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تناولت الباحثة في ھذه الدراسة تحدید أثر وسائل تنشیط المبیعات  ملخص الدراسة:
دراسة میدانیة على اقسام العلاج ،  المعرفيالنقدیة والغیر نقدیة على مستوى التنافر 

ج مقترح للدراسة لكي یستخدم كدلیل وتم تصمیم نموذبالمستشفیات الجامعیة ، الاقتصادي
لاختبار العلاقة بین متغیرات الدراسة. وتم اختیار طریقة كمیة باستخدام المدخل الاستنتاجي 

منھ، وتم توجیھھا  المستقصيفي ھذا البحث. كما تم تصمیم قائمة الاستقصاء المعبأة بمعرفة 
طریق  الجامعیة عنلمستشفیات با الاقتصاديالعلاج  لأقسامالخدمات الصحیة  مستھلكيإلى 

 المقابلة الشخصیة.

لإدخال  SPSSولتحلیل البیانات الأولیة للدراسة، تم استخدام البرنامج الإحصائي 
مفردة، في حین أن عدد الاستمارات  ۳۸٤البیانات الأولیة. وقد بلغ حجم العینة المختارة 

% من إجمالي حجم ۷٤والي بنسبة تقدر بح ۲۸٤الصحیحة التي تم إدخالھا للبرنامج بلغ 
وذلك لقیاس العلاقات المباشرة بین  AMOSالعینة. كما تم استخدام البرنامج الإحصائي 

 العدید من المتغیرات.

لكل من وسائل تنشیط المبیعات النقدیة (توافر  معنوي تأثیروجود  وقد أوضحت نتائج التحلیل الإحصائي
وایضا توصلت الدراسة ،بجمیع ابعاده  المعرفيالتنافر  خفض مستوى على )المجانیة المتابعة بطاقات

على خفض سلبى لوسیلة تنشیط المبیعات النقدیة (الاستشارات الطبیة المجانیة)  معنوي تأثیرالى وجود 
سلبى لوسیلة  معنوي تأثیرواخیرا توصلت الدراسة الى وجود  بجمیع ابعاده ، المعرفيمستوى التنافر 

   .الإدراكي)على خفض مستوى التنافر علاج مریض محتاج فيوساعد  تعالجتنشیط المبیعات (ا

Abstract 
This study is aimed to investigate the effect of both monetary 

sales promotion and nonmonetary sales promotion on cognitive 
dissonance implementing on university hospital consumers in Egypt. 
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An analytical model is developed as a guideline to test the 
relationship between study variables.  A quantitative method with 
deductive approach is chosen in this research. In order to collect primary 
data, a questionnaire is designed and randomly data have been collected 
from consumers of two Egyptian universities hospital (Cairo, Mansoura). 
The SPSS is used to process the primary data, and AMOS is used to 
measure the direct relationships between more than two variables. Sample 
size is 384, and the valid questionnaires are 284 (74% of sample size). 

The findings show There is a positive significant effect of monetary sale 
promotion (free follow-up cards) on decrease level of cognitive dissonance 
dimensions (emotional dissonance and Wisdom of purchase dissonance). 
There is a negative significant effect of sale promotion (free medical 
consultations on line on cognitive dissonance dimensions. There is a 
negative significant effect of sale promotion (Treated and helped in the 
treatment of needy patients) on cognitive dissonance dimension (Wisdom of 
purchase dissonance) . 
 
 

  تمھید:

تعتبر وسائل تنشیط المبیعات من المغریات الحافزة فى عالم التسویق للتأثیر 
)،وحیث أن الغرض من وسائل  ۲۰۱۲على سلوك المستھلك(عبد الحمید واخرون ،

بقرار الشراء المرغوب فیھ  موا وجذب المستھلكین لیقو تنشیط المبیعات ھو إثارة
القائمقبل   من (Chakrobortty,.2012) فمن الواجب الأصیل ، السیاسة بعمل ھذه  

وضع سیاسات تنشیط المبیعات التي تتناسب مع سلوك المستھلك(طلعت وآخرون 
،۲۰۱۲.(  

ان طبیع���ة  س���لوك المس���تھلك الم���ریض مختلف���ة ع���ن  (Chebat,2013 )ویش���یر 
 ء  نظرا لاختلاف سبب الشراء وأیضا طبیعة مكان تقدیم الخدمة.المستھلكین الاصحا

أن المستھلك الم�ریض ینص�ب  (Evans and McCormack,2008)ویرى 
 اھتمامھ حول المنفعة التي تحقق لھ الرعایة الصحیة بدون بذل جھد نفسي أو عضوي .

أن نج�اح وس�ائل تنش�یط  (Palozon,2011)وفى ھذا الصدد أوض�حت دراس�ة 
ع���ات الت���ى تس���تھدف المس���تھلك تعتم���د عل���ى م���دى أھمیتھ���ا بالنس���بة لھ،وتوص���لت المبی

إلى أن وسائل تنشیط المبیعات لھ�ا علاق�ة بال�دوافع العقلی�ة  (Ling,et al,2009)دراسة
 والعاطفیة لدى المستھلكین.

معظم القرارات التي تنطوي لعملیة الشراء تحت�وى عل�ى ان   (Burnes,2000)ویرى 
 Cognitiveن العوام����ل الت����ي ت����ؤدى إل����ى التن����افر المعرف����ي واح����دة أو أكث����ر م����

Dissonance  ول�ذلك یج�ب عل�ى المس�وقین فھ�م العوام�ل الت�ي ت�ؤثر  ،فیما بعد الشراء
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على مستھلكي الخدمات الصحیة وتجعلھ فى حال�ة م�ن التن�افر المعرف�ي  ، لك�ي تس�اعده 
 .ي لدیھعلى التوصل إلى الطرق التي تؤدى إلى خفض ھذا التنافر المعرف

یط المبیعات المقدمة من خلال اقسام شوسائل تن علاقةوھذا البحث یتعرض لبحث 
لدى  المعرفيبالمستشفیات الجامعیة على خفض مستوى التنافر  الاقتصاديالعلاج 

الخدمات الصحیة. مستھلكي  

المستشفیات الجامعیة   فيان تفید نتائج ھذه الدراسة القائمین على التسویق من المؤمل 
تؤثر  وبالتالي المعرفيوسائل تنشیط المبیعات على خفض مستوى التنافر  تأثیرفى فھم 

على رضا المرضى عن الخدمة المقدمة مما یؤدى الى تكرار التعامل مع ھذه الاقسام 
 دون غیرھا من المستشفیات الخاصة الاخرى.

ة ،ثم یتناول والدراسات السابق النظريوینقسم ھذا البحث الى قسمین :الاول الاطار 
:التاليالدراسة التطبیقیة ، وذلك على النحو  الثانيالقسم   

الدراسات السابقة و النظريالاطار  اولا :  
یسعى ھذا البحث الى استعراض نتائج الدراسات السابقة  المتعلقة بعلاقة وسائل 

على خفض مستوى التنافر  تأثیرھاتنشیط المبیعات بسلوك المستھلك فضلا عن 
وتشمل الدراسات السابقة على ،يالمعرف  

مفاھیم الدراسة:أ .   
 مفھوم وسائل تنشیط المبیعات: )۱

م��ن  ھ��و أح��د الجوان��ب الس��تة)  Sales promotion( وس��ائل تنش��یط المبیع��ات
بانھا مجموعة من الأنشطة التي  )۲۰۱٤المزیج الترویجى. وعرفھا (عبد الحمید،

ن بغ��رض بن��اء عملی��ة الش��راء تق��دم  قیم��ة أو ح��افز إض��افي لمس��تھلكى من��تج  مع��ی
 ویش�یر الفوري للمنتجات.. وبما یحق�ق ال�ولاء والارتب�اط طوی�ل الأج�ل ب�العملاء 

(Dawes,2004)      تنشیط المبیعات تساعد فى ج�ذب مس�تھلكین الى ان وسائل
أن وس�ائل ال�ى    ) (Fan ,2006 رورھا تؤدى ال�ى تك�رار الش�راء واش�اجدد وبد

دعم قرار الشراء لدى المس�تھلك وبالت�الي ت�ؤدى إل�ى  تنشیط المبیعات تساعد على
 .رتباطھ بالمنتجا

وتخلص الباحثة من التعریفات السابقة الى ان اھمیة وسائل تنشیط المبیعات تنبع  
 من كونھا: 

 تعمل على تحقیق عملیة التواصل بشكل مباشر مع المستھلك. •
 تساعد على جذب مستھلكین جدد لشراء المنتج. •
 عم قرار الشراء لدى المستھلك.تساعد على د •
 .تساعد على إقناع لمستھلكین بشراء المنتج  •
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: بأنھ��ا تل��ك الح��وافز المادی��ة وعل��ى ذل��ك عرف��ت الباحث��ة وس��ائل تنش��یط المبیع��ات 
والمعنویة المصممة بغرض إثارة المستھلك للتعامل مع مقدم المنتج أو الخدمة بش�كل 
.مستمر  

 نظریة التنافر المعرفي: )۲
الحالة التي تظھر عل�ى الف�رد وجعل�ھ ف�ي حال�ة م�ن  Festinger) (1985,یفسر

القلق والتوتر بظاھرة التنافر المعرفي وتظھر ھذه الحالة على الفرد عندما یواج�ھ 
الت�وتر النفس�ي  معین�ة وھ�ذاتناقض ب�ین الادراك�ات والمعلوم�ات الخاص�ة بمس�الة 

 . لتخفیف حدة التوتر ما  یدفع الفرد للقیام بعمل
إل��ى أن نظری��ة التن��افر المعرف��ي ھ��ي نظری��ة خاص��ة  ( Dylan,2003)ویش��یر

الادراك�ات المعرفی�ة و بالدوافع لدى الفرد والت�ي تؤك�د عل�ى ع�دم الراح�ة النفس�یة 
وبالتالي فان طبیعة التنافر المعرفي باعتباره حالة نفسیة غی�ر مریح�ة  المتناقضة،

تن��افر المعرف��ي واس��تعادة للف��رد س��تدفع ب��دورھا ھ��ذا الف��رد أن یس��عى لتقلی��ل ھ��ذا ال
  مرة أخرى. المعرفي الاتساق

یح���دث ل���دي المس���تھلك عن���دما  المعرف���يان التن���افر  (Trevor,2007) ی���رىو
یتع��رض إل��ى ض��غوط خارجی��ة ت��ؤثر عل��ى اتخ��اذه لق��رار الش��راء أو عن��دما یك��ون 

 المستھلك لدیھ رغبة في توفیر النقود أثناء الشراء .
 وتخلص الباحثة مما سبق إلى:

معظ��م الق��رارات الت��ي تنط��وي لعملی��ة الش��راء تحت��وى عل��ى واح��دة أو  أن •
 أكثر من العوامل التي تؤدى إلى التنافر المعرفي فیما بعد الشراء .

انھ لا مفر من أن یتجنب الفرد من الشعور بالتنافر المعرفي كنتیج�ة لع�دم  •
 تمتعھ بممیزات البدیل ال�ذي یترك�ھ بالإض�افة إل�ى م�ا یلزم�ھ الق�رار ال�ذي

 یتخذه من تحمل الجوانب السلبیة أو عیوب ما قام باختیاره.
 :المعرفيبالتنافر  وسائل تنشیط المبیعات علاقةب . 

أصبح الحصول على اعتماد الجودة والتحسین المستمر لھذا الاعتماد مطلبا 
،ولذلك تحرص المستشفیات على  الحاليالوقت  فيأساسیا لجمیع المستشفیات 

لمتعاملین مع المستشفیات)بغرض عمل الفحوصات او لتلقى جذب المستھلكین (ا
للحفاظ على الاستمرار في ظل ظروف  العلاج والإقامة او عمل جراحة....الخ ،

ونتیجة لھذا الاھتمام أصبح تطویر وتحسین المستشفیات محور اھتمام  المنافسة
 ل مستمر.  المدیرین والعاملین لجذب المستھلكین لدعم ھذا التطویر والتحسین بشك

لكى تكون عملیة التسویق فعالة فى مجال  (Chebat,2013 )ویشیر      
الخدمات الصحیة لابد من الاھتمام من تقدیم وسائل تنشیط مبیعات موجھھ 
للمرضى المقیمین وایضا وسائل تنشیط محفزة للمستھلكین الخارجیین للتعامل 

 مع المستشفى.
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ھتمام بتسویق الخدمات على الا  (Seammon et al,2011)واكد  
 لتحقیق التمیز من خلال رضاء المرضى عنھا.

اطلعت علیھا الباحثة ، توصلت الى وجود علاقة بین وسائل  التيومن الدراسات  
دراسة  ففي: التاليوذلك على النحو  المعرفيالتنافر وتنشیط المبیعات 

(Gallante et al ,2006) لمستھلكین التى استھدفت معرفة مستوى استجابة ا
تقدم وسائل تنشیط مبیعات الانترنت ،توصلت الى  التيللتعامل مع المستشفیات 

ان المعلومات المقدمة من خلال الموقع الخاص بالمستشفى یكون اكثر ثقة 
الى  ایضا توصلت الدراسة ،و نوالأخصائیین فى اختیار المستشفى للمتعاملی
ناء وب الإلكترونيبمنفعة الموقع بین ادراك المریض  إیجابي معنوي تأثیروجود 

 الثقة لدى المستھلكین المرضى.
التى استھدفت العلاقة بین وسائل تنشیط  (Gbodomas,2009)وفى دراسة 

 إیجابي معنوي تأثیروتوصلت الدراسة الى وجود ،المبیعات والتنافر المعرفى 
 .المعرفيشعور المستھلك بالتنافر  خفضلوسائل تنشیط المبیعات على 

الى ان شعور مستھلك الخدمات الصحیة بالرضا  (Stremerch,2010)یشیر و
 من خلال التواصل الفعال  . النفسيعن الخدمة یعتمد على دعمھ 

استھدفت معرفة الاسباب التى تجعل  التي (Mosla,2007)وفى دراسة  
بعد الشراء ،وتوصلت الدراسة الى ان  المعرفيالمستھلكین فى حالة من التنافر 

ا المستھلكین ھى الاسباب الرئیسیة لاثارة التنافر ھسباب التى یعانى منالا
 لدیھم. المعرفي

التى استھدفت معرفة  (Rahaman and Widi ,2015)وفى دراسة 
الخدمات الصحیة وامكانیة  مستھلكيلدى  المعرفيالعوامل التى تثیر التنافر 

سة الى ان عدم تقدیم تفادیھا للحصول على مستوى خدمة افضل ، وتوصلت الدرا
الخدمات الصحیة یثیر التنافر  مستھلكيالخدمة بدون تفھم لحاجات ومتطلبات 

 المعرفى لدیھم.
الى ان  (Hamza and Zakkryria,2012)وتوصلت ایضا دراسة 

الوسائل الترویجیة یؤدى الى اثارة التنافر ین من خلال اقناع المستھلك فيالمبالغة 
 لدیھم المعرفي

تسھم ایجابیا الباحثة مما سبق الى ان وسائل تنشیط المبیعات  وتخلص   
لدى المستھلكین ، ولذا تزداد الحاجة لدراسة  المعرفيالتنافر فى خفض مستوى 

لدى المستھلكین وخصوصا  المعرفيلتنافر ل تنشیط المبیعات بسبب علاقاتھا اوسائ
  فى مجال الخدمات الصحیة.

تاأنواع وسائل تنشیط المبیعج .    

 emotionalان المریض یحتاج ال�ى دع�م نفس�ى  (Stremerch,2008)یرى 
support  تتعلق برعایت�ھ الص�حیة  التيجمیع الامور  فياثناء تواجده بالمستشفى

 سواء المادیة وایضا غیر المادیة
 وتتمثل وسائل تنشیط المبیعات النقدیة محل الدراسة في الأنواع  التالیة: 
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 Treated and ): م��ریض محت��اج ع��لاج ف��ياتع��الج وس��اعد  )۱
helped in the treatment of needy patients) 

وف��ى مج��ال المستش��فیات یھ��دف ھ��ذا الن��وع م��ن وس��ائل تنش��یط المبیع��ات إل��ى      
تش���جیع مس���تھلكي الخ���دمات الص���حیة للتوج���ھ إل���ى المستش���فیات الجامعی���ة دع���م 

لتأدی�ة رس�التھا م�ع المستشفیات وان تبقى المؤسسة قائمة  فيالمرضى المحتاجین 
المحافظة عل�ى اس�تمرار تطورھ�ا وق�درتھا عل�ى مواكب�ة التق�دم ف�ي مج�ال التقنی�ة 
الطبی��ة الحدیث��ة بحی��ث لا یق��ل مس��تواھا ع��ن مس��توى اعل��ى المراك��ز الطبی��ة ف��ي 

 العالم .
 :المجانیة المتابعة بطاقات )۲

م�رض وتعنى المتابعة المباشرة للعلاج تعقب فترة الإقامة بالمستشفى نتیجة ل
 ).۲۰۱٥بعد الجراحة.( ویكیبدیا ،اغسطس  عضال أو 

ف��ى جمی��ع احوال��ھ  بالأم��انان ش��عور الم��ریض  (Stremerch,2008)ویش��یر      
تحق�ق ل�ھ ذل�ك ف�ى المستش�فى  الت�يالصحیة الطارئة والمس�تقرة وت�وافر الامكانی�ات 

 دیھ.التى ینوى التعامل معھا یؤدى الى خفض مستوى الاستغراق فى قرار الشراء ل
 استشارات طبیة مجانیة عبر الانترنت :  )۳

ویقصد بھا تواصل الطبیب المعالج بالمستشفى التى یتعام�ل معھ�ا م�ریض  
او ف��رد م��ا لمتابع��ة حالت��ھ الص��حیة عب��ر الانترن��ت ب��دلا م��ن تكب��د الم��ریض عن��اء 

 الطب���يال���ذھاب ال���ى المستش���فى ،وت���تم ھ���ذه المعاین���ة بواس���طة مل���ف الم���ریض 
والبع��د  الإنس��انيالمباش��ر م��ع الم��ریض ،وبھ��ذا یت��وافر البع��د بالمستش��فى وتفاعل��ھ 

ال��ذى ی�ربط الطبی��ب ب��المریض م�ن خ��لال تواج��ده ف�ى المستش��فى اثن��اء  الشخص�ي
تشخیصھ وعلاجھ والبعد الترفیھى الذى یوفر للمریض ع�دم عنائ�ھ وتكب�ده لتكلف�ة 

مك�ن الذھاب الى المستشفى لمج�رد متابع�ة حالت�ھ الص�حیة او لاستش�ارة الطبی�ب ی
 معرفتھ استشارة طبیة یمكن ان تتوافر لھ عبر الانترنت.

ال��ى ان الاستش��ارات الطبی��ة م��ن خ��لال   (Vorshney,2009)ویش�یر     
ال�ذین  على التواصل م�ع المرض�ى وخصوص�ا إیجابي معنوي تأثیرالانترنت لھا 

 یتواصلون من مواقع بعیدة.
أبعاد التنافر المعرفي:د .  

التى تناولت  تالدارساعلیھا الباحثة ،وجدت ان  من الدراسات التى اطلعت
 Babup. and)نظریة التنافر المعرفى فى مجال التسویق  

Yaoyuneyong,.2010) اعتمدت على مقیاس (Sweeny et al ,2000) 
من ثلاثة  المعرفيلقیاس مستوى التنافر المعرفى.وطبقا ھذا المقیاس یتكون التنافر 

 ابعاد تتمثل فٍى:
 :  Emotional Dissonanceيلعاطفالتنافر ا )۱

التنافر العاطفي بعدم ارتی�اح الش�خص نفس�یا بع�د (Sweeny et al ,2000)یعرف 
ان ش��عور المس��تھلك بع��د قیام��ھ (Burnett,2002)قیام��ھ بعملی��ة الش��راء. وی��رى

 Etzel et)بعملیة الشراء ھى المھمة الرئیسیة للمسوقین ،وفى ھذا الصدد یؤكد 
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al,2001) مسوق ان یتخذ خطوات محددة للحد من التن�افر ال�ذى یل�ى انھ على ال
من�تج للعملیة الشراء مثل :الاعلان الذى یؤكد على العدید من السمات الایجابی�ة 

مرحل�ة م�ا  بأھمی�ةانھ یجب على المسوقین الاعتراف  ,(Arens,2004)،ویرى
بعد الشرا ء،ل�یس فق�ط بغ�رض ج�ذب المس�تھلكین ذوى التن�افر المعرف�ي لش�راء 

بش�كل س�لبى ،وی�رى ان افض�ل ض�مان ل�ذلك  المن�تجولكن لتجنب وصف لمنتج ا
 ھو تطویر جودة المنتج  لتلبى توقعات المستھلك.

 Cognitive Dissonance:التنافر الادراكى )۲
التنافر الادراكى باعتراف الشخص بعد قیامھ (Sweeny et al ,2000)یعرف 

أو ربما یك�ون اختی�اره لھ�ذا المن�تج  بعملیة الشراء بأنھ قد لا یحتاج إلى ھذا المنتج
ان المص�داقیة ف�ى البی�ع وتق�دیم مواص�فات )  (Lamb,2004غیر صحیح،و یرى

السلعة بشكل صحیح یؤدى الى تعزیز ق�رار الش�راء ل�دى المس�تھلك وادراك�ھ ب�ان 
 اختیاره لھذا المنتج ھو الصواب.

 : نتیجة التعامل مع مقدمي الخدمة    الناشئالتنافر  )۳
نتیج�ة التعام�ل م�ع مق�دمي  الناش�ئالتن�افر (Sweeny et al ,2000) یع�رف

الخدمة باعتراف الشخص بعد قیامھ بعملی�ة الش�راء بأن�ھ ق�د ت�أثر بمق�دمي الخدم�ة 
ال��ى ان مق��دمي الخدم��ة ھ��م اھ��م  (Mosla,2007)عل��ى عك��س معتقدات��ھ. وتش��یر 

ص��لون عام�ل ف��ى عملی��ة التس��ویق اثن��اء مرحل��ة البی��ع ،وذل��ك لانھ��م ھ��م ال��ذین یتوا
واض�ح عل�ى بن�اء الص�ورة الذھنی�ة  ت�أثیربشكل مباشر مع المستھكین،وایضا لھ�م 

ان التواص�ل الفع�ال م�ن  (Cassel,et al,2001) واك�د خدم�ةللوتقی�یم المس�تھلك 
الخدمة ضرورى لاكتس�اب رض�ا المس�تھلكین ومن�ع ح�دوث التن�افر  مقدميخلال 

اس��ى م��ن التواص��ل ھ��و المعرف��ى ل��دیھم ،وعل��ى ذل��ك فلاب��د ان یك��ون الھ��دف الاس
یجابی��ة للمن��تج ت��دعیم الق��رار الش��رائى للمس��تھلك م��ن خ��لال توض��یح الس��مات الا

 وطریقة استخدامھ.
 النموذج المقترح:ھـ .

ستعراض الباحثة الدراس�ات الس�ابقة ف�ى مج�ال البح�ث قام�ت الباحث�ة  قام�ت بعد ا
ح��ث  الباحث�ة بتص�میم اط��ار نظ�رى لمتغی��رات البح�ث ف��ى ش�كل نم��وذج مقت�رح للب

 وذلك على النحو التالى: )۱والمعروض فى الشكل (
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 نموذج البحث )۱الشكل (                                             

 ضوء الدراسات السابقة فيالباحثة  :اعداد المصدر                                    
 

 

 طبیقیة:ثانیا: الدراسة الت
  :ھيوتضم عدة عناصر 

اسلوب  ،محددات البحث ،الدراسةأھمیة  ،فروض الدراسة ،مشكلة البحث
اختبار الفروض ،تحلیل ومناقشة النتائج ،  قیاس متغیرات الدراسة ،الدراسة

 كما یلى: منھج الدراسة توصیات الدراسة،
 مشكلة البحثأ .

المراجع)امكن للباحثة صیاغة بعد القیام بالدراسة الاستطلاعیة (انظر قائمة 
 :الآتيالتساؤل  فيمشكلة البحث 

وسائل تنشیط المبیعات المقدمة من خلال  توجد علاقة بینھل  •
ه المستشفیات في خفض مستوى التنافر المعرفي بشكل مباشر؟ وما نوع ھذ

 ؟العلاقة
 لذا یحاول ھذا البحث الاجابة على التساؤلات الاتیة؟

توجد علاقة بین وسائل تنشیط المبیعات المقدمة من  لھ)۱السؤال الاول (س   
 ه؟ بجمیع ابعاده المعرفيخلال المستشفیات ومستوى التنافر 

 =۲خ

 بطاقات
المتابعة 

 

الاستشارات الطبیة  
 عبر الانترنت

اتعالج وساعد 
في علاج 

 مریض محتاج

نتیجة معاملة  الناشئالتنافر 
الخدمة مقدمي  

 التنافر الادراكى

= ۳خ  

= ٤خ  

 التنافر االعاطفى
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(اتعالج وساعد تنشیط المبیعات اوسیلة تؤثر ھل  )۲(س الثانيالسؤال 
خفض مستوى  فيالمقدمة من خلال المستشفیات  في علاج مریض محتاج)

  ه؟بجمیع  المعرفيالتنافر 
المقدمة  (كروت المتابعة)ط المبیعات تنشی یلةوستؤثر ) ھل ۳(س لثؤال الثاالس

  ؟ه بجمیع ابعاد المعرفيخفض مستوى التنافر  فيمن خلال المستشفیات 
(الاستشارات الطبیة تنشیط المبیعات یلة ) تؤثر وس٤(س رابعالسؤال ال

 لمعرفياخفض مستوى التنافر  فيالمقدمة من خلال المستشفیات  المجانیة)
 بجمیع ابعاده؟

 : اھداف البحثب .
تقییم دور وسائل تنشیط المبیعات بالنسبة لمستوى التنافر المعرفي  .۱

 لدى المستھلك حتى یمكن استخدام ذلك في الحملات التسویقیة للمستشفیات.  
ة بین وسائل تنشیط المبیعات محل الدراسة ومستوى معرفة العلاق .۲

 التنافر المعرفى.
المباشر لوسائل تنشیط المبیعات ا على التنافر  قیاس التأثیر .۳

 .المعرفي
التوصل إلى مجموعة من التوصیات التي تحدد دور القائمین على  .٤

في إتباع مجموعة من السیاسات لخفض  الجامعیة التسویق فى المستشفیات
 .المستوى التنافر المعرفي لدى المستھلك

 :فروض الدراسةج .

 المعرفية بین وسائل تنشیط المبیعات ومستوى التنافر توجد علاقة ذات دلالة معنوی •
 لدى المستھلك.

یوجد تأثیر معنوي إیجابي لوسائل تنشیط المبیعات النقدیة على مستوى التنافر  •
 الناشئ لدى مستھلكي الخدمات الصحیة . المعرفي

 ویشتق من ھذا الفرض مجموعة من الفروض الفرعیة على النحو التالي:

عل��ى اتع��الج وس��اعد ف��ى ع��لاج م��ریض محت��اج وي لوس��یلة یوج��د ت��أثیر معن�� .۱
 لدى المستھلك. الناشئ العاطفيخفض مستوى التنافر 

المتابع��ة المجانی��ة عل��ى خف��ض  بطاق��اتت��وافر   یوج��د ت��أثیر معن��وي لوس��یلة .۲
 الناشىء لدى المستھلك. العاطفيمستوى التنافر 

عل�ى خف�ض  الاستش�ارات الطبی�ة عب�ر الانترن�ت  یوجد تأثیر معنوي لوسیلة .۳
 مستوى التنافر العاطفى الناشىء لدى المستھلك.

عل��ى اتع��الج وس��اعد ف��ى ع��لاج م��ریض محت��اج یوج��د ت��أثیر معن��وي لوس��یلة  .٤
 خفض مستوى التنافر الادراكى الناشىء المستھلك. 
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عل��ى مس��توى  المتابع��ة المجانی��ةبطاق��ات یوج��د ت��أثیر معن��وي لوس��یلة ت��وافر  .٥
 ستھلك.التنافر الادراكى الناشىء لدى الم

عل�ى خف�ض  الاستش�ارات الطبی�ة عب�ر الانترن�ت  یوجد تأثیر معنوي لوسیلة .٦
 مستوى التنافر الادراكى الناشىء لدى المستھلك.

عل�ى  اتع�الج وس�اعد ف�ى ع�لاج م�ریض محت�اج یوجد ت�أثیر معن�وي لوس�یلة  .۷
 مستوى التنافر الناشىء من معاملة مقدمى الخدمة الصحیة   لدى المستھلك. 

المتابع��ة المجانی��ة عل��ى خف��ض  بطاق��اتمعن��وي لوس��یلة ت��وافر  یوج��د ت��أثیر .۸
 مستوى التنافر الناشىء من معاملة مقدمى الخدمة الصحیة لدى المستھلك.

عل�ى خف�ض  الاستش�ارات الطبی�ة عب�ر الانترن�ت  یوجد تأثیر معنوي لوسیلة .۹
 مستوى التنافر الناشىء من معاملة مقدمى الخدمة الصحیة لدى المستھلك.

  ة الدراسة:أھمید .
 تظھر أھمیة ھذه الدراسة على المستویین العلمي والتطبیقي كما یلي :

الأھمیة العلمیة : ) ۱  
تنبع أھمیة ھذه الدراسة على المستوى العلمي من أنھا تتناول أحد المفاھیم الھامة    

خصوصا في ظل عدم وجود أي ، المعرفيوالحدیثة في أدبیات التسویق وھو التنافر 
وذلك في حدود علم الباحثة، ومن ثم تأتي ھذه عربیة تناولت ھذا المفھوم  دراسات

الدراسة في محاولة من الباحثة لإلقاء الضوء على الأبعاد المختلفة لھذا المفھوم، 
وترى الباحثة أن ذلك یمكن أن یمثل إضافة علمیة للتراث المتاح في المكتبة العربیة، 

ت المقدمة من خلال المستشفیات في ظل عدم وایضا تتناول وسائل تنشیط المبیعا
أي دراسات تناولت ھذا الموضوع. وجود   

) الأھمیة التطبیقیة: ۲   
المستشفیات  على التسویق فى القائمین  الدراسة خطوة بدایة تساعد تعد ھذه  

المصریة بشكل عام على النھوض باستخدام الأسالیب التسویقیة الحدیثة والتي ثبت 
وسائل تنشیط المبیعات الترویجیة.ل فعالیتھا، مث  

محددات البحث:ھـ .  
 تتمثل محددات الدراسة فى الاتى:

 .ھذه الدراسة تبحث فى وسائل تنشیط المبیعات النقدیة :المحدد الاول
الثلاثة (التنافر  بأبعاده المعرفيھذه الدراسة تبحث فى التنافر  :الثانيالمحدد 
 الخدمة) . مقدمينتیجة معاملة  الناشئر والتناف الإدراكيوالتنافر  العاطفي
: تبحث ھذه الدراسة فى وسائل تنشیط المبیعات المقدمة من خلال  ثالثالمحدد ال

الخدمات الصحیة ولیس من وجھة  مستھلكيالمستشفیات الجامعیة من وجھة نظر 
 لمستشفیات نظرا للدقة والتكالیف.نظر العاملین با
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البیانات المطلوبة ومصادر الحصول  ویتضمن أنواع :اسلوب الدراسةو. 
متغیرات  قیاسو الأولیة جمع البیانات  أداةو الدراسة وعینة  مجتمعو علیھا 

تحلیل البیانات وتوضح الباحثة  أسالیبو والثبات الصدق  اختباراتو  الدراسة 
  ذلك فیما یلى :

 انواع البیانات المطلوبة ومصادر الحصول علیھا:  •
 ھذه الدراسة على نوعین من البیانات ھما: اعتمدت الباحثة في 

وتتمثل في البیانات التي تم الحصول علیھا من المراجع العربیة بیانات ثانویة:  .۱
وتم الحصول علیھا عن طریق البحوث التي تناولت متغیرات الدراسة  والأجنبیة

 بما یمكِّن الباحثة من تأصیل المفاھیم وإعداد الإطار النظري للدراسة. 
وتتمثل في البیانات التي تم تجمیعھا من خلال قائمة الاستقصاء من ات أولیة: بیان .۲

 مستھلكي الخدمة الصحیة محل الدراسة. 

 مجتمع وعینة الدراسة: •
 یتمثل مجتمع ھذه الدراسة في جمیع مستھلكي الخدمة الصحیة فيمجتمع الدراسة:  .۱

المنصورة داخل مصر، واقتصرت الدراسة على مستشفیات جامعتي القاھرة و
التخصصیة ،ویرجع سبب اختیار الباحثة لھذا المجتمع الى زیادة اقبال عدد المرضى 
المترددین على ھذه المستشفیات بالإضافة الى تمتع ھذه المستشفیات بوجود تنوع في 
الأقسام الاقتصادیة وأیضا تقوم ھذه المستشفیات بتقدیم الخدمة الصحیة لجمیع 

وتم اختیار المستشفیات التي تقدم خدمة طبیة ،بیة محافظات جمھوریة مصر العر
باجر رمزي (اقتصادي) وایضا یوجد بھا اقسام تخصصیة متنوعة وتسمح 

 بالتعاقدات مع النقابات والشركات وایضا حصلت على اعتماد الجودة.
 وتعرضھا الباحثة في النقاط التالیة:: عینة الدراسة. ۲

 العشوائیة.المنتظمة  تم الاعتماد على العینة نوع العینة: •
 Sample Sizeتم تحدید حجم العینة باستخدام برنامج یسمى  حجم العینة: •

Calculator    مفردة، 041 228 49وذلك بمعلومیة حجم المجتمع الذي یبلغ
%، وبإدخال ھذه البیانات للبرنامج تم ٥+% وحدود خطأ   ۹٥وعند مستوى ثقة 

) توزیع مفردات العینة ۱ضح الجدول (مفردة. ویو ۳۸٤حساب حجم العینة وبلغ 
 على الجامعات محل الدراسة.
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 )۱جدول (

 الدراسة توزیع مفردات العینة على المستشفیات محل 
 

 
وقسم الاحصاء بمستشفیات  ۲۰۱۳بیانات  نشرة مركز المعلومات والتوثیق بجامعة القاھرة  إعداد الباحثة اعتماداً على المصدر: 

 2014 جامعة المنصورة
 جمع البیانات الأولیة: البحث وطریقة أداة •

اعتمدت الباحثة في تجمیع بیانات الدراسة المیدانیة من مصادرھا الأولیة 
رض في ضوء الدراسات على قائمة استقصاء قامت بإعدادھا خصیصاً لھذا الغ

السابقة وفي ضوء ما كشفت عنھ الدراسة الاستطلاعیة، وتتضمن ھذه القائمة 
، وقد راعت الباحثة  الدراسة  واختبار فروضھعة أسئلة لقیاس متغیرات مجمو

 واضحة وبسیطة.عرض الاسئلة وان تكون  في المنطقيالتسلسل 

 كانت خطوات اختیار المفردات كالتالي:و 

حتى  ر شھر بطریقة عشوائیة لكل جامعة بدایة من منتصف شھر سبتمبر تم اختیا
 .۲۰۱٥منتصف شھر نوفمبر 

عدد اسابیع تجمیع البیانات  بناء على نسبة مفردات كل مستشفى من تم اختیار  •
  بطریقة عشوائیةالعینة، ولذا تم اختیار ثلاثة اسابیع لمستشفیات جامعة القاھرة 

 ومستشفى الاطفال  الرئیسيالتخصصیة بالمستشفى  واسبوعین لكل من العیادات
 .التخصصيومستشفى الباطنة  الھضميلكل من مستشفى الجھاز  واسبوع 

 والخمیس).بطریقة عشوائیة (الاثنین  یومین من كل اسبوع تم اختیار  •
دقائق، أي تجمیع قائمة استقصاء  ۱۰بعمل مسافة اختیار زمنیة قدرھا  ةالباحث تقام •

دقائق وحتى استكمال مفردات العینة المطلوبة، وذلك من أماكن  ۱۰واحدة كل 

عدد مرضى العیادات  المستشفیات
 الخارجیة

 النسبة
% 

مفردات  عدد
 العینة

مستشفیات جامعة القاھرة 
التخصصیة (القصر العیني 

 الجدید)

۲۰۳۱٤۳ ٤۷.۹% ۱۸٤ 

 مستشفیات جامعة المنصورة التخصصیة:
العیادات التخصصیة 
۱۹.٥۳ ۳۲۰۲٤٦ بالمستشفى الرئیسیة:

% 
۷٥ 

۱۹.٥۳ ۱٤٥۸۷۱ مستشفى الاطفال
% 

۷٥ 

 ۲٥ %٦.٥۱ ۳۳٤۳۲ الجھاز الھضمي
 ۲٥ %٦.٥۱ ۸٥۸۷۱ الباطنة التخصصیة

۷٦۱٤۱۰           ۱۰۰%  ۳۸٤ 
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الاقسام  فياماكن الانتظار امام غرفة الحجز بغرض الاقامة  فيالمرضى تجمع 
عمل جراحة او فحوصات او لتلقى علاج وایضا  لإجراء سواء الاقتصاديالعلاج 

فكانت تقوم الباحثة  ة العملیات الجراحی بإجراءوحدة الرعایة النھاریة بعد القیام  في
بتوزیع  الاستمارات بعد القیام بعملیة الكشف او اجراء والاطمئنان على صحة 

 .المریض
 من المتغیرات تتمثل في: نوعینتحتوى ھذه الدراسة على  قیاس متغیرات الدراسة: س.
 المتغیرات المستقلة: وتشمل وسائل تنشیط المبیعات محل الدراسة:- )۱

،  )Pierre, et al ۲۰۰۰المبیعات اعتمادا على  مقیاس (م استقصاء لوسائل تنشیط قامت الباحثة بتصمی
 ) : ۲(ویمكن للباحثة عرض أنواع وسائل تنشیط المبیعات محل الدراسة وكیفیة قیاسھا في الجدول 

 )۲جدول(
 مقیاس وسائل تنشیط المبیعات

 باحثةال دالمصدر: إعدا

 العبارات الأبعاد
اتعالج وساعد 

في علاج 
 مریض محتاج

تعامل مع أقسام العلاج الاقتصادي بالمستشفیات الجامعیة بسبب الخدمة الطبیة المتمیزة ..أفضل ال۱  
.یدفعني الواجب الإنساني والأخلاقي یدفعني للتعامل مع أقسام العلاج الاقتصادي بالمستشفیات ۲

 الجامعیة لمساھمة في علاج المرضى الفقراء.
ع أقسام العلاج الاقتصادي بالمستشفیات الجامعیة بدلا .یدفعني احتیاج المرضى الفقراء للتعامل م۳

 من المستشفیات الخاصة الأخرى.
في منزلي ومع عائلتي. كأنني.أحب أن أتعامل مع المستشفى التي اشعر أثناء تواجدي بھا ٤  

الاستشارات 
لطبیة ا

المجانیة عبر 
 الانترنت

 
 
 
 

ت طبیة مجانیة من خلال الانترنت في حالة ..أفضل أن أتعامل مع المستشفى التي تقدم استشارا٦
 حاجتي لھا.

.استطیع أن استكمل علاجي في المنزل عندما توفر المستشفى استشارات طبیة مجانیة عبر ۷
 الانترنت..

.ساعدني الاستشارات الطبیة المجانیة من خلال الإنترنت على تقدم حالتي الصحیة لأنني لا ابذل ۸
شفى.مجھود للذھاب الى المست  

..تساعدني الاستشارات الطبیة المجانیة من خلال الإنترنت على زیادة الوعى بحالتي الصحیة.۹  

.الاستشارات الطبیة المجانیة التي تقدم من خلال المستشفى التي أتعامل معھا تزید من درجة ۱۰
.التواصل بیني وبین الفریق الطبي  

 
 

بطاقات 
المتابعة 
 المجانیة

 
 

استكمل علاجي في أقسام العلاج الاقتصادي بالمستشفیات الجامعیة بسبب توافر  .استطیع ان۱۲
 كروت متابعة لحالتي المرضیة.

.عادة أتوجھ لتلقى العلاج في أقسام العلاج الاقتصادي بالمستشفیات الجامعیة بسبب توافر كروت ۱۳
 متابعة لحالتي المرضیة في جمیع الأوقات.

جھم في أقسام العلاج الاقتصادي بالمستشفیات الجامعیة بسبب توافر .انصح أقاربي بتلقي علا۱٤
 كروت متابعة لحالتي المرضیة في جمیع الأوقات.

.انصح أصدقائي بتلقي علاجھم في أقسام العلاج الاقتصادي بالمستشفیات الجامعیة بسبب توافر ۱٥
 كروت متابعة لحالتي المرضیة في جمیع الأوقات
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قامت الباحثة بتصمیم مقیاس التنافر المعرفي اعتماداً  المتغیر التابع: التنافر المعرفي: 

محل الدراسة  مقیاس التنافر المعرفيابعاد ویمكن للباحثة عرض  Sweeny,2000)مقیاس
 : ) ۳(وكیفیة قیاسھا في الجدول 

 )۳جدول (
 يالمعرفمقیاس التنافر 

 الباحثة دالمصدر: إعدا 
 اختبارات الصدق والثبات: )۱

بعد القیام بالتصمیم المبدئي لقائمة الاستقصاء، قامت الباحثة بإجراء اختباري 
 الصدق والثبات كما یلي:

 العبارات الأبعاد
 التنافر  
 العاطفي

 

.بعد قیامي بعمل الفحوصات شعرت بعدم الثقة في نتائج  في المستشفى عندما وجدت الأجھزة ۱
 الطبیة التي یستخدمونھا للفحص غیر متطورة. 

بتحدیث كل ما ھو جدید  ملا تھت.شعرت بالتردد عندما وجدت أن المستشفى التي أتعامل معھا ۲
 في المجال الطبي.

أن العاملین بالمستشفى لا یقومون بإتباع النظم المتطورة في .شعرت بالقلق عندما لاحظت ۳
 المستشفیات.

.أثناء  استقبالي من الطاقم الطبي شعرت بالتردد عندما وجدت أنھم لا یقومون بنظام عمل ٤
 متناسق.

.شعرت بالقلق عندما وجدت أن كثیر من الاحتیاجات المطلوبة لعمل الفحوصات غیرة متوافرة ٥
فى.في المستش  

.شعرت بعدم ارتیاح عندما وجدت أن العاملین في المستشفى یتحدثون مع بعضھم البعض ٦
 بألفاظ غیر لائقة.

.شعرت بالمخاطرة عندما وجدت بعض العملاء(عملاء المستشفى) یتحدثون بشكل غیر مرضى ۷
 عن الرعایة الطبیة المقدمھ من المستشفى.

 التنافر 
 الإدراكي

قى العلاج في أقسام العلاج الاقتصادي بالمستشفیات الجامعیة ترددت في .بمجرد دخولي لتل۸
 قرار تعاملي على المستشفى.

. أكون دائما في حیرة  عندما أقرر التعامل مع أي مستشفى.۹  
.عادة أكون في حیرة بعد قیامي باختیار مستشفى معین لتلقى العلاج وعمل فحوصات طبیة.۱۰  
ة شك عن الأمور المتعلقة بتلقي العلاج في أقسام العلاج الاقتصادي .دائما أكون في حال۱۱

 بالمستشفیات الجامعیة.

.یزداد الشك لدى عن المستشفى التي أقرر التعامل معھا عندما أجد العملاء الآخرین (العملاء ۱۲
 المرضى) یتحدثون عنھا بشكل غیر مرضى.

  التنافر
الناشئ 
نتیجة 

معاملة 
مقدمي 
 الخدمة

. عادة أكون في حیرة من سوء معاملة الطاقم الطبي أثناء استقبالي بالمستشفى.۱۳  
.عادة أكون في حیرة من حسن معاملة الطاقم الطبي أثناء استقبالي بالمستشفى.۱٤  
. دائما أكون في حالة شك مفترض  تجاه  الطاقم الطبي أثناء وجودي بالمستشفى.۱٥  
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 اختبار الصدق:

یستخدم ھذا الاختبار لبیان مدى صدق عبارات قائمة الاستقصاء في 
أن عبارات القائمة تعطي للمستقصى قیاس ما صممت من أجلھ، والتأكید على 

منھ نفس المعنى والمفھوم الذي تقصده الباحثة. واعتمدت الباحثة في إجراء 
 اختبار الصدق على كل من صدق المحتوى وذلك كما یلي:

تم عرض قائمة الاستقصاء في صورتھا الأولیة صدق المحتوى:  •
ت اللازمة تم عرضھا على الأساتذة المشرفین على الدراسة وبعد إجراء التعدیلا

 وعلم النفس ۱على بعض المحكمین من السادة أساتذة التسویق وإدارة الأعمال
، وذلك للتأكد من صلاحیتھا من الناحیة العلمیة، وقد أبدى ھؤلاء   وعلم الاجتماع

المحكمون مجموعة من الملاحظات على العبارات الواردة بقائمة الاستقصاء، 
  قائمة وفقاً لھذه الملاحظات.وقامت الباحثة بتعدیل ال

 Reliabilityاختبار الثبات:  •
یستخدم ھذا الاختبار لمعرفة مدى إمكانیة الاعتماد على قائمة الاستقصاء في 
بیانات تتسم بالثبات. ونظراً للتباین الواضح بین متغیرات الدراسة، فاعتمدت 

، وأظھرت نتائج الباحثة على معامل الثبات ألفا لكرونباخ (معامل الاعتمادیة)
 ) ما یلي:٤التحلیل والتي یوضحھا الجدول (

 نتائج اختبار الثبات لمتغیرات الدراسة )٤(جدول 
 

 إعداد الباحثة اعتماداً على نتائج التحلیل الإحصائيالمصدر: 

 تم تحكیم القائمة من السادة أساتذة إدارة الأعمال في مصر الآتي أسماؤھم: ۱
 رئیس قسم علم النفس بكلیة الاداب جامعة المنصورة.  –بدریة كمال أ. د/ )۱
 أستاذ إدارة الأعمال بكلیة التجارة جامعة عین شمس. – د/ عائشة المنیاوىأ.  )۲
 أستاذ إدارة الأعمال بكلیة التجارة جامعة المنصورة. – أ. د/ عبد العزیز حسن )۳
 مدرس علم الاجتماع  بكلیة الاداب جامعة المنصورة.  – السعید مصطفى  إقبال د/ )٤

 
 

 معامل ألفا عدد العبارات المتغیرات
 .۷٥۱ ۳ اتعالج وساعد فى علاج مریض محتاج

الاستشارات الطبیة المجانیة عبر 
 الانترنت

٤ ۹۰٥. 

 .۹٥۲ ٥ المتابعة المجانیةبطاقات 
 .۹۳۲ ۱۲ المبیعات النقدیة تنشیط وسائل

 .۹٥۷ ۷ التنافر العاطفي
 .۹۳۸ ٥ الإدراكيالتنافر 

 .۹۰۷ ٤ الخدمة مقدميالتنافر الناشئ من معاملة 
 .۹۷۳ ۱٦ التنافر المعرفي

                                                           



  

 
 

 
، فقد تبین أن معامل ألفا بالنسبة لمقیاس وسائل تنشیط المبیعات •

.، وھو ما یشیر إلى درجة ۹۳۲لمقیاس وسائل تنشیط المبیعات النقدیة ككل بلغ 
عالیة من الاعتمادیة على المقیاس، وذلك باعتبار أن معامل ألفا الذي یتراوح ما 

 ۰.۸۰یعتبر كافیاً ومقبولاً، وأن معامل ألفا الذي یصل إلى  ۰.٦۰إلى  ۰.٥۰بین 
 ).٤۲۳: ۲۰۰۸توى ممتاز من الثقة والاعتمادیة (إدریس، یعتبر ذو مس

، ۰.۹۷۳بالنسبة لمقیاس التنافر المعرفي، فقد تبین أن معامل ألفا للمقیاس ككل بلغ  •
 وھو ما یشیر إلى درجة عالیة من الاعتمادیة على المقیاس.

 أسالیب تحلیل البیانات:
 اعتمدت الباحثة على الأسالیب التالیة:

ویستخدم لقیاس لمسار ونموذج المعادلة البنائیة: أسلوب تحلیل ا .۱
 وتم استخدام الحزم الإحصائیة التالیة:،العلاقات المباشرة 

o SPSS For Windows  ( version 18) 
o AMOS version ۱۸ (Analysis Moment Of Structure) 

 منھج الدراسة: و.
وإخضاعھا  البیاناتقامت الباحثة باستخدام المنھج الوصفي القائم على جمع 

للمعالجة الإحصائیة واستخلاص النتائج منھا، وذلك في جمیع فروض الدراسة 
 ).۸٤: ۲۰۱٤(إبراھیم، 

تحلیل ومناقشة النتائج واختبار الفروض: س.  

 ومناقشتھایتعرض ھذا الجزء من البحث لاختبار الفروض والتوصل الى نتائج الدراسة 
ات بین متغیرات الدراسةاختبار فروض الدراسة لمعرفة العلاق من خلال  

  أولاً: علاقة الارتباط بین متغیرات الدراسة:
لمعرفة علاقة الارتباط بین متغیرات الدراس�ة، قام�ت الباحث�ة بص�یاغة الف�رض 

 من فروض الدراسة ول الا
یوج�د علاق�ة ارتب�اط ذات دلال�ة معنوی�ة  الفرض الاول والذى ینص على أنھ: "

 مس��تھلكيدی��ة ومس��توى التن��افر المعرف��ي ل��دى وس��ائل تنش��یط المبیع��ات النق ب��ین
 ككل وأبعاده ". الخدمات الصحیة

وأظھر التحلیل الإحصائي ال�ذي ت�م إجرائ�ھ باس�تخدام معام�ل ارتب�اط بیرس�ون 
  )٥(النتائج الخاصة بھذه العلاقة كما ھو موضح في جدول 
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 )٥(جدول 

 الدراسةمتغیرات  الارتباط بین معاملات 

  الإحصائي.احثة اعتماداً على نتائج التحلیل : إعداد البالمصدر

 ٠.٠٥* معنوي عند مستوى                                            ٠.٠١** معنوي عند مستوى 

 ) :٤/۲ویتضح من الجدول (
 ي الأول جزئیا:ثبوت صحة الفرض الفرع ♦

 كروت بطاقات(المبیعات تنشیط وسائل بین إیجابي معنوي ارتباط یوجد*
 وبینت ،۰. ۰٥ معنویة مستوى عند ابعاده بجمیع المعرفي والتنافر) المجانیة المتابعة
 الاستشارات( المبیعات تنشیط وسیلة بین سلبى معنوي ارتباط وجود ایضا النتائج
 ارتباط لایوجد حین فى ،.۰۱ معنویة مستوى عند المعرفي والتنافر) المجانیة الطبیة
 والتنافر) محتاج مریض علاج فى وساعد اتعالج( المبیعات تنشیط وسیلة بین معنوي

 )الخدمة معاملة نتیجة الناشئ والتنافر العاطفي التنافر( وابعاده المعرفي
 علاج فى دوساع اتعالج( المبیعات تنشیط وسیلة بین سلبى معنوي ارتباط وجود*

 .۰٥ معنویة مستوى عند الإدراكي والتنافر) محتاج مریض
 .المعرفي بالتنافر المبیعات تنشیط وسائل علاقةثانیا :

 لدراسة العلاقات المباشرة وغیر المباشرة، استخدمت الباحثة نموذج المعادلة

عل�ى لدراس�ة وال�ذي ی�نص ل الث�انيالف�رض لمعرفة ھذه العلاقة، قامت الباحثة بصیاغة و
یوجد تأثیر معنوي إیجابي لوسائل تنشیط المبیعات النقدی�ة عل�ى خف�ض مس�توى أنھ " 

من ھذا الفرض مجموعة من الفروض  قویشت .المستھلكلدى  الناشئ المعرفيالتنافر 
 الفرعیة على النحو التالي:

عل�ى خف�ض مس�توى اتعالج وساعد فى علاج م�ریض محت�اج یوجد تأثیر معنوي .۱
 لدى المستھلك. الناشئ يالعاطفالتنافر 

اتعالج وساعد 
ج مریض في علا

 محتاج
الاستشارات 
 الطبیة المجاني

المتابعة  بطاقات
 المجانى

التنافر الناشىء نتیجة 
التنافر  معاملة مقدمى الخدمة

 الادراكى
التنافر 
 العاطفى

التنافر 
 المعرفى

 المتغیرات

1 ۲۱۲.  .4٤۲** -.06۲ -.۱۲۳ . ۰۱۳.  ۰٦۸.- اتعالج وساعد في  
 علاج مریض محتاج

.٤۹٦  .343** 1 ۱۳۳. * ۱٦۱. * ۱۰٥*. ۱٤۰. المتابعة  بطاقات *
 المجاني

۲۱۲. ** 1 .٥۱٥** -.24۸** -.۲1۳** -.1٥۹** ۲۲۷.-
** 

الاستشارات الطبیة 
 المجاني

۰۱۳.  ۱٥۹.- ** ۲۰٥. ** .805** .۸۳۹  1 ۸۷۱. *
* 

العاطفيالتنافر   

.12۳* -.21۳** ۲٦۱**. ۸۸۳۰ 1 . ۸۳۹.  ۹٦۰. *
* 

الإدراكيالتنافر   

-.06۲ ۲٤۸۰ ۱۹٤**. 1 
 
 

۸۸۳. ** ۸۰٥.  ۹۳٦. *
* 

نتیجة  الناشئالتنافر 
الخدمة مقدمي معاملة  
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توافر كروت المتابعة المجانیة على خف�ض مس�توى   یوجد تأثیر معنوي لوسیلة .۲
 لدى المستھلك. الناشئ العاطفيالتنافر 

عل��ى خف��ض  الاستش��ارات الطبی��ة عب��ر الانترن��ت  یوج��د ت��أثیر معن��وي لوس��یلة .۳
 لدى المستھلك. الناشئ العاطفيمستوى التنافر 

عل�ى خف�ض  اتعالج وساعد فى علاج مریض محت�اجلة یوجد تأثیر معنوي لوسی .٤
 المستھلك.  الناشئمستوى التنافر الادراكى 

مس�توى التن�افر  ىالمجانی�ة عل�یوجد تأثیر معنوي لوسیلة توافر كروت المتابعة  .٥
 لدى المستھلك. الناشئ الإدراكي

عل��ى خف��ض  الاستش��ارات الطبی��ة عب��ر الانترن��ت  یوج��د ت��أثیر معن��وي لوس��یلة .٦
 لدى المستھلك. الناشئ الإدراكيلتنافر مستوى ا

على مستوى  اتعالج وساعد فى علاج مریض محتاجیوجد تأثیر معنوي لوسیلة  .۷
 الخدمة الصحیة   لدى المستھلك.  مقدميمن معاملة  الناشئالتنافر 

یوجد تأثیر معنوي لوسیلة توافر كروت المتابعة المجانی�ة عل�ى خف�ض مس�توى  .۸
 الخدمة الصحیة لدى المستھلك. مقدمي من معاملة الناشئالتنافر 

عل��ى خف��ض مس��توى التن��افر  الاستش��ارات الطبی��ة  یوج��د ت��أثیر معن��وي لوس��یلة .۹
 الخدمة الصحیة لدى المستھلك. مقدميمن معاملة  الناشئ

 )۲وقامت الباحثة بصیاغة النموذج المقترح لھذا الفرض في الشكل(  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  مستوى التنافر المعرفيبوسائل تنشیط المبیعات  قة لعلا النموذج المقترح):۲شكل(
 إعداد الباحثةالمصدر: 

 
لمعرف��ة  AMOS version ۱۸وقام��ت الباحث��ة باس��تخدام البرن��امج الإحص��ائي (

مستوى معنویة العلاقات المباشرة بین المتغیرات تم استخدام طریق�ة الأرجحی�ة العظم�ى 
)Maximum Likelihood٦كما یتضح في الجدول ( )، وثبت معنویة النموذج.( 

 

 =۲خ

المتابعة المجانیة بطاقات  

ر الاستشارات الطبیة  عب
 الانترنت

اتعالج وساعد في 
 علاج مریض محتاج

نتیجة معاملة  الناشئالتنافر 
الخدمة مقدمي  

 التنافر الادراكى

= ۳خ  

٤خ

 التنافر االعاطفى
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 )٦جدول (
 بمستوى التنافر المعرفيالمبیعات مؤشرات معنویة نموذج علاقة وسائل تنشیط 

 

 الباحثة اعتمادا على نتائج التحلیل الإحصائي دالمصدر: إعدا

 :)٦ویتضح من الجدول (
النموذج. أن معنویة النموذج ضعیفة وتحتاج إلى تحسین ولذا ینبغي عمل تعدیل في 

 النتائج عدة تعدیلات لتحسین معنویة النموذج وتتمثل ھذه التعدیلات فى:  تھروأظ

) والخط�أ ۲(خ العاطفيعمل تغایر بین الخطأ العشوائي للتنافر *التعدیل الاول :
)، وبع�د إج�راء الباحث�ة ٤الخدم�ة (خ مق�دمينتیج�ة معامل�ة  الناشئالعشوائي للتنافر 

لنم��وذج حی��ث ارتفع��ت قیم��ة مؤش��ر ج��ودة لھ��ذا التع��دیل، أدى إل��ى تحس��ین معنوی��ة ا
، كم��ا تحس��نت قیم��ة الج��ذر التربیع��ي لمتوس��ط الب��واقي حی��ث  .۸٦٥المطابق��ة إل��ى 

 .۸۱۷ت قیمة مؤشر جودة المطابقة إلى، كما ارتفع .۲۷۷أصبح

) والخط�أ ۲(خ الع�اطفيعمل تغایر بین الخط�أ العش�وائي للتن�افر *التعدیل الثانى : 
)، وبع��د إج��راء الباحث��ة لھ��ذا ۳رج��ال البی��ع (خ تعام��ل م��عالعش��وائي للتن��افر نتیج��ة ال

التعدیل، أدى إلى تحسین معنویة النموذج حیث ارتفعت قیمة مؤشر جودة المطابقة إلى 
، كم���ا تحس���نت قیم���ة الج���ذر التربیع���ي لمتوس���ط الب���واقي حی���ث  )۱الواح���د الص���حیح(

 .)۱حیح(الواحد الص ، كما ارتفعت قیمة مؤشر جودة المطابقة إلى صفرأصبحت 
 )  ۷كما ھو موضح فى الجدول(وأظھر التحلیل الإحصائي نتائج اختبار المسار 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 المعیاریة القیمة المؤشر
Recommended Value 

 المحسوبة القیمة
Obtained Value 

 ۲٤۷.۳(۰.۰۰۰( ۰.۰٥<  )χ2  )p. value 2كا معنویة

 .GFI( > ۰.۹۰ ۸۳۷المطابقة ( جودة مؤشر
البواقي   لمتوسط التربیعي الجذر

)RMR(  >۰.۰٦ ۳۰٥. 

 .٦۹۷ CFI(  <۰.۹٥المقارن  ( المطابقة مؤشر
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 )۷جدول (

نتائج اختبار النموذج المقترح لعلاقة وسائل تنشیط المبیعات النقدیة بالتنافر المعرفى لدى  
 المستھلك

 

                              ۰.۰٥* معنوي عند مستوى                                                                                   ۰.۰۱** معنوي عند مستوى 
 الاحصائى اداً على نتائج التحلیلإعداد الباحثة اعتمالمصدر: 

 
 ) النتائج التالیة:۷ویتضح من الجدول (

و  والثال���ث والراب���ع روض الفرعی���ة الاول ع���دم ثب���وت ص���حة الف��� •
 :والسابع والثامنالخامس 

عل�ى ع�لاج م�ریض محت�اج  ف�ياتع�الج وس�اعد س�لبى لوس�یلة  معنوي تأثیروجود *
 عل���ى خف���ض مس���توى التن���افر ۰.۰٥دال احص���ائیا عن���د مس���توى  الإدراك���يالتن���افر 

وترج��ع الباحث�ة الس��بب ال�ى ان مس��تھلكي الخ�دمات الص��حیة مح�ل الدراس��ة  ،الإدراك�ي
لمب��الغ المالی��ة الت��ي ربم��ا یتول��د ل��دیھم التن��افر الإدراك��ي بس��بب انھ��م ق��د ی��دركون ان ا

یدفعونھا قد لا تصل الى المرضى المحتاجین او ان الخدمة الطبی�ة ق�د لا تك�ون متمی�زة 
  .ونھوقعویتبالشكل الذى 

س��لبى لوس��یلة الاستش��ارات الطبی��ة المجانی��ة عل��ى التن��افر  معن��وي ت��أثیروج��ود * 
 الخدم�ة) يمق�دمنتیج�ة معامل�ة  والناشئ والإدراكي العاطفي(بجمیع ابعاده المعرفي

 دال 
الخ�دمات الص�حیة مح�ل  مس�تھلكيویعنى ذل�ك ان  ، ۰.۰۱احصائیا عند مستوى  

الدراس��ة لا یش��عرون بالراح��ة النفس��یة تج��اه الاستش��ارات الطبی��ة عب��ر الانترن��ت 
الخ�دمات الص�حیة مح�ل الدراس�ة ل��یس  مس��تھلكي،وترج�ع الباحث�ة الس�بب ال�ى ان 

مجال الخ�دمات الص�حیة م�ن خ�لال  فيتحدث  التيلدیھم توعیة كافیة بالتطورات 
تق�دم ھ�ذه الوس�یلة مم�ا  الت�يالتعامل مع المستش�فى  فيلا یثقون  وبالتاليالانترنت 

معامل  قیمة المسار المباشر
 المسار

مستوى 
 المعنویة

 .٦٦۳ -.029 التنافر العاطفي        ى علاج مریض محتاجاتعالج وساعد ف
 * .۰۱۲ *.175       التنافر العاطفي       المتابعة بطاقاتتوافر

 *** ** .-213                   التنافر العاطفىالاستشارات الطبیة المجانیة       
 * .۰۲۳ * -.150   التنافر الإدراكي        اتعالج وساعد فى علاج مریض محتاج 

 * .۰۲۳ * .156 التنافر الإدراكي              المتابعة بطاقاتتوافر
 *** ** .-235 التنافر الادراكىالاستشارات الطبیة المجانیة         

نتیجة  الناشئلتنافر ا       اتعالج وساعد فى علاج مریض محتاج
.۱۸۱ -.088    الخدمة مقدميمعاملة   

 مقدمينتیجة معاملة  الناشئالتنافر      المتابعة قاتبطاتوافر
       الخدمة

176.* * ۰۱۰. ** 

نتیجة  الناشئ          التنافر الاستشارات الطبیة المجانیة  
  الخدمة مقدميمعاملة 

۱٤۸. * *** 
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الخدم�ة  مق�دميلدیھم تج�اه تل�ك الوس�یلة او انھ�م ی�دركون ان  المعرفيیثیر التنافر 
وتختل��ف ھ��ذه   الامكانی��ات المتاح��ة بالمستش��فى ف��يالص��حیة بالمستش��فى یب��الغون 

توصلت ال�ى ان المعلوم�ات والتي  (Gallante et al ,2006)دراسة جة مع النتی
اختی�ار  فيالمقدمة من خلال الموقع الخاص بالمستشفى یكون اكثر ثقة للمتعاملین 

 معن��وي ت��أثیر،و توص��لت الدراس��ة ایض��ا ال��ى وج��ود  والأخص��ائیینالمستش��فى 
الثقة لدى المستھلكین  وبناء الإلكترونيبین ادراك المریض بمنفعة الموقع  إیجابي

 .المرضى

على كلا  اتعالج وساعد في علاج مریض محتاجلوسیلة  معنوي تأثیرلم یثبت  •
ویعنى ذلك ان  .،نتیجة معاملة البائع الناشئوالتنافر  العاطفيمن التنافر 

لا تؤثر    ) اتعالج وساعد فى علاج مریض محتاج(  وسائل تنشیط المبیعات
  تیاح والشك الناشئ لدى مستھلكي الخدمة الصحیةالار     على حالة عدم 

 التي (Hamza and Zakkryria,2012)واتفقت ھذه النتیجة مع دراسة 
اقناع المستھلكین من خلال الوسائل الترویجیة  فيتوصلت الى ان المبالغة 

 لدیھم المعرفيیؤدى الى اثارة التنافر 
 تأثیر،حیث یوجد  ثبوت صحة الفروض الفرعیة الرابع والخامس والسادس •

بجمیع ابعاده عند  المعرفلوسیلة كروت المتابعة على التنافر  إیجابي معنوي
وتخلص الباحثة من ھذه النتیجة إلى أن توافر وسیلة  ، ۰.۰۱و ۰.۰٥مستوى 

 (كروت المتابعة المجانیة) تساعد مستھلكي الخدمات الصحیة تنشیط المبیعات
الخاص  الشرائىسة على تعزیز قرارھم محل الدرا الاقتصاديالعلاج  بأقسام

تؤدى الى تخفیض مستوى التنافر  الجامعیة وبالتاليبالتعامل مع المستشفیات 
ن علیھا ویحصل التيلدیھم او بمعنى اخر یجدون الحوافز الاضافیة  المعرفي

 الشرائیةبقرارھم  لإقناعھممن خلال وسائل تنشیط المبیعات النقدیة مبررا كافیا 
وفى دراسة  تعامل مع الاقسام الاقتصادیة بالمستشفیات الجامعیة .الخاص بال

(Gbodomas,2009)  التى استھدفت العلاقة بین وسائل تنشیط المبیعات
والتنافر المعرفى ،وتوصلت الدراسة الى وجود تاثیر معنوى ایجابى لوسائل 

 .المعرفيتنشیط المبیعات على خفض شعور المستھلك بالتنافر 
 لیل الإحصائي النتائج الخاصة بمعامل التفسیر كما یلي:وأظھر التح

والاستش�ارات الطبی�ة  اتع�الج وس�اعد ف�ى ع�لاج م�ریض محت�اج(یفسر كل  .۱
. م�ن ۰۸۲المجانیة عب�ر الانترن�ت وت�وافر ك�روت المتابعة)یفس�رون نس�بة 

لدى المستھلك ، والنسبة  الناشئ العاطفيالتباین المفسر في تخفیض التنافر 
جع لعوامل أخرى ل�م ت�درج ف�ي النم�وذج، وھ�ذا یعن�ي أن الخط�أ المتبقیة تر

 ۰.۹۱۸العشوائي یبلغ 
والاستش��ارات  اتع��الج وس��اعد ف��ى ع��لاج م��ریض محت��اج یفس��ر ك��ل م��ن( .۲

. ۹۹الطبیة المجانیة عبر الانترنت وتوافر كروت المتابعة ) یفسرون نسبة 
س��تھلك، ل��دى الم الناش��ئ الإدراك��يم�ن التب��این المفس��ر ف��ي تخف��یض التن�افر 
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والنسبة المتبقیة ترجع لعوامل أخرى لم تدرج في النم�وذج، وھ�ذا یعن�ي أن 
 .۹۰۱الخطأ العشوائي یبلغ 

والاستش��ارات  اتع��الج وس��اعد ف��ي ع��لاج م��ریض محت��اج (یفس��ر ك��ل م��ن .۳
. ۹۰یفسرون نس�بة الطبیة المجانیة عبر الانترنت وتوافر كروت المتابعة )

، والنس�بة الخدم�ة مقدميمعاملة  نتیجة ئالناشمن التباین المفسر في التنافر 
المتبقیة ترجع لعوامل أخرى ل�م ت�درج ف�ي النم�وذج، وھ�ذا یعن�ي أن الخط�أ 

 .۹۱۰العشوائي یبلغ 
ویمكن عرض نتائجھ ویتضح من ھذه النتائج ثبوت صحة الفرض الخامس جزئیا.  

 )۳الشكل(في 
 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 النقدیة على  مستوى التنافر المعرفيتأثیر وسائل تنشیط المبیعات  ):۳شكل(
 إعداد الباحثة اعتماداً على نتائج التحلیل الإحصائيالمصدر: 

على ضوء ھذه النتائج یمكن تقدیم مجموعة من التوصیات    ةتوصیات الدراسع:
مجال التسویق على  فيللقائمین على التسویق بالمستشفیات الجامعیة وكذلك الباحثین 

:التاليالنحو   

   للقائمین على التسویق بالمستشفیات الجامعیةمقترحات أ. 

ض��رورة ت��وفیر ك��روت المتابع��ة المجانی��ة لمتابع��ة الم��ریض بع��د الانتھ��اء م��ن  .۱
مراحل الاستشفاء من خلال اتاحة الفرصة لجمی�ع المرض�ى المتع�املین لمتابع�ة 

 الحالة الصحیة من خلال توافر عیادات متخصصة لھم.
م�ة متط�ورة م�ن خ�لال الانترن�ت للتواص�ل المس�تمر ضرورة توافر الی�ات وانظ .۲

والفعال مع المتعاملین مع المستش�فیات الجامعی�ة وخاص�ة المتع�املین م�ع اقس�ام 

= ۲خ
۰ ۹۱۸ 

كروت 
المتابعة 

 

 الاستشارات الطبیة
ر الانترنتعب  

اتعالج  وساعد 
في علاج 

حتاجمریض م  

التنافر الناشئ نتیجة 
معاملة مقدمى 

ة   الخد

التنافر 
 الإدراكي

= ۳خ
۰.۹۰۱ 

= ٤خ
۹۱  

التنافر 
 العاطفي

۱٥٦.  

۱۷٥.  

۱۷٦.  

۰.۲۱۳ 

0.۱٥۰ 

۰۸۸.  

۰.۲۳٥ 
۰.۱۷٦ 

0 .۰۲۲  
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تواص��ل مق��دمي الخدم��ة م��ع مس��تھلكي الخ��دمات الع��لاج الاقتص��ادي م��ن خ��لال 
الصحیة في حالة حاجتھم لأى معلومات خاصة بتعلیم�ات الع�لاج او أي ش�كوى 

لصحیة من خ�لال عم�ل ب�رامج الكترونی�ة تفاعلی�ة تت�یح التواص�ل بشان حالتھم ا
بین المریض والطبیب المعالج لھ من خلال وج�ود س�جل الم�ریض عل�ى النظ�ام 
الإلكترون��ي لإتاح��ة اض��افة او ح��ذف أي بیان��ات وتس��جیل ك��ل م��ا یط��را عل��ى 

 المریض سواء في المستشفى او المنزل.
اقس�ام الع�لاج  ومس�تھلكيالمستش�فى الخدم�ة ب مق�دميلعمل عل�ى بن�اء الثق�ة ب�ین  .۳

من خلال تقدیم الرعایة الطبیة المتمیزة وایضا توضیح ما تقدمة من  الاقتصادي
 خدمات ورعایة للمرضى المحتاجین.

 مقترحات لبحوث مستقبلیة في مجال التسویق:  ب.
 تنش�یطتوصي الباحثة بإجراء مزید م�ن البح�وث المتعلق�ة بك�ل م�ن وس�ائل 

، والتي یمكن عرضھا فیما المعرفيقرار الشراء والتنافر  فيغراق المبیعات والاست
 یلي:
 اثر وسائل تنشیط المبیعات على حب العلامة. )۱
 لدى المستھلك. المعرفيعلاقة شخصیة العلامة على التنافر  )۲
 التطبیق على مجالات سلعیة. )۳
 التطبیق على مجالات خدمیة أخرى بخلاف القطاع الصحي. )٤

 قائمة المراجع

 أولاً: المراجع العربیة:

دلیل الباحث في إعداد ومناقشة الرسائل والبحوث العلمیة )، ۲۰۱٤إبراھیم، محمد محمد ( .۱
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 ،(مصر،جامعة القاھرة)منشورة
بحوث التسویق: أسالیب القیاس والتحلیل واختبار )، ۲۰۰۸إدریس، ثابت عبدالرحمن ( .۳

 ، (الإسكندریة: الدار الجامعیة). الفروض
  .،مؤسسة الأھرام القاھرة ،سلوك المستھلك)،۲۰۱۲،طلعت اسعد ( عبد الحمید .٤
،مؤسسة  القاھرة ،التسویقیة المتكاملة الاتصالات)، ۲۰۱٤طلعت اسعد ( عبد الحمید، .٥

 الأھرام.
التحلیل الإحصائي  تعلم بنفسك)، ۲۰۰۰غنیم، أحمد الرفاعي ؛ صبري، نصر محمود ( .٥
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