه المستش ھ

 .الأداء العام لھذه المستشفیات 

 

ة بالمستشفیات     : م العمل والثقافة التنظیمیة نشاط قی  )و ( ة التنظیمی یلاحظ أن مفھوم قیم العمل والثقاف

و  ة س اھیم المعنوی ى المف ر عل ي ت قاص فى أو الت ة بالمستش ا              اء المتوارث ل بھ رق العم ا ف عتنقھ

ا فھي محدود         دوریات وغیرھ ات وال ل المعلق ة مث ال مادی داً  ولكن صیاغة ھذا المفھوم في أعم ة ج

  .مما یستلزم إكمال المنظومة بصیاغة الجانب المعنوي بوجود مادي 
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 :التحلیل الجزئي لمحور قواعد الجودة الشاملة   -ب 
 

 :المفھوم العام للجودة الشاملة  )١(

ین    اًیلاحظ أن ھناك تباین املة ب تب   الآراءفي المفھوم العام للجودة الش واردة بالاس ث نجد أن    ةانال حی
ا   اًوواضح  اًإیجابی  اًلدیھم مفھوم%) ٣١( ذي        %) ٣٣(بینم ت ال ي الوق وم واضح ف دیھم مفھ یس ل ل

د     ، مفھومھم سلبي عن المفھوم العام للجودة %) ٣٦(فیھ  د یكون عائ ك ق ى ویرى الباحث أن ذل  اً إل
د یكون راجع     دم   اًعدم وجود رؤیة أو رسالة أو أھداف محددة ومعلنة وملصقة وق ام  لع ف الع  التثقی

  .أو لعدم إعلان قواعد الجودة المحددة بواسطة وزارة الصحة 
 

 :مفھوم الجودة طبقاً لأداء فریق الأطباء  )٢(

د          اًواضح اًنلاحظ أن ھناك مفھوم ذلون قصارى الجھ م یب ا أنھ املة كم لدى الأطباء عن الجودة الش
د      لتحقیقھا إلا أن ھذا المفھوم یصطدم بعدم الاستعانة بالمستشار  ذلك عق ین من خارج المستشفى  ك

  .زمة في الأدوات والتقنیة الحدیثة اللا الندوات العلمیة مع بعض القصور
 

 :مفھوم الجودة طبقاً لأداء جھاز التمریض  )٣(

ي             ة ف رتبط بالرغب ھ الخاص والم ھ مفھوم ذي ل ین ال ق التمریض ب دى فری نلاحظ تأرجح المفھوم ل
ق  عى لتحقی ریض یس از التم یح أن جھ وم   توض ذا المفھ ط ھ ذي رب ین ال د وب ل جھ وم بك ذا المفھ ھ

ى      دة وصلت إل بة المحای ي توضح  %) ٣٥(بعدم اكتمال ھیكل التمریض یؤكد ذلك أن نس عدم   والت
  .القدرة على تحدید مفھوم 

 

 :مفھوم الجودة طبقاً لأداء الأجھزة المساندة  )٤(

ة      نلاحظ أن الإدراك على أھمیة الجود  بة عالی ى نس د حظي عل تب ة ق ن إدراك یصطدم    ةانبالاس ولك
ان           بة لعنصر الأم ا وخاصة بالنس ة لھ ة الحدیث ة والتقنی دات الطبی بقصور في بعض الأجھزة والمع

ة          ، والحمایة الطبیة وغیر الطبیة من التلوث  ة الأزم ى حال ك إل ن إرجاع ذل ھ یمك رى الباحث أن وی
  .متیسرة الحالیة والتي ترفع من حجم العمل لأكبر من طاقة التشغیل ال

 

 :مفھوم الجودة طبقاً لإحساس واستقبال المریض للخدمة  )٥(

اك استخدام             أن ھن ة وھي إحساسھ ب تقبال المریض للخدم ي اس امتین ف ین ھ اك نقطت  اًیلاحظ أن ھن
ھ           ذي فی ت ال ي الوق كل شامل ف دم بش ة لا تق ا أن الخدم ي التجارب كم د%) ٢٣(للمریض ف  اًمحای

ي          ةجودوالذي یمكن تفسیره بأن مفھوم ال ھ یراعى رأي المستشفى ف ھ أو أن بة ل یئاً بالنس ي ش لا یعن
  .الرأي الخاص بھ 

 

 :مفھوم الجودة طبقاً لتصمیم وتنفیذ الإجراءات المختلفة بالمستشفى  )٦(

ة       الموافقة على التزام المستشفى با  یلاحظ ارتفاع نسبة ن الدول ات الصادرة م وائح والتوجھ اع الل تب
ور اك قص اً  اًإلا أن ھن بة  طبق لآراء وبنس ات   %) ٨٥(ل ة المتطلب دبیر كاف فیات بت ام المستش ي قی ف

رامج لجودة الخدمات    ، اللازمة لتطبیق ھذه اللوائح  ،                               ویؤكد ذلك أن نسبة عالیة ترى أنھ لا توجد ب
ة    ة وأن الحال ك خاص ي ذل ي ف ا دور رئیس ون لھ د یك ة ق ة الحالی ث أن الأزم رى الباح یة  وی النفس

  .العامة لدى الجمیع تتأثر  وتؤثر في الأزمات المحیطة بالمجتمع 
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 : التحلیل الجزئي لمحور قواعد المفھوم العام للأزمات   -ج 
 

 :المفھوم العام لإدارة الأزمات  )١(

اك مفھوم   ل         اًوواضح  اًعام  اًنلاحظ أن ھن ل للتعام ت الأمث ا والوق ات ومراحل نموھ ة الأزم لطبیع

ث     رى الباح ام وی ى الأداء الع ة عل ر الأزم وھر وأث وم ج ي مفھ وح ف دم وض اك ع ا إلا أن ھن معھ

  .أھمیة زیادة حجم التوضیح لھذا المفھوم 

 

 ) :مرحلة میلاد الأزمة ( إدارة الأزمة في مرحلة الاكتشاف لھا  )٢(

بة     نلاحظ أن ھناك عدم موافقة ى نس ة      %) ٨٢(تصل إل ة المتخذة لمواجھ ى الإجراءات التنفیذی عل

ة                    ع الأزم ل م ي التعام درة ف ة والق ین الرغب وة ب ل وأن الفج یلاد ب ة الم ي مرحل ة ف ة الحالی الأزم

  %) .٤١(قد وصل إلى نسبة 

 

 ) :مرحلة نمو الأزمة ( إدارة الأزمة في مرحلة الاستعداد والوقایة  )٣(

ظ أن آ رة                     نلاح ا بفك ل معھ تم التعام ث ی أخرة حی أتي مت ا ت ل معھ ة والتعام اف الأزم ات اكتش لی

د إدارة            ا نلاحظ أن قواع تقبلیة كم ة مس اً لرؤی ا أو طبق باً لھ یس تحس ا ول رد الفعل بعد ظھور آثارھ

ت        یلاد كان ة الم ي مرحل ات ف ى إدارة الأزم درة عل  الأزمات منخفضة حیث نسبة الرأي في عدم الق

  %) .١٠(أصبحت في مرحلة النمو %) ١(

 

 ) :مرحلة النضج ( إدارة الأزمة في مرحلة احتواء الأزمة  )٤(

تم بف     ا سبق توضیحھ ی ة     ك نلاحظ أن أسلوب التعامل مع الأزمات كم اً لرؤی یس طبق ل ول رة رد الفع

ة م  اس بالأزم ین الإحس ة ب ة طردی اك علاق اً أن ھن ظ أیض ددة ونلاح بقة ومح تراتیجیة مس ع أو إس

  .إدراك ما یجب عملھ بالنسبة لھا 

 

 ):مرحلة إنھاء الأزمة ( إدارة الأزمة في مرحلة استعادة الأوضاع وإزالة الآثار المترتبة علیھا  )٥(

اك جانب  ظ أن ھن ات    اًإیجابی اًنلاح ة بالأزم ات الخاص ى المعلوم اظ عل ي الحف فیات ف دى المستش ل

  .لأزمة وإنھائھا لا تتم طبقاً للمنھج العلمي وتحدید الدروس المستفادة إلا أن عملیة احتواء ا
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 : ةانالتحلیل الكلي لنتائج الاستب -٢
 

تب  یرى الباحث أن تناول التحلیل ال ائج الاس ائج تفاعل المحاور          ةانكلي لنت ل نت ن خلال تحلی تم م یجب أن ی

ر  اور متغی د المح افتراض أن أح اً ب ثلاث مع تقلاً اًال ر  مس اور متغی اقي المح ون ب الي تك واء  اًتابع اًوبالت س

  :تسع حالات ھي ) ٩(بشكل منفرد أو الاثنین معاً على أن یتم ذلك لكل المحاور وبالتالي یكون لدینا 

  المتغیر التابع  المتغیر المستقل  م

  قواعد إدارة الجودة الشاملة  قواعد الإدارة الحدیثة  ١

  إدارة الأزمات قواعد  قواعد الإدارة الحدیثة  ٢

  قواعد الاثنین معاً  قواعد الإدارة الحدیثة  ٣

  قواعد الإدارة الحدیثة  قواعد إدارة الجودة الشاملة  ٤

  قواعد إدارة الأزمات  قواعد إدارة الجودة الشاملة  ٥

  قواعد الاثنین معاً  قواعد إدارة الجودة الشاملة  ٦

  قواعد الإدارة الحدیثة  قواعد إدارة الأزمات  ٧

  قواعد إدارة الجودة الشاملة  قواعد إدارة الأزمات  ٨

  قواعد الاثنین معاً  قواعد إدارة الأزمات  ٩

  

ا   تم تن ابق ی ل الس ن التحلی م م ك                   وث ى ذل اً وعل اعلات مع ذه التف ص ھ الي ملخ ي بإجم ل الكل ل التحلی

ل      الات التفاع لال ح ن خ ھ م یتم تناول ي س ل الكل ث أن التحلی رى الباح ي   ی ل الكل افة للتحلی عة بالإض التس

  .النھائي لكل ھذه التفاعلات معاً 
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 :التحلیل الكلي لتفاعل المحاور مع بعضھا   -أ 

 

 :محور قواعد الإدارة الحدیثة كمتغیر مستقل  )١(
 

 ) :متغیر تابع ( على قواعد إدارة الجودة  ) متغیر مستقل ( أثر قواعد الإدارة الحدیثة   )أ (

اد  ظ اعتم زء یلاح ا ج ودة باعتبارھ د الج ى قواع ة عل رص   اًالإدارة الحدیث بة لح ة بالنس ا وخاص منھ

ذا الحرص     المستشفیات على تدبیر مستلزمات الجودة من موارد بشریة ومادیة ونظم جودة إلا أن ھ

ى   بتھ إل لت نس د وص ور%) ٤٧(ق اك قص رص  اًإلا أن ھن ذا الح ذ لھ ي التنفی ى  ف ل إل          %)٥٣(یص

ذ        لذا یرى ال الي التنفی درة وبالت ادة الق ا یستلزم زی درة مم باحث أن ھناك رغبة تتعادل بشكل ما مع الق

  . اًملموس اًورفع نسبة ھذا الحرص لیكون واقع

 

 ) :متغیر تابع ( على قواعد إدارة الأزمات ) متغیر مستقل ( أثر قواعد الإدارة الحدیثة   )ب (

ة  یلاحظ أن ھناك علاقة ارتباط عضویة بین قواعد  الإدارة الحدیثة وإدارة الأزمات إلا أن ھذه العلاق

بة   ل لنس بة     %) ٢٧(تص ى نس ل إل ة وتص ي             %) ٧٣(كرغب بة ف ى نس ظ أن أعل ا نلاح درة كم كق

ع إستراتیجیة المستشفیات              ة الأزمات م ق إستراتیجیة مواجھ و تواف ي القصور ھ ة أو ف عدم الموافق

اط و  %) ٨٠(وبنسبة  اك ارتب ى إدارة الأزمات       وھذا یعني أن ھن ة عل أثیر من قواعد الإدارة الحدیث ت

  .ولكن في مرحلة الوعي أو الرغبة ولكن لا ترقى لمستوى القدرة 

 

ة     )ج ( د الإدارة الحدیث ر قواع تقل  ( أث ر مس ات                     ) متغی ودة وإدارة الأزم د إدارة الج ى قواع عل

 :معاً ) متغیر تابع ( 

ي       ؤثرةوالم لاحظ العلاقة المتشابكةت ة ف ل قواعد الإدارة الحدیث باعتبار أن قواعد الجودة الشاملة تمث

ة       ل قم ودة الشاملة تمث اییر الج ة وبمع د الإدارة الحدیث اً لقواع ا كما أن إدارة الأزمات طبق ام أدائھ تم

لإد الأداء تب  ل ائج الاس ة إلا أن نت ح  ةانارة الحدیث ة    توض الي كرغب وم ع ى بمفھ ل یرق ذا التفاع               أن ھ

  .لا ترقى لمستوى القدرة سواء من جانب الموارد البشریة أو المادیة أو نظم وسیاسات العمل ذاتھ 
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 :محور قواعد إدارة الجودة الشاملة كمتغیر مستقل  )٢(
 

 :الشاملة على قواعد الإدارة الحدیثة  أثر قواعد الجودة  )أ (

ار أن       ت ي اعتب درة ف ة وق ة عالی اك رغب ل الجھات        لاحظ أن ھن قواعد الجودة الشاملة المحددة من قب

ترى أن معاییر الجودة عبارة عن  %) ٣٣(المعنیة بالدولة ھي أساس تخطیط العمل بھا إلا أن ھناك 

ر     اك أث تنتاج أن ھن ن اس الي یمك درة وبالت ة أو الق ل الرغب ي مح واء ف ات س ھ تعلیم ر من لوك أكث  اًس

  .الحدیثة بالمستشفى لقواعد الجودة في تحدید الإدارة  اًواضح

 

 :أثر قواعد الجودة الشاملة على قواعد إدارة الأزمات   )ب (

ع الأزمات          %) ٥٣(لاحظ أن ت اون م ذلك التع اییر الجودة ك اً لمع ترى في نجاح إدارة الأزمات طبق

اك       ع أنشطة المستشفى إلا أن ھن ى أداء جمی ة   %) ٨٧(طبقاً لمعاییر الجودة یؤثر ذلك عل رى أھمی ت

ای  تمال مع ر اش ا متغی ودة باعتبارھ تقلاً اًیر الج د              مس ع تحدی ات م ع الأزم ل م د التعام ى قواع عل

  .معاییر الجودة لھذا التعامل 

 

 :الشاملة على قواعد الإدارة الحدیثة وإدارة الأزمات معاً  أثر قواعد الجودة  )ج (

ظ أن ت یة للمستش   %) ٣٣(لاح ال الرئیس ة الأعم تمال خط ى اش ق عل ن الآراء تواف ة م ى خط فى عل

املة          ودة الش د الج اً لقواع ة طبق ذه الخط ات ھ دبیر متطلب ى ت فیات عل ام المستش ات وقی إدارة الأزم

ر   املة أث ودة الش د الج ث أن لقواع رى الباح الي ی ر اًوبالت ة   اًمباش الإدارة الحدیث ل ب د العم ى قواع عل

اییر جودة        اًباعتبارھا معیار اً لمع ا طبق ار أن التعامل معھ لھذا العمل كذلك على إدارة الأزمات باعتب

  .محددة یرفع من قدرة المستشفى في التعامل معھا 
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 :محور قواعد إدارة الأزمات كمتغیر مستقل  )٣(

 

 :أثر قواعد إدارة الأزمات على قواعد الإدارة الحدیثة   )أ (

ا أن قواعد إدارة       ولین عن میة رأي المسؤلاحظ أھت رارات المستشفى كم د ق ي تحدی إدارة الأزمات ف

أثیراً مباشراً          ؤثر ت الي إدارة الأزمات ت یم أداء المستشفیات وبالت ي تقی الأزمات من البنود الرئیسیة ف

  .یم قیفي وظائف الإدارة الحدیثة سواء بالنسبة للتخطیط أو التنظیم أو القیادة أو الت

 

 :مات على قواعد إدارة الجودة الشاملة أثر قواعد إدارة الأز  )ب (

ـ    ت ة ل ة العالی بة الموافق ظ نس د     %) ٨٧(لاح اً لقواع ام طبق ى الأداء الع ات عل ر إدارة الأزم ى أث عل

ا          اییر محددة لإدارة الأزمات بجودة شاملة كم ة وجود مع الجودة الشاملة بل وترى ھذه الآراء أھمی

ى   اظ عل ى الاحتف فى عل رص إدارة المستش ظ ح ودة    تلاح ة ج ات بحال ة للأزم ات المخصص الإمكان

اییر الجودة الشاملة سواء       اًواضح اًمحددة وبھذا یرى الباحث أن لإدارة الأزمات أثر د مع على تحدی

  .في مرحلة الاستعداد أو التعامل 

 

 :أثر قواعد إدارة الأزمات على قواعد الإدارة الحدیثة وإدارة الجودة الشاملة معاً   )ج (

ین   لاحظ الارتباط ت ق ب ة  الوثی د الثلاث د          القواع اقي القواعد ق ي ب ر إدارة الأزمات ف ل ونلاحظ أن أث ب

د رأى   د قواعد         %) ٦٠(تكون ھي الغالبة وق ة السلیمة للتخطیط وتحدی و البدای ل الأزمات ھ أن تحلی

الي یكتم           االجودة الشاملة إلا أن ھذه الآث درة وبالت ا من الق ا لھ ر مم ة أكث ة والمعرف ا من الرغب ل ر لھ

  .الأداء طبقاً لقواعد الإدارة الحدیثة والجودة الشاملة خلال الأزمات عند تطابق الرغبة مع القدرة 
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 :التحلیل الكلي الإجمالي   -ب 
 

 ) :الأزمات  -الجودة  –الإدارة ( العلاقة التفاعلیة لقواعد المحاور الأساسیة الثلاث  )١(

  المئویة للأثرالنسبة   المتغیر التابع  المتغیر المستقل  م
  غیر موافق  محاید  موافق

  % ٥٧  % ٣  % ٤٠  قواعد إدارة الجودة الشاملة  قواعد الإدارة الحدیثة  ١
  % ٧٥  % ١٠  % ١٥  قواعد إدارة الأزمات  قواعد الإدارة الحدیثة  ٢
  % ٦٥  % ٨  % ٢٧  قواعد الاثنین معاً  قواعد الإدارة الحدیثة  ٣

  % ٢٣  % ٢  % ٧٥  قواعد الإدارة الحدیثة  قواعد إدارة الجودة الشاملة  ٤
  % ٧١  % ٤  % ٢٥  قواعد إدارة الأزمات  قواعد إدارة الجودة الشاملة  ٥
  % ٦٩  % ٩  % ٢٢  قواعد الاثنین معاً  قواعد إدارة الجودة الشاملة  ٦

  % ٢٤  % ٩  % ٦٧  قواعد الإدارة الحدیثة  قواعد إدارة الأزمات  ٧
  % ٢٠  % ١  % ٧٩  الجودة الشاملة قواعد إدارة  قواعد إدارة الأزمات  ٨
  % ٤٩  % ٢  % ٤٩  قواعد الاثنین معاً  قواعد إدارة الأزمات  ٩

  % ٦٤  % ٧  % ٢٩  النسبة المئویة للإجمالي

  

  :لاحظ الباحث من خلال الجدول السابق الآتي 

ابع تصل         إ  )أ ( ر ت ى الجودة الشاملة كمتغی ر مستقل عل ن أثر قواعد الإدارة الحدیثة كمتغی

ى  ابع أیضاً  %) ٤٠(إل ر ت ات كمتغی ى إدارة الأزم ا عل ا أن أثرھ ا %) ١٥(كم وأثرھ

ن   %) ٢٧(معاً  لیھماعلى ك ك یمك وھذا یعني انخفاض نسبة الأثر ویرى الباحث أن ذل

ي یجب          ردات الرئیسیة الت ن المف ا م ات ھم تفسیره بأن كلاً من الجودة الشاملة والأزم

الي یظھر أ     ة وبالت ر        أن تكون ضمن الإدارة الحدیث ن أث ر م ع أكب ى الجم رد عل ر المف ث

ى         ات عل د الجودة الشاملة أو الأزم ر قواع الجمع على المفرد ویؤكد ذلك عند بحث أث

 .الإدارة الحدیثة 

 

ابع       إ  )ب ( ر ت ة كمتغی د الإدارة الحدیث ى قواع ن أثر قواعد الجودة الشاملة كمتغیر مستقل عل

ر       وھذا یفسر ما جاء سابقاً في أثر المفرد%) ٧٥(تصل إلى  ن أث وى م ع أق ى الجم عل

رد   ى المف ع عل والي        ،  الجم ات ح ى إدارة الأزم ودة عل د الج ر قواع د أن أث ا نج كم

یره   %) ٢٥( ن تفس ذا أیضاً یمك د    ب وھ اییر الجودة عن ودة ھو مع ردات الج د مف أن أح

الي  %) ٢٢(التعامل مع الأزمات كذلك نجد أثر الجودة على الاثنین معاً یصل إلى  بالت

ول ح  ن الق د الإدارة    یمك ى قواع أثیراً عل ر ت املة أكث ودة الش د الج ى الآن أن قواع ت

 .الحدیثة وأقل على قواعد إدارة الأزمات 
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ت       إ  )ج ( ة كان د الإدارة الحدیث ى قواع تقل عل ر مس ات كمتغی د إدارة الأزم ر قواع ن أث

ر    %) ٦٧( ا أن أث س كم الجمع والعك رد ب ة المف ي علاق ابق ف یر الس د التفس ذا یؤك وھ

ت   الأزمات عل ر         %) ٧٩(ى الجودة كان ان أث ة وك ذه العلاق د أیضاً صدق ھ ذا یؤك وھ

 %) .٤٩(الأزمات على الاثنین معاً 

  
اور    اقي المح ى ب أثیراً عل ر ت ي الأكث ات ھ تنتاج أن إدارة الأزم ن اس الي یمك               وبالت

ة     د الإدارة الحدیث م قواع املة ث ودة الش ا إدارة الج ة یلیھ ردة أو مجتمع واء منف                   س

ث أن  رى الباح ذه وی ي   ھ راً ف ر أث ون أكث رد یك ار أن المف ة باعتب ة منطقی ة التبادلی العلاق
ل           ي التعام اییر الجودة ف م إعداد قواعد لمع ل ث الجمع وبالتالي دراسة الأزمات بشكل كام

ي     ة ف ة خاص ائف الإدارة الحدیث یة لوظ ان الرئیس د الأرك ون أح ب أن تك ا یج            معھ
  .مراحل التخطیط أو التنظیم أو القیادة

 

 :العلاقة الإجمالیة  )٢(
  

ى      ةاننسبة الموافقة على مفردات الاستبلاحظ الباحث أن  الي وصلت إل %) ٢٩(بشكل إجم

ى  %) ٦٤(أي حوالي الثلث وعدم الموافقة وصل إلى  %) ٧(أي حوالي الثلثین بالإضافة إل

د رأي  تطیع تحدی م یس ردد ل ي  ، مت درة ف ة والق ین الرغب وة ب اك فج رى الباحث أن ھن ذا ی ل

ذ     ة ھ ات بأھمی اك القناع الي ھن اً وبالت اعلھم مع ثلاث وتف اور ال ع المح ل م اور التعام ه المح

ل   وأھمیة تفاعلھم ولكن قصور الإمكانات البشریة والإمكانات المادیة ونظم العمل والتي تمث

رى الباحث           ذلك ی درة وب ة والق ین الرغب ى وجود  فجوة ب في مجموعھا مثلث الأداء أدى إل

  .تقلیص ھذه الفجوة لأقل قدر ممكن  أھمیة
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  الإجمالي لقواعد أثر العناصر الرئیسیة للدراسةالتحلیل 

  العبـــــــــــــــــارات  م

  درجة الموافقة والوزن النسبي

  الإجمالي

%  

موافق 
غیر   محاید  موافق  تماما

  موافق

غیر 
موافق 
على 

  الإطلاق

غیر   موافق
  موافق

5 4 3 2 1 5/4 2/1 

 ٥٧% ٤٠% ٧٥٠ ٦٠ ٣٥٠ ٤٠ ١٩٠ ١١٠  )الإدارة متغیر مستقل والجودة تابع ( الجودة  أثر قواعد الإدارة الحدیثة على قواعد إدارة   ١

 ٧٥% ١٥% ٧٥٠ ١١٠ ٤٥٠ ٨٠ ٨٠ ٣٠  )الإدارة متغیر مستقل والأزمات تابع ( أثر قواعد الإدارة الحدیثة على قواعد إدارة الأزمات    ٢

 ٦٥% ٢٧% ٧٥٠ ١٣٠ ٣٦٠ ٦٠ ١١٠ ٩٠  )الإدارة متغیر مستقل والجودة والأزمات تابع (معاً  أثر قواعد الإدارة الحدیثة على قواعد إدارة الجودة والأزمات  ٣

 ٢٣% ٧٠% ٧٥٠ ٥٠ ١٢٠ ٢٠ ٤٥٠ ١١٠  )الجودة متغیر مستقل والإدارة تابع ( أثر قواعد إدارة الجودة على قواعد الإدارة الحدیثة   ٤

 ٧١% ٢٥% ٧٥٠ ٩٠ ٤٤٠ ٣٠ ١١٠ ٨٠  )الجودة متغیر مستقل والأزمات تابع ( أثر قواعد إدارة الجودة على قواعد إدارة الأزمات    ٥

 ٦٩% ٢٢% ٧٥٠ ١١٠ ٤١٠ ٦٥ ٩٥ ٧٠  )الجودة متغیر مستقل والإدارة والأزمات تابع ( أثر قواعد إدارة الجودة على قواعد الإدارة الحدیثة والأزمات معاً   ٦

 ٢٤% ٦٠% ٧٥٠ ١٠٠ ١٢٠ ٣٠ ٣٦٠ ١٤٠  )الأزمات متغیر مستقل والإدارة تابع ( الحدیثة أثر قواعد إدارة الأزمات على قواعد الإدارة   ٧

 ٢٠% ٨٠% ٧٥٠ ٢٠ ١٣٠ ١٠ ٣٢٠ ٢٧٠  )الأزمات متغیر مستقل والجودة تابع ( أثر قواعد إدارة الأزمات على قواعد إدارة الجودة    ٨

 ٤٩% ٤٩% ٧٥٠ ١٣٠ ٢٤٠ ١٠ ١٩٠ ١٨٠  )الأزمات متغیر مستقل والإدارة والجودة تابع ( معاً أثر قواعد إدارة الأزمات على قواعد الإدارة الحدیثة والجودة   ٩

 - - ٦٧٥٠ ٨٠٠ ٢٦٢٠ ٣٤٥ ١٩٠٥ ١٠٨٠  الإجمالي

%  %١٢% ٣٩% ٥% ٢٨% ١٦ - - - 
  

  :التحلیل 
 .أو معاً  الباقي سواء كمتغیر تابع منفرد ل علىكمتغیر مستق كن قیاس أثر كل منھابحیث یم) الأزمات  -الجودة الشاملة  –الإدارة الحدیثة ( عبارة عن علاقات تفاعلیة بین محاور البحث  ةانوضحة بالاستبالعبارات الم -

 .إلا أن تأثیر قواعد الأزمات ھو الأعلى طبقاً لجدول العلاقات التفاعلیة لكل محور على المحاور الأخرى  اًیلاحظ أن ھناك تأثیر -
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  التحلیل الإجمالي لقواعد أثر العناصر الرئیسیة
  )إدارة الأزمات  –الجودة الشاملة  –الإدارة الحدیثة ( 

  

                        %  

  للموافقة بشقیھا
٧٠%  

٦٠%  

٥٠%  

٤٠%  

٣٠%  

٢٠%  

١٠%   

  محاید                             حالة الموافقة   

١٠%  

٢٠%  

٣٠%  

٤٠%  

٥٠%  

٦٠%  

٧٠%  

                         %  
  شقیھابلعدم الموافقة 

  

  % )__ ( جدول النسب المئویة باعتبار نسبة الحیادیة 

  النسب  م
  موافق

  تماماً 
  محاید  موافق

  غیر 

  موافق
غیر موافق 

  الإجمالي  تماماً

  %١٠٠  %١٢  %٣٩  %٥  %٢٨  %١٦  النسب الحالیة  ١

  %١٠٠  %١٣  %٤١  ___  %٢٩  %١٧  %)__(النسب باعتبار الحیادیة   ٢

  

  % )٩٥( حساب على أساس إجمالي النسب المئویة للنتائج دون حساب نسبة المحاید أي إجمالي التم 

 )+ (  )+ ( 
( = ) 

 )-  ( 

 )+ ( 

 )-  ( 

  غیر    غیر    محاید    موافق    موافق
  موافق    موافق            تماما

 تماماً                
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  :تفسیـــر ومناقشـــة النتائــــج  : ثالثـــــــاً 
  

  :إثبات فرضیات البحث : أولاً 
 

ات الأساسیة      من خلال تحلیل الاستبتم إثبات فروض البحث لقد  ل الأنشطة والمكون ت ك انات التي تناول
) إدارة الأزمات قواعد  –قواعد الجودة الشاملة  –قواعد الإدارة الحدیثة ( للمحاور الثلاث والمتمثلة في 

  .عي اجمشكل بشكل منفرد أو ونتائج تفاعل تلك المحاور معاً سواء ب
  

قد تم على أساس الاختیار طبقاً لنظام لیكرت الخماسي لتحقیق فكرة السعة  ةانوباعتبار أن تصمیم الاستب
د ب    روض البحث ق ارات      في عملیة الاختیار لذا فإن دلالات إثبات ف ول عب ى أساس قب ت عل تب نی  ةانالاس

   ) .لا أوافق / لا أوافق تماماً (  لقبول بشقیھ أیضاًاأو عدم ) افق أو/ أوافق تماماً ( بشقیھ 
  

دلالات      ذه ال د ھ ار تأكی ؤدي لوجود         تم الأخذ في الاعتب ي ت ة والإرادة والت ین الرغب ة ب من خلال التفرق
  :ي معاً طبقاً لتصمیم المصفوفة كالآتا أربعة خیارات في حالة تفاعلھ

 .وجود كل من الرغبة والإرادة  -
 .وجود الرغبة مع عدم وجود الإرادة  -
 .وجود الإرادة مع عدم وجود الرغبة  -
 .ل من الرغبة والإرادة كعدم وجود  -

  

  
ث          روض البح ى ف دلالات عل داد ال د إع اعلات عن ذه التف ار ھ ي الاعتب ث ف ذ الباح ذا أخ                         لھ

  :صحتھا في الآتي والتي یمكن إثبات 
  
  

 :الفرضیة الأولــــى  -١

 

ص الفرضی   -أ  املة        ( :ة ـن ودة الش د الج ة وقواع د الإدارة الحدیث ن قواع ل م ین ك ة ب ة وتفاعلی ة تبادلی اك علاق    ھن

  ).للأداء في ظل إدارة الأزمات 

 

  :إثبات الفرضیة   - ب 

د تبان         لق ردات الاس ل مف لال تحلی ن خ ثلاث م د ال ین القواع ة ب ة التفاعلی ة التبادلی ذه العلاق ود ھ ت وج                    ةثب

ة    ة الموافق د أن عملی ث نج ى حی تب  عل ارات الاس ض عب قیھا  ةانبع اً  ( بش ق تمام ق / مواف                          )مواف

قیھا      ة بش دم موافق ود ع ت وج س الوق ي نف ق  (وف ر مواف اً   / غی ق تمام ر مواف                                      ) غی

ن ن    دودة م ب مح ود نس ع وج ارات م بعض العب ة ل ب عالی تب  وبنس ائج الاس اً لنت ة طبق ب الحیادی                    ةانس

ة       ة التفاعلی ودة العلاق ى وج ر عل ي المؤش ة ھ دم الموافق ة وع ار أن الموفق ة  وباعتب ن  وأن الحیادی ر ع               تعب

ى          ل إل الي تص ي الإجم ة ف بة الحیادی ة وأن نس ة خاص ود العلاق دم وج رة ع ط %) ٧(فك                           فق

ى     ل إل ة تص دم الموافق ة وع قیھ الموافق ل بش بة التفاع الي نس ى  %) ٩٣(وبالت یة الأول حة الفرض د ص ذا یؤك          وھ

ة      ة تفاعلی ود علاق ن وج ر ع ي تعب ثلاث     والت اور ال د المح ین قواع ة ب                                           تبادلی

  ) .إدارة الأزمات  –إدارة الجودة  –الإدارة الحدیثة (
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 :الفرضیة الثانیـــــة  -٢

 

ـة    -أ  ص الفرضی ات       إ( : ن املة وإدارة الأزم ودة الش ة والج د الإدارة الحدیث ن قواع ل م ة لك اھیم العام ن المف

 ) .بالمستشفیات لا ترقى إلى مستوى المعیاریة العالمیة 

 

 : إثبات الفرضیة   - ب 

تب  ائج الاس ل نت اً لتحلی د الثلاث  ةانطبق ة للقواع اھیم العام بة للمف یة                       ةبالنس ث الرئیس اور البح ل مح ي تمث والت

  :نجد الآتي 
  

لإدارة   )  رؤیة ورسالة وإستراتیجیة( ن نسبة الموافقة على وجود إ )١( ي ل للمستشفى باعتبارھا المدخل الحقیق

بة   ل إلا لنس ة لا تص ك     )  %١٧ (الحدیث د ذل ة تؤك لإدارة الحدیث یة ل ائف الرئیس ب الوظ ة وأن نس خاص

وم التخطیط    ھ   )  %٤٧ (والتنظیم  )  %٣٨ (فنسب الموافقة بشقیھا على مفھ ادة والتوجی )  %٤٤ (والقی

یم   ة والتقی ال% ) ٤٩( والرقاب ین  وبالت أرجح ب ة یت ردات ووظائف الإدارة الحدیث ام لمف وم الع إن المفھ ي ف

 .الفھم العام والفھم المتخصص طبقاً لقواعد الإدارة الحدیثة 

 

ت  % ) ٣١( كما أن نسبة الموافقة على وضوح المفھوم العام بالنسبة لإدارة الجودة الشاملة  )٢( في نقس الوق

ردات   ل رأي مف د تحلی وادروعن ردات      ك ذه المف الي ھ د إجم رھم نج ریض وغی اء وتم ن أطب المستشفى م

 .وھذا ما یؤكد عدم وضوح الفھم الشامل بالنسبة لفكرة الجودة الشاملة % ) ٢٣( طبقاً للتخصصات 

 

ى           )٣( ام إل وم ع قیھا كمفھ ة بش بة الموافق لت نس د وص ة فق وم الأزم ا مفھ د   % ) ٥٩( أم بة تؤك ذه نس            وھ

ام ال م الع ھ     فھ ك أن د ذل اً یؤك فیات حالی ھا المستش ي تعیش ة الت ة العام ر الحال ن أث اً م ون نابع د یك ھ ق            إلا أن

ل  د تحلی ة   عن بة الموافق د أن نس ات نج ل الأزم ل مراح وم لك ذا المفھ ة لھ ائج الإجمالی ط  % ) ٣٩( النت فق

 .الة العامة حالیاً وھذا ما یؤكد أن المفھوم العام لإدارة الأزمات قد یكون انعكاساً للح

  

اري             وم العلمي المعی ى للمفھ ة لا یرق ام لقواعد الإدارة الحدیث وم الع ة أن المفھ ي حال ھ ف وبالتالي یمكن القول بأن

د         وم إدارة الأزمات ق ت نجد أن مفھ ي نفس الوق وأن المفھوم العام للجودة الشاملة لا یرقى أیضاً لھذا المفھوم ف

ر  ل حدوث الأزمات        ناھتم تكوینھ من خلال الوضع ال وم قب اً للمفھ یس طبق ھ  ، ول ذه الفرضیة    و علی نجد أن ھ

  .لا ترقى لمستوى المعیاریة  ةصحیحة وأن المفھوم العام للقواعد الثلاث
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 :الفرضیة الثالثـــــة  -٣

 

ر  ھناك اختلاف في مدى تأثیر كل محور من محاور البحث الثلاث عند اختیار المحور  (: نص الفرضیـة   - أ  كمتغی

 ) .مستقل واعتبار المحورین الآخرین متغیر تابع 

 

 : إثبات الفرضیة   -ب 

  :تي ة تفصیلیاً وإجمالیاً نجد الآانبتحلیل نتائج الاستب

قیھا   إ )١( ة بش بة الموافق نن نس تقل     ع ر مس ة كمتغی د الإدارة الحدیث ر قواع املة   أث ودة الش د الج ى قواع   عل

ى    ة بشقیھا        % ) ٤٠( كمتغیر تابع تصل إل ت نجد أن نسبة الموافق ي نفس الوق ر قواعد الجودة     عن ف أث

ة      ى قواعد الإدارة الحدیث ر مستقل عل ابع   الشاملة كمتغی ر ت ى    كمتغی ول   ب% ) ٧٥( تصل إل ذا یمكن الق   ھ

 .الحدیثة  أكبر منھ بالإدارة الجودة قد یكون ھناك تأثیر متبادل بینھما إلا أن تأثیر بأن

 

ى      ن نسبة الموافقة بشقیھا على أثر قواعد الإدارة الحدیثة إ )٢( ى قواعد إدارة الأزمات یصل إل % ) ١٥( عل

ار         ة اعتب ي حال ھ ف ابع إلا أن ر ت ات متغی تقل وإدارة الأزم ر مس ة متغی د الإدارة الحدیث ار أن قواع   باعتب

ة       تقل والإدارة الحدیث ر المس ي المتغی ات ھ د إدارة الأزم بة      قواع ذه النس د أن ھ ابع نج ر الت ي المتغی                      ھ

 .وبالتالي یمكن القول بأن ھناك تأثیر متبادل إلا أن أثر الأزمات ھو الأعلى في العلاقة % ) ٦٧( 

 

ابع            إ )٣( ر ت ى قواعد إدارة الأزمات كمتغی ر مستقل عل ر إدارة الجودة كمتغی ى أث ن نسبة الموافقة بشقیھا عل

ابع     %) ٢٥(نجد أنھا  ر الت إلا أنھ في حالة اعتبار إدارة الأزمات ھي المتغیر المستقل والجودة ھي المتغی

 .وبالتالي ھناك علاقة تفاعل تبادلیة ولكن ھناك اختلاف في الأثر % ) ٧٩(نجد أن ھذه النسبة 

 

ودة وإدارة ا    )٤( ن إدارة الج ل م ى ك تقل عل ر مس ة كمتغی د الإدارة الحدیث ر قواع اس  أث د قی اً عن ات مع لأزم

بة     ابع نجد أن النس ر ت ن        %) ٢٧(كمتغی ى كل م تقل عل ر مس ر قواعد إدارة الجودة كمتغی اس أث د قی وعن

بة     د أن النس ابع نج ر ت اً كمتغی ات مع ة وإدارة الأزم ر %) ٢٢(الإدارة الحدیث اس أث د قی                        وعن

ابع            ر ت اً كمتغی ودة مع ة وإدارة الج ن الإدارة الحدیث ل م ى ك تقل عل ر مس ات كمتغی د إدارة الأزم                قواع

 %) .٤٩(نجد أن النسبة 

  

اقي المحاور        ى ب ثلاث عل وبالتالي یمكن القول بأن ھناك اختلاف في مدى تأثیر كل محور من محاور البحث ال

  . اًتابع اًاقي متغیرالبو مستقلاً اًعند اعتباره متغیر

  

  

  

  

  

  



www.manaraa.com

221 

 

 :الفرضیة الرابعـــة  -٤

 

اك اختلاف  إ( : نص الفرضیـة   -أ  د البحث بالشكل الشامل والكامل             اًن ھن ي وجود قواع ة ف ین الرغب اھیم ب ي المف ف

 ) .والمعیاري وبین القدرة على تحویل الرغبة إلى واقع فعلي 

 

 : إثبات الفرضیة   -ب 

ا      ان الفعل ھم د أن أرك ة            من المؤك ي شكل مصفوفة یمكن استنساخ أربع اً ف ا مع ث بتفاعلھم درة حی ة والق الرغب

  .حالات بالنسبة لإتمام الفعل من عدمھ 

  

                           

  
  

  
  

  

  

  

  :نجد الآتي  ةانوبتحلیل نتائج الاستبلقیاس حالات القدرة والرغبة وبالتالي  ةانلھذا تم تصمیم عبارات الاستب
  

 :قواعد وظائف الإدارة الحدیثة  )١(

د      )أ ( یط نج ة التخط ي وظیف واردة ف ارات ال ائج العب ة نت ة    أنبمقارن ارة الخاص ي العب ة ف بة الموافق نس

ى      وھذه رغبة في%) ٦٣(النظم العلمیة الحدیثة بالتخطیط  تباعبا ة عل ھ نسبة الموافق الوقت الذي فی

 .وھذه قدرة %) ٣٣(ووجود خطة سنویة فعلیاً %) ١٧(وجود رسالة ورؤیة 

 

ى         )ب ( ة عل ة التنظیم نجد أن نسبة الموافق ي وظیف اع اف ة    تب ا   %) ٦٠(الأسالیب العلمی ة بینم ذه رغب وھ

 .وھذه قدرة %) ٢٠(رسمیة الغیر یمات الاھتمام بالتنظ

 

ة           )ج ( ى الأسالیب العلمی ى حرص المستشفى عل ة عل د أن نسبة الموافق ھ نج ادة والتوجی ة القی ي وظیف ف

 .وھذه قدرة %) ٢٠(وھذه رغبة بینما نسبة وجود خطة تحفیز %) ٦٠(

 

ة  تباع افي وظیفة الرقابة والتقییم نجد أن نسبة الموافقة على حرص المستشفى على   )د ( الأسالیب العلمی

  .فقط وھذه قدرة %) ١٠(وھذه رغبة بینما استخدام آلیات الرقابة والتقییم %) ٦٧(للوظیفة 
  

  

  

  

  

  

  

 الرغبة

 القدرة
 عالیة

 عالیة

 منخفضة

 منخفضة

  

 اكتمال الفعل

  

 یحتاج تحفیز

  

 یحتاج إمكانات

  

 لا یوجد فعل
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 :الإدارة الحدیثة قواعد أنشطة )٢(

ى    )أ ( فى عل رص المستش ى ح ة عل بة الموافق د أن نس ویق نج اط التس ة الإدارة لنش ي ممارس                  ف

وھذه رغبة بینما دعم فرق العمل بالكفاءات لتحقیق ھذا الرضا تصل النسبة  %) ٦٠(رضا العملاء 

 .وھذه قدرة %) ٠(إلى 

 

ى     )ب ( اع الأسالیب   اتفي ممارسة الإدارة للنشاط الطبي نجد أن نسبة الموافقة في حرص المستشفى عل ب

 .وھذه قدرة %) ١٣(التقني  وھذه رغبة بینما الاھتمام بالجانب%) ٧٣(العلمیة لإنتاج الخدمة 

 

اءات            )ج ( ى استقطاب الكف وارد البشریة نجد حرص المستشفى عل ام الم في مجال ممارسة الإدارة لمھ

 .وھذه قدرة %) ١٣(وھذه رغبة بینما وجود نظام أجور ومكافآت مناسب %) ٣٣(

 

ذا النشاط            في مج  )د ( ل ھ ى تفعی ة نجد أن نسبة حرص المستشفى عل ات العام ال ممارسة نشاط العلاق

ة        %) ٣٣( طة ترفیھی رامج وأنش لال ب اً من خ دور فعلی ا ممارسة ال ة بینم ذه رغب ط %) ١٣(وھ فق

 .وھذه قدرة 

 

فى       )ه ( بة إدراك المستش د أن نس ویر نج اث والتط اط الأبح ال نش ي مج اط  لأف ة النش               %)٤٧(ھمی

 . وھذه قدرة %)٢٠(بینما توفیر الإمكانات 

 

ي   )و ( فى            ف ادات بالمستش یم وع ود ق ى وج ة عل بة الموافق د أن نس ة نج ة التنظیمی یم والثقاف ال الق مج

 .وھذه قدرة %) ٢٠(بینما میل العاملین على العمل لمدد أطول %) ٦٠(

 

 :قواعد الجـــودة الشاملــــــة   )٣(

ودة    د الج ال قواع ي مج د  ف ددة       أننج اییر مح زام بمع ا الت ودة باعتبارھ وم الج ا                %) ٥٠(مفھ بینم

  . وھذه قدرة فقط%) ١٥(وجود معاییر فعلیة 
 

 :قـــواعـــد إدارة الأزمــــــات  )٤(

ات          و الأزم ل نم ة بمراح د أن المعرف ات نج د الأزم ال قواع ي مج ة           %) ٦٧(ف ار أن الأزم ا اعتب بینم

  .  %)٤٠(نقطة تحول 

  

ة   بروھكذا نجد أن ھناك تباین بین الرغبة والقدرة حیث تع ات       ع الرغب ى إمكان درة عل ا الق ة بینم ادئ ومعرف ن مب

  .محددة وھذا یؤكد صحة الافتراض الرابع 
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 :الفرضیة الخامسة  -٥

 

ـة    -أ  ص الفرضی الي        إ( : ن ات وبالت ذه الأزم ر لإدارة ھ ام الأكب ون الاھتم ات یك ل الأزم ي ظ ھ ف بح إدارة تن ص

 ) .المستقل لكل من إدارة الجودة والإدارة الحدیثة باعتبارھما متغیرین تابعین  یرالأزمات ھي المتغ

 

 : إثبات الفرضیة   -ب 

  :بتحلیل أثر كل قاعدة من القواعد الثلاث نجد الآتي 

د أن         )١( ابع نج ر ت اً كمتغی ات مع ودة والأزم ى الج تقل عل ر مس ة كمتغی د الإدارة الحدیث ر قواع                      أث

 %) .٢٧(نسبة الموافقة 

 

د أن                                 )٢( ابع نج ر ت اً كمتغی ات مع ة والأزم ى الإدارة الحدیث تقل عل ر مس املة كمتغی ودة الش د الج ر قواع أث

 %) .٢٢(نسبة الموافقة 

 

د  )٣( ر قواع اتأث ى   إدارة الأزم تقل عل ر مس ة وكمتغی ر  الإدارة الحدیث اً كمتغی ودة مع د أن                      الج ابع نج ت

 %) .٤٩(نسبة الموافقة 

 

 .إلا أن تأثیر الأزمة ھو الأقوى عند المقارنة وھذا ما یثبت صحة الفرضیة  متبادلاً اًیؤكد ذلك أن ھناك تأثیر
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 :الفرضیة السادسة  -٦

 

ـة   -أ  ص الفرضی ین  ( : ن ات وإحساس المرضى والمقیم ین اتجاھ ة ب روق جوھری د ف لاء{ توج ب  } العم ن جان م

 ) .ولي الإدارة وخاصة الأطباء بالنسبة لمفھوم جودة الأداء بشكل عام واتجاھات مسؤ

 

 : إثبات الفرضیة   -ب 

  :بالنسبة لمفھوم الجودة لدى الأطباء والعملاء نجد الآتي  ةانبتحلیل نتائج الاستب
  

د أن رأي         إ )١( ال نج بیل المث ى س ة فعل ا مختلف ابھة بینھم ة والمتش ارات المتكامل ى العب ة عل بة الموافق ن نس

م الاحتیاجات     د وفھ ذل الجھ ون بب م یقوم ي أنھ اء ف ى  الأطب ھ إل ة فی بة الموافق لاء تصل نس ة للعم المعنوی

ى         بین%) ٣٥( ة بشقیھا عل الطرف الآخر بالنسبة للمرضى نجد أن نسبة الموافق م     ما ب دم لھ ة تق أن الخدم

 .فقط وبالتالي ھناك اختلاف بین منتج الخدمة ومستقبل الخدمة %) ١٢.٥(طبقاً لقواعد الجودة 

 

اییر     )٢( اً لمع دم طبق ة تق ى أن الخدم اء عل ر الأطب ة نظ ن وجھ ة م بة الموافق ودة  نس ا                  %) ١٥(الج بینم

ي ھي من         رأي المستمرة والت إجراء استطلاعات ال تقدیم الخدمة من خلال التعرف على رأي المرضى ب

ى     ل إل ة تص توى الخدم د مس یة لتحدی ر الرئیس بة    %) ٥(العناص الي نس ى وبالت ر المرض ة نظ ن وجھ م

 %) .٨٥(رفض العیادة 

 

ي         یرى الأطباء أن إدارة المستش )٣( ع مستوى العمل الطب رات ورف ادل الخب ة لتب دوات العلمی فى تقوم بعقد الن

بة  بة                %) ٢٠(بنس ارب بنس الاً للتج ارھم مج م باعتب ل معھ فى تتعام ى أن المستش رى المرض ا ی بینم

 %) .٣٠(عدم موافقة 

  

  .صحة الفرضیة السادسة  و ھذا یؤكد
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  جدول إثبات فرضیات البحث

  النتیجة  الإثبات  الفرضیة  م

١  
ة     ة وتفاعلی ة تبادلی اك علاق ھن
د الإدارة   ن قواع ل م ین ك ب
الحدیثة وقواعد الجودة الشاملة 

  للأداء في ظل إدارة الأزمات

ارات     ةانبتحلیل الاستب ا من عب ذه     تكمیاً فیما یخص الموافقة أو عدم الموافقة على ما جاء بھ ین ھ اعلات ب وضح التف
اك  و%) ٧(نجد أن نسبة الحیادیة والتي تمثل عدم وجود التفاعل المتبادل القواعد  ھ   %) ٩٣(ھذا یعني أن ھن رى أن ت

د        ا یؤك ارات مم ى العب ادل   یوجد تفاعل سواء بالإیجاب أو السلب عل ل التفصیلي لنسبة     وجود التفاعل المتب وبالتحلی
  :اعل المتبادل من عدمھ نجد الآتي الحیادیة باعتبارھا دلیل التف

 % ٥=  نسبة الحیادیة في أثر قواعد الإدارة على الجودة       -

 % ١١=  نسبة الحیادیة في أثر قواعد الإدارة على الأزمات     -

 % ٨=        علیھما      نسبة الحیادیة في أثر قواعد الإدارة  -

 % ٨=         المتوسط العام                                   -
 %  ٩٢=  التفاعل الإیجابي والسلبي                             . ٠.

 

 % ٢=     نسبة الحیادیة في أثر قواعد الجودة على الإدارة     -

 % ٤=    نسبة الحیادیة في أثر قواعد الجودة على الأزمات    -

 % ٩=   علیھما             الجودةنسبة الحیادیة في أثر قواعد  -

 % ٥= المتوسط العام                                            -
 % ٩٥=    التفاعل الإیجابي والسلبي                             . ٠.

 

 % ٤=      نسبة الحیادیة في أثر قواعد الأزمات على الإدارة  -

 % ١=       نسبة الحیادیة في أثر قواعد الأزمات على الجودة  -

 % ٢=  علیھما            الأزماتادیة في أثر قواعد نسبة الحی -

 % ٢.٣= المتوسط العام                                            -
  % ٩٧.٧= التفاعل الإیجابي والسلبي                               . ٠.

 %٥.١= متوسط الحیادیة  -

 %٩٤.٩= متوسط التفاعل  -
  . الفرضیة صحیحة وبنسبة عالیة .٠.
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  جدول إثبات فرضیات البحث/  تابع 

  النتیجة  الإثبات  الفرضیة  م

٢  

ن    إ ل م ة لك اھیم العام ن المف

قواعد الإدارة الحدیثة والجودة  

ات    املة وإدارة الأزم الش

ى   ى إل فیات لا ترق بالمستش

  مستوى المعیاریة العالمیة

  

  :فقد افترض الباحث أن مشتملات المفھوم العام لكل قاعدة كالآتي  ةانطبقاً لتصمیم عبارات الاستب

اد بھ ـ           - تم الاسترشـ تراتیجیة یـ الة وإسـ ة ورسـ د رؤیـ و تحدیـ أة ھـ ود المنشـ ي لوجـ اء الإداري    االمفھوم الأساسـ ي البنـ فـ
 .ي وعند اتخاذ القرارات ھنوالفني والم

لوظــائف الرئیســیة لھــذه الإدارة والمتمثلــة فــي      الإدارة الحدیثــة یتضــمن المفھــوم العــام ل    المفھــوم العــام لقواعــد     -
 .وبالتالي صیاغة مجموعة عبارات لتحدید ھذا المفھوم ) الرقابة – جیھوتال –التنظیم  –التخطیط (

توى ال   - ب المسـ اً    مھن ـالمفھوم العام للجودة الشاملة یمكن تصنیفھ حسـ اییر الأداء  طبقـ ار أن معـ ي أو الإداري باعتبـ
               –التمــــریض  –الأطبــــاء (وبالتــــالي تــــم تصــــنیفھ مــــا بــــین    ، بقــــاً لنــــوع النشــــاط  لقواعــــد الجــــودة تختلــــف ط 

 ) .الجھاز الإداري –الجھاز المساند 

ب           - اً لمطالـ وم طبقـ ذا المفھـ ف ھـ ث یختلـ ة حیـ و الأزمـ ل نمـ المفھوم العام لإدارة الأزمات یمكن تصنیفھ طبقاً لمراحـ
اختلاف ھــذه المراحــل    ا والتــي تختلــف بـ ة المــیلاد لمرحلــة النمــو    مواجھتھـ د أن المفھــوم یتــدرج مــن مرحلـ لــذا نجـ

 .مرحلة النضج ثم إنھاء الأزمة ف

ھ     - ن التعبیــر عنـ اري العــالمي یمكـ توى المعیـ دة خاصــة وأن      أن المسـ وم كــل قاعـ ھ ضـمنیاً طبقــاً لمفھـ والوصــول إلیـ
قواعــد ھــذه المحــاور الــثلاث ھــي قواعــد علمیــة عالمیــة وبالتــالي تتضــمن مقومــات القیــاس العــالمي حیــث طبقــاً      

 .لتواجدھا یمكن قیاس والحكم على ھذه المعیاریة 
 

  :سبق ذكره یرى الباحث الآتي  لىبناء ع

 :ارة الحدیثة بالنسبة للمفھوم العام للإد -
o  ١٧)   =   نسبة الموافقة (  والإستراتیجیةبالنسبة إلى الرؤیة والرسالة . % 
o  ٣٨)   =   نسبة الموافقة (  وظیفة التخطیط                بالنسبة إلى . % 
o  ٤٧)   =   نسبة الموافقة (  وظیفة التنظیم                  بالنسبة إلى . % 
o  ٤٤)   =   نسبة الموافقة ( القیادة والتوجیھ          بالنسبة إلى وظیفة . % 
o                     ٤٩)   =   نسبة الموافقة ( بالنسبة إلى وظیفة التقییم . % 
o                                                     ٣٩=   المتوسط العام . % 

  تضمن المفردات التي تم توضیحھالحدیثة تالمفھوم العام للإدارة ا توباعتبار أن مفردا     
  .كمفھوم عام لا ترقى إلى المستوى المعیاري العالمي % )  ٣٩( نسبة  .٠.     

 :متوسط المفھوم العام للقواعد كالآتي

 % ٣٩= الإدارة  -

 % ٢٣= الجودة  -

 % ٣٨= الأزمات  -

 % ٣٣= المتوسط العام  -

  

  .الفرضیة صحیحة  .٠.
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  فرضیات البحثجدول إثبات /  تابع 

  النتیجة  الإثبات  الفرضیة  م

٢  

ــن    إ ــل مـ ــة لكـ ــاھیم العامـ ن المفـ

ودة   قواعد الإدارة الحدیثة والجـ

ــــــــات    ــــــــاملة وإدارة الأزمـ الشـ

ــــى   ــــى إلـ ــــفیات لا ترقـ بالمستشـ

  مستوى المعیاریة العالمیة

  

 : الجودةلإدارة بالنسبة للمفھوم العام  -

o  ٣١=          نسبة  الموافقة بشقیھا على المفھوم العام . % 
o                     ٢١=   نسبة  الموافقة بشقیھا للأطباء . % 
o ١٣=   التمریض           طاقمنسبة  الموافقة بشقیھا ل . % 
o ٣٣=   المساندة          لكوادرنسبة  الموافقة بشقیھا ل . % 
o     ١٧=   نسبة  الموافقة بشقیھا للمرضى والمترددین . % 
o    ٢٣=                                   المتوسط العام . % 

  صیاغة العبارات ومفرداتھا تتضمن المعیاریةوباعتبار أن      
  .لا ترقى إلى المستوى المعیاري العالمي للجودة كمفھوم عام % )  ٢٣( نسبة  .٠.     

  

 :بالنسبة للمفھوم العام لإدارة الأزمات  -

o  ٥٩=   العام      نسبة  الموافقة بشقیھا على المفھوم . % 
o        ١٦=   نسبة  الموافقة بشقیھا في مرحلة المیلاد . % 
o          ٢٩=   نسبة  الموافقة بشقیھا في مرحلة النمو . % 
o        ٣٧=   نسبة  الموافقة بشقیھا في مرحلة النضج . % 
o        ٥١=   نسبة  الموافقة بشقیھا في مرحلة الإنھاء . % 
o ٣٨=   م                                   المتوسط العا . % 

  صیاغة العبارات ومفرداتھا تتضمن المعیاریةوباعتبار أن      
  .لا ترقى إلى المستوى المعیاري العالمي % )  ٣٨( نسبة  .٠.     

  
ة      د الإدارة الحدیث ام لقواع وم الع ون المفھ ذلك یك ودة    % ) ٣٩( وب د الج ام لقواع وم الع املة والمفھ % )    ٢٣( الش

ات     وم إدارة الأزم ام لمفھ وم الع ھ          % ) ٣٨( والمفھ د أن د نج ثلاث قواع ط ال د متوس ة تحدی ي حال ذا ف %)                   ٣٣(ل
  .حیث لا یرقى إلى مستوى المعیاري باعتبار أن صیاغة العبارات تتضمن ھذا المفھوم المعیاري 

 :متوسط المفھوم العام للقواعد كالآتي

 % ٣٩= دارة الإ -

 % ٢٣= الجودة  -

 % ٣٨= الأزمات  -

 % ٣٣= المتوسط العام  -

  

  .الفرضیة صحیحة  .٠.
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  جدول إثبات فرضیات البحث/  تابع 

  النتیجة  الإثبات  الفرضیة  م

٣  

اك اختلاف إ دى   اًن ھن ي م ف

اور      ن مح ور م ل مح أثیر ك ت

ار    د اختی ثلاث عن ث ال البح

تقل    ر مس ور كمتغی المح

رین    ورین الآخ ار المح واعتب

  اًتابع اًمتغیر

  

كمتغیر مستقل على القواعد الأخرى منفردة أو معاً           ةالثلاث القواعد لقیاس أثر كل قاعدة من ةانل نتائج الاستببتحلی
  :كمتغیر تابع نجد الآتي 

مما سبق یمكن استنتاج أن الفرضیة   

اك اختلاف  حیحة وأن ھن ي          اًص ف

ى القاعدتین     مدى  تأثیر كل قاعدة عل

  ینتخرالأ

  )الموافقة بشقیھا ( للتأثیر% المتغیر التابع                 المتغیر المستقل                  

  % ٤٠  الشاملةقواعد إدارة الجودة   قواعد الإدارة الحدیثة

  % ١٥  قواعد إدارة الأزمات  قواعد الإدارة الحدیثة
  % ٢٧  قواعد الاثنین معاً  قواعد الإدارة الحدیثة

  % ٧٥  قواعد الإدارة الحدیثة  قواعد إدارة الجودة الشاملة
  % ٢٦  قواعد إدارة الأزمات  قواعد إدارة الجودة الشاملة

  % ٢٢  قواعد الاثنین معاً  الشاملةقواعد إدارة الجودة 
  % ٦٧  قواعد الإدارة الحدیثة  قواعد إدارة الأزمات
  % ٨٠  قواعد إدارة الجودة الشاملة  قواعد إدارة الأزمات
  % ٤٩  قواعد الاثنین معاً  قواعد إدارة الأزمات

  

  :في مدى التأثیر یمكن التغبیر عنھ في الآتي  اًمن الواضح أن ھناك اختلاف
  

 قواعد الجودة الشاملة                                       قواعد الإدارة الحدیثة

 قواعد إدارة الأزمات                                       قواعد الإدارة الحدیثة

  قواعد الجودة الشاملة                                       قواعد إدارة الأزمات
  

  :تي تین كالآخرب أثر كل قاعدة على القاعدتین الأیمكن ترتی لذا
 % ٤٩=   ین   تأثر إدارة الأزمات على الاثن  -

 % ٢٧=   ین    تأثر الإدارة الحدیثة على الاثن -

  % ٢٢=   ین      تالاثنأثر إدارة الجودة على  -

٤٠% 

٧٥% 
١٥% 

٦٧% 
٢٦% 

٨٠% 



www.manaraa.com

229 

  جدول إثبات فرضیات البحث/  تابع 

  النتیجة  الإثبات  الفرضیة  م

٤  

اھیم    اًأن ھناك اختلاف  ي المف ف

ي وجود قواعد      ة ف بین الرغب

امل    كل الش ث بالش البح

ین    اري وب ل والمعی والكام

ة   ل الرغب ى تحوی درة عل الق

  إلى واقع فعلي

  
أن تتضمن عبارات توضح الرغبة والقدرة بالنسبة لقواعد البحث  ةانالاستب حث عند تصمیمھ لعباراتالبا راعىلقد 

وقد أعد الباحث العبارات بحیث یشتمل بعضھا على الرأي بالنسبة لأھمیة التطبیق المعیاري لھذه القواعد وھذا ما  ةالثلاث
وتوفیر متطلبات تنفیذ تلك  اعتبره الباحث قیاس الرغبة كما أعد مجموعة أخرى من العبارات نوضح مدى الاستعداد

درة وقد بنى الباحث رؤیتھ لذلك باعتبار أن تحقیق الأھداف تحتاج إلى الرغبة والق، القواعد وھذا ما اعتبره قیاس القدرة 
  :لاستیضاح الرغبة والقدرة نجد الآتي  ةانوبتحلیل نتائج الاستب، معاً 

اك فرق      و واضح نجد أن ھن  اًمما ھ

ام     ط ع درة بمتوس ة والق ین الرغب ب

ي   دیره ف ن تق اً %) ٣٨(یمك تقریب

وعات   تلاف موض ن اخ الرغم م ب

أن     ول ب المفردات وبالتالي یمكن الق

  الفرضیة صحیحة

  الرغبة   مفردات القواعد
  القدرة  %)قاعدة حساب  (

%)               ٣٣وجود خطة %) (١٧وجود رسالة (  %٦٣ وظیفة التخطیط
  %)٣٠بالنسبة للخطة الفرق (

  %)٤٠الفرق (  %)٢٠رسمیة الالتنظیمات غیر (  %٦٠ وظیفة التنظیم

  %)٤٠الفرق %)  (٢٠ التحفیز(  %٦٠ وظیفة التوجیھ

  %)٥٧الفرق %)  (١٠ آلیات(  %٦٧ وظیفة التقییم

  %)٦٠الفرق %)  (٠ الدعم بالكفاءات(  %٦٠ )الحرص على رضا العملاء(نشاط التسویق 

  %)٦٠الفرق %)  (١٣ الجانب التقني(  %٧٣ )علمیةتباع أسالیب ا(النشاط الطبي 

  %)٢٠الفرق %)  (١٣ نظام الأجور(  %٣٣ )الاستقطاب(نشاط الموارد البشریة 

  %)٢٠الفرق %)  (١٣ نشاط ترفیھ(  %٣٣ )تفصیلھ(نشاط العلاقات العامة 

  %)٢٧الفرق %)  (٢٠ الإمكاناتتوفیر (  %٤٧ )الأھمیة(نشاط الأبحاث 

  %)٤٠الفرق %)  (٢٠ المیل أو العمل(  %٦٠ )وجود قیم(نشاط الثقافة التنظیمیة 

  %)٤٠الفرق %)  (١٥ وجود معاییر(  %٥٠ )المفھوم(قواعد الجودة الشاملة 

  %)٢٧الفرق %)  (٤٠ الأزمة نقطة تحول(  %٦٧ )المعرفة(قواعد إدارة الأزمات 
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  جدول إثبات فرضیات البحث/  تابع   

  النتیجة  الإثبات  الفرضیة  م

٥  

ات             إ ل الأزم ي ظ ھ ف ن

د لإدارة    ام الأكی ون الاھتم یك

الي            ات وبالت ذه الأزم ھ

ي   ات ھ بح إدارة الأزم تص

ن   ل م تقل لك ر المس المتغی

ة   ودة والإدارة الحدیث إدارة الج

  باعتبارھما متغیرین تابعین

  :ین معاً كالآتي تخرة على الأتأثیر كل قاعدة من القواعد الثلاث أنطبقاً لما تم توضیحھ بالفرضیة الثالثة نجد 

 %٢٧=   أثر الإدارة الحدیثة على كل من إدارة الجودة والأزمات    -

 %٢٢=   والأزمات    الحدیثةدارة الإأثر إدارة الجودة على كل من  -

 %٤٩=      الإدارة الحدیثة والجودةعلى كل من  الأزماتإدارة أثر  -
  

أثیر كل من              ر المستقل سنجد أن تأثیرھا حوالي ضعف ت ار إدارة الأزمات ھي المتغی وھذا یعني أنھ في حالة اعتب

ر      ا متغی ار كل منھم ر       مستقلاً  اًالإدارة الحدیثة وإدارة الجودة في حال اعتب الي تصبح إدارة الأزمات ھي الأكث وبالت

  .یراً وبالتالي المستفید المستقل في التفاعلات الثلاثیة تأث

  من الإثبات یتضح صحة الفرضیة
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  جدول إثبات فرضیات البحث/  تابع 

  النتیجة  الإثبات  الفرضیة  م

٦  

ین    ة ب روق جوھری د ف توج

ى  اس المرض ات وإحس اتجاھ

من جانب ) العملاء(ن والمقیمی

ؤ  ات مس ولي الإدارة واتجاھ

اء   ة الأطب بة  وخاص بالنس

  لمفھوم جودة الأداء بشكل عام

ي یشترك في مضمونھا كل         ةانى الباحث في تصمیم عبارات الاستبلقد راع ة الت ارات العام أن تشتمل على بعض العب

ك   طاقمإنتاج الخدمة والمتمثل بالعاملین بالمستشفیات و طاقممن  مستھلك الخدمة والمتمثل في المرضى والمتردیین وذل

  :كالآتي  ةانحي الخدمة وقد كانت نتائج الاستباھات وإحساس الاثنین باعتبارھما جنابھدف قیاس اتج

  من التحلیل یتضح صحة الافتراض

  الفرق  رأي المرضى  رأي المستشفى  ___

  %٢٢.٥  %١٢.٥  %٣٥  یبذل الأطباء كل الجھد

  %١٠  %٥  %١٥  الخدمة تقدم بمعاییر

 ندوات عقدعدم   ___  %٢٠  عقد ندوات علمیة
٨٠%  

كتجارب التعامل  معد  %٣٠  ___  التعامل مع المرضى كتجارب
٧٠%  
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  : التفسیر والمناقشة:  ثانیاً
  

ذه المعایشة       ت ھ ھ خاصة إذا كان من المؤكد أن معایشة الباحث للأحداث تؤدي إلى استلھام فكرة البحث ومفردات

اره م    اًالمعایشة المھنیة باعتباره طبیبمشتملة على كل من  ة باعتب ذا ، یاً صر والمعایشة الاجتماعی ت  لھ فكرة   كان

اییر الجودة سواء    البحث والتي بنیت على  محاولة إثبات العلاقة بین قواعد الإدارة الحدیثة للمستشفیات طبقاً لمع

آ  العالمیة أو المحلیة في ظل أزمات حادة فرضت على البلاد وھي تغییر ن ر للمنش ت ظام أدى إلى وجود دور كبی

ة المنشآت           دى إمكانی ن الباحث ھو م ى ذھ ح عل ذي أل الطبیة وفي حالات لیست اعتیادیة وبالتالي كان السؤال ال

ة  ا دور رئیس  لالطبی بح لھ د أص ھ ق ة وان ات خاص ذه الأزم ة ھ داث   يمواجھ ذه الأح ع ھ ل م ي التعام اییر ف بمع

  .محلیاً وطبقاً لقواعد الإدارة الحدیثة من أعمال تخطیط وتنظیم وقیادة وتقییم الجودة المحددة سواء عالمیاً أو 
  

ذا السؤال   ى ھ ة عل م       وللإجاب ث ت ا الباحث حی ي توصل إلیھ ائج الت یر النت ة لتفس ي محاول ي البحث ف دء ف م الب ت

ثلاث     رات ال ك المتغی ؤثر كل منھ       التوصل إلى أن العلاقة بین تل ث ی ة عضویة بحی أثیراً    ھي علاق ي الآخر ت ا ف

ل        ن عامل لآخر ب أثیر م وة الت ن الأزم       اتضح واضحاً ولكن تختلف ق وع م ذا الن ات أوجب  للباحث أن وجود ھ

التھا           على الأجھزة الطبیة المسؤ ا ورس د رؤیتھ ب آخر أن تعی ن جان ب والمنشآت الصحیة م ن جان ولة بالدولة م

م خلا    طوإستراتیجیتھا   ا ت ل م ائج دراسة وتحلی اً لنت ات  بق ذه الأزم لال   ل ھ تفادة خ دروس المس ة بالنسبة لل خاص

ة     نوبالتالي یستتبع ھذا إعادة صیاغة الاحتیاجات الكمیة والمراحل نموھا  ن الطبی وارد البشریة للمھ وعیة من الم

ؤ والمساند  ل الش ي حق ة ف ة والعامل ي    ة والإداری ة ف ات حدیث ن تقنی ة م وارد المادی ذلك الم حیة ك ة والص ون الطبی

ي والإسعافات     موقعجالات العمل الطبي سواء خلال مرحلة العلاج المیداني في جمیع م الحدث أو الإخلاء الطب

ي      خلالھ أو مرحلة العلاج الطبي بالمستشفیات بأنساقھا المختلفة والتي یستلزم إعادة صیاغة خریطة العمل الطب

ع     بالجمھوریة لتكوین شبكة طبیة متكاملة یتم تشكیلھا في انساق طبیة و ام م ع العلاج الع بفكرة دمج الإسعافات م

  .خصص مع الإخلاء بأنواعھ المختلفة سواء البري أو الجوي وقد یكون أیضاً البحري والنھري تالعلاج الم
  

د ة نج ائج الدراس راءات نت ن ق والي  أن وم ل ح ة تمث اء  %) ٥(العین بة الأطب فیات إلا أن نس الي المستش ن إجم م

ب لكل       طبقاً لدائرة عمل المستشفى   ى حوالي طبی اك ممرض    ) ١١٩٢(تصل إل ا أن ھن واطن كم أو ممرضة   اًم

  .مواطن ) ١٤٧٨(لكل  اًمواطن ثم إداری) ٤٢٢٧(لكل  اًطبی اًھناك فنی أنمواطن كما ) ٦١٥(لكل 
  

إلا أنھ من جانب آخر وباكتمال ھذه الأعداد بالتقنیة الحدیثة المتطورة على نظم العمل   وھذه نسب قد تكون جیدة 

ات      ن الأزم تفادة م دروس المس اً لل یاغة طبق ادة الص ل إع ي ظ ة ف ل خاص ة العم تظم منظوم اً تن ورة أیض المتط

  .الحالیة وبالتالي الجمع بین إدارة الأزمات بمعاییر الجودة الشاملة في إدارتھا وطبقاً لقواعد الإدارة الحدیثة 
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  ممارسة وظائف الإدارة الحدیثة التحلیل الإجمالي لقواعد
    

  العبــــــــارات  م

  درجة الموافقة والوزن النسبي

  الإجمالي

%  

موافق 
  غیر موافق  محاید  موافق  تماما

غیر موافق 
على 

  الإطلاق
  غیر موافق  موافق

١/٢  ٥/٤  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  

  ٥١  ٣٨  ٦٥٠  ٣٠  ٣٠٠  ٧٠  ١٦٠  ٩٠  قواعد ممارسة وظائف التخطیط  ١

  ٤٨  ٤٧  ٧٥٠  ٤٠  ٣٢٠  ٤٠  ٢٣٠  ١٢٠  عد ممارسة وظائف التنظیمقوا  ٢

  ٥٥  ٤٤  ٧٥٠  ٥٠  ٣٦٠  ١٠  ٢٨٠  ٥٠  قواعد ممارسة وظائف القیادة والتوجیھ  ٣

  ٤٧  ٤٨  ٦٠٠  ٤٠  ٢٤٠  ٣٠  ٢٥٠  ٤٠  قواعد ممارسة وظائف الرقابة والتقییم  ٤

  ٣٠٥٠  ١٦٠  ١٢٢٠  ١٥٠  ١٢٢٠  ٣٠٠  ـــــــــاليالإجم
  

%  ١٠٠  %٥  %٤٠  %٥  %٤٠  %١٠%  
  

  

  :التحلیل 
 .توضح رأي العاملین بالمستشفیات بالنسبة لقواعد ممارسة وظائف الإدارة الحدیثة بالمستشفى  ةانالعبارات الواردة بالاستب  -أ 

بة   )  ٤( یلاحظ أن أعلى نسبة في الموافقة بشقیھا كانت بالفقرة   -ب  یم وبنس رة         % ) ٤٨( والتي تتناول نشاط الرقابة والتقی نفس الفق قیھا ل ة بش دم الموافق بة ع % ) ٤٧( والملاحظ أیضاً نس

ذلك      اًإشارة لھذا یمكن التفسیر بأن ھناك اختلاف)  ٤٠(ویلاحظ أیضاً عدد الموافق تماماً وغیر الموافق تماماً متساویین وھو  ي ك ي والعلم وم الشخص في مفھوم ھذه الوظیفة ما بین المفھ

 .أھمیة ھذه الوظیفة بالنسبة لباقي الوظائف 

فیات            % ) ٥٥( وبنسبة )  ٣( یلاحظ أیضاً أن أعلى نسبة عدم موافقة بشقیھا كانت بالفقرة   - ج  ذه المستش أن إدارات ھ یره ب ن تفس ا یمك و م ھ وھ ادة والتوجی ة القی اول وظیف ي تتن د   والت تعتم

 .على فكرة الإدارة بالتوجیھ ولیس بالتكنوقراط أي الفصل بین العمل الإداري والفني الطبي 

  



www.manaraa.com

234 

  قواعد ممارسة وظائف الإدارة الحدیثة
  )الإجمالي ( 

  

                        %  

  للموافقة بشقیھا
٧٠%  

٦٠%  

٥٠%  

٤٠%  

٣٠%  

٢٠%  

١٠ %  

  محاید                             حالة الموافقة   

١٠%  

٢٠%  

٣٠%  

٤٠%  

٥٠%  

٦٠%  

٧٠%  

                         %  
  لعدم الموافقة بشقیھا

  

  % )__ ( باعتبار نسبة الحیادیة جدول النسب المئویة 

  موافق  النسب  م
  غیر   محاید  موافق  تماماً 

  موافق
غیر موافق 

  الإجمالي  تماماً

  %١٠٠  %٥  %٤٠  %٥  %٤٠  %١٠  النسب الحالیة  ١

  %١٠٠  %٥  %٤٢  ___  %٤٢  %١١  %)__(النسب باعتبار الحیادیة   ٢
  

  % )٩٥( نسبة المحاید أي إجمالي  تم الحساب على أساس إجمالي النسب المئویة للنتائج دون حساب

 )+ (  )+ ( 
( = ) 

 )-  ( 

 )+ ( 

 )-  ( 

  غیر    غیر    محاید    موافق    موافق
  موافق    موافق            تماما

 تماماً                
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  قواعد ممارسة وظائف الإدارة الحدیثة
    

  العبــــــــارات  م

  %  درجة الموافقة والوزن النسبي
موافق 
غیر   محاید  موافق  تماما

  موافق

غیر موافق 
على 

  الإطلاق
  غیر موافق  موافق

١/٢  ٥/٤  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  

١  

    :التخطیـــــــط وظـــــائف 

  %٣٧  %٦٣  _  ٣٠  _  ٥٠  ٧٠  .یتم إتباع نظم الإدارة العلمیة الحدیثة في كافة الأنشطة   أ

  %٨٣  %١٧  ٣٠  ١٠٠    ٢٠  _  .للمستشفى ) رؤیة ورسالة وإستراتیجیة ( م وإعداد وصیاغة تم تصمی  ب

ى خطط تخصصیة لتنظیم عمل         ج یتم إدارة العمل من خلال خطة سنویة إجمالیة بالإضافة إل
  %٦٧  %٣٣  _  ٨٠  ٦٠  ٤٠  _  .الأقسام المختلفة  خلال أوقات محدودة 

  %٤٥  %٥٥  _  ٥٠  ٤٠  ٦٠  _  .لیة التخطیط بالمرونة والشمول والتنسیق بین كافة الأقسام تتسم عم  د

ع       ھـ ات م ى المعوق تدرك إدارة المستشفى بأن عملیة التخطیط عملیة مستمرة تؤدي للقضاء عل
  %٣٧  %٦٩  _  ٤٠  _  ٩٠  ٢٠  .تحقیق الأھداف 

  ٣٠  ٣٠٠  ٧٠  ١٦٠  ٩٠  الإجمـــــــــالي
٦٥٠  

%  ٥  % ٤٦  % ١١  % ٢٤  % ١٤ %  
  

  :التحلیل 
تب  - أ  حة بالاس رات الموض ات الإد      ةانالفق ك أن ممارس ح ذل ا أوض اً كلم ة تمام و الموافق ت نح ة واتجھ ات الموافق ا زادت درج الي كلم یط  وبالت ة التخط ي عملی یة  ف رات أساس ي فق ارة                           ھ

 .تتم من خلال قواعد الإدارة الحدیثة في عملیة التخطیط 
واردة نجد أن       -ب  ات ال ق تمام   %) ١٤(من البیان ط تواف ا    فق رات بینم ى الفق ل        %) ٢٤(اً عل درجاتھا تمث ة ب الي الموافق الي إجم ط وبالت ق فق ل نجد أن      %) ٣٨(تواف ي المقاب ا ف ط بینم ق         %) ٤٦(فق لا تواف

 .محایدة %) ١١(ھذا بالإضافة إلى أن ھناك %) ٥١(لا توافق على الإطلاق وبإجمالي عدم موافقة بشقیھا %) ٥(كذلك 
 %) .٥٠(لى القول بأن قواعد ممارسة وظیفة التخطیط بالمستشفى ضمن قواعد ممارسة وظائف الإدارة الحدیثة دون المستوى أي أقل من ھذه النتائج تدعونا إ  -ج 
وافقین               -د  ث أن أعداد الم بي حی الوزن النس ة الأخذ ب ي حال ة ف دم الموافق ة وع ین الموافق ا ب رأي ینحصر م وزن    ) ١٦٠(یلاحظ أن ال ي ال دد ف ذا الع ة ویضرب ھ م    حال ى رق بي نحصل عل )                ٦٤٠(النس

داد    د أن الأع ة فنج ل بالموافق و المقاب وافقین وھ ر م ا غی ا  ) ٣٠٠(أم د أنھ بي نج الوزن النس ربھا ب بي                                                                 ) ٦٠٠(ویض وزن النس اب ال ى بحس ة حت أي متقارب
 .مارسة وظیفة التخطیط كأحد الوظائف الرئیسیة للإدارة الحدیثة لا تتم طبقاً لقواعد واضحة محددة بین كل من تم استفتائھم وھذا یعني أن قواعد م

ا         -ه  ت بھ ق فتفوق ذ والتطبی ابع التنفی م بط ي تتس ا الت ة أم ا الموافق ت بھ ة تفوق ابع المعرف ل ط ي تحم رات الت رات أن الفق ردات الفق ي مف ظ ف ا یلاح ة م دم الموافق ودة                            ع ة موج یر أن الرغب یش
 .والإرادة غیر موجودة 
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  قواعد ممارسة وظائف الإدارة الحدیثة        
  )وظائف التخطیط ( 

  

                        %  

  للموافقة بشقیھا
٧٠%  

٦٠%  

٥٠%  

٤٠%  

٣٠%  

٢٠%  

١٠ %  

  محاید                             حالة الموافقة   

١٠%  

٢٠%  

٣٠%  

٤٠%  

٥٠%  

٦٠%  

٧٠%  

                         %  
  لعدم الموافقة بشقیھا

  

  % )__ ( الحیادیة جدول النسب المئویة باعتبار نسبة 

  موافق  النسب  م
  غیر   محاید  موافق  تماماً 

  موافق
غیر موافق 

  الإجمالي  تماماً

  %١٠٠  %٥  %٤٦  %١١  %٢٤  %١٤  النسب الحالیة  ١

  %١٠٠  %٥  %٥٢  ___  %٢٧  %١٦  %)__(النسب باعتبار الحیادیة   ٢
  

  % )٨٩( المحاید أي إجمالي تم الحساب على أساس إجمالي النسب المئویة للنتائج دون حساب نسبة 

 )+ (  )+ ( 
( = ) 

 )-  ( 

 )+ ( 

 )-  ( 

  غیر    غیر    محاید    موافق    موافق
  موافق    موافق            تماما

 تماماً                
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  قواعد ممارسة وظائف الإدارة الحدیثة
    

  العبــــــــارات  م

  %  درجة الموافقة والوزن النسبي
موافق 
غیر   محاید  موافق  تماما

  موافق

غیر موافق 
على 

  الإطلاق
  غیر موافق  موافق

١/٢  ٥/٤  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٢  

    :التنظیــــم وظـــــــــائف 

  %٤٠  %٦٠  ٢٠  ٤٠  _  ٣٠  ٦٠  .یتم إتباع الأسالیب العلمیة في كافة الأنشطة التنظیمیة   أ

  %٨٠  %٢٠  ٢٠  ٨٠  ٢٠  ٣٠  _  .رسمیة على إدارة العمل الارة المستشفى بأثر التنظیمات غیر تھتم إد  ب

  %٦٠  %٤٠  _  ٨٠  ١٠  ٥٠  ١٠  . ھا المبادئ التنظیمیة المتعارف علیھا فیولین دارة المستشفى وكافة المسؤتراعي إ  ج

  %٤٧  %٥٣  _  ٧٠  _  ٥٠  ٣٠  .ویض للسلطات بالمستویات المختلفة یساعد على إدارة العمل یوجد تف  د

  %٤٠  %٦٠  _  ٥٠  ١٠  ٧٠  ٢٠  .مارسات الحالیة لوظیفة التنظیم تساعد إیجابیاً على دعم الأداء بالمستشفى إن الم  ھـ

  ٤٠  ٣٢٠  ٤٠  ٢٣٠  ١٢٠  الإجمـــــــــالي
٧٥٠  

%  ٥  % ٤٦  % ١١  % ٢٤  % ١٤ %  
  

  :التحلیل 
  

ابلھم        %) ٤٣(تختص بالمھمة الثابتة من الإدارة الحدیثة وھي التنظیم ویلاحظ بصفة عامة أن  ةانالفقرات الموضحة بالاستب  - أ  د یق ارات القواع ى عب ون عل تفتین لا یوافق ن المس م

 %) .٥(لا یوافقون بشدة أیضاً أما المحایدون فھم %) ٥(یوافق بشدة یقابلھم %) ١٦(موافقون كذلك ھناك %) ٣١(
 

داً م    -ب  رات            بضم نتائج الموافق ج ي فق ى ف بة أعل ة بنس اك موافق د أن ھن ارات نج ردات العب ي مف ق ف ـ  / د / أ ( ع المواف رات        ) ھ ا الفق ذي أم ب التنفی ل للجان رات تمی ي فق ـ  / ب ( وھ )            ج

ر مو ارسمیة أو الوالتي تمیل إلى قدرة الإدارة على توجیھ التنظیمات غیر  ون          تباع مبادئ التنظیم فتجد أن النتائج ھي غی د لا تك فیات ق ذه المستش أن إدارات ھ یره ب ن تفس ذا یمك ق وھ اف

 .رسمیة بالمستشفى الظمات غیر إدارات متخصصة في علوم الإدارة بقدر التخصص في العلوم المھنیة یؤكد ذلك أن أعلى نسبة عدم موافقة ھي الخاصة بأسلوب التعامل مع المن
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  وظائف الإدارة الحدیثةقواعد ممارسة         
  )وظائف التنظیم (         

  

                        %  

  للموافقة بشقیھا
٧٠%  

٦٠%  

٥٠%  

٤٠%  

٣٠%  

٢٠%  

١٠ %  

  محاید                             حالة الموافقة   

١٠%  

٢٠%  

٣٠%  

٤٠%  

٥٠%  

٦٠%  

٧٠%  

                         %  
  لعدم الموافقة بشقیھا

  

  % )__ ( جدول النسب المئویة باعتبار نسبة الحیادیة 

  موافق  النسب  م
  غیر   محاید  موافق  تماماً 

  موافق
غیر موافق 

  الإجمالي  تماماً

  %١٠٠  %٥  %٤٣  %٥  %٣١  %١٦  النسب الحالیة  ١

  %١٠٠  %٥  %٤٥  ___  %٣٣  %١٧  %)__(النسب باعتبار الحیادیة   ٢
  

  % )٩٥( تم الحساب على أساس إجمالي النسب المئویة للنتائج دون حساب نسبة المحاید أي إجمالي 

 )+ (  )+ ( 
( = ) 

 )-  ( 

 )+ ( 

 )-  ( 

  غیر    غیر    محاید    موافق    موافق
  موافق    موافق            تماما

 تماماً                
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  قواعد ممارسة وظائف الإدارة الحدیثة
    

  العبــــــــارات  م

  %  والوزن النسبي درجة الموافقة
موافق 
غیر   محاید  موافق  تماما

  موافق

غیر موافق 
على 

  الإطلاق
  غیر موافق  موافق

١/٢  ٥/٤  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٣  

    :وظـــــــــائف القیــــــــــادة والتوجیـــــــــھ 

ى     أ فى عل رص إدارة المستش ائف                  اتح ة وظ ي ممارس ة ف ة الحدیث الیب العلمی اع الأس تب
  %٤٠  %٦٠  _  ٦٠  _  ٧٠  ٢٠  .القیادة والتوجیھ 

  %٥٣  %٤٧  _  ٧٠  ١٠  ٦٠  ١٠  .ادلیة بین كل العاملین بالمستشفى بالمواقع المختلفةتنمیة العلاقات التببتھتم إدارة المستشفى   ب

  %٨٠  %٢٠  _  ٧٠  _  ٣٠  _  .بالمستشفى خطة تحفیز لرفع الروح المعنویة لكافة العاملین یوجد   ج

  %٤٠  %٦٠  _  ٦٠  _  ٧٠  ٢٠  .یوجد بالمستشفى نظام حفظ وتحلیل للمعلومات دقیق یحقق للإدارة إمكانیة تطویر الأداء   د

فى    ھـ تم إدارة المستش ة                بتھ الي تنمی ق وبالت ل كفری ردي والعم ار الف اء روح الابتك إذك
  %٦٧  %٣٣  _  ١٠٠  _  ٥٠  _  .أنماط قیادیة جدیدة 

  ٧٥٠  ٥٠  ٣٦٠  ١٠  ٢٨٠  ٥٠  الإجمـــــــــالي

%  ١٠٠  % ٧  % ٤٨  % ١  % ٣٧  % ٧%  
  

  :لتحلیل ا
  

 .الفقرات الموضحة عبارة عن فقرات تتناول أسلوب القیادة والتوجیھ خلال العمل وبالتالي تعكس القدرة الإداریة والقیادیة للإدارة   - أ 

ة       % ) ٤٤( من البیانات الواردة یتضح أن إجمالي الموافقة على كل الفقرات تصل إلى   -ب  دم الموافق ا ع ق أم اً أو مواف ق تمام ل   سواء مواف قیھا فتتمث ة إدارة    %) ٥٥(بش إن عملی الي ف وبالت

 .وقیادة العمل لا ترقى إلى مستوى قواعد الإدارة الحدیثة 

ة بالإضافة لوجود نظام    اتناولان موضوعات حرص إدارة المستشفى على تقد حظیت بأعلى نسبة موافقة وھما ) د / أ ( تلاحظ أن الفقرات   -ج  ظ   تباع القواعد الأساسیة للإدارة الحدیث لحف

ى إد   ) ھـ / ج / ب ( أما الفقرات ، المعلومات  ع عل ا یق ارة فقط حظیت بأعلى نسبة في عدم الموافقة وھي تتناول العلاقات التبادلیة وخطة التحفیز وإذكاء روح الابتكار وقد یفسر ذلك م

 .لحالي ولیس الآتي إلا أن الملاحظ ھو عدم وجود لفكرة التحفیز وإمكانات بشكل عالي المستشفى مالیاً من أعباء خاصة بحالة الأزمة أو قد یكون التفسیر ھو الاھتمام بالفكر ا
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  قواعد ممارسة وظائف الإدارة الحدیثة        
  )وظائف القیادة والتوجیھ (         

  

                        %  

  للموافقة بشقیھا
٧٠%  

٦٠%  

٥٠%  

٤٠%  

٣٠%  

٢٠%  

١٠ %  

  محاید                             حالة الموافقة   

١٠%  

٢٠%  

٣٠%  

٤٠%  

٥٠%  

٦٠%  

٧٠%  

                         %  
  لعدم الموافقة بشقیھا

  

  % )__ ( المئویة باعتبار نسبة الحیادیة جدول النسب 

  موافق  النسب  م
  غیر   محاید  موافق  تماماً 

  موافق
غیر موافق 

  الإجمالي  تماماً

  %١٠٠  %٧  %٤٨  %١  %٣٧  %٧  النسب الحالیة  ١

  %١٠٠  %٧  %٤٩  ___  %٣٧  %٧  %)__(النسب باعتبار الحیادیة   ٢
  

  % )٩٩( دون حساب نسبة المحاید أي إجمالي تم الحساب على أساس إجمالي النسب المئویة للنتائج 

 )+ (  )+ ( 
( = ) 

 )-  ( 

 )+ ( 

 )-  ( 

  غیر    غیر    محاید    موافق    موافق
  موافق    موافق            تماما

 تماماً                
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  قواعد ممارسة وظائف الإدارة الحدیثة
    

  العبــــــــارات  م

  %  درجة الموافقة والوزن النسبي

موافق 
غیر   محاید  موافق  تماما

  موافق

غیر موافق 
على 

  الإطلاق
  غیر موافق  موافق

١/٢  ٥/٤  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٤  

    :وظـــــــــائف الرقابـــــــــــة والتقییـــــــــم 

ى     أ ة         اتحرص إدارة المستشفى عل ي ممارسة وظائف الرقاب ة ف ة الحدیث اع الأسالیب العلمی تب
  %٣٣  %٦٧  _  ٥٠  _  ٨٠  ٢٠  .وتقییم الأداء 

  %٤٠  %٦٠  _  ٦٠  _  ٨٠  ١٠  .لمستشفى نظام متكامل ومتنوع لمتابعة الأداء وتقییمھ طبقاً لمعاییر أداء محددة یوجد با  ب

ع مستوى       تعتمد   ج ة لرف یم والمتابع ة والتقی ات الرقاب فلسفة الإدارة بالمستشفى على استخدام آلی
  %٩٠  %١٠  ٥٠  ٧٠  _  ٦٠  _  .الأداء وتقویمھ ولیس لتصید الأخطاء 

واء                د ة س طة المختلف ات بالأنش ة الممارس ى كاف ة عل یم والمتابع ة والتقی م الرقاب تمل نظ تش
  %٥٣  %٢٧  ٢٠  ٦٠  ٣٠  ٣٠  ١٠  .العلمي بالأھداف  السابقة أو الحالیة أو اللاحقة مع التنبؤ

  ٤٠  ٢٤٠  ٣٠  ٢٥٠  ٤٠  الإجمـــــــــالي
٦٠٠  

%  ٦  % ٤٠  % ٥  % ٤٢  % ٧ %  
  

  :التحلیل 
  

 .توضح رأي العاملین بالمستشفى في مدى قیام إدارة المستشفى بمھام الرقابة والتقییم في كل النشاطات  ةانالعبارات الواردة بالاستب  - أ 

ن          احرص إدارة المستشفى على  والتي تنص على %)٦٧(وبنسبة ) أ ( یلاحظ أن أعلى نسبة موافقة كانت بالفقرة   -ب  ھ یمك ة إلا أن ذه الوظیف ي ممارسة ھ ة ف ة الحدیث الیب العلمی تباع الأس

 .رقة كاملة حقیقیة عن قواعد وظیفة الرقابة أو اعتبار ما تعلمھ الإدارة عن الوظیفة ھو المعیار اما أن ھناك مفإتفسیر ذلك 

ي    -ج  بة ف ى نس ظ أن أعل الفقرة  یلاح ت ب ة كان دم الموافق بة ) ج(ع د                     %) ٩٠(وبنس ذا یؤك اب وھ یس العق ویم ول ة للتق ات الرقاب تخدام آلی ى اس فى عل فة المستش اد فلس ح اعتم ي توض والت

 .لذي یقاس الأداء بھ تعبر عن مفھوم الإدارة بالنسبة للرقابة على أساس اعتبار ممارسة الإدارة لھذه الوظیفة ھو المعیار ا) أ(أن الفقرة 

 .والتي توضح اشتمال نظم الرقابة بالمستشفى على كافة المستویات الزمنیة ) د(في إجمالي الفقرات خاصة الفقرة %) ٣٠(یلاحظ أیضاً أن ھناك نسبة محایدة تصل إلى   -د 
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  قواعد ممارسة وظائف الإدارة الحدیثة        
  )الرقابـــــــــــة والتقییـــــــــموظائف (         

  

                        %  

  للموافقة بشقیھا
٧٠%  

٦٠%  

٥٠%  

٤٠%  

٣٠%  

٢٠%  

١٠ %  

  محاید                             حالة الموافقة   

١٠%  

٢٠%  

٣٠%  

٤٠%  

٥٠%  

٦٠%  

٧٠%  

                         %  
  لعدم الموافقة بشقیھا

  

  % )__ ( جدول النسب المئویة باعتبار نسبة الحیادیة 

  موافق  النسب  م
  غیر   محاید  موافق  تماماً 

  موافق
غیر موافق 

  الإجمالي  تماماً

  %١٠٠  %٦  %٤٠  %٥  %٤٢  %٧  النسب الحالیة  ١

  %١٠٠  %٧  %٤٢  ___  %٤٤  %٧  %)__(النسب باعتبار الحیادیة   ٢
  

  % )٩٥( تم الحساب على أساس إجمالي النسب المئویة للنتائج دون حساب نسبة المحاید أي إجمالي 

 )+ (  )+ ( 
( = ) 

 )-  ( 

 )+ ( 

 )-  ( 

  غیر    غیر    محاید    موافق    موافق
  موافق    موافق            تماما

 تماماً                
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  التحلیل الإجمالي لقواعد ممارسة الأنشطة الإداریة بالمستشفیات بالتخصصات
    

  العبــــــــارات  م

  درجة الموافقة والوزن النسبي

  الإجمالي

%  

موافق 
  غیر موافق  محاید  موافق  تماما

غیر موافق 
على 

  الإطلاق
  غیر موافق  موافق

١/٢  ٥/٤  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  

  ٤٨  ٢٧  ٧٥٠  ٤٠  ٣٢٠  ١٩٠  ١٠٠  ١٠٠  قواعد ممارسة نشاط التسویق  ١

  ٦٥  ٢٨  ٧٥٠  ١١٠  ٣٨٠  ٥٠  ١٠٠  ١١٠  عد ممارسة نشاط إنتاج وتقدیم الخدمةقوا  ٢

  ٦١  ٣١  ٧٥٠  ٨٠  ٣٨٠  ٦٠  ١٢٠  ١١٠  قواعد ممارسة نشاط الموارد البشریة  ٣

  ٥٣  ٢٧  ٧٥٠  ٦٠  ٣٤٠  ١٥٠  ١٢٠  ٨٠  العامة تقواعد ممارسة نشاط العلاقا  ٤

  ٥٣  ٣٩  ٧٥٠  ١٣٠  ٢٧٠  ٦٠  ١٤٠  ١٥٠  قواعد ممارسة نشاط الأبحاث والتطویر  ٥

  ٦٤  ٣٣  ٧٥٠  ١٣٠  ٣٥٠  ٢٠  ١٣٠  ١٢٠  قواعد ممارسة نشاط الثقافة التنظیمیة  ٦

  ٤٥٠٠  ٥٥٠  ٢٠٤٠  ٥٣٠  ١١٠  ٦٧٠  ـــــــــاليالإجم
  

%  ١٢  % ٤٥  % ١٢  % ١٦  % ١٥ %    
  

  

  :التحلیل 
 .توضح رأي العاملین بالمستشفى في قواعد ممارسة إدارة المستشفى للنشاطات الرئیسیة كما ھو موضح بالجدول   ةالعبارات الموضحة بالاستبان  -أ 
ت    % ) ٣٩( وبنسبة )  ٥( بالفقرة یلاحظ أن أعلى نسبة للموافقة بشقیھا كانت   -ب  رة كان نفس الفق اول نشاط الأبحاث      % ) ٥٣( إلا أن نسبة  عدم الموافقة بشقیھا ل رة تتن ار أن الفق وباعتب

 .إلا أن القدرة قد تكون أقل من ھذه الرغبة  والتطویر  لذا یمكن تفسیر ذلك بأن ھناك رغبة في أن یكون ھذا النشاط فاعلاً
بة  )  ٢( على نسبة لعدم موافقة بشقیھا كانت بالفقرة  یلاحظ أیضاً أن أ  - ج  ث       % ) ٦٥( طبقاً لمعاییر الأداء المعتمدة حیث كانت النس ى حوالي الثل ة تصل إل بة الموفق % ) ٢٨( إلا أن نس

 .وھذا أیضاً یمكن تفسیره بأن معاییر إنتاج الخدمة قد تكون غیر موحدة وتعتمد بشكل ما على التقدیر الشخصي 
 .محاید مما یؤكد أن توحید المفاھیم طبقاً لمعاییر محددة قد یكون غیر مكتمل %  ) ١٢( أیضاً أن ھناك نسبة  یلاحظ  -د 
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  قواعد ممارسة الأنشطة الإداریة بالمستشفیات بالتخصصات
  )الثقافة التنظیمیة  –الأبحاث  –العلاقات العامة  –الموارد البشریة  –الطبي  –التسویق ( 

  

                        %  

  للموافقة بشقیھا        
٧٠%  

٦٠%  

٥٠%  

٤٠%  

٣٠%  

٢٠%  

١٠ %  

  محاید                             حالة الموافقة   

١٠%  

٢٠%  

٣٠%  

٤٠%  

٥٠%  

٦٠%  

٧٠%  

                         %  
  لعدم الموافقة بشقیھا

  

  % )__ ( جدول النسب المئویة باعتبار نسبة الحیادیة 

  موافق  النسب  م
  غیر   محاید  موافق  تماماً 

  موافق
غیر موافق 

  الإجمالي  تماماً

  %١٠٠  %١٢  %٤٥  %١٢  %١٦  %١٥  النسب الحالیة  ١

  %١٠٠  %١٤  %٥١  ___  %١٨  %١٧  %)__(النسب باعتبار الحیادیة   ٢
  

% ) .٨٨( تم الحساب على أساس إجمالي النسب المئویة للنتائج دون حساب نسبة المحاید أي إجمالي 

 )+ (  )+ ( 
( = ) 

 )-  ( 

 )+ ( 

 )-  ( 

  غیر    غیر    محاید    موافق    موافق
  موافق    موافق            تماما

 تماماً                
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  قواعد ممارسة الأنشطة الإداریة بالمستشفى بالتخصصات
    

  العبــــــــارات  م

  %  والوزن النسبي درجة الموافقة

موافق 
غیر   محاید  موافق  تماما

  موافق

غیر موافق 
على 

  الإطلاق
  غیر موافق  موافق

١/٢  ٥/٤  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  

١  

    ) :بالمستشفیات الخاصة أو الإقبال بالمستشفیات الحكومیة ( النشاط التسویقي 

ف     أ ال التعری ي مج ة ف ادئ العلمی ذ بالمب ى الأخ فى عل رص إدارة المستش ا                     تح بھ
  %٤٧  %٢٠  ١٠  ٦٠  ٥٠  ٣٠  _  .بسوق الخدمات الصحیة 

رص إد  ب واء               تح ة س دیم الخدم د تق اء وبع ل وأثن ل قب ا العمی ق رض ى تحقی فى عل ارة المستش
  %٤٠  %٦٠  ٢٠  ٤٠  _  ٣٠  ٦٠  .كانت الخدمة مدفوعة الأجر أو مجانیة 

ة أو            ج واء الطبی اءات المتخصصة س ا بالكف رق العمل بھ ى دعم ف تحرص إدارة المستشفى عل
  %٧٣  _  ١٠  ١٠٠  ٤٠  _  _  .المساندة مع  التدریب المتواصل لھم 

ون  من                                             تحر  د ص إدارة المستشفى على تحقیق التوازن بین مشتملات المزیج التسویقي والمتك
  %٣٣  _  _  ٥٠  ١٠٠  _  _  ) .المزیج الترویجي  –طاقات التشغیل والتوزیع  –مناسبة التسعیر   –جودة الخدمة ( 

  %٤٧  %٥٣  _  ٧٠  _  ٤٠  ٤٠  .دارة المستشفى على تحسین الصورة الذھنیة عنھا لدى المجتمع تحرص إ  ھـ

  ٤٠  ٣٢٠  ١٩٠  ١٠٠  ١٠٠  ـــــاليالإجمــــ
٧٥٠  

%  ٦  % ٤٣  % ٢٥  % ١٣  % ١٣ %  
  

  :التحلیل 
  

 .توضح رأي العاملین بالمستشفى في مدى قواعد ممارسة النشاط التسویقي بالمستشفى  ةانالعبارات الواردة بالاستب  - أ 
ل         والتي توضح حرص إدارة المستشفى على رضا العمیل  %)٦٠(وبنسبة ) ب ( یلاحظ أن أعلى نسبة موافقة كانت بالفقرة   -ب  ا من شك أن الحرص یحم ة وم ة العلاج كامل خلال عملی

 .من معاني الرغبة أكثر من معاني الإرادة والتي یمكن التعرف علیھا من باقي الفقرات 
ل بالكف  %) ٧٣(وبنسبة ) ج(یلاحظ أن أعلى نسبة في عدم الموافقة بشقیھا كانت بالفقرة   -ج  د أن    والتي تنص على حرص إدارة المستشفى على دعم فرق العم ذا یؤك اءات المتخصصة وھ

 .ھذا الحرص یمیل إلى حرص في الإرادة كما أنھ حرص في الرغبة 
  .وھذا یعني عدم النضج الكامل لدى الجمیع عن مفھوم النشاط التسویقي بالمستشفى %) ٢٥(یلاحظ أن ھناك نسبة محایدة تصل إلى   -د 
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  بالمستشفى بالتخصصات قواعد ممارسة الأنشطة الإداریة
  )التســـویــــــق (         
        

                        %  

  للموافقة بشقیھا
٧٠%  

٦٠%  

٥٠%  

٤٠%  

٣٠%  

٢٠%  

١٠ %  

  محاید                             حالة الموافقة   

١٠%  

٢٠%  

٣٠%  

٤٠%  

٥٠%  

٦٠%  

٧٠%  

                         %  
  لعدم الموافقة بشقیھا

  

  % )__ ( جدول النسب المئویة باعتبار نسبة الحیادیة 

  موافق  النسب  م
  غیر   محاید  موافق  تماماً 

  موافق
غیر موافق 

  الإجمالي  تماماً

  %١٠٠  %٦  %٤٣  %٢٥  %١٣  %١٣  النسب الحالیة  ١

  %١٠٠  %٩  %٥٧  ___  %١٧  %١٧  %)__(النسب باعتبار الحیادیة   ٢
  

  % )٧٥( تم الحساب على أساس إجمالي النسب المئویة للنتائج دون حساب نسبة المحاید أي إجمالي 

 )+ (  )+ ( 
( = ) 

 )-  ( 

 )+ ( 

 )-  ( 

  غیر    غیر    محاید    موافق    موافق
  موافق    موافق            تماما

 تماماً                
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  قواعد ممارسة الأنشطة الإداریة بالمستشفى بالتخصصات
    

  العبــــــــارات  م

  %  درجة الموافقة والوزن النسبي

موافق 
غیر   محاید  موافق  تماما

  موافق

غیر موافق 
على 

  الإطلاق
  غیر موافق  موافق

١/٢  ٥/٤  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٢  

    ) :نشاط إنتاج وتقدیم الخدمة ( النشاط الطبي 

ال      أ ي مج ة ف ادئ العلمی ذ بالمب ى الأخ فى عل رص إدارة المستش ا                    تح ف بھ التعری
  %٢٧  %٧٣  _  ٤٠  _  ٣٠  ٨٠  .بسوق الخدمات الصحیة 

رص إد  ب واء               تح ة س دیم الخدم د تق اء وبع ل وأثن ل قب ا العمی ق رض ى تحقی فى عل ارة المستش
  %١٠٠  _  ٥٠  ١٠٠  _  _  _  .كانت الخدمة مدفوعة الأجر أو مجانیة 

ة أو            ج واء الطبی اءات المتخصصة س ا بالكف رق العمل بھ ى دعم ف تحرص إدارة المستشفى عل
  %٨٧  %١٣  ٣٠  ١٠٠  _  ٢٠    .المساندة مع  التدریب المتواصل لھم 

ون  من                                             تحر  د ص إدارة المستشفى على تحقیق التوازن بین مشتملات المزیج التسویقي والمتك
  %٤٧  %٥٣  _  ٧٠  _  ٥٠  ٣٠  ) .المزیج الترویجي  –طاقات التشغیل والتوزیع  –مناسبة التسعیر   –جودة الخدمة ( 

  %٦٧  _  ٣٠  ٧٠  ٥٠  _  _  .دارة المستشفى على تحسین الصورة الذھنیة عنھا لدى المجتمع تحرص إ  ھـ

  ١١٠  ٣٨٠  ٥٠  ١٠٠  ١٠٠  ـــــاليالإجمــــ
٧٥٠  

%  ١٤  % ٥١  % ٧  % ١٣  % ١٥ %  
  

  :التحلیل 
  

 .تتناول الجانب التطبیقي للمستشفى بالأنشطة المختلفة وتتناول ھنا نشاط إنتاج وتقدیم الخدمة  ةانالعبارات الواردة بالاستب  - أ 
 %)  .٧٣(الأسالیب العلمیة لإنتاج الخدمات وبنسبة تعتبر ممیزة تصل إلى  تباع أفضلاوالتي تتناول حرص المستشفى على ) أ ( یلاحظ أن أعلى نسبة موافقة بشقیھا كانت بالفقرة   -ب 
اج   %) ٨٧(وبنسبة ) ج(یلاحظ  أیضاً أن أعلى نسبة عدم موافقة بشقیھا كانت بالفقرة   -ج  ة إنت والتي تنص على اھتمام المستشفى بالجانب التقني وبالتالي یوضح ھذا لنا عدم اكتمال منظوم

 .ني أحد الأركان الأساسیة بھذه المنظومة أن الجانب التقة باعتبار الخدمة الصحی
  .والتي تنص على حرص المستشفى على إنماء الوعي لدى العاملین في كیفیة التعامل مع العملاء ) ھـ(وخاصة بالفقرة %) ٧(ن منخفضة حیث تصل إلى ییلاحظ أن نسبة المحاید  -د 
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  الإداریة بالمستشفى بالتخصصاتقواعد ممارسة الأنشطة 
  )النشاط الطبي (         
        

                        %  

  للموافقة بشقیھا
٧٠%  

٦٠%  

٥٠%  

٤٠%  

٣٠%  

٢٠%  

١٠ %  

  محاید                             حالة الموافقة   

١٠%  

٢٠%  

٣٠%  

٤٠%  

٥٠%  

٦٠%  

٧٠%  

                         %  
  لعدم الموافقة بشقیھا

  

  % )__ ( جدول النسب المئویة باعتبار نسبة الحیادیة 

  موافق  النسب  م
  غیر   محاید  موافق  تماماً 

  موافق
غیر موافق 

  الإجمالي  تماماً

  %١٠٠  %١٤  %٥١  %٧  %١٧  %١٥  الحالیةالنسب   ١

  %١٠٠  %١٥  %٥٥  ___  %١٤  %١٦  %)__(النسب باعتبار الحیادیة   ٢
  

  % )٩٣( تم الحساب على أساس إجمالي النسب المئویة للنتائج دون حساب نسبة المحاید أي إجمالي 

 )+ (  )+ ( 
( = ) 

 )-  ( 

 )+ ( 

 )-  ( 

  غیر    غیر    محاید    موافق    موافق
  موافق    موافق            تماما

 تماماً                
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  قواعد ممارسة الأنشطة الإداریة بالمستشفى بالتخصصات
    

  العبــــــــارات  م

  %  درجة الموافقة والوزن النسبي

موافق 
غیر   محاید  موافق  تماما

  موافق

غیر موافق 
على 

  الإطلاق
  غیر موافق  موافق

١/٢  ٥/٤  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٣  

    :نشـــــاط المـــــوارد البشریـــــة 

وظیفي المحدد   یوجد بالمستشفى ھیكل تنظیمي معتمد وھیكل وظیفي كامل طبقاً للتوصیف   أ ال
%٦٧  _  ٥٠  _  ٤٠  ٦٠  .بالھیكل التنظیمي   ٣٣%  

رص إد  ب اط   تح ي أو النش اط الطب واء بالنش ة س اءات العالی تقطاب الكف ى اس فى عل ارة المستش
%٣٣  ٢٠  ٦٠  ٢٠  ٣٠  ٢٠  .المساند لشغل الوظائف طبقاً للھیكل التنظیمي   ٥٣%  

تم   ج ة        ت ات الوظیف ین متطلب ق ب اً للتواف ة طبق ائف المختلف ین بالوظ ار والتعی راءات الاختی إج
%٢٠  ٢٠  ٨٠  ٢٠  ٢٠  ١٠  .المنصوص علیھا بالتوصیف الوظیفي وبین مواصفات طالب شغل الوظیفة   ٦٧%  

جع       د وظیفي ویش یف ال اً للتوص ب طبق د ومناس آت معتم ور ومكاف ام أج فى نظ د بالمستش یوج
%١٣  ٣٠  ١٠٠  _  ١٠  ١٠  .داء على الابتكار والتمیز بالأ  ٨٧%  

رص إ  ھـ ة       تح طة للدعای ود أنش ة ووج دورات التدریبی د ال ى عق ریة عل وارد البش دارة الم
%٢٠  ١٠  ٩٠  ٢٠  ٢٠  ١٠  .الاجتماعیة لمنسوبي المستشفى   ٦٧%  

  ٨٠  ٣٨٠  ٦٠  ١٢٠  ١١٠  الإجمـــــــــالي
٧٥٠  

%  ١٠  % ٥١  % ٨  % ١٦  % ١٥ %  
  

  :التحلیل 
  

 .توضح رأي العاملین بالمستشفى في مدى ممارسة الإدارة لنشاط الموارد البشریة بھا  ةالعبارات الواردة بالاستبان  - أ 
 .معتمد بالمستشفى  والتي تنص على وجود ھیكل تنظیمي وھیكل وظیفي %) ٦٧(وبنسبة ) أ ( یلاحظ أن أعلى نسبة موافقة كانت بالفقرة   -ب 
ى     –معتمد  – بمكانة والتي تنص على أنھ یوجد بالمستشفى نظام أجدر و%) ٨٧(وبنسبة ) د(یلاحظ  أیضاً أن أعلى نسبة عدم الموافقة بشقیھا كانت بالفقرة   -ج  ك عل ؤثر ذل ومناسب وقد ی

 .معاییر المحددة الأداء العام لدى كل العاملین مما قد یكون أحد الأسباب في انخفاض الأداء عن ال
  .یمكن استنتاج أھمیة نشاط الموارد البشریة بالنسبة للعاملین خاصة بالنسبة للأجور والمكافآت %) ٨(ن منخفضة حیث تصل إلى ییلاحظ أن نسبة المحاید  -د 
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  قواعد ممارسة الأنشطة الإداریة بالمستشفى بالتخصصات
  )الموارد البشریة (         
        

                        %  

  للموافقة بشقیھا
٧٠%  

٦٠%  

٥٠%  

٤٠%  

٣٠%  

٢٠%  

١٠ %  

  محاید                             حالة الموافقة   

١٠%  

٢٠%  

٣٠%  

٤٠%  

٥٠%  

٦٠%  

٧٠%  

                         %  
  لعدم الموافقة بشقیھا

  

  % )__ ( جدول النسب المئویة باعتبار نسبة الحیادیة 

  موافق  النسب  م
  غیر   محاید  موافق  تماماً 

  موافق
غیر موافق 

  الإجمالي  تماماً

  %١٠٠  %١٠  %٥١  %٨  %١٦  %١٥  النسب الحالیة  ١

  %١٠٠  %١٢  %٥٥  ___  %١٧  %١٦  %)__(الحیادیة النسب باعتبار   ٢
  

  % )٩٢( تم الحساب على أساس إجمالي النسب المئویة للنتائج دون حساب نسبة المحاید أي إجمالي 

 )+ (  )+ ( 
( = ) 

 )-  ( 

 )+ ( 

 )-  ( 

  غیر    غیر    محاید    موافق    موافق
  موافق    موافق            تماما

 تماماً                



www.manaraa.com

251 

  قواعد ممارسة الأنشطة الإداریة بالمستشفى بالتخصصات
    

  العبــــــــارات  م

  %  درجة الموافقة والوزن النسبي

موافق 
غیر   محاید  موافق  تماما

  موافق

غیر موافق 
على 

  الإطلاق
  غیر موافق  موافق

١/٢  ٥/٤  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٤  

    :نشــــاط العلاقـــــات العامـــــة 

%٣٣  ٣٠  ٤٠  ٣٠  ٣٠  ٢٠  .تحرص إدارة المستشفى على العمل بمجال العلاقات العامة طبقاً للأسالیب الحدیثة   أ  ٤٧%  

ل إد  ب لال        تعم ن خ ة م ة المحیط المجتمع والبیئ ابي ب اط الإیج ى الارتب فى عل ارة المستش
%٤٠  _  ٧٠  ٢٠  ٣٠  ٣٠  .الممارسات الإیجابیة لخدمة ھذا المجتمع   ٤٧%  

ا         یعمل   ج ة لھ رة التعریف بالمستشفى والرعای ى توسیع دائ ة عل العاملین بنشاط العلاقات العام
%٢٧  ٢٠  ٥٠  ٤٠  ٢٠  ٢٠  .بمختلف الوسائل   ٤٧%  

%٢٠  ١٠  ٨٠  ٣٠  ٢٠  ١٠  .تمارس إدارة العلاقات العامة دورھا مع المرضى والمراجعین   د  ٦٠%  

املین   تقوم إ  ھـ دارة العلاقات العامة بإعداد وتنفیذ برامج وأنشطة ترفیھیة سواء للمرضى أو الع
%١٣  _  ١٠٠  ٣٠  ٢٠  _  .بالمستشفى   ٦٧%  

  ٦٠  ٣٤٠  ١٥٠  ١٢٠  ٨٠  الإجمـــــــــالي
٧٥٠  

%  ٨  % ٤٥  % ٢٠  % ١٦  % ١١ %  
  

  :التحلیل 
  

 .توضح رأي العاملین بالمستشفى في مدى ممارسة إدارة المستشفى لنشاط العلاقات العامة مع العاملین أو العملاء  ةالعبارات الواردة بالاستبان  - أ 
بة       والتي تنص %) ٤٠(وبنسبة ) ب ( یلاحظ أن أعلى نسبة موافقة بشقیھا كانت بالفقرة   -ب  اك نس یط إلا أن ھن المجتمع المح ابي ب اط الإیج %) ٤٧(على عمل إدارة المستشفى على الارتب

 .بنفس الفقرة لا تفتقد ھذا ویمكن تفسیر ذلك بأن مفھوم عملیة الارتباط ذاتھ قد لا یكون لھا توصیف محدد لدى الجمیع 
املین     %) ٦٧(بنسبة و) ھـ(یلاحظ أیضاً أن أعلى نسبة عدم موافقة بشقیھا كانت بالفقرة   -ج  یة سواء للعملاء أو للع والتي تنص على قیام إدارة العلاقات العامة بالموارد وتنفیذ برامج ترض

ة    ویمكن تفسیر ذلك بأن إدارة المستشفى تعطي الاھتمام الأكبر لھا لعملیة إنتاج الخدمة الصحیة إلا أن نشاط العلاقات العامة بھذا البند ة الخدم ب    ھو جزء من منظوم ذي یج حیة ال الص
 .الاھتمام بھ 

  .یمكن تفسیر ذلك بأن نشاط العلاقات العامة قد لا یكون مؤثراً بالشكل الذي یجب أن یكون علیھ %) ٢٠(ن  تصل إلى ییلاحظ أن نسبة المحاید  -د 
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  قواعد ممارسة الأنشطة الإداریة بالمستشفى بالتخصصات
    ) العلاقات العامة(         
        

                        %  

  للموافقة بشقیھا
٧٠%  

٦٠%  

٥٠%  

٤٠%  

٣٠%  

٢٠%  

١٠ %  

  محاید                             حالة الموافقة   

١٠%  

٢٠%  

٣٠%  

٤٠%  

٥٠%  

٦٠%  

٧٠%  

                         %  
  لعدم الموافقة بشقیھا

  

  % )__ ( جدول النسب المئویة باعتبار نسبة الحیادیة 

  موافق  النسب  م
  غیر   محاید  موافق  تماماً 

  موافق
غیر موافق 

  الإجمالي  تماماً

  %١٠٠  %٨  %٤٥  %٢٠  %١٦  %١١  النسب الحالیة  ١

  %١٠٠  %١٠  %٥٦  ___  %٢٠  %١٤  %)__(الحیادیة النسب باعتبار   ٢
  

  % )٨٠( تم الحساب على أساس إجمالي النسب المئویة للنتائج دون حساب نسبة المحاید أي إجمالي 

 )+ (  )+ ( 
( = ) 

 )-  ( 

 )+ ( 

 )-  ( 

  غیر    غیر    محاید    موافق    موافق
  موافق    موافق            تماما

 تماماً                
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  قواعد ممارسة الأنشطة الإداریة بالمستشفى بالتخصصات
    

  العبــــــــارات  م

  %  درجة الموافقة والوزن النسبي

موافق 
غیر   محاید  موافق  تماما

  موافق

غیر موافق 
على 

  الإطلاق
  غیر موافق  موافق

١/٢  ٥/٤  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٥  

    :نشاط الأبحاث والتطویر 

ي          أ فى ف ل بالمستش ویر العم ي تط ویر ف اث والتط اط الأبح ة نش فى أھمی درك إدارة المستش ت
%٤٧  ١٠  ٥٠  ٢٠  ٣٠  ٤٠  .كافة الخدمات الطبیة والمساندة المقدمة   ٤٠%  

ع       ب تتیح عملیة تشجیع الأبحاث والتطویر الفرصة للأطباء والمتخصصین لإجراء أبحاث ترف
%٤٠  ٢٠  ٧٠    ٣٠  ٣٠  .من مستوى الأداء وتزید من قدر الانتماء للمستشفى   ٦٠%  

%٢٠  ٣٠  ٧٠  ٢٠  ٢٠  ١٠  .إدارة المستشفى بتوفیر الإمكانات والموارد المالیة لدعم أبحاث التطویر تقوم   ج  ٦٧%  

ع      د اھتمام المستشفى بالأبحاث التطویریة یؤدي إلى اتخاذ القرارات الفعالة المناسبة للتعامل م
%٤٠  ٣٠  ٤٠  ٢٠  ٣٠  ٣٠  . مختلف المواقف  ٤٧%  

ؤمن   ھـ ادة       ت ى ری د إل كل جی ؤدي بش ة ت اث التطویری طة الأبح م أنش أن دع فى ب إدارة المستش
%٤٧  ٤٠  ٤٠    ٣٠  ٤٠  .المستشفى وتفوقھا على المنافسین   ٥٣%  

  ١٣٠  ٢٧٠  ٦٠  ١٤٠  ١٥٠  الإجمـــــــــالي
٧٥٠  

%  ١٧  % ٣٦  % ٨  % ١٩  % ٢٠ %  
  

  :التحلیل 
  

 .توضح رأي العاملین بالمستشفى في نشاط الأبحاث والتطویر بالمستشفى  ةانالعبارات الواردة بالاستب  - أ 
الفقرة         -ب  ت ب قیھا كان ة بش بة موافق ى نس بة  ) أ ( یلاحظ أن أعل درة                     %) ٤٧(وبنس إدراك ق ده ب ب تأكی ة یج ا إدراك رغب ن الإدراك ھن ذا النشاط ولك فى لھ ى إدراك المستش نص عل ي ت والت

 .ث وھو أیضاً إیمان رغبة یجب تأكیده بالإجراءات التنفیذیة أھمیة دعم أنشطة الأبحابحیث تنص على إیمان إدارة المستشفى %) ٤٧(وبنفس النسبة ) ھـ(كذلك الفقرة 
الفقرة          -ج  ت ب قیھا كان ة بش دم موافق بة ع ى نس اً أن أعل ظ أیض وث                    ) ج(یلاح ة للبح ات اللازم وفیر الإمكان فى بت ام إدارة المستش اول قی ي تتن ة فھ ان الرغب ح إدراك وإیم ي توض والت

 .دى إدارة المستشفى في ھذا النشاط ولكن لا یتوازن مع القدرة وبالتالي یمكن استنتاج أن ھناك رغبة ل
  .یعكس ھذا أن فریق العمل بالمستشفى یدرك أھمیة ھذا النشاط %) ٨(ن  تصل إلى ییلاحظ أن نسبة المحاید  -د 
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  قواعد ممارسة الأنشطة الإداریة بالمستشفى بالتخصصات
    )الأبحاث والتطویر (         
        

                        %  

  للموافقة بشقیھا
٧٠%  

٦٠%  

٥٠%  

٤٠%  

٣٠%  

٢٠%  

١٠ %  

  محاید                             حالة الموافقة   

١٠%  

٢٠%  

٣٠%  

٤٠%  

٥٠%  

٦٠%  

٧٠%  

                         %  
  لعدم الموافقة بشقیھا

  

  % )__ ( جدول النسب المئویة باعتبار نسبة الحیادیة 

  موافق  النسب  م
  غیر   محاید  موافق  تماماً 

  موافق
غیر موافق 

  الإجمالي  تماماً

  %١٠٠  %١٧  %٣٦  %٨  %١٩  %٢٠  النسب الحالیة  ١

  %١٠٠  %١٨  %٣٩  ___  %٢١  %٢٢  %)__(الحیادیة النسب باعتبار   ٢
  

  % )٩٢( تم الحساب على أساس إجمالي النسب المئویة للنتائج دون حساب نسبة المحاید أي إجمالي 

 )+ (  )+ ( 
( = ) 

 )-  ( 

 )+ ( 

 )-  ( 

  غیر    غیر    محاید    موافق    موافق
  موافق    موافق            تماما

 تماماً                
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  قواعد ممارسة الأنشطة الإداریة بالمستشفى بالتخصصات
    

  العبــــــــارات  م

  %  درجة الموافقة والوزن النسبي

موافق 
غیر   محاید  موافق  تماما

  موافق

غیر موافق 
على 

  الإطلاق
  غیر موافق  موافق

١/٢  ٥/٤  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٦  

    :نشاط قیم العمل والثقافة التنظیمیة 

%٦٠  ٣٠  ٣٠  _  ٤٠  ٥٠  .یوجد بالمستشفى مجموعة قیم وعادات خاصة بھا تم ترسیخھا منذ نشأتھا وحتى الآن   أ  ٤٠%  

%٧  ٦٠  ٨٠  _  ١٠  _  .یوجد بالمستشفى مجموعة عبارات تعبر عن مجموعة القیم بھا وتوضح الرؤیة المستقبلیة لھا  ب  ٩٣%  

%٢٠  ٢٠  ١٠٠  _  ٢٠  ١٠  .ن بالمستشفى إلى العمل بھا ولمدد طویلة دون أي غضاضة ویمیل العامل  ج  ٨٠%  

%٤٧  ٢٠  ٦٠  _  ٣٠  ٤٠  .لقوة الإدارة وقدوة لباقي الأفراد  ھام تعتبر إدارة المستشفى أن العاملین الأكفاء مصدر  د  ٥٣%  

ل         ھـ یم العم ق وق روح الفری اس ب ات الإحس ف التخصص فى بمختل املین بالمستش دى الع د ل یوج
%٣٣  _  ٨٠  ٢٠  ٣٠  ٢٠  .الجماعي   ٥٣%  

  ١٣٠  ٣٥٠  ٢٠  ١٣٠  ١٢٠  جمـــــــــاليالإ
٧٥٠  

%  ١٧  % ٤٧  % ٣  % ١٧  % ١٦ %  
  

  :التحلیل 
  

 .الأھمیة بمكان من توضح رأي العاملین بالمستشفى في الثقافة التنظیمیة للمستشفى وھو نشاط  ةانالعبارات الواردة بالاستب  - أ 

 .وعادات خاصة بالمستشفى والتي توضح وجود مجموعة قیم %) ٦٠(وبنسبة ) أ ( یلاحظ أن أعلى نسبة موافقة بشقیھا كانت بالفقرة   -ب 

ا         %) ٩٣(وبنسبة عالیة وھي ) ب(یلاحظ أیضاً أن أعلى نسبة عدم موافقة بشقیھا كانت بالفقرة   -ج  فى بم یم المستش ر عن ق فى وبأقسامھا تعب اء المستش والتي توضح أن ھناك معلقات بأنح

 .عن نشاط الثقافة التنظیمیة لدى إدارة المستشفى قد لا تكون بحد الكمال اللازم  فیھا الرسالة والغایة والرؤیة ویمكن تفسیر ذلك أن المنظومة الشاملة الكاملة
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  قواعد ممارسة الأنشطة الإداریة بالمستشفى بالتخصصات
    )الثقافة التنظیمیة (         
        

                        %  

  للموافقة بشقیھا
٧٠%  

٦٠%  

٥٠%  

٤٠%  

٣٠%  

٢٠%  

١٠ %  

  محاید                             حالة الموافقة   

١٠%  

٢٠%  

٣٠%  

٤٠%  

٥٠%  

٦٠%  

٧٠%  

                         %  
  لعدم الموافقة بشقیھا

  

  % )__ ( النسب المئویة باعتبار نسبة الحیادیة جدول 

  موافق  النسب  م
  غیر   محاید  موافق  تماماً 

  موافق
غیر موافق 

  الإجمالي  تماماً

  %١٠٠  %١٧  %٤٧  %٣  %١٧  %١٦  النسب الحالیة  ١

  %١٠٠  %١٨  %٤٨  ___  %١٨  %١٦  %)__(النسب باعتبار الحیادیة   ٢
  

  % )٩٧( للنتائج دون حساب نسبة المحاید أي إجمالي تم الحساب على أساس إجمالي النسب المئویة 

 )+ (  )+ ( 
( = ) 

 )-  ( 

 )+ ( 

 )-  ( 

  غیر    غیر    محاید    موافق    موافق
  موافق    موافق            تماما

 تماماً                
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  التحلیل الإجمالي لقواعد المفھوم العام لإدارة الجودة الشاملة
    

  العبــــــــارات  م

  درجة الموافقة والوزن النسبي

  الإجمالي

%  

موافق 
  غیر موافق  محاید  موافق  تماما

غیر موافق 
على 

  الإطلاق
  غیر موافق  موافق

١/٢  ٥/٤  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  

  %٣٧  %٣١  ١٠١٠  ٥٠  ٣٢٠  ٣٣٠  ١٩٠  ١٢٠  .مفھوم الجودة العام   ١

  %٤١  %٢١  ١٠٢٠  ٦٠  ٣٦٠  ٣٩٠  ١٦٠  ٥٠  .وم الجودة طبقاً لجھاز الأطباء مفھ  ٢

  %٥٢  %١  ١٠٠٠  ١٢٠  ٤٠٠  ٣٥٠  ١٠٠  ٣٠  .مفھوم الجودة طبقاً لأداء جھاز التمریض   ٣

  %٤٢  %٣٣  ١٠٠٠  ٤٠  ٣٨٠  ٢٥٥  ٢٣٠  ٩٥  .مفھوم الجودة طبقاً لأداء الأجھزة المساندة   ٤

  %٦١  %١٨  ٩٢٥  ٤٠  ٥٢٠  ٢٠٠  ١٢٥  ٤٠  .المریض للخدمة مفھوم الجودة طبقاً لإحساس استقبال   ٥

  %٦٢  %٢٥  ٩٨٠  ١٥٠  ٤٦٠  ١٢٠  ١٥٠  ١٠٠  .مفھوم الجودة طبقاً لتصمیم وتنفیذ الإجراءات المختلفة بالمستشفى   ٦

  %٤٩  %٢٣  ٥٩٣٥  ٤٦٠  ٢٤٤٠  ١٦٤٥  ٩٥٥  ٤٣٥  ـــــــــاليالإجم

%  ٨  %٤١  %٢٨  %١٦  %٧%    
  

  

  :التحلیل 
ن     -أ  ل م اول ك ذي یتن املة ال ودة الش الي لإدارة الج ل الإجم ن التحلی ارة ع ح عب ل الموض ریض                         ( التحلی از التم اء وجھ ر الأطب ة نظ ن وجھ ودة م وم الج ام ومفھ ودة الع وم الج مفھ

 ) .والأجھزة المساندة والمرضى 
ق ن    -ب  اج لتطبی ت      یلاحظ أن أعلى نسبة موافقة بشقیھا كانت من نصیب مفھوم الجودة بالنسبة للأجھزة المساندة والتي قد یكون الزحام علیھا یحت بة كان ث النس ة الطوابیر حی %) ٣٣(ظری

 ) .٤(وھي الخاصة بالفقرة 
 .وھو ما یمكن أن یكون دلالة على أھمیة إعادة النظر في ھذه الإجراءات ) ٦(والمتمثلة بالفقرة یلاحظ أیضاً أن أعلى نسبة عدم موافقة بشقیھا كانت من نصیب الإجراءات   - ج 
.وھذا ما یمكن أن یشیر على عدم اكتمال فكرة جودة الأداء ومعاییره %) ٢٨(یلاحظ أن ھناك نسبة محایدة تصل إلى حوالي   -د 
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  رة الجودة الشاملةقواعد ممارسة المفھوم العام لإدا
  
  
  
  

                        %  
  للموافقة بشقیھا

٧٠%  

٦٠%  

٥٠%  

٤٠%  

٣٠%  

٢٠%  

١٠ %  

  محاید                             حالة الموافقة   

١٠%  

٢٠%  

٣٠%  

٤٠%  

٥٠%  

٦٠%  

٧٠%  

                         %  

  لعدم الموافقة بشقیھا

  
  % )__ ( جدول النسب المئویة باعتبار نسبة الحیادیة 

  موافق  النسب  م
  غیر   محاید  موافق  تماماً 

  موافق
غیر موافق 

  الإجمالي  تماماً

  %١٠٠  %٨  %٤١  %٢٨  %١٦  %٧  النسب الحالیة  ١

  %١٠٠  %١١  %٥٧  ___  %٢٢  %١٠  %)__(النسب باعتبار الحیادیة   ٢
  

  % )٧٢( تم الحساب على أساس إجمالي النسب المئویة للنتائج دون حساب نسبة المحاید أي إجمالي 

 )+ (  )+ ( 
( = ) 

 )-  ( 

 )+ ( 

 )-  ( 

  غیر    غیر    محاید    موافق    موافق
  موافق    موافق            تماما

 تماماً                
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  )المرضى ( قواعد ممارسة المفھوم العام لجودة الخدمات 
    

  العبــــــــارات  م

  %  والوزن النسبيدرجة الموافقة 

موافق 
غیر   محاید  موافق  تماما

  موافق

غیر 
موافق 
على 

  الإطلاق

  غیر موافق  موافق

١/٢  ٥/٤  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  

١  

    :مفھوم الجودة العام  
%٥٠  ١٠  ٤٠  ٥٠  ٦٠  ٤٠  .الجودة الطبیة تعني الالتزام بمعاییر قابلة للقیاس عن أداء الجھاز الإداري والطبي بالمستشفى  أ  ٢٥%  

ریة             ب ات المص طة الجھ دادھا بواس م إع ي ت ودة الت اییر الج ن مع ورة م فى ص د بالمستش یوج
%١٥  _  ٨٠  ٩٠  ٢٠  ١٠  ) .مقاییس برنامج الاعتماد المصري للمستشفیات ( للمعایرة   ٤٠%  

%٣٥  ١٠  ٦٠  ٦٠  ٤٠  ٣٠  .ووسیلة لتحقیق التمیز في الأداء  اًالالتزام بالعمل طبقاً لمعاییر الأداء المحددة یعتبر ھدف  ج  ٣٥%  

فى وأداء        د ام للمستش ین الأداء الع تمرة ب ات المس راء المقارن ودة إج ام للج وم الع من المفھ یتض
%٢٠  ١٠  ٧٠  ٨٠  ٣٠  ١٠  .المستشفیات الرائدة داخل وخارج البلاد   ٢٠%  

العمل من خلال مفھوم الجودة الشاملة لیس نوع من أنواع الرفاھیة في تنفیذ الأعمال بل أصبح   ھـ
%٣٥  ٢٠  ٦٠  ٥٠  ٤٠  ٣٠  .العمل وضرورة من ضروریاتھ جزء لا یتجزأ من طبیعة   ٤٠%  

  ٥٠  ٣٢٠  ٣٣٠  ١٩٠  ١٢٠  الإجمـــــــــالي
١٠١٠  

%  ٤  % ٣٢  % ٣٣  % ١٩  % ١٢ %  
  

  :التحلیل 
  

ھ أن          ةانة بالاستبمجموعة العبارات الوارد  - أ  ي إجمال ح ف ذي یوض ام للجودة وال ي المفھوم الع ابي    %) ٣١(تقیس رأي جھاز المستشفى والمرضى والمترددین ف دیھم مفھوم إیج ل
 .لدیھم مفھوم سلبي عن جودة الخدمات المقدمة %) ٣٦(لیس لدیھم مفھوم عن موضوع الاستفتاء في الوقت نفسھ یوجد %) ٣٣(واضح بینما 

ل       ) ھـ ( بالعمل بمعاییر جودة كذلك الفقرة  اًوالتي توضح أن ھناك التزام) ج ( أعلى نسبة موافقة بشقیھا كانت بالفقرة  أن ةانالاستبیتضح من   -ب  ار أن العم وم باعتب ذا المفھ د ھ ي تؤك والت
 .رفاھیة الأداء  اً منبمعاییر الجودة لیس نوع

الفقرة       -ج  ت ب قیھا كان ة بش دم الموافق بة ع ى نس اً أن أعل ح أیض رة     ) ب ( یتض ذلك الفق اییر ك اً بمع الأداء طبق ة ب ورة الفعلی ح الص ي توض ودة           ) د ( والت وم الج اً مفھ د أیض ذي یؤك وال
 .بالمعنى الواسع من خلال إجراءات المقارنة بالأداء 

ون م    %) ٣٣(یلاحظ أیضاً أن ھناك نسبة    -د  ن أن یك ام ویمك ك           المحایدین  أي لیس لدیھم فھم واضح لمفھوم الجودة الع ل ذل ة من ك تقبلي الخدم ارھم مس ى باعتب ن المرض عظم ھؤلاء م
  .بین المفھوم العام نظریاً وبین التطبیق العملي لھذا المفھوم بالنسبة لجودة الخدمات  اًیمكن استنتاج أن ھناك انفصام
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  قواعد ممارسة المفھوم العام لجودة الخدمات
    )العام مفھوم الجودة (         
        

                        %  
  للموافقة بشقیھا

٧٠%  

٦٠%  

٥٠%  

٤٠%  

٣٠%  

٢٠%  

١٠ %  

  محاید                             حالة الموافقة   

١٠%  

٢٠%  

٣٠%  

٤٠%  

٥٠%  

٦٠%  

٧٠%  

                         %  
  لعدم الموافقة بشقیھا

  

  % )__ ( جدول النسب المئویة باعتبار نسبة الحیادیة 

  موافق  النسب  م
  غیر   محاید  موافق  تماماً 

  موافق
غیر موافق 

  الإجمالي  تماماً

  %١٠٠  %٤  %٣٢  %٣٣  %١٩  %١٢  النسب الحالیة  ١

  %١٠٠  %٦  %٤٨  ___  %٢٨  %١٨  %)__(باعتبار الحیادیة النسب   ٢
  

  % )٦٧( تم الحساب على أساس إجمالي النسب المئویة للنتائج دون حساب نسبة المحاید أي إجمالي 

 )+ (  )+ ( 
( = ) 

 )-  ( 

 )+ ( 

 )-  ( 

  غیر    غیر    محاید    موافق    موافق
  موافق    موافق            تماما

 تماماً                
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  )المرضى ( قواعد المفھوم العام لجودة الخدمات 
    

  العبــــــــارات  م

  %  درجة الموافقة والوزن النسبي

موافق 
غیر   محاید  موافق  تماما

  موافق

غیر موافق 
على 

  الإطلاق
  غیر موافق  موافق

١/٢  ٥/٤  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٢  

    :مفھوم الجودة طبقاً لأداء جھاز الأطباء 

%١٥  ٢٠  ٦٠  ٩٠  ٢٠  ١٠  .یقوم جمیع الأطباء بمختلف الأقسام بتطبیق معاییر الجودة خلال الأداء   أ  ٤٠%  

الي             ب ة وبالت ل المعنوی م احتیاجات العمی د لفھ ذل الجھ الھم بب یقوم الأطباء خلال ممارستھم لأعم
%٣٥  ٢٠  ٨٠  ٣٠  ٥٠  ٢٠  .إعطاؤه الاھتمام الشخصي طبقاً لھذه المعرفة   ٥٠%  

ا          ج ي یتابعھ اء لدراسة الحالات الت ین الأطب ة ب تقوم إدارة المستشفى بعقد الندوات العلمیة المختلف
%٢٠  ٢٠  ٧٠  ٧٠  ٣٠  ١٠  .ھؤلاء الأطباء   ٤٥%  

ى ا   د فى عل جع إدارة المستش ل                                تش ة مث ات الطبی ة والممارس الیب العلمی اع الأس تب
%١٠  _  ٨٠  ١٠٠  ٢٠  _  .من أجل تحقیق جودة الخدمة ) الطب الاتصالي (   ٤٠%  

ذلك                            ھـ یتم الاستعانة ببعض المستشارین من خارج المستشفى أو من بلاد أخرى في حالة الحاجة ل
%١٥  _  ٧٠  ١٠٠  ٢٠  ١٠  .أو كزیارات دوریة   ٣٥%  

  ٦٠  ٣٦٠  ٣٩٠  ١٦٠  ٥٠  جمـــــــــاليالإ
١٠٢٠  

%  ٦  % ٣٥  % ٣٨  % ١٦  % ٥ %  
  

  :التحلیل 
  

 . توضح رأي جھاز الأطباء بالمستشفیات التي تم اختیارھا في المفھوم العام للجودة باعتبار أن المفھوم العام ھو المدخل الطبیعي للتطبیق ةانارات الواردة بالاستبمجموعة العب  - أ 
بة          ) ب(أن أعلى نسبة موافقة بشقیھا كانت بالفقرة  ةانیتضح من الاستب  -ب  ة بنس ث جاءت الموافق ة حی م احتیاجات المریض المعنوی د لفھ %) ٣٥(والتي تنص على قیام الأطباء ببذل الجھ

 .وھذا ما یفسر النقیض بین فھم المبادئ وتنفیذھا %) ٥٠(في نفس الوقت التي كانت عدم الموافقة 
ون   ) ج ( كما تم توضیحھ بالإضافة للفقرة ) ب(عدم الموافقة بشقیھا كانت بالفقرة یتضح أیضاً أن أعلى نسبة   -ج  ن أن یك والتي تنص على قیام المستشفى بعقد الندوات العلمیة وھذا ما یمك

 .لھ انعكاس على تطور الأداء وبالتالي الجودة 
ى  %) ٣٨(یلاحظ أیضاً أن ھناك نسبة كبیرة تصل إلى حوالي   -د  أن موضوع الجودة              ما لم تستوعب معن یره ب ن تفس ذا یمك م وھ بة لھ یئاً بالنس ي ش ا لا تعن ارات ذاتھ ارات أو أن العب العب

  .لا یفیدھم بالعدد الذي یجب أن یكون علیھ وبالتالي الأداء العام یشوبھ التقلیدیة ولیس معاییر الجودة %) ٣٨(فقط من الأطباء بینما %) ٦٢(بالأداء لا یعني إلا 
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  قواعد ممارسة المفھوم العام لجودة الخدمات
    )مفھوم جھاز الأطباء (         
        

                        %  
  للموافقة بشقیھا

٧٠%  

٦٠%  

٥٠%  

٤٠%  

٣٠%  

٢٠%  

١٠ %  

  محاید                             حالة الموافقة   

١٠%  

٢٠%  

٣٠%  

٤٠%  

٥٠%  

٦٠%  

٧٠%  

                         %  
  لعدم الموافقة بشقیھا

  

  % )__ ( جدول النسب المئویة باعتبار نسبة الحیادیة 

  موافق  النسب  م
  غیر   محاید  موافق  تماماً 

  موافق
غیر موافق 

  الإجمالي  تماماً

  %١٠٠  %٦  %٣٥  %٣٨  %١٦  %٥  النسب الحالیة  ١

  %١٠٠  %١٠  %٥٦  ___  %٢٦  %٨  %)__(النسب باعتبار الحیادیة   ٢
  

  % )٦٢( تم الحساب على أساس إجمالي النسب المئویة للنتائج دون حساب نسبة المحاید أي إجمالي 

 )+ (  )+ ( 
( = ) 

 )-  ( 

 )+ ( 

 )-  ( 

  غیر    غیر    محاید    موافق    موافق
  موافق    موافق            تماما

 تماماً                
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  )المرضى ( العام لجودة الخدمات  قواعد المفھوم
    

  العبــــــــارات  م

  %  درجة الموافقة والوزن النسبي

موافق 
غیر   محاید  موافق  تماما

  موافق

غیر موافق 
على 

  الإطلاق
  غیر موافق  موافق

١/٢  ٥/٤  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٣  

    :مفھوم الجودة طبقاً لأداء جھاز التمریض 

%٣٠  ٢٠  ١٠٠  ٥٠  ٢٠  ١٠  .یتم اختیار أعضاء جھاز التمریض طبقاً للمواصفات المحددة بالتوصیف الوظیفي   أ  ١٢٠%  

%٣٠  ٢٠  ٨٠  ٧٠  ٢٠  ١٠  .توجد معاییر محددة لأداء العاملین في نشاط التمریض یتم الالتزام بھا   ب  ١٠٠%  

%٤٠  ٢٠  ٦٠  ٨٠  ٣٠  ١٠  .یوجد نظام متكامل لمتابعة وتقویم أداء العاملین بجھاز التمریض   ج  ٨٠%  

ي            د ل التنظیم اً للھیك داد طبق ع الأع ب م افي ویتناس ریض ك از التم املین بجھ داد الع ر أع یعتب
%٢٠  ٢٠  ٦٠  ١٠٠  ٢٠  _  .بالمستشفى   ٨٠%  

%١٠  ٤٠  ١٠٠  ٥٠  ١٠  _  .یتم عقد دورات تدریبیة دوریة للعاملین في مجال التمریض   ھـ  ١٤٠%  

  ١٢٠  ٤٠٠  ٣٥٠  ١٠٠  ٣٠  الإجمـــــــــالي
١٠٠٠  

%  ١٢  % ٤٠  % ٣٥  % ١٠  % ٣ %  
  

  :التحلیل 
  

 .تقوم بقیاس قواعد مفھوم جودة الخدمات من وجھة نظر أداء جھاز التمریض  ةانمجموعة العبارات الواردة بالاستب  - أ 
بة      ) ج(أن أعلى نسبة موافقة بشقیھا كانت بالفقرة  ةانیتضح من الاستب  -ب  ت النس ث كان ة أداء التمریض حی وافقین     %) ٤٠(والتي تنص على وجود نظام متكامل لمتابع ر الم ان غی ن ك ولك

 .أي ضعف الموافقین وھذا ما یمكن تفسیره بأن الموافقة جاءت تعبر عن مواقف بعینھا أو حالات خاصة %) ٨٠(في نفس الوقت 
 %) .٨٠(والتي تنص على كفایة جھاز التمریض حیث كانت النسبة ) د ( كما تم توضیحھ بالإضافة للفقرة ) ج(ح أیضاً أن أعلى نسبة عدم الموافقة بشقیھا كانت بالفقرة یتض  -ج 
ا      %) ٣٥(ن كانت ییلاحظ أیضاً أن ھناك نسبة المحاید  -د  ذي إم دد ال ذا الع ل ھ اك مث اس           أي حوالي ثلث العدد وھذا یعني أن ھن اري لقی اس معی ھ مقی د لدی ھ لا یوج ر أو أن ھ الأم ا لا یعنی م

  .الأداء بالنسبة لخدمة جھاز التمریض 



www.manaraa.com

264 

  قواعد ممارسة المفھوم العام لجودة الخدمات
    )مفھوم جھاز التمریض (         
        

                        %  
  للموافقة بشقیھا

٧٠%  

٦٠%  

٥٠%  

٤٠%  

٣٠%  

٢٠%  

١٠ %  

  محاید                             حالة الموافقة   

١٠%  

٢٠%  

٣٠%  

٤٠%  

٥٠%  

٦٠%  

٧٠%  

                         %  
  بشقیھالعدم الموافقة 

  

  % )__ ( جدول النسب المئویة باعتبار نسبة الحیادیة 

  موافق  النسب  م
  غیر   محاید  موافق  تماماً 

  موافق
غیر موافق 

  الإجمالي  تماماً

  %١٠٠  %١٢  %٤٠  %٣٥  %١٠  %٣  النسب الحالیة  ١

  %١٠٠  %١٨  %٦٢  ___  %١٥  %٥  %)__(النسب باعتبار الحیادیة   ٢
  

  % )٦٥( النسب المئویة للنتائج دون حساب نسبة المحاید أي إجمالي تم الحساب على أساس إجمالي 

 )+ (  )+ ( 
( = ) 

 )-  ( 

 )+ ( 

 )-  ( 

  غیر    غیر    محاید    موافق    موافق
  موافق    موافق            تماما

 تماماً                
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  )المرضى ( قواعد المفھوم العام لجودة الخدمات 
    

  العبــــــــارات  م

  %  درجة الموافقة والوزن النسبي

موافق 
غیر   محاید  موافق  تماما

  موافق

غیر موافق 
على 

  الإطلاق
  موافقغیر   موافق

١/٢  ٥/٤  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٤  

    :مفھوم الجودة طبقاً لأداء الأجھزة المساندة 

ن        أ ع م ي ترف ات الت ة والآلی اندة بالأنظم زة المس م الأجھ ى دع فى عل رص إدارة المستش تح
%٤٠  ١٠  ٦٠  ٥٠  ٥٠  ٣٠  .مستوى الأداء لھم   ٣٥%  

ة       ب ر الھام د العناص و أح ة ھ ة الحدیث دات الطبی وفیر الأجھزة والمع فى أن ت درك إدارة المستش ت
%٥٠  _  ٧٠  ٣٠  ٦٠  ٤٠  .لدعم التحسین المستمر في جودة الخدمة   ٣٥%  

ة                  ج ر الطبی ة وغی ة الطبی ان والحمای ر الأم ة عناص اة كاف ى مراع فى عل رص إدارة المستش تح
%٣٠  ٢٠  ٦٠  ٦٠  ٥٠  ١٠  .من المخاطر والتلوث أو الإصابة بالأمراض   ٤٠%  

ي                              د ریض إلا ف ا للم اعات أو غیرھ ل أو الإش واع التحالی ن أن وع م راء أي ن تم إج لا ی
%٣٠  ١٠  ٤٠  ٩٠  ٥٠  ١٠  .حدود المطلوب فقط   ٢٥%  

%١٢.٥  _  ١٥٠  ٢٥  ٢٠  ٥  .تھتم إدارة المستشفى بآراء ومقترحات وشكاوى المراجعین والمرضى   ھـ  ٧٥%  

  ٤٠  ٣٨٠  ٢٥٥  ٢٣٠  ٩٥  الإجمـــــــــالي
١٠٠٠  

%  ١٢  % ٤٠  % ٣٥  % ١٠  % ٣ %  
  

  :التحلیل 
  

 .تتناول مفھوم الجودة طبقاً لأداء الأجھزة المساندة مثل أجھزة التحلیل والأشعة وغیرھا  ةمجموعة العبارات الواردة بالاستبان  - أ 
تبان  -ب  ن الاس ح م الفقرة   ةیتض ت ب قیھا كان ة بش بة موافق ى نس فى ) ب(أن أعل دى إدراك إدارة المستش اول م ي تتن بھ  لأوالت ة وبنس دات الطبی زة والمع وفیر الأجھ ة ت %)                      ٣٠(ھمی

 .ولیس كل مكونات المنظومة الطبیة معاً  وقد یكون ھذا راجع إلى أن العنصر الأساسي بالمستشفى ھو الأطباء%) ٤٠(إلا أن ھناك عدم موافقة تصل إلى نسبة 
ك    %) ٤٠(والتي تنص على أھمیة عنصر الأمان والحمایة الطبیة وغیر الطبیة من التلوث ونسبة ) ج(یتضح أیضاً أن أعلى نسبة عدم الموافقة بشقیھا كانت بالفقرة   -ج  ر ذل ون تغیی وقد یك

 .أن معنى ھذا البند ھو من المسلمات التي یجب أن تكون 
  .مما یعني أن مفھوم الجودة بالنسبة للأجھزة المساندة لا یرقى إلى مستوى الكمال التام %) ٢٥(حظ أیضاً أن ھناك نسبة المحایدون كانت یلا  -د 
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  قواعد ممارسة المفھوم العام لجودة الخدمات
    )مفھوم الأجھزة المساندة (         
        

                        %  
  بشقیھاللموافقة 

٧٠%  

٦٠%  

٥٠%  

٤٠%  

٣٠%  

٢٠%  

١٠ %  

  محاید                             حالة الموافقة   

١٠%  

٢٠%  

٣٠%  

٤٠%  

٥٠%  

٦٠%  

٧٠%  

                         %  
  لعدم الموافقة بشقیھا

  

  % )__ ( جدول النسب المئویة باعتبار نسبة الحیادیة 

  موافق  النسب  م
  غیر   محاید  موافق  تماماً 

  موافق
غیر موافق 

  الإجمالي  تماماً

  %١٠٠  %٤  %٣٨  %٢٥  %٢٣  %١٠  النسب الحالیة  ١

  %١٠٠  %٥  %٥١  ___  %٣١  %١٣  %)__(النسب باعتبار الحیادیة   ٢
  

  % )٧٥( تم الحساب على أساس إجمالي النسب المئویة للنتائج دون حساب نسبة المحاید أي إجمالي 

 )+ (  )+ ( 
( = ) 

 )-  ( 

 )+ ( 

 )-  ( 

  غیر    غیر    محاید    موافق    موافق
  موافق    موافق            تماما

 تماماً                
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  )المرضى ( قواعد المفھوم العام لجودة الخدمات 
    

  العبــــــــارات  م

  %  درجة الموافقة والوزن النسبي

موافق 
غیر   محاید  موافق  تماما

  موافق

موافق  غیر
على 

  الإطلاق
  غیر موافق  موافق

١/٢  ٥/٤  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٥  

    :مفھوم الجودة طبقاً لإحساس واستقبال المریض للخدمة 

ى        أ ع المرض د التعامل م زم المستشفى عن اث                  ب تلت ار للأبح وا مجالاً للتجارب أو الاختب ألا یكون
%٢٥  ١٠  ٥٠  ٩٠  ٣٥  ١٥  .أو الدراسات إلا بعد موافقتھم في إطار القواعد المنظمة لذلك   ٣٠%  

ر       ب ة دون النظ ودة المعلن د الج اً لقواع ریض طبق املة للم ة الش ة الطبی دیم الخدم تم تق ىی               إل
%١٢.٥  ٢٠  ١٥٠  ٥٠  ٢٠  ٥  .شخصیة متلقي الخدمة   ٨٥%  

%٢٥  ٢٠  ١٠٠  ٣٠  ٤٠  ١٠  .تشكل أخلاقیات المھنة أحد الأولویات الھامة التي تلتزم بھا المستشفى   ج  ٦٠%  

وع من الاستغلال                                  د ة وشاملة ولا یوجد أي ن ة معقول ا الخدم دم من خلالھ تتسم الأسعار التي تق
%١٥  ١٠  ١٥٠  ١٠  ٢٠  ١٠  . للمرضى میسوري الحال   ٨٠%  

رددین            ھـ رأي المت تمر ل تطلاع المس ى الاس ا عل ة لھ دمات الفنی دیم الخ ي تق فى ف د المستش تعتم
%٥  _  ١٧٠  ٢٠  ١٠  _  .والمرضى وتصحیح مسار الخدمة طبقاً لرغباتھم   ٨٥%  

  ٤٠  ٥٢٠  ٢٠٠  ١٢٥  ٤٠  الإجمـــــــــالي
٩٢٥  

%  ١٢  % ٤٠  % ٣٥  % ١٠  % ٣ %  
  

  :التحلیل 
  

 .تتناول مفھوم الجودة طبقاً لاستقبال مستھلك الخدمة والذي ھو المریض لھا  ةانلاستبمجموعة العبارات الواردة با  - أ 

داث           ) أ(أن أعلى نسبة موافقة بشقیھا كانت بالفقرة  ةانیتضح من الاستب  -ب  ن الأح دث م ذا الح ون ھ د یك ھ ق ي أن ذا یعن ونسبة التزام المستشفى على عدم استخدام المرضى في التجارب وھ

 ) .أ(والتي تتناول أخلاقیات المھنة وھذا ما یؤكد نتیجة الفقرة ) ج(المذكورة والتي یشكو منھا المرضى كذلك الفقرة 

 .والتي تتناول تقدیم الخدمة الطبیة بشكل شامل وھو ما یمكن تفسیره بأن الخدمات المقدمة لا ترقى لمستوى الشمول) ب(ح أیضاً أن أعلى نسبة عدم الموافقة بشقیھا كانت بالفقرة یتض  -ج 

  .العلاج غیر ناضجة بشكل كامل أو لا تقدم بشكل معیاري وھذا یعني أن مفھوم ومعاییر الجودة لدى متلقي %) ٢٣(ن كانت ییلاحظ أیضاً أن ھناك نسبة المحاید  -د 
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  قواعد ممارسة المفھوم العام لجودة الخدمات
    )مفھوم المرضى (         
        

                        %  
  للموافقة بشقیھا

٧٠%  

٦٠%  

٥٠%  

٤٠%  

٣٠%  

٢٠%  

١٠ %  

  محاید                             حالة الموافقة   

١٠%  

٢٠%  

٣٠%  

٤٠%  

٥٠%  

٦٠%  

٧٠%  

٨٠%  

                         %  
  لعدم الموافقة بشقیھا

  
  

  % )__ ( الحیادیة جدول النسب المئویة باعتبار نسبة 

  موافق  النسب  م
  غیر   محاید  موافق  تماماً 

  موافق
غیر موافق 

  الإجمالي  تماماً

  %١٠٠  %٤  %٥٦  %٢٣  %١٣  %٤  النسب الحالیة  ١

  %١٠٠  %٥  %٧٣  ___  %١٧  %٥  %)__(النسب باعتبار الحیادیة   ٢
  

  % )٧٧( أي إجمالي تم الحساب على أساس إجمالي النسب المئویة للنتائج دون حساب نسبة المحاید 

 )+ (  )+ ( 
( = ) 

 )-  ( 

 )+ ( 

 )-  ( 

  غیر    غیر    محاید    موافق    موافق
  موافق    موافق            تماما

 تماماً                
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  )المرضى ( قواعد المفھوم العام لجودة الخدمات 
    

  العبــــــــارات  م

  %  درجة الموافقة والوزن النسبي

موافق 
غیر   محاید  موافق  تماما

  موافق

غیر موافق 
على 

  الإطلاق
  غیر موافق  موافق

١/٢  ٥/٤  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٦  

    :مفھوم الجودة طبقاً لتصمیم وتنفیذ الإجراءات المختلفة بالمستشفى 

ف   أ رص إدارة المستش ة                 ىتح ة المنظم ة والطبی راءات الإداری تمر للإج ویر المس ى التط عل
%٣٠  ٢٠  ٧٠  ٥٠  ٤٠  ٢٠  .لحركة المریض أو المتردد باستمرار   ٤٥%  

م                     ب ي تتس ة والت ات الحدیث ة والاتجاھ الیب العلمی اع الأس ي إتب فى ف رص إدارة المستش تح
%٣٠  ٢٠  ١٠٠  ٢٠  ٤٠  ٢٠  .بالمرونة في الإجراءات   ٦٠%  

ة                                     ج ة بالدول ات المعنی ن الجھ ادرة م ات الص وائح والتوجیھ اع الل فى بإتب زم إدارة المستش تلت
%٤٥  _  ٦٠  ٥٠  ٥٠  ٤٠  .سواء وزارة الصحة أو غیرھا   ٣٠%  

دمات     د دیم الخ ة لتق ات اللازم ات والاحتیاج ة الإمكان وفیر كاف ى ت فى عل ل إدارة المستش تعم
%١٥  ٥٠  ١٢٠  _  ٢٠  ١٠  .اللازمة لكافة أقسام الشركة بمعاییر جودة عالیة لھذه الإمكانات   ٨٥%  

ا     ھـ ى تطبیقھ فى عل رص إدارة المستش ة تح دمات المقدم ودة الخ رامج لج فى ب د بالمستش یوج
%١٥  ٦٠  ١١٠  _  ٢٠  ١٠  .وتدریب العاملین علیھا وتوفیر متطلبات تنفیذھا   ٨٥%  

  ١٥٠  ٤٦٠  ١٢٠  ١٠٥  ١٠٠  الإجمـــــــــالي
٩٨٠  

%  ١٥  % ٤٧  % ١٣  % ١٥  % ١٠ %  
  

  :التحلیل 
  

 .تتناول مفھوم الجودة الشاملة طبقاً لطبیعة الإجراءات المختلفة داخل وخارج المستشفى  ةانمجموعة العبارات الواردة بالاستب  - أ 
الفقرة      ةانیتضح من الاستب  -ب  ت ب قیھا كان ة بش بة  ) ج(أن أعلى نسبة موافق ي              %) ٤٥(وبنس ذا یعن ة وھ ن الدول ات الصادرة م وائح والتوجیھ اع الل فى باتب زام المستش ى الت نص عل ي ت والت

 .الالتزام والانضباط الذي قد یكون معمول بھ بالمستشفى أو الذي یتمنى صاحب الرأي في وجوده 
دم   -ج  الفقرة      یتضح أیضاً أن أعلى نسبة ع ت ب قیھا كان ة بش بة  ) د(الموافق رة             %) ٨٥(وبنس ذلك الفق ة ك ة الاحتیاجات المطلوب دبیر كاف ى ت فى عل ام إدارة المستش ى قی نص عل ي ت ) ھ ـ(والت

 .وى المعیاري المطلوب أیضاً والتي تنص على وجود برامج لجودة الخدمات المقدمة وبالتالي یمكن استنتاج أو جودة الخدمات المقدمة لیست بالمست%) ٨٥(وبنسبة 
  . ةانرة على الإجابة على فقرات الاستبرائھم قد لا یكون لدیھم القدآتم أخذ  ننسبة من المرضى الذی إلى أنیمكن إرجاعھا %) ١٣(ن كانت ییلاحظ أیضاً أن ھناك نسبة المحاید  -د 
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  قواعد ممارسة المفھوم العام لجودة الخدمات
    )تنفیذ الإجراءات (         
        

                        %  
  للموافقة بشقیھا

٧٠%  

٦٠%  

٥٠%  

٤٠%  

٣٠%  

٢٠%  

١٠ %  

  محاید                             حالة الموافقة   

١٠%  

٢٠%  

٣٠%  

٤٠%  

٥٠%  

٦٠%  

٧٠%  

                         %  
  لعدم الموافقة بشقیھا

  

  % )__ ( جدول النسب المئویة باعتبار نسبة الحیادیة 

  موافق  النسب  م
  غیر   محاید  موافق  تماماً 

  موافق
غیر موافق 

  الإجمالي  تماماً

  %١٠٠  %١٥  %٤٧  %١٣  %١٥  %١٠  النسب الحالیة  ١

  %١٠٠  %١٨  %٥٤  ___  %١٧  %١١  %)__(النسب باعتبار الحیادیة   ٢
  

% ) .٨٧( تم الحساب على أساس إجمالي النسب المئویة للنتائج دون حساب نسبة المحاید أي إجمالي 

 )+ (  )+ ( 
( = ) 

 )-  ( 

 )+ ( 

 )-  ( 

  غیر    غیر    محاید    موافق    موافق
  موافق    موافق            تماما

 تماماً                
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  التحلیل الإجمالي لقواعد المفھوم العام لإدارة الأزمـــات
    

  العبــــــــارات  م

  الموافقة والوزن النسبيدرجة 

  الإجمالي

%  

موافق 
  غیر موافق  محاید  موافق  تماما

غیر موافق 
على 

  الإطلاق
  غیر موافق  موافق

١/٢  ٥/٤  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  

  %٤٠  %٥٩  ٧٥٠  ٢٠  ٢٨٠  ١٠  ٢٢٠  ٢٢٠  المفھوم العام لإدارة الأزمات  ١

  %٨٣  %١٦  ٧٧٠  ٢٢٠  ٤٢٠  ٥  ١٠٥  ٢٠  )مرحلة میلاد الأزمة ( رة الأزمات في مرحلة الاكتشاف لھا إدا  ٢

  %٦٢  %٢٩  ٧٣٠  ٧٠  ٣٨٠  ٧٠  ١٦٠  ٥٠  )مرحلة نمو الأزمة ( إدارة الأزمات في مرحلة الاستعداد والوقایة   ٣

  %٥٢  %٣٧  ٧٥٠  ٢٠  ٣٧٠  ٨٠  ٢٢٠  ٦٠  )مرحلة النضج ( إدارة الأزمات في مرحلة احتواء الأزمة   ٤

  %٤٠  %٥١  ٧٥٠  ٦٠  ٢٤٠  ٧٠  ٢٥٠  ١٣٠  )مرحلة إنھاء الأزمة ( إدارة الأزمات في مرحلة استعداد الأوضاع وإزالة الآثار المترتبة علیھا   ٥

  %٥٥  %٣٨  ٣٧٥٠  ٣٩٠  ١٦٩٠  ٢٣٥  ٩٥٥  ٤٨٠  ـــــــــاليالإجم

%  ١٠٠  % ١٠  % ٤٥  % ٦  % ٢٦  % ١٣ %    
  

  :التحلیل 
  

 .توضح الرأي بالنسبة لأركان مفھوم الأزمة بالنسبة لإدارة المستشفیات والعاملین بھا طبقاً لمراحل الأزمة  ةمجموعة العبارات الواردة بالاستبان  - أ 

 .وھذا یعني أن ھناك وعي فوق المتوسط عن المفھوم العلمي للأزمات %) ٥٩(للأزمة وبنسبة یلاحظ أن أعلى نسبة موافقة كانت بالنسبة إلى المفھوم العام   -ب 

رة      -ج  ت للفق قیھا كان ة بش بة موافق ل نس ظ أن أق ة                              ) ب(یلاح ع الأزم ل م ة للتعام ات متكامل ام أو آلی ود نظ دم وج ى ع دل عل ذا ی ا وھ ة أو میلادھ اب الأزم ة اكتس ح مرحل ي توض والت

 .كرة الوقایة ولیست العلاج بف

 .مما یؤكد عدم وجود المفھوم أصلاً في التعامل مع الأزمة بفكرة الوقایة أو الفعل ولیس رد الفعل ) ب(یلاحظ أیضاً أن أعلى نسبة عدم موافقة كانت بنفس الفقرة   -د 

 .والخاصة بإزالة أثارھا أو التعامل معھا بعد الانتھاء منھا ) ھـ(اللازمة لذلك الفقرة  والخاصة بالمفھوم العام) أ(یلاحظ أیضاً أن أقل نسبة عدم موافقة بشقیھا كانت الفقرة   -ه 
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  قواعد ممارسة المفھوم العام لإدارة الأزمات
    )الإجمالي (         
        

                        %  
  للموافقة بشقیھا

٧٠%  

٦٠%  

٥٠%  

٤٠%  

٣٠%  

٢٠%  

١٠ %  

  محاید                             حالة الموافقة   

١٠%  

٢٠%  

٣٠%  

٤٠%  

٥٠%  

٦٠%  

٧٠%  

                         %  
  لعدم الموافقة بشقیھا

  

  % )__ ( المئویة باعتبار نسبة الحیادیة جدول النسب 

  موافق  النسب  م
  غیر   محاید  موافق  تماماً 

  موافق
غیر موافق 

  الإجمالي  تماماً

  %١٠٠  %١٠  %٤٥  %٦  %٢٦  %١٣  النسب الحالیة  ١

  %١٠٠  %١٠  %٤٨  ___  %٢٨  %١٤  %)__(النسب باعتبار الحیادیة   ٢
  

% ) .٩٤( إجمالي النسب المئویة للنتائج دون حساب نسبة المحاید أي إجمالي تم الحساب على أساس 

 )+ (  )+ ( 
( = ) 

 )-  ( 

 )+ ( 

 )-  ( 

  غیر    غیر    محاید    موافق    موافق
  موافق    موافق            تماما

 تماماً                
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  قواعد المفھوم العام لإدارة الأزمات
    

  العبــــــــارات  م

  %  درجة الموافقة والوزن النسبي

موافق 
غیر   محاید  موافق  تماما

  موافق

غیر موافق 
على 

  الإطلاق
  غیر موافق  موافق

١/٢  ٥/٤  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  

١  

    :المفھوم العام لإدارة الأزمات 

ذري              أ ر ج ة لتغیی ؤدي بالنھای ة ت ة معین ل لحال وأ أو الأفض و الأس ول نح ة نقطة تح ر الأزم تعتب
%٤٠  ٢٠  ٦٠  ١٠  ٥٠  ١٠  .بھذه الحالة   ٥٣%  

%٦٧  _  ٥٠  _  ٤٠  ٦٠  .دھور وتنتھي تفي مراحل حیث تنمو وتنضج ثم ت اھا وحتى انتھائھئتمر الأزمة منذ نشو  ب  ٣٣%  

آت                      ج ات والمنش دى المؤسس ات ل ة الأزم ددة لمواجھ ط مح ي وخط اك وع ون ھن ب أن یك یج
%٦٠  _  ٦٠  _  ٣٠  ٦٠  .سواء الاقتصادیة  أو السیاسیة أو الاجتماعیة أو غیرھا   ٤٠%  

ھ            د ذر مع د یتع ا ق ع مم اقم الوض ؤدي لتف ى ی عدم القدرة في التعامل مع الأزمات بالمراحل الأول
%٦٧  _  ٥٠  _  ٣٠  ٧٠  .لاجھا بخسائر عالیة علاج الأزمة  أو ع  ٣٣%  

ات                  ھـ ع الأزم ل م ة التعام ة بكیفی ة كامل ى درای ون عل فى أن یك دیر المستش ائص م ن خص م
%٦٠  _  ٦٠  _  ٧٠  ٢٠  .بشكل علمي   ٤٠%  

  ٢٠  ٢٨٠  ١٠  ٢٢٠  ٢٢٠  جمـــــــــاليالإ
٧٥٠  

%  ٣  % ٣٧  % ٢  % ٢٩  % ٢٩ %  
  

  :التحلیل 
  

اني  لإتوضح المفھوم العام  ةمجموعة العبارات الواردة بالاستبان  - أ  ة تصل     %) ٦٠حوالي  (دارة الأزمات حیث یتضح وجود موافقة عامة على ما جاء بھا من مع دم الموافق ا ع بینم
 .على الرغبة ولكن لا تعبر عن القدرة  اًفي وجود ھذه القیم والمفاھیم فیمكن اعتبار ھذا مؤشر وباعتبار أن ھذه العبارات تدور حول الرغبة%) ٤٠(إلى حوالي 

 .وھما یعبران عن فھم طبیعة الأزمة من حیث مراحل النمو والوقت الأمثل للتعامل معھا ) ج(، ) ب(أن أعلى نسبة موافقة بشقیھا كانت بالفقرتین  ةیتضح من الاستبان  -ب 
  .قد حظیت بأقل نسبة والتي تعبر عن جوھر وطبیعة الأزمة مما یمكننا من استنتاج أن المفھوم العام للأزمة تحتاج إلى توضیح أكثر ) أ(فقرة یلاحظ أیضاً أن ال  -ج 
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 قواعد ممارسة المفھوم العام لإدارة الأزمات
 )المفھوم العام (  

 %  
 للموافقة بشقیھا

٧٠% 

٦٠% 

٥٠% 

٤٠% 

٣٠% 

٢٠% 

١٠ % 

  محاید  حالة الموافقة 

١٠% 

٢٠% 

٣٠% 

٤٠% 

٥٠% 

٦٠% 

٧٠% 

                     %  
 لعدم الموافقة بشقیھا

 % )__ ( جدول النسب المئویة باعتبار نسبة الحیادیة 

  موافق  النسب  م
  غیر   محاید  موافق  تماماً 

  موافق
غیر موافق 

الإجمالي  تماماً

 %١٠٠  %٣  %٣٧  %٢  %٢٩  %٢٩  النسب الحالیة  ١

 %١٠٠  %٣  %٣٧  ___  %٣٠  %٣٠  %)__(النسب باعتبار الحیادیة   ٢

% ) .٩٨( الحساب على أساس إجمالي النسب المئویة للنتائج دون حساب نسبة المحاید أي إجمالي  تم

 )+ ( )+ (
( = )

 )-  (

 )+ (

 )-  (

  غیر    غیر    محاید    موافق    موافق
 موافق    موافق            تماما

تماماً 



www.manaraa.com

275 

  قواعد المفھوم العام لإدارة الأزمات
    

  العبــــــــارات  م

  %  درجة الموافقة والوزن النسبي

موافق 
غیر   محاید  موافق  تماما

  موافق

غیر موافق 
على 

  الإطلاق
  غیر موافق  موافق

١/٢  ٥/٤  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٢  

    ) :مرحلة میلاد الأزمة ( إدارة الأزمات في مرحلة الاكتشاف لھا 

وم    أ یتوفر لدى المستشفى قسم خاص من مھامھ رصد المؤشرات التي تنبئ عن وقوع أزمات یق
%١٣  ٤٠  ٩٠  _  ٢٠  _  .بالتبلیغ عنھا مع التحلیل وإعداد مقترحات الحلول   ٨٧%  

رف                        ب ة للتع ة والخارجی فى الداخلی ل المستش ة عم اً لبیئ امل دوری ح ش ات مس راء عملی تم إج ی
%١٧  ٦٠  ٦٠  ٥  ١٥  ١٠  .على مؤشرات وقوع الأزمات   ٨٠%  

ة                      ج ات المختلف ع الأزم ل م املین للتعام ل الع ود ك یق جھ ل لتنس ط عم فى خط د بالمستش یوج
%١٣  ٥٠  ٨٠  _  ٢٠  _  .عند حدوثھا   ٨٧%  

دیثھا       د ع تح ات م دوث الأزم رات ح ب مؤش نیف وتبوی ات تص فى بعملی تم إدارة المستش تھ
%٧  ٤٠  ١٠٠  _  ١٠  _  .باستمرار طبقاً لاختلافات بیئة العمل الداخلیة والخارجیة   ٩٣%  

افھا     ھـ ث اكتش ن حی ات م ن الأزم دریب ع دوات ودورات والت د الن فى بعق تم إدارة المستش تھ
%٢٧  ٣٠  ٩٠  _  ٤٠  ١٠  .وأسلوب التعامل معھا وكیفیة إزالة آثارھا   ٧٣%  

  ٢٢٠  ٤٢٠  ٥  ١٠٥  ٢٠  الإجمـــــــــالي
٧٧٠  

%  ٢٧  % ٥٥  % ١  % ١٤  % ٣ %  
  

  :التحلیل 
  

 .توضح الإجراءات التنفیذیة الخاصة بمفھوم إدارة الأزمات  ةمجموعة العبارات الواردة بالاستبان  - أ 
ت   ) غیر موافق تماماً / غیر موافق ( بشقیھا %) ٨٢(أن ھناك عدم موافقة على الإجراءات التنفیذیة تصل إلى  ةیتضح من الاستبان  -ب  ات لیس وھذا یدل على أن القدرة على مواجھة الأزم

 %) .٥٨(على مستوى الرغبة والتي كانت حوالي 
ة خ     -ج  الإجراءات التنفیذی ة ب ل الرغب ذي یمث ة وال ام للأزم وم الع ة المفھ والي                             بمقارن ى ح ل إل ا تص رة بینھم وة كبی اك فج د أن ھن درة نج ن الق ر ع ي تعب ة والت یلاد الأزم ة م لال مرحل

 .وھي نسبة كبیرة في مرحلة میلاد الأزمة % )  ٤١=  ١٧ – ٥٨( 
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 قواعد ممارسة المفھوم العام لإدارة الأزمات
 )الأزمة  مرحلة میلاد(   

 %  
 للموافقة بشقیھا

٧٠% 

٦٠% 

٥٠% 

٤٠% 

٣٠% 

٢٠% 

١٠ % 

  محاید  حالة الموافقة 

١٠% 

٢٠% 

٣٠% 

٤٠% 

٥٠% 

٦٠% 

٧٠% 

                     %  
 لعدم الموافقة بشقیھا

 % )__ ( جدول النسب المئویة باعتبار نسبة الحیادیة 

  موافق  النسب  م
  غیر   محاید  موافق  تماماً 

  موافق
غیر موافق 

الإجمالي  تماماً

 %١٠٠  %٢٧  %٥٥  %١  %١٤  %٣  النسب الحالیة  ١

 %١٠٠  %٢٧  %٥٤  ___  %١٤  %٣  %)__(باعتبار الحیادیة النسب   ٢

% ) .٩٩( تم الحساب على أساس إجمالي النسب المئویة للنتائج دون حساب نسبة المحاید أي إجمالي 

 )+ ( )+ (
( = )

 )-  (

 )+ (

 )-  (

  غیر    غیر    محاید    موافق    موافق
 موافق    موافق            تماما

تماماً 
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 قواعد المفھوم العام لإدارة الأزمات

 العبــــــــارات م

 % درجة الموافقة والوزن النسبي

موافق 
غیر   محاید  موافق  تماما

موافق

غیر موافق 
على 

 الإطلاق
 غیر موافق  موافق

١/٢  ٥/٤  ١  ٢  ٣  ٤  ٥ 

٣ 

 ) :مرحلة نمو الأزمة ( إدارة الأزمات في مرحلة الاستعداد والوقایة 

ز    أ ة مجھ و الأزم یلاد ونم اف م د اكتش ات عن ل لإدارة العملی ز مؤھ فى مرك د بالمستش یوج
%١٣  ٣٠  ٨٠  ٢٠  ٢٠  _  .بجمیع الوسائل والتقنیات المطلوبة   ٧٣%  

ا      ب توجد تعلیمات ولوائح منظمة لأسلوب إدارة الأزمات عند رفع حالات الاستعداد للتعامل معھ
%٤٧  ١٠  ٧٠  _  ٥٠  ٢٠  .في مرحلة النمو   ٥٣%  

ام        ت  ج ن إدارات وأقس ة م ریة المطلوب ة والبش ات المادی ى الإمكان ول عل ي الحص ھولة ف د س وج
%٢٧  ٢٠  ٧٠  ٢٠  ٣٠  ١٠  .المستشفى عند الحاجة إلیھا في إدارة الأزمات بھذه المرحلة   ٦٠%  

%٢٧  ٢٠  ٩٠  _  ٣٠  ١٠  .یوجد نظام اتصالات وتبادل معلومات یساعد في عملیة إدارة الأزمات بمرحلة النمو   د  ٧٣%  

ة    ھـ ة التعامل    ) وزارة الصحة  ( توجد تعلیمات وتوجیھات من الجھات المعنیة الحكومی عن كیفی
%٢٧  ١٠  ٧٠  ٣٠  ٣٠  ١٠  .مع الأزمات المختلفة خاصة بالنسبة للتنسیق مع المستشفیات الأخرى   ٥٣%  

 ٧٠ ٣٨٠ ٧٠ ١٦٠ ٥٠ جمـــــــــاليالإ
٧٣٠ 

% ٩ % ٥٢ % ١٠ % ٢٢ % ٧ % 

 :التحلیل 
 .توضح قواعد إدارة الأزمات بمرحلة نمو الأزمة وھذا یعني الاحتیاج لمجھود إضافي عن مرحلة المیلاد للتغلب على الأزمة  ةمجموعة العبارات الواردة بالاستبان  - أ 
 .محاید %) ١٠(بالإضافة إلى %) ٦١(بینما عدم الموفقة بشقیھا تمثل حوالي %) ٢٩(الموافقة على ما جاء بالفقرات تمثل بشقیھا حوالي   -ب 
ت     -ج  یلاد كان بحت      %) ١٧(طبقاً لھذه النتائج وبمقارنتھا بنتائج مرحلة میلاد الأزمة نجد أن نسبة الموافقة في مرحلة الم و أص ة النم ي مرحل ا ف ات     %) ٢٩(بینم ك أن آلی یر ذل ن تفس ویمك

ا          اس بھ تم الإحس ث ی أخرة حی أتي مت ا ت ل معھ ة والتعام اف الأزم اً اكتش ظ أیض ا یلاح ة كم د معین ات وقواع اً لآلی ة أو طبق اً لرؤی یس طبق ا ول ور آثارھ د ظھ ا بع ل معھ والتعام
و    %) ٨٢(أن نسبة عدم الموافقة كانت بمرحلة المیلاد  ة النم بحت بمرحل د إدارة الأ         %) ٦١(أص ة بقواع ة الكامل دم المعرف ث ع دة حی بة المحای ك أن نس ة    ویفسر ذل ت بمرحل ات كان زم

 .أي عدم المعرفة بتواجد آلیات لمواجھة آثار الأزمة %) ١٠(وبمرحلة النمو أصبحت %) ١(المیلاد 
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 قواعد ممارسة المفھوم العام لإدارة الأزمات
 )مرحلة نمو الأزمة (   

 %  
 للموافقة بشقیھا

٧٠% 

٦٠% 

٥٠% 

٤٠% 

٣٠% 

٢٠% 

١٠ % 

  محاید  حالة الموافقة 

١٠% 

٢٠% 

٣٠% 

٤٠% 

٥٠% 

٦٠% 

٧٠% 

                     %  
 الموافقة بشقیھالعدم 

 % )__ ( جدول النسب المئویة باعتبار نسبة الحیادیة 

  موافق  النسب  م
  غیر   محاید  موافق  تماماً 

  موافق
غیر موافق 

الإجمالي  تماماً

 %١٠٠  %٩  %٥٢  %١٠  %٢  %٧  النسب الحالیة  ١

 %١٠٠  %١٠  %٥٨  ___  %٢٤  %٨  %)__(النسب باعتبار الحیادیة   ٢

% ) .٩٠( إجمالي النسب المئویة للنتائج دون حساب نسبة المحاید أي إجمالي تم الحساب على أساس 

 )+ ( )+ (
( = )

 )-  (

 )+ (

 )-  (

  غیر    غیر    محاید    موافق    موافق
 موافق    موافق            تماما

تماماً 
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  قواعد المفھوم العام لإدارة الأزمات
    

  العبــــــــارات  م

  %  درجة الموافقة والوزن النسبي

موافق 
غیر   محاید  موافق  تماما

  موافق

غیر موافق 
على 

  الإطلاق
  غیر موافق  موافق

١/٢  ٥/٤  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٤  

    ) :مرحلة النضج ( إدارة الأزمة في مرحلة احتواء الأزمة 

ة          أ ل للأزم ن تحلی داده م م إع ا ت اً لم ات طبق ع الأزم ل م ة للتعام ات المنظم ق التعلیم تم تطبی ی
%٥٣  ١٠  ٦٠  _  ٦٠  ٢٠  .وأسبابھا وإعداد البدائل واتخاذ وتنفیذ القرارات المناسبة   ٤٧%  

تعتبر إدارة المستشفى أن عامل الوقت ھو العامل الحرج في التعامل مع الأزمة دون أي تأخیر   ب
%٤٧  _  ٨٠  _  ٥٠  ٢٠  .أو تجاھل وبالتالي الاستجابة الفوریة عند التعامل معھا   ٥٣%  

%٢٧  _  ٧٠  ٤٠  ٤٠  _  .یتم إتباع الإستراتیجیة المناسبة للتعامل مع الأزمة من قبل الإدارة والعاملین بالمستشفى   ج  ٤٧%  

%٣٣  _  ٨٠  ٢٠  ٤٠  ١٠  .وتفاقمھا وتأثیرھا على كل مشتملات المستشفى  ایتم السیطرة على الأزمة ومنع انتشارھ  د  ٥٣%  

ة     ھـ ریة والمادی وارد البش ك الم ي تحری املین ف فى والع دى المستش بة ل رعة مناس درة وس اك ق ھن
%٢٧  ١٠  ٨٠  ٢٠  ٣٠  ١٠  .وإمكانات الاتصال لاحتواء الأزمة   ٦٠%  

  ٢٠  ٣٧٠  ٨٠  ٢٢٠  ٦٠  جمـــــــــاليالإ
٧٥٠  

%  ٣  % ٤٩  % ١١  % ٢٩  % ٨ %  
  

  :التحلیل 
  

تب  - أ  واردة بالاس ارات ال ة العب ریة            ةانمجموع ات بش ن إمكان ة م ة الإنتاجی ات العملی ل إمكان ى ك ر عل أثیر المباش ج أي الت ة النض ولھا لمرحل د وص ة عن واء الأزم ات احت ح آلی              توض
 .ومادیة ونظم عمل 

ى   %) ٨(حیث تزید عن مرحلة النمو بحوالي %) ٣٧(یلاحظ أن إجمالي نسبة الموافقة بشقیھا تصل إلى   -ب  بة إل أما عدم الموافقة والتي تعبر عن عدم وجود ما جاء بالعبارات فتصل النس
و     %) ١١(أما نسبة الحیاد أي عدم المعرفة بالمدلول فتصل إلى %) ٩(وھو ما یقل عن مثیلتھا بمرحلة النمو بحوالي %) ٥٢(حوالي  ة النم ت بمرحل ي كان د   %) ١٠(والت الي یؤك وبالت

ھ      أن إدارات ھذه المستشفیات تتعامل مع إدارة الأزمات بمنطق رد الفعل ولیس بإستراتیجیة مسبقة حیث تتناسب نسبة الإحساس بالخطر تتناسب  ذلك ب عمل ا یج ات م ع إدراك طردیاً م
 .بالنسبة إلى الأزمة 
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  لإدارة الأزماتقواعد ممارسة المفھوم العام 
    )مرحلة نضج الأزمة (          
        

                        %  
  للموافقة بشقیھا

٧٠%  

٦٠%  

٥٠%  

٤٠%  

٣٠%  

٢٠%  

١٠ %  

  محاید                             حالة الموافقة   

١٠%  

٢٠%  

٣٠%  

٤٠%  

٥٠%  

٦٠%  

٧٠%  

                         %  
  لعدم الموافقة بشقیھا

  

  % )__ ( جدول النسب المئویة باعتبار نسبة الحیادیة 

  موافق  النسب  م
  غیر   محاید  موافق  تماماً 

  موافق
غیر موافق 

  الإجمالي  تماماً

  %١٠٠  %٣  %٤٩  %١١  %٢٩  %٨  النسب الحالیة  ١

  %١٠٠  %٣  %٥٥  ___  %٣٣  %٩  %)__(النسب باعتبار الحیادیة   ٢
  

  % ) .٨٩( تم الحساب على أساس إجمالي النسب المئویة للنتائج دون حساب نسبة المحاید أي إجمالي 

 )+ (  )+ ( 
( = ) 

 )-  ( 

 )+ ( 

 )-  ( 

  غیر    غیر    محاید    موافق    موافق
  موافق    موافق            تماما

 تماماً                
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  قواعد المفھوم العام لإدارة الأزمات
    

  العبــــــــارات  م

  %  الموافقة والوزن النسبيدرجة 
موافق 
غیر   محاید  موافق  تماما

  موافق

غیر موافق 
على 

  الإطلاق
  غیر موافق  موافق

١/٢  ٥/٤  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٥  

    ):مرحلة إنھاء الأزمة(إدارة الأزمة في مرحلة استعادة الأوضاع وإزالة الآثار المترتبة علیھا 

ة       أ اء الأزم واء وإنھ ور احت ار من خلال       ب تقوم إدارة المستشفى ف ة الآث استعادة الأوضاع وإزال
%٢٧  ٤٠  ٤٠  ٣٠  ٣٠  ١٠  .بھا واستكمالھا تحدید الاحتیاجات للمواقع التي تأثرت   ٥٣%  

ة                                     ب ار الأزم ن آث ف م ة للتخفی راءات اللازم ة الإج اذ كاف ى اتخ فى عل رص إدارة المستش تح
%٤٧  ١٠  ٥٠  ٢٠  ٤٠  ٣٠  . والحد من استمرار حدوثھا   ٤٠%  

ائج                              ج ى النت ا عل املین معھ ور المتع املین وجمھ ة الع ى توعی فى عل رص إدارة المستش تح
%٤٧  ١٠  ٥٠  ٢٠  ٥٠  ٢٠  .بعد التغلب على الأزمة لاستعادة الأوضاع المعنویة   ٤٠%  

تقبلاً    د تستخلص المستشفى الدروس المستفادة من خلال تقییم الأحداث وتحلیلھا وحفظھا لاستخدامھا مس
%٦٠  _  ٦٠  _  ٦٠  ٣٠  .من جانب وتعدیل وعلاج أوجھ القصور التي تمت خلال التعامل مع الأزمة من جانب آخر   ٤٠%  

ع الأزمات    تعمل إدارة المستشفى أن یكون لدیھا رصید من المعلومات عن أسالیب       ھـ التعامل م
%٧٣  _  ٤٠  _  ٧٠  ٤٠  .بالمستشفیات الأخرى سواء داخل مصر أو خارجھا   ٢٧%  

  ٦٠  ٢٤٠  ٧٠  ٢٥٠  ١٣٠  جمـــــــــاليالإ
٧٥٠  

%  ٨  % ٣٢  % ٩  % ٣٤  % ١٧ %  
  

  :التحلیل 
  

 . تتناول الرأي في إجراءات تنفیذیة تخص فكر إدارة المستشفیات في التعامل مع الحدث بھد انتھاء الأزمة لاستعادة الأوضاع وإزالة الآثار ةمجموعة العبارات الواردة بالاستبان  - أ 
تب   -ب  ن الاس ح م الفقرة     ةانیتض ت ب قیھا كان ة بش بة موافق ى نس ـ(أن أعل بة ) ھ ة                                %) ٧٣(وبنس ن الأزم تفادة م دروس المس ات وال ى المعلوم اظ عل فى للحف اط المستش اول نش ي تتن والت

 .وھذا شيء جید 
اً     والتي ت%) ٥٣(وبنسبة ) أ(یتضح أیضاً أن أعلى نسبة عدم الموافقة بشقیھا كانت بالفقرة   -ج  تم طبق ة لا ت واء الأزم تناول الإجراءات التنفیذیة طبقاً للمنھج العلمي وھذا یعني أن عملیة احت

 .للمنھج العلمي في حصر نتائج الأزمة وإزالة أثارھا 
رة   %) ٩(ن كانت ییلاحظ أیضاً أن ھناك نسبة المحاید  -د  اول الفق رة   ) أ(وھي موزعة على ثلاث فقرات تتن ذلك الفق رة      الخاصة بجھ  ) ب(ك ة والفق ار الأزم یض آث فى لتخف ) ج(ود المستش

  .في موضوع تلك الفقرات یمكنھم من تحدید رأیھم  اًلا یلمسون نشاط%) ٩(الخاصة بتوعیة إدارة المستشفى وھذا یعني أن ھناك 
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  قواعد ممارسة المفھوم العام لإدارة الأزمات
    )مرحلة إنھاء الأزمة (          
        

                        %  
  للموافقة بشقیھا

٧٠%  

٦٠%  

٥٠%  

٤٠%  

٣٠%  

٢٠%  

١٠ %  

  محاید                             حالة الموافقة   

١٠%  

٢٠%  

٣٠%  

٤٠%  

٥٠%  

٦٠%  

٧٠%  

                         %  
  لعدم الموافقة بشقیھا

  

  % )__ ( جدول النسب المئویة باعتبار نسبة الحیادیة 

  موافق  النسب  م
  غیر   محاید  موافق  تماماً 

  موافق
غیر موافق 

  الإجمالي  تماماً

  %١٠٠  %٨  %٣٢  %٩  %٣٤  %١٧  النسب الحالیة  ١

  %١٠٠  %٩  %٣٥  ___  %٣٧  %١٩  %)__( النسب باعتبار الحیادیة  ٢
  

  % ) .٩١( تم الحساب على أساس إجمالي النسب المئویة للنتائج دون حساب نسبة المحاید أي إجمالي 

 )+ (  )+ ( 
( = ) 

 )-  ( 

 )+ ( 

 )-  ( 

  غیر    غیر    محاید    موافق    موافق
  موافق    موافق            تماما

 تماماً                
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  قواعـد أثـر العناصـر الرئیسیـة للدراسـة
    

  العبــــــــارات  م

  %  درجة الموافقة والوزن النسبي
موافق 
غیر   محاید  موافق  تماما

  موافق

غیر موافق 
على 

  الإطلاق
  غیر موافق  موافق

١/٢  ٥/٤  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  

١  

    :أثر قواعد الإدارة الحدیثة على قواعد إدارة الجودة 

ة       أ ددھا الحكوم ا وتح تعتمد قواعد الإدارة الحدیثة على العمل من خلال قواعد إدارة الجودة التي تنظمھ
%٤٧  ٢٠  ٦٠  _  ٤٠  ٣٠  .أو القواعد العالمیة   ٥٣%  

%٣٣  ٢٠  ٧٠  ١٠  ٣٠  ٢٠  .تقوم إدارة المستشفى بالأخذ في الاعتبار معاییر الجودة في مرحلة التخطیط السنوي لأداء المستشفى   ب  ٦٠%  

%٤٧  ١٠  ٧٠  _  ٤٠  ٣٠  .یتم عملیة تدبیر مستلزمات إنتاج الخدمات الطبیة والمساندة طبقاً لمعاییر قیاسیة محددة للجودة  ج  ٥٣%  

تعتبر إدارة المستشفى أن عملیة التوجیھ والقیادة ھي عملیة للبناء وتقدم المستشفى ولیست عملیة تعتمد   د
%٤٧  _  ٥٠  ٣٠  ٥٠  ٢٠  .على فكرة العقاب فقط   ٣٣%  

%٢٧  ١٠  ١٠٠  _  ٣٠  ١٠  .تعتمد المستشفى في نظام المتابعة على التقنیات الحدیثة في تسجیل البیانات وتحلیلھا للخروج بالنتائج   ھـ  ٧٣%  

  ٦٠  ٣٥٠  ٤٠  ١٩٠  ١١٠  الإجمـــــــــالي
٧٥٠  

%  ٨  % ٤٧  % ٥  % ٢٥  % ١٥ %  
  

  :التحلیل 
  

 ) .اًتابع اًمتغیر(وقواعد الجودة الشاملة باعتبارھا ) مستقلاً اًمتغیر(تتناول العلاقة التفاعلیة بین قواعد الإدارة الحدیثة باعتبارھا  ةمجموعة العبارات الواردة بالاستبان  - أ 
رة     ) أ(أن أعلى نسبة موافقة بشقیھا كانت بالفقرة  ةانیتضح من الاستب  -ب  ذلك الفق ى الجودة وك تلزمات      ) ج(والتي تنص على اعتماد قواعد الإدارة الحدیثة عل دبیر المس ى ت نص عل ي ت والت

رة     ذلك الفق ث        ) د(الطبیة طبقاً لمعاییر الجودة ك ادة والتطویر حی ن القی ى ف نص عل ي ت دة منھ    إالت ل واح بة ك ت   ان نس رة    %) ٤٧(كان ن الفق ل م رة  ) ب(إلا أن ك دم   ) ج(والفق ت ع كان
 %) .٣٣(فكانت نسبة عدم الموافقة ) د(أما الفقرة %) ٥٣(الموافقة 

 .التي تنص على اعتماد المستشفى على نظام متابعة یتطابق مع التقنیات الحدیثة ) ج(یتضح أیضاً أن أعلى نسبة عدم الموافقة بشقیھا كانت بالفقرة   -ج 
 %) .٥(ن كانت یاً أن ھناك نسبة المحایدیلاحظ أیض  -د 
ث         بأویمكن تفسیر كل ذلك   -ه  د الجودة بحی ة وقواع د الإدارة الحدیث ن قواع ل م ین ك د الإدارة   إن ھناك علاقة تفاعلیة فعلا سواء بالإیجاب أو بالسلب بین كل من قواعد ب ر بقواع ن أي تغی

  .الحدیثة یؤدي إلى تغیر بقواعد الجودة الشاملة 
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  قواعــد أثـر العناصـر الرئیسیـة للدراسـة
  )أثر قواعد الإدارة الحدیثة على قواعد إدارة الجودة (  

        

                        %  
  للموافقة بشقیھا

٧٠%  

٦٠%  

٥٠%  

٤٠%  

٣٠%  

٢٠%  

١٠ %  

  محاید                             حالة الموافقة   

١٠%  

٢٠%  

٣٠%  

٤٠%  

٥٠%  

٦٠%  

٧٠%  

                         %  
  لعدم الموافقة بشقیھا

  

  % )__ ( جدول النسب المئویة باعتبار نسبة الحیادیة 

  موافق  النسب  م
  غیر   محاید  موافق  تماماً 

  موافق
غیر موافق 

  الإجمالي  تماماً

  %١٠٠  %٨  %٤٧  %٥  %٢٥  %١٥  النسب الحالیة  ١

  %١٠٠  %٩  %٤٩  ___  %٢٦  %١٦  %)__(النسب باعتبار الحیادیة   ٢
  

  % ) .٩٥( تم الحساب على أساس إجمالي النسب المئویة للنتائج دون حساب نسبة المحاید أي إجمالي 

 )+ (  )+ ( 
( = ) 

 )-  ( 

 )+ ( 

 )-  ( 

  غیر    غیر    محاید    موافق    موافق
  موافق    موافق            تماما

 تماماً                
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  قواعـد أثـر العناصـر الرئیسیـة للدراسـة
    

  العبــــــــارات  م

  %  درجة الموافقة والوزن النسبي
موافق 
غیر   محاید  موافق  تماما

  موافق

غیر موافق 
على 

  الإطلاق
  غیر موافق  موافق

١/٢  ٥/٤  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٢  

    :أثر قواعد الإدارة الحدیثة على قواعد إدارة الأزمات 

اً لأنوا     أ ات طبق ة الأزم ود خطط لمواجھ ى وج فى عل یط بالمستش ة التخط د عھتشتمل عملی ا عن
%١٣  ٢٠  ٨٠  ٣٠  ٢٠  _  .حدوثھا   ٦٧%  

%٢٠  ٣٠  ٩٠  _  ٢٠  ١٠  .تتوافق إستراتیجیة مواجھة الأزمات مع إستراتیجیة المستشفى عند إعداد الخطة العامة   ب  ٨٠%  

ات                          ج ع الأزم ل م اص للتعام ق خ كیل أو فری فى تش ي للمستش ل التنظیم من الھیك د ض یوج
%٧  ٢٠  ٩٠  ٣٠  ١٠  _  .عند حدوثھا   ٧٣%  

%٧  ٢٠  ١٠٠  ٢٠  ١٠  _  .یوجد بالمستشفى مركز لإدارة الأزمات لھ مكان محدد ولوائح تنظیمیة للعمل بھ   د  ٨٠%  

%٢٧  ٢٠  ٩٠  _  ٢٠  ٢٠  .تحرص إدارة المستشفى على التعامل مع الأزمات طبقاً للمفھوم العلمي في التعامل   ھـ  ٧٣%  

  ١١٠  ٤٥٠  ٨٠  ٨٠  ٣٠  الإجمـــــــــالي
٧٥٠  

%  ١٤  % ٦٠  % ١١  % ١١  % ٤ %  
  

  :التحلیل 
  

 ) .اًتابع اًمتغیر(وبین قواعد إدارة الأزمات باعتبارھا ) مستقلاً اًمتغیر(تتناول العلاقة التفاعلیة بین قواعد الإدارة الحدیثة باعتبارھا  ةمجموعة العبارات الواردة بالاستبان  - أ 
تب  -ب  ن الاس ح م بة مواف ةانیتض ى نس الفقرة  أن أعل ت ب قیھا كان ة بش ـ(ق بة ) ھ ي                         %) ٢٧(بنس وم العلم اً للمفھ ات طبق ع الأزم ل م ى التعام فى عل رص إدارة المستش ة بح الخاص

 .لنفس الفقرة %) ٧٣(وصلت إلى  تدخل ضمن الرغبة خاصة وأن نسبة غیر موافقویمكن تفسیر ذلك بأن ھذه الموافقة 
ب   -ج  ى نس اً أن أعل ح أیض الفقرة  یتض ت ب قیھا كان ة بش دم الموافق بة ) ب(ة ع رة    %) ٨٠(وبنس ذلك الفق فى ك تراتیجیة المستش ع إس ات م ة الأزم تراتیجیة مواجھ ق إس ة بتواف )            د(والخاص

 .وبنفس النسبة والخاصة بوجود مركز لإدارة الأزمات بالمستشفى 
د   -د  بة المحای اك نس اً أن ھن ظ أیض ت ییلاح ا%) ١١(ن كان ل وتتس ة                                  ب د الإدارة الحدیث اً لقواع ات طبق ین إدارة الأزم زج ب ة الم ي أن عملی ذا یعن ط وھ ق فق بة المواف ع نس وى م

 .تحتاج إلى بعض التعدیلات 
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  قواعــد أثـر العناصـر الرئیسیـة للدراسـة
  )إدارة الأزمات  أثر قواعد الإدارة الحدیثة على قواعد(  

        

                        %  
  للموافقة بشقیھا

٧٠%  

٦٠%  

٥٠%  

٤٠%  

٣٠%  

٢٠%  

١٠ %  

  محاید                             حالة الموافقة   

١٠%  

٢٠%  

٣٠%  

٤٠%  

٥٠%  

٦٠%  

٧٠%  

                         %  
  لعدم الموافقة بشقیھا

  

  % )__ ( جدول النسب المئویة باعتبار نسبة الحیادیة 

  موافق  النسب  م
  غیر   محاید  موافق  تماماً 

  موافق
غیر موافق 

  الإجمالي  تماماً

  %١٠٠  %١٤  %٦٠  %١١  %١١  %٤  النسب الحالیة  ١

  %١٠٠  %١٧  %٦٧  ___  %١٢  %٤  %)__(النسب باعتبار الحیادیة   ٢
  

% ) .٨٩( تم الحساب على أساس إجمالي النسب المئویة للنتائج دون حساب نسبة المحاید أي إجمالي 

 )+ (  )+ ( 
( = ) 

 )-  ( 

 )+ ( 

 )-  ( 

  غیر    غیر    محاید    موافق    موافق
  موافق    موافق            تماما

 تماماً                
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  قواعـد أثـر العناصـر الرئیسیـة للدراسـة
    

  العبــــــــارات  م

  %  النسبيدرجة الموافقة والوزن 
موافق 
غیر   محاید  موافق  تماما

  موافق

غیر موافق 
على 

  الإطلاق
  غیر موافق  موافق

١/٢  ٥/٤  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٣  

    أثر قواعد الإدارة الحدیثة على الجودة والأزمات معاً

ع      أ تحرص إدارة المستشفى في مرحلة التخطیط أن تشتمل الخطة على معاییر محددة للتعامل م
%٣٣  ٢٠  ٦٠  ٢٠  ٢٠  ٣٠  .الأزمات طبقاً لقواعد جودة محددة في التعامل معھا مستقاة من خبرات الآخرین   ٥٣%  

ویض الخسائر            ب ى تع ار إل ة الآث ة إزال ي مرحل ع الأزمات ف تقوم إدارة المستشفى عند التعامل م
%٢٧  ٣٠  ٥٠  ٣٠  ٣٠  ١٠  .بالأقسام المختلفة نتیجة الأزمة طبقاً لمعاییر الجودة المعمول بھا   ٥٣%  

اییر                          ج اً لمع ة طبق ع الأزم ل م ون بالتعام ذین یقوم املین ال ز الع ام لتحفی فى نظ د بالمستش یوج
%٧  ٢٠  ١٢٠  _  ١٠  _  .الجودة بالأداء   ٩٣%  

ة الأداء         د ت متابع ي نفس الوق ة وف ع الأزم یوجد بالمستشفى نظام متابعة بمكنھ متابعة التعامل م
%٢٠  ٣٠  ٨٠  ١٠  ٢٠  ١٠  .متضررة من الأزمة وطبقاً لمعاییر الجودة الالعادي للأقسام غیر   ٧٣%  

اییر       ھـ ات بمع لال الأزم ة خ اییر الإدارة الحدیث اً لمع ل طبق فى أن إدارة العم ر إدارة المستش تعتب
%٤٧  ٣٠  ٥٠  _  ٣٠  ٤٠  .جودة عالیة ھدف ووسیلة في نفس الوقت   ٥٣%  

  ١٣٠  ٣٦٠  ٦٠  ١١٠  ٩٠  جمـــــــــاليالإ
٧٥٠  

%  ١٧  % ٤٨  % ٨  % ١٥  % ١٢ %  
  

  :التحلیل 
  

 ) .كمتغیر تابع(وكل من قواعد الجودة والأزمات معاً ) كمتغیر مستقل(تتناول العلاقة بین كل من قواعد الإدارة الحدیثة  ةمجموعة العبارات الواردة بالاستبان  - أ 
تبان    -ب  ن الاس ح م الفقرة      ةیتض ت ب قیھا كان ة بش بة موافق ى نس ـ(أن أعل بة ) ھ ودة                         %) ٤٧(وبنس اییر الج ات ومع لال الأزم ة خ د الإدارة الحدیث فى أن قواع ر إدارة المستش ث تعتب حی

 .وھذا أیضاً یمكن أن یكون رغبة یجب تأكیده بإرادة  اًتعتبر ھدف
ذا         %) ٩٣(وبنسبة عالیة ) ج(بشقیھا كانت بالفقرة یتضح أیضاً أن أعلى نسبة عدم الموافقة   -ج  ة ل ات نظام الإدارة الحدیث ي آلی ز ف ار أن نظام التحفی والخاصة بنظام تحفیز العاملین وباعتب

  .یمكن القول بأن الإرادة والتي یتم التعبیر عنھا بالآلیات لیست على مستوى الرغبة 
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  العناصـر الرئیسیـة للدراسـةقواعــد أثـر 
  )أثر قواعد الإدارة الحدیثة على الجودة والأزمات معاً (  

        

                        %  
  للموافقة بشقیھا

٧٠%  

٦٠%  

٥٠%  

٤٠%  

٣٠%  

٢٠%  

١٠ %  

  محاید                             حالة الموافقة   

١٠%  

٢٠%  

٣٠%  

٤٠%  

٥٠%  

٦٠%  

٧٠%  

                         %  
  لعدم الموافقة بشقیھا

  

  % )__ ( جدول النسب المئویة باعتبار نسبة الحیادیة 

  موافق  النسب  م
  غیر   محاید  موافق  تماماً 

  موافق
غیر موافق 

  الإجمالي  تماماً

  %١٠٠  %١٧  %٤٨  %٨  %١٥  %١٢  النسب الحالیة  ١

  %١٠٠  %١٩  %٥٢  ___  %١٦  %١٣  %)__(النسب باعتبار الحیادیة   ٢
  

  % ) .٩٢( تم الحساب على أساس إجمالي النسب المئویة للنتائج دون حساب نسبة المحاید أي إجمالي 

 )+ (  )+ ( 
( = ) 

 )-  ( 

 )+ ( 

 )-  ( 

  غیر    غیر    محاید    موافق    موافق
  موافق    موافق            تماما

 تماماً                
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  العناصـر الرئیسیـة للدراسـةقواعـد أثـر 
    

  العبــــــــارات  م

  %  درجة الموافقة والوزن النسبي
موافق 
غیر   محاید  موافق  تماما

  موافق

غیر موافق 
على 

  الإطلاق
  غیر موافق  موافق

١/٢  ٥/٤  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٤  

    :أثر قواعد إدارة الجودة على قواعد الإدارة الحدیثة 

ي           أ ة ھ ة بالحكوم ات المعنی ل الجھ ن قب ددة م ودة المح د الج فى أن قواع ر إدارة المستش تعتب
%٨٧  _  ٢٠  _  ٩٠  ٤٠  .الأساس الذي یتم بناء علیھ إعداد التخطیط السنوي للمستشفى   ١٣%  

ل                    ب ن قب واء م لوك س ى س وائح إل ات ول رد تعلیم ن مج ت م فى تحول املة بالمستش ودة الش الج
%٥٣  ١٠  ٤٠  ٢٠  ٥٠  ٣٠  .تباعھ آلیاً االفریق الطبي أو فریق الخدمات المساندة أو المرضى والمترددین یتم   ٣٣%  

ودة              ج اییر الج اً لمع ل طبق د العم ن قواع فى ع ل إدارة المستش ن قب تمرة م ة مس د توعی توج
%٨٧  _  ٢٠  _  ١١٠  ٢٠  .والإصرار علیھا   ١٣%  

ي                      د املة ف ودة الش د الج ق قواع ة تطبی ن كیفی ا ع املین بھ فى الع ة بالمستش رامج تدریبی د ب توج
%٧٣  ١٠  ٣٠  _  ١١٠  _  .كل النشاطات   ٢٧%  

ة ورسالة وإستراتیجیة وتخطیط المستشفى                            ھـ د رؤی ي تحدی الجودة الشاملة ھي العنصر البارز ف
%٧٣  ٣٠  ١٠  _  ٩٠  ٢٠  .ولوائحھا التنفیذیة   ٢٧%  

  ٥٠  ١٢٠  ٢٠  ٤٥٠  ١١٠  الإجمـــــــــالي
٧٥٠  

%  ٧  % ١٦  % ٢  % ٦٠  % ١٥ %  
  

  :التحلیل 
  

 ) .كمتغیر تابع(وبین قواعد الإدارة الحدیثة ) كمتغیر مستقل(تتناول العلاقة بین قواعد الجودة الشاملة  ةمجموعة العبارات الواردة بالاستبان  - أ 
فى          رتعتبفیھا  التي) أ(أن أعلى نسبة موافقة بشقیھا كانت بالفقرة  ةیتضح من الاستبان  -ب  یط المستش ي أساس تخط ة ھ ة بالدول ات المعنی ن الجھ إدارة المستشفى أن قواعد الجودة المحددة م

 .توعیة عن قواعد العمل بمعاییر الجودة الوھي بنفس النسبة التي فیھا استمرار ب) ج(كذلك الفقرة 
 والتي توضح أن الجودة الشاملة سلوك ولیست تعلیمات %) ٣٣(وبنسبة عالیة ) ب(یتضح أیضاً أن أعلى نسبة عدم الموافقة بشقیھا كانت بالفقرة   -ج 
  .بالتالي یمكن استنتاج أن مفھوم الجودة وطبقاً للمعایر الدولیة أو المحلیة موجودة وبشكل جید   -د 
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  قواعــد أثـر العناصـر الرئیسیـة للدراسـة
  )الإدارة الحدیثة أثر قواعد الجودة الشاملة على قواعد (  

        

                        %  
  للموافقة بشقیھا

٧٠%  

٦٠%  

٥٠%  

٤٠%  

٣٠%  

٢٠%  

١٠ %  

  محاید                             حالة الموافقة   

١٠%  

٢٠%  

٣٠%  

٤٠%  

٥٠%  

٦٠%  

٧٠%  

                         %  
  لعدم الموافقة بشقیھا

  

  % )__ ( جدول النسب المئویة باعتبار نسبة الحیادیة 

  موافق  النسب  م
  غیر   محاید  موافق  تماماً 

  موافق
غیر موافق 

  الإجمالي  تماماً

  %١٠٠  %٧  %١٦  %٢  %٦٠  %١٦  النسب الحالیة  ١

  %١٠٠  %٧  %١٦  ___  %٦١  %١٦  %)__(النسب باعتبار الحیادیة   ٢
  

  % ) .٩٨( تم الحساب على أساس إجمالي النسب المئویة للنتائج دون حساب نسبة المحاید أي إجمالي 

 )+ (  )+ ( 
( = ) 

 )-  ( 

 )+ ( 

 )-  ( 

  غیر    غیر    محاید    موافق    موافق
  موافق    موافق            تماما

 تماماً                
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  قواعـد أثـر العناصـر الرئیسیـة للدراسـة
    

  العبــــــــارات  م

  %  النسبيدرجة الموافقة والوزن 
موافق 
غیر   محاید  موافق  تماما

  موافق

غیر موافق 
على 

  الإطلاق
  غیر موافق  موافق

١/٢  ٥/٤  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٥  

    :أثر قواعد الجودة الشاملة على قواعد إدارة الأزمات 

ل       أ ع تعلی ا م ب علیھ ق التغل ات تحق بقاً لإدارة الأزم دادھا مس م إع ددة ت د مح ع الإدارة قواع تتب
%٢٠  ١٠  ٨٠  ٣٠  ٢٠  ١٠  .الخسائر إلى أقل حد   ٦٠%  

ودة            ب اییر ج ة من خلال مع تم إدارة الأزم ى أن ت د عل ة یعتم ر الإدارة أن نجاح إدارة الأزم تعتب
%٤٧  _  ٨٠  _  ٤٠  ٣٠  .شاملة تحقق التعامل معھا في أقل وقت ممكن دون التأثیر على باقي أنشطة المستشفى   ٥٣%  

%١٣  ٣٠  ١٠٠  _  ١٠  ١٠  .توجد برامج تدریبیة وبرامج نوعیة عن أسلوب إدارة الأزمات بمعاییر جودة ھذه الإدارة   ج  ٨٧%  

%١٣  ٣٠  ١٠٠  _  ١٠  ١٠  .یشتمل البرنامج العام للجودة الشاملة معاییر التعامل مع الأزمات طبقاً لأنواعھا   د  ٨٧%  

ة     ھـ اً لبیئ تستطیع إدارة المستشفى تغییر معاییر إدارة الأزمات طبقاً لمعاییر الجودة باستمرار طبق
%٣٣  ٢٠  ٨٠  _  ٣٠  ٢٠  .العمل خلال الأزمات   ٦٧%  

  ٩٠  ٤٤٠  ٣٠  ١١٠  ٨٠  الإجمـــــــــالي
٧٥٠  

%  ١٢  % ٥٨  % ٤  % ١٥  % ١١ %  
  

  :التحلیل 
  

 ) .اًتابع اًمتغیر(وبین قواعد إدارة الأزمات باعتبارھا ) مستقلاً اًمتغیر(تتناول العلاقة التفاعلیة بین قواعد الجودة الشاملة باعتبارھا  ةمجموعة العبارات الواردة بالاستبان  - أ 

تبان    -ب  ن الاس ح م الفقرة       ةیتض ت ب قیھا كان ة بش بة موافق ى نس بة ) ب(أن أعل ودة                           %) ٤٧(وبنس اییر الج اً لمع ات طبق ي إدارة الأزم اح ف ر أن النج ى أن الإدارة تعتب نص عل ث ت حی

 %) .٥٣(یؤثر على كل الأنشطة وھذا شيء إیجابي إلا أن رفض نفس العبارة قد وصل إلى 

الفقرة    یتضح أیضاً أن أعلى نسبة ع  -ج  ت ب قیھا كان رة         ) ج(دم الموافقة بش ذلك الفق ات ك ة لإدارة الأزم ى وجود دورات تدریبی نص عل ي ت رة    ) د(والت بة الفق نفس نس ي  ) ج(وب %) ٨٧(وھ

 .والتي تنص على اشتمال برنامج الجودة على معاییر التعامل مع الأزمات 



www.manaraa.com

292 

  الرئیسیـة للدراسـةقواعــد أثـر العناصـر 
  )أثر قواعد الجودة الشاملة على قواعد إدارة الأزمات (  

        

                        %  
  للموافقة بشقیھا

٧٠%  

٦٠%  

٥٠%  

٤٠%  

٣٠%  

٢٠%  

١٠ %  

  محاید                             حالة الموافقة   

١٠%  

٢٠%  

٣٠%  

٤٠%  

٥٠%  

٦٠%  

٧٠%  

                         %  
  لعدم الموافقة بشقیھا

  

  % )__ ( جدول النسب المئویة باعتبار نسبة الحیادیة 

  موافق  النسب  م
  غیر   محاید  موافق  تماماً 

  موافق
غیر موافق 

  الإجمالي  تماماً

  %١٠٠  %١٢  %٥٨  %٤  %١٥  %١١  النسب الحالیة  ١

  %١٠٠  %١٣  %٦٠  ___  %١٦  %١١  %)__(النسب باعتبار الحیادیة   ٢
  

% ) .٩٦( تم الحساب على أساس إجمالي النسب المئویة للنتائج دون حساب نسبة المحاید أي إجمالي 

 )+ (  )+ ( 
( = ) 

 )-  ( 

 )+ ( 

 )-  ( 

  غیر    غیر    محاید    موافق    موافق
  موافق    موافق            تماما

 تماماً                
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  للدراسـةقواعـد أثـر العناصـر الرئیسیـة 
    

  العبــــــــارات  م

  %  درجة الموافقة والوزن النسبي
موافق 
غیر   محاید  موافق  تماما

  موافق

غیر موافق 
على 

  الإطلاق
  غیر موافق  موافق

١/٢  ٥/٤  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٦  

    :أثر قواعد الجودة الشاملة على قواعد الإدارة الحدیثة وقواعد إدارة الأزمات معاً 

اً                     أ ة طبق ات المحتمل ة إدارة الأزم ى خط فى عل یة للمستش ال الرئیس ة الأعم تمل خط تش
%٣٣  ٢٠  ٦٠  ٢٠  ٣٠  ٢٠  .لقواعد الجودة الشاملة في ذلك   ٥٣%  

ى اشتمال         يتراع  ب دیل الھیكل التنظیمي عل د إعداد أو تع از إدارة    ھإدارة المستشفى عن ى جھ عل
%١٣  ١٠  ١٠٠  ٢٠  ١٠  ١٠  .الأزمات طبقاً لقواعد الجودة   ٧٣%  

  ج
ة أو      واء الطبی فى س ائف المستش وظیفي لوظ یف ال داد التوص د إع فى عن ي إدارة المستش تراع
ي         ة ف ام الوظیف ح مھ ص یوض ى ن ائف عل ات بالوظ ام والواجب تمال المھ ى اش اندة عل المس

  .الاشتراك بإدارة الأزمة  طبقاً لقواعد الجودة الشاملة 
١٧  ٣٠  ٩٠  ٥  ١٥  ١٠%  ٨٠%  

ودة          د اییر الج اً لمع ات طبق ة الأزم ة لمواجھ تلزمات المادی دبیر المس فى بت وم إدارة المستش تق
%٣٣  ٢٠  ٦٠  ٢٠  ٣٠  ٢٠  .بالمواصفات القیاسیة   ٥٣%  

اییر               ھـ ات وبمع لال الأزم ة خ ة الإدارة الحدیث ى كیفی فى عل املین بالمستش دریب الع تم ت ی
%١٣  ٣٠  ١٠٠  _  ١٠  ١٠  .جودة محددة   ٨٧%  

  ١١٠  ٤١٠  ٦٥  ٩٥  ٧٠  جمـــــــــاليالإ
٧٥٠  

%  ١٤  % ٥٥  % ٩  % ١٣  % ٩ %  
  

  :التحلیل 
  

 ) .كمتغیر تابع(وكل من قواعد الإدارة الحدیثة والأزمات معاً ) كمتغیر مستقل(تتناول العلاقة بین كل من قواعد الجودة الشاملة  ةمجموعة العبارات الواردة بالاستبان  - أ 
ت   -ب  ن الاس ح م الفقرة     ةانبیتض ت ب قیھا كان ة بش بة موافق ى نس بة ) أ(أن أعل ات                 %) ٣٣(وبنس ة لإدارة الأزم ى خط فى عل یة للمستش ال الرئیس ة الأعم تمال خط ى اش نص عل ي ت والت

 .اییر الجودة وھي نفس النسبة حیث تنص على قیام إدارة المستشفى بتدبیر المستلزمات المادیة لمواجھة الأزمات طبقاً لمع) د(كذلك الفقرة 
الفقرة       -ج  ت ب قیھا كان ة بش دم الموافق بة ع ى نس اً أن أعل ح أیض ـ(یتض ة  ) ھ بة عالی ات               %) ٨٧(وبنس لال الأزم د الإدارة خ ى قواع املین عل دریب الع ام الإدارة بت ى قی نص عل ي ت والت

  .وبمعاییر الجودة 
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  للدراسـةقواعــد أثـر العناصـر الرئیسیـة 
  )أثر قواعد الجودة الشاملة على الإدارة الحدیثة والأزمات معاً (  

        

                        %  
  للموافقة بشقیھا

٧٠%  

٦٠%  

٥٠%  

٤٠%  

٣٠%  

٢٠%  

١٠ %  

  محاید                             حالة الموافقة   

١٠%  

٢٠%  

٣٠%  

٤٠%  

٥٠%  

٦٠%  

٧٠%  

                         %  
  لعدم الموافقة بشقیھا

  

  % )__ ( جدول النسب المئویة باعتبار نسبة الحیادیة 

  موافق  النسب  م
  غیر   محاید  موافق  تماماً 

  موافق
غیر موافق 

  الإجمالي  تماماً

  %١٠٠  %١٤  %٥٥  %٩  %١٣  %٩  النسب الحالیة  ١

  %١٠٠  %١٦  %٦٠  ___  %١٤  %١٠  %)__(النسب باعتبار الحیادیة   ٢
  

  % ) .٩١( تم الحساب على أساس إجمالي النسب المئویة للنتائج دون حساب نسبة المحاید أي إجمالي 

 )+ (  )+ ( 
( = ) 

 )-  ( 

 )+ ( 

 )-  ( 

  غیر    غیر    محاید    موافق    موافق
  موافق    موافق            تماما

 تماماً                
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  للدراسـةقواعـد أثـر العناصـر الرئیسیـة 
    

  العبــــــــارات  م

  %  درجة الموافقة والوزن النسبي
موافق 
غیر   محاید  موافق  تماما

  موافق

غیر موافق 
على 

  الإطلاق
  غیر موافق  موافق

١/٢  ٥/٤  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٧  

    :أثر قواعد إدارة الأزمات على قواعد الإدارة الحدیثة 

اً           يتراع  أ ة إدارة الأزمات طبق ار أسلوب وكیفی ي الاعتب د التخطیط الأخذ ف إدارة المستشفى عن
%٦٧  ٢٠  ٣٠  _  ٧٠  ٣٠  .لنوعھا   ٣٣%  

ؤ   ب ر رأي المس بة     یعتب رار بالنس اذ أي ق د اتخ یة عن ن الآراء الرئیس ات م ن إدارة الأزم ولین ع
%٨٠  ٣٠  ٢٠  _  ٧٠  ٥٠  .للمستشفى في مراحل التخطیط والتنظیم والتوجیھ والرقابة   ٢٠%  

وفیر     ج ع ت ات م دوث الأزم د ح ا عن فى بإتباعھ وم إدارة المستش ات تق رامج لإدارة الأزم د ب توج
%٧٣  ٢٠  ٢٠  _  ٨٠  ٣٠  .متطلبات تنفیذھا   ٢١%  

%٤٠  ٣٠  ٣٠  ٣٠  ٥٠  ١٠  .توجد دورات تدریبیة ملزمة لجمیع العاملین بالمستشفى عن إدارة الأزمات   د  ٤٠%  

%٧٣  ٢٠  ٢٠  _  ٩٠  ٢٠  .یعتبر التأھیل لإدارة الأزمات ضمن البنود الرئیسیة في تقییم أداء العاملین بالمستشفى   ھـ  ٢٧%  

  ١٠٠  ١٢٠  ٣٠  ٣٦٠  ١٤٠  جمـــــــــاليالإ
٧٥٠  

%  ١٣  % ١٦  % ٤  % ٤٨  % ١٩ %  
  

  :التحلیل 
  

 ) .اًتابع اًمتغیر(وقواعد الإدارة الحدیثة باعتبارھا ) مستقلاً اًمتغیر(تتناول العلاقة التفاعلیة بین قواعد إدارة الأزمات باعتبارھا  ةمجموعة العبارات الواردة بالاستبان  - أ 

 .ولین عن إدارة الأزمات ھام بالنسبة لقرارات إدارة المستشفى ؤوالتي تنص على اعتبار رأي المس) ب(أن أعلى نسبة موافقة بشقیھا كانت بالفقرة  ةانیتضح من الاستب  -ب 

 .لرئیسیة لتقییم أداء العاملین بالمستشفى والتي توضح أن التأھیل لإدارة الأزمات من البنود ا%) ٤٠(وبنسبة ) د(یتضح أیضاً أن أعلى نسبة عدم الموافقة بشقیھا كانت بالفقرة   -ج 
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  قواعــد أثـر العناصـر الرئیسیـة للدراسـة
  )أثر قواعد إدارة الأزمات على قواعد الإدارة الحدیثة (  

        

                        %  
  للموافقة بشقیھا

٧٠%  

٦٠%  

٥٠%  

٤٠%  

٣٠%  

٢٠%  

١٠ %  

  محاید                             حالة الموافقة   

١٠%  

٢٠%  

٣٠%  

٤٠%  

٥٠%  

٦٠%  

٧٠%  

                         %  
  لعدم الموافقة بشقیھا

  

  % )__ ( باعتبار نسبة الحیادیة جدول النسب المئویة 

  موافق  النسب  م
  غیر   محاید  موافق  تماماً 

  موافق
غیر موافق 

  الإجمالي  تماماً

  %١٠٠  %١٣  %١٦  %٤  %٤٨  %١٩  النسب الحالیة  ١

  %١٠٠  %١٣  %١٧  ___  %٥٠  %٢٠  %)__(النسب باعتبار الحیادیة   ٢
  

  % ) .٩٦( حساب نسبة المحاید أي إجمالي تم الحساب على أساس إجمالي النسب المئویة للنتائج دون 

 )+ (  )+ ( 
( = ) 

 )-  ( 

 )+ ( 

 )-  ( 

  غیر    غیر    محاید    موافق    موافق
  موافق    موافق            تماما

 تماماً                
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  قواعـد أثـر العناصـر الرئیسیـة للدراسـة
    

  العبــــــــارات  م

  %  درجة الموافقة والوزن النسبي
موافق 
غیر   محاید  موافق  تماما

  موافق

غیر موافق 
على 

  الإطلاق
  غیر موافق  موافق

١/٢  ٥/٤  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٨  

    :أثر قواعد إدارة الأزمات على قواعد الجودة الشاملة 

ى إدارة       يتراع  أ دریب عل تم الت أھیلھم أن ی إدارة المستشفى في عملیات التعیین للأفراد الجدد وت
%٨٠  _  ٣٠  _  ٦٠  ٦٠  .الأزمات من خلال معاییر الجودة الشاملة   ٢٠%  

لال           ب تخدام خ ة للاس ة المخصص ات المادی ى الإمكان تحفظ عل ع ال فى م رص إدارة المستش تح
%٧٣  ١٠  ٣٠  _  ٤٠  ٧٠  .الأزمات بقواعد التخزین أو التحفظ أو الاستعراض طبقاً لقواعد الجودة الشاملة   ٢٧%  

ودة     ج ر الج د عناص ي لتحدی دافع الرئیس ي ال ات ھ لال الأزم ل خ فى أن العم ر إدارة المستش تعتب
%٨٧  _  ٢٠  _  ٧٠  ٦٠  .الشاملة في عملیات إنتاج الخدمة الصحیة   ١٣%  

اً لقواعد           د د حدوثھا طبق ة بع ار الأزم ة أث تحرص إدارة المستشفى على استعادة الأوضاع وإزال
%٦٧  ١٠  ٣٠  ١٠  ٦٠  ٤٠  .الجودة الشاملة   ٢٧%  

ا من المؤشرات      ھـ تعتبر إدارة المستشفى أن عناصر إدارة الأزمات وعناصر الجودة الشاملة ھم
%٨٧  _  ٢٠  _  ٩٠  ٤٠  .الجیدة للحكم على الأداء العام للمستشفى   ١٣%  

  ٢٠  ١٣٠  ١٠  ٣٢٠  ٢٧٠  الإجمـــــــــالي
٧٥٠  

%  ١٤  % ٦٠  % ١١  % ١١  % ٤ %  
  

  :التحلیل 
  

 ) .اًتابع اًمتغیر(وبین قواعد إدارة الجودة باعتبارھا ) مستقلاً اًمتغیر(تتناول العلاقة التفاعلیة بین قواعد إدارة الأزمات باعتبارھا  ةمجموعة العبارات الواردة بالاستبان  - أ 

دة    %)٨٧(وبنسبة ) ج(أن أعلى نسبة موافقة بشقیھا كانت بالفقرة  ةانبیتضح من الاست  -ب  التي تنص على أن إدارة المستشفى تعتبر أن إدارة الأزمات والجودة الشاملة من المؤشرات الجی

 .لجودة مؤشران جیدان للحكم على الأداء العام وبنفس النسبة والتي تنص على اعتبار إدارة المستشفى أن عناصر الأزمة وا) ھـ(كذلك الفقرة ، للحكم على الأداء العام 

و       %) ٧٠(وبنسبة ) ب(یتضح أیضاً أن أعلى نسبة عدم الموافقة بشقیھا كانت بالفقرة   -ج  ات وھ ات المخصصة لإدارة الأزم ى الإمكان تحفظ عل والتي تنص على حرص المستشفى على ال

 .ما یمكن تفسیره بضعف الإرادة في تنفیذ قواعد إدارة الأزمات 
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  قواعــد أثـر العناصـر الرئیسیـة للدراسـة
  )أثر قواعد إدارة الأزمات على قواعد إدارة الجودة (  

        

                        %  
  للموافقة بشقیھا

٧٠%  

٦٠%  

٥٠%  

٤٠%  

٣٠%  

٢٠%  

١٠ %  

  محاید                             حالة الموافقة   

١٠%  

٢٠%  

٣٠%  

٤٠%  

٥٠%  

٦٠%  

٧٠%  

                         %  
  لعدم الموافقة بشقیھا

  

  % )__ ( جدول النسب المئویة باعتبار نسبة الحیادیة 

  موافق  النسب  م
  غیر   محاید  موافق  تماماً 

  موافق
غیر موافق 

  الإجمالي  تماماً

  %١٠٠  %٢  %١٧  %١  %٤٤  %٣٦  النسب الحالیة  ١

  %١٠٠  %٢  %١٧  ___  %٤٥  %٣٦  %)__(النسب باعتبار الحیادیة   ٢
  

% ) .٩٩( إجمالي تم الحساب على أساس إجمالي النسب المئویة للنتائج دون حساب نسبة المحاید أي 

 )+ (  )+ ( 
( = ) 

 )-  ( 

 )+ ( 

 )-  ( 

  غیر    غیر    محاید    موافق    موافق
  موافق    موافق            تماما

 تماماً                
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  قواعـد أثـر العناصـر الرئیسیـة للدراسـة
    

  العبــــــــارات  م

  %  درجة الموافقة والوزن النسبي
موافق 
غیر   محاید  موافق  تماما

  موافق

غیر موافق 
على 

  الإطلاق
  غیر موافق  موافق

١/٢  ٥/٤  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٩  

    :أثر قواعد إدارة الأزمات على قواعد الإدارة الحدیثة وقواعد الجودة الشاملة معاً 

یط          أ ة التخط ي بدای ا ھ ب علیھ د التغل تھا بع ات ودراس ل الأزم فى أن تحلی ر إدارة المستش تعتب
%٦٠  ١٠  ٥٠    ٥٠  ٤٠  .آخر  للإدارة من جانب وتحدید قواعد الجودة الشاملة من جانب  ٤٠%  

ي      ب ة والت ن الإدارة الحدیث زء م املة ھي ج ودة الش د الج أن قواع فى ب د إدارة المستش ر تتعتق ظھ
%٥٣  ٢٠  ٥٠    ٤٠  ٤٠  .أثارھا عند التعامل مع الأزمات   ٤٧%  

ودة     ج تعتبر إدارة المستشفى أن الوقایة من حدوث الأزمات من خلال إتباع القواعد الأساسیة للج
%٥٣  ٣٠  ٤٠    ٤٠  ٤٠  .الشاملة في مرحلة التوجیھ أھم من مراحل العلاج للأزمات   ٤٧%  

  د
ي نفس                           ع المنشآت الصحیة الأخرى وخاصة ف اون م تعتبر إدارة المستشفى أن التنسیق والتع

باب أو      ات ذات الأس ى الأزم ب عل املة للتغل ودة الش ر الج ن عناص فى م ل المستش ة عم منطق
  .الأبعاد الخارجة عن نطاق المستشفى 

٤٧  ٤٠  ٤٠    ٣٠  ٤٠%  ٥٣%  

د إعداد إستراتیجیة      وإدارة المستشفى كل من قواعد الجودة الشاملة   يتراع  ھـ إدارة الأزمات عن
%٣٣  ٣٠  ٦٠  ١٠  ٣٠  ٢٠  .عمل المستشفى   ٦٠%  

  ١٣٠  ٢٤٠  ١٠  ١٩٠  ١٨٠  جمـــــــــاليالإ
٧٥٠  

%  ١٧  % ٣٢  % ٢  % ٢٥  % ٢٤ %  
  

  :التحلیل 
  

 ) .كمتغیر تابع(وكل من قواعد الإدارة الحدیثة والجودة معاً ) كمتغیر مستقل(تتناول العلاقة بین كل من قواعد إدارة الأزمات  ةمجموعة العبارات الواردة بالاستبان  - أ 
تبان    -ب  ن الاس ح م الفقرة       ةیتض ت ب قیھا كان ة بش بة موافق ى نس بة ) أ(أن أعل لیم                         %) ٦٠(وبنس یط الس ة التخط و بدای ة ھ ل الأزم رى أن تحلی فى ت ى أن إدارة المستش نص عل ي ت والت

 .ترى عكس ذلك لذا یمكن التفسیر على أساس معدلات الرغبة والإرادة %) ٤٠(وتحدید قواعد الجودة الشاملة إلا أن ھناك 
  .حیث تنص على أن إدارة المستشفى ترى قواعد الجودة في إدارة الأزمات غیر مكتملة %) ٦٠(وبنسبة ) ھـ(یتضح أیضاً أن أعلى نسبة عدم الموافقة بشقیھا كانت بالفقرة   -ج 
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  قواعــد أثـر العناصـر الرئیسیـة للدراسـة
  )الإدارة الحدیثة والجودة معاً أثر قواعد إدارة الأزمات على (  

        

                        %  
  للموافقة بشقیھا        

٧٠%  

٦٠%  

٥٠%  

٤٠%  

٣٠%  

٢٠%  

١٠ %  

  محاید                             حالة الموافقة   

١٠%  

٢٠%  

٣٠%  

٤٠%  

٥٠%  

٦٠%  

٧٠%  

                         %  
  لعدم الموافقة بشقیھا

  

  % )__ ( جدول النسب المئویة باعتبار نسبة الحیادیة 

  موافق  النسب  م
  غیر   محاید  موافق  تماماً 

  موافق
غیر موافق 

  الإجمالي  تماماً

  %١٠٠  %١٧  %٣٢  %٢  %٢٥  %٢٤  النسب الحالیة  ١

  %١٠٠  %١٧  %٣٣  ___  %٢٦  %٢٤  %)__(النسب باعتبار الحیادیة   ٢
  

  % ) .٩٨( تم الحساب على أساس إجمالي النسب المئویة للنتائج دون حساب نسبة المحاید أي إجمالي 

 )+ (  )+ ( 
( = ) 

 )-  ( 

 )+ ( 

 )-  ( 

  غیر    غیر    محاید    موافق    موافق
  موافق    موافق            تماما

 تماماً                
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 : الخــــامـــــــس الـــفـــصــــــــــل

  ً الاستنتاجـــات     :    أولا

  ًالتــــوصيــات     :     ثانيا

  ًالمقتـــــرحــات     :      ثالثا

  ًالمصادر والمراجع     :   رابعا

  ًالمـــــلاحــــــق     :    خامسا

  ًالخلاصة باللغة الإنجليزية    :   سادسا

 )Conclusions ( 

 )Recommendations ( 

 )Proposals ( 

 )References ( 

 ) Appendices( 

 )Abstract ( 



www.manaraa.com

302 

 : ) Conclusions( الاستنتاجـــات  - ١

  :في التحلیل الكلي والجزئي یمكن استنتاج الآتي  ةبناء على ما تناولھ الباحث من تحلیل لنتائج الاستبان

اً    إ  -أ  ة طبق لإدارة الحدیث یة ل ائف الرئیس ذ الوظ وم بتنفی ة لا تق ل الدراس فیات مح                  ن إدارات المستش

ي           ة محصورة ف ذه المعرف یط إلا أن ھ ام وظائف التخط ة بمھ اك معرف لمعاییر ھذه الوظائف حیث نجد أن ھن

 .والتفعیل وبالتالي ھناك فجوة بینھما  الإرادةحیز الرغبة دون حیز 
  

ر       ات غی إن التنظیم یم ف ة التنظ ا وظیف وة      الأم اط الق تخدام نق تم اس ي الإدارة ولا ی ا دور ف میة لھ                   رس

ام     الح الأداء الع ات لص ذه التنظیم ل ھ ات    ، لمث م آلی ى دع اج إل ھ تحت ة التوجی ا أن وظیف                             كم

ارس بشكل    ، الروح المعنویة خاصة في ظل إدارة الأزمات  رفع ا تم أما وظیفة التقییم والرقابة فقد لوحظ أنھ

ا   ل مم أن فاع ث ب ره الباح ة   فس اك رغب املة    ھن ودة الش د الج ق قواع ي تطبی ة ف                          عالی

ى الت    ات أدى إل لال الأزم ل خ روف العم ن ظ ار أن        ولك یم باعتب ة والتقی ة الرقاب ى عملی دید عل                 ش

  .العمل الطبي یتم من خلال مراقبة جماھیریة عالیة المستوى 
  

بة   -ب  ا بالنس فیات أم ذه المستش ة إدارات ھ وحظ للممارس د ل ة فق ات المختلف ا بالتخصص                      مھامھ

بة  اض الأداء بالنس لأداء انخف ل                     ل ا العمی ق رض فى لتحقی اولات المستش ن مح الرغم م ویقي ب         التس

ل من   غیل أق ة التش ي طاق ة ف رة والمتمثل ات المتیس وب       إلا أن الإمكان ل المطل م العم بة لحج ا بالنس             ھ

 .خلال الأزمات الحالیة 
  

ة إلا       د الإدارة الحدیث اً لقواع ة طبق اج الخدم أما بالنسبة لنشاط إنتاج الخدمة الطبیة فقد لوحظ الحرص على إنت

ا  اًأن ھناك قصور ا    في الإمكانات المادیة والتقنیات الحدیثة بالإضافة إلى مستلزمات الإنت ة وغیرھ ن أدوی ج م

  .من أدوات ومواد 
  

اً أن  و وحظ أیض د ل ریة فق وارد البش اط الم بة لنش ور بالنس اك قص ھ           اًھن ا أن آت كم ور والمكاف ام الأج ي نظ ف

ن        لا یوجد ضمن ة م ذه العملی ى ممارسة ھ ؤدي إل الھیكل التنظیمي وحدات أو عناصر لإدارة الأزمات مما ی

  .لمعاییر محددة  خلال الاجتھادات ولیس طبقاً
  

ة                ھ خاصة عملی ي تطبیق وم النشاط أو ف ي مفھ د بعض القصور سواء ف ة نج ات العام كذلك في نشاط العلاق

ام أو من خلال        وعي الع حیة أو ال ة الص الارتباط بالمجتمع المحیط سواء من خلال التواصل معھ لنشر الثقاف

  .تقدیم خدمات اجتماعیة لھ 
  

اك قصور  لتطویر بالنسبة لنشاط الأبحاث واو ح  اًنجد أن ھن ك ناتج        اًواض ون ذل د یك ذا النشاط وق ي ھ عن   اًف

اط          ذا النش ام بھ تلزم الاھتم ا یس ا مم ة أو غیرھ ة العلمی ز الطبی ى المراك اد عل ات أو الاعتم عف الإمكان ض

  .باعتباره قاطرة تطویر العمل الطبي 
  

تم        ة لا ی ة التنظیمی ل والثقاف یم العم اط ق د أن نش راً نج ف     وأخی ام أو التوظی وم الع ي المفھ ھ سواء ف ام ب الاھتم

  .بالرغم من أھمیة ھذا النشاط باعتباره الإطار العام للعمل الطبي المتمیز 
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اك تباین      - ج  ث أن ھن د الباح ي         اًمن خلال التحلیل الجزئي والكلي وج املة خاصة ف ام للجودة الش وم الع ي المفھ ف

 .لنة وملصقة بھذه المستشفیات یة أو رسالة أو أھداف محددة معؤظل عدم وجود ر
  

اء والتمریض           ق الأطب الي لفری وم الع ل المفھ ن التحلی د وضح م ة فق   أما بالنسبة لمفھوم الجودة الشاملة المھنی

  .إلا أنھ لا یوجد استعانة بالمستشارین أو الطب الاتصالي لإثراء ھذا المفھوم 
  

د       اندة نج زة المس بة للأجھ وم بالنس ذا المفھ بة لھ اك مفھوم وبالنس ح اًأن ھن ض    اًواض ور بع طدم بقص یص

د       ك أح ون ذل د یك وث وق ار  آالأجھزة والمعدات والتقنیات وخاصة في عملیة الأمان والحمایة الطبیة من التل ث

  .العمل في ظل الأزمات الحالیة 
  

ھ    اً على اوقد تبین لدى الباحث أن ھناك إصرار فى إلا أن ددة بالمستش ا   تباع اللوائح والأنظمة المح تم تجاوزھ ی

اییر جودة     في بعض الأحیان طبقاً لموقف التفاعل مع الأزمة ویرى الباحث أن ذلك یرجع إلى عدم وجود مع

  .أداء عند العمل خلال الأزمات 

  

د      -د  ات فق اك مفھوم   اتضح ل أما بالنسبة لمحور إدارة الأزم ث أن ھن حاً   اًعالی  اًلباح املین إلا أن  و واض دى الع                  ل

ا ورھن رة        اًك قص ات بفك ع الأزم ل م تم التعام الي ی ا وبالت اً لمراحلھ ات طبق ع الأزم ل م الیب التعام ي أس             ف

 .رد الفعل ولیس بالفعل من خلال التخطیط والإعداد وغیرھا 
  

  .مجریات الأزمة ل أي طبقاًوبالتالي یكون رد الفعل متغیراً طبقاً للفعل 
  

  :استنتاجات تحلیل النتائج بالنسبة لمحور إدارة الأزمات في الآتي وبصفة تفصیلیة یمكن تناول 

ا   اًعام اًن ھناك ضعفإ )١( ام لھ         في التعامل الفعلي مع الأزمات بالرغم من أن ھناك نضج في المفھوم الع

 %) .٥٩( قیمة نسبیة  إلى والذي یصل

ى      )٢( ل إل فیات تص دى المستش عیفة ل درة ض اك ق اف  % ) ١٦( ھن ي اكتش ط ف دوث   فق رات ح مؤش

 .الأزمات وبالتالي الاستعداد للتعامل معھا بفكرة الوقایة أو بفكرة الفعل ولیس رد الفعل 

لت           )٣( ث وص ة حی یلاد الأزم ة لم ة التالی ي المرحل ة وھ و الأزم ھناك قدرة ضعیفة أیضاً في مرحلة نم

 .لأزمة وھي متدنیة إلا أنھا أعلى من قیمة مرحلة میلاد ا% ) ٢٩( القیمة النسبیة إلى 

ى    )٤( ل إل بیة تص ة نس ة بقیم ة الثالث ي المرحل ة وھ ج الأزم ة نض ي مرحل عیفة ف درة ض اً ق اك أیض             ھن

 .وھي أعلى من سابقتھا إلا أنھا ما تزال متدنیة % ) ٣٧( 

  % ) .٥١( أما مرحلة إنھاء الأزمة وإزالة الآثار فقد وصلت القیمة النسبیة إلى  )٥(
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ي     ل الفعل ث أن التعام ع مما سبق یستنتج الباح د أن          م ب نج ن جان اعد فم فة التص ھ ص ب علی ات یغل الأزم

ى    ةالقدرة على التعامل الفعلي مع الأزمة في المراحل الأربع أقل من مستوى المفھوم العام والذي وصل إل

ى %) ٥٩( ي أن   %) ١٦( ومن جانب آخر نجد أنھ بالمراحل الأربعة كانت القدرة بالمرحلة الأول ذا یعن وھ

ون        %) ٨٤(القیمة النسبیة لعدم القدرة  ت لتك درة ارتفع د أن الق و نج ة النم ي مرحل وبالمرحلة الثانیة وھ

ى   ناوھ%) ٢٩( ة         %) ٧١(عدم القدرة انخفض إل ا بالمرحل ة أم ت عالی ا زال ا م بیة لھ ة النس إلا أن القیم

ة لم    ول الأزم د وص ل عن ل الكام ة التفاع ي مرحل ة وھ درة   الثالث بیة للق ة النس ت القیم ج فكان ة النض رحل

بیة   %) ٣٧( ا النس بحت قیمتھ درة أص دم الق الي ع اء   %) ٦٣(وبالت ي إنھ رة وھ ة الأخی ي المرحل ا ف أم

درة      بیة للق ة النس ت القیم ة فكان درة   %) ٥١(الأزم دم الق الي ع أن   %) ٤٩(وبالت ول ب ن الق الي یمك وبالت

ا        ھناك بصفة عامة فجوة بین المفھوم العام للأ ي مراحلھ ا ف ي معھ ل الفعل ة والتعام ل الرغب زمة والتي تمث

  .المختلفة والتي تمثل القدرة 
  

  :ویمكن توضیح ذلك بالشكل التالي 
  
  

  القیمة النسبیة للقدرة وعدم القدرة في التعامل مع الأزمات
        

                                       %  
١٠٠%  

٩٠%  

٨٠%  

٧٠%  

        ٦٠%  

٥٠%  

٤٠ %  

                                ٣٠%  

٢٠%  

١٠%  

 المراحل          

  

ة       القدرة وعدم القدرة يوبالتالي لا یحدث التوازن بین خط ود المبذول ة أي أن الجھ اء الأزم ة إنھ إلا في مرحل

ي           تتصاعد مع د تكون ھ ة ق دیات الأزم ة تح ي مقابل یة ف نمو الأزمة ویفسر الباحث ذلك بأن الإرادة الشخص

یط    المحرك الرئیسي لھذا الارتفاع في القیم  النسبیة للقدرة ن التخط ذه    ادتم والاعإلا أنھ لا یمك ى ھ الإرادة عل

ات إلا أن العمل خلال       يالمعنویات العالیة بالرغم من أنھا عنصر ھام  ورئیسالتي تمثلھا  ة الأزم ي مواجھ ف

  .التخطیط وبفكرة الوقایة خیر من العلاج ھي الأفضل 

  مرحلة    مرحلة     مرحلة    مرحلة 
  المیلاد    النمو    النضج    إنھــاء
  الأزمة

  

  منحنى القدرة
  

  خط الرغبة والمفھوم العام
  

 منحنى عدم القدرة

٨٤%  

٧١%  

٦٣%  

٤٩%  

١٦%  

٢٩%  

٣٧%  

٥١%  
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 : تحلیل نتائج تفاعل المحاور الثلاث معاًج الباحث من ااستنت  -ه 
 

ثلاث        ةاني والتحلیل الكلي لمفردات الاستباستنتج الباحث من التحلیل الجزئ د المحاور ال د تفاعل قواع ھ عن أن

املة    ( الرئیسیة للبحث والتي ھي  د إدارة الجودة الش ة وقواع ات     قواعد الإدارة الحدیث د إدارة  الأزم ) وقواع

اً        ردة أو مع د الأخرى سواء منف ع القواع أن قواعد إدارة الأزمات تفرض نفسھا كمتغیر مستقل عند تفاعلھا م

واء      م م ي س ى الأداء الطب ات عل ر الأزم ة أث تلزم دراس ة أو   ا یس د الإدارة الحدیث ب الأداء بقواع ن جان           م

املة أو كلا  ودة الش د إدارة الج ك  بقواع ح ذل اً ویتض ا مع نھم ھ   م ار إلی ي المش ي والكل ل الجزئ ائج التحلی            نت

ة     د الإدارة الحدیث ى قواع ات    %) ٦٧(حیث كان تأثیر قواعد إدارة الأزمات عل د إدارة الأزم ار أن قواع باعتب

ر تقلاً اًمتغی ي      مس ابع ف ر ت ة متغی د الإدارة الحدیث الي قواع ل الوبالت د مقاب د نج أثیر قواع              الإدارة  أن ت

ات  ى الأزم تقل عل ر مس ط %) ١٥(كمتغی ة             فق د الإدارة الحدیث ین قواع ة ب ي العلاق د أن ف ا یؤك ذا م وھ

تقل        تفید المس ي المس ات ھ إن إدارة الأزم ات ف ا      ، وقواعد إدارة الأزم ات باعتبارھ د الأزم أثیر قواع ا أن ت كم

ر  ) %٧٩(على قواعد الجودة  مستقلاً اًمتغیر ا متغی د الجودة         اًتابع  اًباعتبارھ أثیر قواع ھ ت ذي فی ت ال ي الوق ف

  .فقط %) ٢٥(علیھا كمتغیر مستقل 
  

ى       اً یصل إل ین مع ى الاثن د الإدارة   %) ٤٩(یؤكد  ذلك أن قواعد إدارة الأزمات كمتغیر مستقل عل ا قواع بینم

اً   ین مع ى الاثن تقل عل ر مس ة كمتغی د إدارة %) ٢٧(الحدیث ذلك قواع ى  ك تقل عل ر مس املة كمتغی ودة الش الج

  %) .٢٢(الاثنین الآخرین معاً 
  

ات        أن إدارة الأزم اً ب ار تنازلی ب الآث ن ترتی ك یمك ى ذل أثیر وعل ر ت ة                        اًالأكث د الإدارة الحدیث ا قواع یلیھ

ي    ، یلیھا قواعد الجودة الشاملة  اد ف ر ح ویرى الباحث أن تفسیر ذلك یرجع إلى أن الأزمات تؤدي إلى تغی

ات           ذه الأزم ائج ھ دي لنت ة التص بح عملی الي تص فى وبالت ة بالمستش بیئة العمل الخارجیة وبالتالي الداخلی

ون                  طلباً ملحاً كما أن ن أن تك ا یمك ة كم ن الإدارة الحدیث إدارة الجودة الشاملة ھي في حقیقة الأمر جزء م

أثیر     اًمعیار ي حجم الت ى  لقیاس الأداء لمفرداتھا لذلك تأتي في المرتبة الثانیة ف ة   عل د الإدارة الحدیث قواع

  .باعتبار أنھا تشتمل ضمنیاً على قواعد الجودة الشاملة 

ر     ك ی ل ذل ن ك تعداد         م ام والاس ى الأداء الع ا عل ات وأثارھ د الأزم ة قواع ة دراس ث أھمی                    ى الباح

 .للعمل من خلالھا 
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: ) Recommendations( التــــوصیــات  - ٢

املة   ةانتھا الاستبنظراً لتعدد المحاور التي تناول ومحور  وھي محور قواعد الإدارة الحدیثة ومحور إدارة الجودة الش

  .معاً اأخرى لقیاس تفاعلھ ر على حدة وتصمیم عباراتكل محوحیث تم تصمیم عبارات محددة لقیاس  إدارة الأزمات

ى ثلاث      یات عل ون التوص ث أن تك ذا رأى الباح ة        ةل یات العام زء الأول التوص اول الج ث یتن ام بحی زاء أو أقس أج

دة  ى ح ور عل ل مح ص ك یات تخ ة توص اول مجموع اني فیتن زء الث ا الج ث أم ة للبح ائج النھائی اً للنت طبق

  . الباحثثم یتناول الجزء الثالث التوصیات الخاصة بالأبحاث المكملة لھذا البحث من وجھة نظر 

: العامـــةات ـــالتوصی  -أ 

ن      یل عملیة تطبیق نظام عأھمیة تف )١( ك م ن ذل ا ویمك تلاف أنواعھ الجودة الشاملة بجمیع المستشفیات على اخ
ا  حة باعتبارھ رض وزارة الص ة  خلال ف ھادة   الجھ ى ش ول عل فیات الحص ع المستش ى جمی ة عل المختص

وزارة  دھا ال اریة تعتم ة استش ب متخصص لال مكات ن خ ك م املة وذل ودة الش الج
ر      خلال فترة  ة بنشر تقری ن المنشآت الطبی محددة مع إلزام ھذه المستشفیات أو المستوصفات أو غیرھا م

ن  انع م ق ولا م مان التطبی ي الأداء لض ودة ف رات الج ن مؤش نوي ع س
اد     ویم والاعتم ة للتق ات العالمی ع الھیئ حة م اون وزارة الص ) Evaluation،Accreditation(تع

JCAHO (.The Jaint Commission on Accreditation of Healthcare Organization(مثل ھیئة 

اً    )٢( ة طبق أھمیة إضافة مواد علمیة بالكلیات والمعاھد الطبیة والصحیة عن كیفیة تطبیق قواعد الإدارة الحدیث
ة          لمعاییر الجودة المحددة من ا سواء الطبیعی ع أنواعھ ات بجمی دوث أزم ي ظل ح ة وف  قبل الجھات المعنی

.والمراكز الطبیة العالمیة أو غیر الطبیعیة مع تشجیع التعلیم الصحي الخاص في الارتباط بالمنشآت 

ام الن  )٣( ة قی املین   باقأھمی اعي للع حي جم أمین ص لات ت ل مظ أمین بعم ركات الت ة وش ات المختلف
ذه الن     ون لھ ع ملاحظة أن یك ة         ب اقوذویھم م تھلك الخدم ي مس ا ھ اییر الجودة باعتبارھ ة مع ات حق مراقب

ردد       ى والمت الي یشارك المرض ات وبالت یم الأداء من خلال شركات      وخاصة في ظروف الأزم ي تقی ن ف
. والنقابات التأمین

ا     إنشاء أكادیمیة عربیة للعلوم الطبیة تتولى نشر الدوریات العلمیة )٤( تم تحكیمھ ي ی ع الت ؤتمرات    م یم الم تنظ
د إدارة           ة بالإضافة لقواع ز الطبی فیات والمراك ة للمستش ة الحدیث ى الإدارة العلمی تمل عل ي تش ة والت العلمی

.إعداد أبحاث حول ھذه الموضوعات  علىالجودة الشاملة وإدارة الأزمات وبالتالي تشجیع الباحثین 

ى   )٥( حة عل جیع وزارة الص ادة تش حیة    إع ة والص اطق الطبی یط المن كلتخط اطق    لتش ة بالمن بكات طبی ش
ف             ى موق اء عل ة وبن ع الجغرافی اً للمواق ات طبق تم إخلاء الحالات خلال الأزم والمناطق الفرعیة بحیث ی

.المنشأة الطبیة بالشبكة العامة 

ة   )٦( بكة إعلامی اء ش ة إنش ة  أھمی ل طبی ة التعام ات وكیفی لال الأزم الات خ ع الح د جمی  لرص
ة            ة المختلف تویات الطبی لاء بالمس ات الإخ ة أو عملی ع الأزم ة بموق عافات الأولی واء بالإس ا س معھ
ة بالحالات    أو خلال إجراء العملیات باعتبار خصوصیة حالات الأزمات لإثراء المكتبة الطبیة الالكترونی

 .التي تتم خلال الأزمات 

ة  )٧( ود أھمی ع وج ا م ف أنواعھ حیة بمختل آت الص ل المنش ة لك تراتیجیة عام الة وإس ة ورس ود رؤی وج
ذ           ز التنفی ى حی نظم إل رامج وال ة لإدخال الب ل بصورة فاعل دات متخصصة    و ھیكل للجودة یعم ذلك وح ك

یم د      اة أو تنظ ل المنش تقلة داخ دات مس واء وح ة س آت الطبی ذه المنش ات بھ ع الأزم ل م ل للتعام اخ
ع            ات م وظیفي لإدارة الأزم ل ال راد الھیك ى أف ات الموزعة عل ام والواجب ھ المھ الھیكل التنظیمي المحدد ب

.تدبیر كافة الإمكانات المادیة اللازمة لمواجھة الأزمات دون التأثیر على الأداء العام بالمنشأة الطبیة 
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ي        أھمیة وجود شبكة معلومات ونظام اتصال  )٨( ائل الإخلاء الطب ة ووس ع المنشآت الطبی ین جمی الكتروني ب
ات أو           بالجمھوریة لرصد جمیع ذه الأزم ة الجودة خلال ھ بط منظوم ذلك لض ات ك الأحداث خلال الأزم

ل        ب ویتم ذلكالعادیة  خلال الأحوال فى ودلی ة للمستش ة الھیكلی ات البنی ى بیان تمل عل إنشاء قواعد بیانات تش
راءا  ات والإج راالسیاس یم الأداء    ت والمؤش ام تقی ا ونظ ة بھ فى    ت الخاص ى المستش ھل عل الي یس وبالت

ي     قیھا التخصص ة بش والجھات الرقابیة الرقابة على الأداء بشكل عام وسلامة الإجراءات وعناصر العملی
.والإداري وبالتالي تحدد أوجھ القصور وعلاجھا وتحدید الفجوة وبالتالي التطویر 

دریب ال  )٩( ام بت ن     الاھتم ث یمك ال الإدارة بحی ي مج ة ف وادر الطبی نادك فیات  إس ة إدارة المستش عملی
الي  ة وبالت وم الإداری حیة والعل ة والص وم الطبی ین العل ا ب ع م وادر تجم ى ك ة إل آت الطبی أو المنش

.معاییر الجودة وإدارة الأزمات 

ة لقط     )١٠( ات المالی ع المخصص ة رف ن       أھمی ر م ون أكب ة لتك ة للدول ة العام حة بالمیزانی %) ٤.٨(اع الص
ى        ل إل ة یص دول المتقدم دولي لل ط ال أن المتوس اً ب الي علم ص الح و المخص %) ١٥(وھ

املة وإدارة الأزم       ة والجودة الش د الإدارة الحدیث ات وبالتالي إمكانیة تطویر المنظومة كاملة وإرساء قواع
. ٢٠١٣تم تناولھ بدستور و ما وھ

د             انساقأھمیة إعادة النظر في  )١١( ي یعتم اك نسق طب ون ھن ث یك ة بحی توى الدول ى مس ة عل ة الطبی المنظوم
ى         م المتخصصة عل ة ث فیات العام ات الإخلاء للمستش على تقدیم الإسعافات الأولیة ثم الاعتماد على عملی

ع        ة تجم ة متكامل ك من خلال منظوم تم ذل ات الإخلاء السریع          أن ی دم وإمكان توى العلاج المق ین مس ا ب م
.وشبكة المعلومات الإلكترونیة العالیة 

ات       أھمیة وجود جھاز متكامل بوزارة الصحة للإشراف )١٢( حیة خلال الأزم دمات الص دیم الخ على عملیة تق
امل یوضح  وجود دلیل سیاسات وإجراءات ش   بلھ بجمیع محافظات وبلدان الجمھوریة مع تواجد عناصر 

.كیفیة التعامل مع الأزمات طبقاً لحجمھا من جانب وطور النمو لھا من جانب آخر 

ائزة و )١٣( اء ج فیات ة طنیإنش ع المستش ات لجمی ل الأزم ي ظ ودة ف اییر الج اً لمع ة طبق لإدارة الحدیث ل
ط  ى نم ك عل دریج  وذل الكوم بال ائزة م ل ج ة مث ودة الوطنی وائز الج ة  Malcom Baldrigeج الأمریكی

ددة               اییر وأسس مح اً لمع نویاً وطبق الوزارة س ددة ب ات مح یم من جھ ة التقی تم عملی ث ت الوطنیة للجودة حی
.لضمان المنافسة بین المستشفیات 

دیریات       )١٤( حة وم وزارة الص ي ب ل التنظیم حة إیجاد وحدة تنظیمیة بالھیك دعین     الص ى المب بالمحافظات ترع
.قدیم الدعم المادي والمعنوي والتسھیلات اللازمة لتحقیق ذلك والأبحاث المتمیزة مع ت

ا       )١٥( ة لتمكینھ دراتھا العلاجی ع ق ع رف ة م فیات المتنقل داد المستش ي أع ع ف ن التوس ات م راء العملی إج
ب          ع نشرھا بالمحافظات من جان ات م وارث والأزم ة الك وتقدیم أنواع العلاج المتقدم لاستخدامھا في حال
دات     ذه الوح تخدام ھ مع وجود بعض منھا كاحتیاطي مركزي یمكن استخدامھ طبقاً للحاجة على أن یتم اس

.وب في الأزمات وحجم العمل المطلطبقاً للطاقات المعیاریة لھا 

ي ظل وجود فجوة         )١٦( اییر الجودة خاصة ف بذل كل الجھود بالمستشفیات لرفع مستوى الأداء العام طبقاً لمع
تھلكي   بین أراء العاملین بالمستشفى وبین المر ارھم مس رددین باعتب ذل      ضى والمت زم ب الي یل ة وبالت الخدم

.بقدر الإمكان  كل الجھود البشریة والمادیة ونظم العمل لدرء ھذه الفجوة

تھلكي         )١٧( املین ومس ات الع ف فئ فى ومختل ین إدارة المستش تركة ب یجب العمل على بناء توجھات ورؤى مش
ین          و التحس توى الأداء ھ ع مس رق لرف ل الط ن أفض أن م زام ب ة والالت اس القناع ى أس وم عل ة تق الخدم

.یات الخاصة لجودة وتحقیق التمیز وتحسین الوضع التنافسي بالنسبة للمستشفلالمستمر 
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 :التوصیات طبقاً لنتائج كل محور على حدة   -ب 

 :محور قواعد الإدارة الحدیثة  )١(

د الإدارة        مستوى العاملین وخاصة   بصفة عامة یلزم رفع اً لقواع ل طبق ى العم فیات عل ذه المستش إدارة ھ

یم   –القیادة والتوجیھ  –التنظیم  –التخطیط ( الحدیثة والمتمثلة في  ن     ) الرقابة والتقی ھ وضح م خاصة وأن

بإعادة تقییم دلیل السیاسات والإجراءات ونظم     ذلكبالمفھوم ویمكن تنفیذ  اًأن ھناك اختلاف ةنتائج الاستبان

ب          ب ومن جان لإدارة من جان دیث ل وم الح ع المفھ ب م ى     العمل المعمول بھا بما یتناس آخر الإصرار عل

ن  ھ ویمك ل إلی تم التوص ا ی ق م اء ب  تطبی ن الأطب ة م ل مجموع اً تأھی ثأیض وم الإدارة بحی                 عل

م الإداري   یجمع وقراطي  ( مدیر المستشفى بین العلم الطبي والعل یكون الأ     ) تكن ھ س ا من شك أن فضل  وم

ھ   ع          في إدارة المستشفى كما أن ة والأبحاث والتطویر م ات العام ام بنشاطات التسویق والعلاق زم الاھتم یل

  .كافة الاحتیاجات لھا بالإضافة إلى توحید الثقافة التنظیمیة للمستشفى تدبیر 

 

 :محور قواعد إدارة الجودة الشاملة  )٢(

و  ر       ل ب آخ فى من جان املین بالمستش ب والع ن جان اء م ین الأطب املة ب ودة الش وم الج ي مفھ تلاف ف حظ اخ

ة توح     ر أھمی ذا تظھ ث لھ اھیم سواء خلال      والمرضى باعتبارھم مستقبلي الخدمة من جانب ثال ذه المف د ھ ی

فى أو    دة بالمستش ة الواح ة التنظیمی واء        الثقاف فى س دران المستش ى ج ع عل ي توض قات الت لال الملص خ

  .ن معاییر الجودة بتوحید المفاھیم یرفع م مماأو غیره أو من خلال الدورات والندوات التدریبیة  اًالكترونی

 

 :محور قواعد إدارة الأزمات  )٣(

ائج    ن نت تب یتضح م ذه             ةناالاس ة ھ لازم لمواجھ ل ال ود العم ي تق ي الت ات ھ ؤدي للأزم ي ت داث الت أن الأح

ي    ة ف ع الأزم ل م حة للتعام ات واض ح وآلی وم واض ود مفھ دم وج ح ع ن الواض ھ م ة وأن ات خاص الأزم

بقاً      ة مس ا المختلف ة          مراحل نموھ املة لكیفی تلزم وجود خطة ش ا یس ل مم رة رد الفع ل بفك تم التعام ن ی ولك

  . نساقالطبیة المتكاملة والإخلاء الطبي المكمل للأ الأنساقالتعامل مع الأزمات بمراحلھا وطبقاً لفكرة 

 

 :محور تفاعل القواعد الثلاث معاً  )٤(

تم       ھو احظ أن أثر الأزمات على إدارة العمل الطبي في حالة وجودھلو ھ ی ن أن الرغم م ذا ب الأثر الأكبر ھ

ا           التعامل معھا  ة مم ل الإدارة الحدیث د ونظم عم ددة لقواع ات مح بقاً ودون آلی ددة مس بلا معاییر جودة مح

  .یستلزم وجود خطة تشتمل على الموارد البشریة والمادیة ونظم العمل لمواجھة الأزمات مسبقاً 
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 : ) Proposals( المقتـــــرحــات  - ٣

ثلاث    على ضوء  ث بمحاوره ال ث   ، تعمق الباحث في موضوع البح رح الباح جراء بعض الأبحاث والدراسات     إیقت

ع         العلمیة في مجال ھذه المحاور ل م ي التعام ة ف یح الرؤی ب وتوض لإثراء المكتبة العربیة في ھذا الموضوع من جان

فیات     ام للمستش ى الأداء الع اور عل ذه المح أثیر ھ ي ت الي ف دلول الع ات ذات الم ل القناع ي ظ ة ف اور خاص ذه المح ھ

  .والوحدات الطبیة من جانب آخر 

ة عن الموضوع      لھذا یقترح الباحث الموضوعات التالیة كموضوعات مكملة  ة بحثی اء منظوم ذه  ، للبحث بھدف بن ھ

  :الموضوعات كالآتي 
  

ار  اء المستشفیات والوحدات الطبیة في ظل الأزمات طبقاً لأنواعھا بحیث یتم تحدیددبحث عن معاییر أ  -أ  اس   معی یق

 .ھذه المعاییر بھ الأداء الفعلي للمستشفیات خلال التعامل مع الأزمات بمختلف أقسامھا مع تحدید أوزان نسبیة ل
 

ي          -ب  دات متخصصة ف تویاتھا وسعتھا لوح اً لمس فیات طبق بحث عن مدى إمكانیة تضمین الھیاكل التنظیمیة للمستش

ع           ا م دات وعلاقاتھ ذه الوح وظیفي لھ یف ال وظیفي والتوص ل ال ي والھیك إدارة الأزمات مع تحدید الھیكل التنظیم

 .بالدولة والوحدات الطبیة المجاورة من جانب آخر ولة ؤباقي أقسام المستشفى من جانب والجھات المس
 

ز              - ج  فیات والمراك ع المستش ا توزی د فیھ ة یعتم توى الجمھوری ى مس ي عل ل الطب بحث عن مدى إعداد خریطة للعم

اد    ع الاعتم الطبیة على فكرة تقدیم الإسعافات والعلاجات الطبیة في حالة الأزمات بمستویات تدخل طبي محدد م

 .طبیة محددة  أنساقي من خلال تحدید على الإخلاء الطب
 

ع            -د  ة تجمی ا وكیفی وظیفي لھ ي وال ل التنظیم املة والمتخصصة والھیك ة الش بحث عن المستشفیات المیدانیة المختلف

ا إنمستلزمات  اً              ئش فیات طبق ذه المستش ع دراسة حجم الاحتیاجات لھ ل م ة ونظم عم وارد بشریة ومادی ھا من م

 .التي مرت بھا الدولة بالآونة الأخیرة للدروس المستفادة من الأحداث 
 

ة     -ه  دى إمكانی ن م ث ع ة       بح ة بالجمھوری ة المتخصص ز الطبی ین المراك ي ب الي المحل ب الاتص ذ الط            تنفی

ام        ي الع توى الأداء الطب ع مس فیات الأخرى لرف ین المستش فیات        وب ب الاتصالي بالمستش بكة الط ط ش ة رب وكیفی

 . المیدانیة في ظل الأزمات
 

املة       -و  ودة الش اییر الج اً لمع فیات طبق تویات الأداء بالمستش ن مس ة ع ائزة وطنی اء ج ة إنش دى إمكانی ن م ث ع بح

 .ومعاییر الأداء طبقاً لنظام الإدارة الحدیثة خاصة في ظل الأزمات 
 

 . بحث عن العلاقة بین التطبیق طبقاً لمعاییر الجودة ورضا المرضى والمترددین  - ز 
 

ة    )١(  - ح  ن نظری ث ع فوف بح وابیر  (  الص ة الط فى      ) نظری ام المستش ع أقس املین م رددین والمتع ین المت                  ب

ات   رف العملی وارئ وغ ام الط ل أقس ة كالمث یة المركزی ق التشخیص ى  والمراف ب عل مح بالتغل ا یس ویر وبم تص

 .ظاھرة الطوابیر الطویلة والتي تؤثر سلباً على الأداء العام للمستشفى 
  

 . ٢٢١ص ، مطابع دار البلاد جدة ،  ١٩٨٦،  ٤ط، بحوث العملیات وتطبیقاتھا في مجال الإدارة ، حسن عبد االله ، أبو ركبة د .أ) ١(
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 .دور المستشفیات في خدمة المجتمع المحیط بھا خاصة بالنسبة للثقافة التنظیمیة والثقافة الصحیة بحث عن   - ط 
  

ة       بحث عن بدائل قیاس سعة المستشفیات بعدد الأسرة   -ي  یط الرعای لة لتخط دة المفض ي الوح باعتبار عدد الأسرة ھ

ة         اج الخدم ار أن كل خطوة من خطوات إنت الطبیة فمثلاً یمكن اعتماد حجم الخدمة وفعالیتھا كمقیاس بدیل باعتب

الیف العلاج             تلاف تك ي اخ ل ف دد الأسرة والمتمث اس بع وب القی ي ظل عی یجب أن تعطي قیمة للمستھلك وھذا ف

ة والآ   للحالات وع  داد المحتمل ؤ بالأع ى التنب درة عل اس    دم الق و أس ار السریر ھ لبیة نتیجة اعتب ة الس ار الجانبی ث

ى حساب         درة عل دم الق ى حساب الجودة وع حسابات التكلفة مثل تزاید الأعداد النھاریة وتقصیر مدة المكثف عل

 .تكلفة الفرصة البدیلة للمستثمر 
 

وم الإدارة     بحث عن دراسة مقارنة بین مستشفیات ی  -ك  ة متخصصة بعل ادة إداری تم إدارتھا بواسطة أطباء فقط أو قی

  .علوم الإدارة في ولكنھ یحمل شھادة  اًفقط أو تجمع بین علوم الطب والإدارة بأن یكون مدیر المستشفى طبیب
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 : ) References( المصادر والمراجع  - ٤

د الجودة الشاملة               ةنظراً إلى أن البحث یشتمل على ثلاث ة وقواع د الإدارة الحدیث اتجاھات رئیسیة وھي قواع

ات   د إدارة الأزم ة                    ، وقواع ر العام ة النظ ن وجھ ا م ن تناولھ د یمك ذه القواع ى أن ھ اً إل راً أیض ونظ

  :لذلك رأى الباحث أھمیة تقسیم المراجع إلى الآتي ، ووجھة النظر الطبیة 
  

 : العربیة باللغة  مراجع  -أ 

 :   مراجع خاصة بعلوم الإدارة الحدیثة )١(

 .علوم الإدارة الحدیثة كمفھوم عام   )أ (

 .علوم الإدارة الحدیثة وبما یخص إدارة المنشآت الطبیة   )ب (
 

  :   مراجع خاصة بعلم الجودة الشاملــة )٢(

 .علوم الجودة الشاملة كمفھوم عام   )أ (

 . ت الطبیةآعلوم الجودة الشاملة وبما یخص إدارة المنش  )ب (
  

 :  مراجع خاصة بعلم إدارة الأزمات  )٣(

 .علوم إدارة الأزمات كمفھوم عام   )ج (

 .علوم إدارة الأزمات وبما یخص إدارة المنشآت الطبیة   )د (
  

 .   مراجع خاصة بموضوعات أخرى تم تناولھا خلال البحث )٤(

 

  : المــراجـع الأجنبیـــة   -ب 

 .مراجع عن إدارة المستشفیات  )١(

 .الشاملة مراجع عن إدارة الجودة  )٢(

  .مراجع عن إدارة الأزمات  )٣(
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   مراجع باللغة العربیة: 

 :مراجع خاصة بعلوم الإدارة الحدیثة  -١

 :لوم الإدارة الحدیثة كمفھوم عام ع  - أ 

ترونج  )١( یل ، أرمس ات الإدارة    ( ، میش ي تقنی ل ف ع الكام ة جری ،  ٢٠٠٣،  )المرج اض  ،  رمكتب                            ،الری

 .العربیة السعودیة المملكة 

 . ١٩٩٠، لندن ، كوجان بیرج ،  ٢ ط،  )إذا كنت مدیراً ناجحاً كیف تكون أكثر نجاحاً ( میشیل ، أرمسترونج  )٢(

ماعیل    )٣( و إس ؤاد  ، أب رون  ( ، ف ة      ( ، ) وآخ افع العام ات المن ویر مؤسس لاح وتط اھرة  ،  )إص ة : الق ة العربی             المنظم

 .  ٢٠٠٠، للتنمیة الإداریة 

 . ١٩٩٩، الدار الجامعیة ،  الإسكندریة،  )قضایا إداریة معاصرة ( ، محمد صالح والسید إسماعیل ، الحناوي  )٤(

 . ١٩٩٨، دار قباء للطباعة والنشر ،  ) تالمنظماتطویر أداء وتحدیث ( ، علي ، السلمي  )٥(

 . ١٩٧٦،  ٢ ط،  )ممارسة الإدارة العامة في النظریة وال( ، إبراھیم درویش  )٦(

 . ٢٠٥، مكتبة الملك فھد الوطنیة ، الطبعة الثانیة ،  )أساسیات الإدارة الحدیثة ( : آخرون ، أحمد عبد االله ، الصباب  )٧(

 . ١٩٩٩، الدار الجامعیة ، الاسكندریة ،  )قضایا إداریة معاصرة ( ، محمد صالح الحناوي وإسماعیل السید  )٨(

 . ١٩٩٠، إرون نیویورك ،  )الحالات ، القرارات ، المفاھیم : الإستراتیجیة  الإدارة( ، ل ، دیجنام  )٩(

) دروس نتعلمھا من الشركات التي تھتم بالعاملین في المقام الأول:براعة الإدارة في الشركات الأمریكیة(،رویت،ووترمان )١٠(

  . ١٩٩٩، الدار الدولیة للنشر والتوزیع : القاھرة ، علا عبد المنعم عبد القوي : ترجمة 

 

 :علوم الإدارة الحدیثة وبما یخص إدارة المنشآت الطبیة   -ب 

ار )١( ب، النج د راغ رون(، فری ري (،)وآخ فى المص كلات  : إدارة المستش ة والمش ات الحالی ة –الاتجاھ ة میدانی  ،  )دراس

 . ١٩٨٣، للتنظیم والإدارة المركزیة للبحوث  الجھاز المركزي: القاھرة 

رب   )٢( د   ، جاد ال ید محم ة    (، س ات الصحیة والطبی ة       : إدارة المنظم ة الحدیث اھیم الإداری ار المف ي إط ل ف نھج متكام ،    )م

 . ١٩٩٧، دار النھضة العربیة : القاھرة 

دراسة نظریة مع التطبیق على مستشفى : دراسة العمل كأساس لرفع كفاءة أداء الخدمات الصحیة ( ، رشا أحمد مشرف  )٣(

 . ١٩٨٧، القاھرة ، كلیة التجارة  –جامعة الأزھر ، ر رسالة ماجستی،  )الحسین الجامعي 

 .١٩٨٨، مكتبة الانجلو المصریة : القاھرة ،  )المستحدث في الإدارة العلیا للمستشفیات(، علي زھیر ، حنفي  )٤(

 . ١٩٩٠، معھد الإدارة العامة ، الریاض ،  )إدارة المستشفیات ( ، حسان محمد تزید ، حرستاني  )٥(

ة   ،  )المرشد في إدارة المستشفیات(، ودیع ، كامل  )٦( وث الإداری ان  ، سلسلة البح ة     : عم وم الإداری ة للعل ة العربی ، المنظم

١٩٨٧ . 

رب    )٧( اد ال د ج ید محم ة  (، س حیة والطبی ات الص ة    : إدارة المنظم ة الحدیث اھیم الإداری ار المف ي إط ل ف نھج متكام             ،  )م

 . ١٩٩٧، دار النھضة العربیة : القاھرة 

 . ١٩٨٨، مكتبة الانجلو العربیة : القاھرة ، ) المستحدث في الإدارة العلیا للمستشفیات ( ، حنفي علي ، ھیر ز )٨(

  .جامعة المنصورة ،  )الاتجاھات الحدیثة في إدارة المستشفیات(، جمیل / عبد العزیز ، د مخبر .أ )٩(

  ١٩٩٠، السعودیة ،  )ندوة واقع خدمات المستشفیات وكیفیة تطویرھا(، معھد الإدارة العامة  )١٠(

  .الأردن ، عمان ،  ٢٠٠٨،  )إدارة المستشفیات(، فرید توفیق . أد، نصیرات   )١١(
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 :مراجع خاصة بعلم الجودة الشاملــة  -٢

 :علوم الجودة الشاملة كمفھوم عام   - أ 

 . ١٩٩٦م ن ، الطبعة الثالثة ویست بابلیشینج ،  )الإدارة ومراقبة الجودة ( ، و م ، ج ر لیزساس ، ایفانز  )١(

واص  )٢( د  ، الخ ي أحم د مرس ناعي                ( ، أحم اع الص ي القط ق ف ة والتطبی ین النظری املة ب ودة الش وم إدارة الج مفھ

 . ١٩٩٦، مجلة الدراسات المالیة والتجاریة ،  )بالمملكة العربیة السعودیة 

 . ١٩٩٩، دار غریب للطباعة والنشر والتوزیع:القاھرة،)تطلبات التأھیل للأیزوإدارة الجودة الشاملة وم(،علي،السلمي )٣(

املة    : إدارة الجودة الشاملة ( : فیلیب ، اتكنسون  )٤( ودة الش اني     ، ) الأساس الصحیح لإدارة الج اح النعم د الفت ة عب ، ترجم

 . ١٩٩٦، مركز الخبرات المھنیة : القاھرة 

 . ٢٠٠١، دار المسیرة للنشر والتوزیع والطباعة : عمان ،  )الشاملة  إدارة الجودة( ، خضیر كاظم ، حمود  )٥(

  . ١٩٩٩، لندن ، انترناشونال طومسون بیزنیس بریس ،  )إدارة العملیات والجودة ( ، س ، ھو  )٦(

 

 :علوم الجودة الشاملة وبما یخص إدارة المنشآت الطبیة   -ب 

ري  )١( رحیم  ، الأحم د ال ان عب ودة  ( ، حن تمر للج ین المس حیة   ، التحس ات الص ي المنظم ق ف ة التطبی وم وكیفی ،              )مفھ

 . ٢٠٠٠، الإدارة العامة 

ة  ( ، صبحي ، أعلاو  )٢( دة  ، ) محاضرة  ( ،  )المفاھیم الأساسیة للجودة النوعی فى     : ج اث بمستش ات والأبح ز الدراس مرك

 .ھـ  ١٤٢٣، الملك فھد 

اتي  )٣( الح ، مطبق د ص ر ( ، محم وارد البش ع إدارة الم فیات واق ي المستش ة  –یة ف ةدراس ة مقارن فیات  تطبیقی ع المستش م

ة   ة الغربی ة   ،  )بالمنطق ة الزمال الة لدرج ا    ، رس لإدارة العلی ومي ل د الق ة     –المعھ وم الإداری ادات للعل ة الس ،           أكادیمی

 . ١٩٩٩، القاھرة 

ة     )٤( حة العالمی ة الص فیات  ( ، منظم ة    : إدارة المستش اریر الفنی لة التق ف  ،  )سلس ة    : جنی حة العالمی ة الص ، منظم

٢٠٠٧/١٩٨٠ . 

 . ١٩٩٧: الریاض ،  )تطبیقات على القطاع الصحي : إدارة الجودة الشاملة ( ، خالد سعد عبد العزیز سعد  )٥(

ین  )٦( ود م ، یاس رون . ( محم حیة    ( ، ) وآخ ة الص ي الرعای الجودة ف ق ب د المتعل ق ،  )إدارة الجھ ة ، تطبی :                 ترجم

 . ٢٠٠١، الإدارة العامة ، عبد المحسن بن صالح الحیدر ، طلال بن عاید الأحمري 

ار  )٧( ؤاد  ، مخت ت ف اء بن حیة   ( ،ھیف دمات الص اء بالخ ي الارتق املة ف ودة الش تیر  ،  )دور إدارة الج الة الماجس                   ، رس

  .السعودیة ،  ٢٠٠٣جامعة الملك عبد العزیز 

 ھـ ١٤٢٤، دار الفكر للطباعة والنشر ، عمان ، )  إدارة الأزمات، سیكولوجیة : ( عبد الوھاب محمد ، كامل  )٨(
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 :مراجع خاصة بعلم إدارة الأزمات  -٣

 :كمفھوم عام  علوم إدارة الأزمات  - أ 

یري  )١( د ، الخض ن أحم ات ( : محس ى  : إدارة الأزم ات عل ل الأزم ادي إداري لح نھج اقتص ومي م اد الق توى الاقتص مس

 . ٢٠٠٣،  مكتبة مریولي، القاھرة ،  ) والوحدة الاقتصادیة

یري  )٢( د ، الخض ن أحم ات ( : محس عف  : إدارة الأزم ات الض د لحظ ي أش وة ف ل الق تلاك كام م ام اھرة ،  )عل ،            الق

 . ٢٠٠٢، مجموعة النیل العربیة 

 . ٢٠٠٤، مركز تطویر الأداء والتنمیة ، القاھرة ،  )الأزمات مھارات إدارة ( : محمد عبد الغني ، ھلال  )٣(

 . ١٩٩٥، عمان، دار الخوجا للنشر والتوزیع، )التخطیط للطوارئ وإدارة الأزمات في المؤسسات ( : عز الدین، الرازم  )٤(

 . ١٩٩٥ ،القاھرة ، مكتبة عین شمس ، ) عشر كوارث ھزت مصر:التخطیط لمواجھة الأزمات(: مجد رشاد، الحملاوي )٥(

 . ١٩٩٥، القاھرة ، مكتبة عین شمس ، ) تجارب محلیة وعالمیة : إدارة الأزمات ( : مجد رشاد ، الحملاوي  )٦(

 .٢٠٠٢، جامعة نایف العربیة للعلوم الأمنیة ، الریاض ، )الآلیات–المراحل–الأسس:إدارة الأزمات( :فھد أحمد، الشعلان )٧(

 .٢٠٠٣، دار الوفاء لدنیا الطباعة والنشر ، الأسكندریة ، )منظور عالمي :التعلیمیةإدارة الأزمة ( : أحمد إبراھیم ، أحمد  )٨(

 .٢٠٠٣، دار الفكر العربي ، الأسكندریة ، ) الأسباب والعلاج : إدارة الأزمات ( : أحمد  إبراھیم ، أحمد  )٩(

روم  )١٠( ب ، ك د االله متع ات   ( : عب ي إدارة الأزم ا ف ة ودورھ ان الأمنی ت،  )اللج الة ماجس ة           ، یر رس ایف العربی ة ن أكادیمی

 . ٢٠٠٥، الریاض ، للعلوم الأمنیة 

 . ٢٠٠٦، الدار الجامعیة ، الاسكندریة ،  )إدارة الأزمات ( : أحمد ، ماھر  )١١(

 . ٢٠٠٣، دار الأمین للنشر والتوزیع ، القاھرة ،  )إدارة الوقت والأزمات والإدارة بالأزمات ( : السید ، علیوة  )١٢(

: القاھرة ، سلسلة دلیل صنع القرار ،  )مخاطر العولمة والإرھاب الدولي : إدارة الأزمات والكوارث ( : السید ، علیوة  )١٣(

 . ٢٠٠٤، دار الأمین للنشر والتوزیع 

 . ٢٠٠٢، الدار المصریة اللبنانیة : القاھرة ،  )إدارة الأزمات والكوارث في المكتبات ( ، أمنیة مصطفى ، صادق  )١٤(

اع غزة     ( ریحي عبد القادر ، لي الجدی )١٥( ي قط رى ف ة الكب )  واقع استخدام أسالیب إدارة الأزمات في المستشفیات الحكومی

  . ٢٠٠٦، كلیة التجارة  –رسالة ماجستیر الجامعة الإسلامیة في غزة 

 ٢٠٠١ ،إیتراك للطباعة والنشر والتوزیع ، القاھرة ، )  إدارة الأزمات في المستشفیات: ( السید ، علیوه  )١٦(

  .م  ١٩٩٩، القاھرة ، جامعة عین شمس ،  لإدارة الأزمات والكوارثالمؤتمر السنوي الرابع  )١٧(

 

 : علوم إدارة الأزمات وبما یخص إدارة المنشآت الطبیة  -ب 

لیمان   )١( لال   ، س د ج ورة       ( : محم ة المنص فیات جامع ات بمستش اءة إدارة الأزم ى كف ة عل ل التنظیمی ض العوام ر بع ،  )أث

 . ١٩٩٩، القاھرة ، جامعة عین شمس ، المؤتمر السنوي الرابع لإدارة الأزمات والكوارث 

 . ٢٠٠١، ایتراك للطباعة والنشر والتوزیع ، القاھرة ،  )إدارة الأزمات في المستشفیات ( : السید ، علیوة  )٢(

وة   )٣( ید ، علی وان   الس ت ، ورض ات     ( :  رفع ي إدارة الأزم ال ف ارات الاتص التطب : مھ فیات ب ى المستش                ، ) یق عل

 . ١٩٩٧، القاھرة ، جامعة عین شمس ،  المؤتمر السنوي الثاني لإدارة الأزمات والكوارث

اھین  )٤( واب  ، ش د الن د عب حیة     ( : محم وارئ الص وارث والط ات والك ن إدارة الأزم ة ع یكولوجیة الناتج ار الس ،       )الأث

 . ٢٠٠٧، القاھرة ، جامعة عین شمس ، المؤتمر السنوي الخامس لإدارة الأزمات والكوارث 

  ١٩٩٥،  ٢ط، القاھرة ، مكتبة عین شمس ، )  تجارب محلیة دعائیة: إدارة الأزمات : ( محمد رشاد ، الحمادي  )٥(
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 :عات أخرى تم تناولھا خلال البحث مراجع خاصة بموضو -٤

 . ١٩٨٦، جدة  –مطابع دار البلاد ،  )بحوث العملیات وتطبیقاتھا في مجال الإدارة ( : االله  حسن عبد، أبو ركبة  )١(

 . ١٩٧١، دار المعارف المصریة ، القاھرة ،  )بحوث العملیات لاتخاذ القرارات الإداریة ( : علي ، السلمي  )٢(

 . ١٩٦٤، مكتبة عین شمس ، القاھرة ،  )بحوث العملیات في میدان الإنتاج ( : أحمد سرور ، محمد  )٣(

ریدة  )٤( ي  ، الش ام والأعرج ات    (، ھی رات إدارة الأزم ض متغی ین بع ة ب ا العلاق رار   كم ذي الق ا متخ ،                             ) یراھ

 .المجلة العلمیة لجامعة الملك فیصل 

اني  )٥( ي  ، العن ام ومنج ان ، عص ات  ( إیم ة للأزم و إدارة فعال ة  : نم ى عین ة عل ة تطبیقی ادق                    دراس اع الفن ن قط م

  .م  ١٩٩٩، القاھرة ، جامعة عین شمس ، المؤتمر السنوي الرابع لإدارة الأزمات والكوارث ، )  بالقاھرة والجیزة

 .،٢٠٠٠دار الفكر، : دمشق ،)البحث العلمي أساسیاتھ النظریة وممارستھ العملیة(الدكتورة رجاء وحید،  دویدري،  )٦(

 ھـ ١٤٢٤، دار الفكر للطباعة والنشر ، عمان ، )  إدارة الأزمات، سیكولوجیة : ( اب محمد عبد الوھ، كامل  )٧(

ائیة   (الدكتور جودت عزت،  عطوي، )٨( ھ الإحص ھ، طرق ان  ،)أسالیب البحث العلمي مفاھیمھ، أدوات ة للنشر   : عم دار الثقاف

 ).١٦٢(ص  ،٢٠٠٧والتوزیع، 

) مقدمة في البحث العلمي التربوي والنفسي والاجتماعي (ولید ھوانة،. فاروق الفرا، د. حسن جامع، د.علي، د.د عسكر، )٩(

 ).١١٥(ص  ،٢٠٠٩مكتبة الفلاح للنشر والتوزیع، : عمان ،

 ).١٦٣(ص  مرجع سابق، ، أدواتھ، طرقھ الإحصائیة،أسالیب البحث العلمي مفاھیمھ )١٠(

ین،   الرفاعي، )١١( ا      الدكتور أحمد حس ة واقتص ات إداری ي تطبیق ث العلم اھج البح ان  ،دیةمن ع،    : عم ل للنشر والتوزی دار وائ

 ).١٣٣(ص  ،٢٠٠٧الطبعة الخامسة، 

ودي، )١٢( اكر،   حم عدي ش دكتور س اعي    ال وي والاجتم الین الترب ي المج ھ ف اء وتطبیقات م الإحص ادئ عل ان ،مب                      :عم

 ).٧٧(ص  ،٢٠٠٩دار الثقافة للنشر والتوزیع، 

رزم     مبادئ علم الإحصاء وتطبیقاتھ في المج )١٣( تخدام ال ات باس وي تطبیق الین التربوي والاجتماعي، وكذلك الإحصاء الترب

  الإحصائیة للعلوم الاجتماعیة،

لاج   )١٤( طفى   ، مغ ق مص ع     ، توفی ال البی ي أداء رج ة ف ة الترویجی تیر   ،   دور الثقاف الة ماجس دة  ، رس                              ،ج

  ٢٠١٢، المملكة العربیة السعودیة 

  

  

  



www.manaraa.com

316 

   المــراجـع الأجنبیـــة:  

 :عن إدارة المستشفیات أجنبیة مراجع  -١

1- Ettelt S, Nolte E, Thomson S, Mays N, International Healthcare Comparisons Network. 

Capacity planning in health care: a review of the international experience. Copenhagen: 

European Observatory on Health Systems and Policies; 2008. 

2- Ettelt S, McKee M, Nolte E, Mays N, Thomson S. Planning health care capacity: whose 

responsibility? In: Rechel B, Wright S, Edwards N, Dowdeswell B, McKee M, 

editors.Investing in hospitals of the future. Copenhagen: European Observatory on Health 

Systems and Policies; 2009 . 

3- Kuntz L, Scholtes S, Vera A. Incorporating efficiency in hospital-capacity planning in 

Germany.  Eur J Health Econ 2007. 

4- Busse R, Schreyoegg J, Smith PC. Hospital case payment systems in Europe. Health Care 

Manage Sci 2006 . 

5- Davies R, Gray C. Care pathways and designing the health-care built environment: an 

explanatory framework. Journal of Integrated Care Pathways. 2009 . 

6- Rechel B, Wright S, Edwards N, Dowdeswell B, McKee M, editors. Investing in hospitals of 

the future. Copenhagen: European Observatory on Health Systems and Policies; 2009. 

7- Rechel B, Erskine J, Wright S, Dowdeswell B, McKee M, editors. Capital investment for 

health: case studies from Europe. Copenhagen: European Observatory on Health Systems and 

Policies; 2009. 

8- The Planned Care Improvement Programme: patient flow in planned care: admission, 

discharge, length of stay and follow-up. Edinburgh: Government of Scotland; 2007. 

9- Hillman K. The changing role of acute-care hospitals. Med J Aust 1999 . 

10- Aujesky D, Jiménez D, Mor M, Geng M, Fine M, Ibrahim S. Weekend versus weekday 

admission and mortality after acute pulmonary embolism. Circulation 2009 . 

11- Going lean in health care. Cambridge: Institute for Healthcare Improvement; 2005. 

12- Hensher M, Edwards N. The hospital and the external environment: experience in the United 

Kingdom. In: McKee M, Healy J, editors. Hospitals in a changing Europe. Buckingham: Open 

University Press; 2002 . 

13- Hindle D, Dowdeswell B, Yasbeck A-M. Report of a survey of clinical pathways and strategic 

asset planning in 17 EU countries. Utrecht: Netherlands Board for Hospital Facilities; 2004. 

14- Kim CS, Spahlinger DA, Kin JM, Billi JE. Lean health care: what can hospitals learn from a 

world-class automaker? J Hosp Med 2006; 1: 191-9 doi: 10.1002/jhm.68 pmid:17219493. 

15-   www.hrdiscussion.com/hr23367.html 

16- WHO , IMF , Population Reference Bureau , World Bank , A1 Mosah Capital Research . 

 



www.manaraa.com

317 

 :عن إدارة الجودة الشاملة أجنبیة مراجع  -٢

1- Crosby, ph. B. (1979). Quality is free: the Art ofMaking Quality certain, New York: Mc Graw-                     

Hill Book Co 

2- Deming, W. (1988). Quality, productivity, andCompetitive Position, Cambridge, Mas: 

Massachusetts Institute of Technology 

3- Deming, W.E. (1982). Quality, productivity, andCompetitive Position, Cambridge, Mas: 

Massachusetts Institute of Technology 

4- Donabedian, A. (1985). Twenty years of research on the Quality of medical Care, Evaluation 
and the Health professions. vol. (8), no. (3). 

5- Dressel, P.L. (1987). Handbool   of Academic Evaluation, San Francisco: Jossey-Bass 

6- Ishikawa, K. (1985). What is Total Quality Control? The Japanese Way, Translated by David Lu, 

London: Prentice-Hall International 

7-  Juran, M. (1992). Juran on Quality by Design: the Steps for planning Quality into Goods and 

Services, New York: the free press 

8- Lam, K.D. et. al. (1991). Total Quality: A textbook of Strategic Quality Leadership and 

Planning, Colorado Springs: Air Academy press 

9- Morgan, C. & S. Murgatroyd (1994). Total Quality management in the public sector: An 

International Perspective, buckingham: Open University press 

10- Taguchi, G. and Y., Wu. (1980). Introduction to off-line Quality Control, Nagoya, Japan: 

Central Japan Quality Control Association 

11-  Tenner, A.R. & I.J. De Toro (1992). Total Quality management: Three Steps to Continuous 

Improvement, Reading, Mass:Addison-Wesley Publishing Co. In 

12- Bounds, Greg, (et.al.), Beyond (1994  Total Quality Management: Towards the Emerging 

ParadigmNew York: McGraw – Hill Inc. 

13- Dahlgaard, Jens J., Kai Kristensen, and Gopal K. Kanji (1998  Fundamentals of Total Quality 

Management: Process Analysis and ImprovementLondon: Chapman & Hall 

14-  Edvardsson, Bo, Ber l Thomsson and John Vretveit (1994  Quality of Service: Making it Really 

WorkNew York: McGraw – Hill Book 

15-  Goetsch, David L. and Stanley Davis (1995  Implementing Total QualityEnglewood Cliffs: 

Prentic-Hall Ltd 

16-  Goucher, Ellen J. and Coffey, Richard J (1993  Total Quality in HealthCare: From Theory to 

PracticeSan Francisco: Jossey Bass Publishers. 

17- Crosby, ph. B. (1979). Quality is free: the Art ofMaking Quality certain, New York: Mc Graw-   
Hill Book Co 

18- Rechel B, Erskine J, Wright S, Dowdeswell B, McKee M, editors. Capital investment for health: 
case studies from Europe. Copenhagen: European Observatory on Health Systems and 
Policies; 2009. 

19- Juran , M. (1992) , Juran on Quality by Desing : the steps for planning Quality into goods and services , 
New York : the free press . 
 

    



www.manaraa.com

318 

 :عن إدارة الأزمات أجنبیة مراجع  -٣

1- Thierry , C. Pauchant, Mitroff , I. Ian "Toword systemiccrisis management Strategy : 

Learning from the bestexamples in the U.S. Canada and France" , IndustrialCrisis Quarterly, 

Vol.5, 1991 

2- Richardson, W. :"Why we probably will not save mankind a natural configuration of crisis – 

proneness", Disaster Prevention and Management: An International Journal,                               

Vol. 2 No.4, 1993.  

3- Cristine Person and Ian Mitroff : " From Crisis Prone To Crisis Prepared: A Framework For 

Crisis Management", Academy of Management Excu ve . Vol 7, No 1, 1993. 

4- Norman Phelps: "Setting Up A Crisis Recovery Plan",  .Journal Of Business Strategy, Vol.6. 

No.4 , 1986 . 

5- Bennett-Roger :"Crisis Management Plans and Systems of Exporting Companies: An 

Empirical Study ", Journal-of- Euro-Marke ng. 2005; v14n3. 

6- Alvinsoo, Hareero, " How to manage a crisis before or whenever it hits" Public Relations 

Quarterly, spring, 1995. Public Rela ons Quarterly , Vol. 35 , Spring 1990. 

7-  Ian Mitroff; "Crisis Management : Cutting Through the Confusion ", Sloan. Management 

Review, Vol . 29,No. 2, Winter,  1989. 

8- Quarantelli, E.L., " Delivery of Emergency Medical Services in Disasters: Assumptions and 

Realities ", New York, Irvington Publishers, Ink., 1983. 

9- T ierney, K.J. :" Emergency Medical Preparedness and Response in Disasters: The Need for 

Intergovernmental Coordination ", Public  Adminstration Review, Special Issue, V.(45),1985. 

 

 

  

  

      



www.manaraa.com

319 

: )Appendices ( المـــــلاحــــــق  - ٥

 ) :دیمــــوجرافیـــــــــة ( معلومـــــــات عامــــــــة   - أ 

:الســــــــن  )١(

  سنة    ٣٠أقل من.

 سنة     ٤٠ – ٣٠.

 سنة     ٥٠ – ٤٠.

  سنة   ٥٠أكثر من.

:المستوى التعلیمي  )٢(

 الماجستیر فأكثر . 

  الجامعي ( البكالوریوس.    (

  الثانویة العامة أو ما یعادلھا.

  أرجو ذكرھا ( غیر ذلك.  ( ..................................................

:التخصص بالمؤھل العلمي  )٣(

    علوم طبیعیة. 

     إدارة مستشفیات. 

     علوم إداریة. 

  أرجو ذكرھا ( غیر ذلك.................  ( ..................................

:مدة الخبرة بالعمل بالمجال الطبي  )٤(

  سنوات   ٥أقل من.

 سنـــــة    ١٠ – ٥.

 سنـــة   ١٥ – ١٠.

  سنة   ١٥أكثر من. 
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 اركـالأكادیمیة العربیة في الدنم

 ـادـــكلیــــة التجــــارة والاقتصــــ

  اــقســـــم الدراســــــات العلــــــی

  ه ــــاستبان
 ىــــي بالمستشفــــاز الإداري والطبــــالجهعــــن 

 المـحـتــــــرم    /سعــــــــــادة 

 ...لسلام علیكم ورحمة االله وبركاتھ ا

متطلبات الحصول على درجة الماجستیر في إدارة نود إفادتكم بأن الباحث یقوم بإجراء دراسة علمیة لاستكمال 

وان   ال بعن ري ( الأعم ودة المص اییر الج امج مع اً لبرن ة طبق ر العربی ة مص فیات بجمھوری موقف أداء المستش

  ) .في ظل الأزمات 

ارا   ن العب دداً م من ع اء تتض ة استقص ق قائم ن طری ة ع ة بالدراس ات المطلوب ع البیان تم جم ھ ی راً لأن ، ت ونظ

تبانة            واردة بالاس ارات ال اه العب م تج ن رأیك ر ع لال التعبی ن خ اركتكم م عده مش ث یس إن الباح ، ف

ون      ن تك ط ول مع التفضل بالإحاطة بأن المعلومات الواردة بالاستبانة لن تستخدم إلا لأغراض البحث العلمي فق

  .غیر الباحث وبالتالي ستحظى بسریة كاملة  مجالاً لإطلاع أحد

ذه          ي ھ اركة ف ذي سیتم اقتطاعھ للمش ین ال ت الثم وإذ یتقدم الباحث لكم بجزیل الشكر وعمق الامتنان لكم للوق

  .الدراسة فإنھ یدعو االله سبحانھ وتعالى أن یوفقكم ویبارك لكم في وقتكم ونعمھ 

 ...مــــع وافـــــر التحیـــــة 

  البــــاحــــث 

 أحمـــد محمـــد كمــــال طاحــــون/ الطبیب 
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 :نموذج الاستبانة بأجزائھ الرئیسیة   -ب 
:قواعد وظائف الإدارة الحدیثة  )١(

 .وظائف التخطیط   )أ (
 .وظائف التنظیم   )ب (
.وظائف القیادة والتوجیھ   )ج (
 .وظائف الرقابة والتقییم   )د (

:قواعد ممارسة الأنشطة الإداریة بالمستشفیات بالتخصصات  )٢(
 .النشاط التسویقي   )أ (
 ) .الإنتاجي ( النشاط الطبي   )ب (
 .نشاط الموارد البشریة   )ج (
 .نشاط العلاقات العامة   )د (
 .نشاط الأبحاث والتطویر   )ه (
 .نشاط قیم العمل والثقافة التنظیمیة   )و (

:قواعد المفھوم العام للجودة الشاملة  )٣(
 .العام  مفھوم الجودة  )أ (
 .لأداء جھاز الأطباء مفھوم الجودة طبقاً   )ب (
 .مفھوم الجودة طبقاً لأداء جھاز التمریض   )ج (
 .مفھوم الجودة طبقاً لأداء الأجھزة المساندة   )د (
.مفھوم الجودة طبقاً لأداء إحساس المریض بالخدمة   )ه (
 .مفھوم الجودة طبقاً لتصمیم الإجراءات   )و (

:قواعد المفھوم العام لإدارة الأزمات  )٤(
 .المفھوم العام لإدارة الأزمات   )أ (
 .إدارة الأزمات في مرحلة المیلاد   )ب (
 .إدارة الأزمات في مرحلة النمو   )ج (
 .إدارة الأزمات في مرحلة النضج   )د (
.إدارة الأزمات في مرحلة الانتھاء واستعادة الأوضاع   )ه (

:قواعد أثر العناصر الرئیسیة للدراسة  )٥(
 .إدارة الجودة أثر قواعد الإدارة الحدیثة على قواعد   )أ (
  .أثر قواعد الإدارة الحدیثة على قواعد إدارة الأزمات   )ب (
 .أثر قواعد الإدارة الحدیثة على قواعد إدارة الاثنین معاً   )ج (
  .أثر قواعد إدارة الجودة على قواعد الإدارة الحدیثة   )د (
  .أثر قواعد إدارة الجودة على قواعد إدارة الأزمات   )ه (
  .إدارة الاثنین معاً  أثر قواعد إدارة الجودة على قواعد  )و (
  .أثر قواعد إدارة الأزمات على قواعد الإدارة الحدیثة   )ز (
  .أثر قواعد إدارة الأزمات على قواعد إدارة الجودة   )ح (
 .أثر قواعد إدارة الأزمات على قواعد إدارة الاثنین معاً   )ط (
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 قواعد ممارسة وظائف الإدارة الحدیثة

 العبـــــــــــــــــارات م
 درجة الموافقة والوزن النسبي

موافق 
غیر موافق   غیر موافق  محاید  موافق  تماما

على الإطلاق
١  ٢  ٣  ٤  ٥ 

١ 

 :وظـــــائف التخطیـــــــط 
 .یتم إتباع نظم الإدارة العلمیة الحدیثة في كافة الأنشطة   أ

  .للمستشفى ) رؤیة ورسالة وإستراتیجیة ( تم تصمیم وإعداد وصیاغة   ب

ة               ج ام المختلف ل الأقس یم عم یة لتنظ ى خطط تخصص افة إل ة بالإض نویة إجمالی یتم إدارة العمل من خلال خطة س
  .خلال أوقات محدودة 

  .تتسم عملیة التخطیط بالمرونة والشمول والتنسیق بین كافة الأقسام   د

 .المستشفى بأن عملیة التخطیط عملیة مستمرة تؤدي للقضاء على المعوقات مع تحقیق الأھداف تدرك إدارة   ھـ

 :التحلیل 
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 قواعد ممارسة وظائف الإدارة الحدیثة

 العبـــــــــــــــــارات م
 درجة الموافقة والوزن النسبي

موافق 
غیر موافق   غیر موافق  محاید  موافق  تماما

الإطلاق على
١  ٢  ٣  ٤  ٥ 

٢ 

 :وظـــــــــائف التنظیــــم 
 .یتم إتباع الأسالیب العلمیة في كافة الأنشطة التنظیمیة   أ

  .تھتم إدارة المستشفى بأثر التنظیمات الغیر رسمیة على إدارة العمل   ب

. تراعي إدارة المستشفى وكافة المسئولین بھا المبادئ التنظیمیة المتعارف علیھا   ج

  .یوجد تفویض للسلطات بالمستویات المختلفة یساعد على إدارة العمل   د

 .إن الممارسات الحالیة لوظیفة التنظیم تساعد إیجابیاً على دعم الأداء بالمستشفى   ھـ

 :التحلیل 
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 قواعد ممارسة وظائف الإدارة الحدیثة

 العبـــــــــــــــــارات م

 درجة الموافقة والوزن النسبي

موافق 
غیر موافق   غیر موافق  محاید  موافق  تماما

على الإطلاق

١  ٢  ٣  ٤  ٥ 

٣ 

 :وظـــــــــائف القیــــــــــادة والتوجیـــــــــھ 

 .إتباع الأسالیب العلمیة الحدیثة في ممارسة وظائف القیادة والتوجیھ تحرص إدارة المستشفى على   أ

  .تھتم إدارة المستشفى على تنمیة العلاقات التبادلیة بین كل العاملین بالمستشفى بالمواقع المختلفة   ب

  .یوجد بالمستشفى خطة تحفیز لرفع الروح المعنویة لكافة العاملین   ج

  .بالمستشفى نظام حفظ وتحلیل للمعلومات دقیق یحقق للإدارة إمكانیة تطویر الأداء یوجد   د

 .تھتم إدارة المستشفى على إذكاء روح الابتكار الفردي والعمل كفریق وبالتالي تنمیة أنماط قیادیة جدیدة   ھـ

 :التحلیل 
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 قواعد ممارسة وظائف الإدارة الحدیثة

 العبـــــــــــــــــارات م

 درجة الموافقة والوزن النسبي

موافق 
غیر موافق   غیر موافق  محاید  موافق  تماما

على الإطلاق

١  ٢  ٣  ٤  ٥ 

٤ 

  :وظـــــــــائف الرقابـــــــــــة والتقییـــــــــم 

 .وظائف الرقابة وتقییم الأداء  تحرص إدارة المستشفى على إتباع الأسالیب العلمیة الحدیثة في ممارسة  أ

 .یوجد بالمستشفى نظام متكامل ومتنوع لمتابعة الأداء وتقییمھ طبقاً لمعاییر أداء محددة   ب

ھ  ج ع مسـتوى الأداء وتقویمـ ة لرفـ یم والمتابعـ ة والتقیـ ات الرقابـ تعتمد فلسفة الإدارة بالمستشفى على استخدام آلیـ
  .ولیس لتصید الأخطاء 

تشــتمل نظــم الرقابــة والتقیــیم والمتابعــة علــى كافــة الممارســات بالأنشــطة المختلفــة ســواء الســابقة أو الحالیــة  د
  .أو اللاحقة مع التنبؤ العلمي بالأھداف 

 :التحلیل 
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 ممارسة الأنشطة الإداریة بالمستشفى بالتخصصاتقواعد 

 العبـــــــــــــــــارات م
 درجة الموافقة والوزن النسبي

موافق 
غیر موافق   غیر موافق  محاید  موافق  تماما

على الإطلاق
١  ٢  ٣  ٤  ٥ 

١ 

  ) :بالمستشفیات الخاصة أو الإقبال بالمستشفیات الحكومیة ( النشاط التسویقي 
 .العلمیة في مجال التعریف بھا بسوق الخدمات الصحیة تحرص إدارة المستشفى على الأخذ بالمبادئ   أ

تحــرص إدارة المستشــفى علــى تحقیــق رضــا العمیــل قبــل وأثنــاء وبعــد تقــدیم الخدمــة ســواء كانــت الخدمــة  ب
  .مدفوعة الأجر أو مجانیة 

بالكفــاءات المتخصصــة ســواء الطبیــة أو المســاندة مــع    علــى دعــم فــرق العمــل بھــا    تحــرص إدارة المستشــفى   ج
  .التدریب المتواصل لھم 

ـــن   د ـــون مــ ـــویقي والمتكــ ـــزیج التســ ـــتملات المــ ـــین مشــ ـــوازن بــ ـــق التــ ـــى تحقیــ ـــفى علــ ـــرص إدارة المستشــ تحــ
  ) .المزیج الترویجي  –طاقات التشغیل والتوزیع  –مناسبة التسعیر   –جودة الخدمة ( 

 .تحرص إدارة المستشفى على تحسین الصورة الذھنیة عنھا لدى المجتمع   ھـ

 :التحلیل 
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 ممارسة الأنشطة الإداریة بالمستشفى بالتخصصات

 العبـــــــــــــــــارات م
 درجة الموافقة والوزن النسبي

موافق 
غیر موافق   غیر موافق  محاید  موافق  تماما

على الإطلاق
١  ٢  ٣  ٤  ٥ 

٢ 

  ) :نشاط إنتاج وتقدیم الخدمة ( النشاط الطبي 
رة أم  أ ة المباش واء الطبی ة س اج الخدم ي إنت ة ف الیب العلمی ل الأس اع أفض ى إتب فى عل رص إدارة المستش تح

  .المساعدة 
  .الأداء الفعلي بھا لتحقیق التمیز بالأداء  یوجد بالمستشفى معاییر أداء لكل أنشطة فرعیة یتم معایرة  ب

دیم  ج اج وتق ات إنت دعم عملی ة ل دات الحدیث زة والمع ي الأجھ ل ف ي والمتمث ب التقن فى بالجان تم إدارة المستش تھ
  .الخدمة الصحیة 

دیم ال            د ال تق ي مج املین ف ل الع ین ك ھ ب وعي وتكامل ة ال ى تنمی فى عل رص إدارة المستش ة خدتح املةم الش
  .وذلك بروح الفریق الواحد ) الطبیة والمساندة ( 

داقیة  ھـ ة والمص د الثق ائھ وتأكی ل وإرض ع العمی ل م ة التعام ي كیفی وعي ف اء ال تحرص إدارة المستشفى على إنم
  .والاقتناع بالخدمة لدیھ 

 :التحلیل 
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  بالمستشفى بالتخصصاتممارسة الأنشطة الإداریة 
  

  العبـــــــــــــــــارات  م

  درجة الموافقة والوزن النسبي
موافق 
غیر موافق   غیر موافق  محاید  موافق  تماما

  على الإطلاق

١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٣  

            :نشـــــاط المـــــوارد البشریـــــة 

            .للتوصیف الوظیفي المحدد بالھیكل التنظیمي یوجد بالمستشفى ھیكل تنظیمي معتمد وھیكل وظیفي كامل طبقاً   أ

اند                              ب اط المس ي أو النش اط الطب واء بالنش ة س اءات العالی تقطاب الكف ى اس فى عل رص إدارة المستش تح
            .لشغل الوظائف طبقاً للھیكل التنظیمي 

اً    ج ة طبق ائف المختلف ین بالوظ ار والتعی راءات الاختی تم إج ا  ت وص علیھ ة المنص ات الوظیف ین متطلب ق ب للتواف
            .بالتوصیف الوظیفي وبین مواصفات طالب شغل الوظیفة 

ار                           د ى الابتك جع عل وظیفي ویش یف ال اً للتوص ب طبق د ومناس آت معتم ور ومكاف ام أج فى نظ د بالمستش یوج
            .والتمیز بالأداء 

ریة    ھـ وارد البش رص إدارة الم وبي    تح ة لمنس ة الاجتماعی طة للدعای ود أنش ة ووج دورات التدریبی د ال ى عق عل
            .المستشفى 

  

  :التحلیل 
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 ممارسة الأنشطة الإداریة بالمستشفى بالتخصصات

 العبـــــــــــــــــارات م

 درجة الموافقة والوزن النسبي
موافق 
غیر موافق   غیر موافق  محاید  موافق  تماما

على الإطلاق

١  ٢  ٣  ٤  ٥ 

٤ 

 :نشــــاط العلاقـــــات العامـــــة 

  .تحرص إدارة المستشفى على العمل بمجال العلاقات العامة طبقاً للأسالیب الحدیثة   أ

ة  ب ات الإیجابی لال الممارس ن خ ة م ة المحیط المجتمع والبیئ ابي ب اط الإیج ى الارتب فى عل ل إدارة المستش تعم
  .لخدمة ھذا المجتمع 

 .یعمل العاملین بنشاط العلاقات العامة على توسیع دائرة التعریف بالمستشفى والرعایة لھا بمختلف الوسائل   ج

  .تمارس إدارة العلاقات العامة دورھا مع المرضى والمراجعین   د

  .وأنشطة ترفیھیة سواء للمرضى أو العاملین بالمستشفى تقوم إدارة العلاقات العامة بإعداد وتنفیذ برامج   ھـ

 :التحلیل 
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  ممارسة الأنشطة الإداریة بالمستشفى بالتخصصات
  

  العبـــــــــــــــــارات  م
  درجة الموافقة والوزن النسبي

موافق 
غیر موافق   غیر موافق  محاید  موافق  تماما

  على الإطلاق
١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٥  

            :الأبحاث والتطویر نشاط 

ة           أ دمات الطبی ة الخ ي كاف فى ف ل بالمستش ي تطویر العم تدرك إدارة المستشفى أھمیة نشاط الأبحاث والتطویر ف
            .والمساندة المقدمة 

توى الأداء         ب ع من مس اث ترف ین لإجراء أبح تتیح عملیة تشجیع الأبحاث والتطویر الفرصة للأطباء والمتخصص
            .قدر الانتماء للمستشفى وتزید من 

            .تقوم إدارة المستشفى بتوفیر الإمكانات والموارد المالیة لدعم أبحاث التطویر   ج

            . اھتمام المستشفى بالأبحاث التطویریة یؤدي إلى اتخاذ القرارات الفعالة المناسبة للتعامل مع مختلف المواقف  د

أن    ھـ فى ب ؤمن إدارة المستش فى                         ت ادة المستش ى ری د إل كل جی ؤدي بش ة ت اث التطویری طة الأبح م أنش دع
            .وتفوقھا على المنافسین 

  

  :التحلیل 
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  ممارسة الأنشطة الإداریة بالمستشفى بالتخصصات
  

  العبـــــــــــــــــارات  م
  درجة الموافقة والوزن النسبي

موافق 
غیر موافق   موافقغیر   محاید  موافق  تماما

  على الإطلاق
١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٦  

            :العمل والثقافة التنظیمیة  نشاط قیم

            .یوجد بالمستشفى مجموعة قیم وعادات خاصة بھا تم ترسیخھا منذ نشأتھا وحتى الآن   أ

            .یوجد بالمستشفى مجموعة عبارات تعبر عن مجموعة القیم بھا وتوضح الرؤیة المستقبلیة لھا   ب

            .یمیل العاملین بالمستشفى إلى العمل بھا ولمدد طویلة دون أي غضاضة   ج

            .تعتبر إدارة المستشفى أن العاملین الأكفاء مصدراً ھاماً لقوة الإدارة وقدوة لباقي الأفراد   د

            .العمل الجماعي یوجد لدى العاملین بالمستشفى بمختلف التخصصات الإحساس بروح الفریق وقیم   ھـ

  

  :التحلیل 
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قواعد المفھوم العام لجودة الخدمات 

 العبـــــــــــــــــارات م
 درجة الموافقة والوزن النسبي

موافق 
غیر موافق   غیر موافق  محاید  موافق  تماما

على الإطلاق
١  ٢  ٣  ٤  ٥ 

١ 

 :مفھوم الجودة العام  
  .الالتزام بمعاییر قابلة للقیاس عن أداء الجھاز الإداري والطبي بالمستشفى الجودة الطبیة تعني   أ

ایرة             ب ات المصریة للمع دادھا بواسطة الجھ م إع ي ت اییر الجودة الت اییس( یوجد بالمستشفى صورة من مع مق
  ) .برنامج الاعتماد المصري للمستشفیات 

  .الأداء المحددة یعتبر ھدف ووسیلة لتحقیق التمیز في الأداء الالتزام بالعمل طبقاً لمعاییر   ج

یتضمن المفھوم العام للجودة إجراء المقارنات المستمرة بین الأداء العام للمستشفى وأداء المستشفیات الرائدة  د
  .داخل وخارج البلاد 

بح جزء لا یتجزأالعمل من خلال مفھوم الجودة الشاملة لیس نوع من أنواع   ھـ الرفاھیة في تنفیذ الأعمال بل أص
  .من طبیعة العمل وضرورة من ضروریاتھ 

 :التحلیل 



www.manaraa.com

333 

  قواعد المفھوم العام لجودة الخدمات 
  

  العبـــــــــــــــــارات  م

  درجة الموافقة والوزن النسبي
موافق 
غیر موافق   غیر موافق  محاید  موافق  تماما

  على الإطلاق
١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٢  

            :مفھوم الجودة طبقاً لأداء جھاز الأطباء 

            .یقوم جمیع الأطباء بمختلف الأقسام بتطبیق معاییر الجودة خلال الأداء   أ

ام         ب اؤه الاھتم الي إعط ة وبالت ل المعنوی ات العمی یقوم الأطباء خلال ممارستھم لأعمالھم ببذل الجھد لفھم احتیاج
            .لھذه المعرفة الشخصي طبقاً 

            .تقوم إدارة المستشفى بعقد الندوات العلمیة المختلفة بین الأطباء لدراسة الحالات التي یتابعھا ھؤلاء الأطباء   ج

ل    د ة مث ات الطبی ة والممارس الیب العلمی اع الأس ى إتب فى عل جع إدارة المستش الي ( تش ب الاتص ل ) الط ن أج م
            .تحقیق جودة الخدمة 

ذلك                                     ھـ ة ل ة الحاج ي حال رى ف لاد أخ ن ب فى أو م ارج المستش ن خ ارین م بعض المستش تعانة ب تم الاس ی
            .أو كزیارات دوریة 

  

  :التحلیل 
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  قواعد المفھوم العام لجودة الخدمات 
  

  العبـــــــــــــــــارات  م

  درجة الموافقة والوزن النسبي
موافق 
غیر موافق   غیر موافق  محاید  موافق  تماما

  على الإطلاق

١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٣  

            :مفھوم الجودة طبقاً لأداء جھاز التمریض 

            .یتم اختیار أعضاء جھاز التمریض طبقاً للمواصفات المحددة بالتوصیف الوظیفي   أ

            .الالتزام بھا توجد معاییر محددة لأداء العاملین في نشاط التمریض یتم   ب

            .یوجد نظام متكامل لمتابعة وتقویم أداء العاملین بجھاز التمریض   ج

            .یعتبر أعداد العاملین بجھاز التمریض كافي ویتناسب مع الأعداد طبقاً للھیكل التنظیمي بالمستشفى   د

            .یتم عقد دورات تدریبیة دوریة للعاملین في مجال التمریض   ھـ

  

  :التحلیل 
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  قواعد المفھوم العام لجودة الخدمات 
  

  العبـــــــــــــــــارات  م

  درجة الموافقة والوزن النسبي
موافق 
غیر موافق   غیر موافق  محاید  موافق  تماما

  على الإطلاق

١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٤  

            :مفھوم الجودة طبقاً لأداء الأجھزة المساندة 

            .المستشفى على دعم الأجھزة المساندة بالأنظمة والآلیات التي ترفع من مستوى الأداء لھم تحرص إدارة   أ

ین             ب دعم التحس ة ل د العناصر الھام ة ھو أح ة الحدیث دات الطبی وفیر الأجھزة والمع فى أن ت درك إدارة المستش ت
            .المستمر في جودة الخدمة 

وث    تحرص إدارة المستشفى على مراعاة   ج اطر والتل ن المخ كافة عناصر الأمان والحمایة الطبیة وغیر الطبیة م
            .أو الإصابة بالأمراض 

            .لا یتم إجراء أي نوع من أنواع التحالیل أو الإشاعات أو غیرھا للمریض إلا في حدود المطلوب فقط   د

            .والمرضى تھتم إدارة المستشفى بآراء ومقترحات وشكاوى المراجعین   ھـ

  

  :التحلیل 
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  قواعد المفھوم العام لجودة الخدمات 
  

  العبـــــــــــــــــارات  م
  درجة الموافقة والوزن النسبي

موافق 
غیر موافق   غیر موافق  محاید  موافق  تماما

  على الإطلاق
١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٥  

            :مفھوم الجودة طبقاً لإحساس واستقبال المریض للخدمة 

د         أ ات إلا بع اث أو الدراس ار للأبح ارب أو الاختب الاً للتج تلتزم المستشفى عند التعامل مع المرضى ألا یكونوا مج
            .موافقتھم في إطار القواعد المنظمة لذلك 

            .یتم تقدیم الخدمة الطبیة الشاملة للمریض طبقاً لقواعد الجودة المعلنة دون النظر عن شخصیة متلقي الخدمة   ب

            .تشكل أخلاقیات المھنة أحد الأولویات الھامة التي تلتزم بھا المستشفى   ج

تغلال                                 د ن الاس وع م د أي ن املة ولا یوج ة وش ة معقول ا الخدم ن خلالھ دم م ي تق عار الت م الأس تتس
            . للمرضى میسوري الحال 

دمات    ھـ دیم الخ ي تق فى ف د المستش ى             تعتم رددین والمرض رأي المت تمر ل تطلاع المس ى الاس ا عل ة لھ الفنی
            .وتصحیح مسار الخدمة طبقاً لرغباتھم 

  

  :التحلیل 
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قواعد المفھوم العام لجودة الخدمات 

 العبـــــــــــــــــارات م
 درجة الموافقة والوزن النسبي

موافق 
موافق  غیر  غیر موافق  محاید  موافق  تماما

على الإطلاق
١  ٢  ٣  ٤  ٥ 

٦ 

  :مفھوم الجودة طبقاً لتصمیم وتنفیذ الإجراءات المختلفة بالمستشفى 

ف  أ رص إدارة المستش ریض ىتح ة الم ة لحرك ة المنظم ة والطبی راءات الإداری تمر للإج ویر المس ى التط عل
  .أو المتردد باستمرار 

  .إدارة المستشفى في إتباع الأسالیب العلمیة والاتجاھات الحدیثة والتي تتسم بالمرونة في الإجراءات تحرص   ب

ة  ج ة بالدول ات المعنی ن الجھ ادرة م ات الص وائح والتوجیھ اع الل فى بإتب زم إدارة المستش تلت
  .سواء وزارة الصحة أو غیرھا 

ل   د ةتعم دمات اللازم دیم الخ ة لتق ات اللازم ات والاحتیاج ة الإمكان وفیر كاف ى ت فى عل إدارة المستش
  .لكافة أقسام الشركة بمعاییر جودة عالیة لھذه الإمكانات 

دریب       ھـ ا وت ى تطبیقھ فى عل رص إدارة المستش ة تح دمات المقدم ودة الخ رامج لج فى ب د بالمستش املینیوج الع
  .علیھا وتوفیر متطلبات تنفیذھا 

 :التحلیل 
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  قواعد المفھوم العام لإدارة الأزمات
  

  العبـــــــــــــــــارات  م
  درجة الموافقة والوزن النسبي

موافق 
غیر موافق   غیر موافق  محاید  موافق  تماما

  على الإطلاق
١  ٢  ٣  ٤  ٥  

١  

            :الأزمات المفھوم العام لإدارة 

            .تعتبر الأزمة نقطة تحول نحو الأسوأ أو الأفضل لحالة معینة تؤدي بالنھایة لتغییر جذري بھذه الحالة   أ

            .في مراحل حیث تنمو وتنضج ثم تدھور وتنتھي  اتمر الأزمة منذ نشوءھا وحتى انتھائھ  ب

ة     ج ددة لمواجھ ط مح ي وخط اك وع ون ھن ب أن یك ادیة                یج واء الاقتص آت س ات والمنش دى المؤسس ات ل الأزم
            .أو السیاسیة أو الاجتماعیة أو غیرھا 

ة                           د لاج الأزم ھ ع ذر مع د یتع ا ق اقم الوضع مم ؤدي لتف ى ی ات بالمراحل الأول ع الأزم ل م ي التعام درة ف دم الق ع
            .أو علاجھا بخسائر عالیة 

            .خصائص مدیر المستشفى أن یكون على درایة كاملة بكیفیة التعامل مع الأزمات بشكل علمي  من  ھـ
  

  :التحلیل 
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 قواعد المفھوم العام لإدارة الأزمات

 العبـــــــــــــــــارات م
 درجة الموافقة والوزن النسبي

موافق 
غیر موافق   غیر موافق  محاید  موافق  تماما

على الإطلاق
١  ٢  ٣  ٤  ٥ 

٢ 

  ) :مرحلة میلاد الأزمة ( إدارة الأزمات في مرحلة الاكتشاف لھا 
ا  أ التبلیغ عنھ وم ب ات یق وع أزم یتوفر لدى المستشفى قسم خاص من مھامھ رصد المؤشرات التي تنبئ عن وق

  .مع التحلیل وإعداد مقترحات الحلول 

اً     ب امل دوری ح ش ات مس راء عملی تم إج ىی رف عل ة للتع ة والخارجی فى الداخلی ل المستش ة عم لبیئ
  .مؤشرات وقوع الأزمات 

  .یوجد بالمستشفى خطط عمل لتنسیق جھود كل العاملین للتعامل مع الأزمات المختلفة عند حدوثھا   ج

ات تھتم إدارة المستشفى بعملیات تصنیف وتبویب مؤشرات حدوث الأزمات  د مع تحدیثھا باستمرار طبقاً لاختلاف
  .بیئة العمل الداخلیة والخارجیة 

ا  ھـ ل معھ لوب التعام افھا وأس ث اكتش تھتم إدارة المستشفى بعقد الندوات ودورات والتدریب عن الأزمات من حی
  .وكیفیة إزالة آثارھا 

 :التحلیل 
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  قواعد المفھوم العام لإدارة الأزمات
  

  العبـــــــــــــــــارات  م

  درجة الموافقة والوزن النسبي
موافق 
غیر موافق   غیر موافق  محاید  موافق  تماما

  على الإطلاق

١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٣  

            ) :مرحلة نمو الأزمة ( إدارة الأزمات في مرحلة الاستعداد والوقایة 

اف        أ د اكتش ات عن ل لإدارة العملی ز مؤھ فى مرك د بالمستش ز                                       یوج ة مجھ و الأزم یلاد ونم م
            .بجمیع الوسائل والتقنیات المطلوبة 

            .توجد تعلیمات ولوائح منظمة لأسلوب إدارة الأزمات عند رفع حالات الاستعداد للتعامل معھا في مرحلة النمو   ب

ة     ج ات المادی ى الإمكان ول عل ي الحص ھولة ف د س د   یوج فى عن ام المستش ن إدارات وأقس ة م ریة المطلوب والبش
            .الحاجة إلیھا في إدارة الأزمات بھذه المرحلة 

            .یوجد نظام اتصالات وتبادل معلومات یساعد في عملیة إدارة الأزمات بمرحلة النمو   د

ة    ھـ ة الحكومی ات المعنی ن الجھ ات م ات وتوجیھ د تعلیم حة ( توج ن) وزارة الص ات   ع ع الأزم ل م ة التعام كیفی
            .المختلفة خاصة بالنسبة للتنسیق مع المستشفیات الأخرى 

  

  :التحلیل 
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  قواعد المفھوم العام لإدارة الأزمات
  

  العبـــــــــــــــــارات  م

  درجة الموافقة والوزن النسبي
موافق 
غیر موافق   غیر موافق  محاید  موافق  تماما

  على الإطلاق

١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٤  

            ) :مرحلة النضج ( إدارة الأزمة في مرحلة احتواء الأزمة 

یتم تطبیق التعلیمات المنظمة للتعامل مع الأزمات طبقاً لما تم إعداده من تحلیل للأزمة وأسبابھا وإعداد البدائل   أ
            .واتخاذ وتنفیذ القرارات المناسبة 

ل   ب فى أن عام ر إدارة المستش ل    تعتب أخیر أو تجاھ ة دون أي ت ع الأزم ل م ي التعام رج ف ل الح و العام ت ھ الوق
            .وبالتالي الاستجابة الفوریة عند التعامل معھا 

            .یتم إتباع الإستراتیجیة المناسبة للتعامل مع الأزمة من قبل الإدارة والعاملین بالمستشفى   ج

            .وتفاقمھا وتأثیرھا على كل مشتملات المستشفى  ایتم السیطرة على الأزمة ومنع انتشارھ  د

ال       ھـ ات الاتص ة وإمكان ھناك قدرة وسرعة مناسبة لدى المستشفى والعاملین في تحریك الموارد البشریة والمادی
            .لاحتواء الأزمة 

  

  :التحلیل 
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  قواعد المفھوم العام لإدارة الأزمات
  

  العبـــــــــــــــــارات  م
  درجة الموافقة والوزن النسبي

موافق 
غیر موافق   غیر موافق  محاید  موافق  تماما

  على الإطلاق
١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٥  

            ):مرحلة إنھاء الأزمة(إدارة الأزمة في مرحلة استعادة الأوضاع وإزالة الآثار المترتبة علیھا 

ى        أ ة إل اء الأزم واء وإنھ ور احت فى ف وم إدارة المستش د      تق لال تحدی ن خ ار م ة الآث اع وإزال تعادة الأوض اس
            .الاحتیاجات للمواقع التي تأثرت بھا واستكمالھا 

ة                                         ب ار الأزم ن آث ف م ة للتخفی راءات اللازم ة الإج اذ كاف ى اتخ فى عل رص إدارة المستش تح
            . والحد من استمرار حدوثھا 

ة       تحرص إدارة   ج ى الأزم ب عل د التغل ائج بع ى النت المستشفى على توعیة العاملین وجمھور المتعاملین معھا عل
            .لاستعادة الأوضاع المعنویة 

تقبلاً                   د تخدامھا مس ا لاس ا وحفظھ داث وتحلیلھ یم الأح لال تقی ن خ تفادة م دروس المس فى ال تخلص المستش تس
            .القصور التي تمت خلال التعامل مع الأزمة من جانب آخر من جانب وتعدیل وعلاج أوجھ 

فیات              ھـ ات بالمستش ع الأزم ل م الیب التعام ات عن أس ن المعلوم ید م دیھا رص ون ل تعمل إدارة المستشفى أن یك
            .الأخرى سواء داخل مصر أو خارجھا 

  

  :التحلیل 
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  قواعد أثر العناصر الرئیسیة للدراسة
  

  العبـــــــــــــــــارات  م

  درجة الموافقة والوزن النسبي
موافق 
غیر موافق   غیر موافق  محاید  موافق  تماما

  على الإطلاق
١  ٢  ٣  ٤  ٥  

١  

            :أثر قواعد الإدارة الحدیثة على قواعد إدارة الجودة 

ودة           أ د إدارة الج لال قواع ن خ ل م ى العم ة عل د الإدارة الحدیث د قواع ة                    تعتم ددھا الحكوم ا وتح ي تنظمھ الت
            .أو القواعد العالمیة 

            .تقوم إدارة المستشفى بالأخذ في الاعتبار معاییر الجودة في مرحلة التخطیط السنوي لأداء المستشفى   ب

            .محددة للجودة یتم عملیة تدبیر مستلزمات إنتاج الخدمات الطبیة والمساندة طبقاً لمعاییر قیاسیة   ج

فى                                  د دم المستش اء وتق ة للبن ي عملی ادة ھ ھ والقی ة التوجی فى أن عملی ر إدارة المستش تعتب
            .ولیست عملیة تعتمد على فكرة العقاب فقط 

            .وتحلیلھا للخروج بالنتائج تعتمد المستشفى في نظام المتابعة على التقنیات الحدیثة في تسجیل البیانات   ھـ

  

  :التحلیل 
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  قواعد أثر العناصر الرئیسیة للدراسة
  

  العبـــــــــــــــــارات  م

  درجة الموافقة والوزن النسبي
موافق 
غیر موافق   غیر موافق  محاید  موافق  تماما

  على الإطلاق

١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٢  

            :إدارة الأزمات أثر قواعد الإدارة الحدیثة على قواعد 

            .تشتمل عملیة التخطیط بالمستشفى على وجود خطط لمواجھة الأزمات طبقاً لأنواعھا عند حدوثھا   أ

            .تتوافق إستراتیجیة مواجھة الأزمات مع إستراتیجیة المستشفى عند إعداد الخطة العامة   ب

            .فریق خاص للتعامل مع الأزمات عند حدوثھا یوجد ضمن الھیكل التنظیمي للمستشفى تشكیل أو   ج

            .یوجد بالمستشفى مركز لإدارة الأزمات لھ مكان محدد ولوائح تنظیمیة للعمل بھ   د

            .تحرص إدارة المستشفى على التعامل مع الأزمات طبقاً للمفھوم العلمي في التعامل   ھـ

  

  :التحلیل 
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  الرئیسیة للدراسةقواعد أثر العناصر 
  

  العبـــــــــــــــــارات  م

  درجة الموافقة والوزن النسبي
موافق 
غیر موافق   غیر موافق  محاید  موافق  تماما

  على الإطلاق

١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٣  

            أثر قواعد الإدارة الحدیثة على الجودة والأزمات معاً

تمل    أ اً         تحرص إدارة المستشفى في مرحلة التخطیط أن تش ات طبق ع الأزم ل م ددة للتعام اییر مح ى مع الخطة عل
            .لقواعد جودة محددة في التعامل معھا مستقاة من خبرات الآخرین 

ة       ب ام المختلف ائر بالأقس ویض الخس تقوم إدارة المستشفى عند التعامل مع الأزمات في مرحلة إزالة الآثار إلى تع
            .المعمول بھا نتیجة الأزمة طبقاً لمعاییر الجودة 

            .یوجد بالمستشفى نظام لتحفیز العاملین الذین یقومون بالتعامل مع الأزمة طبقاً لمعاییر الجودة بالأداء   ج

ادي                          د ة الأداء الع ت متابع س الوق ي نف ة وف ع الأزم ل م ة التعام ھ متابع ة بمكن ام متابع فى نظ د بالمستش یوج
            .من الأزمة وطبقاً لمعاییر الجودة  للأقسام الغیر متضررة

دف           ھـ ة ھ اییر جودة عالی ات بمع ة خلال الأزم اییر الإدارة الحدیث تعتبر إدارة المستشفى أن إدارة العمل طبقاً لمع
            .ووسیلة في نفس الوقت 

  

  :التحلیل 
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  قواعد أثر العناصر الرئیسیة للدراسة
  

  العبـــــــــــــــــارات  م

  درجة الموافقة والوزن النسبي
موافق 
غیر موافق   غیر موافق  محاید  موافق  تماما

  على الإطلاق

١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٤  

            :أثر قواعد إدارة الجودة على قواعد الإدارة الحدیثة 

اس                      أ ي الأس ة ھ ة بالحكوم ات المعنی ل الجھ ن قب ددة م ودة المح د الج فى أن قواع ر إدارة المستش تعتب
            .الذي یتم بناء علیھ إعداد التخطیط السنوي للمستشفى 

الجودة الشاملة بالمستشفى تحولت من مجرد تعلیمات ولوائح إلى سلوك سواء من قبل الفریق الطبي أو فریق   ب
            .الخدمات المساندة أو المرضى والمترددین یتم أتباعھ آلیاً 

            .مستمرة من قبل إدارة المستشفى عن قواعد العمل طبقاً لمعاییر الجودة والإصرار علیھا توجد توعیة   ج

            .توجد برامج تدریبیة بالمستشفى العاملین بھا عن كیفیة تطبیق قواعد الجودة الشاملة في كل النشاطات   د

الة        ھـ ة ورس د رؤی ي تحدی ارز ف ر الب ي العنص املة ھ ودة الش فى                     الج یط المستش تراتیجیة وتخط وإس
            .ولوائحھا التنفیذیة 

  

  :التحلیل 
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 قواعد أثر العناصر الرئیسیة للدراسة

 العبـــــــــــــــــارات م
 درجة الموافقة والوزن النسبي

موافق 
غیر موافق   غیر موافق  محاید  موافق  تماما

على الإطلاق
١  ٢  ٣  ٤  ٥ 

٥ 

 :أثر قواعد الجودة الشاملة على قواعد إدارة الأزمات 
  .تتبع الإدارة قواعد محددة تم إعدادھا مسبقاً لإدارة الأزمات تحقق التغلب علیھا مع تعلیل الخسائر إلى أقل حد   أ

اییر           ب لال مع ن خ ة م تم إدارة الأزم ى أن ت د عل ة یعتم اح إدارة الأزم ر الإدارة أن نج قتعتب املة تحق ودة ش ج
  .التعامل معھا في أقل وقت ممكن دون التأثیر على باقي أنشطة المستشفى 

 .توجد برامج تدریبیة وبرامج نوعیة عن أسلوب إدارة الأزمات بمعاییر جودة ھذه الإدارة   ج

  .طبقاً لأنواعھا  یشتمل البرنامج العام للجودة الشاملة معاییر التعامل مع الأزمات  د

ل  ھـ ة العم اً لبیئ تمرار طبق ودة باس اییر الج اً لمع ات طبق اییر إدارة الأزم ر مع فى تغیی تطیع إدارة المستش تس
  .خلال الأزمات 

 :التحلیل 
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  قواعد أثر العناصر الرئیسیة للدراسة
  

  العبـــــــــــــــــارات  م
  والوزن النسبيدرجة الموافقة 

موافق 
غیر موافق   غیر موافق  محاید  موافق  تماما

  على الإطلاق
١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٦  

            :أثر قواعد الجودة الشاملة على قواعد الإدارة الحدیثة وقواعد إدارة الأزمات معاً 

د       أ اً لقواع ة طبق ات المحتمل ة إدارة الأزم ى خط فى عل یة للمستش ال الرئیس ة الأعم تمل خط                              تش
            .الجودة الشاملة في ذلك 

ات                          ب از إدارة الأزم ى جھ تمالة عل ى اش ي عل ل التنظیم دیل الھیك داد أو تع د إع فى عن ى إدارة المستش تراع
            .طبقاً لقواعد الجودة 

  ج
ائف     وظیفي لوظ یف ال داد التوص د إع فى عن ي إدارة المستش اندة                    تراع ة أو المس واء الطبی فى س المستش

ة                          إدارة الأزم تراك ب ي الاش ة ف ام الوظیف ح مھ ص یوض ى ن ائف عل ات بالوظ ام والواجب تمال المھ ى اش عل
  .طبقاً لقواعد الجودة الشاملة 

          

            .طبقاً لمعاییر الجودة بالمواصفات القیاسیة تقوم إدارة المستشفى بتدبیر المستلزمات المادیة لمواجھة الأزمات   د

            .یتم تدریب العاملین بالمستشفى على كیفیة الإدارة الحدیثة خلال الأزمات وبمعاییر جودة محددة   ھـ

  

  :التحلیل 
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  قواعد أثر العناصر الرئیسیة للدراسة
  

  العبـــــــــــــــــارات  م
  درجة الموافقة والوزن النسبي

موافق 
غیر موافق   غیر موافق  محاید  موافق  تماما

  على الإطلاق
١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٧  

            :أثر قواعد إدارة الأزمات على قواعد الإدارة الحدیثة 

            .تراعى إدارة المستشفى عند التخطیط الأخذ في الاعتبار أسلوب وكیفیة إدارة الأزمات طبقاً لنوعھا   أ

ر رأي   ب فى                          یعتب بة للمستش رار بالنس اذ أي ق د اتخ یة عن ن الآراء الرئیس ات م ن إدارة الأزم ئولین ع المس
            .في مراحل التخطیط والتنظیم والتوجیھ والرقابة 

            .توجد برامج لإدارة الأزمات تقوم إدارة المستشفى بإتباعھا عند حدوث الأزمات مع توفیر متطلبات تنفیذھا   ج

            .توجد دورات تدریبیة ملزمة لجمیع العاملین بالمستشفى عن إدارة الأزمات   د

            .یعتبر التأھیل لإدارة الأزمات ضمن البنود الرئیسیة في تقییم أداء العاملین بالمستشفى   ھـ

  

  :التحلیل 
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  قواعد أثر العناصر الرئیسیة للدراسة
  

  العبـــــــــــــــــارات  م
  درجة الموافقة والوزن النسبي

موافق 
غیر موافق   غیر موافق  محاید  موافق  تماما

  على الإطلاق
١  ٢  ٣  ٤  ٥  

٨  

            :أثر قواعد إدارة الأزمات على قواعد الجودة الشاملة 

ى إدارة           أ دریب عل تم الت أھیلھم أن ی دد وت راد الج ین للأف ات التعی ي عملی فى ف ى إدارة المستش ات                تراع الأزم
            .من خلال معاییر الجودة الشاملة 

ات                           ب لال الأزم تخدام خ ة للاس ة المخصص ات المادی ى الإمكان تحفظ عل ع ال فى م رص إدارة المستش تح
            .بقواعد التخزین أو التحفظ أو الاستعراض طبقاً لقواعد الجودة الشاملة 

ر إدارة   ج املة                             تعتب ودة الش ر الج د عناص ي لتحدی دافع الرئیس ي ال ات ھ لال الأزم ل خ فى أن العم المستش
            .في عملیات إنتاج الخدمة الصحیة 

            .تحرص إدارة المستشفى على استعادة الأوضاع وإزالة أثار الأزمة بعد حدوثھا طبقاً لقواعد الجودة الشاملة   د

ر   ھـ دة                 تعتب رات الجی ن المؤش ا م املة ھم ودة الش ر الج ات وعناص ر إدارة الأزم فى أن عناص إدارة المستش
            .للحكم على الأداء العام للمستشفى 

  

  :التحلیل 
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 قواعد أثر العناصر الرئیسیة للدراسة

 العبـــــــــــــــــارات م

 درجة الموافقة والوزن النسبي
موافق 
غیر موافق   غیر موافق  محاید  موافق  تماما

على الإطلاق
١  ٢  ٣  ٤  ٥ 

٩ 

  :أثر قواعد إدارة الأزمات على قواعد الإدارة الحدیثة وقواعد الجودة الشاملة معاً 

ب  أ ن جان لإدارة م یط ل ة التخط ي بدای ا ھ ب علیھ د التغل تھا بع ات ودراس ل الأزم فى أن تحلی ر إدارة المستش تعتب
  .وتحدید قواعد الجودة الشاملة من جانب آخر 

ا  ب ر أثارھ ي یظھ ة والت ن الإدارة الحدیث زء م ي ج املة ھ ودة الش د الج أن قواع فى ب د إدارة المستش تعتق
  .عند التعامل مع الأزمات 

لال     ج ن خ ات م دوث الأزم ن ح ة م فى أن الوقای ر إدارة المستش يتعتب املة ف ودة الش یة للج د الأساس اع القواع إتب
  .مرحلة التوجیھ أھم من مراحل العلاج للأزمات 

 د
س  ي نف ة ف رى وخاص حیة الأخ آت الص ع المنش اون م یق والتع فى أن التنس ر إدارة المستش تعتب

ى      ب عل املة للتغل ودة الش ر الج ن عناص فى م ل المستش ة عم ة منطق اد الخارج باب أو الأبع ات ذات الأس الأزم
  .عن نطاق المستشفى 

 .تراعى إدارة المستشفى كل من قواعد الجودة الشاملة في إدارة الأزمات عند إعداد إستراتیجیة عمل المستشفى   ھـ

 :التحلیل 
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ABSTRACT 

       It’s of undoubted certainty that an interaction between a researcher and his circumambient 
events is of a huge motivation on his devotion in a research study. Specifically when his immediate 
surrounding events are of a direct influence on his profession. For thus, given that the researcher is a 
physician who took part in ambulatory and first aid support services in field hospitals conducted at the 
heart of the turmoil and violent events sweeping across Egypt lately, it was of necessity to the 
researcher to investigate into the unique relationship between the vital triad of: the principles of 
modern management, its application on total quality standards, and at times where humanitarian 
crises control management is of vital necessity. 

       Hence was the main dilemma of this research, focusing on the very interactive 
relationship between the triad of a unique triangle, impersonated in: The application of 
modern management techniques, under total quality standards, during humanitarian crises. 

       The researcher has set his goals in identifying the patients' concerns regarding the 
quality of medical services presented to them in its total form during the country's turmoil 
crises in accordance to modern management and total quality. He also took into his survey the 
opinions of the working personnel in different selected hospitals across the nation, each according to 
his speciality and level of service, in a wishfull trial to achieve such a balanced vital equilibrium 
between the triad of the previously mentioned traingle. Moreover and most important was to identify 
the nature of each of these three factors and identify which is the independent leading variable to this 
triad, and which of the remaining two are the dependent variables. In an attmept to identify the best 
balance between the mentioned variables. 

       The researcher chose a specific sample of the main hospitals in the County of 'Greater 
Cairo' ( Cairo and Giza governorates) impersonated in five hospitals representing 7% of the total 
'Greater Cairo' hospitals that are in the middle of the turmoil crises previously referred to. The 
researcher took into consideration, while selecting his sample, to include public, charity, educational 
and private hospitals and to consider their geographic locations to be covering Northern, Central and 
Southern parts of Cairo. It was also of his concern to include hospitals that offer both primary and 
specialized healthcare services covering the hugest demographic population in their resignated 
service areas resembled in a population of 4.65 Million personnel from a total of 18-20 Million 
personnel in the County of 'Greater Cairo' (Cairo and Giza). 

       The researcher suggested 6 hypotheses to determine their validity. First of which is the 
presence of a proportional and interactive relationship between the three axes of this research work 
impersonated in the Principles of Management, Total Quality, and Crises Management. Second of 
concerns was the unfortunate fact of the general unawareness to these three vital axes. Third 
concern was the versatility and unequality of the effect of each of these three factors on the two 
remaining ones. Fourth concern was the presence of a genuine intention within the working health 
personnel for such a standard of work by these important axes, yet the actual possibility of its 
application was always too defective to meet such good intentions within the working personnel. Fifth 
concern was the fact that during crises, Principles of Crises Management are always the independent 
leading variable affecting the other two remaining variables of the three triad previously mentioned. 
Sixth and last but not least, is the huge difference in opinions between what most patients think about 
the medical service recieved, and what medical/hospital personnel think about the medical service 
they are offering to these patients.     
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     The researcher discovered the validity of all his hypothheses. For that he recommends 
readjusting the whole structure of the healthcare service industry in Egypt, specifically at 
times of humanitarian crises. In a manner that ensures a complete coordination for a structered 
leveling of any healthcare provided. A proper Medical evacuation / tranportation plan is proposed to 
the structured leveling suggested, in a system that ensures a proper control of crises. Such a system 
will propose dividing the medical work into 'four main structured lines' according to the size of medical 
service required. First starting with an ambulatory field section, the researcher represented this by 
several medical field units (First Aid Field Units) of  static structure,work plan,medical personnel 
capabilities, and medical supplies (medications and equipments) in order to provide a "fixed 
standardized" quality of first aid service applied on fields where crises exist. This will be a gateway 
line for the rest of the three lines, represented in the "Leveled Hospitals Criteria". Hospitals will be 
leveled in such sections according to the kind of medical service that could be provided and the 
demographic capacity of each. The leveling of the hospitals will represent the three remaining lines of 
medical care starting by a 'Primary Medical Care Line', then a 'Specialized Medical Care Line', then if 
required an 'Overseas Medical Travel Line;, according to each case. This is to be applied under a 
coordinated medical evacuation (from field to hospitals) and transportation (from a hospital to 
another) plan, designed in relation to fixed quality of standards, both quantitatively and qualitatively. 

       The researcher discovered the importance of applying the principles of managing 
humanitarian crises with total quality standards under the principles of modern management 
by recruiting quantitatively and qualitatively both the available medical human resources 
(medical personnel) and the financial resources. Financial resources being impersonated by 
updated medical equipment, communication devices, online medical consultation, medicaments, and 
surgical instruments and dressings, all necessary to be coordinated and recruited in accordance to 
the principles of crises management. All to be managed in respect to the demographic capacity of 
each hospital. Aiming towards achieving a total and coordinated medical care throughout the country 
obeying to the principles of total quality and modern management. 


