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  إطــار مقتـرح لقيـاس تأثير جـودة 
  الخدمات الصحية على رضا المريض

  )دراســــة تطبيقيــة(
  ⃰عـادل عبـد الرحمـن

 ىجودة الخدمات الصحية فأثر لها قياس تعرض الدراسة لأطر مقترحة يتم من خلا
ية هجا للمنا علميً طارً إعلي رضا العميل، وتتضمن الدراسة المستشفيات الحكومية والخاصة 

طار طار المقترح واختيار الإيل المتغيرات، وبعد ذلك تحليل الإطار النظري لتحلثم الإ
ات ومنها توصيات مستقبلية ا تتناول الدراسة مجموعة من النتائج والتوصيالمناسب لها وأخيرً 

 .رشادي للباحثين لتكملة الدراسة بدراسات مستقبليةإكدليل 

  مقدمة
ى الهائل، چازدادت وتيرتها مع التطور التكنولو  يدةيشهد العالم اليوم تطورات عد

وقد شمل هذا التطور مختلف المجالات الاقتصادية والاجتماعية والثقافية 
حيث  ؛ىويعد قطاع الخدمات من أهم قطاعات النشاط الاقتصاد. والسياسية

فى قطاع الخدمات الذى أصبح يشكل أهمية  امً هما شهدت العقود الأخيرة تطورً 
برز أومن . منافسة شديدة بين مقدميها اقتصاديات الدول، مما خلقفى كبيرة 

المنظمات الخدمية المستشفيات والمراكز الصحية التى تقدم الرعاية الصحية 
سواء كانت هذه الخدمات وقائية أم علاجية أم  ،للأفراد والجماعات بالمجتمع

 ق التطوراتـى وتطبيـــــرورى تطبيق المنهج العلمــــــح من الضـلذلك أصب .جراحية
المذهلة فى العلوم والتكنولوجيا على هذه المستشفيات وذلك لتحسين جودة 

   روف، ـــــــذه الظوفـى هـ. هم وتطلعاتهــــمة للمرضى لإشباع حاجاتـــــة الصحيــــالرعاي

 .، فرع أسيوطأستاذ مساعد بقسم الإدارة العامة والمحلية، أكاديمية السادات للعلوم الإدارية  ⃰
  .٢٠١٧ مايو  ،جلد الرابع والخمسون، العدد الثانىالمجلة الاجتماعية القومية، الم
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أصبح هناك وعى لدى الباحثين والمهتمين بالأنشطة الخدمية فى تقديـم 
جل خلق ميزة تنافسية وزيادة الربحية أخدمات وأثرها على رضا المريض من ال

  .)١(للمنظمات الخدمية 
جاءت هذه الدراسة لوضع إطار مقترح لقياس جودة  ومن هنا فقد

وقد  .الخدمات الصحية فى بعض المستشفيات العامة والخاصة بوسط الصعيد
حيث قامت العديد ؛ اا كبيرً ا أكاديميً هتمامً اضوع جودة الخدمات الصحية نال مو 

المرضى  ثر كبير فى تطوير رضاألما له من من الأبحاث والدراسات بتناوله 
لذا تحاول الدراسة إبراز تأثير هذه الأبعاد  ،ق أهداف المستشفيات الصحيةوتحقي

وذلك من خلال تحليلها  ،المرضى دور كبير فى تحقيق رضا لما لها من
الصحية على رضا  لمجموعة من الأطر المقترحة لقياس تأثير جودة الخدمة

ستشفيات عامة عينة من م ىوإجراء الدراسة التطبيقية عل هانسبأالعميل واختيار 
   .وخاصة بإقليم وسط الصعيد

وتنبع أهمية الدراسة من أهمية الجودة فى الخدمة الصحية من خلال 
  :  الآتى 

   .التوصل إلى فهم أعمق لجودة الخدمات الصحية فى المستشفيات  -
لأن فهم  ،المرضى الخدمة الصحية على درجة رضا معرفة أثر أبعاد جودة  -

ف المستشفيات يؤدى إلى العمل من صحية فى مختلأهمية جودة الخدمات ال
جل تحقيق جودة عالية فى الخدمات المقدمة وتحقيق ميزة تنافسية وسمعة أ

   .جيدة للمستشفى

  الإطار العام للدراسة 
   دراسةمشكلة ال -١

لة لكونه يتعامل داخل أى دو  يعد القطاع الصحى من أهم القطاعات الخدمية
ات جل الحصول على خدمأوير هذا القطاع من ، لذا فإن تطمع حياة الإنسان
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ن إوحيث  ؛بالنسبة لأى دولة ايً چستراتيا اطبية ذات جودة عالية يعد هدفً 
المصدر الرئيسى المنظمات الصحية من مستشفيات ومراكز صحية تعتبر هى 

ومع تزايد الضغوط بصورة غير مسبوقة  ؛تقديم الخدمات الصحية والطبية فى
العصر  أمراضمات الصحية فى زمن انتشرت فيه على كل مؤسسات الخد
  .المزمنة والأمراض الوبائية

كل ذلك حتم على القائمين على إدارة الخدمات الصحية والطبية إيجاد 
، وأن وى المطلوب فى تقديم الخدمة ذات الجودة العاليةتلتحقيق المسالوسائل 

  .ل ما هو مستحدثيا واستحواذ كچيكون هناك تطلع دائم نحو استخدام التكنولو 
ثر أويمكن تحديد مشكلة الدراسة فى وضع إطار مقترح يهدف إلى قياس 

     .لمرضى فى المستشفيات محل الدراسةا جودة الخدمات الصحية على رضا

  أهداف الدراسة  -٢
 ،التعليمية ،الصحية(مجال جودة الخدمات تعددت الدراسات التى تناولت 

لعملاء عنها سواء فى المنظمات العامة أو ا ورضا) لخإ...الفندقية ،بنكيةال
إلا أن الحاجة ماسة إلى المزيد من الدراسات لمعرفة أداء المؤسسات  ،الخاصة
فى مجال الخدمات الصحية التى تقدمها للمستفيدين منها والوقوف  ،الصحية

  .لضعف فى أدائهاعلى نقاط ا

  الهدف العام
ل الدراسة للتعرف على ات محتقييم مستوى جودة الخدمات الصحية بالمستشفي

 الخدمةمقترح لمقياس محددات  المرضى عنها من خلال إطار محددات رضا
  .(SERVPERF)وذلك باستخدام مقياس 

     الأهداف التفصيلية
  :فى النقاط التاليةوتتمثل 
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التعرف على مستوى جودة الخدمات الصحية المقدمة فى بعض المستشفيات   -
  .إقليم وسط الصعيدلعام والخاص فى بالقطاع ا

قدمة فى جودة الخدمات الصحية المأثر مقترح لقياس  وضع إطار  -
  .المرضى تشفيات محل الدراسة على درجة رضاالمس

تقديم مقترحات وتوصيات لهذه المستشفيات فيما يتعلق بتحسين مستوى   -
  . المرضى على درجة رضا ايجابً جودة الخدمات الصحية بما ينعكس إ

  اسةالدر حدود -٣
الخدمة الصحية  قياس جودةلسوف يتم وضع إطار مقترح  :الحدود الموضوعية

والعمل على تحقيق  ،من وجهة نظر المرضى بالمستشفيات محل الدراسة
  .رضاهم

دمة الصحية فى مناطق المستوى المتردى للخلظروف  انظرً  :الحدود المكانية
ى تقع فى نطاق إقليم المستشفيات التعينة من تم اختيار  دفق االصعيد عمومً 

    .جراء البحث على المترددين عليهاوسط الصعيد لإ
  .٢٠١٦شهرى نوفمبر وديسمبر لعام استغرق جمع البيانات  :الحدود الزمانية

  متغيرات الدراسة  -٤
  :على نوعين من المتغيرات هماتحتوى هذه الدراسة 
  : تشتمل علىو : المتغيرات المستقلة

لاعتمادية، سرعة ا :ون من خمسة أبعاد هى، وتتكأبعاد جودة الخدمة
   .الآمان، الجوانب الملموسة، التعاطف مع المرضى، الاستجابة

  .مريض عن جودة الخدمات المقدمة لهال رضا: المتغير التابع

  تساؤلات الدراسة  -٥
  :تتضمن الدراسة عدة تساؤلات هى
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مستشفيات لالأبعاد جودة الخدمات الصحية المقدمة فى  ما تقييم المرضى  -
   ة ؟ــمحل الدراس

لأبعاد جودة الخدمة الصحية المقدمة لهم من قبل  هل يختلف تقييم المرضى  -
 ،العمر ،النوع: راسة وفقاً للبيانات الشخصية مثلالمستشفيات محل الد
   المستوى التعليمى ؟

مات الصحية حسب مستويات لأبعاد جودة الخد هل تختلف الأهمية النسبية  -
   المرضى فى المستشفيات محل الدراسة ؟ درجة رضا

  الإطار النظرى للدراسة
  الجودة فى الخدمات الصحية

  مفهوم جودة الخدمة الصحية -١
لأنها تحقق ميزة ، وذلك بالنسبة لأى مؤسسة ايً استراتيج االجودة سلاحً  دتع

اف فى الأطر  مختلف، وقد اتجه الاهتمام بها إلى جعلها مسئولية تنافسية
للدلالة على أن المنتج يستخدم مصطلح الجودة . ديرين وعاملينالمؤسسة من م

ولكن من الخطأ أن يعتقد أن المنتجات أو الخدمات ذات  ،جيد أو الخدمة جيدة
الجودة العالية هى فقط المنتجات أو الخدمات الأكثر كلفة وإنما هى تلك 

حيث  المنتجات أو الخدمات التى تتناسب مع حاجات وتوقعات المستفيدين من
، ة بالكمية المطلوبةـج أو الخدمـمنتر الـة وتوفـة المنخفضـع والتكلفـالأداء المرتف

بأنها  (Juran)وران ــودة لجــوفى الوقت المناسب فى حين يأتى مصطلح الج
ة ـــمءعلى أنها موا (Crosby)ى ـــكروسب وعرفها ،)٢(دامــالاستخ ةــمءملا

استهدفت حاجات المستهلك الحالية " (Deming)وعرفها ديمنغ  )٣(المتطلبات
أن الجودة فى المنتج أو الخدمات ليست ما "وهناك من يرى  ،)٤(" والمستقبلية

جل أعليه العميل ويرغب فى الدفع من  ما يحصلهى وإنما  ،يقدمه المورد
لتى ويضيف براون إلى مفهومه مجموعة من العناصر ا .)٥(" الحصول عليها

الصحية وهى فاعلية الرعاية  الخدمة ودةعلى فهم أعمق لج تساعد
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Effectiveness  والقبولAcceptance  وإمكانية الحصول على الخدمة
   .وغيرها Efficiencyوالكفاءة  Equityوالعدالة  Accessالصحية 

  أهمية الجودة فى الخدمة الصحية -٢
على عملية الاهتمام والتطبيق العلمى لسياسة الجودة فى المستشفيات دليلاً  دتع

اعات التنموية فى الدولة فهو من أهم القط ،تقدم القطاع الصحى فى المجتمع
يمكن تناول أهمية  اوعمومً  ،لتطبيق الجودة لكثرة عدد المستفيدين منه ااحتياجً 

  : )٦(حية فيما يلى الجودة فى الخدمة الص
تطبيق الجودة يساعد على رفع كفاءة العنصر البشرى مما يرفع من مستوى   -

  .داءالأ
تطبيق الجودة يساعد على التعرف على احتياجات المرضى والعمل على   -

  .تحقيقيها مما يؤدى إلى تحسين سمعة المؤسسة الصحية
تساعد عملية تطبيق الجودة على تحديد المشكلات وكيفية مواجهتها فى   -

  .ىـالقطاع الصح
عن الجودة هى المؤشر الأكثر دقة فى قياس مستوى رضا المريض  دتع  -

  .ةـالخدمة المقدم
مع الأخذ فى الاعتبار لخصوصية البعد القيمى لمجتمع وسط الصعيد الذى 

فمثلاً هذه الأبعاد القيمية تمنع  ،يؤثر فى إجاباته حول قضية جودة الخدمة
المواطن الصعيدى من الإجابات السلبية ويفسر ذلك بأنها تمثل إساءة إلى مقدم 

تربطه معه صلة قرابة أو مصاهرة مما يؤثر الخدمة الصحية وخاصة إذا كانت 
  .على مصداقية نتائج الدراسة
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  )٧(أبعاد جودة الخدمة الصحية  -٣
  :(Reliability) الاعتماديــة

المؤسسة الصحية  لدىالخدمة  فىثقة المريض  وتعبر الاعتمادية عن درجة
كس ويع ،عليها فى الحصول على الخدمات الطبية التى يتوقعها عتمادهاومدى 

هذا العنصر مدى قدرة المؤسسة على الوفاء بتقديم الخدمات الطبية فى 
المواعيد المحددة وبدرجة عالية من الدقة والكفاءة ومدى سهولة وسرعة 
إجراءات الحصول على تلك الخدمات ويرفع هذا من مستوى مصداقية الخدمة 

     .الصحية

  (Responsiveness)سرعة الاستجابة 
بغض النظر عن أصلهم وحالتهم وخلفيتهم يتلقون  المرضى تشير إلى أن جميع

الرعاية السريعة من قبل الكادر العامل فى المؤسسة الصحية مع حسن المعاملة 
   .مناسب وغير مزعجت انتظار ملائم أو ووق ،والتعاون

  (Assurance) الأمـان

التعامل مع المؤسسة الصحية  هو شعور المريض بالراحة والاطمئنان عند
كما تشمل دعم الإدارة العليا وتأييدها فى أثناء قيامهم  ،وكوادرها الطبية المختلفة

لتقدير المواقف وتقدير  ستعدادخدمات العلاجية للمرضى وإبداء الابتقديم ال
   .الجهد المبذول فى العمل

  (Tangibles) الجوانب الملموسة
ال المستفيدين بين التى تزيد من إقبذا البعد إلى التسهيلات المادية يشير ه

وتشمل  ،وعودتهم لنفس مقدم الخدمة الصحية ،المرضى والمراجعين للمستشفى
 الشكل الخارجى للمبنى ووسائل الراحة والترفيه مثل البرامج الطبية التثقيفية

وكذلك المظهر الجيد  ،ستخدام أجهزة العرض والوسائل التعليمية والكتباب
المعدات والأجهزة والأدوات الصحية الطبية للمرافق الصحية ونظافتها وحداثة 



 

٩٠  

ونظافة العاملين وهندامهم اللائق ومظهر  ،التمريضية وغيرها والأشعةالمختبرية 
    .الأثاث والديكور وجاذبية المؤسسة والتصميم والتنظيم الداخلى لها

 (Empathy) التعاطـف
لصحية إلى الخاصة التى تقدمها المؤسسة ا هو الحرص أو الانتباه والعناية

وبمعنى آخر الضمان يمثل العلاقة والتفاعل بين  ،المستفيدين من خدماتها
مراجعى المؤسسة الصحية وأعضاء الفريق الصحى والفنى والإدارى 

اللطف والسرية  ،اللباقة ،الاحترام ،ا وجود الثقةويقصد به أيضً  ،والمحاسبين
  .والمستفيدين منها الخدمة الصحية والتفهم والإصغاء والتواصل بين مقدمى

  ى سلوكهفريض والعوامل المؤثرة رضا الم
  المريض مفهوم رضا -١

النواحى  ،من الأمور التى يجب الاهتمام بها من قبل مقدمى الخدمة الصحية
إذ إن هذه الأمور من الصعب دراستها والإلمام  ،الإنسانية والسلوكية للمرضى

خر نها تختلف من مريض لآلإضافة إلى أبا ،نظرا لصعوبة قياسها بدقة ،بها
ا فى بعض الحالات فقد يكون مترددً  ،نفسه لمريضل خر بالنسبةومن وقت لآ

لذا فإن  .وعصبى المزاج فى مرات أخرى ،وهادئ الطباع فى بعض المرات
من هنا كان من  ،تتسم بالاختلاف والتغير ذاته لمريضلالمناهج السلوكية 

  .)٨( السلوك المتغيرالواجب الوقوف عند هذا 
يمثل الرضا نتيجة التقييم الذى يجريه العملاء لطبيعة التبادل بين ما تم 

وما تم الحصول عليه من كل عملية من عمليات التبادل الخاصة بالسلع  إنفاقه
   .)٩(خدمات التى تقدمها منظمة الأعمال وال

المريض بأنه الاتجاه العام للمريض نحو تجربته للرعاية  رضاويعرف 
 من المظاهر المعرفية والإدراكية والعاطفية من خلال يشمل كلاً و  ،الصحية

  .التجربة السابقة
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يجابية أو السلبية النابعة المشاعر الإوهناك من يحدد رضا المريض بأنه 
  .)١٠(من وجهة نظر المريض تجاه الخدمات المقدمة له 

 يشير إلى مدى إدراك الفرد بالمقارنةبأنه  يضالمر  هناك من يعرف رضاو 
  .)١١(مع ما لديه من توقعات 
المريض يعبر عن موقف شخصى نحو  رضاإلى أن  وهناك من يشير

يتضمن كلا من  وهذا الرضا ،ة التى يتعامل معهاتجربته مع المؤسسة الصحي
   .)١٢(فية والمرتبطة بالتجارب السابقة الجوانب المعرفية والعاط

رضاء المرضى من خلال مراجعة مجموعة من التعاريف لقام  والبعض
   .)١٣(ابى لأبعاد جودة الرعاية الصحية يجالتقييم الإ: وهوبوضع تعريف 

يرى أن توقعات المريض حول الرعاية الصحية تعد المسبب هناك من و 
  .)١٤(الرئيسى لرضائه 
وهو ينتج عن التفاعل  ،ظاهرة معقدة دعيالمريض  أن رضاحدد والبعض 

 ،الرعاية الصحية فى كل حالةبين الأهداف لدى المرضى للحصول على 
ومستوى وطبيعة تجربتهم السابقة مع الخدمات الصحية والاجتماعية والسياسات 

  .)١٥(إليها النظام الصحى فى المستشفى التى يستند 
المقارنة أن يتم من خلال  مرضى يمكنال وهناك من يرى أن قياس رضا

بالإضافة إلى  ،صحيةبين جودة برامج الرعاية الصحية فى مؤسسات الرعاية ال
   .)١٦(ى تحسين فى خدمة الرعاية الصحية تحديد الجوانب التى بحاجة إل

 ىعن جودة الخدمة هو الشعور المتولد لد ويشير البعض إلى أن الرضا
 ستخدامهااالمريض والناتج من المقارنة بين مستوى الأداء المدرك للخدمة بعد 

  .)١٧(امها داء المتوقع منها قبل استخدمع مستوى الأ
بأنه تقييم العملاء للمنتج أو الخدمة من  البعض الرضاا عرف وأيضً 

ومن ثم فإن عدم  ،مـتوقعاتهم و ـة حاجاتهــى تلبيفج أو الخدمة ـلال قدرة المنتـخ
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ات المرضى ــى تلبية حاجة علـــل المنتج أو الخدمـــج عن فشــنات الرضا
  .)١٨(وتوقعاتهم 

عبارة عن شعور  لرضاأن االباحث  تنتجبقة يسالسا اتيفر ومن خلال التع
وإحساس نفسى يعبر عن الفرق بين أداء السلعة أو الخدمة المدركة وتوقعات 

  : )١٩(ثة مستويات وبذلك يمكن التمييز بين ثلا ،العميل
  :بمعنى أن  ،افيه يتم مقابلة توقعات العملاء تمامً : مستوى الجودة المشبعة  -

  .المدركة الجودة= توقعات العميل 
حيث تكون الجودة المدركة أقل من توقعات : مستوى الجودة غير المقبول   -

  :العملاء
  .توقعات العميل <الجودة المدركة 

  :ة المدركة أكبر من توقعات العميلفيه تكون الجود: مستوى الجودة المثالية   -
  .توقعات العميل >الجودة المدركة 

ا من الارتباط العاطفى بين جودة تخلق نوعً وبذلك فإن المستويات العالية من ال
    .رتباط الولاء والوفاء للمؤسسةوبالتالى يخلق هذا الا ،العميل والمؤسسة

مجموعة من العوامل المهمة والتى تؤثر  أن هناكوهناك من يؤكد على 
 اوأيضً  ،ومنها توقعات المريض تجاه الخدمات المقدمة إليه ،المريض رضافى 

ق لمقدم للمريض وعلاقة مقدم الخدمة بالمريض والاختيار الدقي التجربة السابقة
  .)٢٠(الخدمة 

  ى سلوك المريضفالعوامل المؤثرة  -٢
   :وهى  ،المريض رضاالتى تؤثر فى هناك مجموعة من العوامل المهمة 

   .توقعات المريض تجاه الخدمات المقدمة إليه -
  .التجربة السابقة للمريض -
   .علاقة مقدم الخدمة بالمريض  -
 .الاختيار الدقيق لمقدم الخدمة -
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  :)٢١(المريض وهى  رضاى فوأيضا هناك عوامل أخرى تؤثر 
 ن الأدلة السابقة حول هذهإإذ  ،والحالة الاقتصادية والاجتماعية ،النوع، العمر

    .المرضى رضاالعوامل تؤكد أهميتها فى 

  :ر المقاييس المقترحة لقياس جودة الخدمات الصحية ورضا المريضأط
  :مفاهيم المقاييس المقترحة 

يقصد : ى جودة الخدمات الصحية ورضا العميلفمقياس العوامل المؤثرة   -
بهذا المقياس الذى اقترحه الباحث كإطار لتحديد علاقة درجة الرضا عند 

ى تحقيق مستوى مرتفع من جودة فبمدى توافر العوامل المؤثرة  ،المريض
وقعات المريض وأداء العاملين وإدارة الخدمة الصحية وأهم هذه العوامل ت
  .وتنظيم وتحديد جودة الخدمة المقدمة 

هذا المقياس والمقترح يقصد ب: مقياس مداخل تقييم جودة الخدمة الصحية  -
ثر بد أن تعتمد على أك أن عملية تقييم أداء الوحدات الصحية لامن الباحث 

خل النتيجة ومد ،ومدخل العمليات، من مدخل أهمها المدخل الهيكلى
وذلك من خلال تحليل نسب الرفض  ،مدخل رضا المريض اوأخيرً  ،النهائية

  .أو التأييد من جانب المريض لهذا المدخل 
يقصد بهذا المقياس تحديد : (SERVQUAL) مقياس نموذج الفجوة  -

وذلك من  ،وتحليل الفجوة بين الخدمة والجودة من ناحية ودرجة رضا العميل
  . )٢٢(رضا ات المريض بشأن الخدمة ومستوى الخلال مقارنة توقع

يقصد بهذا المقياس هو قياس الأداء :  (Servperf) مقياس الأداء الفعلى  -
الفعلى للخدمة المقدمة دون اللجوء إلى قياس الفجوة بين إدراكات المريض 

  . )٢٣(وتوقعاته 
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وى من اعتبار عدد ونوعية الشكا يقصد بهذا المقياس: مقياس عدد الشكاوى  -
لتحليل العلاقة  امناسبً  اعن مستوى جودة الخدمات مقياسً جانب المرضى 

  . )٢٤(بين جودة الخدمة الصحية ومستوى رضا العميل 
يقصد بهذا المقياس توجيه مجموعة من الأسئلة التى توجه :  مقياس الرضا  -

للمرضى لمعرفة مدى درجة الرضا عن الخدمات الصحية المقدمة لهم من 
  . )٢٥(يات المستشف

جودة الخدمات الصحية ورضا ى فر مقترح لقياس العوامل المؤثرة إطا  -١
  العميل

خاصة إذا  ،ايعد من الأمور الصعبة جدً  إن تقديم خدمة صحية عالية الجودة
ومن الصعب على المستشفيات أن تضمن تقديم  .كان المرضى متباينى الإدراك

البيئة  باينا لتنظرً  ،الوقتعلى مدار  ٪١٠٠خدمات صحية بجودة تصل إلى 
لذلك على إدارة  ،ى ذلك الأداءفا نها أن تؤثر سلبً أوالتى من ش ،المحيطة بها

لرئيسية التى من شأنها أن تؤثر المستشفى العمل على تتبع ودراسة العناصر ا
لقياس  امقترحً  ايمثل إطارً ) ١(ى جودة الخدمات الصحية المقدمة والشكل رقم ف

  .هذه العناصر
  
  
  
  
  
  

  )١( رقم شكل
  إطار مقترح لقياس العوامل المؤثرة فى جودة الخدمات الصحية

  .ثـداد الباحـن إعـم: المصدر

تحليل توقعات المريض

 تحديد جودة الخدمة الصحية

 أداء العامليـــن

حيةإدارة توقعات الخدمة الص

 الرضــا أبعاد جودة الخدمة الصحية
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من خلال الشكل السابق يتم شرح كل عنصر من عناصر هذا الإطار 
  :كما يلى  ةالمقترح على حد

  :تحليل توقعات المريض -
لمرضى عند تصميمهم للخدمة تجاهات ااتحتاج المؤسسات الصحية إلى فهم 

لأنها الطريقة  ،ا على توقعات المريضالصحية بحيث يكون هذا التصميم متوقفً 
الوحيدة التى تمكنهم من تحقيق جودة عالية للخدمة المقدمة ويمكن للمرضى أن 

لفة يز بين المستويات المختيمن خلال التم ،للخدمة المقدمة دراكاتهمإيحققوا 
  :)٢٦(للجودة وهى 

وهى تلك الدرجة من الجودة التى يرى المريض ضرورة  :الجودة المتوقعة  *
صعب تحديده فى الغالب إذ يختلف وهذا المستوى من الجودة ي ،وجودها

ختلاف الخدمات امرضى وحالاتهم العلاجية فضلا عن ختلاف خصائص الاب
   .التى يتوقعون وجودها فى المؤسسات الصحية

المريض لجودة الخدمة الصحية المقدمة له من  هى إدراك :الجودة المدركة  *
   .قبل المؤسسة الصحية

ذلك المستوى من الخدمة المقدمة والتى تتطابق مع  :الجودة القياسية  *
 دراكات إدارةإالتى تمثل بذات الوقت ا للخدمة المواصفات المحددة أساس

   .المؤسسة الصحية
تى اعتادت المؤسسة الصحية الجة من الجودة وهى تلك الدر  :الجودة الفعلية  *

   .تقديمها للمرضى

  تحديد جودة الخدمات الصحية -
عندما تدرك المؤسسة الصحية حاجات المرضى فإنه يجب أن تضع الوصف 
المناسب للمساعدة فى ضمان تحقيق ذلك المستوى المطلوب من الجودة فى 

ء العاملين ا مع أداوهذا الوصف عادة ما يكون مرتبطً  ،الصحية المقدمةالخدمة 
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نجاز إالأجهزة والمعدات المستخدمة فى  فى المؤسسة الصحية ومستوى وكفاءة
  .الخدمة الصحية

  ـينأداء العامل -
دة للخدمة الصحية المقدمة عندما تضع إدارة المؤسسة الصحية معايير الجو 

ابل يجب أن الالتزام فى تنفيذها من قبل الكادر الطبى فإنها فى المقويتحقق 
المناسبة التى تضمن من خلالها الأداء المناسب إيجاد الطرق تعمل على 

ودة ــالصحية تقييم المرضى لجع إدارة المؤسسة ــمن المهم أن تتوقويكون 
ات عقلانية ويمكن ــوأن تكون هذه التوقع ،ة المقدمة لهمــة الصحيــالخدم
الوفاء بها  ا لا تستطيعوهنا يكون من الضرورى ألا تقدم الإدارة وعودً  ،تحقيقها

  .)٢٧(لأى سبب 
  إدارة توقعات الخدمة -
اعتماد أنظمة الاتصالات الداخلية فى إدارة توقعات الخدمة من خلال  تتم

ويكون من الضرورى على  ،المؤسسة الصحية والترويج والإعلان فى خارجها
ا لضخامتها أو ا لا تستطيع تحقيقها نظرً إدارة المؤسسة الصحية ألا تقدم وعودً 

التدريب أو الكفاءة اللازمة  جانسها مع قدراتها فى التنفيذ أو الضعف فىعدم ت
 رضاوهذا سينعكس بالتالى على عدم  ،الداخلية لتحقيق ذلك تصالاتهاافى 

  .)٢٨(المريض عن الخدمة الصحية المتوقع حصولها 

  مداخل تقييم جودة الخدمات الصحيةإطار مقترح لقياس  -٢
استخدام الأدوات والمقاييس  م أدائها من خلاللا تستطيع المستشفيات تقيي

مما أدى إلى ضرورة  ،المالية التقليدية التى تعتمد عليها مؤسسات الأعمال
استخدام مداخل مختلفة عن تلك التى يتم اعتمادها بصفة عامة فى المؤسسات 

فقد تم الاتفاق على أن العنصر العام فى جودة الخدمة الصحية  ،الهادفة للربح
وعلى المستشفيات أن تبحث فى تحسين  ،نها تعتمد على إدراك المريضهو أ
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 ،جودة الخدمات الصحية التى تتلاءم مع توقعات المرضى وتلبى حاجاتهم
وتسعى  ،فالخدمة الجيدة من وجهة نظر المريض هى التى تتفق مع توقعاته

يلجأ  المستشفيات إلى تلبية تلك التوقعات عن طريق التعرف على المعايير التى
إليها المرضى للحكم على جودة الخدمة الصحية المقدمة إليهم وعلى إمكانية 

  .)٢٩(التوقعات تلبية هذه 
وهى  ،وقد حدد الباحث أربعة مداخل لتقييم جودة الخدمات الصحية

تضح مدى اكما  ،ومدخل النتيجة النهائية ،مدخل العمليات ،المدخل الهيكلى
لاً مهما لتقييم جودة الخدمة الصحية ويمكن المرضى باعتباره عام رضاأهمية 

عرض الإطار المقترح لقياس مداخل تقييم جودة الخدمات الصحية فى الشكل 
   :لآتىا
  
  
  
  

  التأييد    التأييد  الرفض    التأييد                 
    الرفض            الرفض        

  
  
  

  )٢(شكل رقم 
  لخدمات الصحيةإطار مقترح لقياس مداخل تقييم جودة ا

  .مـن إعـداد الباحـث:  المصدر
  
  
  
  

  المدخل الھيكلى
 - العاملين (

 -المعدات 
 -الأدوات 
 )التنظيم 

  مدخل النتيجة النھائية
 - الحالة الصحية للمريض (

 )كفاءة الرعاية والتحاليل
  مدخل العمليات

التحاليل /الرعاية(
 )الجراحة/الأشعة/

 التغذيـة المرتـدة
  مدخل رضا المريض 

 )الحكم على جودة الخدمة(
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   المدخل الهيكلى -
أى مدى تناسب هيكل القوة العاملة فى المستشفيات مع الخدمات الصحية إلى 

 ستعمال مقاييس هيكلية تعود إلى الخصائصاويتضمن  ؟المطلوبة للمرضى
 ،مثل عدد وفئات ومؤهلات مقدمى الخدمات الصحية ،الثابتة للمستشفى

هذا  دكما يع ،والأجهزة والمعدات والتسهيلات المتوفرة وأسلوب تنظيمها وإدارتها
المدخل مفضلا لدى الإداريين بسبب سهولة توفير المعلومات المطلوبة للتقييم 

ويستند هذا المدخل  ،من سجلات المؤسسة أو من خلال الملاحظة البسيطة
فإن العمليات  ،اة الطبية جيدً أساسى وهو أنه إذا كان هيكل الرعاي فتراضالى إ

  .)٣٠(تكون جيدة  الملائمة سوف تتبع الهيكل كما أن النتائج
  اتمدخل العملي -

تعنى دراسة الرعاية الطبية الكلية للمرضى عن طريق ما حصلوا عليه من 
وتتابع خطوات وإجراءات الرعاية  ،خدمات صحية مباشرة بالمؤسسة الصحية

أو  سواء فى قسم التحاليل أو الأشعة ،ريضالطبية التى حصل عليها الم
    .والتوجيهات الفحوص والإرشادات

لسهولة  لاً ستعمااتقييم الجودة من المداخل الأكثر هذا المدخل ل دويع
حيث يعتمد هذا  ،تحديد المقاييس العملية بالمقارنة مع مقاييس النتيجة النهائية

ويقوم هذا المدخل  ،للمرضى المدخل على البيانات المدونة فى السجلات الطبية
ومن ثم  ،على تحديد قائمة مسبقة للعناصر التى يعتقد أنها تشكل الرعاية الجيدة
كما هى  ،مقارنتها مع الأنشطة العملية التى تم القيام بها أثناء رعاية المرضى

والافتراض الأساسى الذى يقوم عليه هذا  ،موثقة فى السجلات الطبية لهم
ة للرعاية يتوقع أن تكون النتائج النهائي ،نت العمليات صحيحةالمدخل هو إذا كا

  .)٣١(جيدة 
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  مدخل النتيجة النهائية -
 ،ذلك من خلال مجموعة من المقاييس الدالة على الحالة الصحية للمرضى

معدلات المواليد  ،معدلات الوفاة: مثل ،الناتجة عن أداء عمليات الرعاية الطبية
 حيث تعكس النتائج ،النجاح فى العمليات الجراحية معدلات ،أو أوزان الأطفال

دى أو النهائية للرعاية الطبية والتغيرات التى تحدث للمستوى الصحى الفر 
وترتكز هذه المقاييس  ،كنتيجة للخدمات الصحية ،ا ومستقبلاً المجتمعى حاليً 

  .)الأطباء(ستوى صحته أو على الرأى المهنى على إدراك المريض لم
  رضى لتقييم الجودةالم رضامدخل  -

ا فى الحكم على جودة الخدمات الصحية ا حيويً تلعب توقعات المريض دورً 
عليه بما كان  حصلوافالمرضى يقيمون جودة الخدمات الصحية بمقارنة ما 

    .ا فيهأو مرغوبً  امتوقعً 
المرضى لتقييم الجودة فى الخدمات الصحية يعكس  رضاكما أن مقياس 

 فدرجة الرضا .اأنشطة الرعاية معً عاية الطبية والعمليات و النتيجة النهائية للر 
المتحققة عن الخدمة الصحية المقدمة تمثل الفرق بين ما يمكن أن يدركه أو 

وما كان يتوقع أن يحصل عليه قبل تلقيه  ،يحصل عليه المريض من الخدمة
 اثرً أتم بين المستشفيات والمجتمع أن لعملية الاتصال التى ت ،الخدمة الصحية

صحية ورة لدى المريض عن الخدمة الــــلق صـــــوخ ،فى خلق ذلك التوقع اكبيرً 
ف من و حالة نسبية تختللدى المريض ه أن الرضاإلى بد من الإشارة  ولا

  .)٣٢(خر مريض لآ
أما من وجهة نظر المستشفى فإن جوهر جودة الخدمة الصحية لا 

دمة مع المواصفات المحددة ينحصر فى حدود المطابقة للخدمة الصحية المق
بل امتدت إلى ما يحتاجه المريض وما يتوقع أن  ،ا أو تقديمها بأقل تكلفةمسبقً 

  .وهذا يختلف من مستشفى إلى آخر ،يحصل عليه
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نموذج (نظر المرضى  من وجهةإطار مقترح لقياس جودة الخدمة  -٣
  ) SERVQUALالفجوة

 Qualityالخدمة و  Serviceوتتكون من العبارتين  ،"جودة الخدمة"تعنى 
ن الخدمة أالنموذج مقارنة توقعات المرضى بشمن خلال هذا  حيث يتم ؛الجودة

وبالتالى يتم تحديد الفجوة بين  ،وإدراكهم لمستوى جودة الخدمة المقدمة بالفعل
  : )٣٣(معادلة الآتية ويمكن التعبير عنه بال ،هذه التوقعات والإدراكات

  )دراك الإ -التوقع (   = (Several) جودة الخدمة

الأولى قبل حصول المريض على الخدمة  ،ويستخدم نموذج الفجوة مرتين
الثانية فهى مستوى الجودة  لقياس ما يسمى بالجودة الصحية المتوقعة أما

بعد ذلك  .والتى يتم قياسها بعد حصول المريض على الخدمة الصحية ،المدركة
درة المؤسسة الصحية على معرفة وتحديد وبالتالى ق ،بالمدركتم مقارنة المتوقع ت

مدى التطابق بين الخدمة الصحية المتوقعة للمريض والخدمة الصحية المدركة 
وعناصرها  وبالتالى تحديد درجة رضاه عن الخدمة المقدمة بأبعادها ،له

ا فى عدم نجاح فجوات يمكن أن تكون سببً  وقد تم تحديد خمس .المختلفة
    :يوضح هذه الفجوات ) ٣(والشكل رقم  ،الخدمة الصحية المقدمة
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  )المريض(المستهلك 

  المؤسسة الصحية                                   
  
  
  
  
  
  
  

  )٣(شكل رقم 
  إطار مقترح لقياس جودة الخدمة من وجهة نظر المرضى 

  (SERVQUAL)) يةنموذج الفجوة للخدمات الصح(
  .مـن إعـداد الباحـث: المصدر

حيث يتعلق الجزء  ،يوضح النموذج كيف تظهر جودة الخدمة الصحية
 ،)المؤسسة الصحية(الخدمة  العلوى بالمريض بينما الجزء السفلى يختص بمقدم

 ،فالخدمة المتوقعة هى نتيجة للخبرة السابقة للمريض والاحتياجات الشخصية له
  :)٣٤(ت فيما يلى وتتمثل الفجوا

ت السابقةالخبراالاتصالات الشخصيةالاتصالات الشفوية

 الخدمة الصحية المتوقعة

 المستلمةالخدمة الصحية 

 تقديم الخدمة الصحية

ترجمة المدركات إلى خصائص 
الصحية الخدمات لجودة

رة لتوقعات إدراك الإدا
 )المرضى(المستھلكين 

اتصالات خارجية 
 مع المستھلكين

٥الفجوة

٤الفجوة

٣الفجوة

٢الفجوة

 ١الفجوة 
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  الفجوة بين توقع المريض وإدراك الإدارة -
إدارة  ختلافات بين ما يتوقعه المريض وما تعتقدهنتيجة الا تحدث هذه الفجوة

المؤسسة الصحية من خلال النقص فى فهم أو سوء تفسير حاجات ورغبات 
 رضا ستكشافافى تلك المؤسسات التى لا تقوم ب وتزداد هذه الحالة ،المريض
طلاع التام بخصائص الخدمة الصحية الأكثر أهمية بالنسبة ضوالا ،المريض
ويتم تقليص هذه الفجوة من  .ومختلف الأولويات المطلوبة من قبله ،للمريض

 ،خلال العمل على تحقيق فهم أفضل لتوقعات المرضى من خلال البحوث
  .)٣٥(زيادة التفاعل بين المديرين والمرضى  ،تحليل الشكاوى

  ة بين إدراك الإدارة وخصائص جودة الخدمة الصحيةالفجو -
المواصفات الخاصة بالخدمة مع إدراكات فى تطابق  وتشير إلى عدم وجود
المؤسسة الصحية لتوقعات نه رغم إدراك إدارة إأى  ،الإدارة لتوقعات المريض

نها غير قادرة على ترجمة ذلك إلى مواصفات محددة فى الخدمة إالمريض ف
فقد تدرك إدارة المؤسسة الصحية وبصورة صحيحة رغبات  .دمةالصحية المق

ويتم تقليص هذه الفجوة من  ،ولكنها لا تحدد معايير أداء واضحة ،المريض
دارة أن إخلال تحديد المعايير الدقيقة لجودة الخدمات الصحية والتأكد من 

المؤسسة الصحية ملتزمة بمستوى الجودة المدركة كما هى من وجهة نظر 
  .)٣٦( رضىالم

  الفجوة بين خصائص الخدمة الصحية وتقديم الخدمة الصحية -
فقد لا  .الخدمة الصحية الموضوعة والأداء الفعلى لها هى فجوة بين مواصفات

تتمكن المؤسسة الصحية من تقديم الخدمة بما يوازى المقاييس المعيارية 
تدريب  وعدم ،المحددة وذلك يرجع إلى وجود مواصفات معقدة وغير مرنة

 .الصحية على أدائها أو عدم اقتناعهم بالمواصفات المطلوبة الخدمة ىمقدم
يتوافق مع الأداء المتحقق ويتم تقليص هذه الفجوة من خلال التأكد من كون 

العاملين على تقديم  لوتوضيح الأدوار والمهام لك ،المعايير الموضوعة
  .)٣٧( المرضى رضايصب فى تحقيق  ن ما يؤدونهأو  ،الخدمات الصحية
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  الفجوة بين الخدمة الصحية المستلمة والاتصالات الخارجية-
الصحية بالفعل من خدمات وبين ما تخبر  هى الفجوة بين ما تقدمه المؤسسة

ستخدام اوقد ينطوى ذلك على  ."فجوة الاتصال"ويطلق عليها  ،به المريض عنه
ا أكبر مما عودً خادعة أو مضللة تعمل على إعطاء المريض و  حملات إعلانية

وهذا يشير إلى وجود خلل فى المصداقية والثقة فى  ،يمكن أن تقدم من خدمات
ويتم تقليص هذه الفجوة من خلال التأكد من كون الخدمات  .المؤسسة الخدمية

  .)٣٨(الصحية المقدمة تطابق ما تم الاتفاق عليه 
  لمستلمة والخدمة الصحية المتوقعةلفجوة بين الخدمة الصحية اا -
 ،المريض على الخدمة الصحية المتوقعةهذه الفجوة عندما لا يحصل  دثتح

وتكون محصلة  ،وهذا يعنى أن الخدمة المتوقعة لا تتطابق مع الخدمة المدركة
بحيث يتم على أساسها الحكم على جودة أداء المؤسسة  ،لجميع الفجوات

ى الوحيدة ومن الممكن أن يلاحظ من الشكل أن الفجوة الخامسة ه ،الخدمية
التى يتلمسها المريض على أساس أن الفجوات الأخرى تحدث داخل المؤسسة 

لصحية المقدمة إلا أنها وكجزء من تصميم وصياغة الجودة للخدمة ا ،الصحية
بد من الإشارة إلى أن الفجوة  كما لا ،)٥(هم فى إظهار الفجوة رقم ا تسجميعً 

الصحية قدر المستطاع على ، وتعمل إدارة المؤسسة طرفينتحصل بين وجود 
  .)٣٩(ا تقليص سعة الفجوة كلما كان ذلك ممكنً 

من  ،تم استخدام نموذج الفجوة فى عديد من المجالات الخدمية وقد
تضح أنه يعانى سلبيات فى اولكن  ،أهمها البنوك والمستشفيات والجامعات

 بسبب غموض بناء التوقعات وعدم ملاءمته للاستخدام فى أنواع ،القياس
   .الخدمات كافة

  : (SERVQUAL)نتقادات الموجهة لمقياس الفجوةومن أهم الا 
يركز بشكل أساس على البعد الوظيفى للخدمة دون البعد الفنى وبالتالى فهو   *

   .لا يقيس جوهر الخدمة
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  .لم يتعرض المقياس لقياس نتيجة الخدمة  *
التى تعتمد بشكل  المقدرة المحدودة للمقياس فى قياس جودة الخدمات المهنية  *

  .كبير على مهارة وخبرة مقدمها مثل الخدمات الطبية
ويعد هذا  ،الخدمة أن المقياس يعتمد على توقعات المرضى لمستوى جودة  *

  .(SERVPERF)نتقاد هو السبب الرئيسى لظهور مقياس الأداء الفعلى الا

   (Servperf)إطار مقترح لقياس الأداء الفعلى  -٤
وتتكون من  ،وتعنى أداء الخدمة Servperfاه باسم يعرف نموذج الاتج

ويعرف هذا الأسلوب  ،)٤٠(الأداء Performanceالخدمة و  Service :عبارتين
للخدمة المقدمة دون اللجوء إلى قياس الفجوة بين  هو قياس الأداء الفعلى بأنه

ولا يختلف هذا المقياس عن مقياس الفجوة فى  ،إدراكات المريض وتوقعاته
الخدمة إلا أن هذا المقياس يعتبر الأفضل فى تشخيص  جودةيده لأبعاد تحد

عرض  ويمكن .)٤١(ستخدام طة وسهولة الاتميز بالبساي أبعاد جودة الخدمة لأنه
    :هذا الإطار فى الشكل التالى

  
  
  
  
  
  
  
  

  )٤(شكل رقم 
   إطار مقترح لقياس الأداء الفعلى للخدمات الصحية

  ) SERVPERFنموذج ( 
  .مـن إعـداد الباحـث: المصدر

  الخدمـات الصحيـة 
 )أدوية/ أشعة/ تحاليل/ فحوص(

  الأداء الفعلــى 
 )مادى/ إدارى/ فنى/ بشرى(

  )عدم رضا(سـلبى 
 )إلغاء/ تهديد / شكوى(

  )رضا ( إيجابـى 
 )استمرار/ تشجيع / شكر(

 )النتيجة(رد فعل المريض 
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يعتبر من أفضل  (Servperf)إلى أن مقياس ص البعض وقد خل
كز فقط على وير كرة الفجوة بين الأداء والتوقعات، لأنه يستبعد فالمقاييس، 

  .)٤٢(الأداء لقياس الجودة 
أى تفوق مقياس  ،نفس النتائج السابقةإحدى الدراسات ا أثبتت وأيضً 
(Servperf) لى مقياس ع(Servqual) )٤٣(.  

ستخدام مقياس القياس أداء النقل الجوى فى مصر بالغرباوى وفى دراسة 
(Servperf)  ثبت تفوق مقياس(Servperf)  على مقياس(Servqual) )٤٤(.  

فى البيئة المصرية  (Servperf)ستخدام مقياس اويؤكد كل ما سبق ذكره 
فى قياس  .(Servqual)مقياس  عن (Servperf)يتميز مقياس  ،بنجاح وعليه

فهو يعد أداة تساعد المنظمات فى  ،جودة الخدمة الفعلية لمنظمات الخدمات
ودة الخدمة المقدمة تقاء بمستوى جر الوقوف على نقاط الضعف والعمل على الا

 وهذا هو السبب الذى جعل الباحث يستخدم مقياس .)٤٥(للعملاء بها

(Servperf) المرضى رضادمة الصحية وأثرها على فى دراسته عن جودة الخ.   

  مقياس عدد الشكاوى  -٥
وتعتمد على حصر  ،السهلة والبسيطة لقياس جودة الخدماتأحد الطرق  ديع

  .)٤٦(معينة وتصنيفها حسب نوع الشكوى  عدد الشكاوى خلال فترة

  مقياس الرضا  -٦
 ،لمقدمةاتجاهات العملاء نحو الخدمات اهو أكثر المقاييس استخداماً لقياس 

وخاصة بعد حصولهم على هذه الخدمات عن طريق توجيه الأسئلة التى تكشف 
مة لهم وجوانب للمؤسسات الخدمية طبيعة شعور العملاء نحو الخدمة المقد

  .)٤٧(القوة والضعف بها 
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  الإطار التطبيقى 
  أسلوب الدراسة الميدانية  -١
حيث تم  ،ستقصاءة الاأسلوب قائم عتمد الباحث فى الدراسة الميدانية علىا

 وأهداف تساؤلاتصياغتها فى ضوء  تالقائمة فى شكل أسئلة تمإعداد هذه 
على عينة من المرضى المستفيدين من الخدمات وقد تم توزيع القائمة  ،الدراسة

كما تم عمل مقابلات  ،الدراسةمستشفيات محل الالصحية المقدمة من قبل 
أسئلة مة ءحقق من مدى ملالعينة وذلك للتشخصية مع بعض مفردات ا

وفهم المستقصين لمعنى ومضمون الأسئلة من ناحية  ،الاستقصاء من ناحية
حيث طلب من المرضى الإجابة بحرية وصدق بعدما تم شرح الهدف  ،أخرى

المرضى بطريقة مباشرة لأن بعض  ستجواباوفى أغلب الأحيان تم  ،من القوائم
    .االمرضى ليس لهم مستوى دراسى تقريبً 

  مجتمع الدراسة وتحديد حجم العينة  -٢
داخل وسط الصعيد والتى تبلغ  مجتمع الدراسة يتمثل فى المستشفيات التى تقع

وعدد  ،مستشفى ٥١عدد المستشفيات الحكومية منها  ،مستشفى ١٣٦
 ،للمستشفيات الحكومية ٪٣٧,٥مستشفى بنسبة  ٨٥ت الخاصة المستشفيا
   .مفردة) ٢٠٠(م جمع البيانات من عدد وت ،تشفيات القطاع الخاصلمس ٦٢,٥

  تحليل البيانات الإحصائية  -٣
التوزيعات التكرارية والنسب المئوية والأوساط الحسابية ) ١(يوضح الجدول رقم 

والانحرافات المعيارية الخاصة بأبعاد جودة الخدمات الصحية ورضاء المريض 
  : تشفيات محل الدراسةفى المس

دمة لكل بُعد من أبعاد جودة الخ ل الإحصائىوفيما يلى نتائج التحلي
  .الصحية والخاصة برضاء المريض
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 ،والثانى ،الأول تتساؤلامن خلال ال عتماديةلاتم طرح بُعد ا :لاعتماديةبُعد ا
وأوضحت هذه المجموعة  ،من القسم الثانى لقائمة الاستقصاء ،الرابع ،الثالثو 

لتزام بتقديم لامة الصحية على ااستطلاع رأى عينة البحث حول قدرة مقدم الخد
 ،)المرضى(ى المواعيد المحددة للمستفيدين الخدمة باعتماد ودقة وثبات ف

بالثقة أن حياته بين  اوالحرص على حل مشكلات المريض مما يعطى أحساسً 
أيدى أمينة وأن ثقته فى الأطباء كبيرة من حيث الدقة وعدم الأخطاء فى 

أظهرت نتائج التحليل الإحصائى أن نسبة حيث  ،الفحص والتشخيص والعلاج
ويعزز هذه النتيجة قيمة المتوسط  ،)٪٥٤,٨(الموافقة على هذا البُعد بلغت 

وهذا يوضح وجود  ،)١,٠٤٩(وبانحراف معيارى ) ٣,٣٦٥(الحسابى حيث بلغ 
احتمالية كبيرة بأن المستشفيات محل الدراسة لم تطبق بُعد الاعتمادية كما 

المجال المتوسط وفقاً لمقياس ليكرت ط الحسابى يقع ضمن ينبغى كون المتوس
مما يعنى أن أغلبية المرضى يقيمون جودة الخدمة من خلال بُعد  ،الخماسى

ا وأن العبارة الأكثر مساهمة فى هذا البُعد والأكثر تأثيرً  ،الاعتمادية تقييم حيادى
تها تحظى المستشفى بثقة المستفيدين من خدما") ٣(هى العبارة رقم 

) ١,٤٧(وبمتوسط حسابى ) ٪٥٩(تفاق بلغت احيث حققت نسبة  ،"الصحية
   .)١,٠٢٢(وبانحراف معيارى 

 تساؤلاتمن خلال السرعة الاستجابة فقد تم طرح بُعد  :بُعد سرعة الاستجابة
التاسع من القسم الثانى لقائمة و  ،الثامنو  ،والسابع ،السادسو  ،الخامس

استطلاع رأى عينة البحث حول مدى وتوضح هذه الأسئلة  ،الاستقصاء
ستعداد الدائم الاستجابة الكوادر الطبية والفنية بالمستشفى لمطالب المرضى و ا

والعمل على تخفيض فترة انتظار المريض لتلقى الخدمة الصحية  ،لمساعدتهم
على جميع استفساراتهم والشكاوى  وتقديم علاجات فورية والإجابة السريعة

 .ستجابة لنداءات الطوارئ والعمل على مدار ساعات اليوماو  ،المقدمة من قبلهم
التحليل الإحصائى أن نسبة الموافقة على هذا البُعد بلغت نتائج حيث أظهرت 
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) ٣,٢٨(هذه النتيجة قيمة المتوسط الحسابى حيث بلغ  ويعزز ،)٪٥٩,٣(
وهذا يوضح وجود احتمالية كبيرة بأن  ،)١,٠٢٩( وبانحراف معيارى

كما ينبغى كون  سرعة الاستجابةمحل الدراسة لم تطبق بُعد  المستشفيات
 ،المتوسط الحسابى يقع ضمن المجال المتوسط وفقاً لمقياس ليكرت الخماسى

مما يعنى أن أغلبية المرضى يقيمون جودة الخدمة من خلال بُعد سرعة 
ا تأثيرً وأن العبارة الأكثر مساهمة فى هذا البُعد والأكثر  ،الاستجابة تقييم حيادى

تقدم المستشفى الخدمة الطبية للمرضى على مدار ") ٩(هى العبارة رقم 
وبمتوسط حسابى ) ٪٨٦(تفاق بلغت احيث حققت نسبة  ،"الساعة دون توقف

    .)٠,٨٨٠(وبانحراف معيارى ) ٣,٨٦(
 ،والحادى عشر ،العاشر تساؤلاتم طرح بُعد الأمان من خلال الت :بُعد الأمان

 ،من القسم الثانى لقائمة الاستقصاءعشر  الرابعو  ،عشرثالث الو  ،عشر والثانى
المعرفة والمهارة حول  الأسئلة استطلاع رأى عينة الدراسةهذه حيث توضح 

والصفات الشخصية للعاملين وحسن معاملة  ،المتميزة للأطباء والقسم التمريضى
 الكافىوالشعور بالأمان  ،مقدمى الخدمة وقابليتهم لنشر روح الثقة والصدق

والمحافظة على سرية  ،المحيط بمكان الخدمة والحصول على خدمة جيدة
وممتلكات  وخصوصيات المرضى من الخدمة وكذلك الاطمئنان على أرواح

حيث أظهرت نتائج التحليل الإحصائى أن نسبة الموافقة على  ،طالبى الخدمة
حسابى حيث ويعزز هذه النتيجة قيمة المتوسط ال ،)٪٧٤,٥(هذا البُعد بلغت 

وهذا يوضح وجود احتمالية كبيرة  ،)٠,٨٤٢(وبانحراف معيارى ) ٣,٦٥(بلغ 
كون المتوسط الحسابى يقع الأمان بأن المستشفيات محل الدراسة تطبق بُعد 

مما يعنى أن أغلبية  ،وفقاً لمقياس ليكرت الخماسى يجابىضمن المجال الإ
وأن العبارة  ،يًايجابإ اتقييمً  ون جودة الخدمة من خلال بُعد الأمانالمرضى يقيم

تثق ") ١٠(ا هى العبارة رقم هذا البُعد والأكثر تأثيرً إيجابية الأكثر مساهمة فى 
حيث حققت  ،"المرضى بالأطباء وبخبراتهم وقدراتهم الفنية فى المستشفى
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وبانحراف معيارى ) ٤,١٦(وبمتوسط حسابى ) ٪٩٣(تفاق بلغت انسبة 
)٠,٧٤٦(.       

 تساؤلاتال تم طرح بُعد الجوانب الملموسة من خلال :نب الملموسةبُعد الجوا
والحادى  ،نيوالعشر  ،التاسع عشر ،والثامن عشر ،السادس عشر، والسابع عشر

ن من القسم الثانى لقائمة يالثالث والعشر  ،نيالثانى والعشر  ،نيوالعشر 
انب لجو استطلاع رأى عينة الدراسة حول ا وتوضح هذه الأسئلة ،الاستقصاء

 ،ة المعلومات والاتصالات المستخدمة فيهينوهى المبانى وتق الخدمةب ةملموسال
والتسهيلات الداخلية للأبنية والتجهيزات اللازمة الصحية والمظهر الداخلى 
 ،للمستشفى وتوفر أماكن الانتظار والاستقبال المناسبة للمستفيد من الخدمة

والتطور التقنى  ،ها الصحيةمة موقع المستشفى للمستفيدين من خدماتءملا
 ،للمعدات والأجهزة وغيرها من التسهيلات المادية المستخدمة فى إنتاج الخدمة

حيث أظهرت نتائج التحليل الإحصائى أن  ،والمظهر الخارجى لمقدمى الخدمة
هذه النتيجة قيمة المتوسط  ويعزز ،)٪٥٣,٣(بة الموافقة على هذا البُعد بلغتنس

وهذا يوضح وجود  ،)١,٠٦٦(وبانحراف معيارى ) ٣,١٥(الحسابى حيث بلغ 
لجوانب الملموسة احتمالية كبيرة بأن المستشفيات محل الدراسة لم تطبق بُعد ا

كما ينبغى كون المتوسط الحسابى يقع ضمن المجال المتوسط وفقاً لمقياس 
مما يعنى أن أغلبية المرضى يقيمون جودة الخدمة من خلال  ،ليكرت الخماسى

وأن العبارة الأكثر مساهمة فى هذا  ،يًاحياد اتقييمً جوانب الملموسة بُعد ال تقييم
على المستشفى  العاملون فىحصل ي") ٢٠(هى العبارة رقم  البُعد والأكثر تأثيراً 

تفاق بلغت احيث حققت نسبة  ،"درجة عالية من النظافة وحسن المظهر
  .)١,٠٣٣(وبانحراف معيارى ) ٣,٨٣(وبمتوسط حسابى ) ٪٨١(

 ،نيوالعشر الرابع  تساؤلاتتم طرح بُعد التعاطف من خلال ال :التعاطفبُعد 
من القسم الثانى ن يوالسابع والعشر  ،نير والسادس والعش ،نيوالخامس والعشر 
دراسة حول مدى استطلاع رأى عينة الالأسئلة هذه  توضحو  ،لقائمة الاستقصاء
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فهم العاملين وت اشخصيً ا لين فى المستشفى بالمرضى اهتمامً اهتمام العام
جميع المرضى والدراية  مة ساعات العمل لتناسبءلحاجات المرضى وملا

حيث  ،ومراعاة المستشفى للعادات وتقاليد المجتمع السائدة حتياجاتهماالكافية ب
أظهرت نتائج التحليل الإحصائى أن نسبة الموافقة على هذا البُعد بلغت 

) ٣,٨٨(المتوسط الحسابى حيث بلغ ويعزز هذه النتيجة قيمة  ،)٪٨٠,٤(
وهذا يوضح وجود احتمالية كبيرة بأن  ،)٠,٩٤٦(وبانحراف معيارى 

كون المتوسط الحسابى يقع عد التعاطف المستشفيات محل الدراسة تطبق بُ 
مما يعنى أن أغلبية  ،لمقياس ليكرت الخماسى اوفقً الإيجابى  ضمن المجال
وأن  ،يًاإيجاب اتقييمً  بُعد التعاطفمون جودة الخدمة من خلال المرضى يقي

) ٢٦(ا هى العبارة رقم هذا البُعد والأكثر تأثيرً إيجابية العبارة الأكثر مساهمة فى 
حيث  ،"تراعى المستشفى العادات والتقاليد والأعراف السائدة فى المجتمع"

وبانحراف معيارى ) ٤,٣٥(وبمتوسط حسابى ) ٪٩٦(تفاق بلغت احققت نسبة 
)٠,٦٥٤(.     

 تساؤلاتالمريض من خلال ال رضاأسئلة لقياس  ةتم طرح ثلاث :المريض رضا
ن من القسم الثانى لقائمة يوالثلاث ،نيوالتاسع والعشر  ،نيالثامن والعشر 

وكان الهدف هو معرفة مدى رضائهم عن جودة الخدمة الصحية  ،الاستقصاء
لمستشفى والرغبة أن يتحول إلى ولاء دائم ل وكيف لهذا الرضا ،المقدمة إليهم

حيث أظهرت نتائج التحليل الإحصائى  ،ابها والترويج لها أيضً  ستمرار العلاجاب
ويعزز هذه النتيجة قيمة المتوسط الحسابى حيث بلغ  ،)٪٧١( رضائهمأن نسبة 

ن بنسبة و أن المرضى راضوهذا يوضح  ،)١,٠٣(وبانحراف معيارى ) ٣,٦٤(
لمقياس ليكرت  المجال الإيجابى وفقً بى يقع ضمن اكون المتوسط الحساكبيرة 

ا والأكثر تأثيرً  المرضى رضاتحقيق وأن العبارة الأكثر مساهمة فى  ،الخماسى
مصلحة المريض وصحته تعتبر من أولويات " )٢٨(هى العبارة رقم 
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) ٣,٨٦(وبمتوسط حسابى ) ٪٨٠(تفاق بلغت احيث حققت نسبة  ،"المستشفى
       .)٠,٩٥٨(وبانحراف معيارى 

قييم جودة الخدمة الصحية لت (SERVPERF)ستخدام مقياس الأداء الفعلى ا
  سةارللمستشفيات محل الدبالنسبة 

هو عبارة عن المتوسط الحسابى  (SERVPERF)مقياس الأداء الفعلى  ديع
وقد جاء ترتيب أبعاد  ،المرضى عن أبعاد جودة الخدمة المقدمة لهم لإجابات

بالمستشفيات محل الدراسة ر المرضى نظ ةجودة الخدمة الصحية من وجه
  :كالتالى

وتقدر قيمة المتوسط حيث يأخذ هذا البعد المركز الأول بعد التعاطف : أولاً 
    .البعدالمريض بهذا  هتمامامما يدل على ) ٣,٨٨(الحسابى له 

بعد الأمان يأخذ هذا البعد المركز الثانى وتقدر قيمة المتوسط الحسابى له : اثانيً 
)٣,٦٥(.      

بعد الاعتمادية ويأخذ هذا البعد المركز الثالث وتبلغ قيمة المتوسط : ثالثاً 
  .)٣,٦٥(الحسابى 

المركز الرابع وتبلغ قيمة فى بعد سرعة الاستجابة يأتى هذا البعد : رابعًا
   .)٣,٢٨(المتوسط الحسابى له 

وسط بعد الجوانب الملموسة يأخذ المركز الخامس حيث يبلغ قيمة المت: خامسًا
     .)٣,١٥(الحسابى 
كبر من باقى الأبعاد أالمريض يهتم ببعد التعاطف بشكل  نإوعليه ف

الجوانب  اتمادية ثم سرعة الاستجابة وأخيرً عالا ويليه بعد الأمان ثم ،الأخرى
هتمام به من يرجع إلى أن المريض يحتاج إلى الاوالسبب فى ذلك  .الملموسة

ثم يأتى فى المرتبة الثانية  ،ماع إلى شكواهقبل فريق العمل بالمستشفى والاست
  .والحصول على خدمة جيدة فام المريض بالشعور بالأمان الكاِ هتما
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قل قوة هى الأويتضح مما سبق أن الصفة الأكثر قوة هى التعاطف و 
   .الجوانب الملموسة

  النتائج والتوصيات
  ج النتائ

  :التالية يدانية يمكن عرض النتائجمن خلال تحليل البيانات الم
جودة  ختلاف فى تقييم المرضى لأبعاداالدراسة وجود  يتضح من نتائج  - ١

حيث تختلف درجة تطبيق أبعاد جودة  ،الخدمة الصحية المقدمة لهم
  .الخدمات الصحية بين المستشفيات محل الدراسة

من الأبعاد الأكثر  ماأن بُعد التعاطف وبُعد الأمان ه أوضحت النتائج  - ٢
 ،قبل المستشفيات محل الدراسة حيث تقع فى المجال الإيجابى من اهتمامً ا

 ؛الجوانب الملموسةثم بُعد الاستجابة عتمادية وبُعد سرعة لابُعد ا اويليهم
ضمن المجال المتوسط وهذا يعنى أن المستشفيات محل الدراسة  انهإحيث 

  .لم تُطبق هذه الأبعاد كما ينبغى
مستشفيات الدة فى لخدمات الصحية السائإن أهم الأبعاد المكونة لجودة ا  - ٣

: هى على التوالى (SERVPERF)لمقياس الأداء الفعلى  امحل الدراسة وفقً 
وبعد  ،بعد سرعة الاستجابة ،بعد الاعتمادية ،بعد الأمان ،بعد التعاطف

  .الجوانب الملموسة
فى تقييم المرضى لأبعاد جودة  اختلافً اأوضحت نتائج الدراسة أن هناك   - ٤

   .ا للنوع والعمر والمستوى التعليمىخدمة الصحية ودرجة رضائهم وفقً ال
الدراسة وجود أثر لأبعاد جودة الخدمة الصحية على يتضح من نتائج   - ٥

يجابى لأبعاد جودة الخدمة مما يعكس التأثير الإ .المريض رضادرجة 
وهو ما يتفق مع طبيعة الدراسة ومن المتوقع  ،المريض رضاالصحية على 
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ور معظم هذه الأبعاد لجودة الخدمة الصحية عند دراسة تأثيرها على ظه
     .المريض رضا

  التوصيــات 
  :سة يقترح الباحث التوصيات الآتيةبناء على نتائج الدرا

الأجهزة أم  العمل على توفير المستلزمات الطبية سواء كان ذلك من  - ١
وبصفة  .لمقدمةجل تحسين جودة الخدمات الطبية اأالمعدات الحديثة من 

ن هذا لأ ،عامة يجب على الدولة سد العجز فى توفير هذه المستلزمات
وبالتالى يصبح المريض غير  ،ى أبعاد جودة الخدمة بشكل سلبىفيؤثر 
  .عن الخدمة التى حصل عليها راض

كفريق واعتبار أن مسئولية تقديم  ،يجب التأكيد على بث روح العمل  - ٢
  .لك بهدف تقديم خدمة ترضى المرضىالخدمة مسئولية جماعية وذ

تتطلب الخدمات الصحية مهارات وأساليب فريدة لتسويقها فى عالم صار   - ٣
  .ويحتفظ بها ،التى يراها ويلمسها لا يثق إلا بالأشياء

وذلك  ،من الضرورى تطوير إجراءات تقديم الخدمة الطبية باستمرار -٤
  .داخل المستشفياتبتدريب مقدمى الخدمة والمشرفين على أنظمة العمل 

حدث ما توصل أطلاع على بالا ،إتاحة الفرصة لمقدمى الخدمة الصحية -٥
ن ذلك يفيد الأطباء والتدريب عليها لأ ،إليه العلم فى التخصصات المختلفة

وهيئة التمريض ويرفع كفاءتهم فى عملهم ويفيد أيضا المرضى بحصولهم 
  .على خدمة طبية جيدة
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  قترحة الدراسات المستقبلية الم
يمكن الحديث عن بعض  ،من خلال النتائج التى توصلت إليها هذه الدراسة

  :كما يلى ى يمكن اقتراحها مستقبلاً الاتجاهات فى الدراسات الت
معوقات ومقومات جودة الخدمة الصحية بالمستشفيات دراسة مستقبلية فى   - ١

  .العامة والخاصة من وجهة نظر المريض الداخلى
وضوح مدى التأثير الذى يحدثه المريض فى إيجاد لية فى دراسة مستقب  - ٢

  .مستوى جودة الخدمة الصحية المقدمة لـه
التحقق من مدى وجود علاقة بين أداء العميل دراسة مستقبلية فى   - ٣

  .ورضاء المريض بكل المؤسسات الصحية ،الداخلى
خدمية إعادة تطبيق الدراسة الميدانية على مجالات دراسة مستقبلية فى   - ٤

   .لخا.. .الفنادق ،البنوك ،المدارس: أخرى مثل 
دراسة مستقبلية لاقتراح نموذج جديد لإدارة المستشفيات الحكومية بطابع   - ٥

الإدارة الخاصة مع الاحتفاظ بالدور الاجتماعى الأساسى لهذه 
وذلك من أجل سرعة الإنجاز وتقليل مظاهر البيروقراطية  ،المستشفيات
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Abstract  

A PROPOSED FRAMEWORK TO MEASURE THE EFFECT  

OF  HEALTH SERVICES QUALITY ON 

 PATIENTS SATISFACTION 

Adel Abd Alrahman 

The study displays  a proposed framework to measure The effect of health 
services quality in public and private  hospitals on patients satisfaction.  The 
study included a scientific framework of the methodology of the study, as 
well as the theoretical framework for variables analysis.   It also includes  an 
analysis of the suggested framework. Finally, the study displays some 
conclusions and recommendations to be used as an academic guide for 
researchers to help them in their future researches.                                            
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