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الثالثالفصل   
مكانية تطبيق نظم الإدارة  ،جودة الخدمات الصحية وا 

 وترتيباتيا ،في المؤسسات الصحية المفتوحة
 الصحيةجودة الخدمات : المبحث الأول

، والأىمية الخدمات الصحيةأولًا: جودة   المفيوـ
 الصحيّة والخصائص المميزة ليا  بالخدمات ثانيًا: دواعي الاىتماـ

 ات الصحيةؤسسفي الم الجودة مجالات تطبيق إدارةثالثًا: 
 المؤثرة في جودة الخدمات الصحية العواملرابعًا: 

 أبعاد جودة الخدمات الصحيةخامسًا: 
المبحث الثاني: إمكانية تطبيق نظم الإدارة المفتوحة في 

 وترتيباتيا ،ات الصحيةؤسسالم
، والخصوصية، والمكونات  أولًا: الإدارة الصحية المفيوـ

 ثانيًا: تصنيف المستشفيات
 ات الصحية.ؤسسة المفتوحة في المثالثًا: إمكانية تطبيق نظـ الإدار 

ات ؤسسػػرابعًػػا: الترتيبػػات اللبزمػػة لتطبيػػق نظػػـ الإدارة المفتوحػػة فػػي الم
 الصحية

http://kenanaonline.com/users/ahmedkordy/tags/11371/posts
http://kenanaonline.com/users/ahmedkordy/tags/11371/posts
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 الفصل الثالث

مكانية تطبيق نظم الإدارة  جودة الخدمات الصحية، وا 
 في المؤسسات الصحية وترتيباتيا المفتوحة

 اٌّجذش الأٚي
 جٛدح اٌخذِبد اٌصذ١خ 

ات الصحيّة في مختمف المجتمعات المتقدمة والنامية ثلبث قضايا رئيسة، ؤسسمتواجو ال
أولّيا: عدالة توزيع الخدمات الصحية، وثانييا: جودة الخدمات الصحيّة، وثالثيا: كمفتيا 
الماديّة المتصاعدة، ولعلّ استراتيجيات الدوؿ المتحضّرة تضمنت الاىتماـ بالإدارة 

بيئات مناسبة لمواجية القضايا المذكورة آنفًا، والمشكلبت التي  الصحيّة القادرة عمى توفير
تعترض توجّيات المنظمات الصحيّة، وتقتضي الإدارة المعاصرة إعداد الكوادرالمؤىمة 
والمدربة لمتعامل مع قضايا القطاع الصحي، بيف العامميف والمديريف، أو بيف إدارة 

ؿ بمعالجة قضايا الصحة نتيجة إيماف ة الصحية والعملبء؛ وبرز اىتماـ الدو ؤسسالم
القيّميف عمييا بأف المشكلبت الحقيقية التي تواجو أنظمتيا الصحية ليست بإمكاناتيا 
ومواردىا بل بإدارتيا وعمميات تنظيمية تتعمق بكيفية توظيف واستخداـ الموارد المتاحة 

المتعمقة باستعماؿ بفاعمية وكفاءة؛ فالإدارة ىي التي تتخذ القرارات وترسـ السياسات 
وتوظيف الموارد المتاحة، و: "بقدر ما تكوف الإدارة مؤىمة وفاعمة وقوية بقدر ما تحسف 
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ولا تيمل كثيرًا مف الدوؿ إدخاؿ الجودة في نُظُـ  (1)استعماؿ ىذه الموارد والعكس صحيح"
ة، الرعاية الصحية، وتضعيا عمى درب تتسارع فييا المواصفات الجيدة لمخدمات الصحيّ 

ويعود ذلؾ بصفة رئيسة إلى أف الرعاية التقميدية التي تمنح حق العلبج مف دوف النظر 
لو خدمات الرعاية الصحية، عمى حد  لمجودة لـ تعُدْ أمرًا مقبولًا، فالمرضى وذوييـ ومموِّ

  سواء، يطالبوف بأف تكوف الرعاية الصحيّة ذات جودة عاليّة.

 :  م، والأىميةجودة الخدمات الصحية المفيو أولًا
 مفيوم الجودة - 1 

التي تعني جوىر الشيء أو Qualitas مف الكممة اللبتينية Quolity الجودة  اشتقت كممة
الشخص أو درجة صلبحو، ومفيوـ الجودة لو مدلولات متعدّدة، ويتضمف كثيرًا مف 

لزمف، المعاني التي تعني الأشخاص مف مواقعيـ المختمفة، و: "مفيوـ الجودة" متغير مع ا
، وبالضرورة لف تبقى (2)فالأفكار حوؿ الجودة في القرف الماضي تختمف عنيا اليوـ

 القيادة بيا تيت ّـ التي القضايا أىـ مف الجودة مستقبلًب عمى ما ىي عميو الآف، وتعدّ 
 وسبب والخدميّة؛ الإنتاجيّة الناحية مف أدائيا مستوػ  لرفع تسعى ةؤسسم أيّة الإداريّة في

 جديدة بدماء ةؤسسالم يمدّ  الذؼ الحيوؼ  الشرياف ىي الجودة أفّ  بالأساس الى يعود ذلؾ
الربحية،  مف وبالتالي تحقيق المزيد ة،ؤسسأعداد العملبء المواليف لمم مف ويزيد متدفقة،

                                                           

 13.، ؿ ِرجغ سجك رورٖإدثسر ِٕظّجس ثٌشػج٠ز ثٌققٟ،  ،فش٠ذ صٛف١ك ٔق١شثس (1)

ِجٍخ جبِؼخ دِشك ٌٍؼٍَٛ محمد ثٌؾلاٌٟ ٚآخشْٚ، إدثسر ثٌؾٛدر فٟ ِؾجس٠غ ثٌضؾ١١ذ فٟ عٛس٠ز،   (2)

 .33َ، ؿ2006، 31، ع 22، ِؼإٌٙذس١خ
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في سوؽ  Competitive advantageعمى نتائج أفضل وميزات تنافسيّة  والحصوؿ
 ات الصحيّة.ؤسسالم

 Concept Serviceة  الخدم مفيوم - 2 
متعدد  وفكر إنساني لنشاط محدد ومفيوـ تعريف إعطاء الأحياف بعض في الصعب مف 

 العديد إيراد يمكف لذلؾ كثيرًا، المضموف  ىذا عف تبتعد لا والخدمات والأبعاد، الاتجاىات
ف محددًا، اتجاىًا يعطي أف يمكف منيا واحدٍ  كلّ  أفّ  إلاّ  التعاريف لمخدمة، مف  تكان وا 

 آراء باختلبؼ الخدمة تعريفات اختمفت وقد تمؾ المفاىيـ، مف أكثر أو معنى في تشترؾ
 ومما جاء في المرجعية لكل منيـ، والكتاب وذلؾ لاختلبؼ الأطر الباحثيف مف الكثير
أنّيا أوجو نشاط غير ممموسة، بخلبؼ السمع الممموسة، لذلؾ يختمف الحكـ عمى  تعريفيا

السمع: "فجودة الخدمة، تقاس بسرعة أداء الموظف وخبرتو  الخدمات عف الحكـ عمى
، وورد بأحد تعاريفيا (1)وقدرتو عمى مساعدة المواطف في حل المشكمة بالطريقة المناسبة"

وتتضمف  الأوقات، كل وفي الأولى المحظة منذ العميل ومتطمبات احتياجات أنّيا: "تمبية
الخدمات مع  تتوافق بحيث العملبء عاتوتوق احتياجات لتمبية السمع والخدمات تقديـ

 الخدمة يعرؼ فػ: "أنو  Lovelock لوؼ لوؾ ، أما(2)متناسقًا ومنسجمًا" توافقًا الاحتياجات
 الشراء ذلؾ يرافق بغض النظرعما الأساس في العميل أو الزبوف  يشتريو ما عمى بالاعتماد

 عف: عبارة ىي ةالخدم أف  Gronroos ويرػ جروف روس  ،(3)وممحقات" توابع مف
                                                           

، ِرجغ سجك رورٖآ١ٌجس ثلإفلاؿ ثلإدثسٞ ٚصط٠ٛش ثٌخذِجس، ،  ففٛس ثٌٕقجط  ٚٔج٘ذ ػشٔٛط (1)

 .13ؿ

(2)  Thompson, Dosoyza and Gale, (1985), "The strategic management of ser-

vice quality", Quality Progress, P.24 

(3)  C. H. Lovelock, (1991), "Understanding costs and Developing Pricing 

strategies, service marketing", New York: Prentice Hill, P.236. 
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 بشكل مختصة معينة مؤسسات شركات أو تقدميا لمتبادؿ وقابمو بالحواس مدركة أشياء"
 لمخدمة السابقة التعريفات ؛ ومف(1)خدمية" مؤسسة نفسيا تعتبر أو الخدمات بتقديـ عاـ
 التوقعات  مع الأداء يفيـ موضوعات الخدمات ضمف دائرة مفاىيـ تتعمق بربط أف يمكف

Expectations ممموسة  غير الغالب في الخدمة وتكوف  لمخدمة، العميل توقعات أؼ  
Intangibility ممموس  مادؼ بمنتج وترتبط Product Physical يمكف ، كما لا 

 مف بالحواس تدرؾ ، إضافة إلى أفّ الخدمة Lack Of Owner Shipالخدمة امتلبؾ
 Percept through utility.المنفعة الممموسة  خلبؿ

"يرتبط بنتائج عمميات تقييـ يقارف فييا الزبوف توقعاتو  ذلؾ فمفيوـ جودة الخدمة:وب
.، وبالتالي تقاس يمقدار رضى الزبائف عف جودة الخدمات (2)بالخدمة المقدمة لو فعلًب"

 المقدّمة مف حيث تحقيق احتياجاتيـ. 

 Concept  llness ومفيوم المرض  Health Conceptالصحة  مفيوم - 3 

 التامة الجسدية السلبمة بأنيا:" الصحّة (W. H. O) العالمية الصحة منظمة فتعرّ 
، ويتضمف (3)الجسـ" ضعف أو المرض غياب مجرد وليس والصحة الاجتماعية والعقمية

ىذا التعريف ثلبثة أبعاد مترابطة مع بعضيا البعض: البعد البدني، والبعد النفسي، والبعد 
                                                           

(1)  C. Gronroos, (2001), "A service Quality model and its marketing implica-

tions", European Journal of marketing 18(4), P. 44. Practices , Long 

Range Planning, Vol. 38 , NO. 3, P. 85. 

دلاي ثٌغ٠ٛغٟ، ٔظجَ ثٌّؼٍِٛجس وأدثر ٌضقغ١ٓ ؽٛدر ثٌخذِز ثٌقق١ز دجٌّؤعغز ثٌؼ١ِّٛز  (2)

١ٍز ثٌؼٍَٛ ثلالضقجد٠ز ٚثٌضؾجس٠ز ٚػٍَٛ ثٌضغ١١ش، ،  ورسبٌخ ِبجسز١رغ١ر ِٕشٛرحثلاعضؾفجة١ز، 

 .44َ، ؿ 2013ؽجِؼز لجفذٞ ِشدجؿ  ٚسلٍز، 

، ثلأسدْ، ػّجْ: دثس ادارح اٌزس٠ٛك فٟ إٌّظّبد غ١ر اٌرثذ١خٔظجَ ِٛعٝ ع٠ٛذثْ ٚآخشْٚ،  (3)

 .33َ، ؿ 2008ثٌقجِذ ٌٍٕؾش ٚثٌضٛص٠غ، 
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ـ الصحة بغياب أؼ بعد مف ىذه الأبعاد الثلبثة، ومفيوـ الاجتماعي، ولا يستقيـ مفيو 
الصحة بشكل عاـ نسبيّ، ولا يمكف وضع تعريف محدد لو بشكل دقيق، ويتضمف مفيوـ 
الصحة عدـ حدوث الأمراض التي تحتاج إلى رعاية صحية، حتّى يخمو الإنساف مف 

ا أو نفسيًا أو اجتماعيًا، المرض ومف الانحراؼ عف الحالة الطبيعية لمفرد جسمانيًا أو عقميً 
وقد يكوف ىناؾ انحراؼ في أكثر مف جانب مف الجوانب السابقة المحددة لمشخصية 

 وبستر معجـ الانسانية، وىذا الانحراؼ يمكف أف يكوف نسبيًا أو مطمقًا، وقد عرّؼ
Webster القمق  أو الارتياح "عدـ بأنو: المرضUneasiness or Distressبل ، 

، والمرض ليس (1)ذاتو" حد في مرض يعد الصحة عف الابتعاد أف في لؾمف ذ الأكثر
مرادفًا تمامًا للبعتلبؿ أو السقـ حيث إفّ: "المرض يمكف أف يتحدّد بالإدراؾ الواعي لعدـ 

الذؼ يختمف عف السقـ بصفتو حالة  (2)الراحة، ويظير تأثيره في الفرد وشخصيتو"
الفرد وشخصيتو، ويختمف أيضًا عف الاعتلبؿ عضوية أو نفسية للبختلبؿ الوظيفي عمى 

الذؼ ىو حالة مف الاختلبؿ الوظيفي المؤثّرعمى الجانب الاجتماعي وعمى علبقة الفرد 
بالآخريف، وتأسيسًا عمى ما سبق يمكف اعتبار الصحة والمرض ليسا مفيوميف متضاديف، 

 ػ. لأفّ  كلبًّ منيما حالات نسبية تختمف مف شخص لآخر ومف حالة لآخر 

 مستويات الصحة - 4  
تتمثل مستويات الصحة بالصحة المثالية وىي تعبرعف الحالة التي يكوف فييا الفرد خاليًا 
مف أؼ أمراض ظاىرية أو باطنية ومتمتعًا بكافة الجوانب الصحية، أؼ ىي حالة التكامل 

                                                           

َ، 2004  ،1، ػّجْ: دثس ِٚىضذز فجِذ، طصذ١خادارح اٌخذِبد ٚاٌّئسسبد اٌػذذ ثٌّٙذٞ دٛثػٕز، (1)

 .30ؿ 

 .31، ؿ ِرجغ سجك رورٖ ػذذ ثٌّٙذٞ دٛثػٕز، إدثسر ثٌخذِجس ٚثٌّؤعغجس ثٌقق١ز،  (2)
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أىداؼ برامج المثالي لجميع الأبعاد الجسمانية والعقمية والنفسية والاجتماعية، وىو أحد 
ّـ الصحة الإيجابية الحالة التي  ف كاف ما يزاؿ صعب المناؿ، ث الرعاية الصحية، وا 
يستطيع فييا كلٌّ مف الفرد والمجتمع مف مواحية المشاكل والمؤثرات الاجتماعية والنفسية 
والجسمانية بكفاءة عالية مف دوف ظيور أؼ أعراض مرضية، الصحة المتوسطة أؼ أف 

و بشكل مباشر مف مرض معيف وفي نفس الوقت لا تبدو عميو الطاقة الفرد لا يشك
الإيجابية، ومستوػ الاحتضارىو ذلؾ المستوػ الذؼ يفقد الانساف معو القدرة عمى أداء 
الدور أو الوظائف الحيوية، وتسوء الحالة مف وقت لآخر، إذ يصعب عمى الفرد استعادة 

لصحة يتسـ بالنسبية، وقد تتداخل المستويات ، وىذا التقسيـ لمستويات ا(1)حالتو الصحية
مع بعضيا البعض، وبالتالي يصعب تحديدىا وقياسيا بشكل محدد، ولعل حدوث العدوػ 
مف العوامل المتداخمة فيما بيف مستويات الصحة التي تؤثر عمى مستوػ الصحة بشكل 

ر مف العوامل عاـ، وظاىرة العدوػ قديمة قدـ ظيورالإنساف عمى المعمورة، وىناؾ الكثي
التي تزيد فعالياتيا خطورة عمى البشر ومنيا: "عوامل بيئية تتمثل في الظروؼ المناخية 
والبيئة الجغرافية، وعوامل بيولوجية حيوية: تتمثل في ناقلبت العدوػ سواء كانت حشرات 
أو حيونات أو غيرىا، وعوامل اجتماعية: العادات والتقاليد ومستوػ المعيشة، وعوامل 

صادية: تتجمى في قصور الإمكانات المالية والمادية وما يترتب عمييا مف عدـ توافر اقت
المسكف الملبئـ والمياه الصالحة للبستعماؿ، والتخمّص مف الفضلبت بطريقة صحيحة 
ونقص الرعاية الصحية، وعوامل سكانية: الزيادة المطردة في السكاف، وبالتالي صعوبة 

                                                           

اٌؼًّ الاجزّبػٟ فٟ ِجبي اٌرػب٠خ اٌطج١خ  صُ ثلاػضّجد فٟ ٘زٖ ثٌفمشر ػٍٝ: إلذجي إدشث١ُ٘ ِخٍٛف،  (1)

 .50َ، ؿ 1991ؼشفز ثٌؾجِؼ١ز، ، ثلإعىٕذس٠ز: دثس ثٌّارجب٘بد رطج١م١خ
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، ولا بدّ مف ذكر العوامل الطبية التي تتمثل في قمة (1)لمناسبة"مقابمتيا بالرعاية الصحية ا
المستشفيات ووحدات الرعاية الطبية ونقص عدد الكوادر الطبية سواء أكانت أطباء أو 

 تمريض أوفنييف وغيرىا. 

 مفيوم الخدمات الصحية - 5  
ا، ينتج عنو ىي العلبج المقدـ لممرضى سواء أكاف تشخيصيًا أو إرشاديًا أو تدخلًب طبيً 

.، بما يؤؤؿ إلى أف يكوف بحالة صحية أفضل، ويقصد (2)رضا وانتفاع مف قبل المرضى
بإنتاج الصحة استخداـ موارد اقتصادية محددة لموصوؿ إلى حالة الصحة الجيدة، ولعل 

التي تدخل في إنتاج الصحة ىي المسكف والتعميـ، الغذاء، مستوػ  (3)أىـ العوامل
 خدمات الصحية المقدمة.المعيشة، مستوػ ال

لمخدمات الطبية  أبعاد ثلبثة الى مضمونو في والتعريف السابق لمخدمة الصحية يشير   
 المميزة وىي: "الصفةProduct Service in Hospitals  المستشفيات  في المقدّمة
 المتكونة المقدمة الصحية الخدمة بجوىر أساسًا وترتبط Service Attributes لمخدمة  

 Serviceالخدمة الطبية  مف المرجوة تشخيصية وعلبجية، والمنافع  إجراءات عدةمف 
Benefits مف غيره أو المريض عمييا يحصل التي المختمفة في المنافع وتتجمى 
 الحالات بعض في عمييا يطمق والتي الصحية، لمقابمة احتياجاتيـ لممستشفى المراجعيف

 الحقيقي إدراكو والمتضمنة لمزبوف  المتحققة  Bundle of  Satisfaction  الرضا بحزمة
 بالاطمئناف شعوره الى وما يؤدؼ الممموس وغير الممموس بشكمو المؤدّػ العمل لكفاءة

                                                           

َ، ؿ 2007، 1، ثلإعىٕذس٠ز: ثٌذثس ثٌؾجِؼ١ز، طادارح اٌّسزشف١بد ٚشروبد الأد٠ٚخفش٠ذ ثٌٕؾجس،  (1)

363. 

َ، 2005، ثلأسدْ، ػّجْ: دثس ث١ٌجصٚسٞ ثٌؼ١ٍّز، رس٠ٛك اٌخذِبد اٌصذ١خعجِش ٠جعش ثٌذىشٞ،  (2)

 .168، ؿ 1ط

 .15، ؿ ِرجغ سجك رورٖثٌقق١ز: دسثعز ١ِذث١ٔز،  ٔؾجر فغ١شٚ، صم١١ُ ؽٛدر ثٌخذِجس (3)
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 العناصر بكافة ، وتتمثلService Supportsالمساندة    المنجز، والخدمات العمل لذلؾ
 لممرضى، وتتضمف مةالمقد الصحية الخدمة جوىر الى المستشفى يقدميا التي المضافة

مع  التنسيق التميفونية، الاتصالات خدمات لممرضى، الاستقباؿ حجزالمواعيد، نظاـ
وبناءً عمى الأبعاد  (1)وغيرىا" الإنسانية الاجتماعية والمنظمات الأخرػ  المستشفيات

 العلبج المستشفى، وتنتيي إلى في الخدميّة السابقة فالمنتج الصحيّ ىو مجموع الخدمات
 عنو ينتج الطبيّ، والنجاح بتقديـ الخدمة الطبيّة التدخل أو إلى  الإرشاد أو خيصيالتش
 .المريض رضا

 The Health Service Quality Conceptالصحية    الخدمة جودة مفيوم - 6

تيدؼ الجودة في مجاؿ الرعاية الصحية إلى إرضاء المرضى وذوييـ مف خلبؿ تمبية 
متطمبات العلبج وتأميف العناية المناسبة لممريض وحسف التعامل مع المريض وزواره، ولا 
يمكف الوصوؿ إلى ىدؼ الجودة إلّا بتطبيق إدارة الجودة الشاممة، التي تعدّ فمسفة إداريّة 

القيادات العميا وتوافر الإرادة الحقيقية لتبني وتطبيق إدارة الجودة تعتمد عمى التزاـ 
الشاممة، وىي التى تعطي الطاقة والمصداقية لتطبيق عممية التحسيف المستمر لمجودة 
ضمف استراتيجية واسعة تغطى كل المنشآت التى تقدـ الخدمات الصحية، والتزاـ القيادات 

مف خلبؿ خمق بيئة مناسبة لمتحسيف المستمر فى العميا يعطي القيمة لكل المنتفعيف 
ميارات مقدّمي الخدمات الصحية، وذلؾ لإرساء ونشر سياسة الأحسف داخل كل 

يؤدػ إلى: رضا المنتفعيف وزيادة  (2)قطاعات الصحة، كما أفّ تطبيق الجودة الشاممة

                                                           

 .168ؿ ِرجغ سجك رورٖ،عجِش ٠جعش ثٌذىشٞ، صغ٠ٛك ثٌخذِجس ثٌقق١ز،  (1)

: و١ٍز ثلادثسر، رسبٌخ ِبجسز١ر، أؽشف ػذذالله ع١ٍّجْ ثدٛف١ٍمز، أعش ثٌؾٛدر فٟ ثٌشػج٠ز ثٌقق١ز (2)

 .203َ، ؿ  2013ثٌؾجِؼز ثٌؼشد١ز ثٌّفضٛفز ٌؾّجي أِش٠ىج،
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الجودة الشاممة تعمي وتقميل التكمفة، إضافة إلى أفّ إدارة  والقدرة عمى المنافسة، الفعالية،
مف قيمة احتياجات وتوقعات وآراء المنتفعيف مف الخدمات، وتحقّق الاستفادة مف رغبات 

 –صنع القراردمات مف خلبؿ المشاركة في )وتوصيات وقدرات وخبرات وآراء مقدمي الخ
التخطيط( وبالالتزاـ والرؤية الشاممة والمشاركة  –وضع الأىداؼ  –حل المشكلبت 

 .لسمطات والاجتياد والمسئولية في مجاؿ الإدارةوتفويض ا

يبيف خسروؼ بأف: "أوؿ مف استخدـ ىذا المفيوـ في مجاؿ الطب ممرضة بريطانية  
المستشفيات في تدعى "فمورنس نايتفيل" والتي كانت تشرؼ عمى تقديـ الرعاية الصحية 
* وذلؾ بإدخاؿ معايير أداء بسيطة الى عمم يا مما أدػ الى العسكرية خلبؿ حرب القرـ

ويؤكد نصيرات عمى أف:  (1)انخفاض ممحوظ في عدد الوفيات في تمؾ المستشفيات"
"موضوع جودة الخدمات الصحية أصبح مف المواضيع الأساسية في تسويق خدمات 

، كما أف ىذا الموضوع ىو محل الاىتماـ والتركيز مف قبل إدارات (2)الرعاية الصحية"
فيديف مف لجيات الممولة ليذه الخدمات، إضافة إلى المستالمستشفيات، والأطباء، وا
وتركز ىذه كل الجيات المعنية بتقديـ خدمات طبية ذات جودة خدمات الرعاية الصحية، 

عالية لتحقيق أىدافيا ومصالحيا، إذ إفّ الخمل والأخطاء في جودة الرعاية الصحية يمسّ 
ر الجسدؼ والنفسي، ولا بدّ مف المادؼ الى الضر  حياة البشر، وتتعدػ آثاره الضرر

 التطمع الى ممارسة صحية خالية مف العيوب.

                                                                                                                                                         

د١ٓ سٚع١ج ٚثٌذٌٚز ثٌؼغّج١ٔز دغذخ أطّجع سٚع١ج فٟ إسط ثٌذٌٚز  1856 -1853ٔؾذش فٟ ثٌفضشر ِٓ  -*

 ثٌؼغّج١ٔز، ٚوجٔش ؽذٗ ؽض٠شر ثٌمشَ ِغشفًج ٌلأفذثط، ٚثٔضٙش دٙض٠ّز سٚع١ج.

ثذش اٌذثٍَٛ اٌزخصصٟ فٟ ادارح أ٠ّٓ محمد وّجي خغشٚف، صغ٠ٛك ثٌخذِجس ثٌقق١ز،  (1)

 .2008ثٌذٌٟٚ ثلاعضؾجسٞ ٌٍض١ّٕز ثلادث٠ز، دش٠طج١ٔج،  ، ثٌّشوضاٌّسزشف١بد

 .230، ؿِرجغ سجك رورٖ، إدثسر ِٕظّجس ثٌشػج٠ز ثٌقق١زفش٠ذ صٛف١ك  ٔق١شثس،  (2)
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بأف جودة  Ellis and Whitngtonوبصدد مفيوـ جودة الخدمات الصحية يبيّف 
الخدمات الصحية تعني مجموعة الإجراءات الموضوعة لمتأكّد مف القدرة عمى ضماف 

ات ؤسسمة لممرتاديف الى المتحقيق مستويات عالية مف جودة الخدمة الصحية المقد
بأف جودة الخدمات الصحية ىي   Kotler and Armstrongالصحية، كما أوضح 

ات ؤسسة الصحية لتميز نفسيا عف المؤسسشكل مف أشكاؿ الطرائق التي تستخدميا الم
ة الصحية ؤسسالصحية الأخرػ المشابية ليا في النشاط عف طريق تكويف صورة عف الم

 ة عمى جميع المستويات.ؤسسشخصية المتتحدد مف خلبليا 

عمى  تقوـ التي المعاصرة الإدارية مف المفاىيـ العامة بصفتيا الجودة مفيوـ ويعد
 أفضل تحقيق أجل مف تتبناىا أف إدارة لأؼّ  يمكف التي والمبادغ الأفكار مف مجموعة

 بيدؼ تشغيل ةتتبعو القياد أسموب الطبية ىي  الجودة إدارة أداء ممكف؛ وبناء عميو فإفّ 
 عمى التركيز خلبؿ مف الطويل الأمد عمى المستمرّ بالأداء التحسيف بغية ةؤسسالم

 تبني خلبليا مف يتـ التي العممية مفيوـ الجودة المرضى، ويمثل وتوقّعات متطمبات
ة؛ التي ؤسسلمم الاستراتيجية مف الأىداؼ جزءًا الجودة، باعتبارىا وأبعاد مبادغ ةؤسسالم

 المستمرّ  بالتحسيف الأنشطة والالتزاـ نواحي كلّ  في المبادغ والأفكار تطبيق تحتاج إلى
 صحيحة. بطرؽ  اتقاف عممية إرضاء الزبائف  طريق عف الزبائف حاجات إرضاء ومحاولة

ة الصحية بػ: "اختلبؼ الفئات البشرية ؤسسيختمف مفيوـ جودة الرعاية الطبية في بيئة الم
( 1)ظرة وتقويـ كل منيـ لمعنى الجودة ومفيومو الشخصي ليا"العاممة والمتعاممة معيا ون

لمجودة، ومف وجيات النظر المتباينة  محدّد تعريف حوؿ والكتاب الباحثوف  اختمف وقد

                                                           

 .231 ؿ ،ِرجغ سجك رورٖفش٠ذ صٛف١ك ٔق١شثس، إدثسر ِٕظّجس ثٌشػج٠ز ثٌقق١ز،  (1)
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 الذؼ ذكر أف الجودة: "تتحدد بمدػ Juranنعرض لجوراف  حوؿ تحديد مفيوـ الجودة
، ويرػ  (1)وأصدؽ صفات" داءأ تقديـ أفضل عمى القدرة أؼ للبستخداـ، المنتج ملبئمة
 Zero العيوب خاؿٍ مف منتج إنتاج"ىو:  بالجودة المقصود أف Domininique ديمنج

Defects  سميث   ويعرؼ ،(2)مرة" أوؿ مف صحيحة بطريقة إنتاج المنتج أو Smith 
 يرػ  ، كما(3)المستيمؾ" ورغبات حاجات باتباع الإدارة مف التزاـ "ىي: الجودة أف

Zeithaml & Bitner  توقعات  عف متفوقة أو خدمة ممتازة تقديـ " ىي الجودة أف
 لاعتماد المشتركة الأمريكية الييئة عرفتيا فقد الصحية الخدمات جودة (، أما4الزبائف)

 The Joint Commission جاكو((المختصر باسميا الصحية والمعروفة اتؤسسالم
on Accreditation  of Hospitals (JCAH)    ّبالمعايير الالتزاـ "درجة يا:بأن 

 محددة لخدمة المتوقعة والنتائج الجيدة العموـ لمممارسة وجو عمى بيا المعترؼ المعاصرة
، وركز ىذا التعريف عمى العناصر الفنية والنفسية (5)طبية" مشكمة أو تشخيص إجراء أو

الممارسة الفعمية والاجتماعية لمجودة، كما تضمف المعايير الواجب الالتزاـ بيا وملبحظة 
الموضوعة لمحثّ عمى التطوير والتحسيف المستمر في الخدمات  ومقارنتيا بالمعايير

  الصحية.
                                                           

ادارح اٌّسزشف١بد  اٌّفب١ُ٘  الارجب٘بد اٌذذ٠ضخ فٟػذذ ثٌؼض٠ض ِخ١ّش ٚمحمد ثٌطؼجِٕز،  (1)

 .191َ، ؿ 2003، ِقش، ِٕؾٛسثس ثٌّٕظّز ثٌؼشد١ز ٌٍض١ّٕز ثلإدثس٠ز، ٚاٌزطج١مبد

(2) Domininique, V. Turpin, (1995), Japanese Approaches to Customer Satis-

faction some Best practices, Long Range planning, Vol. 38, p. 85. 

ففجء (3) دٞ٘ج محمد  ل١بشٚآخشْٚ،  ثٌؾضثةشٞ  دراسخ اٌصذ١خ  اٌخذِبد جٛدح ٚرم١١ُ   فٟ رطج١م١خ 

، ؿ اٌجصرح – اٌؼبَ اٌف١ذبء ِسزشفٝ 14. 

(4) zeithaml V. A. and Bitner, M. J. (1996), "Services marketing", New York, 

Mc Graw 

اٌّجٍخ  ثٌغؼٛد٠ز، ثٌققز ثسرٚص دّغضؾف١جس ثٌٕٛػ١ز ثٌؾٛدر دشثِؼ فجػ١ٍز ِذٜ ،خجٌذ عؼ١ذ عؼ١ذ  (5)

 13 .ؿ ، 1ع ،2ِؼ ،اددار٠خ ٌٍؼٍَٛ اٌؼرث١خ
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أفقًا مف  أبعد مجاؿ مف إلييا ينظر أف يجب الصحية الرعاية أف Edgren وذكر إدجرف 
 وأف طبيب، رعاية مجرد أف تكوف  مف "أكثر بأنيا: مجرد تحقيق الجودة بالخدمات، وقاؿ

يتوجب  أيضا فقط، بل الطبية بالمعالجة اىتمامًا تعطي أف تحتاج لا الطبية الرعاية نظمةأ
أمّا نصيرات فيرػ  (1)والاجتماعية" والمعرفية العاطفية العموـ مف إخضاعيا إلى سمسمة 

 جانبيف يتضمف الصحية الخدمات في الجودة مفيوـ أف عمى عاـ اتفاؽ أفّ: "ىناؾ
 أو الجانب  Quolity   of Technicality of Care عايةالر  فنية :ىما أساسييف
 العممي التقدـ ودرجة والخبرات المعارؼ والميارات ويمثل (2)والتكنولوجي" المعرفي

ّـ  الرعاية في المستعممة والتقنيات والأساليب الطبية لمرعاية المتوفر والتكنولوجي الطبية ث
 الى ويشير لمرعاية السموكي لجانبا أو Quolity of Art Of Care الرعاية ذكر فف
الطبية، ويضيف  الرعاية خدمات مستيمكي مع تعامميـ الخدمات وفق مزود سموكيات

نصيرات أنّو مف وجية النظر التسويقية فإف إتقاف فف الرعاية الصحية يمكف أف يغطّي 
 لصحيةا الخدمات في ىناؾ مف رأػ أفّ الجودة أف عمى الاختلبلات في فنية الرعاية، كما

  Patient أطراؼ الخدمة، وقد حددوا أطراؼ الخدمة: بػػ: "المريض نظر وجية تعكس
 بالعطف تتسـ معالجة مف المستشفى يوفره ما أنيا ويرػ جودة الخدمة الصحية عمى

 والميارات تقدمًا الأكثر والعموـ المعارؼ يراىا في وضع  Doctor والاحتراـ، والطبيب
دارةالمريض،  خدمة في الطبية وترػ جودة   Hospital Management المستشفى وا 

 تقديـ في الكفاءة الخدمة بالقدرة عمى إنجاز الوسائط والأىداؼ التي وضعتيا لتحقيق

                                                           

(1)  Edgren, L. (1991), “Service management Inm svensk Halsooch 

sjukvard, Lund”, Sweden, Lund University Press, P. 16. 

 .233 -232 ، ؿ ؿِرجغ سجك رورٖفش٠ذ صٛف١ك ٔق١شثس، إدثسر ِٕظّجس ثٌشػج٠ز ثٌقق١ز،  (2)
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 العامميف أكفأ عمى وتعني ليا جودة الخدمة بالحصوؿ Ownershi الخدمة، والمالكيف 
 .لمعملبء الخدمة لتقديـ (1)التسييلبت" وأفضل

مف  الجودة"نظر عديدة فػػ:  وجيات تعكس الصحية الخدمات في الجودة أفويرػ الكردؼ 
منظور المستفيد أو المريض تختمف عف المفيوـ الميني بالتركيز عمى طريقة الحصوؿ 

يكفي أف تركّز الإدارة عمى فرض التنظيمات ، وىنا لا (2)عمى الخدمة ونتيجتيا النيائية"
وسف التشريعات التي تبنى عمى أسس مينية أو تنظيمية محددة دوف الالتفات إلى احتياج 
ورغبة وطموح وآماؿ المستفيد النيائي مف كل ذلؾ، وفي الخدمة الطبية يجب أف تكوف 

وف اليدؼ الخطوة الأولى في العلبج معرفة شكوػ واحتياج المريض، ويجب أف يك
النيائي ىو معالجة أو التغمب عمى تمؾ الشكوػ، والتفاصيل ما بيف ذلؾ تعتبر مفيدة 

طريقة لمعرفة  لممريض، ولكنيا ليست اليدؼ مف مراجعتو لطمب العلبج، وأفضل
تكمف في قياس مدػ رضا العملبء، وىـ في الجانب  في ىذا الجانب، الجودة تحقّق

 الصحي لممرضى، بطرؽ مقننة يمكف الاستدلاؿ منيا عمى مدػ جودة الخدمة.

والجودة الصحية مف الناحية الإدارية تعنى بالدرجة الأساسية؛ كيفية استخداـ الموارد 
ة لتقديـ خدمة المتوفرة والقدرة عمى جذب مزيد مف الموارد لتغطية الاحتياجات اللبزم

متميزة، وىذا يشمل ضمنًا أىمية تقديـ الخدمة المناسبة في الوقت اللبزـ وبالتكاليف 

                                                           

(1) Kotler, Philip, &  N. Clarke Roberta, (1987), “Marketing for Health Care 

Organizations”, New Jersey, Prentice Hall, P. 71. 

 أفّذ ثٌغ١ذ وشدٞ، ل١جط ؽٛدر ثٌخذِجس ثٌقق١ز، سثدظ ثٌّقذس: (2)
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المقبولة، وبقدر الاىتماـ بالتكاليف وترشيد الموارد، يجب الحرص عمى أف لا يكوف ذلؾ 
في الأداء، ويتطمب ذلؾ كفاءة إدارية عمى المستوػ التخطيطي وعمى  لجودةا حسابعمى 

المستوػ التنفيذؼ، ويتطمب كفاءة عمى المستوػ الفني وكفاءة عمى المستوػ الشخصي، 
ويتطمب تنظيمًا إداريًا داخميًا جيدًا وكذا تنظيمًا إداريًّا واضحًا في التعامل مع الأطراؼ 

فعندما يرتبط النظاـ عمى سبيل المثاؿ بجيات مالية أخرػ  ذات العلبقة خارج النظاـ،
عمى كمية الموارد المتوفرة، فإف إدارة النظاـ الصحي تصبح مسئولة عف تطوير  تؤثر

المبررات والحيثيات المينية والموضوعية والاجتماعية، التي تتيح ليا المطالبة بمزيد مف 
للبزمة تطوير العلبقات العامة لممؤسسة الموارد، وبشكل أدؽ يتطمب البحث عف الموارد ا

والقطاع الصحي، بما في ذلؾ العلبقات الشخصية لمقيادة الصحية لمبحث عف مزيد مف 
الموارد ولمتعامل والاقناع لمجيات المعنية بتوفير تمؾ الموارد، وتبرز الحاجة إلى العلبقات 

الإدارية والبيروقراطية الاجتماعية والشخصية بشكل أكبر في المجتمعات ذات التنظيمات 
والسياسية المعقدة والغامضة، والنظاـ الصحي بصفة عامة نظاـ معقد يتطمب الكثير مف 

 .الجيد في الارتقاء بالجودة الإدارية

ة أو رؤية القيادة يويبقى ىناؾ وجية نظر أخرػ لمجودة، وىي وجية النظر السياس   
لقياس ىنا مف مدػ رضا المواطف، صاحب والإدارة العميا بالدولة، وغالبًا ما ينطمق ا

الحقّ بتقييـ أداء قيادتو في دعـ وتطوير الخدمة الصحية والنظاـ الصحي، وحيف تضع 
القيادة العميا ثقتيا في الإدارة الصحية أو التنفيذية، فإنيا تضع ليا ىدفًا لا يخرج في 

الصحية الممكنة لو، وفي  الخدمات أفضلالغالب عف إطار تحقيق الرضا لممواطف بتقديـ 
القيادؼ أو السياسي يبحث عف كفاءة النظاـ الصحي مف ناحية  ذات الوقت فإفّ المنظور

http://kenanaonline.com/users/ahmedkordy/tags/11371/posts
http://kenanaonline.com/users/ahmedkordy/tags/11371/posts
http://kenanaonline.com/users/ahmedkordy/tags/38308/posts
http://kenanaonline.com/users/ahmedkordy/tags/38308/posts


 نظـ الإدارة المفتوحة فى المؤسسات المعاصرة                              المراكز الطبيّة المتخصّصة أنموذجًا

079 

توازف مصروفاتو مع ما يقدمو مف خدمة، ومدػ قدرتو عمى رسـ استراتيجيات مستقبمية 
الطبيعي لمنظاـ الصحي ضمف منظومة العمل الإدارؼ لمدولة  قرار والتطورتضمف الاست

 بشكل عاـ، بأبعاده الاقتصادية والتقنية والاجتماعية والبيئية والسياسية...الخ.

الصحية بالنظر إلى الرعاية  الجودة ولمزيد مف الايضاح نشير إلى أىمية النظر إلى
ىنا وفق  الجودة ، أو ما نطمق عميو النظاـ الصحي، ويتـ تقييـانظامً بوصفيا الصحية 

فة مكوّنات النظاـ ولا بدّ مف النظر معياريًّا إلى كا معاييرمنفردة ومجتمعة وبشكل تنظيمي،
الصحي الرئيسة، ومف الممكف ذكر أىمّيا وىي: البنية التحتية، وتشمل الإدارة، التنظيـ، 
التشريعات والقوانيف التي تشكل وتحكـ عمل الفريق الطبي والصحي، وما يشممو ذلؾ 
ضمنًا مثل العلبقات بيف أفراد الفريق الصحي ومع الجيات ذات العلبقة خارج الفريق 

ي وتكويف الفريق الإدارؼ القيادؼ، والبنية المادية وتشمل المباني والمنشآت الصح
دريب وتحديث الأجيزة وصيانتيا...إلخ، والتعميـ والتدريب ويشمل التقييـ الميني والت

النوعية مثل المراجعة لمنشاطات  الجودة إلخ، وأسسالمستمر وتطوير الكفاءات...
والتنظيمات وكيفية إجرائيا... الخ، وتصنيف المجتمع الممارس لتقديـ الخدمات الصحية 
وخمفياتو الديموغرافية والتدريبية والعممية وعلبقة ذلؾ بمدػ الرضا الوظيفي وكفاءة 

 .الخ.الأداء..

اجتماعي، وىي تتعمق  مف منظور صحيةال الخدمة ومف الجدير بالذكر أفّ تعرّؼ جودة
 إدارة المرضى، وتضطمع حقوؽ  تجاه كمنتج لمخدمة المستشفى مسئولية عف بػ: "التعبير
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 تجاه التزاماتيا تحقيق في يفي وبما (1)ومياميا" شكميا المستشفى بيذه المسئولية مف حيث
 .الصحية سلبمتيـ عمى والحفاظ ورعايتيـ المرضى

 مات الصحية من المنظور الطبي، والإداري، ومنظور المريضالخد جودة مفيوم - 7

ات الصحيّة وتنوّع أبعاد الجودة المنوطة بالمؤسسنظرًا لتعدّد مياـ الخدمات الصحيّة 
فمف موقع  فتعريف جودة الخدمات الطبيّة يقتضي أف تتعدّد زوايا تفيّـ آليات فعميا،

 التطورات أحدث وفق الخدمات ضلأف تقديـ أنيا: تعرّؼ الطبي المينيّ أو المنظور
 المنظور ناحية مف أما المينة، ممارسة أخلبقيات ذلؾ في والمينية، ويتحكـ العممية
 جذب والقدرة عمى والمتوفرة المتاحة الموارد استخداـ كيفية أنيا عمىظ فيراىا الإدارؼ 
 نظر وجية مف اأم ،(2)متميزة خدمة لتقديـ اللبزمة الاحتياجات لتغطية الموارد مف المزيد

 طريقة الصحية الخدمة جودة فتعني الأىـ، الصحية وىو الخدمة مف المستفيد أو المريض
 .(3)النيائية ونتيجتيا عمييا الحصوؿ

وبناء عمى ما سبق فلب بدّ لإدارة المستشفى والأطباء والتمريض والفنييف الصحييف      
يساىموف في تقديميا مف النظر لجودة والإدارييف الذيف يقدموف خدمات الرعاية الطبية أو 

الخدمات الصحية بمفيوميا الشامل والصحيح ومف زوايا نظر كافة المعنييف بيذه 

                                                           

 ..200، 199، ؿ ؿ ِرجغ سجك رورٖعجِش ٠جعش ثٌذىشٞ، صغ٠ٛك ثٌخذِجس ثٌقق١ز،  (1)

 ثٌّٕظّجس فٟ ثٌؾجٍِز ثٌؾٛدر دئدثسر ٚػلالضٗ ثٌضٕظ١ّٟ ثٌضغ١١ش ثٌؼض٠ض، ػذذ فط١ّز دٓ ،ِؼضٚص ٔؾ١ذر (2)

 صق١ًٍ دسثعز  اٌذذ٠ضخ إٌّظّبد فٟ اٌزٕظ١ّٟ ٚاٌزغ١١ر الإثذاع دٛي اٌذٌٟٚ اٌٍّزمٝ ثٌقق١ز،

 دفٍخ، عؼذ ؽجِؼز ثٌضغ١١ش، ٚػٍَٛ ٚثٌضؾجس٠ز ثلالضقجد٠ز ثٌؼٍَٛ و١ٍز د١ٌٚز، ٚط١ٕز صؾجسح

 .   16ؿ َ،2011، ثٌذ١ٍذر

 .  16ؿ ،ثكاٌّرجغ اٌسب ثٌؼض٠ض، ػذذ فط١ّز دٓ  ،ِؼضٚص ٔؾ١ذر (3)
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الخدمات وفي مقدمتيـ المرضى، وليس مف المنظور الذؼ ييـ كل طرؼ منيـ عمى 
 حده.

بعاد الأ مع يتوافق أف لا بدّ  الصحية الخدمات في لمجودة تعريف أؼ فإف عاـ وبشكل     
والموازنة بيف  Identification with Specificationالمواصفات  مع التالية: "المطابقة

 قبل مف عف كلّ ما يتعمق بالخدمة بالإعلبف قيمة الخدمة ومستوػ أدائيا، والاىتماـ
بيف ما ىو معمف وتصميميا وبيف الاستخداـ والأداء المتحقق  منتجيا، والموائمة

Propriety with Usage (Fit)(1)  إضافة إلى الأخذ بعيف الاعتبار أنشطة مساعدة
 عمى فيـ آليات عمل الإدارة لمحصوؿ عمى جودة عالية يالخدمات الطبيّة، ومنيا: الدعـ 

The Supportالجودة لمستوػ  الصحية المنظمة توليو التي للبىتماـ مقادير إضافيّة وىو 
 Psychology  )سيكولوجي)النفسيال لممرضى، والتأثير الصحية الخدمات في المقدمة
effect الذؼ النفسي التأثير أساس عمى المرضى مف لمكثير الصحية الخدمة تقييـ ويتـ 
 .فييـ تخمفو أف يمكف

 الصحيّة والخصائص المميزة ليا  بالخدمات ثانياا: دواعي الًىتمام
 نميةالت لخطط بالنسبة عامًا ىدفًا الصحية الخدمات بمستوػ  الارتقاء يعدّ    

 كونيا مف المستشفيات إلى النظر وجية تغيير في أسيـ والذؼ دولة، أؼ الاقتصادية في
 تقدّـ التي الكيفية تصف شمولية أكثر نظرة إلى اختصاصو الطبيب يمارس فيو مكانًا فقط
 الكوادر(المستشفى داخل سواء أكانوا كافة، المتعامميف إلى الخدمات الصحية ىذه فييا

 أصبح وقد والمراجعيف(، المرضى(خارجيا أو) والإدارية ضية والخدميةوالتمري الطبية

                                                           

(1)Kotler, Philip, &  N. Clarke Roberta, (1987), “Marketing for Health Care 
Organizations”,op.cit , P.76. 
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 والإدارييف الباحثيف قبل مف واىتمامًا طرحًا الأكثر مف المواضيع وضبطيا الجودة مفيوـ
"خصخصة الشركات  :منيا لأسباب وذلؾ ليذه الخدمات، والمموليف والمستيمكيف

الصحي، وتقابل  المجاؿ في للبستثمار قويًا دافعًا يعطي والمؤسسات الحكوميّة، مما
 وعيّ  المقدمة، وازدياد الخدمات الصحية اىتمامًا بجودة المرتفعة في الخدمات التكاليف

الصحية ذات  العملبء بحقوقيـ وواجباتيـ إستوجب مف المنظمات الصحيّة تقديـ الخدمات
 الصحية الخدمات مقالجودة العاليّة، خوفًا مف تفضيل الزبوف لمنظمة أخرػ، وعندما تتع

 والمفاىيـ المعايير تعتمد أف المستشفيات إدارات عمى بحياة الإنساف فمف الصعوبة
لى أنّو يمكف ، إضافة إ(1)أخرػ لا تمسّ حياة البشر"التي تتطمبيا أيّة خدمات  الاقتصادية

الصحية  الموسـ، فالخدمة أو الأسبوع أو اليوـ ساعات في الصحية الخدمة تمبية
 ييا في كلّ وقت مف دوف اعتذارات.لطالب ةمستوجب
 

  The Health Services Characteristicالصحية  لمخدمات المميزة الخصائص
 تتجسد حيث عاـ بشكل الخدمات خصائص عف الخصائص ىذه تخرج لا  

 إلى الصحية اتؤسسالم قبل المقدمة مف الصحية لمخدمات المميزة الخصائص
 الذؼ الإدارؼ، والعمل الأسموب عمى ذلؾ انعكاس اليالخدمات، وبالت تمؾ خصوصية

 الخدمات بممموسية الخصائص ىذه تحديد ولا يمكف المستفيديف، إلى بو أف تقدّـ يمكف
 وذلؾ قيمتو، المريض دفع الذؼ ما تمامًا الصحية اتؤسسالم الصحية؛ إذ لا يتضح في

 التى الرعاية جودة حوؿ ىأراء المرض الوقت، ولا تتبمور بعض تقتضي الشفاء عممية لأف
 الاقتناع قبل الرعاية اختبار يمكف لا ، وثانيا(2)الوقت أو بمدد معمومة" طواؿ تمقوىا

الصحيّة داخل  اتؤسسوالاستيلبؾ(، وتصنّف الم الإنتاج تزامف (بتمقييا، ثـ يكوف التلبزـ
                                                           

 .59ؿاٌّرجغ اٌسبثك، ثٌذىشٞ، عجِش ٠جعش  (1)

 ثٌؼ١ِّٛز ثٌّؤعغز دسثعز فجٌز، ثٌقق١ز ثٌخذِجس ؽٛدر ػٍٝ ثٌضٕظ١ّ١ز ثٌغمجفز أدٛ ثٌمجعُ خذجص، أعش (2)

 ِشدجؿ ٚسلٍز، و١ٍز لجفذٞ ؽجِؼز ، رسبٌخ ِبجسز١ر،صمشس ثلإدثس٠ز ثٌّمجطؼز ثٌؾٛثس٠ز ٍققزٌ

 .10َ، ؿ 2017ثٌضغ١١ش،  ٚػٍَٛ ثٌضؾجس٠ز ٚثٌؼٍَٛ ثلالضقجد٠ز ثٌؼٍَٛ
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 الصحية واحد، و: "الخدمة آف في وتستيمكيا الخدمة، تنتج القطاعات الخدميّة، فيي
 وىي التزامف؛ خاصية في سمبية ىناؾ أف إلا بعد، فيما يباع ثـ ينتج ويخزف  منتجًا ليست

 العممية تصحيح تـ حتى لو (1)واستبداليا" متدنية بجودة قدمت خدمة استرجاع يمكف لا
 الصحية الخدمة قابمية آخريف، كما نجد عدـ لمرضى عالية بجودة وقدمت أنتجتيا، التى

مكانية بقدرة لتقدميا خدماتيا الصحية اتؤسسالم لبؾ(، فػ: "تصمـلمتخزيف )الي  معينة وا 
ذا محددة، زمنية فترة في  محدّدة؛ فإنّيا ستيدروتنتيي فترة في الطاقة ىذه تستخدـ لـ وا 

 في المريض ، وىي لا تتجاوز زمنيًا الطمب المتحقق عمييا، إضافة إلى مشاركة(2)الخدمة"
 حالاتيـ الخدمة، أما مدخلبت الرعاية يتمقوف  الذيف المرضى الخدمة، فػ: "يعد إجراءات

 مف والمستشفى المريض يتفاعل ، ومف ثـ(3)المخرجات" فيي والعلبج التشخيص بعد
 الرعاية.  تقديـ خلبؿ
  The Quality importance in Health Serviceالصحية  الخدمة في الجودة أىمية - 1

 الجودة أىمية عمى الاستدلاؿ خلبليا مف يمكف تيال الرئيسة المؤشرات مف عدد ىناؾ
 الخدمة "ارتباط المؤشرات: أبرزىذه ومف خاصة، والخدمات الصحية الخدمات عامة في

service مع الجودة كبير حدّ  الى Quality مفعدد  الضرورؼ اعتماد مف أصبح حتى 
الخدمة  يفب  الربط خلبؿ مف المرضى لدػ المتحقق الرضا مستوػ  لتأشير المقاييس
إلى اعتماد  (Parasuraman, Zeithaml and  Berry)  قاد الأمر والجودة، وىذا المقدّمة
 المتكاممة المقاييس مف سمسمة عف عبارة وىو  Servqual تسمية عميو أطمق مقياس

 منتجيا مف لو المقدمة الخدمة في أداء مف يتوقعو بما المستيمؾ رأؼ والمترابطة لمعرفة

                                                           

 .12، ؿ ِرجغ سجك رورٖ ٚآخشْٚ،  ثٌؾضثةشٞ ٘جدٞ محمد ففجء (1)

 .12، ؿ اٌّرجغ ٔفسٗٚآخشْٚ،  ثٌؾضثةشٞ ٘جدٞ محمد ففجء  (2)

 ِٓ ثٌقق١ز ثٌخذِجس ؽٛدر ػٍٝ ثلاػضّجد ِؼج١٠ش صطذ١ك ٚآخشْٚ، صأع١ش ػ١غٝ أدٛ سفّز محمد خٍٛد (3)

 ، ؽجِؼزاٌؼ١ٍب اٌذرسبد ، ِجٍخثلاؽضّجػ١١ٓ ٚثٌذجفغ١ٓ ٚثٌّّشض١ٓ ثلأطذجء ٔظش ٚؽٙز

 9 .ؿ. 2012 عٕز. 15 ث١ٍ١ٌٕٓ،ػذد



 نظـ الإدارة المفتوحة فى المؤسسات المعاصرة                              المراكز الطبيّة المتخصّصة أنموذجًا

084 

 الأبعاد المتعدد المقياس ىذا أف أخرػ: ، وبعبارة(1)مف الخصائص" عدد وصف وعمى
 وبالتالي يتوقعو، وما الخدمة مف يدركو المستيمؾ ما بيف الفجوة معرفة أساس عمى يقوـ
 لمجودة كما أصبح فيو، اختبار الجودة دوف  الصحية الخدمة تسويق تحميل يمكف لا فأنو
 الجودة، وتتمثل ىذه لتحسيف مستوػ  والتأثير قياسال في كأساس اعتمادىا رئيسة، تـ أبعاد

ّـ تعدّ  التعاطف، ،)الثقة(التوكيد  الاستجابة، بالآتي: "الاعتمادية، الأبعاد  الممموسية، ث
 المريض لدػ المتحقق الرضا مستوػ  قياس في ميمًّا مؤشرًا الصحيّة الخدمة في الجودة

 مستوػ  أخرػ، ويحسّف صحية سسةمؤ  أية أو المستشفى قبل مف لو المقدمة عف الخدمة
 تخضع الصحية الخدمة في الخدمة، والجودة تمؾ مف المريض يتوقعو لما كاف الاستجابة
 ىادفة ،(2)التنظيمي لممستشفى" الييكل ضمف متخصصة إدارة المستمرعف طريق لمتحسيف

 الأداء. في والتكاممية الشمولية تحقيق إلى
أثناء عممية تحقيق جودة الخدمات الصحية،  تكتسب الإدارة كثيرًا مف الخبرات في

ولعلّ مف أىّـ القضايا التي تراقبيا الإدارة مف أجل تطوير آليات العمل بيا ىي الشمولية 
 مف المرضى يتوقعيا التي الخدمات جودة مستوػ  التوسع في والتكاممية، وتعني الشمولية

الأخرػ، عمى ما أسمفنا، فالتوسع  جوانبيا إلى كافة ليـ المقدمة الطبية والسريرية الخدمة
في الخدمة يشمل الجوانب الاجتماعية والنفسية والسياسية والتربوية، إضافة إلى اشتماؿ 

 الخدمة لآخر ما توصمت لو العموـ.
 عمػى بعضػيا يعتمػد فرعيػة أنظمػة مػف مكػوف  بنظػاـ أمػا التكامميػة فيػي مفيػوـ يتعمػق

 الأخػرػ، البػرامج مػع يتكامػل أنػو إلا ة،الخاصػ برامجػو فرعػي نظػاـ الآخر، ولكػل البعض
 مػف السػريريّة الطبيّػة وظائفيػا ممارسػة تسػتطيع لا الييئػة الطبيّػة فػإفّ  المثػاؿ سػبيل وعمػى

                                                           

(1) France, K. R. and Grover, R. (1992), “What is the Health Care Product?”, 

Journal of Health Care marketing, Vol. 12, No. 2, P. 8. 

 .202، ؿ ِرجغ سجك رورٖعجِش ٠جعش ثٌذىشٞ، صغ٠ٛك ثٌخذِجس ثٌقق١ز،  (2)
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 الأشعة، كالمختبر، الأخرػ  المساندة أو الخدمات التمريضية الييئة مع التكامل وجود دوف 
 الخ. الصيدلية..

عنى بإرضاء المرضى وذوييـ مف خلبؿ وبذلؾ فالجودة في مجاؿ الرعاية الصحية تُ 
تمبية متطمبات العلبج وتأميف العناية المناسبة لممريض وحسف التعامل مع المريض 
دارة الجودة الشاممة ىي فمسفة إدارية تعتمد عمى التزاـ القيادات العميا وتوافر  وزواره، وا 

الطاقة والمصداقية  الإرادة الحقيقية لتبني وتطبيق إدارة الجودة الشاممة، التى تعطى
لتطبيق عممية التحسيف المستمر لمجودة ضمف استراتيجية واسعة تغطى كل المنشآت التى 

لتزاـ القيادات العميا يعطى القيمة لكلّ المنتفعيف مف خلبؿ إ، إف (1)تقدـ الخدمات الصحية
ساء خمق بيئة مناسبة لمتحسيف المستمر فى ميارات مقدّمي الخدمات الصحيّة، وذلؾ لإر 

ونشرسياسة الأحسف داخل كل قطاعات الصحة، حتّى تصل الإدارة بعد تطبيق الجودة 
تقميل التكمفة، وتعمي  ,رضا المنتفعيف، وزيادة الفاعمية، والقدرة عمى المنافسة، الشاممة إلى

مف قيمة إحتياجات وتوقعات وآراء المنتفعيف مف الخدمة، والاستفادة مف رغبات 
 –ات وآراء مقدمي الخدمة مف خلبؿ المشاركة في )صنع القراروتوصيات وقدرات وخبر 

التخطيط، الالتزاـ والرؤية الشاممة والمشاركة  –وضع الأىداؼ  –حل المشكلبت 
وتفويض السمطات والاجتياد والمسئولية في مجاؿ الإدارة، والاتحاد وحق الممكية الفردية 

حتراـ المتبادؿ والتشجيع المستمر ، والالتزاـ بالا(2)لمحصوؿ عمى المزيد مف الأفكار
 بالحوافز والجوائز لفريق العمل.

مي الرعاية الصحية مف مينيِّيا أف يكونوا عمى درجة عالية مف  لذلؾ يجب عمى مقدِّ
التأىيل اللبزـ في مختمف المجالات التعميمية والتدريبية والتنظيمية وغيرىا، حتى يتسنى 

يات  اليومية المتمثِّمة في تمبية احتياجات وتطمُّعات ليـ المقدرة عمى مواجية التحدِّ
                                                           

: و١ٍز ثلادثسر، ثٌؾجِؼز ثٌؼشد١ز رسبٌخ ِبجسز١ر، أعش ثٌؾٛدر فٟ ثٌشػج٠ز ثٌقق١ز أؽشف ثدٛف١ٍمز ، (1)

 . سثدظ ثٌّقذس:203َ، ؿ 2013أِش٠ىج،ثٌّفضٛفز ٌؾّجي 

http://acocollege.com/aouna/index.php 

 .204، ؿ اٌّرجغ اٌسبثكأؽشف أدٛ ف١ٍمز،  (2)
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عملبئيـ، لأفّ الرعاية الصحية مجاؿ معق د، وما لـ تتوافر لمقدمي الخدمات الصحية 
ثقافة تقنية جيدة، فإنيـ لف يستطيعوا كسب ثقة مراجعييـ بدرجة عالية، لذا لابدّ لمجودة 

مؤىلبت تقنيةعالية المستوػ؛ فتوضع في الرعاية الصحية أف تكوف دائمًا مقترنة بقدرات و 
بالمرتبة الأولى ضمف أولويات الرعاية الصحية الأساسية في مصر، لأفّ الخدمات التي 
 تقدميا الرعاية الصحية الأساسية ذات تأثير مباشر عمى حياة وصحة المواطنيف وأسرىـ. 

مى المنافسة، إفّ الجودة ىي مفتاح النجاح والتقدـ في عالـ يعتمد، اليوـ، أساسًا ع
خاصةً في ظل المتغيرات العديدة التي يشيدىا العالـ في شتى المجالات، سواء كانت 
اقتصادية، سياسية، اجتماعية، ثقافية، إدارية وغيرىا، إضافة إلى ما فرضتو العولمة مف 
حرية انتقاؿ رؤوس الأمواؿ والعقوؿ والخبرات والمعمومات التقنية حتى أصبح العالـ قرية 

ات الخدمية والإنتاجية البحث عف عنصر ؤسس، مما دعا الم(1)ة مترامية الأطراؼصغير 
 .يمكف أف ترتقي بو في أداءىا لتحافع عمى موقعيا وحصتيا السوقية

مف ىنا أصبح مف الضرورؼ اعتماد الجودة كمعيار أساسي لممفاضمة بيف المنشآت 
جد التميز في تقديـ سمعة او ومدػ تأثيرىا عمى المنافسة بيف المنشآت العاممة لذلؾ ن

خدمة لدػ منشأة معينة يعتمد عمى مدػ تطبيقيا برامج إدارة الجودة داخل المنشأة ومف 
الصحية موضوع بحثنا حيث قطاع الرعاية الصحية في تنامي  ؤسساتضمنيا الم

ت الصحية، تقديـ خدمات متميزة ذات ؤسسامستمر، والكلّ يسعى، في داخل ىذه الم
مف خلبؿ تطبيقيـ لبرامج الجودة بالطرؽ العممية والإحصائية الحديثة ووضع جودة عالية 

الملبئمة وتقويـ مستويات الأداء والمحافظة عمى مستويات عالية مف الأداء  المعايير
ة ؤسسالفني والادارؼ، وتكوف بذلؾ استراتيجية متكاممة طويمة المدػ تسير عمى نيجيا الم

  طراؼ.وتكوف نتائجيا مرضية لجميع الا

                                                           

 َ.2/10/2016. صُ ثلاطلاع فٟ  204، ؿِرجغ سجك رورٖ، أدٛ ف١ٍمز أؽشف (1)
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والإدارة الصحيّة في جوىرىا ذات طبيعة إنسانية، فالإنساف ىو الوسيمة واليدؼ، 
وتتضّمف: "ميارات إتصاؿ فعّاؿ وتحفيز وقيادة وتوجيو واستشارة، واستخداـ مناىج إنسانيّة 
وأخلبقيّة ذات طبيعة شخصيّة وفرديّة يجتيد فييا المديرعند تعاممو مع الموارد وتقيمو 

وذلؾ في ظل بيئة تتسـ بالتغيير المتسارع، وبشكل غير منتظـ، فضلًب عف ، (1)ليا"
صعوبة التنبؤ، بما قد يحدث خلبؿ فترة قصيرة مف الزمف، مما يشكّل صعوبات وتحديات 

الخدميّة، التي تحتاج بدورىا إلى التركيزعمى العممية  ات سواء الإنتاجيّة أوؤسسكبيرة لمم
ة التحديات، لذلؾ تعدّ الإدارة أحد المعايير اليامة لمحكـ الإدارية التي تعمل عمى مواجي

ات ومؤشّر لمتمييز بيف الدوؿ المتقدّمة والدوؿ المتخمفة، ؤسسعمى تقدّـ المجتمعات والم
ات المتقدمة عف المنظمات المتعثّرة، ولعلّ وجود الإدارة القادرة عمى ؤسسوبيف الم

وفعالية وتحقيق الأىداؼ المحددة، ىو الركيزة  استغلبؿ الإمكانات والموارد المتاحة بكفاءة
 الأولى في بناءعممية التنمية المستدامة. 

 
 في المنظمات الصحية الجودة ثالثاا: مجالًت تطبيق إدارة

سػػب فػػي مجػػالات الجػػودة، مثػػل ات الصػػحية فوائػػد ومكاؤسسػػكثيػػر مػػف الم حققػػت     
والكفاءة والإنتاجية ورضا العملبء وتييئة بيئة العمل بما يتػواءـ مػع تطبيػق  الجودة تحسيف
ّـ اىتمػػت الإدارات بالعمميػػات وتبسػػيط إجػػراءات نجػػاح إدارة الجػػودة  الجػػودة إدارة الشػػاممة، ثػػ

أو تحسػػػينيا، وتمكّنػػػػت مػػػف القضػػػػاء عمػػػى اليػػػػدر، وتجنّبػػػت التكػػػػرار، وكثيػػػر منيػػػػا وصػػػػل 
المرتبطػة بالجوانػب الطبيػة والتػي  (2)وفيما يمي بعػض الفوائػد تو إلى تحقيق أىدافيا،ؤسسبم

 ظمات الطبية نتيجة لتطبيق إدارة الجودة الشاممة: حققتيا بعض المن

                                                           

 .17، ؿ ِرجغ سجك رورٖفش٠ذ صٛف١ك ٔق١شثس، إدثسر ِٕظّجس ثٌشػج٠ز ثٌقق١ز،  (1)

 -دٚر٠خ الإدارح اٌؼبِخفٕجْ ثلأفّذٞ "صقغ١ٓ ثٌؾٛدر: ثٌّفَٙٛ ٚثٌضطذ١ك فٟ ثٌّٕظّجس ثٌقق١ز "  (2)

 .َ، ثٌش٠جك2000، 2، ع40ِؼٙذ ثلإدثسر ثٌؼجِز، ِؼ  -ِشوض ثٌذقٛط
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الشػػػاممة عمػػػى تحديػػػد سػػػبل تبسػػػيط  الجػػػودة يسػػػاعد تطبيػػػق نمػػػوذجو تبسييييط الإجيييراءات  -
عػػػػػػة إجػػػػػػراءات العمػػػػػػل مػػػػػػف خػػػػػػلبؿ اختصػػػػػػارىا أو تحسػػػػػػينيا، وقػػػػػػد تمكػػػػػػف مستشػػػػػػفى جام

 مػف تخفػيض مػدة وتكمفػة الإقامػة وأجػور  (University of Michigan Hospital) ميتشػيجف
دولار أمريكػػػػي سػػػػنويا نتيجػػػػة لتبسػػػػيط إجػػػػراءات الػػػػدخوؿ ( 500.000) العػػػػامميف بمػػػػا قيمتػػػػو
 المريض قبل أف يتـ تحويمو إلى الغرفة التي تخصو. وتخفيض فترة انتظار

الشاممة إلى السػعي الػدؤوب لتقصػي فػرص  الجودة ييدؼ نموذجتحسين الإجراءات و -  
  (West Paces Ferry) وقػػػد تمكػػف مستشػػفى وسػػػت باسػػس فيػػػرؼ  التحسػػيف واغتناميػػا،

ستشػفى %( مػف المعػدؿ السػنوؼ لممواليػد بالم22تقميص معدؿ العمميات القيصرية والبالغ )
،  (Benchmarking) %( وذلػػؾ باسػػتخداـ أسػػموب المقارنػػات المرجعيػػة10إلػػى أقػػل مػػف )

% 5  حيػػػث تػػػـ اختيػػػار مستشػػػفيات الػػػدانمارؾ، التػػػي تبمػػػغ فييػػػا نسػػػبة الػػػولادات القيصػػػرية
ّـ جػرػ العمػل عمػى تحديػد أوجػو القصػور فػي طػرؽ  لتكوف معيػارًا لعمميػة التحسػيف، ومػف ثػ

مسػػػتوػ المطمػػػوب مػػػف الأداء، كػػػذلؾ تمكػػػف مستشػػػفى جامعػػػة العمػػػل وتحسػػػينيا لتحقيػػػق ال
مػػف رفػػع معػدؿ تشػػغيل غػػرؼ العمميػػات   (University of Michigan Hospital) ميتشػغف
 .%( نتيجة لتحسيف جدولة استخداميا30بنسبة )

إفّ كفػػػػػػػاءة التشػػػػػػػغيل مػػػػػػػف أىػػػػػػػـ الفوائػػػػػػػد التػػػػػػػي يحققيػػػػػػػا تطبيػػػػػػػق كفييييييياءة التشيييييييغيل:  - 
الشاممة، لارتباطو بعممية القضاء عمى اليدر في أداء العمميات، إضافة إلى  الجودة مفيوـ

ارتفػػػاع مسػػػتوػ ميػػػارة العػػػامميف؛ وقػػػد تمكػػػف مستشػػػفى سػػػنتراؿ دو بػػػيج فػػػي ولايػػػة إلينػػػوؼ 
بتخفػيض اسػػتيلبؾ الإبرالوريديػة فػػي أمريكػي سػػنويًّا  ( دولار73000الأمريكيػة مػف تػػوفير )

وفػي برنػامج زراعػة  وحدة الطوارغ نتيجػة لتػدريب العػامميف عمػى اسػتخداميا بشػكل أفضػل،
مستشػفي لػوثرف جنػراؿ فػي ولايػة إلينػوؼ تػـ تخفػيض اليػدر فػي اسػتيلبؾ في نخاع العظاـ 

صػلبحيتو  أحد الأدوية الباىظة الثمف، والناتج عف التػأخر فػي إعطائػو لممػريض ممػا يفقػده
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ّـ 120000للبسػػػػتخداـ، وقػػػػػد كػػػػػاف يكمػػػػػف المستشػػػػفى حػػػػػوالي ) ( دولار أمريكػػػػػي سػػػػػنويّا تػػػػػ
 .توفيرىا

مػػػػف أىػػػػـ المشػػػػكلبت التػػػػي تواجػػػػو القضيييياء عمييييى اختلافييييات الممارسيييية الإكمينيكييييية:  -
المنظمػػػػات الصػػػػحية اخػػػػتلبؼ الطػػػػرؽ التػػػػي يػػػػؤدؼ بيػػػػا الأطبػػػػاء عمميػػػػـ، ومػػػػا لػػػػذلؾ مػػػػف 

الشػاممة فػي القضػاء  الجػودة ويسيـ تطبيق مفيوـ والكفاءة، الجودة انعكاسات عمى مستوػ 
لأداء العمػػػل وفقًػػػا للؤدلػػػة  الطػػػرؽ الأفضػػػل عمػػػى اختلبفػػػات الممارسػػػة الإكمينيكيػػػة واختيػػػار

وجػدت   (Intermountain) إنترماونتف وفي أربع مستشفيات تابعة لمركز والحقائق العممية؛
الاختلبفػػات التاليػػة بػػيف مجموعػػة متماثمػػة مػػف المرضػػى الػػذيف أجريػػت ليػػـ عمميػػة جراحيػػة 

( 20بيف )تراوحت مدة العممية الجراحية   معينة مف قبل ستة عشر جراحًا تابعيف لممركز؛
( 45( إلػػػى )13بػػػيف )  ( دقيقػػػة، وتػػػراوح وزف الأنسػػػجة المستأصػػػمة فػػػي العمميػػػة90إلػػػى )

( أيػاـ، ممػا يعكػس 4.9( إلػى )2.7غراـ، وتراوحت مدة بقاء المريض فػي المستشػفى بػيف)
تفاوتػًػا غيػػر مبػػرر فػػي الأسػػموب الإكمينيكػػي المتبػػع، إلػػى أف تمكػػف فريػػق التحسػػيف والمكػػوّف 

ّـ  تحديػػػد الأسػػػموب مػػف مجموعػػػة مػػػف ال جػػػراحيف المعنيػػيف مػػػف دراسػػػة ىػػػذه الاختلبفػػات وتػػػ
 .الأفضل لإجراء ىذه العممية الجراحية، وبالتالي القضاء عمى ىذه الاختلبفات

يساعد تطبيق ىذا المفيوـ عمى تحديد الطػرؽ الأفضػل لأداء الحد من تكرار العمميات:  -
والكفػػػػاءة  الجػػػػودة سػػػمبيّة عمػػػػى مسػػػػتوػ العمػػػل ومػػػػف ثػػػػـ الحػػػػدّ مػػػف التكػػػػرار ومػػػػف تأثيراتػػػػو ال

% مػف 25وفي دراسة أجريت في مستشفى ىنرؼ فورد وجد أفّ  والإنتاجية ورضا العملبء؛
تػػػتـ إعادتيػػػا لأف حجػػػـ العينػػػة لػػػيس مناسػػػبًا لإجػػػراء  Pap Smear مسػػػحات عنػػػق الػػػرحـ

لتحميػػل، وكػػاف ذلػػؾ يسػػبب إزعاجًػػا لممريضػػات ويػػؤدؼ إلػػى زيػػادة غيػػر مبػػررة فػػي تكػػاليف ا
العلبج، وتـ القضاء عمى المشكمة بعد أف تبيّف لفريق التحسػيف، أف الأطبػاء يتبعػوف طرقًػا 

 مختمفة لإجراء مسحة عنق الرحـ، وأف بعض ىذه الطرؽ يحقق نتائج أفضل مف غيره.

http://kenanaonline.com/users/ahmedkordy/tags/11371/posts
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 ي جودة الخدمات الصحيةرابعاا: العوامل المؤثرة ف
 لمخدمات تصميميـ عند المرضى اتجاىات فيـ إلى الصحية اتؤسسالم تحتاج
 الوحيدة الطريقة لأنيا المريض، عمى توقعات متفوقًا التصميـ ىذا يكوف  بحيث الصحية،

 يحققوا أف لممرضى المقدمة، و: "يمكف لمخدمات عاليو جودة تحقيق مف تمكنيـ التي
وىي،  (1)لمنوعية" المستويات المختمفة بيف يزيالتم خلبؿ مف االمتوقعة ةلمخدم إدراكاتيـ
 وجودىا، والجودة وجوب المريض يرػ  التي الجودة مف الدرجة تمؾ المتوقعة: وىي الجودة

المستشفى،  قبل مف لو المقدمة الصحية الخدمة لجودة المريض إدراؾ المدركة: وىي
 المواصفات مع تتطابق المقدمة، التي الخدمة فم المستوػ  ذلؾ القياسية: وىي والجودة

 اعتادت التي الجودة مف الدرجة تمؾ الفعمية: وىي لمخدمة، والجودة المحدًدة أصلًب 
 المرضى فإنيا: حاجات تتفيـ إدارة المستشفى لممرضى، وعندما تقديميا عمى المستشفى

 ػ المطموب مفبالمستو  تحقيق الاحتياجات لمحالات لضماف المناسب التوصيف "تضع
 بأداء  مرتبطًا يكوف  ما عادة التوصيف ، وىذا(2)المقدّمة" الصحية الخدمات في الجودة
الخدمات  إنجاز المستخدمة في والمعدّات الأجيزة ومستوػ وكفاءة المستشفى في العامميف
  الطبية.

ّـ تتحقق م الصحية لمخدمات الجودة معايير المستشفى إدارة كما تحدّد  فالمقدمة، ث
 الطرؽ  لإيجاد الطبي والتمريضي والإدارؼ، و: "تسعى الكادر قبل مف الالتزاـ بتنفيذىا

 إدارة تتوقع أف الميـ مف ويكوف  المناسب، الأداء خلبليا مف تضمف التي االمناسبة

                                                           

 ثٌؼ١ِّٛز دجٌّؤعغز ثٌقق١ز ثٌخذِز ؽٛدر ٌضقغ١ٓ وأدثر ثٌّؼٍِٛجس ٔظجَ دلاي ثٌغ٠ٛغٟ، (1)

 ثٌضغ١١ش، ٚػٍَٛ ٚثٌضؾجس٠ز ثلالضقجد٠ز ثٌؼٍَٛ ِٕؾٛسر، و١ٍز غ١ش سز١ر، رسبٌخ ِبجثلاعضؾفجة١ز

 .46َ، ؿ2013 ٚسلٍز، ِشدجؿ لجفذٞ ؽجِؼز

 ،ثلأسد١ٔز ثٌقى١ِٛز ثٌّغضؾف١جس فٟ ثٌّمذِز ثٌطذ١ز ثٌخذِجس ؽٛدر أدؼجد طل١ج  فلاؿ، د٠جح ِقّٛد (2)

 ػّجْ ،اٌخبصخ ؼٍَٛ اٌزطج١م١خاٌ جبِؼخ ٚالإدار٠خ الالزصبد٠خ ٌٍذرسبد الإسلا١ِخ اٌجبِؼخ ِجٍخ

 .76َ، ؿ2012 ،1 ع ثلإدثس٠ز، ٚثٌؼٍَٛ ثلالضقجد ثٌؼٍَٛ و١ٍز ثلأسدْ،
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 ىذه تكوف  ، وأف(1)ليـ" المقدمة الصحية الخدمات لجودة المرضى المستشفى تقييـ
 قيقيا.تح ويمكف عقلبنية التوقعات
 في الداخمية الاتصالات أنظمة اعتماد خلبؿ مف تتـ جودة الخدمات توقعات إدارة إفّ 

 المستشفى تقدـ إدارة ألاّ  الضرورؼ  خارجيا، و: "مف في والإعلبف والترويج المستشفى
 في ضعف أو ،(2)تجانسيا" عدـ أو لأسباب تتعمق بضخامتيا تحقيقيا لا تستطيع اوعودً 

 عمى بالتالي ينعكس ذلؾ، وىذا لتحقيق الداخمية اتصالاتيا في اللبزمة ةالكفاء أو التدريب
  تقديميا. المتوقع الصحية الخدمات مف المستفيد عدـ رضا

ا: أبعاد جودة الخدمات الصحية  خامسا
 وعمى ممموسة، غير كونيا لمخدمة تقييميـ في المرضى يواجييا التي الصعوبات مف
 عمى ليـ المقدّمة الصحيّة الخدمات لجودة تقييميـ في يعتمدوف  فإنّيـ مف ذلؾ، الرغـ
أبعاد حددىا  خمسة عمى ذلؾ في جودتيا، معتمديف درجة أو مستوػ  أساس

(Parasuraman, Zeithaml, Berry, 1988)بالاعتمادية   (3) ـReliability بأنيا وتعرؼ 
 عمى الاعتماد رجةبمعنى د موثق ودقيق، بشكل مسبقا تحديده تـ ما في الأداء عمى القدرة
 Delivering an الموعد حسب التسميـ أؼ المطموبة، لمخدمة إنجازه ودقة الخدمة مورد

Promises  تحديد في أىمية الأكثر ويكوف  الخمسة، الأبعاد مف ثباتًا الأكثر البعد وىذا 
 كبيرة نسبيًّا % وىو ذو أىمية32  البعد ىذا ويمثل الزبائف، عند الخدمة إدراكات جودة

 لمساعدة الإرادة وجود بأنّيا وتعرؼ Responsivenesالأخرػ، فالاستجابة  بالأبعاد قياسًا
 لممستفيد المقدّمة المساعدة ومستوػ  سرعة إنجاز بمعنى بالخدمة، فورًا وتزويدىـ الزبائف

 ىذا ويركّز ، Baing Willing to help المساعد في الرغبة وجود أؼ الخدمة، مورد قبل مف
                                                           

رسبٌخ  ،ثٌقق١ز ثٌخذِجس ؽٛدر صقغ١ٓ فٟ ثلأضظجس ففٛف ّٔجدػ ثعضخذثَ دٚس، أفلاَ ثٌذس٠ذٞ  (1)

 خ١ضش محمد ؽجِؼز ثٌضغ١١ش ٚػٍَٛ ثٌضؾجس٠ز ثلالضقجد٠ز ثٌؼٍَٛ و١ٍز ،ِٕشٛرح غ١ر ِبجسز١ر

 .29ؿ َ،2014 ، دغىشر

 .29، ؿِرجغ سجك رورٖ، أفلاَ ثٌذس٠ذٞ (2)

 .21، 20، ؿ ؿِرجغ سجك رورٖٚآخشْٚ،  ثٌؾضثةشٞ ٘جدٞ محمد ففجء (3)
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 والمشاكل، وأسئمتو والشكاوػ  الزبوف  طمبات مع والتعامل والمطف المجاممة ىعم البعد
قياسًا لمعوامل الأخرػ، Kotler حسب  الجودة في نسبية كأىمية 22%  البعد ىذا ويمثل

 وكياستيا بتعامميا مع عف طريق جدارة الإدارة ويحصل Assuranceوالتوكيد أو الثقة 
 الثقة وكسب عمى خمق والقدرة والمصداقية افالمستخدميف، وتحقيقيا لعامل الأم
(Inspiring Trust and confidence) ، الجودة في نسبية كأىمية 19%  البعد ىذا ويمثل 

ّـ التعاطف   Kotlerحسب   التفاعل ؛ إذ إفّ جوىرEmpathyقياسًا للؤبعاد الأخرػ، ث
مل بشخصيتو ويح شخصية، وعدّه فريد علبقة خلبؿ مف لمزبوف  الوصوؿ ىو العاطفي

 وميـ، ويشار جيد نحو مفيوـ عمى بأنو يشعر بأف يرغب وذلؾ لأفّ الزبوف  خصوصيّة،
 إيجاد والعمل عمى بمشاكمو والاىتماـ خاص بشكل ورعايتو بالمستفيد العناية درجة الى

 Treating)  شخصي وبشكل كأفراد الزبائف راقية، ومعاممة إنسانية بطريقة ليا حموؿ
customer individuals)، حسب  الجودة في نسبية كأىمية 16% البعد ىذا ويمثل 

Kotler   بالقياس لما سبق مف أبعاد، والممموسية Tangibleخارجيًا مظيرًا وتمثّل 
 العناصر عمى تشمل وىي ووسائل الاتصاؿ، والأشخاص والمستمزمات المادية لمتسييلبت

 (العامميف المباني، زؼ  كف، الآلات،الأما المعدات، الإضاءة، المقاعد،لمخدمة ) المادية
  البعد ىذا ماديًا، ويمثل الخدمة تصويرىا وتحدّد أىميتيا المادية، البيئة عناصر وكافة

 نسبة للؤبعاد السابقة. Kotler حسب  الجودة في النسبية بأىميتو %11

 فػي الطريقػة بػنفس كميػا تسػاىـ لا السػابقة الخمسػة المعػايير العجارمػة أف:" رأػ وقػد
 أكثػر مػف الاعتماديػة وعػدّ  الشػاممة، الخدمػة جػودة فػي الاختلبؼ والتبايف وتفسير توضيح
حساسػية،  المسػوقات فتمثػل حسػب رأيّػو أدنػى الممموسػية أمػا ،(1)ودقػة" حساسػية الأبعػاد

: تحقيػق يػأتيوالمنافع التي تترتب عمى العمل طبقًػا لجػودة الخػدمات الطبيػة مػف أىميػا مػا 

                                                           

َ، 2005ٚثٌضٛص٠غ، ٌٍٕؾش ثٌقجِذ دثس ثلأسدْ، ػّجْ: ،اٌّصرفٟ اٌزس٠ٛكص١غ١ش ثٌؼؾجسِز،   (1)

 .338ؿ
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عف طريق تقػديـ خػدمات طبيػة عاليػة الجػودة تمبػي تطمعػات  (1)رضىرضى العملبء أو الم
 المؤسسة الصحية. سمعة تحسيف إلى المستفيديف منيا، ويؤدؼ

إفّ تحسيف الإنتاجية مف خلبؿ زيادة معػدؿ دوراف السػرير ويعنػي: زيػادة عػدد المرضػى 
الطبية مػف  المخدوميف، بالإضافة إلى تخفيض تكمفة الخدمات الطبية، والحدّ مف الأخطاء

خػػلبؿ التحسػػيف المسػػتمر واسػػتخداـ التقنيػػات الحديثػػة، وتحسػػيف القػػدرة التنافسػػية لممستشػػفى 
 والذؼ ولائو، وزيادة المريض رضا تحقيق شأنيا مف مميزة جودة ذات صحية خدمة بتقديـ

فاعمة، إضافة إلػى رفػع معنويػات العػامميف مػف خػلبؿ تطبيػق نظػـ  إعلبمية وسيمة سيصبح
 مفتوحػػػة التػػػي تقػػػوـ عمػػػى أسػػػاس مشػػػاركة العػػػامميف فػػػي اتخػػػاذ القػػػرارات وزيػػػادةالإدارة ال
التػي مػف  المشػاكل التركيزعمى دراسة في تقديـ الأفضل، كما تساعد عمى وحثّيـ إنتاجيتيـ

 إلػى التوصػل إلػى يػؤدؼ ممػا المقدمػة، الصػحية الخػدمات مسػتوػ  الممكػف أف تػؤثرعمى
 تصبح أف قبل اللبزمة الإجراءات تسييل ثـ ومف المشاكل ومتكاممة لتحديد منسقة طريقة

 معيا وحمّيا. التعامل يمكف لا لدرجة إشكاليات

 

 

 

 

 
                                                           

، ادارح ِٕظّبد اٌرػب٠خ اٌصذ١خِٓ:فش٠ذ صٛف١ك ٔق١شثس، ٌّض٠ذ ِٓ ثٌضفجف١ً ٠شؽٝ ِشثؽؼز وً   (1)

، أثؼبد ٚفجء عٍطجْرذس١ٓ اٌجٛدح اٌّفَٙٛ ٚاٌزطج١ك فٟ إٌّظّبد اٌصذ١خ، فٕجْ ثلأفّذٞ، 

 جٛدح اٌخذِبد اٌصذ١خ ِٓ ٚجٙخ ٔظر اٌّسزف١ذ٠ٓ .




