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 الإهداء 
 

والدين الذي كان لهم السبب في وجودنا نهدي ثمرة هذا البحث المتواضع لل
الذين   وأسـاتذتنا  دكاترتنا الأفاضـللى كل  إبهذا الصـر  التعليمي المرمو،  و 

من ســاندنا يداً بيد   وكل  مجالاتســعوا لإاصــال العلم لنا بشــتى الطر، وال
   وللزملاء والزميلات في الدفعة.لإكمال هذه الدراسة
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 عرفان الشكر وال 
ــاه   ــل توفيج الله عز وجل ورضــــــ تم انجاز هذا البحث الذي نأمل ان اكون ذا بفضــــــ

نحو الأعلى  م في وطننا العزيز الذي نســــعى جميعنا للارتباء به  ضــــافة للعلإفائدة و 
بين الأوطان  كما نتبدم بالشـكر الجزيل لجامعتنا الموقرة   والتبدم المعرفي للسـمو به

ورئيس جــامعتنــا    التي كــان لهــا الــدور الأكبر في زيــادة معــارفنــا العلميــة والعمليــة
  والتبدير لكليتنا )كلية الإدارية الطبية(     الأســــــــتاذ الدكتور/ مجاهد على معصــــــــار

  الدكتور/ميد  ــــ ـــميد الكلية الدكتور الفاضل/ جميل مجلي ونائب العــــ ـــوعلى رأسهم ع
ــدعي ــاد، السـ ــل     صـ ــرف بح نا الدكتور الفاضـ الذي ونتبدم بالامتنان والاحترام لمشـ

الأســتاذ   عموماً وإنجاز البحث خصــوصــاً   كان له الدور الأكبر في مشــوارنا التعليمي
 ابيـمــنير مـصـلـح الـوص  الدكتور/

الذين كانوا بمبام ابائنا وســـــاندونا بكل المعارف    كما الفضـــــل ااضـــــاً لجميع دكاترتنا
المُعيدين في الكلية الذين كانوا  في المســيرة التعليمية والشــكر لأســاتذتنا    والمعلومات

والتوجيه الصــحيح لنا في إعداد هذه الدراســة لنيل  اخوتنا ولم يترددوا في المســاعدة 
  ونتبدم بالشــــكر والامتنان  وبالأخص الأســــتاذة/ جيهان التنوبي  درجة البكالوريوس

مناقشـــــة البحث والاســـــتما  لعرضـــــنا  من أجل  لِوجودهم  للجنة المناقشـــــة الموقرين 
ــل نحن وهم الى    هوالتعديل علي ــمىلنصـــــ   درجات العلم والمنفعة للأجيال التالية   أســـــ

بعض   لمكتبة الجامعة على تزويدنا ب  والشـكر ااضـاً اسـتفادتهم من بح نا المتواضـعو 
في الله  اخوتنا   واخيراً نشــــكر زملائنا وزميلاتنا بالدفعة  علومات الخاصــــة بالبحثالم

 رفباء الدرب.
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 ملخص الدراسة 
هدفت الدراســــــة الحالية الى التعرف على دور الحوكمة في تحســــــين جودة الخدمات الصــــــحية  
بالمسـتشـفيات اليمنية  حيث تم اسـتخدام المنهل الوصـفي التحليلي لأجراء الدراسـة الحالية  وقد  
تم اختيار عينة البحث كدراســـــــة حالة لهيئة المســـــــتشـــــــفى الجمهوري باســـــــتخدام أداة البحث 

ســتبيان حيث تم اســتهداف المدراء ور ســاء الأقســام والمشــرفين  وقد توصــلت  والمتم لة في الا
الدراســة الى عدة اســتنتاجات أهمها هنالب تطبيج متوســ  لكلًا من الحوكمة الإدارية والحوكمة  

.%( على التوالي  74.%( )76. %( )77السـريرية وجودة الخدمات الصـحية ويلية تحسـينها )
ت وإدارات المســتشــفيات بشــكل أخص بحاجة ماســة الى الاهتمام  وهذا يدل على ان المســتشــفيا

بشـــــكل كبير بالحوكمة وجودة الخدمات الصـــــحية ويلية تحســـــينها  وان الأهداف الفعلية لإدارة 
ــى عن  ــى للمرضـ ــريرية مما احبج الرضـ ــحة والفعالية السـ ــمل الســـلامة والصـ الجودة تغطى وتشـ

ناء تلبيهم للخدمات الصـــــحية   وان هناك  الخدمات الصـــــحية المبدمة لتحبيج أفضـــــل تجربة اث
ضـف  في ترشـيد الانفا، وفج الخطة المالية المعتمدة من قبل إدارة المسـتشـفى مما يؤدي عدم 
اهتمام المســــتشــــفى بتوفير الأنشــــطة اللازمة لإدارة الجودة  وان إدارة المســــتشــــفى تهتم بتعدد  

ت تحسـين جودة الخدمات الصـحية  وتنو  المصـادر الخاصـة بجمع المعلومات لغرا اتخاذ قرارا
 وبناءً على هذه الاستنتاجات تم طر  بعض التوصياتوفباً للمؤشرات والمعايير المطلوبة  

ــم إدارة  -1 ــع مما اعزز الأهداف الفعلية لبســ ــكل كبير وأوســ تطبيج قواعد وأنظمة الحوكمة بشــ
الجودة الموجود في المســتشــفى والرفع بمؤشــرات الأداء الخاصــة بجودة الخدمات الصــحية 

 ويلية تحسينها.
وضــــع خطة مالية محكمة لترشــــيد الإنفا، لتحســــين الجودة في المســــتشــــفى وفباً للتمويل   -2

 المعتمد من الدولة.
وضـــع حوافز ومكافلت للمونفين الملتزمين بأداء أعمالهم التي تتماشـــى مع تطبيج الجودة  -3

 وفج اللوائح ذات العلاقة والمعمول بها في المستشفى.
الاهتمام بتطبيج الحلول والمبترحات التي تم جمعها والعمل على مناقشـــتها مع المختصـــين   -4

ــل النتـائل والحلول وبـأقـل التكـالي  الممكنـة وفج ميزانية   او المعنيين للوصـــــــــول الى أفضـــــــ
 المستشفى المعتمدة من الدولة.
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 المبحث الأول: الإطار العام للدراسة 
 

 مبدمة الدراسة  -1-1-1
تمثل المســتشــفيات العنصــر المهم في المجتمعات العرلأية والأجنبية كون الصــحة هي أهم  
العناصــر المهمة لحياة الفرد والمجتمع ومن هنا ظهرت أهمية المســتشــفيات وتم تطويرها والاعتناء  
بها من حيث تحســــــين خدماتها والرفع من كفاءتها وفاعليتها على مدار الســــــنينل ومع تطور العلم 

ــفيات والمرافق الصــــحيةل   والبحث  ــتشــ العلمي في الصــــحة تم تبني أنظمة وطرق جديدة لقيادة المســ
حيـث تم اعتمـاد الجودة في القطـاع الصــــــــــــــحي والمتمثـل بجودة الخـدمـات الصــــــــــــــحيـة ومؤخرا  ظهر 
ــبح يعتبر من أهم المتطلبات المراد تطبيقها في  ــطلح الحوكمة في القطاع الصـــحي والحي اصـ مصـ

ــليم إلى نجا  واســــــع في كافة  كافة المؤســــــســــــات العا مة والخاصــــــةل مما يؤدي تطبيقها بشــــــكل ســــ
المجـالات التي تتمــــــــــــــمنهـال ممـا اثبتـم التجـارا أن الحوكمـة تعود بـالفـائـدة على كـل من تبنـاهـا  

 واعتمدها بمجال عملة وحتى المستفيدين من الخدمة والمجتمع ككل.

ان الحوكمة هي وجود تحكم من أطراف العلاقة الأســــاســــيين في المؤســــســــة )مســــاهمينل  
إدارة تنفيحيةل مجلس الإدارة( بما يمــــمن حُســــن إدارة المؤســــســــة والرقابة على الأداء فيها وتهدف 
إلى تحديد مســـــؤولية كل طرف وحقوقه من أجل تحقيق الشـــــفالية والعدالة ومكافحة الفســـــاد والتأكد 

ــتراتيجية على المدى البعيدل حيث تعتبر الحوكمة من أهم  من الســـــــــعي إ لى تحقيق الأهداف الإســـــــ
العمليات والأدوات المـــــــــــرورية اللازمة للتأكد من ســـــــــــير العمل وتحســـــــــــين أداء العاملين وتحقيق  

 الاستدامة إضافة إلى تحسين جودة الخدمات التي تقدمها.

ــايا التي اهتمم بها العديد من المنظمات الصـــــــحية   كما تعد الجودة أيمـــــــا  من أهم القمـــــ
التي شــــــــــــهدت تطورا  كبيرا  في مســــــــــــتوى جودة الخدمات على مر العصــــــــــــور ولأالأخص في وقتنا  
ــفة إدارة الجودة  ــتمرل مع تبني فلسـ ــرة والتي بقيم في تطور مسـ ــر كونها من العلوم المعاصـ الحاضـ

إلى التحســين المســتمر في جودة الخدمات الصــحية المقدمة للمرضــى ولأالتالي  كإســتراتيجية تهدف  
ــحية تواجه العديد من التحديات   ــيت الصـــ ــيما أن المنشـــ ــحيةل لاســـ ــتوى أداء الخدمات الصـــ رفع مســـ
والصـــــــعولأات في تقديم خدماتها نتيجة لاختلاف الخدمة المرادة بين كل مري، واخخرل واختلاف 

لبين للخدمة ولأالتالي ارتفاع نســــبة حدوث الأخطاء والشــــكاوي القانونية  الثقافات بين المرضــــى الطا
على المسـتشـفياتل ولأالتالي ارتفاع التلاليو والخلف في المسـؤوليات وضـياع الحقوق بسـبب  ياا  
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ــؤوليات لتقييم جودة وكفاءة وفاعلية الأداء  ــعف تطبيق الرقابة والتوجيه وعدم تحديد المســـــــــ أو ضـــــــــ
 الطبي والإداريل وتبني أساليب غير فعالة لتحقيق الأهداف المرادة للتحسين.

ومما ســــــــبق تُبرز أهمية الموضــــــــوع في تزايد الاهتمام بمــــــــرورة تحســــــــين جودة الخدمات 
الصــحيةل والاهتمام برفع كفاءة الخدمات الصــحية وتحســينهال ولأالتالي تصــبح الحاجة مُلحة لعمل 
دراسـة تشـمل الحوكمة ودورها في التحسـين لجودة الخدمات الصـحية في اليمنل حيث تطرقم هح   

ــة لمعرفة  ــحية وهل تؤدي الدراســــــ دور الحوكمة وتطبيقها في اليمن ولأالأخص في القطاعات الصــــــ
ــتشـــفى   ــحية في ظل الخدمة المجانية بالمسـ ــين الفعال حقا  مع تزايد الطلب على الخدمة الصـ للتحسـ
محل الدراسةل وذلك من أجل الرقي بجودة الخدمات الصحية التي تقدم في مختلف المرافق التابعة  

 لها.
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 مشكلة الدراسة:  -1-1-2

بأبعادها )الحوكمة الإداريةل تتمثل مشـكلة الدراسـة الحالية في معرفة دور تطبيق الحوكمة 
اليمنل حيث أن هح  الدراسـة الأولى من  الحوكمة السـريرية( ومدى تحسـينها للخدمات الصـحية في 

خدمات الصــحية ومتلقيها من  نوعها في اليمن والتي تدرس هحا الجانب المتعلق بكلا  من مقدمي ال
الدراسـة في التسـا ل الرئيسي  ومن خلال ما سـبق يمكن توضـيح مشـكلة  ل  المرضـى المسـتفيدين منها

 التالي:

ما دور تطبيج مؤشــرات الحوكمة في تحســين جودة الخدمات الصــحية في هيئة مســتشــفى   -
 الجمهوري التعليمي؟

 ويتفرع من هحا التسا ل التسا لات الفرعية التالية:
التعليمي  ما مدى تطبيق مؤشــــــــــــرات الحوكمة الإدارية في هيئة المســــــــــــتشــــــــــــفى الجمهوري  -1

 لصنعاء؟
ما مدى تطبيق مؤشــــــــرات الحوكمة الســــــــريرية في هيئة المســــــــتشــــــــفى الجمهوري التعليمي    -2

 لصنعاء؟
ــحية -3 ــتوى جودة الخدمات الصـــ ــنعاء من   ما مســـ ــفى الجمهوري التعليمي بصـــ ــتشـــ بهيئة المســـ

 وجهة نظر العاملين ليه؟
بين مســـتوى تطبيق مؤشـــرات الحوكمة الســـريرية بين  هل توجد علاقة ذات دلالة إحصـــائية   -4

 التعليمي بصنعاء؟مستوى جودة الخدمات الصحية بهيئة المستشفى الجمهوري 
هل توجد علاقة ذات دلالة إحصـــــائية بين مســـــتوى تطبيق مؤشـــــرات الحوكمة الإدارية بين   -5

 مستوى جودة الخدمات الصحية بهيئة المستشفى الجمهوري التعليمي بصنعاء؟
بين اراء عينة الدراسـة حول )مسـتوى تطبيق مؤشـرات هل توجد فروق ذات دلالة إحصـائية   -6

بهيئة المســتشــفى الجمهوري التعليمي بصــنعاء    الحوكمةل مســتوى جودة الخدمات الصــحية(
ســــــــــــــنوات الخبرةل المؤهـلل التخصــــــــــــــصل المســــــــــــــتوى  تُعزى للمتغيرات الـديمُغراليـة )النوعل  

 ؟(الوظيفي
 

 : هداف الدراسةأ -1-1-3

التعرف على دور الحوكمـة في تحســــــــــــــين جودة الخـدمـات تهـدف الـدراســـــــــــــــة الحـاليـة الى  
 الصحية بهيئة المستشفى الجمهوري التعليمي بصنعاء من خلال تقييم ما يلي:

 مدى تطبيق مؤشرات الحوكمة الإدارية بهيئة المستشفى الجمهوري التعليمي بصنعاء. -1
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 مدى تطبيق مؤشرات الحوكمة السريرية بهيئة المستشفى الجمهوري التعليمي بصنعاء. -2
مستوى جودة الخدمات الصحية المقدمة في هيئة المستشفى الجمهوري التعليمي من وجهة  -3

 ه.نظر العاملين لي
مدى وجود علاقة ذات دلالة إحصـائية بين مسـتوى تطبيق مؤشـرات الحوكمة السـريرية بين   -4

 مستوى جودة الخدمات الصحية بهيئة المستشفى الجمهوري التعليمي بصنعاء.
مدى وجود علاقة ذات دلالة إحصـائية بين مسـتوى تطبيق مؤشـرات الحوكمة الإدارية  بين   -5

 مستوى جودة الخدمات الصحية بهيئة المستشفى الجمهوري التعليمي بصنعاء.
مدى وجود فروق ذات دلالة إحصــــــــــــائية بين اراء عينة الدراســــــــــــة حول )مســــــــــــتوى تطبيق   -6

مؤشــرات الحوكمةل مســتوى جودة الخدمات الصــحية( بهيئة المســتشــفى الجمهوري التعليمي  
بصـنعاء تُعزى للمتغيرات الديمُغرالية )النوعل سـنوات الخبرةل المؤهلل التخصـصل المسـتوى  

 الوظيفي(.
 

 فرضيات الدراسة:  -1-1-4

 الفرضية الرئيسية الأولى: -
لا يوجـد دور لمســــــــــــــتوى تطبيق مؤشــــــــــــــرات الحوكمـة بـأبعـادهـا )الحوكمـة الإداريـةل الحوكمـة  

ــريرية(  ــنعاءل  فالســ ــفى الجمهوري التعليمي بصــ ــتشــ ــحية بهيئة المســ ــين جودة الخدمات الصــ ي تحســ
 ويتفرع من هح  الفرضية الفروض الفرعية التالية:

ــتوى تطبيق م -1 ــائية بين مسـ ــريرية ومعايير  لا توجد علاقة ذات دلالة إحصـ ــرات الحوكمة السـ ؤشـ
 .بهيئة المستشفى الجمهوري التعليمي بصنعاءالخدمات الصحية وآلية تحسينها  جودة

ــتوى تطبيق مؤشـــــرات الحوكمة الإدارية   -2 ــائية بين مســـ ومعايير  لا توجد علاقة ذات دلالة إحصـــ
 .بهيئة المستشفى الجمهوري التعليمي بصنعاءجودة الخدمات الصحية وآلية تحسينها 

 الفرضية الرئيسية ال انية: -
ــرات  ــتوى تطبيق مؤشـــ ــة حول )مســـ ــائية بين اراء عينة الدراســـ لا توجد فروق ذات دلالة إحصـــ
ــنعاء تُعزى   ــفى الجمهوري التعليمي بصـ ــتشـ ــحية( بهيئة المسـ ــتوى جودة الخدمات الصـ الحوكمةل مسـ
للمتغيرات الديمُغرالية )النوعل ســنوات الخبرةل المؤهلل التخصــصل المســتوى الوظيفي(ل ويتفرع من  

 ضية الفروض الفرعية التالية:هح  الفر 
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ــرات   -1 ــتوى تطبيق مؤشـــــ ــة حول مســـــ ــائية بين اراء عينة الدراســـــ لا توجد فروق ذات دلالة إحصـــــ
ــنعاء تُعزى للمتغيرات الديمُغرالية   ــفى الجمهوري التعليمي بصـــ ــتشـــ الحوكمة الإدارية بهيئة المســـ

 )النوعل سنوات الخبرةل المؤهلل التخصصل المستوى الوظيفي(.
ــرات   -2 ــتوى تطبيق مؤشـــــ ــة حول مســـــ ــائية بين اراء عينة الدراســـــ لا توجد فروق ذات دلالة إحصـــــ

ــنعاء تُعزى للمتغيرات الديمُغرالية   ــفى الجمهوري التعليمي بصـ ــتشـ ــريرية بهيئة المسـ الحوكمة السـ
 )النوعل سنوات الخبرةل المؤهلل التخصصل المستوى الوظيفي(.

لا توجد فروق ذات دلالة إحصــــــــــائية بين اراء عينة الدراســــــــــة حول مســــــــــتوى جودة الخدمات  -3
الصــــــــحية وآلية تحســــــــينها بهيئة المســــــــتشــــــــفى الجمهوري التعليمي بصــــــــنعاء تُعزى للمتغيرات  

 الديمُغرالية )النوعل سنوات الخبرةل المؤهلل التخصصل المستوى الوظيفي(.
 

 الدراسة أهمية  -1-1-5

 يمكن توضيح أهمية الدراسة من الناحية العلمية والعملية كما يلي:

 العلميةأولًا: الأهمية 

تتمثل الأهمية العلمية للدراســـــــــــــة في كونها واحد  من الدراســـــــــــــات النادرة جدا  التي تناولم   -1
 توضيح دور الحوكمة في تحسين جودة الخدمات الصحية بالمستشفيات اليمنية.

ــة إثراء المكتبـة العرلأيـة بمرجع عرلأي جـديـد   -2 ــاهم هـح  الـدراســــــــــــ حول الحوكمـة الإداريـة تســــــــــــ
 والسريرية ودورها في تحسين جودة الخدمات الصحية.

 

 العملية للدراسةثانياً: الأهمية 

 يمكن توضيح الأهمية العملية للدراسة بإيجاز في اختي:

واقعي لمســتوى    تقييم  م هح  الدراســة لإدارة هيئة المســتشــفى الجمهوري التعليمي بصــنعاءقد  تُ  -1
تطبيق مؤشـرات الحوكمة بأبعادها )الحوكمة الإداريةل الحوكمة السـريرية( بالمسـتشـفىل كما 

نقاط القوة والمـعف والمشـاكل والتحديات المتعلقة بهحا الجانبل وتوصـيات التعامل توضـح  
 الإيجابي معها.

م   -2 ــة لإدارة الهيئـة تقييم واقعي عن مســــــــــــــتوى جودة خـدمـاتهـا ودور  تُقـد  تطبيق  هـح  الـدراســــــــــــ
 مؤشرات الحوكمة في تحسينها.
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على مؤشرات الموء   تعتبر هح  الدراسة مرجعا  علميا  متا  للل مدراء المستشفياتل يُسلف -3
ــين   الحوكمة بأبعادها وآلية تطبيقها في المســــــتشــــــفيات اليمنية ومدى ارتباطها بتحقيق تحســـ

 الخدمات الصحية المقدمة فيها.واضح في جودة 
 

 منهج الدراسة:  -1-1-6

ــة على المنه  الوصــــــــــــــفي التحليلي والـحي بـدورة جمع بين الطريقـة   اعتمـدت هـح  الـدراســــــــــــ
الاســــــتقرائية والطريقة الاســــــتنتاجيةل وذلك بهدف تلوين الإطار النظري والاســــــتفادة من الدراســــــات 

ــابقة   ــةل ومن ثم تلوين وتنمية الفروض لمهيدا  الســــــ ــا لات الدراســــــ في التحديد الدقيق لأهداف وتســــــ
 .واستنباط نتائجها لدراستها ميدانيا  

 

 أداة الدراسة: -1-1-7

اســـــــتخدم الباحث الاســـــــتبانة كأداة رئيســـــــية لجمع البيانات الأولية لهح  الدراســـــــةل حيث تم  
من  والمتمثلة    توزيع الاســــــتبيان على الموارد البشــــــرية العاملة في القطاع الصــــــحي محل الدراســــــةل

والاستفادة من هح  البيانات في تحقيق اهداف    لور ساء الأقسام والمشرفينمدراء العموم والإداريين  
 الدراسة والإجابة عن تسا لاتها واختبار فروضها.

 

 جمع البيانات والمعلومات عن الدراسة: مصادر  -1-1-8

 :كالتالي يانات ومعلومات الدراسة وهيعلى مصدريين رئيسيين في جمعها لبباحث  اعتمدت ال

ــات الميدانية    مصــادر أولية: -1 ــتبيان  وتطبيقوهي المتمثلة بالدراسـ ــتخدام أداة الاسـ بعد ها باسـ
الخدمات  جودة ومدى ارتباطها في تحســــــــــين   الحوكمة  قياسالتأكد من صــــــــــدقها وثباتها ل

 .محل الدراسة مستشفى الجمهوري الصحية في 
ــابقة مصـــادر ثانوية: -2 ــات الســ الأبحاث المنشــــورة وغير  و  ل المراجعاللتب   لالمتمثلة بالدراســ

 .الخاصة بهح  الدراسةلجمع البيانات والمعلومات ل ومواقع الانترنم المنشورة
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 متغيرات الدراسة: -1-1-9

 على متغيرين في الدراسة وهما المتمثلان كالاتي:اعتمد الباحث 
ــتبل: -1 ــريرية) الحوكمةدور تطبيق  يتمثل في   متغير مســـــ   الحوكمة الإداريةل الحوكمة الســـــــــ

 (" حوكمة الجودة"
من خلال   وآليتها للتحســـــــــين  تحســـــــــين جودة الخدمات الصـــــــــحية ر مدىظه  يُ  متغير تابع: -2

 .الحوكمة
 
 حدود الدراسة: 1-1-10

 وهي كالتالي: لدراسةفي حدود اتناول البحث ثلاثة مواضع 

ــة حالة ركز البحث على    حدود مكانية: -1 ــفى الجمهوري كدراســــ ــتشــــ ــمة  مســــ في امانة العاصــــ
 .صنعاء

ــو ية: -2 الحوكمة مدى دور تطبيق  الموضــــــوع على معرفة بحيث اعتمد البحث   حدود موضــ
 .في تحسين جودة الخدمات الصحية السريرية

ور سـاء الأقسـام    مدراء العموم والإداريينمن  اللادر الإداري  الدراسـة  شـملم  حدود بشـرية: -3
 .والمشرفين

 

 : محددات الدراسة -1-1-11

 تمثلم محددات وصعولأة الدراسة في عدة نقاط منها ما يلي:

ــة  -1 ــابقة لهح  الدراســـ ــات ســـ ــعولأات والمتمثلة في البحث عن دراســـ واجه الباحثون بع، الصـــ
 كونها دراسة جديدة قليلة المصادر.

ــة بالدراســــــة كونها في  -2 ــتبيانات على العينة الخاصــــ واجه الباحثون صــــــعولأة في توزيع الاســــ
 مستشفى حكومي مزدحم بالمرضى وكثرة انشغال العينة المطلولأة للدراسة الحالية.

 صعولأة في الوصول الى مجموعة من المراجع الحديثة. -3
 صعولأة في بناء أداة الدراسة وتنسيقها وعملية التحكيم. -4
 ة.الاختبارات الجامعيفترة بالبحث  استلمالضغف في  حالةواجه الباحثون  -5
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 : مصطلحات الدراسة  -1-1-12

 الحوكمة: ▪
هي مجموعة من الأنظمة والمـــــوابف التي تنظم العلاقات بين أصـــــحاا المصـــــلحة وتحقيق  

 .(2021ل الغانمل )مجموعة من المبادئ كالعدل والشفالية والمساواة 
 الحوكمة السريرية: ▪

ــين   ــحة العامة عن التحســــ ــســــــات خدمة الصــــ هي الإطار الحي من خلاله تتم مســــــاءلة مؤســــ
المســتمر لنوعية خدماتهال وضــمان تحقيق مســتويات عالية من الرعاية عن طريق خلق بيئة  

 .(بالممللة المتحدة تعريو خدمة الصحة العامةل )كفيلة بازدهار التميز في الرعاية السريرية
 
 الحوكمة الإدارية: ▪

تحكم العلاقات بين الأطراف الأســــاســــية في الشــــركة او المنشــــأة )أعمــــاءل تعني وجود نظم  
ــاهمين.... إل مجلس   بهـدف تحقيق الشــــــــــــــفـاليـة والعـدالـة    (الإدارةل الإدارة التنفيـحيـةل والمســــــــــــ

لحماية الحقوق والتأكد من أن الشــركة تعمل على ومكافحة الفســاد ومنح حق مســاءلة الإدارة 
  (.36: ص 2017ل )سعديل تحقيق أهدافها واستراتيجياتها طويلة المدى

 
 الخدمة: ▪

ل اصـطلاحا : ييام  ة أو لعموم الناسهي تقديم المسـاعدة أو المنحة أو توفير عناية لجهلغتا : 
 .(https://se.linkedin.comل )الانسان بنشاط مال لصالح غير  من الأفراد أو الجمهور

 
 الصحة: ▪

انعـدام المرض أو العجزل  ل لا مجرد وعقليـا  واجتمـاعيـا  هي حالة من اكتمـال الســــــــــــــلامة بدنيـا   
(https://www.who.int). 

 
 الخدمات الصحية: ▪

ــى   ــحة او تشــــخيص حالات المرضــ ــين الصــ ــهم في تحســ عبارة عن أي خدمات يمكن ان تســ
 (.69ل ص 2008وعلاجهم وتأهيلهمل )خوجةل

 الجودة: ▪
مجموعة من الصفات والخصائص والمعايير التي يجب ان تتوفر في المنت  بما يتطابق مع 

 (.18ل ص 2006تلبية ر بات وتفميلات العميلل )الصيرفيل
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 جودة الخدمات الصحية: ▪
ــتركة لاعتماد   ــحية حســـب ما عرفتها الهيئة الامريكية المشـ يمكن تعريو جودة الخدمات الصـ

ــة   ــات الصــــــــــــــحيـ ــدمـ ــة جودة الخـ ــات الصــــــــــــــحيـ  The Joint Commission onالمنظمـ
Accreditation of Hospitals (JCAH) ل بـانهـا درجـة الالتزام بـالمعـايير الحـاليـة المتفق

عليها للمسـاعدة في تحديد مسـتوى جيد من الممارسـة ومعرفة النتائ  المتوقعة من الخدمة أو 
ــيل أي أن الجودة هي درجة تحقيق النتائ  المرغولأة وتقليل   ــخيصــــ الإجراء العلاجي أو التشــــ

:  2011فترة زمنيــة معينــةل )عبــدالجــابرلالنتــائ  غير المرغولأــة في ظــل الحــالــة المعرليــة في  
 (.20ص 

 
 تبييم جودة الخدمات الصحية: ▪

هي عملية يياس منطقية موجهة لأنشــــــطة المســــــتشــــــفى لتأشــــــير مدى فاعلية وكفاءة الجهود  
ــوء المقارنة بين ما تم إنجاز    ــطة لتحقيق أهداف معينة في ضـــــ المبحولة في إطار هح  الأنشـــــ

 (.103: ص 2007فعلا  ولأين المعايير الموضوعة مسبقا ل )جلدةل 
 
 الصحية:الخدمات جودة تحسين  ▪

ومســـتمرة تؤدي إلى تحســـين قابل للقياس في خدمات الرعاية الصـــحية    هي إجراءات منهجية
 (https://m-quality.netوالحالة الصحية لمجموعات المرضى المستهدفةل )

 
 المستشفيات الحكومية اليمنية: ▪

ــفيات   ــتشـــــــــ الحكومية اليمنية من المرافق الهامة في المجتمع اليمنيل حيث تقوم  تعتبر المســـــــــ
ل العلاجيـةل الوقائيـةل التعليميـةل والبحثيـةل وتحـم بتقـديم مزي  متنوع من الخـدمات الصــــــــــــــحيـة

ل  وزارة الصــحة العامة والســكانل ولأالتالي فهي تســهم في رفع المســتوى الصــحي للبلد إشــراف 
 .(10: ص 2016ل)يبان
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 بة ـابـســات الـدراسـال اني:  ـبحث الـمــال
 

 تمهيد:

 الدراسات التي تناولت الحوكمة بشكل عام -1-2-1
 الدراسات العربية التي تناولت الحوكمة ✓
 الدراسات الأجنبية التي تناولت الحوكمة ✓

 
 جودتهاالدراسات التي تناولت الخدمات الصحية و  -1-2-2

 الدراسات العربية التي تناولت الخدمات الصحية وجودتها ✓
 الدراسات الأجنبية التي تناولت الخدمات الصحية وجودتها ✓

 
 أوجه التشابه والاختلاف بين الدراسة الحالية والدراسات الساببة -1-2-3
 من الدراسات الساببةجوانب الاستفادة   -1-2-4
 الفجوة العلمية للدراسة الحالية -1-2-5
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 : الدراسات التي تناولت الحوكمة  -1-2-1

 الدراسات العربية:  -1-2-1-1

ــحى نمروطي ) -1 ــة ضـ ــين 2020دراسـ جودة الخدمات (  بعنوان: "دور الحوكمة في تحسـ
الصــحية في المســتشــفيات الخاصــة في محافظة رام الله والبيرة من وجهة نظر مجالس 

ــة الى التعرف على دور الحوكمة -القدس  "الإدارة والإداريين ــطينل هدفم هح  الدراســــ فلســــ
ويياس   يياس مدى تطبيق الحوكمةفي تحســين جودة الخدمات الصــحيةل وذلك من خلال 

درجة جودة الخدمات الصـحية في تلك المسـتشـفياتل ومن ثم وجود علاقة معنوية بينهمال  
ولتحقيق أهداف الدراسـة تم اسـتخدام المنه  الوصـفيل واسـتخدمم الباحثة الاسـتبانة لجمع  

فقرةل وتم توزيعها    104رتها النهائية من و وتلونم الأداة في ص  البيانات الخاصة بدراستها
تم اختيارها بالطريقة العشـــــــــوائيةل وقد قامم الدراســـــــــة   موظف  73على عينة بلغ عددها  

ــائيـا    ــائيـة للعلوم الاجتمـاعيـة  بمعـالجـة بيـانـاتهـا احصــــــــــــ بـاســــــــــــــتخـدام برنـام  الرزم الإحصــــــــــــ
(SPSSل ومن اهم نتـائ  الـدراســـــــــــــــة)   ان هنـا  دور كبير للحوكمـة في تحســــــــــــــين جودة

 محل الدراسة.الخدمات الصحية في المستشفيات الخاصة 
 

ــة   -2 الحوكمة وأثرها في تطبيج إدارة الجودة "  :ل بعنوان(2019الفاخري ويخرون )دراســــــ
ــة حالة "مركز بنغازي الطبي" ــاملة دراســ ــتوى معنوية   الشــ ــة إلى معرفة مســــ هدفم الدراســــ

تطبيق الحوكمــة والجودة الشــــــــــــــــاملــة بمركز بنغــازي الطبي ولأنــاء نموذج يظهر أثر هــحا  
مة  وك  التطبيق على إدارة الجودة الشــــــــــــاملة بالمركز إضــــــــــــافة إلى معرفة أي من أبعاد الح 

الاجتماعية الأكثر    )الشـــــفاليةل العدالة اللفاءة والفاعلية المشـــــاركةل المســـــاءلةل المســـــؤولية
تأثيرا في الجودةل وتم اســــــتخدام الاســــــتبيان كوســــــيلة لجمع البيانات اللازمة للجزء العملي 

دارة الوســــــــــطى بمركز بنغازي  ( مشــــــــــاركا من العاملين في الإ97ولألغ عدد المشــــــــــاركين )
ــاركين   ــفي للتعرف على إجابات المشــــــــ ــاء الوصــــــــ ــتخدم الباحثون الاحصــــــــ الطبي كما اســــــــ
ــتخدام برنام  الرزم  ــة وذلك باســــ ــيات الدراســــ ــتنتاجي لضجابة على فرضــــ ــاء الاســــ والإحصــــ

ل وتبين لنا من نتائ  الدراســـــــــة أنح عدم وضـــــــــو   (spss) الإحصـــــــــائية للعلوم الاجتماعية
الر ية و ياا الشــفالية والعدالة التنظيمية وتدني اللفاءة والفاعلية وقلة المشــاركة وضــعف 
المسـاءلة من أكبر المشـكلات التي تواجه المؤسـسـات العامة الليبية وخاصـة مركز بنغازي  

بين وجود علاقة طردية بين  الطبي وأن مســـتوى تطبيق الحوكمة جاء في المتوســـف كما وت
ــــوكــــالح ــــاءة والــفــلــــينن الودة ولأــــجــــــمة والــ ية ل العدالةل والمشاركة أكثر المتغيرات تأثيرا  ــــاعلــفــ

 على إدارة الجودة الشاملة.
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( بعنوان "أثر تطبيج مبادئ الحوكمة في الأداء المؤســســي في  2018دراســة صــاال  ) -3

ــام والمُكل فين   ــاء الأقسـ ــطيني من وجهة نظر المدراء ور سـ جمفية الهلال الأحمر الفلسـ
ل حيـث هـدفـم الـدراســـــــــــــــة إلى التعرف على أثر تطبيق مبـادئ الحوكمـة في الأداء إداريـا"

المؤســســي في جمعية الهلال الأحمر الفلســطيني من وجهة نظر المدراء ور ســاء الأقســام  
ــام والمكلفين  162والمكلفين إداريال كما ولألغ حجم المجتمع ) ــاء الأقســـ ( من المدراء ور ســـ

ــؤو  ــتخدمم إداريا وفقا لإحصــــــــائيات دائرة شــــــ ن الموظفين في الإدارة العامة والفروع. واســــــ
البيانات  الباحثة المنه  الوصــــــــــفي لإنجاز أهداف هح  الدراســــــــــة والاســــــــــتبانة كأداة لجمع 

( مديرا ورئيس قســــــــم ومكلف إداريا أي ما  112اللازمة. واشــــــــتملم عينة الدراســــــــة على )
%( من مجتمع الدراســةل تم اختيارهم بطريقة قصــدية حصــصــيه تبعا للمُســمى 69نســبته )

ــتوى تطبيق مبادئ   ــة إلى عدد من النتائ  أهمها: أن مســــــــــ ــلم الدراســــــــــ الوظيفي. وتوصــــــــــ
حمر الفلســــــطيني كان بدرجة جيدة ولأمتوســــــف حســــــابي بلغ  الحوكمة في جمعية الهلال الأ

% كما جاء مسـتوى الأداء المؤسـسـي في جمعية الهلال الأحمر الفلسـطيني بدرجة  70.5)
ــابي بلغ نســــبته   ــبيا ولأمتوســــف حســ %(. وأظهرت نتائ  الدراســــة أيمــــا أنح  83.4عالية نســ

دئ الحوكمة والأداء وجود علاقة ارتباط طردية قوية ذات دلالة إحصـــــــائية بين تطبيق مبا
المؤســــــســــــي في جمعية الهلال الأحمر الفلســــــطيني مما يدل على أن زيادة فاعلية تطبيق  
مبادئ الحوكمة ينعكس على تحســين مســتوى الأداء المؤســســي في جمعية الهلال الأحمر  

 .الفلسطيني
 

ــة  يســـــــــى ) -4 بعنوان: "أثر معــايير الحوكمــة على أداء العــاملين في     (2017دراســــــــ
ل أجريم الدراســــة  م"  2017  -  2013المســـتشـــفيات )مجمع فلســـطين الطبي  أنموذج  

بهدف دراســة أثر تطبيق معايير الحوكمة على أداء العاملين في المســتشــفيات ل والتعرف 
على المعيقات من وجهة نظر العاملينل ولتحقيق أهداف الدراســــــــــة قام الباحث بتصـــــــــميم  
اســتبانة لقياس أثر تطبيق معايير الحوكمة في المســتشــفيات وذلك في مجالات الشــفاليةل  

النزاهة(ل ومدى امتثال العاملين في المستشفيات بتطبيق جودة الأداءل أيما تم    المساءلةل
تصـــــميم أســـــئلة مقابلة منتظمةل لفحص علاقة معايير الحوكمة على تطوير أداء العاملين  

المســتشــفياتل وتم توزيع الاســتبانة على عينة عشــوائية طبقية من مجتمع الدراســة في في 
ــدير 140مجمع فلســــــــــــــطين الطبي في رام اللهل بواقع ) ــا تم عمـــل مع المـ ( مبحوثل كمـ

التنفيحي للمجمع الطبي والمدير الإداري ومدير التمري، ومنســـــــق وحد  الجودة. اعتمدت  
أسلوا جمع المعلومات والبيانات كمحي وكيفيل ولأعد الدراسة على المنه  الوصفيل وكان  
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لاســـــــتخراج النتائ  ومقارنتها لفهم العلاقة بين المتغيرات وكحلك   تحليل البيانات إحصـــــــائيا  
ــئلة المقابلة المنتظمة وتوضــــــــــيح مدى توافقها مع نتائ  التحليل الإحصــــــــــائي    لتحليل أســــــــ

وخلصـــــم الدراســـــة إلى أنح المجمع الطبي يصـــــدر معلومات ســـــنوية عن ما تم إنجاز  من  
عمليـات فيهـا ســــــــــــــرعة ودقة في الأداء وتوفر درجة عاليـة من الأمانة التي تتصــــــــــــــف بها  
ــرية وللن ليس لمعيار الشـــــــفالية أثر بالقدر اللافي على جودة الأداء مقارنة   اللوادر البشـــــ

مســـــــــــاءلة على جودة الأداء ويُعزى ذلك لطبيعة المهنة وكحلك مع معيار النزاهة ومعيار ال
ــا ــية متلقي الخدمة وتنقل العاملين بين أقســــــ ــوصــــــ م مواقع العمل المتباعدة والمختلفة  خصــــــ

بالإضافة إلى ضغف العمل مما يؤدي الى ضعف إشرا  العاملين في اتخاذ القرارات التي  
 .لها علاقة بطبيعة المهنة

 
حوكمة المسـتشـفيات الأهلية والخاصـة في منطبة  "  :بعنوان   (2016دراسـة الجعبري  ) -5

ل وهدفم الدراســــة إلى التعرحف على واقع الحوكمة "جنوب الضــفة الغربية الواقع والمأمول
ــفة الغرلأية وما هو المأمول منها وما  ــة في جنوا المــ ــفيات الأهلية والخاصــ ــتشــ في المســ

مســتشــفيات وهي مســتشــفى ناصــر    10هي أهم مقترحات تطبيقها ولألغ عدد المســتشــفيات  
ــطيني ولأني نعيم للولا ــي والأهلي والهلال الأحمر الفلســــــ ــصــــــ ــهيرة  والميزان التخصــــــ دة وشــــــ

والدبسـي للولادة وحقل الرعاة والشـهيد أحمد نعمان والجمعية العرلأية. تلون مجتمع الدراسـة 
من ر ســاء مجالس الإدارة للل مســتشــفى والمدراء ور ســاء الأقســام في هح  المســتشــفيات  

ــة   حيث هدفم  الدراســــة إلى التعرحف على واقع الحوكمة في لمســــتشــــفيات الأهلية والخاصــ
في جنوا المــــــــفة الغرلأية وما هو المأمول منها وما هي أهم آليات تطبيقها ل واســــــــتخدم  
الباحث المنه  الوصـــــــــــفي من خلال عمل مســـــــــــح شـــــــــــامل لجميع أفراد المجتمع وعددهم  

ــدق وثبات الإدارة وقام    ( كما عمل على تطوير101) ــتبانة ولأعد أن تم التأكد من صـ الاسـ
( اسـتبانةل وتوصـل الباحث إلى 90الباحث بتوزيع الاسـتبانة على المبحثين وتم اسـترجاع )

ــايير الحوكمــــة في  ــا أن واقع تطبيق مبــــادئ ومعــ ــائ  كــــان من أبرزهــ مجموعــــة من النتــ
ن متوسـطا  وا المـفة الغرلأية كاالمسـتشـفيات الأهلية والخاصـة الفلسـطينية العاملة في جن

كما أنح الحوكمة تُعتبر وسيلة فعالة لتحقيق الرقابة الداخلية للمستشفى كما أنحه ومن خلال 
تطبيق معايير الحوكمة يمكن لهح  المستشفيات تحديد احتياجاتها كما تساهم الحوكمة في 
مســــــــــاعدة إدارة المســــــــــتشــــــــــفى على اتخاذ القرارات التي تتناســــــــــب مع الظروف المحيطة  

 في جميع المجالات.بالمستشفى 
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(  بعنوان: "أثر الحوكمة في تحبيج الميزة التنافسـية )دراسـة 2016دراسـة السـنوسـي )  -6
ــة في مدينة عمان("  ــفيات الخاصــــ ــتشــــ هدفم إلى التعرف على أثر   ميدانية في المســــ

ــة في مدينة عمان ــفيات الخاصــ ــتشــ ــية في المســ وتلون    لالحوكمة في تحقيق الميزة التنافســ
ــة من ) ــل )7مجتمع الدراسـ ــة من أصـ ــفيات خاصـ ــتشـ ــفىل وتلونم وحدة 40( مسـ ــتشـ ( مسـ

ــتويات الإدارية )مدير عامل نائب مدير عامل ر ســـــــاء الأقســـــــام   التحليل من مختلف المســـــ
( وقــد تم  150( موظفــا وكــانــم عينــة وحــدة التحليــل )240الموظفين حيــث بلغ عــددهم )

ــترداد )150توزيع ) ــتبانة وتم اســـــــ ــتخدام )125( اســـــــ ــالح منها للاســـــــ (  121( وكان الصـــــــ
اســتبانةل وتوصــلم الدراســة إلى مجموعة من النتائ  أهمها وجود أثر ذي دلالة إحصــائية  
لتطبيق الحوكمة بأبعادها مجتمعة )الشـــــــــــفالية العدالة الاســـــــــــتقلالية في الميزة التنافســـــــــــية  

ة في مدينة عمان كما  بأبعادها مجتمعة )التللفة الجودةل الابداع في المســـتشـــفيات الخاصـــ
توصــــــــــــلم إلى عدم وجود فروق ذات دلالة إحصــــــــــــائية في إجابات عينة الدراســــــــــــة لأثر  
الحوكمة في الميزة التنافســـية بالمســـتشـــفيات الخاصـــة تعزى للخصـــائص الديمغرالية النوع  

 .الاجتماعيل العمرل المؤهل العلميل المسمى الوظيفيل سنوات الخبرة
 

ــعبي ) -7 ــة المصـــــــ ــحيــة وبرامل الاعتمــاد في  "  :(  بعنوان2016دراســــــــ الحوكمــة الصـــــــ
تتمحور الدراسـة حول شـهادة الاعتماد للمسـتشـفيات أي حوكمة    " المسـتشـفيات السـعوداة

الإجراءات التي اهتمم في مجلس الإدارة ولأالمســـــــــــتويات الإدارية من أحكام وقوانين كأي 
مؤســســة عامةل وأن نتائ  الدراســة تمم على اســتبيان شــمل عددا من مســتشــفيات الممللة 

دماتها الصــــــــحية وأن الوضـــــــع  الســــــــعوديةل وهح  الشــــــــهادات لا علاقة لها في تحســــــــين خ
ــحية قد تدهور عما كان عليه قبل الاعتمادل وتركز  ــيت الصــــــ الصــــــــحي في بع، المنشــــــ
ــفيات في عملية   ــتشــــ ــاعد المســــ ــكل كبير على الجانب الورقيل الحي بدور  ســــ ــة بشــــ الدراســــ

ــدور ال ــة أي الـ ــة الاكلينيكيـ ــدة عن الحوكمـ ــب الاكلينيكي بعيـ ــانـ ــه على الجـ توثيق أكثر منـ
الصـــــــحي الســـــــريري من قبل العاملين الممارســـــــين في تقديم الخدمة الصـــــــحية ورغم نتائ   
البحــث إلا أنــه يجــب ألا نُهمش أن النتــائ  كــانــم مبنيــة على اســــــــــــــتبــانــات من الموظفين  

الصـــــحية وأن برام  الاعتماد في الأصـــــل تهدف إلى  والمراجعين وهم المعنيون بالخدمات 
تجويد الخدمة الصــــحية ويوحد الســــياســــات والإجراءات اخمنة لســــلامة المرضــــى ومن أهم  
المشـــــاكل التي تقف عائقا في تحقيق برنام  الاعتماد لأهدافه أنه كان مرتبطا بفترة زمنية  

جتياز  في هح  الدراســـــــة لا  محدودة وليس تقييما مســـــــتمرا للخدمة الصـــــــحية وكانم بنود  ا
 .يتطلب رضا متلقي الخدمة كشرط
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ــرايرة ) -8 ــة الصــ ــحة التنظيمية في جودة الخدمات 2013دراســ ( بعنوان: "أثر تطبيج الصــ
هدفم  الحكومية: دراســـــة ميدانية على مديريات الصـــــحة في إقليم الوســـــ  في الأردن"

الـدراســـــــــــــــة إلى التعرف على أثر تطبيق مبـادئ الصــــــــــــــحـة التنظيميـة في جودة الخـدمـات 
ــة   ــتخدمم في هح  الدراســـ ــحة في مديريات وســـــف عمانل واســـ الحكومية في مديريات الصـــ

زمة الإحصــائية وكانم من أهم نتائ  هح  الدراســة: أنت تصــورات العاملين في  (spss) الرُّ
ــتوى   ــحة التنظيمية جاءت بمســـ ــف في الأردن لأبعاد الصـــ ــحة في إقليم الوســـ مديريات الصـــ
ــا    ــتوى مرتفع أيمــ ــورات العاملين لأبعاد جودة الخدمات الحكومية ذات مســ مرتفع وأن تصــ

ذات دلالة إحصـــــــــائية لتطبيق مبادئ الصـــــــــحة التنظيمية في جودة الخدمات ووجود آثار  
( من التباين في جودة الخدمات 48.0الحكومية وقد فســرت الصــحة التنظيمية ما مقدار  )

  الحكومية.
 

(  بعنوان: "أثر حوكمة المســتشــفيات على المهن الطبية  2012دراســة جوهرة وفوزية ) -9
ل هدفم هح  الدراســــة للتعرف على واقع   وزارة التربية والتعليم العالي  بســـكرة  الجزائر" 

ــة النه    ــفيات على المهن الطبية حيث إنها كانم مرتبطة بدراســـــــــ ــتشـــــــــ أثر حوكمة المســـــــــ
الإداري أكثر من المــالي لتركز على إدارة أنشــــــــــــــطــة الرعــايــة الصــــــــــــــحيــة من حيــث إدارة 

برز دور  المعلومـات وددارة المكـافـيت ولجـان التـدقيق كـحلـك الرقـابـة الـحاتيـة والولاء الوظيفي
وجود معايير الحوكمة داخل المســــــتشــــــفيات وأثرها على أخلاييات المهن الطبية وتركيزها  

لإدارة  على التميز والممــــــــي ضــــــــمن ثقافة الإنجازل وتم التعاون ما بين المســــــــؤولين في ا
العليا والطاقم الطبي بمختلف مكوناته للتطوير والإشـراف على السـياسـة العامة للمسـتشـفى  
واختبار التطبيق على المؤســســة الاســتشــفائية العمومية لولاية جيجل باســتخدام اســتبيان تم  

( موظفــا ولأعــد التحليــل بــاســــــــــــــتخــدام برنــام  التحليـل  114توزيعــه على عينــة مكونــة من )
توصـــــــلم الدراســـــــة إلى أن المســـــــتشـــــــفى العمومي لولاية جيجل يطبق    الإحصـــــــائيل حيث 

مسـتوى عالي من قواعد الحوكمة كما وأن الطاقم الطبي على مسـتوى عالي من أخلاييات  
ــفالية والنزاهة كان لها أثر إيجابي مباشــــــــــــر في  المهنة كما أكدت النتائ  أن معايير الشــــــــــ

 ايبةل ثم إدارة المكافيت.تعزيز وددارة المعلومات ثم لجان التدقيق والمر 
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 الأجنبية:  الدراسات   -1-2-1-2
 :بعنوان لSARIAKÇALI & Biçer (2023)دراسة  -1

"A Study on Clinical Governance and Awareness in Quality Standards 
in Health from the Perspective of Nursing Management" 

ــة  هـدفـم   ــة مســــــــــــــتويـات المعرفـة والوعي والتقييم واقتراحـات الحلول    إلىهـح  الـدراســــــــــــ دراســــــــــــ
ــريريةل في  ــاتل الحين يُنظر إليهم على أنهم نقطة محورية في تنفيح الحوكمة الســـــــــ للممرضـــــــــ

ممرضــة يعملون في   716عملية التنفيحل والمســاهمة في الأدبيات. يتلون ســكان البحث من  
للخدمات الصـــــحية ومســـــتشـــــفى البحوث. كانم تدار الاســـــتبيانات عبر    SIVASمســـــتشـــــفى  

ــمين ردود   ــة    122الإنترنم وجها لوجه. تم تمـــــ ــة. وقد أجريم الدراســـــ ــة في الدراســـــ ممرضـــــ
 4بطريقة مختلطةل واســــــــتخدمم أســــــــاليب البحث النوعي واللمي. في الدراســــــــةل كان هنا   

ــئلة ديموغراليةل و ــ  9أســــــ ــئلة حول التعليم والعمل ومســــــ توى المعرفة. تم الحصــــــــول على أســــــ
اجز التي تحول دون ممارســات الحوكمة الســريرية من الأدبياتل والتي تم تحديدها على الحو 
ــؤال  4أنها   ــيلها في نوع ســـ ــبه  Likertبنودل وتم توصـــ ــتخدام نموذجين للمقابلات شـــ ل وتم اســـ

المنظمـة المفتوحـة لتحـديـد اخراء والاقتراحـات. نتيجـة للتحليـلل ظهرت الحـاجـة إلى التـدريـب  
٪. تم العثور على عقبــة الحــاجــة إلى التعليم والتغيير في الثقــافــة التنظيميــة    87.7بمعــدل  

ــريرية لدى أولئك الحين ع ــة الحوكمة الســـ عام ا أو أكثر   15ملوا لمدة  لتلون أعلى في ممارســـ
(P = 0.001  ــريرية مهمة للجودة والرعاية ــات الحوكمة الســــــ (. تعد برام  التدريب لممارســــــ

على أهمية الموضــــــــــــوع في هحا المجال من خلال هح  الصــــــــــــحية اخمنة. من خلال التأكيد  
 الدراسة.

 

 :ل بعنوانMohammadi & Didekhani (2023)دراسة  -2
 " Effective dimensions of clinical governance success (motivators, 
enablers, challenges) in a private hospital according to the fuzzy 
Delphi approach" 

ــفى  " ــتشــــ نات  التحداات( في المســــ ــريرية )المحفزات  الممكا الأبعاد الفعالة لنجا  الحوكمة الســــ
في هح  الدراســــة النوعيةل تم تقديم نموذج شــــامل للعوامل طُرق   الخاص وفج منهل دلفي الغامض"

خبير ا    30الفعالة في الإدارة الســــــــــــريرية بطريقة دلفي غام،ل باســــــــــــتخدام مراجعة الأدبيات وآراء 
ومدير ا صــــــحي ا في جامعة جولســــــتان للعلوم الطبيةل ومســــــتشــــــفى جوراجنل ومســــــتشــــــفى فالســــــابي  



17 
 

الخاصل تم اختيار العناصــر المــعيفة في ثمانية أبعاد للحوكمة الســريرية في مســتشــفى فالســابيل  
وتم تصـــــــــميمها كنموذج وتم تقييمها من خلال التحليل الغام،ل وتشـــــــــير النتائ  إلى أن إنشـــــــــاء 
الحوكمة الســـريرية في المســـتشـــفيات التي تمم دراســـتها يحتاج بشـــكل خاص إلى تعزيز التســـويق  

والتعليم )البحـث والتطوير( وتمكين الموظفين والحوكمـة الســــــــــــــريريـة يمكن اســــــــــــــتخـدامهـا  الـداخلي  
 لتحسين أداء مراكز العلاج.

 

 :بعنوان  Azilaku (2020) دراسة -3
"Relationship between clinical governance and hospital 
performance: a cross-sectional study of psychiatric hospitals in 
Ghana" 

أمر بالغ الأهمية لجودة الرعاية الصـحية  ى إلهدفم هح  الدراسـة ( CGالحوكمة السـريرية )
ــتويات الرعاية العالية. لا يُعرف اللثير عن   ــين الرعاية وحماية مســــــ في أفريقيا    CGلتحســــــ

 CGقام المؤلفون بتقييم تصـــورات العاملين الصـــحيين عن  حيث ل  جنوا الصـــحراء اللبرى 
والأداء في المستشفى في مستشفيات الطب النفسي في غانا. التصميم / المنهجية / النه   

تم    عاملا  صـحيا  في مسـتشـفيين لامراض النفسـية في غانا.  230أجري مسـح مقطعي بين  
ــائية للعلوم  ــتبيان منظم وتحليلها باســــــــــــتخدام حزمة إحصــــــــــ جمع البيانات باســــــــــــتخدام اســــــــــ

 CG(ل حيـــث تعتبر هـــح  هي الـــدراســــــــــــــــة الأولى للتحقيق في أداء  SPSSالاجتمـــاعيـــة )
والمسـتشـفى في مسـتشـفيات الطب النفسـي في غانا وواحدة من الدراسـات القليلة في إفريقيا.  

توصلم الدراسة تقدم هح  الدراسة مساهمة متواضعة في الخطاا العالمي حول الموضوعل  
ــفىل  الى ا  ــتشـــ ــريرية وأداء المســـ هم النتائ  منهال وجود علاقة إيجابية كبيرة بين الفعالية الســـ

التدقيق الســــــــــريري يرتبف بشــــــــــكل إيجابي مع أداء المســــــــــتشــــــــــفىل أظهرت النتائ  أن إدارة 
علاقة  ود  المخاطر كانم لها علاقة إيجابية مع أداء المســـــتشـــــفىل بالإضـــــافة إلى ذلكل وج

 .مهمة بين ضمان الجودة والمستشفى
 

 ( بعنوان:2009)Carmen shnaider" "دراسة كارمن شنايدر -4
"Legitimacy and Global Governance in Managing Global Public 
Health" 
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ــبكة المعقدة للفواعل والأنشـــطة اللثيرة التي  ــالة مدخلا مهما لتحديد معالم الشـ وفرت هح  الرسـ
ــحة العالمية وعن مختلف الأهداف والغايات النهائية المتابعة   تجري في ميدان حوكمة الصــــــــ
ــر في المقارنة بين أســــــــس شــــــــرعية ثلاثة   من طرف هح  الفواعل للن مجال تركيزها انحصــــــ

ــة في مكافحة الإيدز وهي برنام  الأمم المتحدة فواعل عالمية في  ــصـ ــحة متخصـ ميدان الصـ
ــل والملاريا والتحالف  ــندوق العالمي لمكافحة الإيدز والســـــــ ــتر  لمكافحة الإيدز والصـــــــ المشـــــــ
العالمي للتلقيح والتحصــــــين ووضــــــحم الرســــــالة أن شــــــرعية الشــــــراكات هح  المتصــــــورة لدى 

على الرغم من صـعولأة وزن الشـرعية   أصـحاا المصـلحة جانب أسـاسـي من جوانب الحوكمة
 .على الصعيد العالمي

 

"أثرت معايير  (  بعنوان:  2006دراســـــــة جامعة ميتشـــــــغان وجامعة كارولينا الشـــــــمالية ) -5
هدفم الدراســــــــــة إلى المقارنة بين المســــــــــتشــــــــــفيات على  ل الحوكمة في تطبيبها على الأداء"

ــفيات الرلأحية وغير الرلأحية في تطبيق قواعد الحوكمة في  ــتشـــــــ ــعيد الإداري بين المســـــــ الصـــــــ
المسـتشـفيات ومسـؤولية الجامعات عن تقييم الأداء كرقابة خارجية لمعرفة كيو أثرت معايير  

ــفيات غير   ــتشـــ الرلأحية تابعة في إدارتها إلى الحوكمة في تطبيقها على الأداء حيث أن المســـ
 لجمعيات خيرية والمستشفيات الرلأحية لها حصة سويية وتابعة إلى القطاع العام أو الخاص 

وتبين أن المســــــــــــــتشــــــــــــــفيـات غير الرلأحيـة مرتبطـة بتلبيـة احتيـاجـات المجتمع وهي أقرا إلى 
الجــانــب الاجتمــاعي في تقــديم الخــدمــة ويقــدم على الجــانــب الإداري مع المحــاولــة لتطبيق  
معـايير الحوكمـة بشــــــــــــــكـل أقـل لخلق التوازن مـا بين الاســــــــــــــتـدامـة وتقـديم الخـدمـة مقـارنـة مع  

وجد غموض في ســـير الإجراءات وتقييم الأداء في المســـتشـــفيات  المســـتشـــفيات الرلأحية هنا ي
غير الرلأحية تم عمل جدول مقارنات بين المســــــــــتشــــــــــفيات ليظهر جانب المخرجات وطبيعة  
السلوكيات وأيما طبيعة مجلس الإدارة من حيث الحجم والصلاحياتل تبين أن المستشفيات  

س والخلفيات العلمية من  غير الرلأحية لها وجهات نظر ضــــــــيقة بســــــــبب صــــــــغر حجم المجل
حيث الاختصــــــــــاص والفجوة ظهرت في حقب زمنية متتاليةل إن المســــــــــاءلة بين أصــــــــــحاا 
المسؤوليات أقل كحلك عدم كفاية الشفالية بسبب ارتباطها بمصادر الدعم الداخلي والخارجي 
ا  مع المســـتشـــفيات الرلأحية التي تبين أن جودة الأداء أعلى بســـبب تطبيق قواعد الحوكمة فيه 
وحســــــن توزيع الأدوار ووجود هيكل تنظيمي يوضــــــح الصــــــلاحيات كل حســــــب تخصــــــصــــــه  
ــارت النتائ  إلى وجود علاقة   ــهل يياس الأداء اليومي كما أشــ ــاءلة ويســ ــمن وجود المســ ويمــ
كبيرة في تطبيق معـايير الحوكمـة مـا بين المســــــــــــــتشــــــــــــــفيـات الرلأحيـة وغير الرلأحيـة من حيث  

 إمكانية تطبيقه.
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 الدراسات التي تناولت الخدمات الصحية وجودتها  -1-2-2

 الدراسات العربية:   -1-2-2-1
(  بعنوان: "قياس جودة الخدمات الصـحية في المستشـفيات  2015دراسة عبد البادر )  -1

الحكومية في الســــــــودان من وجهة نظر المرضــــــــى والمراجعين دراســــــــة ميدانية على 
ــتوى   المســـتشـــفيات التعليمية الكبرى بولااة الخرطوم"  ــة إلى يياس مســ تهدف هح  الدراســ

جودة الخدمات الصـحية في المسـتشـفيات الحكومية في السـودان من وجهة نظر المرضـى 
والمراجعين وأجريم الدراســـــة على المســـــتشـــــفيات التعليمية اللبرى في ولاية الخرطوم. وتم  

ــتم ــتبانة اشـ ــتخدام اسـ ــى المنومين والمراجعينل واسـ ــرة من المرضـ لم على  اختيار عينة ميسـ
( عبارة لقياس مسـتوى جودة الخدمات الصـحية فيها. وتوصـلم الدراسـة إلى أن هنا   22)

والمراجعين لمســــــــــــــتويات جودة الخدمات الصــــــــــــــحية الواجب توافرها في  لدى المرضــــــــــــــى
ــا إدراكا  تاما لعدم وجود فروقات ذات دلالة   ــفيات الحكومية. كما بينم أيمــــــــــ ــتشــــــــــ المســــــــــ
إحصـــــائية لمســـــتويات جودة الخدمات الصـــــحية في المســـــتشـــــفيات الحكومية عند مســـــتوى  

ــة أقـــل من ) ــة للعي0.05معنويـ ــديمغراليـ ــا للمتغيرات الـ ــة المتمثلـــة في النوع والعمر ( تبعـ نـ
والتعليم والدخل ومكان الســــكن وأوصــــم الدراســــة بتهيئة المســــتشــــفيات الحكومية بالأجهزة  
والمعـدات المطلولأـةل وتوفير اللوادر الطبيـة واللوادر المســـــــــــــــاعـدة المؤهلـةل وتوفير التقييم  

ــتمرارها في العمل بهال لزرع الثقة والأمان ــمان اســـــــ في نفوس    المادي المناســـــــــب لها لمـــــــ
 .المرضى والمراجعين لها

 
(  بعنوان: "الرضـا الونيفي وأثره على جودة الخدمة الصـحية  2015دراسـة ابو عيدة )  -2

ــفة الغربية"  ــفيات الحكومية العاملة في جنوب الضـــ ــتشـــ هدفم هح  الدراســــــــة   في المســـ
للتعرف على الرضـا الوظيفي وأثر  على جودة الخدمة الصـحية في المسـتشـفيات الحكومية  
العاملة في جنوا المفة الغرلأية من وجهة نظر الموظفين والموظفات ل وقد قام الباحثون  
بتصــــميم اســــتبانة مكونة من محورين ل ثم تم توزيع الاســــتبانة على عينة طبقية عشــــوائية  

ــائيا من  130الموظفين والموظفات وعددها )من   ــتبانةل ثم عولجم البيانات إحصـــــــــ ( اســـــــــ
وخلصـم الدراسـة إلى أهم النتائ  أن مسـتوى الرضـا الوظيفي في  (SPSS) خلال برنام 

المستشفيات الحكومية العاملة في جنوا المفة الغرلأية كان بشكل عام عالي على جميع  
ة بين الرضـــــــا الوظيفي وجودة الخدمة الصـــــــحية  محاور الدراســـــــةل وأن هنا  علاقة طردي

حيـث إنحه كلمـا كان هنـا  رضــــــــــــــا عن العمـل انعكس بشــــــــــــــكـل إيجـابي على جودة الخـدمة 
 .الصحية
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ــة عتيج )  -3 ــات العمومية  2012دراسـ ــسـ ــحية في المؤسـ (  بعنوان: "جودة الخدمات الصـ

هدفم هح     دراســة حالة المؤســســة العمومية الاســتشــفائية لولااة ســعيدة"  -الجزائرية 
ــســـــات العمومية الجزائريةل   الدراســـــة إلى التعرف على جودة الخدمات الصـــــحية في المؤســـ
حيث شهد القطاع الصحي في اخونة الأخيرة اهتماما كبيرا وعلى جميع المستوياتل حيث  
أصـبح موضـوع "جودة الخدمة الصـحية " محل اهتمام عالمي متزايد سـعيا من المؤسـسـات 

ــفائية بتقديم   ــتشـ ــا ممكن للمري، الاسـ  لخدماتها الصـــحية بجودة عالية لتحقيق أقصـــى رضـ
ويهدف هحا البحث إلى دراســــــــة واقع جودة الخدمات الصــــــــحية في المؤســــــــســــــــة العمومية  
لاســــتشــــفائية لولاية ســــعيدة ومدى تأثيرها على رضــــا المري،ل بالاعتماد على أبعاد جودة 

أن المري، راض عن   الخدمات الصـــــــــحيةل وقد تمكنم هح  الدراســـــــــة من التوصـــــــــل إلى
على بعد   الأبعاد الأرلأعة )الاعتماديةل الاســــتجابةل المــــمان التعاطفل إلا أنحه غير راض  

الملموســيةل مما يســتوجب تطوير الخدمات الصــحية بما يتناســب مع احتياجات المرضــىل 
 وذلك بمواكبة التطور التلنولوجي عن طريق تحسين جانب البعد المادي للمستشفيات.

 
(  بعنوان: "رضـــــا المرضـــــى عن جودة الخدمات 2011واخرون ) ةدراســـــة أبو شـــــرع -4

تهدف هح  الدراســة إلى معرفة رضــا المرضــى عن جودة الخدمات  الصـحية الفلسـطينية" 
الصحية وخاصة  الخدمات الفنديية منها وهل الخدمات الفنديية مهمة بنفس الدرجة لجميع  
المرضــــــــــى ومعرفة نقاط القوة والمــــــــــعف في هح  الخدمات واقترا  الأولويات للتحســــــــــين  

ــؤولين للتخطيف ــيات للمســ ــتخدم    وتوفير المعلومات وعمل التوصــ ــليم لهح  الخدمات اســ الســ
الثلاثي )جيدل مقبولل غير مقبول(ل وتم اســــتخدام المنه  الوصــــفي    للرت الباحث مقياس  

ــة    (SPSS)التحليلي وتم تحليل البيانات بواســــطة البرنام  الإحصــــائي وتوصــــلم الدراســ
إلى أن رضـا المرضـى عن جودة خدمات التغحية في مسـتشـفى الشـفاء أفمـل من رضـاهم  
ــتشـــــــفى غزة الأورولأي من حيث مدى تناول المرضـــــــى  عن جودة خدمات التغحية في مســـــ

% من المرضـــى المســـتطلعين في مســـتشـــفى الشـــفاء 43.5للوجبة الغحائية حيث تبين أن  
%ل وقد أوصــــــى 30.2بينما في مســــــتشــــــفى غزة الأورولأي   يتناولون الوجبة التي تقدم لهم

الباحث بعدة توصـيات للرقي بهح  الخدمات ضـرورة زيادة الاهتمام من قبل المسـؤولين في 
وزارة الصــحة الفلســطينية بالخدمات الفنديية في القطاع الصــحي الارتقاء بخدمات التغحية  

ــلم ل ــل كحد أدنى كما وصـ ــتشـــفى غزة الأورولأي للي تصـ ــتشـــفى الشـــفاء  في مسـ ه في مسـ
تدريب الطواقم الإدارية لضشــراف الجيد على هح  الخدمات والمتابعة والرقابة المســتمرة من  
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ــامها ــفيات على الخدمات الفنديية بجميع اقســـــــــ ــتشـــــــــ وتحديدا الخدمات ل قبل ادارات المســـــــــ
 .الفنديية المشتركة , تخصيص وزيادة الميزانية الخاصة بالخدمات الفنديية بشكل عام

 
ــلح ) -5 ــة مصـــــــ (  بعنوان: "قيـاس جودة الخـدمـات من وجهـة نظر العـاملين 2011دراســـــــ

هدفم هح  الدراســـة إلى التعرف   والمرضــى في المســتشــفيات العاملة في مدينة قلبيلية" 
على مســتوى جودة الخدمات الفعلية المدركة من قبل العاملين والمرضــى في المســتشــفيات  
العـاملـة في مـدينـة قلقيليـةل ومعرفـة وجود فروق في اســــــــــــــتجـابـاتهم تبعـا للمتغيرات اختيـة:  

يفـة.  المســــــــــــــتشــــــــــــــفىل المبحوث الجنسل الحـالـة الاجتمـاعيـةل العمرل المؤهـل العلميل الوظ
وتلون مجتمع الدراسة من العاملين والمرضى في كل من مستشفى درويش نزال الحكومي 

موظفا ومريمــا من أصــل   126ومســتشــفى وكالة الغوث الدولية )انوروا(ل وشــملم العينة  
% من مجتمع الدراســة. اســتخدم الباحث المنه  الوصــفي  30شــخصــا أي ما نســبته    420
ــتبانة من  لقياس جودة ال(  (SERVPERFسومقيا خدمات المدركة والفعلية تلونم الاســــــــــ
ــة إلى    28 ــةل قوة   6فقرة مقســــــــــــــمـ ــاديـ ــادي الملموسل الاعتمـ ــل المـ ــدليـ ــالات وهي: الـ مجـ

أظهرت النتائ  أن اسـتجابات    لالاسـتجابةل الأمان والثقةل التعاطفل خصـائص المسـتشـفى
عينة الدراسة نحو يياس جودة الخدمات الفعلية والمداراة من قبل العاملين والمرضى كانم  
عالية على مجالات الدراسة كافة وعلى الدرجة الللية. ووجدت فروق ذات دلالة إحصائية  

ير الجنس  على المجــالات اختيــة: قوة الاســــــــــــــتجــابــة الأمــان والثقــة والتعــاطف وتعزى لمتغ
 .وكانم لصالح الزائر

 

 الدراسات الأجنبية:   -1-2-2-2
 بعنوان ( Dehghan  2013)دراسة  -1

Quality improvement in clinical documentation: Does clinical 
governance work? 

 تحسين الجودة في التوثيق السريري: هل تنجح الإدارة السريرية؟
ــة هو تحديد ما إذا كانم الإدارة الســــــريرية تعمل على تحســــــين    كان الهدف من هح  الدراســــ

ــن جودة الوثائق   ــبه تجريبية لإظهار تحســــــــ ــتخدام طريقة شــــــــ جودة وثائق التمري،. وتم اســــــــ
وثيقة تمريمــــــــــــية    220التمريمــــــــــــية بعد تطبيق الحوكمة الســــــــــــريرية لمدة عامينل تم تقييم  

ة والمحتوى باســـــتخدام قائمة مرجعية صـــــالحة وموثوقة للباحث. عشـــــوائية من الناحية الهيكلي
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وأشـــــارت النتائ  الى عدم وجود فروق بين البيانات الديموغرالية للممرضـــــة قبل ولأعد عامين  
(p>0.05  .ولم تتحســـــن درجة وثائق التمري، بعد برنام  الحوكمة الســـــريرية لمدة عامين )

على الرغم من بحل بع، الجهود لتحســين التوثيق التمريمــي من خلال الحوكمة الســريريةل 
 إلا أن هح  لم تلن كالية وهنا  حاجة إلى المزيد من المحاولات.

 

هدفم   اليابان" -بعنوان: "إدراك نو ية الخدمات الصــحية في  ل  Eleuch (2011)دراســة  -2
ــليف   ــحية وتســ ــورات المرضــــى اليابانيين لنوعية الخدمة والرعاية الصــ ــة لتقييم تصــ هح  الدراســ
المـــــــــوء على ميزات الخدمة الأكثر وضـــــــــوحا. اســـــــــتخدمم الدراســـــــــة البرمجة غير الخطية 
واعتمدت الدراســـة على النموذج المبعثر لللشـــف عن أهمية الرعاية الصـــحية وميزات الخدمة  

ــحية للحكم على   ــى اليابانيين ينظرون  الصـــ ــة أن المرضـــ جودة الخدمة. أظهرت نتائ  الدراســـ
إلى خدمات الرعاية الصـــــــــحية من خلال العملية التعويمـــــــــية الخطيةل فمثلا نوعية الميزات 

نوعية الخدمةل وكما ســــلطم هح   التقنية وســــلو  الموظفين يعوض بعمــــهم البع، لتحديد 
الدراسة الموء على الحاجة إلى اعتماد التطور الحي يعزز الجودة الفنية والممارسات الطبية  

 .في أمان الرعاية الصحية اليابانية
 

 
(2008) Bello & Andronikidis 3-   دراسة  

ل هدفم هح  الدراسـة جودة الخدمات الصـحية على سـلوك خدمات المرضـى"  أثربعنوان: "
إلى التعرف على أثر جودة الخدمات الصـحية على سـلو  خدمات المرضـىل وقد أجريم 
ــى  ــة إلى أنح المرضــ ــلم الدراســ ــرة في اليونانل وتوصــ ــى في العيادات المنتشــ على المرضــ
ــية   ــكل أكبر لتحقيق مزيد من الراحة النفســ ــين بشــ ــلون خدمتهم وزيادة كفاءة الممرضــ يفمــ

ــىل وأن ــنوا من أداء هم العامل عند المرضـــــ ه عند زيادة جودة الخدمات فإن العاملين يحســـــ
والحي بالتالي يســـاعد العيادات الطبية المنتشـــرة على تحقيق الجودة الصـــحية بشـــكل أكبر 

 ولأالتالي رضا المرضى وذويهم.
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s.k. jawahar (2007  "بعنوان: "رضا المرضى في سو، الرعااة الصحية دراسة ) -4  

ــم   ــحية الحي يتســ ــوق الرعاية الصــ ــرا  مهما  في ســ ــى يعد عنصــ ــا المرضــ وقد بينم أن رضــ
بالمنافســـة الحادة. وقد أُجريم الدراســـة بغرض معرفة مســـتوى رضـــا المرضـــى من خلال 
الحصــــول على تغحية راجعة منهم عن الخدمات المقدمة في قســــم العيادات الخارجية في 

اســـتقصـــيم   ( مري، 200( من أصـــل )90-95المســـتشـــفىل وتبين بنتيجة الدراســـة أن )
آرا هم كانوا راضــــين عن مســــتوى الخدمة في المســــتشــــفى. كما أظهرت هح  الدراســــة أن 
ــلو    ــين ســــــــــ ــلا  عن أنه لابد من العمل على تحســــــــــ زمن الانتظار كان طويلا  جدا  فمــــــــــ
العاملين في المســــتشــــفى ليما يتعلق باللباقة واللياســــة في معاملة المرضــــى. اعتبرت هح  

ــتشــــــفىل أداء   الدراســــــة متغيرات عديدة مثل زمن الانتظارل التســــــهيلات المقدمة في المســــ
 .العاملينل نظام المواعيدل وسلو  العاملين

 

 

 جوانب التشابه والاختلاف بين الدراسة الحالية والدراسات الساببة:  -1-2-3
والاختلاف بين الدراسة الحالية    هليما يلي يتم التعليق على الدراسات السابقة ومعرفة جوانب التشاب

 :والدراسات السابقة

حث على اتباع نهجها  على أهمية الحوكمة وال مع الدراسـة الحالية  اتفقم الدراسـات السـابقة -1
 .بشكل عام الإدارةفي 

ــابقة ان -2 ــات الســـ ــتقل   تبين من خلال الدراســـ ــكل مســـ ــوع الحوكمة بشـــ جميعها تناولم موضـــ
ماعدا دراســــة ضــــحى نمروطي بعنوان "دور الحوكمة في   لوالجودة بشــــكل مســــتقل ايمــــا  

 2020تحسـين جودة الخدمات الصـحية في المسـتشـفيات الخاصـة بمحافظة رام الله والبيرة
ــتشــــــفى   ــة التي كانم على مســــ ــة الحالية في عينة ومجتمع الدراســــ " واختلفم معها الدراســــ

 والتي تعتبر الدراسة الأولى من نوعها هنا. صنعاء-حكومي باليمن
 المتغيرينل وهحا ما يميز دراستنا. هحين لا يوجد دراسة جمعم بين -3
مجتمعهال حيث ان هح   عن الدراســــة الحالية في عينتها و ككل اختلفم الدراســــات الســــابقة   -4

لا يوجد    والحي الدراســة هي دراســة حالة على مســتشــفى معين )هيئة مســتشــفى الجمهوري(
 هح  العينة ولا مجتمعها.دراسة تناولم 
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اتفقم الدراســـــــــــة الحالية مع الدراســـــــــــات الســـــــــــابقة في اســـــــــــتخدامها لأداة البحث والمتمثلة   -5
 .دراسةالخاصة بال لجمع البيانات  بالاستبيان

  2023دراســة كانم من عام   أحدث تعتبر هح  الدراســة من الدراســات المعاصــرة حيث ان  -6
ــة كانم من عام    وأقدم ان الدراســــــــــات المتعلقة بالحوكمة    علىيدل  وهحا ما  2005دراســــــــ

 والتي امتدت على مر السنين.وجودة الخدمات الصحية من الدراسات المعاصرة 
 

 جوانب الاستفادة بين الدراسة الحالية والدراسات الساببة:  -1-2-4
ــياغة دييقة   -1 ــول إلى صــ ــة الحالية من جميع الدراســــات الســــابقة في الوصــ ــتفادت الدراســ اســ

 للعنوان البحثي المتمثل بدور حوكمة الجودة في تحسين جودة الخدمات الصحية.
هح  لاســتفادت الدراســة الحالية من جميع الدراســات الســابقة في الوصــول للمنه  المناســب  -2

 الدراسة.
  الجانب النظري   دراســات ورســائل ماجســتير في صــياغة  عدة  اســتفادت الدراســة الحالية من -3

 المتعلق بالحوكمة.
اســـتفادت الدراســـة الحالية من دراســـة الوصـــابي ودراســـة يبان في صـــياغة الجانب النظري   -4

 للمبحث الثاني في الجودة.
وظفم الدراســــة الحالية توصــــيات ومقترحات الدراســــات الســــابقة في دعم مشــــكلة الدراســــة  -5

دور الحوكمة في تحســـــــين جودة "بعنوان  ضـــــــحى نمروطي   وأهميتها خصـــــــوصـــــــا  دراســـــــة
 والبيرة". رام الله بمحافظة الخدمات الصحية في المستشفيات الخاصة

للباحثين واللتاا في هحا من الدراســات الســابقة كمراجع مناســبة  الدراســة الحالية  اســتفادت   -6
 .الموضوع

 استفادت الدراسة الحالية من بع، الدراسات السابقة في صياغة أسئلة الاستبانة. -7
 

 الفجوة العلمية للدراسة الحالية:  -1-2-5
بين الدراســـــات الســـــابقة   واوجه التشـــــابه والاختلاف  من خلال اســـــتعراض الدراســـــات الســـــابقة

والدراســــة الحالية نشــــير الى ان الدراســــة الحالية تتفق مع الدراســــات الســــابقة في ممــــمونها 
عدم تبين   الحوكمة ومدى تحســــــــين جودة الخدمات الصــــــــحية إلا انهوهدفها العام والحي هو  

ــوع الحوكمة   وجود  ــة ركزت على موضـــ ــحية في اليمن دراســـ ــينها لجودة الخدمات الصـــ وتحســـ
إضـــافة للعلم الأولى من نوعها وتمثل حيث تعتبر هح  الدراســـة   لوصـــنعاء خصـــوصـــا    وما  عم
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بتقـديم الخـدمـات    اليمنيـة والتي ركزت على مســــــــــــــتشــــــــــــــفى حكومي والمتمثـلوالمكتبـة العرلأيـة  
ــحية ل ــطة والفقيرة وهل   الطبقيةمجتمع من  الصــ ــين   تطبق ولها لحوكمةاالمتوســ دور في تحســ

مجانية الخدمة الصـــحية بالمســـتشـــفى محل الدراســـة وجودتها في ظل   الصـــحية هح  الخدمات 
 ومن اهم الجوانب التي تعالجها الدراسة الحالية ما يلي:ل )هيئة مستشفى الجمهوري(

جودة الخدمات الصـــحية في اليمن  الدراســـة الحالية الرلأف بين مشـــكلة الحوكمة و   م تمـــمن -1
 بالمستشفى محل الدراسة.

ل  بالمجان ه تقديم الخدمات الصــحية  هح  الدراســة عينة مهمه جدا  في وقم يتم لي  م تمــمن -2
ــين جودة هح  الخدمات الصــــــــــــحية   حيث يدرس هحا البحث مدى دور الحوكمة في تحســــــــــ

 وهل هي ذات جودة فعلا  ام لا. مجانا  المقدمة 
اسـتهدفم هح  الدراسـة المدراء ور سـاء الأقسـام والمشـرفين لمعرفة مدى رقابتهم وحوكمتهم   -3

ل وهـل تطبق  بـدورهم يشــــــــــــــرفون عليهـاعلى الخـدمـات الصــــــــــــــحيـة المقـدمـة والتي    الإداريـة
 الحوكمة بالمعايير المتعارف عليها عالميا  ام لا.

ــتخدمم   -4 ــة حيث اســـــــــ ــتبيانتعددت أدوات هح  الدراســـــــــ بالمقام الأول لجمع البيانات    الاســـــــــ
للخدمات الصــــــــــحية    الخاصــــــــــة بالبحثل والملاحظة بالمقام الثاني من وجه نظر الباحثين

 جودتها.المقدمة للمرضى ومدى 
 

  



26 
 

 

 

 

 
 

 

 

 

 تمهيد: 

الإطار النظري للدراســة والمتمثل في مبحثين أســاســيين    يتمــمن هحا الفصــل
 هما كالتالي:

 الحوكمة مفاهيم عامة حول المبحث الأول:  -
 ةيالمطلب الأول: الحوكمة السرير  ✓
 )حوكمة الجودة( المطلب الثاني: الحوكمة الإدارية ✓

 .المبحث ال اني: جودة الخدمات الصحية ويلية تحسينها -
 المطلب الأول: الخدمات الصحية ✓
 المطلب الثاني: جودة الخدمات الصحية ✓
  آلية تحسين جودة الخدمات الصحيةالمطلب الثالث:  ✓

 لفصل ال اني:  ا

 الإطار النظري للدراسة
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 الحوكمة  مفاهيم عامة حولالمبحث الأول: 
 

 سيتم التطر، في هذا المبحث الى مطلبين أساسيين:

 المطلب الأول: الحوكمة السريرية

 )حوكمة الجودة( الحوكمة الإداريةالمطلب ال اني: 
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 : (arabia.org-https://cipe)  مدخل الى الحوكمة السريريةالمطلب الأول: 

اذ ان محركه    لتختلف طبيعة وفلســــــــــــفة القطاع الصــــــــــــحي عن اي قطاع اخر
وهو ما يتجلى في توفير خدمات العلاج والوقاية ل  ســـــــــــاســـــــــــي هو محر  انســـــــــــانيالأ

همية القصـــــوى لالتزام هحا القطاع بمســـــتويات رليعة من  ومن هنا كانم الأ لللمرضـــــى
وتنعكس    لبما يممن عدم تعرض المري، لضقصاء او التمييز لالاخلاييات والمبادئ

في توفير خدمات رعاية صحية عالية الجودة  واضحا   القيمة الانسانية للقطاع انعكاسا  
و الانتماء  ل أالطبقة الاجتماعية لالدين  لفراد المجتمع بغ، النظر عن الجنسألسائر 

 :السياسي. وشمل هحا المبحث على المواضيع التالية

 مفهوم حوكمة المؤسسات ✓
 أهداف حوكمة المؤسسات ✓
 مبادئ حوكمة المؤسسات ✓
 مفهوم الحوكمة السريرية ✓
 أهداف الحوكمة السريرية ✓
 مبادئ الحوكمة السريرية ✓
 المكونات الرئيسية للحوكمة الجيدة للمستشفيات ✓
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 مفهوم حوكمة المؤسسات:  -2-1-1
ويحدد هيكل حوكمة    لهي الاجراءات والعمليات التي بمقتمــــــاها تُدار وتراقب المؤســــــســــــة

  مثل مجلس الإدارة-المؤســســات توزيع الحقوق والمســئوليات بين مختلف المشــاركين في المؤســســة
ويمــع قواعد إجراءات صــناعة    -المســاهمين وغيرهم من الأطراف المعنيةل  أعمــاء مجلس الإدارة

 القرارـ

 

 أهداف حوكمة المؤسسات:  -2-1-2
الهدف الأساسي لحوكمة المؤسسات هو زيادة ييمة المؤسسة في نظر جميع الأطراف المعنية  
ــاءلة. ويتحقق هحا عبر الأهداف الفرعية   ــينات على الأداء التنظيمي والمســ عن طريق إدخال تحســ

 التالية لحوكمة المؤسسات:

 ضمان وجود إدارة مهنية مستقلة تصدر التوجيه السليم وتشرف على عمال المؤسسة. -
ــاف وتحليل النتائ    - ــمن منع واكتشــــــ إدخال نظم المراجعة والرقابة وددارة المخاطر بما يمــــــ

 غير المرغوا فيها
دعم إدارة المعلومات وممارســـــــــات الإفصـــــــــا  بهدف الارتقاء بالشـــــــــفالية من أجل تحقيق   -

 إنتاجية أعلى وكفاءة وممارسات اتصال أفمل.
حماية حقوق الملا / المسـاهمين وغيرهم من الأطراف المعنية بما يكفل اسـتدامة وازدهار  -

 المؤسسة.
تعزيز مبادئ المســـــــــئولية والاســـــــــتدامة والمشـــــــــاركة لصـــــــــالح الأطراف المعنية من الداخل  -

 والخارج.
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 مبادئ حوكمة المؤسسات:  -2-1-3

 
 حوكمة المؤسسات  ئ(: مباد1- 2شكل )

 ("arabia.org-https://cipe" منمعلومات  علىاستنادا   ينمن إعداد الباحث)المصدر: 

 

 مفهوم الحوكمة السريرية:  -2-1-4
تغطي الحوكمة الســريرية جميع الأنشــطة والســياســات والإجراءات التي تســاعد في تحســين  

ــتويات عالية في الرعايةل بما يُ  ج  لا مكن المرضــــى من الحصــــول على أفمــــل عوالحفاظ على مســ
  لأنه لم يعد بإمكان المســـــتشـــــفيات اليوم البقاء دون تقديم خدمات عالية الجودة للمجتمعات  لممكن

تمـــع الحوكمة الســـريرية تقديم رعاية عالية الجودة على نفس المســـتوى من أهمية الأداء التشـــغيلي  
والحوكمة الســريرية   لوالماليل وتســاعد المســتشــفيات على البقاء والمنافســة في البيئة المعقدة الراهنة

ــمل طيفا   ــطلح جامع يشـــ ــين    مصـــ ــتر  فيها الأطباء من أجل تحســـ من الأنشـــــطة التي يجب أن يشـــ
ــاءلة   ــمان المســــ ــتدامتهال وضــــ ــى والعمل على اســــ جودة الرعاية التي يقومون بها في خدمة المرضــــ

 اللاملة للنظام المعمول به تجا  المرضى.

 «: تعري  خدمة الصحة العامة بالمملكة المتحدة لـ »الحوكمة السريرية

ــين   "هي الإطار الحي من خلاله تتم مســـاءلة مؤســـســـات خدمة الصـــحة العامة عن التحسـ
المســتمر لنوعية خدماتهال وضــمان تحقيق مســتويات عالية من الرعاية عن طريق خلق بيئة كفيلة  

 بازدهار التميز في الرعاية السريرية".

المساءلة

النزاهة

الشفافيةالمسئولية

تضمينٌالأطراف
المعنية

https://cipe-arabia.org/
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 أهداف الحوكمة السريرية:  -2-1-5
يتمثل الهدف الرئيســــي للحكومة الإكلينيكية في التحســــين المســــتمر لجودة الرعاية المقدمة في 

 وهو ما يتحقق من خلال السعي للوفاء بالأهداف الفرعية التالية: لالمستشفى

ضـــــمان اســـــتمرار عمليات تحســـــين الجودةل من خلال اكتشـــــاف مشـــــكلات الأداء الســـــي    -1
 والتعامل معها في مرحلة مبكرة.

تحـديـد وترتيـب أولويـات التعليم والتطوير المطلولـأة للعـاملين بمـا يمــــــــــــــمن وجود قوة عمـل   -2
 لديها مهارات مناسبة.

إدخال النظم اللازمة لدعم الممارسـة المبنية على الأدلةل ودصـدار التوجيهات المسـتخلصـة   -3
 من الطب المبنى على الدليل.

ــاءلة والقيادة مطبقة على جميع العاملين في كل  -4 ــمان أن تلون ترتيبات الحوكمة والمسـ ضـ
 الأقسامل وذلك من أجل تعزيز ثقافة تعلم نزيهة ومنفتحة.

 توفير بيانات عالية الجودة تساعد في متابعة الرعاية الإكلينيكية. -5
ــمح باكتشـــــاف والتحقيق في  -6 ــجيع ثقافة من عدم اللومل تتميز بالانفتا  والإنصـــــاف تســـ تشـــ

ومن ثم تعلم الدروس المســتفادة    عنهالالحوادث غير المرغولأة والأخطاء التي يتم اللشــف  
 وتعميمها.

ــائية والمطالبات عبر التحليل   -7 ــكاوى والمعلومات والدعاوى القمـــــــ ــمان التعلم من الشـــــــ ضـــــــ
 المنهجي لهال ونشر هحا داخل منشأة الرعاية الصحية.

 ضمان النشر المنتظم للممارسات والأفلار والابتلارات الجيدة. -8
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 مبادئ الحوكمة السريرية:  -2-1-6

 
 (: مبادئ الحوكمة السريرية 2- 2شكل )

 

 المكونات الرئيسية للحوكمة الجيدة للمستشفيات:  -2-1-7

 
‌(: المكونات الرئيسية للحوكمة الجيدة للمستشفيات 3- 2شكل )

‌("arabia.org"-https://cipe )من إعداد الباحث استنادا  من معلومات فيالمصدر: 

الحوكمةٌمبادئٌ
المساءلةالسريرية

الأخلاق

المسئولية الشفافية

ثقافةٌنقدية
منفتحةٌ
ومنصفة

الرعايةٌ
المتمركزةٌ
علىٌالمريض

مكوماتٌ
الحوكمةٌ
رالبحثٌوالتطويالسريرية

المراجعةٌ
السريرية

الفعاليةٌ
السريرية

إدارةٌالمخاطرٌ
السريرية

إدارةٌالمعلومات

إشراكٌالمرضىٌ
والجمهور

،ٌاعتمادٌالعاملين
يرٌالتعليمٌوالتطو
المهني
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 )حوكمة الجودة(: الحوكمة الإدارية  مدخل الى المطلب ال اني:
ــايــا التي اســــــــــــــتحوذت على  تمثــل     اهتمــامالحوكمــة الإداريــة احــدى أهم القمـــــــــــــ

ــواء   ــلة سـ ــمية ذات الصـ ــين والمنظمات المهنيةل والجهات الرسـ  في  الأكاديميين والمدرسـ
الدول المتقدمة أو الناميةل وذلك في محاولة نشـر هحا المفهوم وترسـيخهل حيث تأسـس  

تلف أصــــــــــــــحــاا خ الحوكمــة النظــام الــحي يحــدد العلاقــات بين المــالــك والمــديرينل وم
زرع الشـــــــــفالية  كما يؤدي ســـــــــير عمليات الحوكمة إلى  المصـــــــــالح والأطراف المعنيةل

داخل عمليات صنع القراراتل وهو أمر بالغ الأهمية بالنسبة للمساهمينل والمستثمرين  
ــع القواعد  ــاطل عملاء الشـــــــــــــركةل المحتملينل والجهات المعنية بوضـــــــــــ المنظمة للنشـــــــــــ

من الأطراف المعنيـة الأخرى ممن يقعون في دوائر التـأثر بـأنشــــــــــــــطـة  ومورديهـال وأي  
 .المؤسسة

حيث أن الحوكمة الإدارية في الوقم الحالي أهمية واضــحة وكبيرة لأنها تعتبر  
 الأداة الرئيسية لمحارلأة الفساد الإداري داخل المؤسسات والشركات.

 ي التالي:وعلية سوف نتناول في هحا الفصل مجموعة من العناصر التي تتمثل ف

 مة الإراداةكمفهوم الحو  ✓
 أهمية الحوكمة الإدارية ✓
 أهداف الحوكمة الإدارية ✓
  الإدارية  الحوكمة  خصائص ✓
 محددات الحوكمة الإدارية  ✓
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 (: 24: ص2011)علاء     مة الإراداةكمفهوم الحو  -2-2-1
اختلف مفهوم الحكومـة الاراديـة بـاختلاف الأمـاكن واختلاف البـاحثين حيـث نجـد العـديـد من   ✓

المفاهيم التي وضــعم لتعريو عن هحا المصــطلح ويتمــمن مصــطلح الحوكمة العديد من  
 :الجوانب منها

 ما تقتميه من التوجه والارشاد. الحكمة: ✓
ما يقتمـــــــيه من الســـــــيطرة على الامور بوضـــــــع المـــــــوابف والقيود التي تتحكم في    الحكم: ✓

 السلو .
ما يقتمــــــيه من الرجوع الى مرجعيات اخلايية وثقافة والى خبرات تم الحصــــــول  الاحتكام: ✓

 عليها من خلال تجارا سابقة.
 .السلطة وتلاعبها بمصالح المساهمين انحرافطلبا للعدالة خاصة عند   التحاكم: ✓
هي مجموعة القواعد والمـوابف والاجراءات الداخلية في الادارة التي توفر ضـمانات    الحوكمة: -

ــالح    المـديرينتحقق حرص   على حقوق الملا  والمحـافظـة على حقوق الأطراف ذات المصــــــــــــ
 .بالإدارة

هي مجموعة ممارســــــات تنظيمية وادارية تمــــــبف العلاقة بين اصــــــحاا المصــــــالح    مة:كالحو  -
الخدمة وتحمي حقوق الأطراف ذوي العلاقة من الممارسات الخاطئة    متلقوالمختلفة بمن فيهم  

 للمديرين. 
ان للحكومة مفهوم شــــــــــــمولي ومعتمد جاء ليلبى متطلبات الأعمال الخاصــــــــــــة والحكومية   ✓

ــمات   ــالية ونزاهة وتتطلب تعزيز جوانب المســـــــــاءلة في منمـــــــ ــم الادوار بشـــــــ تعرف تقاســـــــ
ــاد الاداري والغش والتلاعب التي   ــة والحكومية ذلك لتجنب حالات الفســــــ الاعمال الخاصــــــ

على الوضـع الاقتصـادي والاجتماعي    والتأثيرت من المحتمل ان تودي الى انهيار الشـركا
ــين هما ــاســـــــــــ : صل  2009)الغالبيل ادريس لل في البلدان ويحوي مفهوم الحكومة امرين أســـــــــــ

 :(535 - 534ص
 تحقيق اللفاءة والفاعلية في الجوانب الإدارية والاقتصادية لعمل الشركات كافة. ✓
والمســاءلة والشــالية مركز   بالإصــلا   الاهتمامالتأكد على جانب الســياســي للمفهوم يشــمل  ✓

 .على منظومة القيم الديمقراطية وتقاسم الأدوار
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 أهمية الحوكمة الإدارية  -2-2-2
)غازي ل الحوكمة الإدارية أهمية كبيرة داخل المؤســـــســـــات والشـــــركات والإدارات المختلفة فهي

 :(56: ص2015
 تحارا الفساد الإداري وتحاول القماء عليه للارتقاء والازدهار. -1
تمكن من رفع اللفاءة الاقتصـادية للشـركة من خلال وضـع أسـس للعلاقة بين مديري الشـركة  -2

 ومجلس الإدارة والمساهمين.
ــبل   -3 ــركة وســـــــــ ــع إطار تنظيميل والحي يمكن من خلاله تحديد أهداف الشـــــــــ تعمل على وضـــــــــ

ــاء مجلس الإدارة والإدارة التنفيحية للي  ــبة لأعمــــــــ تحقيقها من خلال توفير الحوافز المناســــــــ
 يعملوا على تحقيق أهداف الشركة التي تراعي مصلحة المساهمين.

ــتثمرينل لأن تلك القواعد تمــــمن   -4 تحظي الإدارات التي تطبق قواعد الحوكمة بزيادة ثقة المســ
حمـايـة حقوقهمل ولـحلـك نجـد أن المســــــــــــــتثمرين في الإدارات أو الشــــــــــــــركـات التي تطبق قواعـد 

 الحوكمة جيدا ل لن يقدموا على بيع أسهمهم وحتى لو تعرضم لأزمات مؤقتة.
ــات إلى إتباع   -5 ــلم العديد من الدراســــــ ــاد الإداري والماليل حيث توصــــــ الحد من مظاهر الفســــــ

ــاد الإداري  ــد الفســــــــــ ــليمة للحوكمة يؤدي على توفير الاحتياطات اللازمة ضــــــــــ المبادئ الســــــــــ
والماليل ويساهم في تشجيع وترسي  الشفالية في الحياة الاقتصاديةل حيث يساعد المراجعين  

لمســـــاءلة والنزاهة وتحســـــين عمليات المؤســـــســـــةل ولأالتالي التقليل من  الخارجين على تحقيق ا
 .مخاطر الفساد الإداري والمالي

تعزيز العدالة والشـــــــفالية والمعاملة النزيهةل حيث يعمل نظام الحوكمة على ضـــــــمان العدالة  -6
والشـــــــــــــفالية والمعاملة النزيهة لجميع الأطراف من المســـــــــــــاهمين والمســـــــــــــتثمرين وغيرهم من  
أصــحاا المصــلحة المشــتركةل حيث أن الحوكمة تســعى من خلال القوانين والإجراءات التي  

ى ضـــمان ســـير عمل هح  الشـــركات وفق الإجراءات المنصـــوص عليها  تتبناها إلى العمل عل
 في اللوائح الداخلية للشركة والصادرة من الجهات التشريعية.  

إن تأســيس إطار قوي للحوكمة يســاعد على تقييم المخاطر بصــورة أكثر فاعليةل والاســتجابة   -7
 السريعة للتغيرات في بيئة الأعمال. 

إدارة نمو وتوســـيع الإدارة والشـــركةل حيث يســـاعد إطار الحوكمة القائم على أســـس صـــحيحة   -8
على مواجهة متطلبات وتحديات توسـعها ونموهال ومن العناصـر الأسـاسـية للحوكمة السـليمة 
هو وجود مجلس إدارة قويل الأمر الحي يعد أســــــاســــــيا  في توجيه اســــــتراتيجية الشــــــركة للنمو  

 و على نجا  الإدارة بالتالي الشركة. وضمان ألا يؤثر النم
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تســاهم في جحا واســتقطاا المواهب وأصــحاا اللفاءاتل حيث تمثل القوى العملة مجموعة   -9
أسـاسـية من مجموعات أصـحاا المصـالح في كل مؤسـسـة ويمكن للشـركة من خلال شـهرتها  

من أثمن وأكبر الأصــــــــــــــول ييمـة في الوقـم   بـاعتبـارهـاالمواهـب والاحتفـاظ بهـال   اســــــــــــــتقطـاا 
الحاضــــرل ويؤثر صــــيم وســــمعة الشــــركة في تحديد ما إذا كانم مكان عمل مفمــــل أم لال  
حيث أن الشـــركة التي تعتبر مكان عمل مفمـــل ســـتجحا قوى عاملة تمتاز بمهارات أفمـــل 

 (.101-98: صل ص 2001)صفوانل ودنتاجية أعلى 
أكثر فاعلية حيث أصـــــبحم بع،    اجتماعيتشـــــجع الحوكمة المؤســـــســـــات على القيام بدور -10

المؤســـســـات تدر  أنها ليســـم بمعزل عن المجتمعل أن المجتمع ليس فقف مســـتهلكل فاتجهم إلى 
توســـيع أنشـــطتها لتشـــمل ما هو أكثر من النشـــاطات الإنتاجيةل مثل تنفيح الدراســـات والبحوث التي  

الأركان الثلاثة للتنمية    الاعتبارتعود بالنفع للشــــــــــركة والمجتمع والبيئة والاقتصــــــــــاديةل أخحنا بعين  
 (. 17-15ص 2018)صالح المستدامة النمو الاقتصادي والتقدم الاجتماعي وحماية البيئة 

 

 أهداف الحوكمة الإدارية  -2-2-3
 :(20: ص 2007)أحمد منيرل   الحوكمة الادارية لتحقيق مجموعة من الأهداف التالية تسعى 
 مراعاة مصالح وحقوق المساهمين وحمايتها. .1
 حماية حقوق ومصالح العاملين في الادارة بكافة فئاتهم.  .2
 والمستندات.  الوثائقحماية حقوق حملة  .3
 تحقيق الشالية في جميع أعمال الإدارة.  .4
 تحقيق وتأمين العدالة للافة اصحاا المصالح والمتعاملين مع الشركات.  .5
 تأمين حق المساءلة أمام أصحاا الحقوق لإدارة الشركات.  .6
 الحد من استغلال السلطة في غبر المصلحة العامة.  .7
تنمية المدخرات وتشــــــــــجيع تدفقها بما يؤدي لتنمية الاســــــــــتثمارات الانتاجية وصــــــــــولا  لتعظيم   .8

 الأرلأا  ولأعيدا  عن الاحتلارات.
 الالتزام بأحكام القوانين والتشريعات النافحة.  .9
ــركات بما فيها الأداء الوظيفي من خلال  .10 العمل على تأكيد مراجعة الأداء للافة فعاليات الشـــ

 لجان مراجعة خارجيين ومستقلين عن الادارة التنفيحية. 
  .محاسبة الإدارة التنفيحية أمام المساهمين .11
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 : (191: ص 2015)سليمةل   مة منهاكوفي مراجع أخرى نجد اهداف للحو 
 إعادة تعريو دور الدولة في ادارة المصالح العامة. -
ــركة داخل الدولة تخطي بتأييد ورعاية المنظمات الدولية  - ــات ولأرام  جديدة للشــ ــياســ ــجيع ســ تشــ

 وذلك في إطار سياق مجتمع قائم على الديمقراطية والمساءلة واحترام حقوق الانسان. 
 تعزيز المواطنين على المشاركة والمبادرة.  -
ــادية والاجتماعية   - ــاطات التنمية الاقتصـ ــاركة الحوكمة في نشـ تمكين منظمات المجتمع من مشـ

ــتوى   ــتوى الللي )القطاع الخاصل الجمعيات الأهليةل النقابات(ل أو على المســ ــواء على مســ ســ
 الجزئي )المواطنون(. 

 تشجيع الحوكمة للمؤسسات على الاستخدام الأمثل لمواردها وعلى التنمية:  -
 تقلل الحوكمة من التبحير ومن كلفة رأس المال على المؤسسات. -
 .وغيرها عبر الرقابة والمؤسسةتسهيل عملية الرقابة على الادارة  -
 

 : (96 ص  ل2015ل )غازي   خصائص الحوكمة الإدارية -2-2-4
 :والشفافية الافصا  - 1

  فزادها  وددارة  الشــركات  إدارة اجراءات  في والثقة  والنزاهة  العدالة  لمــمان  هامه  دعامة وهي
وكاملة  وواضـحة   صـحيحة  معلومات   توصـيل  الدعاوى  هح   تؤمن  حيث  الرشـيدة القرارات  واتخاذ 
  والمســاهمين لضدارة ليس  بالشــفالية  يتســم للتقارير فعال  نظام توفير طرق   الشــركة عن  أداء  عن

ــتخدمون  ممن  الاطراف  لجميع  بل  فحســـــــبل   لاتخاذ  للشـــــــركة  المنشـــــــورة المالية المعلومات   يســـــ
 والجهات   والموظفين  والزلأائن  والمقرضـــــــــين  والمحتملين  الحاليين  ثمرينتالمســـــــــ قبل  من القرارات 
 . المصلحة ذات  الحكومية

 :المساءلة - 2

ــي  قاعة  هي ــبة  تقمــــ ــؤولين  بمحاســــ   بتنفيح   يقومون  والحين القرارات   يتخحون   اللحين او  المســــ
  المعينة الجهات   تحمل آخر  ومعنى  قراراتهم  ونتائ   اعمالهم  تبعات   عن الشــــــــــــــركة في  الاعمال

  ومســــؤوليات  الإداري  الهرم يحدد   ان الإدارة مجلس  من  يتطلب  هحا  اعمالهم  الشــــركة تبعات  في
 حدود  معرفة الإدارة في  المتعاملين  جميع على يســـــهل  مما موقعة في مســـــؤول  كل  وصـــــلاحية

ــركة  عملهم ــتراتيجيتها  وتحقيقا خدمة الشــــــ ــعة  فالأطراف  اهدافها  عليها  بنيم   التي  لاســــــ   الخاضــــــ
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  ولجنة الإدارة  مجلس  )  هم  المصـــالح أصـــحاا   أمام الحوكمة  تطبيق  عند   المحاســـبية للمســـاءلة
  .المهنية( والجمعيات  والمشرعين الخارجي والتدقيق الداخلي والتدقيق العليا والإدارة التدقيق

 :الانضباط - 3

  وتعليمات   وتشــريعات   قوانين  وتبني  والصــحيح  المناســب  الاخلاقي الســلو   اتباع خلال  من
  .للحوكمة المامن الرئيس الأمان صمام تعد  وهي الواجبات  وتحدد  الحقوق  توضح

 :الاستبلالية - 4

 الشــــركة  على  نفوذ  ذو  رئيس  هيمنة مثل  المصــــالح  تمــــارا   تلغي او  تقلل التي  الاليه  هي
  اللجان  وتعيين المجالس  تشـكيل  كيفية  من  تبدأ  اخلية  وهح   الإدارة مجلس  على  كبير  مسـاهم أو
  وأعمال الإدارة مجلس قرارات   على  نفوذ  أو  بتأثير  تســمح  لا  بحيث  الحســابات  مدقق  تعيين الى

  .الشركة

 :المسؤولية -5

ــؤولية  تلون  ــية المســــــــــ  وتزويد   والمدققين للمديرين  الجيدة متروكة الحوكمة  عن  الأســــــــــــاســــــــــ
ــمان  المســــاهمين ــوعي  بمــ ــتقل موضــ   الاخرى   والمعلومات  المالية  التقارير  على  بالاعتماد   ومســ

  تصــحيحية  بإجراءات   القيام حيث   من  المســاءلة  بدعامة المســؤولية  وترتبف  الشــركة  من المقدمة
ــلطات   تفوي،  خف  ضــــمن  تتدرج  بطبيعة وهي  الإدارة  ســــوء  على  المعايبة أو  إدارة كل في الســ

ــاعد  حيث  ــؤولية  تســ ــة العمليات   تنفيح  في  المســ   تعرف خلال من أفمــــل بشــــكل  بالإدارة  الخاصــ
  . عليها ومحاسبتهم منهم المطلولأة الأعمال على العاملين

 :والإنصاف العدالة تحبيج - 6

  الأطراف هح   ومن  بالمســاواة   المصــالح  ذات   الأطراف كل  بحقوق   والاعتراف  الاحترام وهي
  بحماية (OFCD)  الاقتصــادية  والتنمية  التعاون   منظمة  اهتمم  حيث   المســاهمين أقلية  مصــالح
ــالح ــركة داخل في  العاملين  تمنع  نظم  وضــــــع طريق  عن  المســــــاهمين  أقلية  مصــــ   فيهم  بما الشــــ
 .الاسهم في بالمتاجرة الشركة في منصبهم من الاستفادة من الإدارة مجلس وأعماء المديرين
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 :الاجتما ية المسؤولية - 7

  الاجتمــــاعي  الوعي  رفع  خلال  من  الجيــــد   المواطن  بــــاعتبــــارهــــا   العليــــا  الإدارة  الى  النظر
 .للعاملين والقيم المثالي السلو  من عالي ومستوى 

 

 محددات الحوكمة الإدارية   -2-2-5
يتفق تقريبـا جميع البـاحثين في هـحا المجـال ان التطبيق الجيـد والمنظم لحوكمـة المنظمـات من  

 ,Fawzi, S)ل  عــدمــه يتوقف على مــدى توافر ومســــــــــــــتوى جودة مجوعتين من المحــددات هي
2003, p3-4): 

 محددات داخلية -
 محددات خارجية -

 وتم ل هذه المحددات فيما يلي:

 لمحددات الداخلية:ا -1
تشــــــــــــير الى القواعد والأســــــــــــس التي تحدد كيفية اتخاذ القرارات وتوزيع الســــــــــــلطات داخل 

التنفيـحيين والتي يؤد توافرهـا من نـاحيـة    والمـديرينالمنظمـة بين الجمعيـة العـامـة ومجلس الإدارة  
 .وتطبيقها من ناحية آخرى الى تقليل التعارض بين مصالح هح  الاطراف الثلاث 

 :المحددات الخارجية -2
في الدولة والحي يشمل على سبيل    للاستثماروتشير المحددات الخارجية الى المناخ العام 

المثال: القوانين المنظمة للنشــــــــاط الاقتصــــــــادي )مثل قوانين ســــــــوق المال والشــــــــركات وتنظيم  
ــاد( وكفاءة القطاع المالي)  المنافســـــــــة ومنع الممارســـــــــات الاحتلارية والإفلاس ومكافحة الفســـــــ

ــروعات ودرجة تناف ــوق المال( في توفير التمويل اللازم للمشــــ ــلع البنو  وســــ ــواق الســــ ــية أســــ ســــ
وعنـاصــــــــــــــر الإنتـاج وكفـاءة الأجهزة والهيئـات الرقـابيـة في أحكـام الرقـابـة على جميع منظمـات  
المجتمع وذلك فمـــلا  عن بع، المؤســـســـات ذاتية التعليم التي تمـــمن عمل الأســـواق بكفاءة  
  )منها على سـبيل المثال الجمعيات المهيئة التي تمـع ميثاق شـرف للعاملين في سـوق الأوراق
المالية وغيرها( بالإضــــافة للمؤســــســــات الخاصــــة للمهن الحرة مثل مكاتب المحاماة والمراجعة  
والتصــنيو الانتمائي والإســتثارات المالية والاســتثارية إضــافة الى وجود جهاز قمــائي شــفاف  

ومحـاكمـة مرتلبي المخـالفـات الإداريـة والمـاليـة و في   المســــــــــــــؤوليـةوعـادل وقـادر على تحـديـد  
 الأوقات السريعة والمناسبة
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الى ان وجودهـا يمــــــــــــــمن تنفيـح القوانين والقواعـد التي   الخـارجيـةوترجع اهميـة المحـددات  
 .تممن حسن ادارة المنظمات التي تقلل من التعارض بين العائد الاجتماعي والعائد الخاص 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 المحددات الداخلية للحوكمة الإدارية( 4-2شكل )

 (Fawzi, S, 2003, p3-4)المصدر: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 ةالمحدداتٌالداخلي

 المساهمونٌاوٌالجمهور‌

 ٌالعامةٌالإدارةٌٌٌٌ

 يرفعٌالتقريرٌللمساهمينٌ يعينٌويراقب

 الرئيسيةتقومٌبالوظائفٌ
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 ( المحددات الخارجية للحوكمة الإدارية  5-2شكل )

 (Fawzi, S, 2003, p3-4)المصدر: 

 

 

 

 

 

 

تنظيمية

:رمعايي

ةالمحاسب-

المراجعهٌ-

اخرى-

:القطاعٌالمثالي

قروضٌ-

مساهمةٌفيٌرأسٌالمال-

:سواقلأا

تنافسيةٌالاسواق-

راستثمارٌاجنبيٌمباش-

الرقابهٌعلىٌالشركات-

ةخاص

أصحابٌالمصالح

:وعامةةٌمؤسساتٌخاص

محاسبونٌومراجعونٌ-

محامونٌ-

يٌئتصنيفٌانتما-

بنوكٌاستثمار-

استثمارات-

تحليلٌماليٌ-

الاعلامٌالمالي-

ةفعالةاجهزهٌرقابي-

 الخارجيةٌالمحدداتٌ
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 المبحث ال اني: جودة الخدمات الصحية ويليه تحسينها
 

 :ةأساسيثلاثة مطالب سيتم التطر، في هذا المبحث الى 

 الخدمات الصحيةالمطلب الأول: 

 جودة الخدمات الصحية المطلب ال اني: 

 يةصحلية تحسين جودة الخدمات الي: لثالمطلب ال ا
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 ية ـحـص ــات الـدمـخ ــى ال ــلإل  ـدخــمالمطلب الأول: 
  جانب   مثل  الخدمات الصـــــــــحية شـــــــــهد تطورا  ملحوظا  في كافة جوانبهقطاع  ان 

من أهمية كبيرة في كل   اواهتم فيها اللثير من الباحثين لما لهالقطاع الصـــــــــــــحي فيها  
أهم المواضـــــيع الخاصـــــة بهحا الجانب وهي  عصـــــر وزمان وفي هحا المطلب ســـــنتناول  

 كالتالي:

 تعري  الخدمة   ✓
 الخصائص المميزة للخدمة ✓
 تعري  الخدمة الصحية ✓

 الخصائص المميزة للخدمات الصحية ✓

 أنوا  الخدمات الصحية المبدمة في المؤسسات الصحية: ✓
 التصني  على أساس طبيعة الخدمات الصحية -
 التصني  على أساس التوجه للصحة الشخصية أو العامة -
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 ماهية الخدمات الصحية  -2-2-1
ــهد قطاع الخدمات تطورا ملحوظا نظرا لما لها من أهمية في عدة جوانب منها الجانب   شــــ
الصــــــــــــــحيل حيـث تعـد الخـدمـات الصــــــــــــــحيـة من بين الخـدمـات التي اهتم بهـا العـديـد من البـاحثينل  

 وسنحاول من خلال هحا المبحث التعرف على مختلف جوانبها.
 

 تعري  الخدمة وخصائصها الأساسية  -2-2-1-1
من خلال هحا المطلب ســنتعرف على بع، التعاريو التي قدمم للخدماتل وكحلك على أهم  

 الخصائص المميزة لها.

 تعري  الخدمة ❖
وردت عــدة تعــاريو للخــدمــةل حيــث اختلفــم هــح  التعــاريو بــاختلاف أراء البــاحثين واللتــاال 

 منها: 

ــافـة إيجـابيـة للعميـل في وقـم عرفـت الخـدمـة على أنهـا - : "كـل نشــــــــــــــاط يخلق ييمـة ويعطي إضــــــــــــ
 (.Jochen, 2009: p12ومكان محدد ويحدث تغيير إيجابي مرغوا لهحا العميل"ل )

: "كل نشـاط أو منفعة مقدمة من طرف إلى طرف آخر وعادة ما تتعلق  وتعرف أاضـا على أنها -
مراحــل إنتـــاج الخـــدمــة بمنتجـــات مــاديــةل للن النتيجـــة النهـــائيـــة للخـــدمــة تلون غير ملموســــــــــــــــة"ل  

(Jochen, 2009: p12.) 

: "تصــرفات أو أنشــطة أداء تقدم من طرف إلى طرف آخر  وقد عرفت الخدمة أاضــا على أنها -
وهح  الأنشــــطة غير ملموســــة ولا يترتب عنها نقل مللية أي شــــيءل كما أن تقديم الخدمة قد يكون  

 .(102: ص 2007مرتبطا  أو غير مرتبف بمنت  مادي ملموس"ل )عاشور والعبادلةل 

ــتوى   كما تعرف أاضــا بأنها: - ــممة والتي تعزز مسـ ــطة المصـ ــلة من الفعاليات والأنشـ ــلسـ "تمثل سـ
الرضــا للمســتفيد وأن هح  الخدمات تقدم من قبل المجهز والتي تعزز مســتوى الرضــا للمســتفيد وأن  

 هح  الخدمات تقدم من قبل المجهز والحي قد يتمثل بالأفراد أن عن طريق الأجهزة والتي من

 (.24: ص 2010خلالها يحصل المستهلك على الخدمة"ل )الصميدعي ويوسفل 

 (. 24-25: صل ص 2010كما يمكن تحديد مفهوم الخدمة من خلالل )الصميدعي ويوسفل    -

 مقدم الخدمة الحي يقوم بتسليم وتجهيز الخدمة. •
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ــكلة أو عوامل بيئية   • ــفر(ل أو لديه مشـــ ــياحة والســـ حاجة الزلأون للخدمة التعليم العلاجل الســـ
 تقود  إلى ظهور حاجة لديه.

 المنافع التي يحصل عليها الزلأون في الوقم المناسب. •
مجهز الخدمة مســـؤول على خلق الميزة التنافســـية لمؤســـســـة الخدمة ويشـــكل جزء مهم من   •

 تجرلأة الزلأون من خلال إشراكه في عملية التقديم.
يجب أن تحدد الأنشــطة والعمليات بشــكل جيد للعاملين وتدريبهم على ما يتوقع أن يقوموا   •

 به التقديم الخدمة بالجودة المطلولأة ويمكن هحا أن يقلل من تباين الخدمة.
أن الخدمة تمثل ســــــلســــــلة من النشــــــاطات التي لا تقود إلى امتلا  النتائ  وهحا ما يميزها   •

 عن السلع الملموسة.
 الخدمة مجموعة من المنافع التي تقدم للل فرد استنادا لطلبه. •

ــائص   وفي الأخير يمكن تقديم تعريو جمعية التســــــــويق الأمريكية للخدمات الحي ركز على خصــــــ
"منتجات غير ملموســـة يتم تبادلها مباشـــرة من المنت  إلى المســـتعمل ولا يتم   فالخدمة هي:الخدمة 

ــعب في الغالب تحديدها أو معرفتها لأنها   ــرعة الخدمات يصــــــ نقلها أو خزنها وهي تقريبا تفنى بســــــ
تظهر للوجود بنفس الوقم التي يتم شــــــرا ها واســــــتهلاكها فهي تتلون من عناصــــــر غير ملموســــــة 

ــلها  ــاركة الزلأون بطريقة هامةل حيث لا  متلازمة )يتعحر فصـــ ــمن مشـــ عن مقدمها(ل وغالبا ما تتمـــ
 .(226: ص 2003يتم نقل ملليتها وليس لها لقب أو صفة"ل )سويدان وحدادل 

 

 الخصائص الأساسية للخدمات  -2-2-1-2
بعد عرض التعاريو الســـابقة نجد أن أغلبها أشـــار إلى بع، خصـــائص الخدماتل وهاته  

 الخصائص هي:

 أولًا: عدم الملموسية

تعني هح  الخاصـــــية أن الخدمات لا يمكن ) ر يتهال تحوقها الشـــــعور بهال ســـــماعهال شــــم  
رائحتهـا قبـل شــــــــــــــرائهـا( فمثلا المري، الـحي تجرى لـه عمليـات جراحيـة للتجميـل لا يمكن أن يرى  
نتيجة العملية قبل الشــــراءل وليس لدى ركاا الخطوط الجوية شــــيء ســــوى تحكرة ووعد بأن تصــــل  

تقليل عدم التأكد يبحث المســــــــــــتفيدين من الخدمة عن إشــــــــــــارات جودة الخدمة حقائبهم بســــــــــــلام ول
ويســــــتخلصــــــوا اســــــتنتاجات عن الجودة من المكان )الســــــعرل المعداتل الاتصــــــالات( التي يمكنهم  
ر يتهال ولحلك تلون مهمة مقدم الخدمة جعل الخدمة ملموســـــــــــــة بطريقة واحدة أو أكثر ودرســـــــــــــال 
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ــحيحة عن الجودة وهحا ما يطلق عليه أحد المحللين )الدليل المادي(ل والحي يقدم   ــارات الصـــــ الإشـــــ
 .(502-503ص ل : ص 2007ليه تنظيم الخدمة لعملائه دليلا منظمال )كوتلر وارمسترون ل 

 

 ثانياً: التلازم )عدم إمكانية فصل الخدمة(
هي عبـارة عن درجـة الترابف بين الخـدمـة ذاتهـا ومقـدمهـا فـدرجـة الترابف تلون أعلى بكثير في       

الخدمات مقارنة بالسلع المادية وتشير خاصية التلازمية إلى وجود علاقة مباشرة بين مقدم الخدمة 
والمســـــــــتفيد فغالبا ما يتطلب الأمر حمـــــــــور المســـــــــتفيد من الخدمة عند تقديمهال كما يترتب على  
خاصــــية التلازمية ضــــرورة مســــاهمة أو مشــــاركة المســــتفيد في إنتاجهال وهح  الأخيرة تعد خاصــــية  
ــرونل   وآخــــــــ ــزائــــــــــري  ــجــــــــ )الــــــــ ــاتل  ــدمــــــــ ــخــــــــ الــــــــ ــن  مــــــــ ــر  ــيــــــــ ــثــــــــ ــلــــــــ ــلــــــــ لــــــــ ــة  أســــــــــــــــــــــــاســــــــــــــــــــــــيــــــــ

2013:www.iasj.net/iasj?funq=serch&queru=au,.) 
 

 ثال اً: الاختلاف وعدم التجانس
ــة إذا تعلق الأمر بخدمات تعتمد بالدرجة   يختلف تقديم الخدمة من شــــــــخص خخر خاصــــــ
الأولى على التدخل الإنســـــــاني ليكون من الصـــــــعب على المســـــــتفيد من الخدمة المقارنة بين نفس  
الخدمات المعروضــــــــة قبل شــــــــرائها كما يكون أيمــــــــا من الصــــــــعب على مقدم الخدمة إنتاج نفس  

وقم والمكان نفسه بالإضافة إلى أن الخدمات تقدم في أماكن عديدة  الخدمة ولأنفس الصفات في ال
ومن طرف أشـخاص مختلفون في نفس المؤسـسـة أو من مؤسـسـة لأخرى ولأالتالي فإن النمطية في 
إنتاج الخدمات تعد أمرا صــــعبا عكس الســــلع المادية التي تلون في غالب الأحيان نمطيةل )دلال 

 .(38-39 ص ل : ص 2013السويسيل 
 

 رابعاً: غير قابلية الخدمات للتخزين )الزوال والغناء(
بما أن الخدمة نشـــــاط غير ملموس ولأالتالي لا تســـــتطيع تخزينهال فالوســـــائل والأشـــــخاص  
ــم الخدمة  ــية في الإنتاجل للنها ليســـ والمحلات اللازمة التي تدخل في إيجاد الخدمة تعتبر أســـــاســـ
في حد ذاتهال فخدمات الفندقة مثلا  تحتاج أســــــــرة وأشــــــــخاص وأكل للن في النهاية المســــــــتفيد من  

ثمن الخدمة وليس الأثاث. كما يجب الإشــــارة أنه قد تنت  عن هح  الخاصــــية خســــارة   الخدمة يدفع
للمؤســـســـة الخدمية وذلك لعدم المقدرة على تخزين الطاقة المـــائعةل فالمقاعد الفارغة في صـــالات  

 السينما أو في أي وسيلة من وسائل النقل طاقة ضائعة لعدم إمكانية خزنها.
 خامساً: الملكية

http://www.iasj.net/iasj?funq=serch&queru=au
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إن عدم انتقال المللية تمثل صـــفة واضـــحة تميز الخدمات عن الســـلع وذلك لأن المســـتفيد  
من الخدمة له الحق باسـتعمال الخدمة لفترة معينة دون أن يمتللهال فحين يدفع المسـتفيد من غرفة  
في فندق أو مقعد في الطائرة فالدفع يكون بهدف اســــــتعمال المقعد أو اســــــتئجار الغرفة فقف وليس  

 .(28: ص 2006كهال )الممورل امتلا

 ( بعض المشاكل الناتجة عن خصائص الخدمات وأساليب معالجتها1- 1جدول رقم )

خصائص  
 بعض طر، المعالجة بعض التطبيبات  الخدمات 

 عدم الملموسية

 صعولأة توفير عينات. -
وجود قيود على عنصـــــــــر التروي  في   -

 المزي  التسويقي.
 صعولأة تحديد السعر والنوعية مسبقا . -
 استخدام السعر كمؤشر للجودة. -
 صعولأة تقييم الخدمات المتنافسة. -

 التركيز على الفوائد -
 زيادة إضفاء الملموسية للخدمة -
 استخدام الأسماء التجارية. -
اســـتخدام التوصـــية الشـــخصـــية كمدخل  -

 لبيع الخدمة.
 تطوير الشهرة. -
 تخفي، تعقيدات الخدمة. -

 التلازم
 تتطلب تواجد مقدم الخدمة. -
 البيع المباشر. -
 محدودية نطاق العمليات. -

 تعلم العمل في مجموعات كبيرة. -
 العمل بسرعة. -
 تحسين أنظمة تسليم الخدمة. -
 

وعـــــدم  الاخــتــلاف 
 التجانس

المقــاييس تعتمــد على من هو مقــدمهــا  -
 ومتى تُقدم.

 صعولأة التأكد من النوعية. -
 

 تدريب عدد أكبر من الموظفين الأكفاء. -
 الحرص على اختيار وتدريب الموظفين. -
 توفير مرايبة مستمرة ومنظمة. -

الـبـــــابـلـيـــــة  عـــــدم 
 للتخزين

 )الزوال والفناء(
 

 لا يمكن تخزينها. -
 مشاكل التحبحا في الطلب. -

 أتمتة العمليات قدر المستطاع. -
المحاولة المســــــــــــــتمرة لإيجـاد التوافق بين  -

العرض والطلب )كتخفي، الأسـعار في 
حالة انخفاض الطلب أو اســـــتخدام نظام 

 الحجوزات(.

المســــــــــــــتفيــد من الخــدمــة يســــــــــــــمح لــه   - الملكية
 باستخدام الخدمة وللن لا يمتللها.

التركيز على مميزات عــدم الملليــة مثــل   -
 )توفير نظام الدفع(.

 29  ص (2006)المصدر: هاني حامد ضمور  
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 تعري  الخدمة الصحية والخصائص المميزة لها  -2-2-2
ــارة فإن الخدمة  ــا التعاريو المقدمة من قبل الباحثين للخدمة الصـــحيةل ولضشـ تعددت أيمـ
الصـحية تشـتر  في عدة خصـائص مع الخدمات العامةل للن لها عدة خصـائص تميزها عن بقية  

 الخدمات.
 

 تعري  الخدمة الصحية  -2-2-2-1
وردت عدة تعاريو للخدمة الصــحية أغلبها لا يخرج عن ممــمون الخدمة الواردة ســابقال ومن  

 :(168: ص 2005ل )البكريل بين التعاريو الواردة للخدمة الصحية ما يلي

العلاج المقدم للمرضــى ســواء كان تشــخيصــا أو إرشــادا أو   تعرف الخدمة الصـحية على أنها: -
تدخلا طبيا ينت  عنه رضــــــــــا أو قبول وانتفاع من قبل المرضــــــــــى ولأما يؤول لأن يكون بحالة  

 صحية أفمل".
 ونلاحظ أن هحا التعريو يشير إلى ثلاثة أبعاد للخدمة المقدمة في المؤسسات الصحيةل وهي:

الصـــفة المميزة للخدمة وترتبف أســـاس بجوهر الخدمة الصـــحية المقدمة ذاتها والتي تتلون   -1
 من عدة إجراءات مختلفة تشخيصية وعلاجية.

ــل عليها المري، أو  -2 ــر المختلفة التي يحصـــــ المنافع المرجوة من الخدمة وتتمثل بالعناصـــــ
ــحيةل والتي يطلق عليها   ــحية لمقابلة احتياجاتهم الصــ ــة الصــ ــســ غير  من المراجعين للمؤســ
في بع، الأحيان بحزمة الرضـــــــــا المتحقق للمســـــــــتفيد من الخدمةل والمتمـــــــــمنة الإدرا  

شــــــــــكله الملموس وغير الملموس ولأما يؤدي إلى شــــــــــعور   الحقيقي للفاءة العمل المؤدي ب
 بالاطمئنان لحلك العمل المؤدى.

الخدمات الســــاندة وتتمثل بكافة العناصــــر الممــــافة التي تقدمها المؤســــســــة الصــــحية إلى  -3
جوهر الخـدمـة الصــــــــــــــحيـة المقـدمـة للمري،ل وتتمــــــــــــــمن نظـام حجز المواعيـدل خـدمـات  

 .الاتصال التليفونية وكثير من الأمثلة الأخرى 
 

ــا بأنها: - ــحية أاضــــ ــباع   كما تعرف الخدمة الصــــ "مجموعة من الوظائف التي تعمل على إشـــــــ
الحاجات الإنســـــــانية المرتبطة بالبقاء والاســـــــتمرار بشـــــــكل مباشـــــــرل وترتبف بالوظائف الأخرى  
للمجتمع كالوظيفة الاقتصــاديةل التعليمية الاجتماعية وغيرها بشــكل غير مباشــر بحيث تعطي  
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للمري، القدرة على التليو البيئي عن طريق توفير الدعم لقدراته البيئية الحسـية والنفسـية بما  
 .(281: ص 2011يمكنه من تحقيق الأداء المطلوا"ل )ألاء عبد الرزاقل

جميع النشـاطات والعمليات التي تحقق الرضـا والقبول لدى  وقد عرفت الخدمة الصـحية بأنها: -
:  2011المســـتفيد )المري، مقابل ثمن دون أن يتمـــمن تقديمها أي خطأ"ل )ألاء عبد الرزاقل

 .(281ص 
: مجموعة من النشـــــاطات غير الملموســـــة تقدم للمرضـــــى والتي  عرفت بأنها وفي تعري  يخر -

 تهدف إلى تقليل حدة التعب النفسي والبدني والاجتماعي وأخرى ملموسة مثل الدواء والطعام.
 : (131: ص 2009ل )العزاوي وآخرونل من خلال التعريو تتحدد بع، المؤشرات هي

الخدمة الصــــحية عليها إشــــباع حاجات ور بات الزلأائن والتي تلمن في إبعاد التوتر الحي  -1
 يشعرون به عنهم.

ــي   -2 ــتلزمات العلاجية كاللراســـ ــة كالدواء والمســـ ــر ملموســـ ــحية عناصـــ ــمن الخدمة الصـــ تتمـــ
 .المتحركة وأخرى غير ملموسة مثل الخدمات التشخيصية

وفي الأخير يمكن إدراج التعريو التــالي للخــدمــة الصــــــــــــــحيــة: جميع الخــدمــات التي تقــدمهــا  
المؤسـسـات الصـحية سـواء كانم علاجية موجهة للفرد أو وقائية موجهة للمجتمع والبيئة أو إنتاجية  
مثل الأدوية والمســـتحمـــرات الطبية والأجهزة الطبية وغيرها بهدف رفع المســـتوى الصـــحي لافراد 

 (.216: ص 2012الر بات المرتبطة بهح  الخدمة "ل )عبد القادرل  وتلبية

 

 الخصائص المميزة للخدمات الصحية -2-2-2-2
لا تخرج هح  الخصــائص عن الخصــائص الســابقة للخدمات حيث تتجســد الخصــائص المميزة  
ــية تلك الخدماتل ولأالتالي   ــات الصــــحية إلى خصــــوصــ ــســ للخدمة الصــــحية المقدمة من قبل المؤســ
انعكاس ذلك على الأسـلوا والعمل الإداري الحي يمكن أن تقدم به إلى المسـتفيدينل ويمكن تحديد  

 :(30-31: صل ص 2008ل )أوزجانل الخصائص باختي

 عدم ملموسية الخدمات الصحية -1
في المؤســســات الصــحية لا يتمــح تماما  ما الحي دفع المري، ييمتهل فأولا بما أن عملية  
الشــفاء تقتمــي بع، الوقمل وتتبلور أراء المرضــى حول جودة الرعاية التي تلقوها طوال هحا 

 الوقمل وثانيا لا يمكن اختبار الرعاية قبل الاقتناع بتلقيها.
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 التلازم تزامن الانتاج والاستهلاك -2
كون هح  المؤســـســـات قطاعا خدميا فإنها تنت  الخدمة وتســـتهلك في آن واحد ويعكس هحا 
ــلبيات هحا التزامن   ــحية ليســـــم منتجا يركب ويخزن ثم يباع ليما بعدل ومن ســـ أن الخدمة الصـــ
في الإنتاج والاسـتهلا  التحدي الحي يشـكله ضـبف الجودةل أو ضـمان فعالية الخدمةل ولأسـبب  

ــا   ــية التزامن أيمـــ ــتبدالها حتى لو تم  خاصـــ لا يمكن اســـــترجاع خدمة قدمم بجودة متدنية واســـ
 تصحيح العملية التي أنتجتها وقدمم بجودة عالية لمرضى آخرين.

 
 عدم قابلية الخدمة الصحية للتخزين  -3

ــات الصــــحية خدماتها لتقدمها بقدرة ودمكانية معينة في فترة زمنية محددة  ــســ ــمم المؤســ تصــ
ودذا لم تســــــــــــــتخــدم هــح  الطــاقــة في فترة محــددة ســــــــــــــتهــدر هــح  الخــدمــةل فمثلا  إذا كــان بــأحــد 
ــفيات خمس عشـــــــرة غرفة عمليات مزودة بطاقم جراحي متلامل وجاهز للعمل على   ــتشـــــ المســـــ

ــليم لملء جميع ا لأوقات أو لو تم هدر جزء كبير من الوقم بين الحالات فإن  نحو ملائم وســــــ
 جزءا  من القدرة أو الإمكانية المتاحة قد تُفقد.

 
 مشاركة المريض في إجراءات الخدمة  -4

يعد المرضــــى أو )حالاتهم المرضــــية( الحين يتلقون الرعاية مدخلات الخدمةل أما حالاتهم بعد  
التشـخيص والعلاج فهي المخرجاتل ومن ثم يتفاعل المري، والمؤسـسـة الصـحية من خلال تقديم  

 .الرعاية

 الاختلاف وعدم التجانس )التباين(  -5
تتصـــــف الخدمات الصـــــحية بشـــــكل خاص بالتباين وعدم التماثل لأنها تعتمد على مهارة وأداء 
ســــــــــــــلو  مقــدم الخــدمــة والزمــان والمكــان وعلى المعلومــات التي يقــدمهــا المري، لمقــدم الخــدمــة 
الصـــــحيةل فالمري، يختلف أيمـــــا  من حيث المزاج والســـــلو  ومســـــتوى الاســـــتجابة والتفاعلل فقد 

ا  بطرق مختلفة وقد لا يقدم نفس المســـتوى من الخدمات وهحا يعود إلى مدى  يعال  الطبيب مرضـــ
اســــــــــــــتجـابـة المري، للطبيـب وتعـاونـه معـه وقـم تقـديم الخـدمـةل كمـا أن حـالـة الطبيـب )متعـب أو  

 .(101ص  2008:مرتا ل سعيد أو حزين( أثرا  على الاختلاف وتباين الخدمةل )ردينة يوسفل

تعد الخصـــائص الســـاببة خصـــائص تشـــترك فيها الخدمة الصـــحية مع باقي الخدمات  لكن 
ــحيـة عن بـاقي الخـدمـات ــائص تميز الخـدمـات الصـــــــ )البكريل ل  هيو  هنـاك مجموعـة من الخصـــــــ

 :(59-60: صل ص 2005



51 
 

تتميز الخدمات الصــــــحية بكونها عامة للجمهور وتســــــعى من تقديمها إلى تحقيق منفعة عامة   -
 ولمختلف الجهات والأطراف المستفيدة منها سواء  كانوا أفراد أو المؤسسات.

تتميز الخدمات الصـــحية لارتباطها بحياة الإنســـان وشـــفائه وليس بأي شـــيء مادي آخر يمكن   -
تعويمــــــــه ودعادة شــــــــرا   بمــــــــرورة أن تلون على درجة عالية من الجودة ولحلك فإن معيارية  

 الأداء للخدمات الصحية تلون عالية وتخمع إلى رقابة إدارية وطبية واضحة.
تؤثر القوانين والأنظمة الحكومية على عمل المؤســســات الصــحية عامة والمســتشــفيات خاصــة   -

وعلى وجـه التحـديـد إذا كـانـم تـابعـة للـدولـة أو للقطـاع الخـاص وذلـك ليمـا يتعلق بتحـديـد منه   
 عملها والخدمات الطبية التي يقدمها والليفية التي يتم بها ذلك.

في المؤســـــــــــســـــــــــات الصـــــــــــحية تلون قوة اتخاذ القرار موزعة إلى حد ما بين الإدارة ومجموعة   -
ــســـــــــــات الأعمال عموما تلون قوة اتخاذ القرار بيد شـــــــــــخص واحد أو   الأطباء بينما في مؤســـــــــ

 مجموعة أشخاص يمثلون قمة الإدارة.
وجوا الاتصــال المباشــر بين المؤســســة الصــحية والمســتشــفيات بصــفة خاصــة والمســتفيد من   -

ــور المري،  ــحية لا يمكن تقديمها في الغالب إلا بحمـــ ــحيةل إذ أن الخدمة الصـــ الخدمة الصـــ
 نفسه للفحص والتشخيص والعلاج ودجراء التحاليل.

 في المؤسسات الصحية يكون من الصعب تطبيق المعايير نفسها والمفاهيم الاقتصادية التي -
 .تطبق في خدمات أخرى على عملهال وذلك راجع لارتباط الخدمة الصحية بالإنسان

تتطلب الخدمة الصــــــــــحية الانتشــــــــــار المكاني والزماني وذلك لأنها تتميز في الغالب بالإلحا    -
 والسرعة في أدائها.

 صعولأة تحديد وتقييم ويياس جودة الخدمة. -
 .(316: ص 2009تتلون الخدمة الصحية من عناصر يكمل بعمها البع،ل )كورتلل  -
:  2006ل )الدمرداشل  تتميز الخدمات الصحية بصفات اقتصادية عديدة وفي عدة جوانب هي -

 :(32-33صل ص  
 جانب الطلب يتم ل في: ✓

o  الطلب على الخدمات الصـحية بعد طلب مشـتق: فإذا اعتبرنا الخدمة الصـحية مدخلات
لإنتاج الصـــــــحةل يكون الطلب على الخدمات الصـــــــحية طلب مشـــــــتق من الطلب على  
الصــــحةل فالمري، يســــتثمر في رعاية الفم والأســــنان في الحاضــــر من أجل الحصــــول 

 على أسنان سليمة في المستقبل.
o  ،الخدمات الصــحية تعد إنفاقا  اســتهلاكيا  وكمثال على الســلع الاســتهلاكية شــراء المري

لادوية واســـــتهلاكها يعطي إشـــــباعا مباشـــــرا  بينما شـــــراء جهاز لقياس الســـــكر أو جهاز  
 .يياس المغف الشخصي يقدم خدمات على مدى فترة زمنية ممتدة
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 جانب العرا يتم ل في: ✓
o  تخمـــــــــــع أســـــــــــواق الخدمات الصـــــــــــحية إلى جانب كبير من التدخل والتنظيم الحكومي

ــحية   ويتعلق الأمر بتحديد منه  عملها والقواعد المهنية في مجال تقديم الخدمات الصــــــــ
ــر لهح  الخدمات من خلال ملليتها لأغلب   كما يتســــع هحا التدخل لتقوم بالإنتاج المباشــ

 وحدات إنتاج الخدمة.
o   انخفــاض مرونــة عرض الخــدمــات الصــــــــــــــحيــة في الأجــل القصــــــــــــــير وذلــك لأن بنــاء

ــتشـــــــفيات وتجهيزها بالإضـــــــافة إلى تدريب الأطباء والمهنيين يحتاج إلى ســـــــنوات  المســـــ
عـديـدة ومن ثم فـإن العرض غير مرن لبع، مـدخلات إنتـاج الخـدمـات الصــــــــــــــحيـة في 

 الأجل القصير.  الأجل القصير يجعل من هح  الخدمات منت  نهائي غير مرن في
o   كثافة اســتخدام عنصــر العمل من الخصــائص العامة التي تميز الخدمة الصــحية حيث

تعتمد على العديد من الموارد البشــــــــــــــرية ذات التخصــــــــــــــص المتفاوت والحي يبين مدى 
التلامل ودرجة الاعتماد بينهال كالطبيب المتخصــــص والطبيب العام والممرضل )دبون  

 .(217: ص 2012عبد القادرل 
 

 أنوا  الخدمات الصحية المبدمة في المؤسسات الصحية  -2-2-2-3
هنا  عدة اشـكال للخدمات داخل المؤسـسـة الصـحية فإما ان تصـنف هح  الخدمات حسـب 
طبيعتها وهحا ما ركزت عليه أغلب التصنيفاتل أو على أساس التصنيو الحي يتبعه أغلب النظام  

 :الصحي العالمية أنها موجهة للصحة الشخصية أو العامة
 أولًا: التصني  على أساس طبيعة الخدمات الصحية

: صل ص 2008/2007 ولتصـنف الخدمات الصـحية وفق هحا التصـنيو إلى: )نادية خري
68-67.) 

ــحيةل فهي دافع الالتقاء والتفاعل    الفحوصــات والاســتشــارات: -1 ــة الصـ ــسـ تمثل واجهة المؤسـ
 بين طالب الخدمة وعارضها.

ــريرية: -2 تؤمن الإقامة للمرضـــــىل مكان الأشـــــخاص المعنيين بالرعاية الطبية   الخدمات السـ
)التشـــــــخيصـــــــات الطبيةل الرعاية التمريمـــــــية( وكحلك الأشـــــــخاص غير المعنيين بالرعاية  

 الطبية )عمال الصيانةل النظافة(ل وفي مكان التفاعل مع العائلات.
 تمم الوسائل التلنلوجية التي تخص التشخيص والعلاج. الأرضية التبنية: -3
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ــابقـة مثـل الترميم    خـدمـات الإمـداد: -4 تتلون من جميع الخـدمـات المـدعمـة لانشــــــــــــــطـة الســــــــــــ
الصـيانة والنقل وهح  الخدمة قد يقوم بها قسـم داخل المؤسـسـة أو توكل إلى طرف خارجي  

 مقدم خدمات 
تجمع مختلف الوظــائف الإداريــة التخطيف التوجيــه التنظيمل الرقــابــة    الخــدمــات الإداريــة: -5

 تمم مختلف الأقسام والإدارات المالية والمحاسبيةل إدارة الأفرادل إدارة المخزون.
 

: صل 2007)النجارل  عديدة وفج هذا التصــني  هي   كما تأخذ الخدمات الصــحية أشــكالاً 
 :(55-56ص 

ــائي طـب الأطفـالل طـب الخـدمـات البـاطنيـة )وقـائيـة أو علاجيـة(:   -1 الطـب العـام والأخصــــــــــــ
 الأعصاال والعديد من التخصصات الأخرى. 

جراحة للل الأمراض الباطنيةل جراحة أمراض النســــــــــاء   الخدمات الجراحية جراحة عامة: -2
 والولادة.

 الخدمات المساعدة كالأشعة والتحاليل. -3
 

 .(99-100: صل ص 2008)ردينةل كما اعتمد هذا التصني  على عدة مؤشرات وهي  

ــلع   من حيث الاعتماداة: -1 ــتنادا  إلى اعتمادها على الســــ ــحية اســــ حيث تتنوع الخدمات الصــــ
ــعة والجراحةل وهنا  خدمات أخرى تعتمد على   ــة كالتحاليل المختبرية أو الأشـــــــــ الملموســـــــــ

 العنصر البشري كالعلاج النفسي أو تشخيص المرض.
: مثل العمليات من حيث حضــــــــور كل من المســــــــتفيد من الخدمة الصــــــــحية ومبدمها -2

 الجراحية وسحب الدم.
فقد تشـبع الخدمات حاجة فردية مثل الفحص الشـخصـي في عيادة    من حيث نو  الحاجة: -3

الطبيب أو الحاجة إلى حزمة منافع مثل الرقود في المسـتشـفى حيث تقدم خدمات الإطعام  
 والعناية لجميع الراقدين في المستشفى.

ــحية: -4 حيث يختلف مقدمو الخدمات الصــــحية في  من حيث أهداف مبدمي الخدمات الصـ
أهدافهم الرلأحية أو اللارلأحيةل ومن حيث المللية المؤسـسـات الصـحية الخاصـة أو العامةل 
من حيث البرام  التســـــــــويقية والأهداف لمســـــــــتشـــــــــفى خاص عن تلك البرام  المطبقة في 

 المستشفيات عامة والأهداف التي تسعى لتحقيقها.
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 ثانياً: التصني  على أساس التوجه للصحة الشخصية أو العامة

يعد هحا التصــنيو من أكثر التصــنيفات الشــائعة حيث يصــنف الخدمات الصــحية إلى نوعين:  
 .(25-26: صل ص 2004)الأحمديل 

  الخدمات الصحية الشخصية: -
ــد بهـا الخـدمـات الوقـائيـة العلاجيـة أو التـأهيليـة التي تقـدم للفرد من قبـل الطبيـب أو من   ويقصــــــــــــ
ــائي المختبر الأشــــــعة التغحية   قبل المؤهلين للتشــــــخيص والعلاج والرعاية الشــــــخصــــــية كأخصــــ
العلاج الطبيعي والتمري،ل فزيارة المري، للطبيب أو لأخصـــــــــــائي العلاج الطبيعي بقصـــــــــــد  

ــور ــحية أنواعا    العلاج هما من صـــ ــمن الخدمات الصـــ ــيةل وتتمـــ ــخصـــ ــحية الشـــ الخدمات الصـــ
 مختلفة من الخدمات نوجزها ليما يلي:

ــمل على رعاية إيوائية    خدمات الرعااة الخارجية: -1 ــحية التي لا تشـــــــــ وهي الخدمات الصـــــــــ
للمســــــتفيدين ويقدم هحا النوع من الخدمات عادة في عيادات الأطباء الخاصــــــة أو التابعة  
للعيادات الخارجية للمســــــــتشــــــــفى أو في قســــــــم الطوارئ الملحق بهل أو في مراكز الرعاية  

 الصحية الأولية وكحلك في مراكز العلاج الطبي.
ويقصد بها خدمات الرعاية الصحية الإيوائية  خدمات الرعااة الداخلية في المستشفيات:   -2

ــفائية التي تقدم للمرضـــــــــــى الحين تقتمـــــــــــي حالتهم الصـــــــــــحية الإقامة في  أو الاســـــــــــتشـــــــــ
المســتشــفيات العامة أو التخصــصــية بقصــد التشــخيص والعلاج لفترات لا تتجاوز ثلاثين  

 يوما .
وهي خدمات صــــــحية تجمع بين نمطي الرعاية الســــــالفة   خدمات الرعااة الطويلة الأجل: -3

الــحكرل وتتجــاوز مــدة الإيواء في الغــالــب الثلاثين يومــال وأغلــب المســــــــــــــتفيــدين من هــح  
ــنين ودور التمري،ل  ــة بالمعوقين والمســــــ ــاملة الخاصــــــ الخدمات هم الرعاية الإيوائية الشــــــ

مراض المزمنة ومن  فمــلا عن تلك الأشــخاص الحين يعانون من أشــكال من الإعاقة والأ
ــيةل الخدمات الصـــــــــحية المقدمة في  ــفيات الصـــــــــحة النفســـــــ ــتشـــــــ أمثلة هح  الخدمات مســـــــ
المصـــــــــحات ودور النقاهة ومراكز الخدمات التي يقدمها أخصـــــــــائيو الرعاية التمريمـــــــــية  

ــنينل ل ــيما المسـ ــخاص الحين هم بحاجة إلى عناية اخخرين ولا سـ لن حالتهم  المنزلية لاشـ
 الصحية لا تقتمي بقائهم في المستشفى.
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  خدمات الصحة العامة: -
وهي الخدمات الصحية التي تستهدف حماية صحة المواطنين والارتقاء بها وتتولى الدولة 

 عادة مسؤوليات تقديم هح  الخدمات التي تشتمل في المقام الأول على الأنشطة اختية:
 مكافحة الأمراض المعدية وخاصة المتوطن منها -1
مرايبة الجوانب المهمة في صحة البيئيةل كسلامة الهواء الغحاء الملائمل مكافحة الحشرات  -2

 والقوارض المارةل التخلص من النفايات ومعالجة ميا  الصرف الصحي.
ــة على التركيز   -3 ــفة خاصــ الإشــــراف المباشــــر على رعاية الأمومة والطفولة مع التركيز بصــ

 على برام  التحصين.
 القيام بالفحوص المخبرية ذات الصلة بميدان الصحة العامة. -4
توعية المواطنين وتبصـــــيرهم بالمشـــــكلات الصـــــحية الســـــائدة ولأأوجه الاســـــتفادة المثلى من   -5

 الخدمات الصحية المتاحة.
وضــع التشــريعات واللوائح التنظيمية والمــوابف والســياســات والإســتراتيجيات والخطف التي   -6

 تلفل الحفاظ على صحة المواطنين ورفاهيتهم.
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 مدخل إلى جودة الخدمات الصحية المطلب ال اني: 

  أكثر تعد جودة الخدمات الصحية من المواضيع الأكثر أهمية والتي نالم مواضيع 
الباحثين في هحا المجال حيث اهتمم فيها المنظمات الخدمية بشــــــكل عام والصــــــحية  
ــحي نتيجة لمواكبة   ــهدت كثير من التطورات في المجال الصــــــــــ ــكل خاصل وشــــــــــ بشــــــــــ
التغيرات لتوقعــــات العملاء والتقــــدم التلنلوجي في أداء الخــــدمــــات الطبيــــة من خلال  

ــة لتقديم خدمات طبية ذات  ــمل هحا المبحث  العولمة وزيادة المنافســــــ جودة عاليةل وشــــــ
 على المواضيع التالية:

 مفهوم جودة الخدمات الصحية ✓
 أهمية جودة الخدمات الصحية ✓
 أهداف جودة الخدمات الصحية ✓
 أبعاد جودة الخدمات الصحية ✓
 العوامل المؤثرة في جودة الخدمات الصحية ✓
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 جودة الخدمات الصحية  مفهوم -2-2-1
اختلف البـاحثون حول المقصــــــــــــــود بـالجودة حو المقصــــــــــــــود بـالجودة وســــــــــــــنعرض بع، من  

 الاختلافات وعلى الشكل التالي: 

ــود بالجودة هو "إنتاج منت  خالي من العيوا  الفلســـــــفة اليابانية ترى  -   Zeroأن المقصــــــــ
Defects  ( "أو إنتاج المنت  بطريقة صـــحيحة من أو مرةDomininque, V. Turpin  ,
1995.) 

" درجـــة التطـــابق مع المواصــــــــــــــفـــات من وجهـــة نظر    أن الجودة هي  Berryكمــا يرى   -
 (Berry L., ed., 1991المستهلك وليس من وجهة نظر الإدارة في المنظمة )

" تقــديم خــدمــة ممتــازة أو متفوقــة عن    من أن الجودة هي  Bitnerو  Zeithamlعرفهـا   -
 (.Zeithaml, Bitner, 1996توقعات الزلأائن")

ــحية - فقد عرفتها الهيئة الأمريكية المشـــــــــــــتركة لاعتماد المنظمات   أما جودة الخدمة الصــــــ
ــر )جاكو(   ــمها المختصـــــــــ ــحية والمعروفة باســـــــــ   The Joint Commission onالصـــــــــ

Accreditation of Hospitals )JCAH(  "  بانها درجة الالتزام بالمعايير المعاصــــــــــــرة
المعترف بها على وجه العموم للممارســــــة الجيدة والنتائ  المتوقعة لخدمة محددة أو أجراء  

 (.1994تشخيص أو مشكلة طبية" )سعيدل خالد سعدل 
 

ــحيـة يتضـــــــــمن جـانبين   - هنـاك اتفـا، عـام على ان مفهوم الجودة في الخـدمـات الصـــــــ
 ( هما:2004أساسيين( نصيرات  د. فريد  

أو الجــانــب المعرفي والتلنولوجي ويمثـل    Technicality  of  Careفنيـة الرعـااـة   -1
المعــــارف والمهــــارات والخبرات ودرجــــة التقــــدم العلمي والتلنولوجي المتوفر للرعــــايـــة  

 الطبية والتقنيات والأساليب المستعملة في الرعاية الطبية.
أو الجانب الســـلوكي للرعاية ويشـــير الى ســـلوكيات مزود   Art of Careفن الرعااة  -2

 الخدمات وفق تعاملهم مع مستهللي خدمات الرعاية الطبية.
كمـا أن الجودة في الخـدمـات الصــــــــــــــحيـة تعكس وجهـة نظر الشــــــــــــــخص او الطرف القـائم   -

بـالتعريو حيـث أن تعريو الجودة في الخـدمـة الصــــــــــــــحيـة ينظر إليهـا من وجهـة نظر كلا  
 (Kotler, P. and Clarke, R. N., 1987من: )

من معالجة تتســــــــــــــم بالعطف    على انها ما يوفر  المســــــــــــــتشــــــــــــــفى  Patientالمريض  -1
 والاحترام.
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ــع المعارف والعلوم الأكثر تقدما والمهارات الطبية في خدمة   Doctorالطبيب  -2 وضــــــــ
 المري،.

 تحقي اللفاءة في تقديم الخدمة. Management Hospitalإدارة المستشفى  -3
ــهيلات لتقديم    Ownershipالمالكين   -4 ــن العاملين وأف، التســــــ ــو على أحســــــ الحصــــــ

 الخدمة للزلأائن.
هي النظام الصـــــــــــحي الجيد الي يوظف ويســـــــــــتخدم أحدث المعارف   (Qualityالجودة ) -

والتقنيات الصـحية أو الطبية للعلوم المتاحة وأن هدف إدارة الخدمات الصـحية من اسـتعما  
المعرفـة والتقنيـات الطبيـة الحـديثـة المســــــــــــــايرة للتطور العلميل هو لتحقي أقصــــــــــــــى تـأثير  

 (49:مرغوا فيها لصالح المري،. )بواعنةل مصدر ساال ص 
 

ــابقة توصــــــل الباحث الى ان جودة الخدمات الصــــــحية هي تقديم   ❖ من خلال التعاريو الســــ
خـدمـات للمرضــــــــــــــى في درجـة توقعـاتهم او اعلى من توقعـاتهم ور بـاتهم وذلـك من خلال 
الاســـــتغلال الأمثل للموارد البشـــــرية والمادية في المســـــتشـــــفى للوصـــــول لجودة مناســـــبة في 

ــتمر لهح  ــين المســــــــــ الخدمات لمواكبة توقعات ور بات طالبي   رعاية المرضــــــــــــى والتحســــــــــ
 الخدمات الطبية وفق المستويات التعليمية والثقالية والعولمة.

 
 

 

 

 

 

 ( مفهوم جودة الخدمات 6-2شكل )
 (86: ص2009كحيلة نبيلةل) المصدر:

 

 

 

 توقعاتٌالعميلٌللخدمة

 مستوىٌالجودة

إدراكٌالعميلٌللأداءٌ

 الفعلي

 الخدمةٌالمقدمة
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 أهمية جودة الخدمات الصحية  -2-2-2
 (:79-78: ص 2017تتمثل جودة الخدمات الصحية ليما يلي )زديرةل    

ــحية التي تقدم الخدمات الأكثر من أي  نمو مجال الخدمة: - تزايدت اعداد المنظمات الصـــــ
وقم ممــى فعلى ســبيل المثال يتعلق نشــاط نصــف منظمات الاعمال التجارية الأمريكية  
ــريعا  ومازال   ــحية ســـــ ــلة بالخدمات الصـــــ ــافة إلى أن نمو المنظمات المتصـــــ بالخدمات إضـــــ

 مستمرا  بالتوسع.
ــولها على قدر كافي من    ازدااد المنافســـة: - ــحية يعتمد على حصـــ إن بقاء المنظمات الصـــ

المنافسـةل لحلك فإن توفر جودة عالية للخدمة الصـحية في هح  المنظمات يوفر لها المزيد 
 من المزايا التنافسية.

أن تتم معاملة العملاء بصـــــــــــــورة جيدة فهم لا يرغبون بالتعامل مع   الفهم الأكبر للعملاء: -
المنظمات التي تركز على الخدمات فقف ولا يكفي تقديم خدمات ذات جودة وسعر معقول  

 بدون توفر المعاملة الجيدة والفهم الأكبر للعملاء وسلوكياتهم.
بمعنى ان المنظمـات يجـب عليهـا ان لا    المـدلول الاقتصــــــــــادي لجودة خـدمـة العملاء:  -

تســـــــــعى فقف لاســـــــــتقطاا عملاء جددل ودنما يجب عليها أيمـــــــــا  أن تحافظ على العملاء 
 الحاليين ومن هنا تظهر الأهمية القصوى لجودة العملاء من أجل ضمان ذلك.

 

 أهداف جودة الخدمات الصحية  -2-2-3
الرحمن ولأن دادةل  تلمن الأهداف الرئيسية لجودة الخدمات الصحية والمتمثلة باختي )بن عبد 

 (:36: ص 2018

 ضمان الصحة البدنية والنفسية للمستفيدين )المرضى(. -1
تقديم خدمة صـــحية ذات جودة متميزة من شـــأنها تحقيق رضـــا المســـتفيد )المري،( وزيادة   -2

 ولائه للمؤسسة الصحية.
 تمكين المنظمات الصحية من تأدية مهامها بكفاءة وفاعلية. -3
تحقيق مســــــــتويات إنتاجية أفمــــــــل إذ يُعد الوصــــــــول إلى المســــــــتوى المطلوا من الرعاية   -4

 الصحية المقدمة إلى المستفيدين )المرضى( الهدف الأساسي من تطبيق الجودة.
تحســــــين معنويات العاملين لديها إذ أن المنظمة الصــــــحية هي التي يمكن لها تعزيز الثقة   -5

لدى العاملين وجعلهم يشــــــــعرون بأنهم أعمــــــــاء يتمتعون بالفاعلية مما يحســــــــن معنوياتهم  
 ولأالتالي الحصول عل أفمل النتائ .
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 أبعاد جودة الخدمات الصحية  -2-2-4
يوجد تشــــــــابه كبير لدى الباحثين في ابعاد جودة الخدمات الصــــــــحية من حيث العدد والأهمية  
ــاد وردت في نموذج   ــة أبعـ ــدمـــات الصــــــــــــــحيـــة في خمســــــــــــــ ــاد جودة الخـ ــا يلي نـــحكر أهم أبعـ وليمـ

SERVQUAL:ل وهي كالتالي 

 Tangiblesالملموسية  -1
حيث تُعرف بوصــــفها مظهرا  خارجيا  للتســــهيلات المادية والمســــتلزمات والأشــــخاص ومواد 
الاتصـــال وهي تشـــمل على العناصـــر المادية للخدمات )المقاعدل الاســـرةل المعداتل المكائنل  
اخلاتل المبانيل ملابس العاملين( وكافة عناصر البيئة الماديةل وهي تصوير الخدمات ماديا   

(Representing the service physically155: ص 2010(ل )الطائي وآخرونل.) 
 Reliabilityالاعتماداة  -2

تُعرف بأنها القدرة على الأداء ليما تم تحديد  مســــــــــــبقا  بشــــــــــــكل موثوق ودقيقل بمعنى أن  
درجة الاعتماد على مورد الخدمات ودقة إنجاز  للخدمات المطلولأةل أي التســليم حســب الوعدل 
وهـحا البُعـد الأكثر ثبـاتـا  من الابعـاد الخمســـــــــــــــة ويكون الأكثر أهميـة في تحـديـد إدراكـات جودة 

 ند العملاء.الخدمات ع

 Responsivenessالاستجابة  -3
ــاعـدة العملاء وتزويـدهم فورا  بـالخـدمـاتل بمعنى ســــــــــــــرعـة   تُعرف بـأنهـا وجود الإرادة لمســــــــــــ
الإنجاز ومســـــــــــــتوى المســـــــــــــاعدة المقدمة للعميل من قبل مورد الخدماتل أي وجود الر بة في 
ــل في التعامل مع طلبات العميل   ــاعدةل ويركز هحا البُعد على المجاملة واللطفل والاصـــ المســـ

 ل المشاكل.من الأسئلةل الشكاوى 
 Assuranceالأمان  -4

ــدايية والقدرة على خلق   ــتهمل الأمانل المصــــــــ يُعرف بأنه معرفة العاملين وجدارتهم وكياســــــــ
وكســــــــــب الثقةل ويُشــــــــــير إلى معلومات وكياســــــــــة القائمين على تقديم الخدماتل وقدرتهم على  

 استلهام الثقة والأمان.

 Empathyالتعاط   -5
ويُعرف على أســــــــــاس ان جوهر التفاعل العاطفي هو الوصــــــــــول للعميل من خلال علاقة  
شـــخصـــية )حســـب الطلب للخدمات(ل ولأأن العميل هو فريد خاصل فالعميل يرغب بأن يشـــعر  
ــير على درجة العماية بالعميل ورعايته بشـــــــكل خاصل  بأنه مفهوم على نحو جيد ومهمل ويُشـــــ
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والاهتمام بمشــاكلة والعمل على إيجاد حلول لها بطريقة إنســانية راييةل ومعاملة العملاء كأفراد 
 ولأشكل شخصي.

 

 العوامل المؤثرة في جودة الخدمات الصحية  -2-2-5
 هنا  عدة عوامل تؤثر في جودة الخدمات الصحيةل وتتمثل هح  العوامل في التالي:

 أولًا: تحيل توقعات العميل:

تحتاج المنظمات الصـــحية إلى فهم اتجاهات المرضـــى عند تصـــميمهم للخدمات الصـــحية  
بحيـث يكون هـحا التصــــــــــــــميم متفوقـا  على توقعـات المري، لأنهـا الطريقـة الوحيـدة التي تمكنهم من  
ــى أن يحققوا إدراكاتهم للخدمات المقدمة من   تحقيق جودة عالية للخدمات المقدمةل ويمكن للمرضـــــ

 ( وهي:78: ص 2005بين المستويات المختلفة للجودةل )البكريل خلال التمييز 

هي تلـــك الـــدرجـــة من الجودة التي يرى المري، وجوا وجودهـــال وهـــحا   الجودة المتوقعــة: -1
ــى  ــائص المرضـــ ــعب تحديد  في الغالب إذ يختلف باختلاف خصـــ ــتوى من الجودة يصـــ المســـ
وحــالاتهم العلاجيــة فمــــــــــــــلا  عن اختلاف الخــدمــات التي يتوقعون وجودهــا في المنظمــات  

 الصحية.
هي إدرا  المري، لجودة الخدمات الصـــــــحية المقدمة له من ق بل المنظمة    الجودة المدركة: -2

 الصحيةل أي حكم المري، لجودة الخدمات الصحية المقدمة له.
وتُعرف بأنها ذلك المســتوى من جودة الخدمات المقدمة والتي تتطابق مع   الجودة القياســية: -3

المواصـــــفات المحددة اســـــاســـــا  لإنتاج وتقديم الخدمات والتي تمثل بحات الوقم إدارة المنظمة  
 الصحية.

وهي تلــك الــدرجــة من الجودة التي اعتــادت المنظمــة الصــــــــــــــحيــة تقــديمهــا    الجودة الفعليــة: -4
 للمرضى.

 
 ثانياً: تحديد جودة الخدمات:

عندما تفهم المنظمة الصـــحية حاجات المرضـــى فإنه يجب ان تمـــع التوصـــيو المناســب  
للمســــاعدة في ضــــمان تحقيق ذلك المســــتوى المطلوا من الجودة في الخدمات الصــــحية المقدمةل 
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ــتوى وكفاءة   وهحا التوصـــــــــــيو عادة  ما يكون مرتبطا  بأداء العاملين في المنظمة الصـــــــــــحية ومســـــــــ
 (.73,74: ص 2012الأجهزة والمعدات المستخدمة في انجاز الخدمات الصحيةل )ذياال 

 ثال اً: أداء العاملين:

ــحية المقدمة ويتحقق   ــحية معايير جودة الخدمات الصــــــ ــع إدارة المنظمة الصــــــ عندما تمــــــ
الالتزام في تنفيــحهــا من ق بــل اللــادر الطبي فــإنهــا في المقــابــل يجــب ان تعمــل على إيجــاد الطرق 
المناســــــــــــبة التي تمــــــــــــمن من خلالها الأداء المناســــــــــــب ويكون من المهم ان تتوقع إدارة المنظمة  

مرضـــــى لجودة الخدمات الصـــــحية المقدمة لهمل وان تلون هح  التوقعات عقلانية  الصـــــحية تقييم ال
ويمكن تحقيقهال وهنا يكون من المــــــــــروري ان لا تقدم الإدارة وعودا  لا تســــــــــتطيع الوفاء بها لأي  

 (.11: ص 2000سببل )السامرائيل

 رابعاً: إدارة توقعات الخدمات:

تتم من خلال اعتماد أنظمة الاتصـالات الداخلية في المنظمة الصـحية والتروي  والإعلان  
ــتطيع تحقيقها   خارجهال ويكون من المــــــروري على إدارة المنظمة الصــــــحية ألا تقدم وعودا  لا تســــ
نظرا  لمخامتها أو عدم تجانسها مع قدراتها في التنفيح أو المعف في التدريب أو اللفاءة اللازمة 

ي اتصـــــــــالاتها الداخلية لتحقيق ذلكل وهحا ســـــــــينعكس بالتالي على عدم رضـــــــــا المرضـــــــــى على  ف
  (.2010:19الخدمات الصحية المتوقع حصولهال )الجزائري وآخرونل
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 يلية تحسين جودة الخدمات الصحية   مدخل الى المطلب ال الث:
ــين من أه ــواء  كانمم يعتبر التحســــــ ــيت ســــــ ذات طابع    الطرق المتبعة في المنشــــــ

والمراكز الصـــــحيةل  ســـــلعي كالشـــــركات والمصـــــانع وغيرهال أو خدمية كالمســـــتشـــــفيات  
ــحية و  ــتا  بالقطاعات الصـ ــريعة جدا  خاصـ ــبب التطورات السـ ــفياتلأسـ ــتشـ   لمواكبة و  والمسـ

للخدمات الصــــحية والحرص    شــــكل مســــتمرلأ التقدم لابد من تبني ثقافة التحســــين و  هحا
سـنلم بأهم آليات التحسـين التي تعزز  على أن تلون بجودة مناسـبةل وفي هحا المطلب 

وتتمثل    بالشكل الصحيح ولأخطوات متتاليةل  قممن جودة الخدمات الصحية إذا ما طُب  
 اخليات بالتالي:هح  

 عملية إعادة هندسة الأعمال. ✓
 Lean Methodologyمنهجية اللين   ✓
 ثلاثية جوران ✓
 PDSAدورة دامنل لتحسين الجودة  ✓
 Six Segmaالحيود السداسية   ✓
 أدوات ضب  الجودة ✓
 SQCحصائي للجودة الضب  الإ ✓
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 يتضمن هذا الفصل على ثلاثة مباحث أساسية:

 المبحث الأول: منهجية الدراسة

 المبحث ال اني: مناقشة نتائل التحليل الإحصائي واختبار الفرضيات

 المبحث ال الث: النتائل والاستنتاجات والتوصيات
 

 

 

 

 

 

 :  ال الثالفصل 
 الميدانية لدراسة ا
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 المبحث الأول: منهجية الدراسة 
 

 تمهيد:

تمـــــــمن هحا المبحث توضـــــــيحا  في مجتمع الدراســـــــة ومصـــــــادر الحصـــــــول على البيانات  
الخاصــة بالدراســة الميدانية وتمثلم بنوعين )مصــادر أوليةل مصــادر ثانوية(ل ولأالتالي تم التوصــل  
لمجتمع الدراسـة وتحديد العينة اللازمة لهح  الدراسـةل ثم اختبار الأداة اللازمة للدراسـة ثلاث مراحل  

اولها بالتفصـــــيلل واخيرا  تم اجراء بع، الاختبارات لاداة كاختبار الصـــــدق من قبل الحكمين  تم تن
ــمم   ــائية لبرنام  التحليل الخاص بالأداةل وصــــ ــتخدام الرزم الإحصــــ ــتبيان واختبار الثبات باســــ للاســــ

 .جدول خاص بالدراسة لقيم الاختبار الاحصائي

 

 منهل الدراسة -3-1-1
ــة على المنه  الوصــــــــــــــفي التحليلي والـحي بـدورة جمع بين الطريقـة   اعتمـدت هـح  الـدراســــــــــــ
الاســــــتقرائية والطريقة الاســــــتنتاجيةل وذلك بهدف تلوين الإطار النظري والاســــــتفادة من الدراســــــات 
ــةل ومن ثم تلوين وتنمية الفروض لمهيدا   ــا لات الدراســــــ ــابقة في التحديد الدقيق لأهداف وتســــــ الســــــ

 (.2007ميدانيا  واستنباط نتائجهال )اللميمل لدراستها 

 

 مصادر جمع البيانات والمعلومات عن الدراسة  -3-1-2
 اعتمدت الباحث على مصدريين رئيسيين في جمعها لبيانات ومعلومات الدراسة وهي كالتالي:    

ــادر أولية: -1 وهي المتمثلة بالدراســـــات الميدانية وتطبيقها باســـــتخدام أداة الاســـــتبيان بعد   مصـ
ــين جودة الخدمات  ــدقها وثباتها لقياس الحوكمة ومدى ارتباطها في تحســـــــــــ التأكد من صـــــــــــ

 الصحية في مستشفى الجمهوري محل الدراسة.
المتمثلة بالدراســــــات الســــــابقةل اللتبل المراجع والأبحاث المنشــــــورة وغير  مصــــادر ثانوية:   -2

 .المنشورةل ومواقع الانترنم لجمع البيانات والمعلومات الخاصة بهح  الدراسة
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 مجتمع الدراسة -3-1-3 
ــنعاءل وقد تم   ــفى الجمهوري في أمانة العاصـــمة صـ ــتشـ يتمثل مجتمع الدراســـة في هيئة مسـ
اختيار هحا المســتشــفى كمجتمع للدراســة الحالية كونة مســتشــفى حكومي كبير الحجم يقدم خدمات 

والمتمثلة في ر سـاء الأقسـام والمدراء  صـحية مجانية ويمـم عدد كبير من الموارد البشـرية العاملة 
موظف وموظفه ككلل وتم الاســـــتعانة بمعادلة ســـــتيفن    82  حيث يصـــــلوالمشـــــرفين محل الدراســـــة  

ــون ) ــةل Thompson, 2012: pp59-60ثامبســــــ (ل وذلك لتحديد حجم العينة المطلولأة للدراســــــ
حيث استهدفنا في هح  الدراسة المدراء ور ساء الأقسام والمشرفين فقفل ولأاستخدام المعادلة التالية  

 (.68حدد حجم العينة في )

 
 

 

ــ) ( يمثـل الـدرجـة z( حجم المجتمعل امـا الرمز )N( بحجم العينـةل و)nحيـث يرمز لــــــــــــــــــــــــــ
بالإضــــــافة الى   0,05)وتشــــــمل مســــــتوى المعنوية بقيمة    1,96المعيارية والتي يعبر عنها بالقيمة  

في حين ان   ل  0,05( يمثل نســــــبة الخطأ ويســــــاوي  d(ل ولأالتالي فإن الرمز )0,95مســــــتوى الثقة 
 .0,50( يشير الى القيمة الاحتمالية ويساوي Pالرمز )

 

 عينة الدراسة -3-1-4
تمثلم عينة الدراســة على مســتشــفى واحد كونها دراســة حالة وقد اســتهدفم هيئة مســتشــفى  
الجمهوري كونه مسـتشـفى حكومي كبير الحجم ويقدم خدمات صـحية مجانية ويوجد به قسـم خاص  
بالجودة يتابع ســــــــــير تقديم الخدمات الصــــــــــحية ويحرص على اتباع الجودة فيهال حيث ركز بحثنا  

نة من المســـــتشـــــفى والمتمثلة بالمدراء ور ســـــاء الأقســـــام والمشـــــرفين كونهم  على اســـــتهداف فئة معي
المســـــؤولين عن عملية المتابعة والتوجيه والتقييم وتحديد المســـــؤوليات للل فرد عامل بالمســـــتشـــــفى  
ــب موقعة في الهيكل   ــفى كلا  حسـ ــتشـ ــحية في كافة المسـ ــير العملية الصـ ــو  لسـ ــفالية ووضـ ولأكل شـ

فحص تمكن الباحثون من اســـــــــــــتعادة  ل ولأعد ال  اســـــــــــــتبيان  68ون بتوزيع  التنظيميل وقد قام الباحث
 (%94( استبانة أي بمعدل استجابة بلغ )64)

 

                     NP (1-P) 
P)-)+ P (12/ z21) (d-(n           

N=              
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 (: توزيع الاستبيانات على عينة الدراسة ونسب الارجا  فيها2-3جدول )
 النسبة المئوية  عدد الاستبيانات  البيان

 % 100 68 عدد الاستبيانات التي تم توزيعها
 % 94 64 عدد الاستبيانات التي تم ارجاعها
 % 6 4 عدد الاستبيانات التي لم تسترد 

 % 0 0 الاستبيانات الغير صالحة نسبة للنقص في بياناتها
 % 0 0 الاستبيانات الغير صالحة نسبة للتشابه في اجاباتها

 % 94 64 الاستبيانات الصالحة للتحليل
 م 2024 الدراسة الميدانية لتوزيع الاستبياناتالمصدر: إعداد طلبة البحث بالاعتماد على 

 

 أداة الدراسة  -3-1-5
اســـــــتخدم الباحث الاســـــــتبانة كأداة رئيســـــــية لجمع البيانات الأولية لهح  الدراســـــــةل حيث تم  
توزيع الاســـــــتبيان في القطاع الصـــــــحي محل الدراســـــــةل والمتمثلة في الإداريين ور ســـــــاء الأقســـــــام  
والمشــرفينل والاســتفادة من هح  البيانات في تحقيق اهداف الدراســة والإجابة عن تســا لاتها واختبار  

 وضها.فر 

 

 مراحل بناء أداة الدراسة:  - 6- 1- 3 

 تم بناء أداة الدراسة والمتمثلة بالاستبيان على ثلاثة مراحل وهي كالتالي:

قام الباحثون بصـياغة أسـئلة الاسـتبانة بما يتناسـب مع مشـكلة الدراسـة  المرحلة الأولى: -1
ــتاذ المشـــــرف في  ــابقة والأســـ ــات الســـ ــياتها وأهدافها وكحلك بالاعتماد على الدراســـ وفرضـــ

 البحث.
بعد الانتهاء من الصــياغة اللامل للاســتبيان تم عرضــة على مجموعة   المرحلة ال انية: -2

( محكمين مع تنوع خبراتهم  4من أعمـــــــــــــاء هيئة التدريس في الجامعة والبالغ عددهم )
والمتمثلة في مجال الجودة والاقتصـــــــاد والإحصـــــــاء والأعمال الإدارية بالمســـــــتشـــــــفيات  
ــة  ــتبانة ومدى ترابطها مع الدراســــــ ــحة فقرات الاســــــ اليمنيةل وذلك لغرض التأكد من صــــــ

 الحالية في مشكلتها وفرضياتها وأهدافها.
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ــتبانة بما تم    المرحلة ال ال ة: -3 ــياغة الاســـــــ ــابقتين تم إعادة صـــــــ من خلال المرحلتين الســـــــ
التعديل عليه من ق بل أعمــــاء هيئة التدريس المحكمين ليصــــبح الاســــتبيان في صــــورته  

 النهائية والصالحة للتوزيع على العينة المستهدفة للدراسة الحالية.   
 

 نبذة عن الاستبيان ومحاورة  -3-1-7 
 شمل الاستبيان على أرلأعة محاور رئيسية والمتمثلة بالتالي:

ــملم )الجنسل   المحور الأول: -1 تمثل بالمعلومات الديمغرالية المتعلقة بأفراد العينة شـــــــــــ
 المؤهل العمليل سنوات الخبرةل طبيعة العملل المسمى الوظيفي(ل 

تمثل بالأســئلة الخاصــة للمتغير المســتقل والمتمثل بالحوكمة واختص  المحول ال اني: -2
 ( سؤال.27بمؤشرات حوكمة الجودة الإدارية في هحا المحور وشمل على )

تمثل ايمـــــــــــا  بالمتغير المســـــــــــتقل واختص فيها بمؤشـــــــــــرات الحوكمة   المحور ال الث: -3
 ( سؤالا .14السريرية وشمل على )

تمثل هحا المحور بالمتغير التابع وشــمل مؤشــرات عن جودة الخدمات  المحور الرابع: -4
ــملم أســــــئلة هحا المحور على ) ــينها وشــــ ــحية وتحســــ ــؤالا  لتحليل ويياس  36الصــــ ( ســــ

 الجودة محل الدراسة.
 

 اختبار مقياس الاستبيان  -3-1-8
ــتخداما  لغرض  ــي كونه يعتبر من أكثر المقاييس اســــ لقد تم اختيار مقياس ليكرث الخماســــ
يياس اخراءل ولســــــــــــــهولة فهمهل وتوازن درجاتهل وقد اعتمدت عليه العديد من الدراســــــــــــــات العرلأية  
والأجنبية التي تختص في دراسـة بيان الأثرل ولأالتالي يقوم افراد العينة الخاضـعة للدراسـة بالإشـارة  

ــاس في المقياس المتبع للدراســـــةل وقد ع ــتبيان على هحا الأســـ لى موافقاتهم وآرائهم في اســـــئلة الاســـ
 تُرج مم الاستجابات على النحو التالي:

 غير موافج بشدة  غير موافج  محايد موافج  موافج بشدة 
 ( درجة1) ( درجات 2) ( درجات 3) ( درجات 4) ( درجات 5)

ولتحــديــد درجــة الموافقــة حــددت خمس مســــــــــــــتويــات تتمثــل بــاختي: )مرتفع جــدا ل مرتفعل  
 متوسفل منخف،ل منخف، جدا (ل ولأناء  على المعادلة التالية:
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  0,80)  5 (/5-1(/ عدد المســــــــــــــتويات ))Minالحـد الأدنى    -Maxطول الفئـة ))الحـد الأعلى  
 ولأحلك يكون المتوسف المرجع كالتالي:

 
 

 ( تصنيفات مقياس ليكرث الخماسي3-3جدول )
 المتوس  المرجح المستوى 

 1,79-1,0 منخف، جدا  
 2,59-1,80 منخف، 
 3,39-2,60 متوسف 
 4,19-3,40 مرتفع 

 5-4,20 مرتفع جدا  
Source: Likert, 1932, pp5-55 

يوضـــــــح الجدول الحي في الأعلى مســـــــتوى الموافقة التي ســـــــيتم الاعتماد عليها في تحديد  
 مدى استجابة عينة الدراسة لمتغيرات الدراسةل ولأالتالي توصلنا الى تفسير النتائ  بكل وضو .

 

 الاختبارات الخاصة بالاستبانة  -3-1-9
 صد، الأداة -1

ــةل وأنها تعمل  ــلة بمتغيرات الدراسـ ــمن فقرات ذات صـ ــدق الأداة انها تتمـ ــد بصـ يقصـ
على يياسها بدقة ووضو ل فقد تم عرض الأداة على مجموعة من أعماء هيئة التدريس 

(ل بالإضافة لتوجيهات الدكتور المشرفل والاخح بتعديلاتهم وتوجيهاتهم  (4البالغ عددهم  
 لتوصل الى استبيان شامل المتغيرات الخاصة بالدراسة الحالية.

 
 ثبات الأداة -2

يعتبر الثبات في أداة الدراســـــــة من الشـــــــروط المـــــــرورية لصـــــــحة فقرات الاســـــــتبيان  
ــل الى نتائ  أكثر دقة وواقعية   ــحة والغير مبهمة للتوصــــ ــئلة الواضــــ ــمولها على الأســــ وشــــ
ــائية للعلوم الاجتماعية   ــتخدام برنام  الحزم الإحصـــــــــ للدراســـــــــــة الحاليةل ولأالتالي تم اســـــــــ

(SPSS  ل وذلك لاســــــــتخراج معامل الاتســــــــاق الداخلي الفاد كرو نباخ للتأكد من ثبات)
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( استبيان تم استبعادها من 14أداة الدراسة بالاعتماد على عينة استطلاعية مكونة من )
ل واقل ييمة للثبات بنسبة  0,96عينة الدراسة ككلل حيث كانم اعلى ييمة للثبات بنسبة  

ل مما 0,95ل ولأالتالي فإن القيمة المتوســـطة لثبات الاســـتبيان ككل ظهرت بنســـبة  0,87
يعني ان أســـئلة الاســـتبيان تم صـــياغتها بدقة ووضـــو ل في حيث ان الجدول التالي يبين  

 يياس الثبات لجميع محاور الاستبانة للدراسة الحالية.

 (: معاملات ال بات لأداة الدراسة 4-3جدول )
 قيمة الفا_ كرو نباخ  عدد الفبرات محاور الأداة

 0,95 27 مؤشرات يياس الحوكمة الإدارية للجودة
 0,87 14 مؤشرات الحوكمة السريرية

 0,96 36 مؤشرات جودة الخدمات الصحية 
 0,95 77 الاستبيان ككل 

   م2024( SPSSالمصدر: إعداد طلبة البحث بالاعتماد على نتائل تحليل البيانات للدراسة باستخدام برنامل )          
  

 نموذج الدراسة -3-1-10
في ضــوء إطارها النظري وممــامينها الميدانية  تتطلب المعالجة المنهجية لمشــكلة الدراســة 

للحوكمة بأبعادها )الإداريةل الســــــــــريرية( في وتصــــــــــميم نموذج يوضــــــــــح المتغيرات المســــــــــتقلة  
المتغيرات التابعة لتحســــــين  اليمنية محل الدراســــــة ومدى التأثير على   المســــــتشــــــفيات الحكومية

 نموذج الدراسة الحالية. التالي جودة الخدمات الصحيةل والشكل 

 

 

 

 

 

 
‌

 المتغيراتٌالمستقلةٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌٌالمتغيراتٌالتابعة

 

 

 

 

 

 

 

 

تحسين‌جودة‌ الحوكمة

 ‌‌الخدمات

 الحوكمة‌السريرية

‌ 

 الحوكمة‌الإدارية

 (: نموذج الدراس5-3الشكل رقم )
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 الأساليب الإحصائية المستخدمة  -3-1-11
 اختبارات ال بات والمصداقية لأداة الدراسة -

باســتخدام معامل ارتباط بيرسـون    Composite Reliabilityاختبار الصــدق البنائي   ✓
Person's Correlation    ــتبانة ــئلة الاســــــــــ لمعرفة مدى قوة العلاقة بين فقرات أســــــــــ

والأبعاد التي تنتمي لها من جهة ولأين المتغيرات الرئيســـــية وأبعادها الفرعية من جهة 
 أخرى.

لمعرفة مدى ثبات أداة الدراســــــة ومدى   Cronbach's Alpha  كرو نباخاختبار ألفا  ✓
 مصدايية آراء العينة على مستوى المتغيرات الرئيسية وأبعادها الفرعية.

 الأساليب الاحصائية المتعلبة بوص  نتائل متغيرات وأبعاد وفبرات الدراسة: -
 التلرارات والنسب المئوية لحساا توزيع المشاركين في العينة. ✓
 المتوسف الحسابي لمعرفة متوسف آراء العينة. ✓
 الانحراف المعياري لمعرفة مدى انحراف إجابات العينة عن المتوسف. ✓
% لتعميم النتـائ  على مجتمع الدراســــــــــــــةل مع الاعتمـاد على نســــــــــــــبة  95درجة الثقـة   ✓

 %(.5الخطأ المسمو  به )
 الأساليب الاحصائية المتعلبة باختبار الفرضيات: -
 والحي شمل على: اختبار فرضيات الفروق الإحصائيةل -1

  Independent two sample t-testاختبار )ت( للعينات المستقلة  ✓
  One-Way ANOVA testاختبار )ف( للعينات المستقلة  ✓

 Regressionاط والعلاقة والأثرل تحليل الانحدار الخطي البسيف  باختبار فرضيات الارت -2
Analysis:ويشمل . 

ــتخدام معادلة )Rتحليل الارتباط الخطي ) ✓ ( للتأكد من شــــــــــرط وجود  Person( باســــــــ
 علاقة خطية بين المتغير المستقل والمتغير التابع.

 ( لمعرفة قدرة المتغير المستقل في تفسير المتغير التابع.2Rمعامل التحديد ) ✓
ــائيـة لنموذج الانحـدار الخطي   Fتحليـل التبـاين   ✓ للتـأكـد من شــــــــــــــرط الأهميـة الاحصــــــــــــ

 البسيف.
للتـأكد من الدلالة الاحصــــــــــــــائيـة لمؤشــــــــــــــر معـامل الانحـدار المعيـاري   Tاختبـار ييمـة   ✓

(Beta.) 
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 المبحث ال اني: مناقشة نتائل التحليل الإحصائي واختبار الفرضيات 
 

 تمهيد: 

نتائ  التحليل الاحصائي من المتوسطات الحسابية والانحرافات   يهدف هحا المبحث الى عرض 
المعيارية التي تم التوصل اليها من خلال استخدام برنام  الحزم الإحصائية للعلوم الاجتماعية  

(SPSS حيث سيتم اختبار الفرضيات ). 

 

 خصائص عينة الدراسة  -3-2-1
 سيتم في هحا الجزء توصيو عينة الدراسة حسب المعلومات الديموغرالية للمبحوثينل وكما يلي:   

 (n=64( وص  أفراد عينة الدراسة )5-3جدول )
 % النسبة التكرار الفئة المتغير ت

 النوع الاجتماعي)الجنس( 1
 % 59.4 38 ذكر 
 % 40.6 26 انثى

 المؤهل العلمي 2

 % 1.6 1 ثانوية  
 % 25 16 دبلوم 

 % 37.5 24 بكالوريوس 
 % 28.1 18 ماجستير  

 % 7.8 5 بورد او دكتورا  

 سنوات الخبرة 3
 % 25 16 أقل من خمس سنوات  

 % 35.9 23 سنوات   10 -  5من 
 % 39.1 25 أكثر من عشر سنوات  

 طبيعة العمل  4

 % 23.4 15 اداري 
 % 21.9 14 طبيب 
 % 31.3 20 ممرض 
 % 15.6 10 فني

 % 7.8 5 أخرى 

 المسمى الوظيفي 5
 % 17.2 11 موظف ) مختص(

 % 10.9 7 مشرف 
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 م.SPSS 2024: من إعداد طلبة البحث بالاعتماد على نتائل تحليل البيانات للدراسة باستخدام برنامل رالمصد   

أن نسححبا ادظوينين ادورور من ادظرححاررين لإج اة الا است ااححت  انا     الســابق يوضححا ادول  
صححححححك ات  راني لإج ايكا ادلرااححححححا  سححححححا      –ادلرااححححححا لإج ليسا ادظسححححححترححححححنت ادوظ ور  ادت س ظج  

%(   لوه ادكسححححبا   ت ي ي  ا ا ااححححتكاطاي ةدت ي   ا  40.6%(  أما نسححححبا اةناا لإ اني )59.4)
اد ظل لإج ادظسحححححححححححححترحححححححححححححنت ادتج يتوسلإ   وط موينين من ادورور  اةناا ةنتا     ل   اد لما  

 ادصح ا دسظيضت لإج ادظسترنت.

كما أن مؤهلات ما يقارا من ثلاثة أرلأاع العينة من الموظفين في هيئة المستشفى الجمهوري 
%( للبكـالوريوس  7.8%ل 28.1%ل  37.5في مســــــــــــــتوى البكـالوريوس والمـاجســــــــــــــتير بنســــــــــــــبـة )

ــة لتحقيق أهداف   ــتير والبورد أو الدكتوراة على التواليل وهحا يزيد من ملائمة عينة الدراســــ والماجســــ
غلب العينة من حاملي الدرجة الجامعية الدراسات العليال كما يتناسب هحا مع طبيعة  البحث كون أ 

ــتوى جودة الخدمات  ــريرية ومســــــ ــوع الحوكمة الإدارية والســــــ العمل لأفراد العينة المختارة في موضــــــ
ــمياتهم   ــب طبيعة عملهم ومســ ا توزيع العينة حســ ــ  ــفىل ويعزز ذلك أيمــ ــتشــ ــحية المقدمة بالمســ الصــ

 ميع الفئات الوظيفية المستهدفة إلى جانب سنوات الخبرة الطويلة لهم.الوظيفية من ج

ــدايية إجاباتهم   ــة ملائم ومناســــــب بما قد يعزز من مصــــ ــائص عينة الدراســــ وكان توزيع وخصــــ
ــنوات الخبرة ) ــبة عينة الدراســـة حســـب سـ %  39.1وأراءهم حول فقرات أداة الدراســـةي حيث كان نسـ

% من ذوي الخبرة بين خمس إلى عشــــر  35.9من ذوي الخبرة لأكثر من عشــــر ســــنواتل ونســــبة  
ا فإن  25ضمن الفئة الأقل من خمس سنوات فلانم تشكل  سنواتل أما ذوي الخبرة   % فقف(ل أيم 

ــام ومدراء الإدارات  ــاء الأقسـ ــبة الأكثر تمثل ر سـ ــمى الوظيفي كانم النسـ توزيع العينة حســـب المسـ
( على التواليل يليهم المختصــين ثم المدراء العموم  10.9%ل  18.8%ل  45.3والمشــرفين بنســبة )

واليل إلى جانب أن توزيع عينة الدراســـة حســـب طبيعة العمل %( على الت7.8%ل  17.2بنســـبة )
كانم نســــبة طبيعية ومقبولة شــــملم جميع فئات العمل المســــتهدفة في المســــتشــــفى ولأحســــب حجم  

 المجتمع للل فئة عمل في المستشفى.

 % 45.3 29 رئيس قسم او نائبه
 % 18.8 12 مدير إدارة او نائبه
 % 7.8 5 مدير عام او نائبه
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ــتخدام برنام    ــة وذلك باســـ ــكل البياني لخصـــــائص افراد عينة الدراســـ ــيح بالشـــ ــافة الى توضـــ بالإضـــ
 (Microsoft Office Excel 2013)ميكروسوفم اكسل  

 

 

ــل    لبيانات للدراســـــــــة باســـــــــتخدام برنام المصـــــــــدر: من إعداد طلبة البحث بالاعتماد على نتائ  تحليل ا ميكروســـــــــوفم اكســـــــ
(Microsoft Office Excel 2013) 

 (: التم يل البياني لأفراد عينة الدراسة  6-3شكل رقم )

 

 توصي  مؤشرات محاور الدراسة  -3-2-2
ويتمـــــــمن هحا الجزء توصـــــــيو متغيرات الدراســـــــة المتمثلة في محوري الدراســـــــة: )محور  

ــفى     محور الحوكمة ــتشـــــــــــ ــحية(ل من وجهة نظر العاملين في هيئة المســـــــــــ جودة الخدمات الصـــــــــــ
صـــــــنعاءل وذلك من خلال اســـــــتخراج المتوســـــــطات الحســـــــابية والانحرافات    -الجمهوري التعليمي  

 :المعياريةل وسوف يتم تناولها بالشر  كما يلي

 توصي  مؤشرات محور الحوكمة )الإدارية والسريرية(  -3-2-2-1
ــوف يتم لمجالات محور الحوكمة من    الفقرات التابعة وصححح ؤ ماتحححيا    في هحا الجزء سـ

 :وجهة نظر العاملين الإداريين في هيئة المستشفى الجمهوري التعليميل وكما يلي

0.00%

10.00%

20.00%

30.00%

40.00%

50.00%

60.00%

70.00%

ر‌
ذك

ى
نث
ا

ة‌
وي
ثان

م‌
لو
دب

س
يو
ر
لو
كا
ب

ر‌
تي
س
ج
ما

اه
ر
تو
دك
و‌
‌ا
رد
بو

ت‌
وا
سن
س‌
خم
ن‌
‌م
ل
أق

ن‌
م

5
-

1
0

ت‌
وا
سن

ت‌
وا
سن
ر‌
ش
ع
ن‌
‌م
ر
كث
أ

ي‌
ر
دا
ا

ب
بي
ط

ض
ر
يمم
فن

ى‌
ر
خ
أ

ف‌
ظ
مو

‌(
ص
خت
م

)

ف‌
ر
ش
م

به
نائ
و‌
‌ا
سم
‌ق
س
ئي
ر

به
نائ
و‌
‌ا
رة
دا
‌إ
ر
دي
م

به
نائ
و‌
‌ا
ام
ع
ر‌
دي
م
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التمثيل البياني لافراد عينة الدراسة
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المتوسطات الحسابية والانحرافات المفيارية لمستوى تطبيج مؤشرات الحوكمة الإدارية في  ( 6-3)جدول رقم 
 هيئة المستشفى الجمهوري بصنعاء

 المتوس  الفبرات الرقم
الانحراف  
 المفياري 

نسبة  
 التطبيج 

التعبير  
 اللفظي 

1.  
ــفى نظام جودة يتوائم ــتشـــ مع اللوائح والقوانين   يطبق المســـ

 والتشريعات والمرجعيات المحلية والدولية
 مرتفع 0.79 602. 3.95

2.  

يتوفر لـدى ادارة الجودة المرجعيـات والأدلـة الإرشـــــــــــــــاديـة 
والتي توضـــــــــح على الأقل الاســـــــــتراتيجية الوطنية للجودة  
ومكونات نظام جودة الرعاية الصــــــــحية والدليل التنظيمي  

لة تحســــين الجودة والاعتماد وســــلامة المرضــــى وادارة  أدو 
ــياســـــات   المخاطر ومؤشـــــرات الاداء وحوكمة الجودة والســـ

 والإجراءات

 مرتفع 0.83 604. 4.13

3.  

تســـــاهم إدارة الجودة في تحقيق المهام التالية على الأقل   
اعداد واصـدار اللوائح التنفيحية المتعلقة بتنظيم العمل في  
كل ادارات واقســــــــــام المســــــــــتشــــــــــفى واعداد الســــــــــياســــــــــات 
ــادية المتعلقة برعاية المرضــــــى   والاجراءات والادلة الارشــــ
ــتخدام المعلومات والتحقق في   وتحديد شـــــروط وقوائم واســـ

 حو

 مرتفع 0.83 710. 4.14

4.  
ــفى الدعم والتمويل لأنشــــــــــطة إدارة  ــتشــــــــ توفر ادارة المســــــــ

 الجودة وفقا  لخطة مالية معتمدة
 متوس  0.59 1.201 2.95

 مرتفع 0.79 734. 3.97 يتوفر لدى إدارة الجودة دليل تنظيمي  .5

6.  
هياكل إدارة الجودة محددة بشــــــــــــــكل واضــــــــــــــح على كافة  

 المستويات
 مرتفع 0.83 672. 4.16

7.  
إســـــــــــتراتيجية ادارة الجودة جزء لا يتجزأ من إســـــــــــتراتيجية  

 المستشفى
 مرتفع 0.82 635. 4.09

8.  
أهداف ادارة الجودة تغطي وتشــــمل على الأقل الســــلامة  

 والفعالية السريرية وتجرلأة المري،
 مرتفع 0.83 631. 4.17

9.  
يوجد لدى المستشفى دليل معتمد وواضح لبرنام  تحسين 
الجودة وســــــــــــــلامة المرضــــــــــــــى وادارة المخاطر والحوادث  

 المتعلقة بجودة الرعاية الصحية
 مرتفع 0.81 664. 4.06
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 المتوس  الفبرات الرقم
الانحراف  
 المفياري 

نسبة  
 التطبيج 

التعبير  
 اللفظي 

10.  
ــتشـــــــــــــفى دليل واضـــــــــــــح ومعتمد يعرف   يوجد لدى المســـــــــــ
المقـاييس الرئيســــــــــــــيـة لتحســــــــــــــين الجودة وددارة المخـاطر  

 وسلامة المرضى
 مرتفع 0.80 630. 4.02

11.  
مقاييس الأداء تشـــــمل جميع المســـــتويات الخدمية للرعاية  

 الصحية في المستشفى
 مرتفع 0.77 687. 3.86

 مرتفع 0.81 776. 4.03 إدارة الجودة تتبع في الهيكل التنظيمي لمدير المستشفى  .12

13.  
القيادات الإدارية والفنية في المســـــــــــتشـــــــــــفى تشـــــــــــار  في  

 مجالس ولجان وف رق الجودة
 مرتفع 0.79 689. 3.97

14.  
تحتوي مجالس ولجان وف رق الجودة على مزي  مناســـــــــب 
 من الأعماء اذوي اللفاءات والمهارات في مجال الجودة 

 مرتفع 0.78 674. 3.92

15.  
تقوم ييادة المســـــــــــتشـــــــــــفى بجولات تفقدية منتظمة لمتابعة  

 وتقييم الجودة بالمستشفى
 مرتفع 0.80 678. 3.98

16.  
توفر إدارة المســــــــــتشــــــــــفى فرص متســــــــــاوية للموظفين في  
 التدريب والتطوير على أنشطة الجودة/التحسين المستمر

 مرتفع 0.72 973. 3.58

17.  
ــاء مجلس الإدارة في تطبيق   تنعكس قدرات وخبرات أعمـ

 مؤشرات حوكمة الجودة
 مرتفع 0.80 678. 3.98

18.  
تتوفر لدى القيادات الإدارية في المســتشــفى القدرة اللالية 

 للتعامل مع معلومات ولأيانات الجودة
 مرتفع 0.81 590. 4.03

19.  
يشــــــــــــــعر الموظفون بــالأمــان عنــد الإبلا  عن المخــاطر 

 والأخطاء
 مرتفع 0.73 843. 3.64

20.  
يوجد آلية واضحة ومطبقة للتعامل مع شكاوى ومقترحات 

 الموظفين والمرضى والعملاء المتعلقة بالجودة
 مرتفع 0.78 701. 3.88

21.  
يتم يياس ومناقشة نتائ  مؤشرات الجودة الخاصة برضى 

 العاملين والمرضى بشكل دوري 
 مرتفع 0.75 792. 3.77

22.  
يتم تشــــــــــــــكيــل واختيــار لجــان وفرق الجودة وفقــا  لمعــايير  
 تحديد السمات الشخصية والمعارف والمهارات والخبرات

 مرتفع 0.74 810. 3.70

23.  
ــطة الجودة مع  ــة بأنشــــ ــى أنظمة المكافيت الخاصــــ تتماشــــ

 اللوائح ذات العلاقة المعمول بها في المستشفى
 متوس  0.68 968. 3.38
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 المتوس  الفبرات الرقم
الانحراف  
 المفياري 

نسبة  
 التطبيج 

التعبير  
 اللفظي 

24.  
ــلطات المحلية   ــى ومقدمي الرعاية والسـ ــرا  المرضـ يتم اشـ
والوطنيــة والمجتمع وأصــــــــــــــحــاا المصــــــــــــــلحــة في اعــداد  

 استراتيجية الجودة
 مرتفع 0.70 908. 3.48

25.  
يتم اســــــــــــــتخـدام الأنظمـة الإللترونيـة بمـا يعزز تحســــــــــــــين  

 الجودة
 مرتفع 0.79 628. 3.95

26.  
يتم اســــــــــــــتخــدام منهجيــة وأدوات واضــــــــــــــحــة في عمليــات 

 التحسين المستمر للجودة
 مرتفع 0.75 729. 3.77

27.  
ــاركة الفاعلة في انشــــــطة   تشــــــجع الادارة الموظفين بالمشــــ

 الجودة
 مرتفع 0.78 826. 3.88

 مرتفع 0.77 0.74 3.87 المتـــوس  
 م.SPSS 2024: من إعداد طلبة البحث بالاعتماد على نتائل تحليل البيانات للدراسة باستخدام برنامل رالمصد

 

للفقرات الخاصــة بمحور  يوضححا ادول   ادسححاب  أن ادظتواححم اد او دسظتواححوا  ادحسححاب ا  
%(  ذدح  من  77ي ولأنســــــــــــــبـة  3,87( رحان )27-1)بُعـد الحوكمـة الإداريـةل وهي الفقرات من رقم  

   ا نظي ادظسحححا دين اةطار ين اد امسين لإج ليسا ادظسحححترحححنت ادوظ ور  لصحححك ات   لوا ي ين أن  
ــتوى تطبيق مؤشــــــرات الحوكمة الإدارية كان بدرجة مرتفعةل وقد حصــــــلم جميع الفقرات على   مســــ

: توفر ادارة المســتشــفى الدعم والتمويل  4)الفقرة رقم وهي    تينمســــتوى تطبيق مرتفعل ما عدا فقر 
ــطة إدارة الجودة وفباً لخطة مالية معتمدة ــابي )(لأنشـــ الفقرة رقم   ل(2.95ل وذلك بمتوســــــــف حســــــ

ــة بأنشـــطة الجودة مع اللوائح ذات العلاقة المعمول بها  :  23) تتماشـــى أنظمة المكافلت الخاصـ
من المتوســف الفرضــي للدراسـة   قل( وهح  القيمة أ3.38(ل وذلك بمتوســف حســابي )في المسـتشـفى

ــلم الفقرة رقم )3) ــعيف ال كما حصـــ أهداف ادارة الجودة تغطي وتشــــمل على : 8( أي أنه ليس ضـــ
ــريرية وتجربة المريض ( على أعلى متوســــف حســــابي ونســــبة تطبيق  الأقل الســـلامة والفعالية السـ

تحقيق أهــدافهــا والمتمثلــة  حرص الإدارة على  %( بــدرجــة موافقــة عــاليــةل وهــحا قــد يُعزى إلى  69)
مما تحقق رضـــــى المرضـــــى عن الخدمات الصـــــحية المقدمة بســـــلامة المرضـــــى ســـــريريا  وصـــــحيا   

ــل تجرلأة   ــابي  لتحقيق أفمـ ــبة لأقل متوســـف حسـ ــحيةل اما بالنسـ والمتمثل  اثناء تلقيهم للخدمات الصـ
ل وذلك يُعزى  بتوفير إدارة المســتشــفى الدعم والتمويل لأنشــطة إدارة الجودة وفقا  لخطة مالية معتمدة
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ترشـيد الانفاق وفق الخطة المعتمدة من قبل الإدارة مما يؤدي لمـعف الميزانية المالية   ضـعف الى
 مستشفى.لل

المتوسطات الحسابية والانحرافات المفيارية لمستوى تطبيج مؤشرات الحوكمة السريرية في  ( 7-3)جدول رقم 
 هيئة المستشفى الجمهوري بصنعاء

 المتوس  الفبرات الرقم
الانحراف  
 المفياري 

نسبة  
 التطبيج 

التعبير  
 اللفظي 

1.  
ــريرية   ــرات الجودة ونتائ  المراجعات الســــ ــاركة مؤشــــ يتم مشــــ
وتحليل حوادث ســـــلامة المرضـــــى والإجراءات المتخحة على  

 مستوى الفرق/ الأقسام السريرية
 مرتفع 0.75 672. 3.73

2.  
ــحية كجزء   ــيع المتعلقة بجودة الرعاية الصـــــــــــ تُدرج المواضـــــــــــ

 اساسي في اجتماعات الإدارة العليا بالمستشفى
 مرتفع 0.77 725. 3.83

3.  
يوجد لدى المسـتشـفى آلية واضـحة تحدد مدى الاسـتفادة من 

 عمليات تحسين الجودة
 مرتفع 0.78 655. 3.88

4.  
يراجع مجلس الإدارة "تقارير المعلومات" الشـــهرية لمؤشـــرات  

 الأداء الادارية والسريرية
 مرتفع 0.78 762. 3.92

 مرتفع 0.73 787. 3.63 يتم اشرا  المرضى في أنشطة الجودة  .5

6.  
تحتوي تقارير المتابعة والتقييم الدوري على مؤشـرات تسـاعد 

 على تقييم الجودة
 مرتفع 0.78 724. 3.88

7.  
ــكل  ــجل وتقارير موثقة بشـــ ــم( ســـ يتوفر لدى كل )إدارة / قســـ
ــبف مؤشــــرات الحوكمة الســــريرية بما يمــــمن جودة  جيد لمــ

 البيانات والمعلومات والنتائ 
 مرتفع 0.78 567. 3.89

8.  
يمتلـك أعمـــــــــــــــاء لجـان وفرق الجودة الخبرة والتـدريـب على  
ــاليب وأدوات جمع وتحليل وعرض المعلومات المتعلقة  أســــــــــ

 والإداريةبالجوانب السريرية 
 مرتفع 0.75 792. 3.77

9.  
ــاء وفرق الجودة المهارات اللالية لإعداد تقارير   يمتلك أعمـ

 والإداريةالجودة المتعلقة بالجوانب السريرية 
 مرتفع 0.76 774. 3.81

10.  
ــة القصــــــــــــــوى   ــات المؤشــــــــــــــرات ذات الأولويـ ــانـ يتم توفير بيـ

 والدلالات الحرجة بشكل فوري وعند الطلب
 مرتفع 0.75 811. 3.77



79 
 

 المتوس  الفبرات الرقم
الانحراف  
 المفياري 

نسبة  
 التطبيج 

التعبير  
 اللفظي 

11.  
يتم يياس وتتبع الأثر الســــــــــلبي والايجابي النات  عن عملية  

 تحسين الجودة من خلال مؤشرات الأداء
 مرتفع 0.76 774. 3.81

12.  
يتم جمع المعلومات الخاصــة بمؤشــرات الأداء من مجموعة  

 متنوعة من المصادر
 مرتفع 0.79 776. 3.97

 مرتفع 0.73 766. 3.63 هنا  آلية ودليل لحل مخاوف التدقيق السريري   .13

14.  
ــية   يحافظ نظام المعلومات على جوانب الســــرية والخصــــوصـ

 والإنسانية في عرض البيانات حيثما أمكن
 مرتفع 0.78 604. 3.88

 مرتفع 0.76 0.73 3.81 المتـــوس  
 م.SPSS 2024: من إعداد طلبة البحث بالاعتماد على نتائل تحليل البيانات للدراسة باستخدام برنامل رالمصد  

 

للفقرات الخاصــة بمحور  يوضححا ادول   ادسححاب  أن ادظتواححم اد او دسظتواححوا  ادحسححاب ا  
ــريريةل وهي الفقرات من رقم  ــبة  3,81( ران )14-1)بُعد الحوكمة الســــــ %(  ذد  من  76ي ولأنســــــ

   ا نظي ادظسحححا دين اةطار ين اد امسين لإج ليسا ادظسحححترحححنت ادوظ ور  لصحححك ات   لوا ي ين أن  
مســــتوى تطبيق مؤشــــرات الحوكمة الســــريرية كان بدرجة مرتفعةل وقد حصــــلم جميع الفقرات على  

ــلم الفقرة رقم ) ــتوى تطبيق مرتفعل كما حصـــــ يتم جمع المعلومات الخاصـــــة بمؤشـــــرات  :  12مســـــ
ــادر ي  3.97( على أعلى متوســـــف حســـــابي ونســـــبة تطبيق )الأداء من مجموعة متنوعة من المصـ

اهتمــام الإدارة بجمع اكبر قــدر من المقترحــات  %( بــدرجــة موافقــة عــاليــةل وهــحا قــد يُعزى إلى  79
للخدمات   من عدة مصـــــــــــادر متنوعة لغرض اتخاذ قرارات تحســـــــــــين ذات جودة مناســـــــــــبةوالحلول  

هناك يلية ودليل  :  13ل وأقل متوسـف كان للفقرة رقم )الصـحية ووفق المؤشـرات والمعايير المطلولأة
ــريري  فســـــر نتيجة  %(ل وهحا قد يُ 73ي  3.63( بمتوســـــف ونســـــبة تطبيق )لحل مخاوف التدقيج السـ

في حالة وجود أي خطأ ســـريري أو طبي  إهمال إدارة المســـتشـــفى بأخح المقترحات والحلول اللازمة  
 بشكل عام.ذلك يرجع إلى تعدد وكثرة الأقسام الطبية مما يقلل فرصة حل المشاكل وقد يكون 

 توصي  مؤشرات تطبيج معايير جودة الخدمات الصحية -3-2-2-2
لمحور جودة الخدمات الصـــــحية    الفقرات التابعة وصححححح ؤ ماتحححححيا    في هحا الجزء ســـــوف يتم

 :من وجهة نظر العاملين الإداريين في هيئة المستشفى الجمهوري التعليميل وكما يلي
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المتوسطات الحسابية والانحرافات المفيارية لمستوى تطبيج مؤشرات الحوكمة الإدارية في  ( 8-3)جدول رقم 
 هيئة المستشفى الجمهوري بصنعاء

 المتوس  الفبرات الرقم
الانحراف  
 المفياري 

نسبة  
 التطبيج 

التعبير  
 اللفظي 

 مرتفع 0.77 912. 3.84 تتوفر في المستشفى أجهزة طبية حديثة  .1
 متوس  0.62 1.080 3.09 يتميز المستشفى بمستوى عالي من النظافة  .2
 متوس  0.65 930. 3.27 تتوفر في المستشفى غرف مريحة  .3
 مرتفع 0.69 958. 3.45 يهتم موظفو المستشفى بالنظافة وحسن المظهر  .4
 متوس  0.62 978. 3.11 يمتاز الغحاء داخل المستشفى بالجودة  .5
 متوس  0.61 1.075 3.05 يوجد في المستشفى دورات ميا  نظيفة  .6

7.  
يتميز المســتشــفى بتصــميم داخلي منظم يســهل الاتصــال مع 

 مقدمي الخدمات
 مرتفع 0.73 745. 3.63

8.  
ــهل  ــادية تســــــ ــفى لوحات وعلامات إرشــــــ ــتشــــــ يوجد في المســــــ

 الوصول إلى الأقسام والشعب المختلفة
 مرتفع 0.83 597. 4.16

 مرتفع 0.83 549. 4.13 توجد في المستشفى ممرات داخلية مناسبة  .9
 مرتفع 0.70 854. 3.48 يوفر المستشفى الأدوية اللازمة للمرضى  .10

11.  
يقدم المسـتشـفى الخدمات الصـحية للمرضـى بما يتناسـب مع 

 الحالة المرضية
 مرتفع 0.73 736. 3.67

12.  
ــحية للمرضــــــى في  ــفى بتقديم الخدمات الصــــ ــتشــــ يلتزم المســــ

 المواعيد المحددة
 مرتفع 0.73 721. 3.64

13.  
يحرص المســتشــفى على تقديم الخدمات الصــحية بجودة في 

 المقام الأول
 مرتفع 0.72 811. 3.59

 مرتفع 0.73 736. 3.67 يحل المستشفى كافة المشكلات التي تواجه المرضى  .14
 مرتفع 0.74 745. 3.72 يثق المرضى بكفاءة الأطباء في المستشفى  .15
 مرتفع 0.78 610. 3.91 توجد ثقة بكفاءة الممرضين في المستشفى  .16
 مرتفع 0.80 630. 4.02 يحتفظ المستشفى بسجلات طبية موثوقة متلاملة  .17

18.  
ــى معلومات عن كيفية تنفيح   ــون للمرضـــــــــــ يُعطى الممرضـــــــــــ

 الخدمات بدقة
 مرتفع 0.74 723. 3.72

19.  
ــى وفقا    ــاعدة للمرضـــــــــــ ــفى المســـــــــــ ــتشـــــــــــ يُقدم موظفي المســـــــــــ

 لاحتياجاتهم
 مرتفع 0.77 631. 3.83
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 المتوس  الفبرات الرقم
الانحراف  
 المفياري 

نسبة  
 التطبيج 

التعبير  
 اللفظي 

 مرتفع 0.71 816. 3.53 يوجد سرعة في الرد على مقترحات واستفسارات المرضى  .20

21.  
يحرص المســـتشـــفى على ســـرعة حل المشـــكلات التي تواجه  

 المرضى
 مرتفع 0.76 739. 3.80

 مرتفع 0.77 614. 3.86 يتم متابعة حالات المرضى الصحية بشكل مستمر  .22
 مرتفع 0.77 725. 3.83 يوفر المستشفى احتياجات المرضى على مدار الساعة  .23

24.  
ــفى الثقة في نفوس  ــتشـــــــ ــلو  الموظفين في المســـــــ يغرس ســـــــ

 المرضى
 مرتفع 0.77 747. 3.83

25.  
يشـــعر المرضـــى بالثقة والأمان عند التعامل مع الأطباء في 

 المستشفى
 مرتفع 0.76 647. 3.80

26.  
يطمئن المرضــــــــــــــى لتعـامـل اللـادر التمريمــــــــــــــي والفني في 

 المستشفى
 مرتفع 0.78 620. 3.89

27.  
يمتلك موظفو المسـتشـفى المعرفة اللاملة لضجابة عن أسـئلة 

 المرضى واستفساراتهم
 مرتفع 0.75 636. 3.77

28.  
ر الموظفون في المســــــــــتشــــــــــفى الاهتمام لحل مشــــــــــاكل  يُظه 

 المرضى
 مرتفع 0.74 810. 3.70

 مرتفع 0.83 570. 4.16 يحافظ المستشفى على سرية المعلومات الخاصة بالمرضى  .29
 مرتفع 0.76 639. 3.81 يولى المستشفى الاهتمام المناسب لجميع المرضى  .30
 مرتفع 0.77 656. 3.83 يُبدي المستشفى تعاطفا  مع مشكلات جميع المرضى  .31
 مرتفع 0.75 735. 3.75 يعتني المستشفى بكل مري، بصفة شخصية  .32

33.  
ــى   ــفى احتياجات المرضـــــــــ ــتشـــــــــ يتلمس الموظفون في المســـــــــ

 ومشكلاتهم
 مرتفع 0.75 611. 3.77

 مرتفع 0.76 760. 3.80 يتسم سلو  الموظفين بالود في التعامل مع المرضى  .34
 مرتفع 0.76 701. 3.78 يتعاطف الموظفون مع المرضى في معظم قماياهم  .35
 مرتفع 0.78 758. 3.89 تتم مخاطبة كل مري، باللغة واللهجة التي يعرفها  .36

 مرتفع 0.74 0.74 3.72 المتـــوس  
 م.SPSS 2024: من إعداد طلبة البحث بالاعتماد على نتائل تحليل البيانات للدراسة باستخدام برنامل رالمصد  
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للفقرات الخاصة بمحور  يوضا ادول   ادساب  أن ادظتوام اد او دسظتواوا  ادحساب ا 
ي ولأنسبة  3,72( ران )36-1)مؤشرات معايير جودة الخدمات الصحيةل وهي الفقرات من رقم 

%(  ذد  من    ا نظي ادظسا دين اةطار ين اد امسين لإج ليسا ادظسترنت ادوظ ور  74
مستوى تطبيق مؤشرات معايير جودة الخدمات الصحية كان بدرجة لصك ات   لوا ي ين أن 

 مرتفعةل وقد حصلم جميع المؤشرات على مستوى تطبيق مرتفعل ما عدا أرلأعة مؤشرات فقف
حيث كان أقل متوسف ل (6, 5,  3, 2الفقرات رقم )ل وهي كونها حصلم على أقل المتوسطات 

وهحا ( 3.05بمتوسف حسابي ) وذلك يوجد في المستشفى دورات ميا  نظيفة(: 6بينها هي الفقرة رقم ) 
وانقطاع الميا  في بع، مما يؤدي الى صعولأة التنظيو   يفسر عدم متابعة ترميم دورات الميا

: احافظ المستشفى على سرية المعلومات الخاصة  29) الفتراتل كما حصلم الفقرة رقم
ل وهحا يدل على قوة وصرامة القوانين الخاصة (4.16وذلك بمتوسف حسابي ) ى( بالمرض

بالمرضى والالتزام بالسرية التامة لحفظ السجلات بخصوص سرية المعلومات المتعلقة بالمستشفى 
كونها تمثل أداة إدانة أو إثبات للمرضى أو المستشفى في الجهات الحكومية الخاصة بالمرضى 
 والقوانين الموضوعة. 

: يوجد في المستشفى لوحات وعلامات إرشاداة تسهل  8)وكان اعلى متوسف حسابي للفقرة رقم 
ل وهحا يدل على مراعاة  4.16)ل وذلك بمتوسف حسابي )(الوصول إلى الأقسام والشعب المختلفة

الجدد للمستشفى كونة مستشفى  مستويات الفهم والإدرا  للمرضى وخاصتا  المتمثلين بالزوار 
 حكومي واسع ومتعدد المداخل والأقسام.

 

 اختبار فرضية الفرو، الإحصائية  -3-2-3
ــتوى تطبيق   ــائية ذات دلالة معنوية بين أراء أفراد العينة حول )مســــــ "لا توجد فروق إحصــــــ
مؤشرات الحوكمةل ومستوى تطبيق معايير جودة الخدمات الصحية في هيئة المستشفى الجمهوري  
ــة   التعليمي بصــــــــــــــنعـــاء( تعزى للمتغيرات الـــديموغراليـــة والتنظيميـــة عنـــد مســــــــــــــتوى دلالـــة معنويـ

(α≤0.05)." 
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 وتتفر  من هذه الفرضية خمس فرضيات فر ية وهي كالتالي:
ــتوى تطبيج   -1 ــائية ذات دلالة معنوية بين أراء أفراد العينة حول )مســـ "لا توجد فرو، إحصـــ

مؤشــرات الحوكمة  ومســتوى تطبيج معايير جودة الخدمات الصــحية في هيئة المســتشــفى  
ــتوى دلالــة معنويــة   ــنعــاء( تعزى للنو  الاجتمــاعي عنــد مســـــــ الجمهوري التعليمي بصـــــــ

(α≤0.05)". 
ل كما (Independent two sample t-testاختبار ت للعينات المســـتقلة  )وقد تم اســـتخدام  

 يوضح الجدول التالي:

 الفرو، الإحصائية في إجابات أفراد العينة لأداة الدراسة حسب النو ( 9-3) جدول رقم

 المتوس   النو   المجالات 
الانحراف  
 المفياري 

 الدلالة  قيمة ت 

 538. 4.04 ذكر  الحوكمة الإدارية
2.146 .228 

 604. 3.73 أن ى

 457. 3.88 ذكر  الحوكمة السريرية
1.599 .321 

 471. 3.69 أن ى

 686. 3.95 ذكر  تحسين الجودة
1.197 .533 

 620. 3.75 أن ى
 م.SPSS 2024: من إعداد طلبة البحث بالاعتماد على نتائل تحليل البيانات للدراسة باستخدام برنامل رالمصد    

توجد فروق معنوية ذات دلالة إحصـــــــائية في إجابات المبحوثين  لا  يبين الجدول الســـــــابق أنه 
ــةل وهحا يبين أن الحكور والإناث  عزى  تُ  للنوع الاجتماعيل وذلك في جميع محاور ومجالات الدراسـ

تتوافق أراءهم حول مســتوى تطبيق مؤشــرات الحوكمة الإدارية والســريرية ومســتوى جودة الخدمات 
الصــحية المقدمة في هيئة المســتشــفى الجمهوري بصــنعاءل كما يعزز ذلك ييم الانحراف المعياري  

 نم جميعها أقل من الواحد الصحيح.التي كا

ــائية لإجابات   ــية العدمية التي تنص على عدم وجود فروق ذات دلالة إحصــــــ وعليه: تقبل الفرضــــــ
 المبحوثين تُعزى للنوع الاجتماعي. 
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ــتوى تطبيج   -2 ــائية ذات دلالة معنوية بين أراء أفراد العينة حول )مســ "لا توجد فرو، إحصــ
مؤشـرات الحوكمة  ومسـتوى تطبيج معايير جودة الخدمات الصـحية في هيئة المسـتشـفى  
ــتوى دلالــة معنويــة   ــنوات الخبرة عنــد مســـــــ ــنعــاء( تعزى لســـــــ الجمهوري التعليمي بصـــــــ

(α≤0.05)." 

 ل وكما يوضح الجدول التالي:(One-Way ANOVA)ولاختبار هح  الفرضية فقد تم استخدام 

 الفرو، الإحصائية في إجابات أفراد العينة لأداة الدراسة حسب سنوات الخبرة( 10-3) جدول رقم

 المتوس  سنوات الخبرة  المجالات
الانحراف  
 الدلالة  قيمة ف  المفياري 

 الحوكمة الإدارية
 532. 3.88 اقل من خمس سنوات 

 468. 4.09 سنوات  5-10 181. 1.761
 678. 3.78 سنوات  10من  أكثر

 الحوكمة السريرية
 352. 3.84 اقل من خمس سنوات 

 559. 3.80 سنوات  5-10 916. 088.
 458. 3.78 سنوات  10من  أكثر

 تحسين الجودة
 563. 3.88 اقل من خمس سنوات 

 627. 3.93 سنوات  5-10 785. 244.
 764. 3.80 سنوات  10من  أكثر

 م.SPSS 2024: من إعداد طلبة البحث بالاعتماد على نتائل تحليل البيانات للدراسة باستخدام برنامل رالمصد   

توجـد فروق معنويـة ذات دلالـة إحصـــــــــــــــائيـة في إجـابـات  لا  يبين الجـدول الســـــــــــــــابق أنـه  
ــنوات الخبرةالمبحوثين تعزى   ــةل وهحا يبين توافق لســــــــــ ل وذلك في جميع محاور ومجالات الدراســــــــــ

أراءهم حول مستوى تطبيق مؤشرات الحوكمة الإدارية والسريرية ومستوى جودة الخدمات الصحية  
المقدمة في هيئة المســـــــتشـــــــفى الجمهوري بصـــــــنعاءل كما يعزز ذلك ييم الانحراف المعياري التي  

 كانم جميعها أقل من الواحد الصحيح.

وعليه: تقبل الفرضـــية العدمية التي تنص على عدم وجود فروق ذات دلالة إحصـــائية في إجابات  
 المبحوثين تٌعزى لسنوات الخبرة.
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ــتوى تطبيج   -3 ــائية ذات دلالة معنوية بين أراء أفراد العينة حول )مســـ "لا توجد فرو، إحصـــ
مؤشــرات الحوكمة  ومســتوى تطبيج معايير جودة الخدمات الصــحية في هيئة المســتشــفى  
ــتوى دلالـــة معنويـــة   ــنعـــاء( تعزى للمؤهـــل العلمي عنـــد مســـــــ الجمهوري التعليمي بصـــــــ

(α≤0.05)." 
 ل وكما يوضح الجدول التالي:(One-Way ANOVA)ولاختبار هح  الفرضية فقد تم استخدام 

 الفرو، الإحصائية في إجابات أفراد العينة لأداة الدراسة حسب المؤهل العلمي( 11-3) جدول رقم

الانحراف   المتوس  المؤهل العلمي المجالات
 المفياري 

 الدلالة  قيمة ف 

 الحوكمة الإدارية

 507. 3.91 دبلوم 

.575 .633 
 521. 3.98 بكالوريوس 

 624. 3.92 ماجستير 
 962. 3.60 بورد أو دكتوراة 

 الحوكمة السريرية

 400. 3.76 دبلوم 

.402 .752 
 532. 3.75 بكالوريوس 

 439. 3.89 ماجستير 
 548. 3.90 بورد أو دكتوراة 

 تحسين الجودة

 537. 4.09 دبلوم 

2.007 .123 
 586. 3.81 بكالوريوس 

 758. 3.89 ماجستير 
 837. 3.30 بورد أو دكتوراة 

 م.SPSS 2024: من إعداد طلبة البحث بالاعتماد على نتائل تحليل البيانات للدراسة باستخدام برنامل رالمصد  

توجـد فروق معنويـة ذات دلالـة إحصـــــــــــــــائيـة في إجـابـات  لا  يبين الجـدول الســـــــــــــــابق أنـه  
ــةل وهحا يبين توافق لمؤهلاتهم العلميةالمبحوثين تعزى   ل وذلك في جميع محاور ومجالات الدراســـــــ

أراءهم حول مستوى تطبيق مؤشرات الحوكمة الإدارية والسريرية ومستوى جودة الخدمات الصحية  
المقدمة في هيئة المســـــــتشـــــــفى الجمهوري بصـــــــنعاءل كما يعزز ذلك ييم الانحراف المعياري التي  

 كانم جميعها أقل من الواحد الصحيح.

وعليه: تُقبل الفرضـــية العدمية التي تنص على عدم وجود فروق ذات دلالة إحصـــائية في إجابات  
 المبحوثين تٌعزى للمؤهل العلمي.
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ــتوى تطبيج   -4 ــائية ذات دلالة معنوية بين أراء أفراد العينة حول )مســـ "لا توجد فرو، إحصـــ
مؤشــرات الحوكمة  ومســتوى تطبيج معايير جودة الخدمات الصــحية في هيئة المســتشــفى  

ــاء( تُ  ــنعـ التعليمي بصـــــــ ــة معنويـــة  الجمهوري  ــتوى دلالـ ــد مســـــــ ــة العمـــل عنـ عزى لطبيعـ

(α≤0.05)." 
 ل وكما يوضح الجدول التالي:(One-Way ANOVA)ولاختبار هح  الفرضية فقد تم استخدام 

 الفرو، الإحصائية في إجابات أفراد العينة لأداة الدراسة حسب طبيعة العمل ( 12-3) جدول رقم

 المتوس  طبيعة العمل المجالات
الانحراف  
 الدلالة  قيمة ف  المفياري 

 الحوكمة الإدارية

 455. 3.80 إداري 

.834 .509 
 903. 3.89 طبيب 

 320. 4.05 ممرا 
 471. 4.00 فني

 822. 3.60 أخرى 

 الحوكمة السريرية

 561. 3.70 إداري 

.560 .693 
 584. 3.93 طبيب 

 328. 3.85 ممرا 
 425. 3.75 فني

 447. 3.70 أخرى 

 تحسين الجودة

 667. 3.97 إداري 

.345 .847 
 955. 3.71 طبيب 

 553. 3.90 ممرا 
 350. 3.80 فني

 707. 4.00 أخرى 
 م.SPSS 2024: من إعداد طلبة البحث بالاعتماد على نتائل تحليل البيانات للدراسة باستخدام برنامل رالمصد   

توجـد فروق معنويـة ذات دلالـة إحصـــــــــــــــائيـة في إجـابـات  لا  يبين الجـدول الســـــــــــــــابق أنـه  
ل وذلـك في جميع محـاور ومجـالات الـدراســـــــــــــــةل وهـحا يبين توافق لطبيعـة العمـلالمبحوثين تعزى  

أراءهم حول مستوى تطبيق مؤشرات الحوكمة الإدارية والسريرية ومستوى جودة الخدمات الصحية  
المقدمة في هيئة المســـــــتشـــــــفى الجمهوري بصـــــــنعاءل كما يعزز ذلك ييم الانحراف المعياري التي  

 كانم جميعها أقل من الواحد الصحيح.
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وعليه: تُقبل الفرضـــية العدمية التي تنص على عدم وجود فروق ذات دلالة إحصـــائية في إجابات  
 افراد عينة الدراسة تُعزى لمتغير طبيعة العمل.

 

ــتوى تطبيج   -5 ــائية ذات دلالة معنوية بين أراء أفراد العينة حول )مســـ "لا توجد فرو، إحصـــ
مؤشــرات الحوكمة  ومســتوى تطبيج معايير جودة الخدمات الصــحية في هيئة المســتشــفى  
ــتوى دلالـة معنويـة   ــنعـاء( تعزى للمســـــــــمى الونيفي عنـد مســـــــ الجمهوري التعليمي بصـــــــ

(α≤0.05)." 
 ل وكما يوضح الجدول التالي:(One-Way ANOVA)ولاختبار هح  الفرضية فقد تم استخدام 

 الفرو، الإحصائية في إجابات أفراد العينة لأداة الدراسة حسب المسمى الونيفي ( 13-3) جدول رقم

الانحراف   المتوس  المسمى الونيفي المجالات
 المفياري 

 الدلالة  قيمة ف 

 الحوكمة الإدارية

 710. 3.64 مون  مختص

.885 .479 
 244. 3.86 مشرف 

 648. 4.02 رئيس قسم أو نائبة
 450. 3.96 مدير إدارة او نائبه
 418. 3.90 مدير عام او نائبه

 الحوكمة السريرية

 467. 3.77 مون  مختص

.719 .583 
 393. 3.79 مشرف 

 393. 3.88 رئيس قسم أو نائبة
 656. 3.79 مدير إدارة او نائبه
 500. 3.50 مدير عام او نائبه

 تحسين الجودة

 745. 3.64 مون  مختص

1.208 .317 
 607. 3.57 مشرف 

 661. 4.02 رئيس قسم أو نائبة
 542. 3.96 مدير إدارة او نائبه
 758. 3.70 مدير عام او نائبه

 م.SPSS 2024: من إعداد طلبة البحث بالاعتماد على نتائل تحليل البيانات للدراسة باستخدام برنامل رالمصد  

توجد فروق معنوية ذات دلالة إحصائية في إجابات المبحوثين  لا  يبين الجدول السابق أنه  
ــةل وهـحا يبين توافق أراءهم  للمســــــــــــــمى الوظيفيتعزى   ل وذلـك في جميع محـاور ومجـالات الـدراســــــــــــ
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حول مســــتوى تطبيق مؤشــــرات الحوكمة الإدارية والســــريرية ومســــتوى  بمختلف مســــمياتهم الوظيفية  
جودة الخدمات الصـــــــحية المقدمة في هيئة المســـــــتشـــــــفى الجمهوري بصـــــــنعاءل كما يعزز ذلك ييم  

 الانحراف المعياري التي كانم جميعها أقل من الواحد الصحيح.

وعليه: تٌقبل الفرضـــــية العدمية التي تنص على عدم وجود فروق إحصـــــائية في إجابات المبحوثين  
 تُعزى للمسمى الوظيفي.

 

 اختبار فرضيات العلاقة والأثر  -3-2-4
"لا يوجد دور لمستوى تطبيج مؤشرات الحوكمة بأبعادها )الحوكمة الإدارية  الحوكمة السريرية( 
في تحسـين جودة الخدمات الصـحية بهيئة المسـتشـفى الجمهوري التعليمي بصـنعاء عند مسـتوى  

 ".(α≤0.05)دلالة معنوية 

ولاختبار هح  الفرضـية الرئيسـية لتحديد علاقة وتأثير تطبيق الحوكمة )الإدارية والسـريرية(  
ككل على مستوى تطبيق معايير جودة الخدمات الصحية في هيئة المستشفى الجمهوري بصنعاءل  

 كما يلي:و (ل Regressionباستخدام تحليل الانحدار البسيف )

علاقة مستوى تطبيج مؤشرات الحوكمة )الإدارية والسريرية( ومستوى جودة الخدمات ( 14-3) جدول رقم
 الصحية في هيئة المستشفى الجمهوري صنعاء

 B 
 الخطأ المفياري 

SE Beta T 
 الدلالة 
Sig. R 2R 

 022. 2.355   687. 1.619 ال ابت 
الحوكمة بشكل عام  147. 386.

 )الإدارية والسريرية( 
.583 .177 .386 3.292 .002 

 م.SPSS 2024: من إعداد طلبة البحث بالاعتماد على نتائل تحليل البيانات للدراسة باستخدام برنامل رالمصد

ــابق أن ييمة معامل الارتباط ) ( ومعامل التأثير  Rيتمــــــــح من خلال بيانات الجدول الســــــ
(Beta( ــاوي ( إلى وجود علاقة ارتباط خطية موجبه متوســــــــــــطة تعكس دور 0.386( والتي تســــــــــ

تطبيق الحوكمة بشـــــــقيها )الإدارية والســـــــريرية( في هيئة المســـــــتشـــــــفى الجمهوري  محل الدراســـــــة  
ومســــتوى جودة الخدمات الصــــحية في المســــتشــــفى  محل الدراســــة ي وتوضــــح البيانات في الجدول 
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الســابق أن زيادة مســتوى تطبيق مؤشــرات الحوكمة بشــقيها )الإدارية والســريرية( بشــكل عام بمقدار  
وحدة واحدة يؤدي إلى زيادة مسـتوى تطبيق معايير جودة الخدمات الصـحية في المسـتشـفى بمقدار  

(0.147    =2(R    ــرات الحوكمة )الإدارية ــتوى تطبيق مؤشـــــــــ أي أن الزيادة بدرجة واحدة في مســـــــــ
والســـريرية( في هيئة المســـتشـــفى الجمهوري بصـــنعاء ســـيؤدي إلى تحســـين جودة خدماتها الصـــحية  

 %( تقريب ا.15بنسبة )

ــتخدام تحليل التباين   ــيف تم اســـــ ل وكانم النتائ   ANOVAولاختبار معنوية الانحدار البســـــ
 :كما في الجدول التالي

تطبيج مؤشرات الحوكمة الإدارية ومستوى جودة الخدمات  بين مستوى  ANOVA( اختبار 15-3) جدول رقم
 الصحية في هيئة المستشفى الجمهوري صنعاء

مجمو    
 الدلالة  F متوس  المربعات درجة الحرية  المربعات 

Sig. 
الانحدار  

Regression 
4.110 1 4.110 

المتببي  002. 10.838
Residual 

23.511 62 .379 

   Total 27.621 63الاجمالي 
 م.SPSS 2024: من إعداد طلبة البحث بالاعتماد على نتائل تحليل البيانات للدراسة باستخدام برنامل رالمصد  

ومن خلال اختبار معنوية الانحدار البسـيف يتمـح من بيانات الجدول السـابق أن مسـتوى  
ــة    (0.002)الدلالة )   ــية في هح  الدراســــــــ ولأما أن هح  القيمة أقل من القيمة المحددة في الفرضــــــــ
يوجد دور أ  أنه    لإإنكا نيلإض صححححححححا ادنيضححححححح ا اد لم ا  ن  ل ادنيضححححححح ا اد ليسا  (ل0.05وهي )

في تحســــــين  ( الحوكمة الإداريةل الحوكمة الســــــريرية)  لمســــــتوى تطبيق مؤشــــــرات الحوكمة بأبعادها
عند مســـتوى دلالة معنوية    جودة الخدمات الصـــحية بهيئة المســـتشـــفى الجمهوري التعليمي بصـــنعاء

(α≤0.05)". 

وعليـه: تُرف، الفرضــــــــــــــيـة العـدميـة ويقُبـل الفرض البـديـل التي تنص على وجود فروق ذات دلالـة  
في تحســـــــين جودة  إحصـــــــائية لمســـــــتوى تطبيق مؤشـــــــرات الحوكمة بأبعادها )الإداريةل الســـــــريرية(

 الخدمات الصحية.
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 ولتحديد أيا البُعدين من أبعاد الحوكمة أك ر تأثيرًا في تحسـين مسـتوى جودة الخدمات الصـحية 
 كما يلي:وذلك  

علاقة مستوى تطبيج مؤشرات الحوكمة في بُعديها )الإدارية والسريرية( ومستوى جودة ( 16-3) جدول رقم
 الخدمات الصحية في هيئة المستشفى الجمهوري صنعاء 

 R 2R F DF 
 الدلالة   درجة الحرية 

Sig. 

 12.021 162. 403. الحوكمة الإدارية 
  1 الانحدار 

.001 
  63 الباقي 

الحوكمة الإدارية  الحوكمة  
 السريرية 

.409 .167 6.133 
  2 الانحدار 

.004 
  62 الباقي 

 م.SPSS 2024: من إعداد طلبة البحث بالاعتماد على نتائل تحليل البيانات للدراسة باستخدام برنامل رالمصد   

نلاحظ من خلال البيـانـات الواردة في الجـدول أعلا  أن مؤشــــــــــــــرات بُعـد الحوكمـة الإداريـة 
كان أكثر تأثير ا في تحســن مســتوى جودة الخدمات الصــحية في هيئة المســتشــفى الجمهوريي حيث  

(ل وهـــحا يـــدل على وجود علاقـــة ارتبـــاط خطيـــة موجبـــه  R=403بلغـــم ييمـــة معـــامـــل الارتبـــاط )
متوســـــــطة تعكس دور تطبيق الحوكمة الإدارية بمفردها في ظل وجود بُعد الحوكمة الســـــــريرية في 
تحســــــن مســــــتوى جودة الخدمات الصــــــحية في المســــــتشــــــفى  محل الدراســــــة ي كما أن ييمة معامل  

ــرات الحوكمة الإدارية بمقدار وحدة تبين أن   R)2=    0.162)التحديد  ــتوى تطبيق مؤشـــــ زيادة مســـــ
معايير جودة الخدمات الصـــــــحية في المســـــــتشـــــــفى بنســـــــبة  واحدة يؤدي إلى زيادة مســـــــتوى تطبيق  

(16.)% 

ــن   ا في تحســ أما بالنســــبة لبُعد الحوكمة الســــريرية فقد كان أقل تأثير ا ولأشــــكل ضــــعيو جد 
مسـتوى جودة الخدمات الصـحية في هيئة المسـتشـفى الجمهوريي حيث بلغم ييمة معامل الارتباط  

كما أن ييمة  فقفل (  06.( بزيادة )R=409للبُعدين مع ا )الحوكمة الإدارية والحوكمة الســـــــــريرية( )
ا   زيادة مســــــتوى  فقفل وهحا يُبين أن  (  05.بزيادة )  R)2=    0.167)معامل التحديد لهما مع ا أيمــــــ 

تطبيق مؤشــــــرات الحوكمة الإدارية والســــــريرية بمقدار وحدة واحدة يؤدي إلى زيادة مســــــتوى تطبيق  
 %( تقريب ا.17معايير جودة الخدمات الصحية في المستشفى بنسبة )
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 كما تتفر  من الفرضية الرئيسة الساببة فرضيتين فرعيتين؛ وهما كالتالي:

ــين جودة الخدمات  -1 ــرات الحوكمة الإدارية في تحســ ــتوى تطبيج مؤشــ "لا يوجد دور لمســ
الصــــحية بهيئة المســــتشــــفى الجمهوري التعليمي بصــــنعاء عند مســــتوى دلالة معنوية  

(α≤0.05)". 

علاقة وتأثير مستوى تطبيج مؤشرات الحوكمة الإدارية ومستوى جودة الخدمات الصحية ( 17-3) جدول رقم
 في هيئة المستشفى الجمهوري صنعاء 

 B 
 الخطأ المفياري 

SE 
Beta T 

 الدلالة 
Sig. 

R 2R 

 000. 3.951   524. 2.070 ال ابت 
.403 .162 

 001. 3.467 403. 132. 459. الحوكمة الإدارية 
 م.SPSS 2024: من إعداد طلبة البحث بالاعتماد على نتائل تحليل البيانات للدراسة باستخدام برنامل رالمصد  

ــابق   ( ومعامل التأثير  Rييمة معامل الارتباط )أن يتمــــــــح من خلال بيانات الجدول الســــــ
(Beta( ــاوي تعكس دور متوســــــــــــطة ( إلى وجود علاقة ارتباط خطية موجبه  0.403( والتي تســــــــــ

مســــتوى جودة الخدمات  و هيئة المســــتشــــفى الجمهوري  محل الدراســــة  في  الحوكمة الإدارية  تطبيق
تطبيق مؤشـــرات أن زيادة مســـتوى    الصـــحية في المســـتشـــفىي وتوضـــح البيانات في الجدول الســـابق

مســــــــــــــتوى تطبيق معــايير جودة الخــدمــات    زيــادةبمقــدار وحــدة واحــدة يؤدي إلى    الحوكمــة الإداريــة
أي أن الزيادة بدرجة واحدة في مســتوى تطبيق     R)2=    0.162)بمقدار المســتشــفى   فيالصــحية  

مؤشـــــرات الحوكمة الإدارية في هيئة المســـــتشـــــفى الجمهوري بصـــــنعاء ســـــيؤدي إلى تحســـــين جودة  
 %(.16) خدماتها الصحية بنسبة

وعليــه: تُرف، الفرضــــــــــــــيــة العــدميــة وتقٌبــل فرض البــديــل التي تنص على وجود فروق ذات دلالــة  
 إحصائية لمستوى تطبيق الحوكمة الإدارية في تحسين جودة الخدمات الصحية.

ــتخدام تحليل التباين   ــيف تم اســـــ وكانم النتائ   ل ANOVAولاختبار معنوية الانحدار البســـــ
 :كما في الجدول التالي
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تطبيج مؤشرات الحوكمة الإدارية ومستوى جودة الخدمات  بين مستوى  ANOVA( اختبار 18-3) جدول رقم
 الصحية في هيئة المستشفى الجمهوري صنعاء

 الدلالة  F متوس  المربعات درجة الحرية  مجمو  المربعات 
Sig. 

الانحدار  
Regression 

4.486 1 4.486 

المتببي  001. 12.021
Residual 

23.135 62 .373 

   Total 27.621 63الاجمالي 
 م.SPSS 2024: من إعداد طلبة البحث بالاعتماد على نتائل تحليل البيانات للدراسة باستخدام برنامل رالمصد   

ومن خلال اختبار معنوية الانحدار البسـيف يتمـح من بيانات الجدول السـابق أن مسـتوى  
ــة 0.001الدلالة ) ) ــية في هح  الدراســــــــ ( ولأما أن هح  القيمة أقل من القيمة المحددة في الفرضــــــــ

يوجد دور لإإنكا نيلإض صححححححححا ادنيضححححححح ا اد لم ا  ن  ل ادنيضححححححح ا اد ليسا  أ  أنه  (ل  0.05وهي )
لمســـتوى تطبيق مؤشـــرات الحوكمة الإدارية في تحســـين جودة الخدمات الصـــحية بهيئة المســـتشـــفى 

 ".(α≤0.05)الجمهوري التعليمي بصنعاء عند مستوى دلالة معنوية 

 

"لا يوجد دور لمســتوى تطبيج مؤشــرات الحوكمة الســريرية في تحســين جودة الخدمات  -2
الصــــحية بهيئة المســــتشــــفى الجمهوري التعليمي بصــــنعاء عند مســــتوى دلالة معنوية  

(α≤0.05)". 

علاقة مستوى تطبيج مؤشرات الحوكمة السريرية ومستوى جودة الخدمات الصحية في ( 19-3) جدول رقم
 هيئة المستشفى الجمهوري صنعاء

 B  الخطأ المفياري 
SE Beta T  الدلالة 

Sig. R 2R 

 000. 3.980   671. 2.671 ال ابت 
.222 .049 

 078. 1.795 222. 175. 314. الحوكمة السريرية 
 م. SPSS  2024: من إعداد طلبة البحث بالاعتماد على نتائل تحليل البيانات للدراسة باستخدام برنامل رالمصد 
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ــابق   ( ومعامل التأثير  Rييمة معامل الارتباط )أن يتمــــــــح من خلال بيانات الجدول الســــــ
(Beta( ــاوي تعكس دور متوســــــــــــطة ( إلى وجود علاقة ارتباط خطية موجبه  0.222( والتي تســــــــــ

مســتوى جودة الخدمات  و هيئة المســتشــفى الجمهوري  محل الدراســة  في  الســريريةالحوكمة   تطبيق
تطبيق مؤشـــرات أن زيادة مســـتوى    الصـــحية في المســـتشـــفىي وتوضـــح البيانات في الجدول الســـابق

مســـــــــــــتوى تطبيق معايير جودة الخدمات   زيادةبمقدار وحدة واحدة يؤدي إلى   الســـــــــــــريريةالحوكمة 
أي أن الزيادة بدرجة واحدة في مســتوى تطبيق     R)2=    .0490)بمقدار المســتشــفى   فيالصــحية  

في هيئة المســــتشــــفى الجمهوري بصــــنعاء ســــيؤدي إلى تحســــين جودة   الســــريريةمؤشــــرات الحوكمة 
 .تقريب ا %(5) خدماتها الصحية بنسبة

وعليــه: تُرف، الفرضــــــــــــــيــة العــدميــة وتقٌبــل فرض البــديــل التي تنص على وجود فروق ذات دلالــة  
 إحصائية لمستوى تطبيق الحوكمة السريرية في تحسين جودة الخدمات الصحية.

ــتخدام تحليل التباين   ــيف تم اســـــ وكانم النتائ   ل ANOVAولاختبار معنوية الانحدار البســـــ
 :كما في الجدول التالي

تطبيج مؤشرات الحوكمة السريرية ومستوى جودة  بين مستوى  ANOVA( اختبار 20-3) جدول رقم
 الخدمات الصحية في هيئة المستشفى الجمهوري صنعاء 

 F متوس  المربعات درجة الحرية  مجمو  المربعات 
 الدلالة 
Sig. 

الانحدار  
Regression 

1.364 1 1.364 

المتببي  078. 3.221
Residual 

26.257 62 .424 

   Total 27.621 63الاجمالي 
 م.SPSS 2024: من إعداد طلبة البحث بالاعتماد على نتائل تحليل البيانات للدراسة باستخدام برنامل رالمصد    

ومن خلال اختبار معنوية الانحدار البسـيف يتمـح من بيانات الجدول السـابق أن مسـتوى  
من القيمة المحددة في الفرضــــــــية في هح  الدراســــــــة   كبرولأما أن هح  القيمة أ  (0.078)الدلالة )  
لا أ  أنه     ادنيضححححح ا اد ليسا  نيلإض   رظا لج  صححححححا ادنيضححححح ا اد لم ا   ن  للإإنكا    (ل0.05وهي )
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في تحســـين جودة الخدمات الصـــحية بهيئة   الســـريريةيوجد دور لمســـتوى تطبيق مؤشـــرات الحوكمة 
 ."(α≤0.05)عند مستوى دلالة معنوية  المستشفى الجمهوري التعليمي بصنعاء
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 المبحث ال الث: النتائل والاستنتاجات والتوصيات 
 

 تمهيد: 
هدفم الدراسـة الحالية الى يياس دور الحوكمة بأبعادها )الإدارية والسـريرية( في تحسـين جودة     

الخدمات الصــــــــــــحية بالتطبيق على المســــــــــــتشــــــــــــفيات اليمنيةل وقد تمثلم الدراســــــــــــة في جملة من  
التســــا لاتل وقدمم الفرضــــيات المتعلقة بقياس العلاقة بين متغيرات الدراســــةل وتوصــــلم الى عدة  

تاجات يتو عرضــها في هحا المبحث من نتائ  مســتمدة من الدراســة الميدانيةل ونتائ  مســتمدة اســتن
من اختبار الفرضـــيات ســـاهمم في الإجابة عن تســـا لاتها وفرضـــياتها ليتم التوصـــل أخيرا الى اهم  

 التوصيات المقدمة لهح  الدراسة.

 النتائل   -3-3-1

 المتعلبة بالخصائص الداموغرافية لعينة الدراسة  -3-3-1-3
بينم النتائ  ان نسـبة الحكور حسـب توزيع عينة الدراسـة وفقا  لمتغير الجنس كانم اعلى من   -

 .%(40.6%( والاناث )59.4الاناثل حيث بلغم نسبة الحكور )
وليما يختص بمتغير المؤهل العلمي كانم نسـبة حملة شـهادات البكالوريوس اعلى من حملة  -

ــهادات البكالوريوس ) ــبة حملة شـ ــات العليال حيث بلغم نسـ ــهادات الدراسـ %( وحملة 37.5شـ
 .%(28.1شهادات الدراسات العليا )

اما ليما يخص متغير ســــنوات الخبرة كانم اعلى نســــبة من الفئات الخاصــــة بســــنوات الخبرة   -
%( ومن ثم المســتوى الخاص ا 39.1ســنوات فأكثر حيث بلغم نســبته )  10للمســتوى من  

ــبته )  10-  5 ــنوات حيث بلغم نســـ ــتوى يتمثل في فئة الأقل من  35.9ســـ %( وكان اقل مســـ
 .%(25خمس سنوات بنسبة )

اما بالنســــــبة لمتغير طبيعة العمل فقد كانم اعلى نســــــبة متمثلة في الممرضــــــين حيث بلغم  -
 .%(23.4يليها الإداريين بنسبة ) %(31.3)

ــبة متمثلة في فئة ر ســــاء الأقســــام   - ــمى الوظيفي فقد كانم اعلى نســ في حين ان متغير المســ
تي في الفئة الأدنى  أ%( لت18.8%( يليها مدراء الإدارات بنســــــــــبة )45.3والنواا بنســــــــــبة )

 .%(7.8مدراء العموم بنسبة )
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 النتائل المتعلبة بالتحليل الوصفي لمتغيرات الدراسة   -3-3-1-2
‌

أنهرت نتائل التحليل الوصــــــــفي أن دور الحوكمة بأبعادها )الإدارية والســــــــريرية( في  

حصـلم على مسـتوى أهمية مرتفعة للمتوسـطات الحسـابية خراء    تحسـين جودة الخدمات الصـحية(

ومن خلال نتائ    ( على التواليل3.81(ل )3.87عينة الدراســــــــــة حيث بلغم هح  المتوســــــــــطات )

 :التحليل الوصفي التي تم التوصل إليها فإن الباحثون يفسرون ذلك من خلال

ليها إدارة الجودة من تغطية سـلامة المرضـى والفعالية السـريرية وتجرلأة  إالأهداف التي تسـعى   :أولاً 

 المري،.  

اً  انيـ تحـديـد هيـاكـل واضــــــــــــــحـة ومحـددة وتعميمهـا على كـافـة العـاملين في المســــــــــــــتويـات التـابعـة    :ثـ

 للمستشفيات ليتم التعرف من خلالها على المسمى الوظيفي الخاص بكل موظف. 

تعدد وتنوع المصــادر لجمع المعلومات الخاصــة بمؤشــرات الأداءل مما يعزز لمجلس الإدارة    :ثال اً 

الرفع بالتقارير الشــــهرية لمؤشــــرات الأداء )الإدارية والســــريرية( حيث أن المســــتشــــفيات بشــــكل عام  

ولأالأخص المســتشــفيات الحكومية تراعى باســتمرار جودة خدماتها الصــحيةل وتأخح آراء ومقترحات  

 ضى في الاعتبار لتحسين جودة الخدمات الصحية بنسبة متوسطة.المر 

 

اما فيما اخص الفبرات المنخفضــــة والحاصــــلة على متوســــطات حســــابية أدنى افســــر ذلب من  

 :خلال

 لخطة مالية معتمدة.  دارة الجودة وفقا  إالحوكمة الإداريةي انخفاض الدعم والتمويل لأنشطة  :أولاً 

 الحوكمة السريريةي انخفاض توفر آلية ودليل لحل مخاوف التدقيق السريري. :ثانياً  
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ــحيـة ويليـة   ــفي للمتغير التـابع والمتم ـل في جودة الخـدمـات الصـــــــ أنهرت نتـائل التحليـل الوصـــــــ

 تحسينها ما يلي:

ــحية وآلية   ــتوى الأهمية لمتغير جودة الخدمات الصـــــــ ــة أن مســـــــ بينم آراء المبحوثين لعينة الدراســـــــ

(ل حيث جاءت هح  النسـبة  3.72تحسـينها قد جاء مرتفعل حيث حصـل على متوسـف حسـابي بلغ )

ــام   ــول الى الأقسـ ــهل الوصـ ــادية تسـ ــفى لتوفير لوحات وعلامات إرشـ ــتشـ ــبب مراعاة المسـ مرتفعةي بسـ

ــحاا  الطبية او الإ ــى واعطاها لأصــــــــ ــرية المعلومات المتعلقة بالمرضــــــــ داريةل والمحافظة على ســــــــ

 الشأن.

اما ليما يتعلق بالفقرات الحاصـلة على متوسـف حسـابي ادني أظهرت النتائ  ان المسـتشـفى لا يهتم  

 بالنظافة الدورية لدورات الميا  والرقابة والمتابعة المستمر لاغحية الخاصة بالمرضى.  

 

 النتائل المتعلبة باختبار فرضيات الدراسة   -3-3-3-3
وجود تأثير ذو دلالة إحصـائية بين مسـتوى تطبيق مؤشـرات الحوكمة الإدارية ومعايير جودة  -

ــتوى   ــفى الجمهوري التعليميل وذلك عند مسـ ــتشـ ــينها بهيئة المسـ ــحية وآلية تحسـ الخدمات الصـ

 .( 162.( ومعامل التحديد )403(ل إذ بلغ معامل الارتباط )0,05دلالة )

وجود تأثير ذو دلالة إحصائية بين مستوى تطبيق مؤشرات الحوكمة السريرية ومعايير جودة  -

ــتوى   ــفى الجمهوري التعليميل وذلك عند مسـ ــتشـ ــينها بهيئة المسـ ــحية وآلية تحسـ الخدمات الصـ

 .(049.( ومعامل التحديد )222(ل إذ بلغ معامل الارتباط )0,05دلالة )

ــرات  - ــتوى تطبيق مؤشـــ ــة حول مســـ ــائية بين اراء عينة الدراســـ لا توجد فروق ذات دلالة إحصـــ

الحوكمة الإدارية بهيئة المســـتشـــفى الجمهوري التعليمي بصـــنعاء تٌعزى للمتغيرات الديمٌغرالية  
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)النوعل ســنوات الخبرةل المؤهل العلميل طبيعة العملل المســمى الوظيفي( عند مســتوى دلالة 

(0,05) 

ــرات  - ــتوى تطبيق مؤشـــ ــة حول مســـ ــائية بين اراء عينة الدراســـ لا توجد فروق ذات دلالة إحصـــ

الحوكمة السـريرية بهيئة المسـتشـفى الجمهوري التعليمي بصـنعاء تٌعزى للمتغيرات الديمٌغرالية  

)النوعل ســنوات الخبرةل المؤهل العلميل طبيعة العملل المســمى الوظيفي( عند مســتوى دلالة 

(0,05) 

ــة حول معايير جودة الخدمات  - ــائية بين اراء عينة الدراســــــــــ لا توجد فروق ذات دلالة إحصــــــــــ

الصــــــحية وآلية تحســــــينها بهيئة المســــــتشــــــفى الجمهوري التعليمي بصــــــنعاء تٌعزى للمتغيرات  

ــنوات الخبرةل المؤهل العلميل طبيعة العملل المســــــــمى الوظيفي( عند   الديمٌغرالية )النوعل ســــــ

 (0,05مستوى دلالة )

 

  الاستنتاجات  -3-3-2
أظهرت نتائ  الدراسة بأن هنالك تطبيق متوسف لللا  من الحوكمة الإدارية والحوكمة السريرية  -

.%( على التواليل وهحا 74.%( )76. %( )77وجودة الخدمات الصـــــــحية وآلية تحســـــــينها )

يدل على ان المستشفيات وددارات المستشفيات بشكل أخص بحاجة ماسة الى الاهتمام بشكل  

 ودة الخدمات الصحية وآلية تحسينها. كبير بالحوكمة وج

ــحة والفعالية   - ــلامة والصـــ ــمل الســـ أظهرت النتائ  ان الأهداف الفعلية لإدارة الجودة تغطى وتشـــ

تجرلأة    أفمــــلالســــريرية مما يحقق الرضــــى للمرضــــى عن الخدمات الصــــحية المقدمة لتحقيق  

 .اثناء تلقيهم للخدمات الصحية
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أظهرت النتائ  ان هنا  ضـــعف في ترشـــيد الانفاق وفق الخطة المالية المعتمدة من قبل إدارة  -

 المستشفى مما يؤدي عدم اهتمام المستشفى بتوفير الأنشطة اللازمة لإدارة الجودة 

ــة بجمع المعلومات  - ــادر الخاصــــ ــفى تهتم بتعدد وتنوع المصــــ ــتشــــ أظهرت النتائ  ان إدارة المســــ

 لغرض اتخاذ قرارات تحسين جودة الخدمات الصحية وفقا  للمؤشرات والمعايير المطلولأة.  

أظهرت النتــائ  ان هنــا  قصــــــــــــــور واهمــال في الحرص على النظــافــة الــدوريــة لــدورات الميــا   -

ــكل   ــة بالمرضــــى ويرجع ذلك الى عدم ترميمها بشــ ــتمر لاغحية الخاصــ والرقابة والمتابعة المســ

دوري مما يؤدي لصــــــــــعولأة في التنظيو وعدم توفر الميا  باســــــــــتمرار في مرافق دورات الميا   

 .بالمستشفى

أظهرت النتائ  ان المســـــتشـــــفى يهتم بوضـــــع لوحات وعلامات إرشـــــادية تســـــهل الوصـــــول إلى  -

الأقســـام والشـــعب المختلفة وذلك مراعاة  لمســـتويات الفهم والإدرا  للمرضـــى وخاصـــة  المتمثلين  

 بالزوار الجدد للمستشفى كونه مستشفى حكومي واسع ومتعدد المداخل والأقسام.

ــفى تهمل تطبيق الحلول المقترحة التي تم جمعها في حالة   - ــتشـــــــ أظهرت النتائ  ان إدارة المســـــــ

وجود أي خطأ ســـــريري أو طبي وذلك يرجع إلى تعدد وكثرة الأقســـــام الطبية مما يقلل فرصـــــة 

 حل المشاكل في المستشفى ككل.
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 التوصيات  -3-3-3
من خلال ما تم عرضــه ســابباً من نتائل واســتنتاجات  تم التوصــل الى عددو من التوصــيات  

 أهمها:

تطبيق قواعد وأنظمة الحوكمة بشــــــكل كبير وأوســــــع مما يعزز الأهداف الفعلية لقســــــم إدارة  -1
الجودة الموجود في المســـتشـــفى والرفع بمؤشـــرات الأداء الخاصـــة بجودة الخدمات الصـــحية  

 وآلية تحسينها.
وضــــــع خطة مالية محكمة لترشــــــيد الإنفاق لتحســــــين الجودة في المســــــتشــــــفى وفقا  للتمويل   -2

 المعتمد من الدولة.
وضــــع حوافز ومكافيت للموظفين الملتزمين بأداء أعمالهم التي تتماشــــى مع تطبيق الجودة   -3

 وفق اللوائح ذات العلاقة والمعمول بها في المستشفى.
الاهتمام بتطبيق الحلول والمقترحات التي تم جمعها والعمل على مناقشـــتها مع المختصـــين   -4

او المعنيين للوصـــــــــــــول الى أفمـــــــــــــل النتائ  والحلول ولأأقل التلاليو الممكنة وفق ميزانية  
 المستشفى المعتمدة من الدولة.

 تفعيل نظام خاص بمعالجة شكاوى المرضى مما يقلل نسبة المخاوف لديهم. -5
ــتمر قدر الإمكان   -6 ــكل عام والترميم المســـــــــ ــتشـــــــــــفى بشـــــــــ الحرص على متابعة نظافة المســـــــــ

ولأالأخص دورات الميا  كونها المكان الأكثر تلوثا  والاهتمام بتنظيفها بشــكل يومي من قبل 
 عمال النظافة بالمستشفى.

ــحية للل مري، ووفقا    -7 ــفى بحيث يتناســـــب مع الحالة الصـــ ــتشـــ الاهتمام بالغحاء داخل المســـ
 الجودة المناسبة التي يمكن تحقيقها بالمستشفى.

 

 المبترحات   -3-3-4
اجراء المزيد من الدراســـــــــــــات التي تتناول العنوان ذاته وتطبيقها على مجتمع دراســـــــــــــي اخر  -

 والمتمثل في المستشفيات الخاصة ومقارنة نتائجها مع نتائ  هح  الدراسة.
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 الـــمـراجــع 

 المراجع العربية 
 الكتب اولًا:

الرضا الونيفي وأثره على جودة الخدمة الصحية في المستشفيات الحكومية  (ل "2015ابو عيدة رائدل ) .1
 الأردن. -الجامعة الأردنيةل عمان مجلة دراسات العاملة في جنوب الضفة الغربية" 

ــحية"(ل "2005البكريل ثامرل ) .2 ــويج الخدمات الصـ ل دار اليازوري العلمية للطباعة والنشـــــرل عمانل  تسـ
 الأردن.

مفاهيمل نظرياتل وأسـاسـيات في  "إدارة الخدمات والمؤسـسـات الصـحية"  (ل  2004بواعنةل عبدالمهديل ) .3
 .30الإدارة الصحيةل دار الحامد للنشر والتوزيعل عمانل ص:

ــحية"   (ل2005ثامر ياســــــــر البكريل ) .4 ــويج الخدمات الصـــ دار اليازوري العلمية للنشــــــــر والتوزيعل   "تســـ
 عمانل الأردن.

"حوكمة المســتشــفيات الأهلية والخاصــة في منطبة جنوب الضــفة   (ل2016الجعبريل باســــل فخريل ) .5
 فلسطين. -جامعة القدس   الائتلاف من أجل النزاهة والمساءلة)أمان(" الغربية الواقع والمأمول

"أثر حوكمة المســــــــتشــــــــفيات على أخلاقيات المهن الطبية"    (ل2012جوهرةل أقطيل مقراش وفوزية ) .6
ــفائية لولاية جيجلل وزارة الترلأية والتعليم العالي والبحث العلميل   ــتشـ دراســـة حالة المؤســـســـة العمومية الاسـ

 الجزائر.   -جامعة محمد خيمرل بسكرة
دار المناه  للنشـــر والتوزيعل عمانل   "التســويج الصــحي والاجتماعي"   (ل2008ردينة عثمان يوســـفل ) .7

 الأردن.
 : ديوان المطبوعات الجامعية.2ل ط"الإدارة المحلية والحوكمة"(ل 2001صفوان المبيمنل ) .8
الوراق للنشــــــــــــــر والتوزيعل عمـانل    "إدارة علاقـات الزبون" (ل  2010الطـائيل يوســــــــــــــف حجيمل وآخرون ) .9

 الأردنل الطبعة الأولى.
ــحيـة"(ل  2004طلال بن عـايـد الأحمـديل ) .10 ل معهـد الإدارة العـامـةل الريـاضل الممللـة "إدارة الرعـااـة الصـــــــ

 العرلأية السعودية.
ــاداات الخدمات الصـــــحية"(ل  2006طلعم الدمرداش إبراهيمل ) .11 ل مكتبة القدسل مصــــــــرل الطبعة "اقتصـــ

 الثانية.
ــية والأداء المالي (ل  2011علاء فرحان طالبل إيمان شـــــــــــيحان المشـــــــــــهدانيل ) .12 ــســـــ "الحوكمة المؤســـــ

 ل الطبعة الأولىل دار صفاء للنشر والتوزيعل عمان.الاستراتيجي للمصارف"
 : ديوان المطبوعات الجامعية.2ل ط"الإدارة المحلية والحوكمة"(ل 2015غازي سلطانل ) .13
 الدار الجامعيةل الإسكندريةل مصر. "إدارة المستشفيات وشركات الأدوية" (ل 2007فريد النجارل ) .14
 دار كنوز للمعرفة العلمية للنشر والتوزيعل عمانل الأردن. "تسويج الخدمات" (ل 2009فريد كورتلل ) .15
ترجمة: ســرور على إبراهيم ســرورل  "أســاســيات التســويج"   (ل  2007فيليب كوتلر وجاري أرمســترون ل ) .16

 دار المري  للنشرل الرياضل الممللة العرلأية السعودية.
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 ل المكتبة الجامعيةل الجزائر."متطلبات الحوكمة الجديدة"(ل 2017محمد سعديل ) .17
ــويج الخدمات"(ل  2010محمود جاســـــم الصـــــميدعي وردينة عثمان يوســـــفل ) .18 ل دار المســـــيرة للنشـــــر "تسـ

 والتوزيعل عمانل الأردن.
بالشـــــــــراكة مع منظمة "حوكمة إدارة المســــــتشــــــفيات )باث( لتوجيه المونفين"    (2005مشـــــــــروع باث ) .19

ل نيابة عن الجمعية الدولية للجودة  (1-10الصحة العالميةل المجلة الدولية للجودة في الرعاية الصحية )
 في مجال الرعاية الصحيةل أكسفورد ونفرتيتي بريس في أورولأا.

"قياس جودة الخدمات من وجهة نظر العاملين والمرضــى في المســتشــفيات   (ل2011مصــلح عطيةل ) .20
 فلسطين. -ل قلقيلية11-48(: 27)2ل مجلة جامعة القدس المفتوحةل العاملة في مدينة قلبيلية"

 .73عمانل الجامعة الأردنيةل ص:إدارة منظمات الرعااة الصحية"  (ل "2004نصيراتل فريدل ) .21
دار الحامد للنشـــر   "التســويج مفاهيم معاصــرة" (ل  2003نظام موســــى ســــويدان وشــــفيق إبراهيم حدادل ) .22

 والتوزيعل عمانل الأردن.
 دار وائل للنشر والتوزيعل عمانل الأردن.  "تسويج الخدمات" (ل 2006هاني حامد الممورل ) .23
ــحية )تبنيات وتطبيبات(" (ل  2008يشــــــار أوزجانل ) .24 ــاليب الكمية في إدارة الرعااة الصــ ترجمة:   "الأســ

عبــد المحســــــــــــــن بن صـــــــــــــــالح الحيــدرل مركز البحوثل معهــد الإدارة العــامــةل الريــاضل الممللــة العرلأيــة 
 السعودية.

 
 
 الدوريات والأبحاث والرسائل العلميةثانياً: 

"رضا   (ل2012أبو شرعةل عبد الغنيل ذو اللفلل عامر وخالدل محمد ومطاوعل مصبا  وعابدل يحيىل ) .1
ــة    المرضــى عن جودة الخدمات الصــحية الفلســطينية"  )خدمات التغحيةل خدمات النظافةل نماذج لدراسـ

 فلسطين. -مقارنة بين مستشفيي الشفاء وغزة الأورولأي(ل بحث منشورل غزة
ــفاء محمد هاديل وآخرون ) .2 دراســــــــــة  "قياس وتبييم جودة الخدمات الصـــــــحية"  (ل 2010الجزائريل صــــــــ

 تطبيقية في مستشفى الفيحاء العام ــــ البصرةل العراق.
"نظام المعلومات كأداة لتحسين جودة الخدمة الصحية بالمؤسسة العمومية  ل  (2013دلال السويسيل ) .3

محكرة ماجستيرل ل الاسـتشـفائية )دراسـة حالة المؤسـسـة العمومية الاسـتشـفائية  محمد بوضـياف ورقلة("
 كلية علوم التسييرل جامعة قاصدي مرلأا  ورقلةل الجزائر.

"قياس ابعاد جودة الخدمة الطبية المبدمة في المسـتشـفيات الحكومية  (ل  2012ذياال صــلا  محمد ) .4
ــى والمونفين"  بحث مقدم من د. صـــــلا  ذياال مجلة الجامعة الإســـــلامية   الأردنية من منظور المرضـ

 . 46ل العدد64للدراسات الاقتصادية والإداريةل المجلد 
بحث "تسعير الخدمات الصحية بالتركيز على خدمات طب الأسنان"  (ل  2000)  السامرائيل منير جاسم .5

 دبلوم عالي لإدارة المستشفياتل كلية الإدارة والاقتصادل جامعة بغدادل العراق. 
ــة ميدانية في (ل  2016الســــــــنوســــــــيل ادريس وائلل ) .6 ــية )دراســـ "أثر الحوكمة في تحبيج الميزة التنافســـ

ل )رســــالة ماجســــتير غير منشــــورة(ل جامعة الشــــرق الأوســــفل المســتشــفيات الخاصــة في مدينة عمان("
 .الأردن -عمان



103 
 

ــات  (ل  2017شــــــــرف الدين زديرةل ) .7 ــســـ ــاملة في تحســـــين جودة خدمات المؤســـ "دور إدارة الجودة الشـــ
ــ تخصـــص مناجمنم المنظماتل كلية العلوم  الاســتشــفائية "    ـــــــــــــــــ أطروحة دكتورا  في علوم التســـيير ـــــــــــــــ

 الاقتصادية والتجارية وعلوم التسييرل بسكرة: جامعة محمد خيمر.
ل دراســــــــة حالة الهيئة الوطنية "واقع حوكمة الشـــــركات في الجزائر"ل  (2017-2018صــــــــالح ســــــــميرل ) .8

 . 10جامعة عبد الحميد بن باديسل قسم العلوم الاقتصاديةل الجزائرل العدد ل ctcللمرايبة التقنية للبناء 
"أثر تطبيج مبادئ الحوكمة في الأداء المؤســــــــســــــــي في جمفية الهلال الأحمر    ل(2018صــــــــــــاي ل ) .9

 فلسطين. -ابوديس جامعة القدسل  )رسالة ماجستير غير منشورة(الفلسطيني"   
ــحية في ل "(2020ضــــــــحى داوود ســــــــالم نمروطيل )  .10 ــين جودة الخدمات الصـــ دور الحوكمة في تحســـ

ل )رســــالة  المســـتشـــفيات الخاصـــة في محافظة رام الله والبيرة من وجهة نظر مجالس الإدارة والإداريين"
 فلسطين. -ماجستير(ل جامعة القدسل القدس

دراسـة حالة  -"جودة الخدمات الصـحية في المؤسـسـات العمومية الجزائرية    (ل2012عتيقل عائشـةل )  .11
)رسـالة ماجسـتير غير منشـورة(ل جامعة أبو بكر بلقيدل  المؤسـسـة العمومية الاسـتشـفائية لولااة سـعيدة" 

 الجزائر.
ــفيات (ل  2017عيســـــىل لورنس زهير معزوزل )  .12 ــتشـ "أثر معايير الحوكمة على أداء العاملين في المسـ

)رسـالة ماجسـتير غير منشـورة(ل جامعة القدسل  م"  2017 -  2013)مجمع فلسـطين الطبي  أنموذج  
 فلسطين. -القدس

الحوكمة وأثرها في تطبيج  (ل "2019الفاخريل رجعة المبرو ل بوزييةل حنانل الفرحاني وســـلوى ســـالم )  .13
 ليبيا. -مركز بنغازي الطبيل بنغازي إدارة الجودة الشاملة دراسة حالة "

دور إدارة الجودة الشــاملة في (ل "2018جوانل    03فطيمة الزهرة بن عبد الرحمنل وفاطمة بن دادةل )  .14
محكرة   دراســة حالة مســتشــفى الدكتور بن زرجب بعين تموشــنت"  -تحســين جودة الخدمات الصــحية 

ــل   ــ ــ ــ ــ تخصص تسيير موارد بشرية ــ ــ ــ . معهد العلوم التجارية والاقتصادية  129ماجستير في علوم التسيير ــ
 وعلوم التسييرل عين تموشنم: المركز الجامعي بلحاج بو شعيب.

ــفيات الحكومية اليمنية"(ل  2016كمال يبان )  .15 ــتشــ ــحية في المســ ــة  "تبييم جودة الخدمات الصــ ل دراســــ
ــتير في تخصـــــص   ــم العلوم الإدارية والمالية لنيل درجة الماجســـ ــالة مقدمة إلى قســـ ميدانية في اليمنل رســـ

 .إدارة الأعمالل صنعاء ـــ اليمن
"تحليل البدرة التنافسـية للبنوك التجارية اليمنية في نل مفهوم إدارة ل  (2007اللميمل جمال ناصـرل )  .16

 ل أطروحة دكتوراةل جامعة أسيوطل كلية التجارةل مصر.الجودة الشاملة"
)رسـالة  "الحوكمة الصـحية وبرامل الاعتماد في المسـتشـفيات السـعوداة"    (ل2016المصـعبيل محمد )  .17

 استراليا. -مبتعث بجامعة أستراليةدكتوراة(ل  
"تأثير إدارة التغيير على جودة الخدمات بالمؤسـسـة الصـحية )دراسـة  ل  (2007-2008نادية خريول )  .18

محكرة ماجســــتيرل كلية العلوم الاقتصــــادية   حالة مؤســـســـة اتصـــالات الجزائر للهات  النبال موبيليس("
 والتسييرل جامعة محمد خيمر بسكرةل الجزائر.
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ـــ "تطبيج إدارة الجودة الشاملة في المؤسسات الصحية"  (ل 2009نيلة كحيلةل )  .19 ـــــــــ ـــــــــ محكرة ماجستير ـــــــ
تخصـــــص تســـــيير موارد بشـــــريةل كلية العلوم الاقتصـــــادية والتجارية وعلوم التســـــييرل القســـــنطينةل جامعة 

 منتوري.
 

 المجلات  ثال اً:

"اسـتخدام تبانة المعلومات من أجل ضـمان جودة الخدمات الصـحية ل  (2011ألاء نبيل عبد الرزاقل ) .1
 90.مجلة الإدارة والاقتصادل العراقل العدد   )حالة دراسية عن عينة من مستشفيان مدينة بغداد("

ل مجلة العلوم القانونية الســـياســـية بجامعة الحوكمة  دراســة في المجالات والمفهوم"ل "(2015حســـينل ) .2
 . 3الجزائر

"دور التحســــــــين المســــــــتر في تفعيل جودة الخدمات الصــــــــحية )حالة ل  (2012دبون عبد القادرل ) .3
 .11مجلة الباحثل ورقلةل الجزائرل العدد  المؤسسة الاستشفائية محمد بوضياف ورقلة(" 

ــابي م .4 العلاقة بين تطوير الموارد البشــــرية ونجاعة (.  2017. )راد., & زايد منيرمصـــــلح محمد الوصـــ
ــنعاء. ــمة صــــــ ــة والعامة في العاصــــــ ــفيات اليمنية الخاصــــــ ــتشــــــ  تطبيج معايير الاعتماد في المســــــ

L’entreprise, 6(6), 75-94. https://asjp.cerist.dz/en/article/31367 
"الابتكار التســويبي وعلاقته بجودة الخدمات الصــحية ل (2009ســـحر أحمد كرجي العزاوي وآخرونل ) .5

ل مجلة الإدارة في البطا  الحكومي )دراســة في الشــركة العامة لتســويج الأدوية والمســتلزمات العامة("
 .76والاقتصادل العراقل العدد 

مدى فاعلية برامل الجودة النو ية بمســـــتشـــــفيات وزارة  (ل "1994ســـــــعيدل خالد ســـــــعيدل )ســـــــليمة بن  .6
 .13المجلة العرلأية للعلوم الإداريةل المجلد الثانيل العدد الأولل ص:الصحة السعوداة"  

"قياس جودة الخدمات الصــــحية في المســــتشــــفيات الحكومية في ل  (2015عبد القادر ومحمد نورل ) .7
ــى والمراجعين"   ــودان من وجهة نظر المرضـ )دراســـــة ميدانية على المســـــتشـــــفيات التعليمية اللبرى السـ

 ل الخرطومل السودان.899-920(: 4) 11بولاية الخرطوم(ل المجلة الأردنية في إدارة الأعمالل 
8. Alwesabi, M. (2022).   أثر تطبيق معايير مكافحة العدوى والســــيطرة عليها بمســــتشــــفيات محافظة

 Journal of 21 September University .صنعاء في مستوى الحد من تفشي الامراض والاولأئه
of medical and applied sciences, 1(1). 

9. Alwesabi, M. (2022).   أثر تطبيق معايير مكافحة العدوى والســــيطرة عليها بمســــتشــــفيات محافظة
 Journal of 21 September University .صنعاء في مستوى الحد من تفشي الامراض والاولأئه
of medical and applied sciences, 1(1). 

ــودان    (ل2015عبد القادرل محمد نورل ) .10 ــفيات الحكومية في السـ ــتشـ ــحية في المسـ "قياس جودة الخدمات الصـ
ــفيات التعليمية الكبرى بولااة الخرطوم"  ــتشـــ ــة ميدانية على المســـ ــى والمراجعين دراســـ   من وجهة نظر المرضـــ

 السودان. -الخرطومل  899-920(:4) 11المجلة الأردنية في إدارة الأعمالل
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ــحية في نجاعة تطبيج معايير الاعتماد (.  2017ل منير. )الوصـــــابي .11 ــرية الصـ أثر تطوير الموارد البشـ
ــة ــالـــ حـــ دراســـــــــــــة  ــة:  ــيـــ ــنـــ ــمـــ ــيـــ الـــ ــات  ــيـــ الـــــمســـــــــــــتشـــــــــــــفـــ ــي  https://dspace.univ-  .فـــ

alger3.dz/jspui/handle/123456789/6590 
دور أنظمة الجودة في تحســين أداء المرافج الصــحية في (.  2013الوصــــابيل منير مصــــلح محمد. ) .12

 .النموذجي 48اليمن: دراسة حالة مستشفى 
أثر تطوير الموارد البشـرية الصـحية في نجاعة تطبيج معايير الاعتماد في   (.2017الوصـابي منير. ) .13

ــفيات اليمنية ) ــتشــ ــاداة و 3, جامعة الجزائرDoctoral dissertationالمســ : كلية العلوم الاقتصــ
 العلوم التجارية و علوم التسيير(.

"قياس جودة الخدمات التعليمية في (ل  2007يوســـــــــــــف حســـــــــــــين عاشـــــــــــــور وطلال عثمان العبادلةل ) .14
ــات العليا )حالة برنامل  ــلامية بغزة("  (MBAالدراســـــ مجلة جامعة الأقصـــــــــــىل   ( في الجامعة الإســـــ

 .01ل العدد 11فلسطينل المجلد 
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 (: قائمة بأسماء الدكاترة المحكمين لأداة الدراسة 1الملحج رقم )
 

 قائمة بأسماء المحكمين لأداة الدراسة

 الجامعة/ جهة العمل  التخصص الدرجة العلمية  الاسم م

د. جميـل أحســــــــــــــن   1
 اقتصاد نقدي أستاذ مساعد  مجلي

  21مســــــــــــــاعـد نـائـب رئيس جـامعـة  
ــبتمبر للعلوم الطبية والتطبيقية   ســــــــ

عميـــــد كليـــــة   -لشــــــــــــــؤون الطلاا 
 الإدارة الطبية بالجامعة.

 كيمياء تحليلية حيوية أستاذ مساعد  د. عبد الإله ثابم  2

ســــــبتمبر للعلوم الطبية    21جامعة  
 والتطبيقية.

ــة   ــدلــ ــة الصــــــــــــــيــ ــد كليــ ــائــــب عميــ نــ
مـدير التحرير مجلـة   -الســــــــــــــريريـة

ســــــبتمبر للعلوم الطبية    21جامعة  
 والتطبيقية.

عـلـي   3 ــد  مـحـمـــــ أ.د. 
 المكردي

أسـتاذ الاقتصـاد المالي  أستاذ مساعد 
 والمصرفي  

من أعمـــاء هيئة التدريس بجامعة  
ــة    21 الـطـبـيـــــ لـلـعـلـوم  ســـــــــــــــبـتـمـبـر 

 والتطبيقية.

 .......... أستاذ  أ. كمال يُبان 4
من أعمـــاء هيئة التدريس بجامعة  

ــة    21 الـطـبـيـــــ لـلـعـلـوم  ســـــــــــــــبـتـمـبـر 
 والتطبيقية.
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 (: أداة الدراسة )الاستبانة( 2الملحج رقم )
 استبيان خاص بدراسة دور الحوكمة في تحسين جودة الخدمات الصحية بالمستشفيات اليمنية 

ــة: هحا الاسـتبيان مهم في عملية جمع المعلومات عن دور الحوكمة في تحسـين جودة  عزيزي الموظف/ـــــــــــــ
الخدمات الصـــحية بالمســـتشـــفيات اليمنيةل ولأحكم اختصـــاصـــكم وطبيعة عمللم وخبرتلمل نرجوا الإجابة على أســـئلة  

ل ولن تسـتخدم خارج اغراض البحث هحا الاسـتبيان بكل شـفاليةل علما بأن البيانات والمعلومات سـتعامل بسـرية تامة
 العلمي. 

 

 المحور الأول: المعلومات الداموغرافية:

 يرجى مل  المرلأع الخاص بعلامة )صح( محل الإجابة التي تراها مناسبة:

 النو  الاجتماعي)الجنس(:  -1
 ذكر               أنثى      
 المؤهل العلمي:  -2

 دبلوم               بكالوريوس           ماجستير          بورد أو دكتورا              ثانوية              
 سنوات الخبرة: -3

 سنوات           أكثر من عشر سنوات 10-5  اقل من خمس سنوات                
 طبيعة العمل:  -4

 إداري                 طبيب               ممرض               فني         أخرى)يحكر(        
 المسمى الونيفي:  -5

 موظف )مختص(      مشرف       رئيس قسم أو نائبه      مدير إدارة أو نائبه     مدير عام او نائبه         
 

 
 العلمي والبحث العالي التعليم وزارة

 والتطبيقية ة ٌيالطب للعلوم سبتمبر 21 جامعة
 الطبية الادارة كلية ٌ

REPUBLIC OF YEMEN 
Ministry of High Education & Scientific 

Research 
21 September UMAS 

Faculty of Medical Administration 
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 المحور ال اني: مؤشرات قياس الحوكمة: 

موافج   الأسئلة  م
غير   محايد موافج  بشدة

 موافج 

غير  
موافج  
 بشدة

 اولًا: مؤشرات قياس الحوكمة الادارية للجودة: 

1 
 اطبج المستشفى نظام جودة يتوائم مع: 

 اللوائح والقوانين والتشريعات. -
 المرجعيات المحلية والدولية.  -

     

2 

يتوفر لدى ادارة الجودة المرجفيات والأدلة الإرشاداة والتي توضح على 
 الأقل ما يلي:

 الاستراتيجية الوطنية للجودة.  -
 مكونات نظام جودة الرعاية الصحية. -
 الدليل التنظيمي لإدارة جودة الرعاية الصحية.  -
 دليل تحسين الجودة.  -
 دليل اعتماد الجودة.  -
 دليل سلامة المرضى.  -
 دليل إدارة المخاطر. -
 دليل مؤشرات الأداء. -
 دليل حوكمة الجودة.  -
 دليل السياسات والإجراءات. -
 دليل التدريب والتأهيل. -

     

3 

 تساهم إدارة الجودة في تحبيج المهام التالية على الأقل:
إعداد ودصدار اللوائح التنفيحية المتعلقة بتنظيم العمل في كل إدارات  -

 وأقسام المستشفى.
إعداد السياسات والإجراءات والأدلة الإرشادية المتعلقة برعاية   -

 المرضى. 
تحديد شروط وقواعد استخدام المعلومات في إدارات وأقسام   -

 المستشفى.
 التحقيق في حوادث الأخطاء الطبية والمهنية والأخلايية.  -

     

توفير إدارة المستشفى الدعم والتمويل لأنشطة إدارة الجودةل وفقا  لخطة مالية   4
 معتمدة.

     

      يتوفر لدى ادارة الجودة دليل تنظيمي يحدد الهياكل التنظيمية لإدارة الجودة.  5
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6 

 هياكل إدارة الجودة محددة بشكل واضح على كافة المستويات:
 موظفي إدارة الجودة. -
 لجان ومجلس الجودة.  -
 فرق الجودة.  -
 منسقي الجودة. -

     

7 

 إستراتيجية ادارة الجودة جزء لا يتجزأ من إستراتيجية المستشفى وتوضح:
 الر ية والرسالة والقيم.  -
 الغايات والأهداف.  -
 الخطف والبرام . -
 المشاريع والأنشطة.  -
 الأدلة ومنهجيات التنفيح. -
 التقييم والمتابعة. -

     

8 

 أهداف ادارة الجودة تغطي وتشمل على الأقل الجوانب التالية: 
 السلامة.  -
 الفعالية السريرية.  -
 تجرلأة المري،. -

     

9 

 يوجد لدى المستشفى نظام/ دليل معتمد وواضح لبرنامل:  
 تحسين الجودة وسلامة المرضى.  -
 إدارة المخاطر والحوادث المتعلقة بجودة الرعاية الصحية.  -
 المتابعة والتقييم. -

     

يوجد لدى المستشفى دليل واضح ومعتمد يعرف المقاييس الرئيسية لتحسين  10
 الجودة وددارة المخاطر وسلامة المرضى.

     

مقاييس الأداء تشمل جميع المستويات الخدمية للرعاية الصحية في  11
 المستشفى.

     

      إدارة الجودة تتبع في الهيكل التنظيمي لمدير المستشفى.  12

القيادات الإدارية والفنية في المستشفى تشار  في مجالس ولجان وف رق  13
 الجودة. 

     

تحتوي مجالس ولجان وف رق الجودة على مزي  مناسب من الأعماء ذوي   14
 اللفاءات والمهارات في مجال الجودة.

     

تقوم ييادة المستشفى بجولات تفقدية منتظمة لمتابعة وتقييم الجودة  15
 بالمستشفى. 

     

توفر إدارة المستشفى فرص متساوية للموظفين في التدريب والتطوير على   16
 أنشطة الجودة/التحسين المستمر.
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17 

تنعكس قدرات وخبرات أعضاء مجلس الإدارة في تطبيج مؤشرات حوكمة  
 الجودة  من خلال قدرتهم على: 

 تحديد الأولويات المتعلقة بالجودة. -
 تحديد الخدمات ذات الأداء الجيد والمعيو. -
 المشاركة مع أعماء ولجان التقييم الخارجي.  -
 القيام بإجراءات التقييم لمستويات الجودة.  -
 وضع إجراءات التحسين المستمر للجودة.  -
فهم مقاييس ومؤشرات الجودة وكيو يقومون بمراجعة وتقدير النتائ    -

 وتفسيرها واستخلاص النتائ  منها.

     

18 

تتوفر لدى القيادات الإدارية في المستشفى البدرة الكافية للتعامل مع  
 معلومات وبيانات الجودة من حيث:

 إدارة المعلومات. -
 تسجيل وتحديث المعلومات.  -
 جمع ورصد المعلومات. -
 تحليل وتفسير النتائ .  -
 استخدام أدوات الجودة في التعامل مع المعلومات والبيانات والنتائ .  -

     

      يشعر الموظفون بالأمان عند الإبلا  عن المخاطر والأخطاء. 19

يوجد آلية واضحة ومطبقة للتعامل مع شكاوى ومقترحات الموظفين والمرضى   20
 والعملاء المتعلقة بالجودة.

     

يتم يياس ومناقشة نتائ  مؤشرات الجودة الخاصة برضى العاملين والمرضى   21
 بشكل دوري. 

     

يتم تشكيل واختيار لجان وفرق الجودة وفقا  لمعايير تحديد السمات الشخصية   22
 والمعارف والمهارات والخبرات.

     

تتماشى أنظمة المكافيت الخاصة بأنشطة الجودة مع اللوائح ذات العلاقة   23
 المعمول بها في المستشفى.

     

24 
يتم اشرا  المرضى ومقدمي الرعاية والسلطات المحلية والوطنية والمجتمع  

وأصحاا المصلحة في اعداد استراتيجية الجودة ومرايبة النتائ  ووضع خطف  
 لتحسين الجودة. 

     

      يتم استخدام الأنظمة الإللترونية بما يُعزز ويحسن الجودة. 25
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26 

 يتم استخدام منهجية وأدوات واضحة في عمليات التحسين المستمر للجودة  م ل:
 إعادة هندسة الأعمال.  -
 Lean Methodologyمنهجية اللين  -
 ثلاثية جوران. -
 PDSAدورة ديمن  لتحسين الجودة  -
 Six Segmaالحيود السداسية  -
 أدوات ضبف الجودة.  -
 SQCالمبف الاحصائي للجودة  -
 إدارة الجودة الشاملة.  -

     

27 

 تشجع الإدارة المونفين بالمشاركة الفاعلة  من خلال:
 تشجيع الموظفين على تقديم الملاحظات والمقترحات.  -
 تعيينهم في ف رق ولجان الجودة. -
 التقييم السنوي. -
 تقييم رضى الموظفين. -
 الاجتماعات الدورية مع الموظفين. -

     

 ثانياً: مؤشرات الحوكمة السريرية: 

يتم مشاركة مؤشرات الجودة ونتائ  المراجعات السريرية وتحليل حوادث سلامة   1
 المرضى والإجراءات المتخحة على مستوى الفرق/ الأقسام السريرية. 

     

2 
تُدرج المواضيع المتعلقة بجودة الرعاية الصحية كجزء اساسي في اجتماعات 

الإدارة العليا بالمستشفىل سواء  كبند دائم في جدول الأعمال أو كعنصر 
 متلامل في جميع المناقشات والقرارات الرئيسية.

     

3 

يوجد لدى المستشفى يلية واضحة تحدد مدى الاستفادة من العمليات التالية 
 في تحسين الجودة: 

 المراجعات والتدقيق السريري. -
 خطف اعتماد الخدمات السريرية.  -
 برام  الجودة الوطنية.  -
 التقييمات المهنية السنوية.  -
 تحليل مؤشرات الأداء. -
 تقييم المخاطر. -
 المراجعات المنتظمة للامتثال لمعايير الجودة. -
استخدام المعلومات الناتجة من تحليل الأخطاء والأخطاء الوشيكةل  -

 بما في ذلك تحليل الأسباا الجحرية.

     

يراجع مجلس الإدارة "تقارير المعلومات" الشهرية لمؤشرات الأداء الادارية  4
 والسريرية. 
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5 

 يتم اشراك المرضى في أنشطة الجودة  من خلال:
التماس ملاحظات المري، بشكل فعالل وتسهيل تقديمها واستنادا   -

 إلى أدوات تم التحقق من صحتها.
طلب آراء المري، بشكل استباقي أثناء تصميم مسارات وعمليات  -

 تقديم الرعاية الصحية الجديدة.
مراجعة جميع ملاحظات المرضى على أساس مستمرل مع مراجعة  -

 التقارير الموجزة بانتظام.
مراجعة المجلس/ لجان الجودة بانتظام لشكاوى ولأيانات الحوادث   -

 الخطيرة غير المرغوا فيها. 
استخدام مجالس ولجان وفرق الجودة مجموعة من الأساليب "لجلب  -

المرضى إلى غرفة الاجتماعات" )على سبيل المثالل المناقشات 
 وجها  لوجهل والجولات التفقدية(. 

 تقييم رضا المرضى.  -

     

6 

 تحتوي تبارير المتابعة والتبييم الدوري على معلومات حول: 
مؤشرات تنفيح الأهداف الإستراتيجية والتنفيحية للمستشفى المتعلقة  -

 بجوانب الجودة والتحسين.
 مؤشرات سلامة المرضى. -
 مؤشرات الفعالية السريرية. -
 مؤشرات تجرلأة المري،. -
 مؤشرات المحاذير والتنبيهات.  -
تقرير الاحداث السلبية/ تقرير الحوادث غير المرغولأة الخطيرة/  -

 الشكاوى. 
 تقارير برنام  إدارة المخاطر. -
 نسبة الامتثال للمعايير والمقاييس. -
 تحليل نتائ  المؤشرات كميا  ونوعيا . -

     

يتوفر لدى كل )إدارة / قسم( سجل وتقارير موثقة بشكل جيد لمبف مؤشرات   7
 الحوكمة السريرية بما يممن جودة البيانات والمعلومات والنتائ .

     

يمتلك أعماء لجان وفرق الجودة الخبرة والتدريب على أساليب وأدوات جمع  8
 وتحليل وعرض المعلومات المتعلقة بالجوانب السريرية والادارية. 

     

يمتلك أعماء وفرق الجودة المهارات اللالية لإعداد تقارير الجودة المتعلقة  9
 بالجوانب السريرية والادارية. 

     

يتم توفير بيانات المؤشرات ذات الأولوية القصوى والدلالات الحرجة بشكل  10
 فوري وعند الطلب. 
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11 

يتم قياس وتتبع الأثر السلبي والااجابي الناتل عن عملية تحسين الجودة من 
 خلال مؤشرات الأداء في خمس مجالات على الأقل:

 تحسين نتائ  مؤشرات معدل الوليات من حيث العدد والسبب والنوع. -
 تحسين نوعية جودة الرعاية والحياة لمرضى الرعاية طويلة الأمد.  -
 تحسين نسب التعافي والشفاء من النولأات المرضية والاصابات.  -
 ضمان حصول المرضى على أفمل رعاية.  -
ضمان توفير البيئة اخمنة وحماية المرضى من الأذى والمرر المصاحب  -

 للرعاية الحي يمكن تجنبه. 

     

12 

 يتم جمع المعلومات الخاصة بمؤشرات الأداء من مجموعة متنوعة من المصادر  م ل:
 السجلات الإحصائية بالمستشفى. -
 نظم المعلومات الإللتروني.  -
 الملف الطبي.  -
 الاستطلاعات.  -
 الاستبيانات.  -
 سجلات الإبلا  عن الحوادث العرضية والوشيكة والجسيمة.  -
 التقارير وسجلات حوادث سلامة المرضى.  -
 المقابلات الشخصية. -

     

13 

 هناك يلية ودليل لحل مخاوف التدقيج السريري م ل:
 المتابعة المنتظمة والدورية.  -
 مراجعة خطف العمل ونتائ  الأداء. -
 إعادة عملية التدقيق. -
 المقارنة المرجعية. -
 نقاط التفتيش. -

     

يحافظ نظام المعلومات على جوانب السرية والخصوصية والإنسانية في عرض   14
 البيانات حيثما أمكن. 

     

 ثال اً: مؤشرات جودة الخدمات الصحية:
      تتوفر في المستشفى أجهزة طبية حديثة. 1
      يتميز المستشفى بمستوى عالي من النظافة.  2
      تتوفر في المستشفى غرف مريحة. 3
      يهتم موظفو المستشفى بالنظافة وحسن المظهر. 4
      يمتاز الغحاء داخل المستشفى بالجودة. 5
      يوجد في المستشفى دورات ميا  نظيفة. 6
      يتميز المستشفى بتصميم داخلي منظم يسهل الاتصال مع مقدمي الخدمات. 7
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      يوجد في المستشفى لوحات وعلامات إرشادية تسهل الوصول إلى الأقسام والشعب المختلفة.  8
      توجد في المستشفى ممرات داخلية مناسبة. 9

      يوفر المستشفى الأدوية اللازمة للمرضى. 10
      يقدم المستشفى الخدمات الصحية للمرضى بما يتناسب مع الحالة المرضية.  11
      يلتزم المستشفى بتقديم الخدمات الصحية للمرضى في المواعيد المحددة. 12
      يحرص المستشفى على تقديم الخدمات الصحية بجودة في المقام الأول. 13
      يحل المستشفى كافة المشكلات التي تواجه المرضى.  14
      يثق المرضى بكفاءة الأطباء في المستشفى. 15
      توجد ثقة بكفاءة الممرضين في المستشفى.  16
      يحتفظ المستشفى بسجلات طبية موثوقة متلاملة. 17
      يُعطى الممرضون للمرضى معلومات عن كيفية تنفيح الخدمات بدقة.  18
      يُقدم موظفي المستشفى المساعدة للمرضى وفقا  لاحتياجاتهم. 19
      يوجد سرعة في الرد على مقترحات واستفسارات المرضى. 20
      يحرص المستشفى على سرعة حل المشكلات التي تواجه المرضى. 21
      يتم متابعة حالات المرضى الصحية بشكل مستمر.  22
      يوفر المستشفى احتياجات المرضى على مدار الساعة.  23
      يغرس سلو  الموظفين في المستشفى الثقة في نفوس المرضى.  24
      يشعر المرضى بالثقة والأمان عند التعامل مع الأطباء في المستشفى. 25
      يطمئن المرضى لتعامل اللادر التمريمي والفني في المستشفى. 26
      يمتلك موظفو المستشفى المعرفة اللاملة لضجابة عن أسئلة المرضى واستفساراتهم. 27
ر الموظفون في المستشفى الاهتمام لحل مشاكل المرضى.  28       يُظه 
      يحافظ المستشفى على سرية المعلومات الخاصة بالمرضى.  29
      يولى المستشفى الاهتمام المناسب لجميع المرضى. 30
      يُبدي المستشفى تعاطفا  مع مشكلات جميع المرضى. 31
      يعتني المستشفى بكل مري، بصفة شخصية.  32
      يتلمس الموظفون في المستشفى احتياجات المرضى ومشكلاتهم. 33
      يتسم سلو  الموظفين بالود في التعامل مع المرضى. 34
      يتعاطف الموظفون مع المرضى في معظم قماياهم.  35
      تتم مخاطبة كل مري، باللغة واللهجة التي يعرفها. 36
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 (: صورة من الارسالية الخاصة بالدراسة 3الملحج رقم )
 الإرسالية الخاصة بالدراسة  من صورة
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Study summary 

 The current study aimed to identify the role of governance in improving the 
quality of health services in  Yemeni hospitals. The descriptive analytical approach was 
used to conduct the  current study. The research sample was chosen as a case study 
of the Republican  Hospital Authority using the research tool represented by the 
questionnaire  ,where directors, department heads, and supervisors were targeted  .
The study reached several conclusions, the  most important of which is that there is an 
average application of both  administrative governance, clinical governance, and the 
quality of health  services and the mechanism for improving them (77%, 76%, 74%),  
respectively. This indicates that hospitals and hospital administrations in  particular are 
in dire need of   To pay  great attention to governance and the quality of health services 
and the  mechanism for improving them, and that the actual objectives of quality  
management cover and include safety, health and clinical effectiveness, which  
achieves patients’ satisfaction with the health services provided to achieve  the best 
experience while receiving health services, and that there is a  weakness in rationalizing 
spending according to the financial plan approved  by  Hospital management, which 
leads to  the hospital not being interested in providing the necessary activities for  quality 
management, and that the hospital management is interested in the  multiplicity and 
diversity of sources for collecting information for the  purpose of making decisions to 
improve the quality of health services in accordance with the required indicators and 
standards. Based on these conclusions, some recommendations were put forward: 

- Applying governance rules and  regulations in a greater and broader way, which 
enhances the actual objectives  of the quality management department located 
in the hospital and raises  performance indicators for the quality of health services 
and the mechanism for improving them. 
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- Develop a solid financial plan to  rationalize spending to improve quality in the 
hospital in accordance with funding approved by the state. 

- Establishing incentives and  rewards for employees who are committed to 
performing their work in line with the application of quality in accordance with 
the relevant regulations in force in the hospital. 

- Paying attention to implementing  the solutions and proposals collected and 
working to discuss them with  specialists or stakeholders to reach the best results 
and solutions at the  lowest possible costs according to the hospital budget 
approved by the state. 
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