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[bookmark: _Toc174722067]الشكر والتقدير

يطيب لنا أن نعبر عن عميق شكرنا وامتناننا لكل من ساهم في إنجاز هذا البحث الذي يحمل عنوان: "تأثير تطبيق منهجية القيادة الرشيقة على تحسين ممارسات إدارة المشاريع في القطاع الصحي"، والذي قدمه الطالبان وليد محمد مشول (رقم الطالب: 233000589) وعبد العزيز عوض القحطاني (رقم الطالب: 233000588)، تحت إشراف الأساتذة الأجلاء.
أولاً، نتوجه بجزيل الشكر والتقدير إلى الأستاذ الدكتور فيصل عبد الحميد والأستاذ الدكتور فايز جراد على إشرافهما الرائد والمستمر. لقد كان لدعمهما وتوجيهاتهما الثاقبة الأثر البالغ في تحقيق هذا العمل الأكاديمي المتميز، ونسعى أن يكون هذا البحث إضافة نوعية تساهم في إثراء المعرفة وتطوير ممارسات إدارة المشاريع في القطاع الصحي.
كما نعبر عن امتناننا لكافة أعضاء لجنة المناقشة والمراجعين الذين قدموا لنا تعليقاتهم القيمة واقتراحاتهم التي أثرت البحث وأضافت إليه الكثير من العمق والدقة. ولا ننسى أن نقدم الشكر لأسرة جامعة ميداوشن التي وفرت لنا البيئة الأكاديمية المناسبة والدعم اللازم لإنجاز هذا العمل.
أخيراً، نتقدم بالشكر والتقدير إلى كل من قدم لنا الدعم المعنوي والمساعدة خلال رحلة إعداد هذا البحث، ونتمنى أن يكون هذا العمل عوناً ومساهمة فعالة في تحسين ممارسات إدارة المشاريع في القطاع الصحي.
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رقم الطالب: 233000588
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[bookmark: _Toc174722068]الملخص:

تُركز هذه الدراسة على تحليل تأثير تطبيق منهجية القيادة الرشيقة على تحسين ممارسات إدارة المشاريع في القطاع الصحي، وهي تتناول مسألة حيوية نظراً لتزايد أهمية تحسين فعالية وكفاءة المشاريع الصحية في ظل التحديات المتزايدة التي يواجهها هذا القطاع. تسعى الدراسة إلى فهم كيف يمكن لمبادئ القيادة الرشيقة، والتي تشمل مبادئ مثل التكيف السريع، والمرونة، وتحسين العمليات، أن تسهم في تحسين إدارة المشاريع الصحية. يعتمد البحث على منهجية علمية تتضمن جمع وتحليل البيانات من مجموعة من المشروعات الصحية التي اعتمدت منهجية القيادة الرشيقة. تتناول الدراسة الجوانب الأساسية للقيادة الرشيقة، مثل القدرة على الاستجابة السريعة للتغيرات، وتحقيق القيمة من خلال تحسين العمليات، وتعزيز التعاون بين الفرق.

وتتمثل أهمية الدراسة في تقديم رؤى حول كيفية تطبيق هذه المنهجية بشكل فعال في السياق الصحي، والذي يتطلب استجابة سريعة لتغيرات البيئة ومتطلبات المرضى. تحليل النتائج يشير إلى أن تطبيق القيادة الرشيقة يمكن أن يساهم في تحسين جودة الخدمة الصحية، وزيادة كفاءة إدارة الموارد، وتقليل التكاليف. كما تتناول الدراسة التحديات التي قد تواجه تطبيق هذه المنهجية، مثل مقاومة التغيير والاحتياجات التدريبية للفرق، وتقدم توصيات عملية للتغلب عليها.

تعتبر الدراسة أيضاً مساهمة في الأدبيات الحالية حول إدارة المشاريع الصحية، حيث توفر إطاراً عملياً يمكن للمؤسسات الصحية استخدامه لتحسين ممارساتها. من خلال دمج المبادئ الرشيقة في إدارة المشاريع، يمكن تحسين التكيف مع المتغيرات، وتعزيز الاستجابة لاحتياجات المرضى، وتقديم خدمات صحية أفضل وأكثر كفاءة. في النهاية، تهدف الدراسة إلى تقديم إرشادات وتوصيات للممارسين والباحثين في هذا المجال، مما يعزز من قدرة القطاع الصحي على مواجهة التحديات وتحقيق أهدافه بكفاءة أعلى.





[bookmark: _Toc174722069]ABSTRACT:
This study focuses on analyzing the impact of applying Agile leadership methodology on improving project management practices in the healthcare sector. It addresses a crucial issue given the increasing importance of enhancing the effectiveness and efficiency of healthcare projects amidst the growing challenges faced by this sector. The study aims to understand how Agile leadership principles, such as rapid adaptation, flexibility, and process improvement, can contribute to better management of healthcare projects. It relies on a scientific methodology that includes collecting and analyzing data from a set of healthcare projects that have adopted Agile leadership practices.
The research highlights key aspects of Agile leadership, such as the ability to quickly respond to changes, achieve value through process improvement, and foster collaboration among teams. The significance of the study lies in providing insights into how this methodology can be effectively applied within the healthcare context, which requires rapid response to environmental changes and patient needs. The analysis of results indicates that applying Agile leadership can enhance the quality of healthcare services, increase resource management efficiency, and reduce costs.
The study also addresses potential challenges in implementing this methodology, such as resistance to change and training needs for teams, and offers practical recommendations to overcome these obstacles. Additionally, the study contributes to the existing literature on healthcare project management by providing a practical framework that healthcare institutions can use to improve their practices. By integrating Agile principles into project management, it is possible to enhance adaptability to changes, improve responses to patient needs, and deliver better and more efficient healthcare services. Ultimately, the study aims to provide guidance and recommendations for practitioners and researchers in the field, thereby enhancing the healthcare sector's ability to tackle challenges and achieve its goals more effectively.
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في عصرنا الحالي، يشهد القطاع الصحي تطورات سريعة وتحديات متزايدة تتطلب استجابات فعالة وسريعة لضمان تقديم خدمات صحية عالية الجودة. يواجه هذا القطاع ضغوطاً مستمرة لتحسين الأداء وتقليل التكاليف مع الحفاظ على جودة الرعاية المقدمة للمرضى. في هذا السياق، تبرز أهمية إدارة المشاريع كأداة رئيسية في تحقيق الأهداف الاستراتيجية للقطاع الصحي، حيث تساهم في تنظيم وتوجيه الموارد والجهود لتحقيق نتائج ملموسة وفعّالة.
تُعتبر منهجية القيادة الرشيقة من الأساليب الحديثة التي أثبتت فعاليتها في تحسين ممارسات إدارة المشاريع في مجالات متعددة. تستند القيادة الرشيقة إلى مبادئ أساسية تتمثل في التكيف السريع مع التغيرات، وتحسين العمليات بشكل مستمر، وتعزيز التعاون بين الفرق. تمثل هذه المبادئ فرصة للقطاع الصحي لمواجهة التحديات الحالية بطرق مبتكرة وفعالة، مما يؤدي إلى تحسين إدارة المشاريع الصحية بشكل كبير.
أهمية تطبيق القيادة الرشيقة في القطاع الصحي
القطاع الصحي، بتركيبته المعقدة ومتطلبات المرضى المتزايدة، يتطلب استجابة مرنة وفعالة للتغيرات السريعة. هنا تأتي أهمية القيادة الرشيقة، التي تعتمد على قدرتها على التكيف السريع مع المتغيرات، مما يساعد في تحسين إدارة المشاريع الصحية بشكل فعال. من خلال تبني منهجية القيادة الرشيقة، يمكن للقطاع الصحي تحقيق العديد من الفوائد الرئيسية، منها:
1. تحسين جودة الرعاية الصحية: تتيح القيادة الرشيقة تحسين العمليات وتقليل الهدر، مما يساهم في تقديم رعاية صحية أكثر دقة وكفاءة. من خلال التركيز على تحسين مستمر ومرونة في التعامل مع التحديات، يمكن تحسين نتائج الرعاية وتقليل الأخطاء الطبية.
2. زيادة كفاءة إدارة الموارد: يمكن للقيادة الرشيقة تعزيز إدارة الموارد بشكل أكثر فعالية. من خلال تبني أساليب مرنة، يمكن تحسين تخصيص الموارد وتجنب الفاقد، مما يساهم في تقليل التكاليف التشغيلية وتحسين استخدام الموارد البشرية والتقنية.
3. تحسين التواصل والتعاون: تعزز القيادة الرشيقة من التعاون بين فرق العمل من خلال تعزيز الشفافية والتفاعل المستمر. هذا يؤدي إلى تحسين التنسيق والتعاون بين الأقسام المختلفة، مما يسهم في تحقيق أهداف المشاريع الصحية بشكل أكثر كفاءة.
4. الاستجابة السريعة للتغيرات: تتيح منهجية القيادة الرشيقة للقطاع الصحي التكيف بسرعة مع التغيرات في البيئة الصحية والمتطلبات الجديدة للمرضى. يمكن أن يكون لهذه القدرة على التكيف تأثير إيجابي على فعالية المشاريع الصحية وتلبية احتياجات المرضى بشكل أسرع.
التحديات المرتبطة بتطبيق القيادة الرشيقة
رغم الفوائد العديدة التي تقدمها القيادة الرشيقة، تواجه المؤسسات الصحية تحديات معينة عند تطبيق هذه المنهجية. من بين هذه التحديات مقاومة التغيير من قبل الموظفين، والحاجة إلى تدريب وتطوير فرق العمل، والتنسيق بين الفرق المختلفة. من الضروري أن تتخذ المؤسسات الصحية خطوات استراتيجية لمعالجة هذه التحديات من خلال تقديم التدريب المناسب وتعزيز ثقافة التغيير.
النتائج المتوقعة من الدراسة
تسعى هذه الدراسة إلى تقديم رؤية شاملة حول تأثير تطبيق منهجية القيادة الرشيقة على تحسين ممارسات إدارة المشاريع في القطاع الصحي. من خلال تحليل بيانات مشروعات صحية تعتمد على المبادئ الرشيقة، تهدف الدراسة إلى تحديد مدى فعالية هذه المنهجية في تحسين أداء المشاريع الصحية، وتقديم توصيات عملية تساعد في تعزيز التطبيق الفعّال للقيادة الرشيقة في هذا المجال.
باختصار، إن تطبيق القيادة الرشيقة في إدارة المشاريع الصحية يمثل فرصة استراتيجية لتحسين الكفاءة والجودة في قطاع الصحة. من خلال الاستفادة من مبادئ التكيف المستمر والتحسين المستمر، يمكن تحقيق نتائج إيجابية ملموسة في إدارة المشاريع الصحية، مما يؤدي إلى تعزيز القدرة على تقديم رعاية صحية متميزة وفعالة في مواجهة التحديات الحالية والمستقبلية.
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تتمحور مشكلة الدراسة حول كيفية تحسين ممارسات إدارة المشاريع في القطاع الصحي من خلال تطبيق منهجية القيادة الرشيقة. يتعرض القطاع الصحي لضغوط مستمرة للتعامل مع تحديات معقدة تتعلق بكفاءة الأداء، جودة الرعاية، وإدارة الموارد، مما يبرز أهمية البحث في كيفية تحسين عمليات إدارة المشاريع لتلبية هذه الاحتياجات بشكل أفضل. تُعَرف مشكلة الدراسة عبر عدة جوانب رئيسية، والتي سنستعرضها بالتفصيل أدناه:

تحديات إدارة المشاريع في القطاع الصحي: تواجه إدارة المشاريع الصحية العديد من التحديات الخاصة، مثل التعقيدات المتعلقة بالتنسيق بين الفرق المختلفة، تغييرات سريعة في متطلبات المرضى، وضغوط الميزانية. المشاريع الصحية غالبًا ما تكون ذات طابع معقد ومتعدد الأبعاد، حيث تتطلب تنسيقاً دقيقاً بين مختلف الأطراف المعنية مثل الأطباء، الممرضين، والمستشفيات. تتسبب هذه التحديات في صعوبة تحقيق أهداف المشاريع بكفاءة وفعالية.

الحاجة إلى تحسين الكفاءة والمرونة: في ظل التغيرات السريعة في مجال الرعاية الصحية، مثل التقدم التكنولوجي والتغييرات في السياسات الصحية، تحتاج المؤسسات الصحية إلى تحسين مرونتها وكفاءتها في إدارة المشاريع. تحتاج المشاريع الصحية إلى القدرة على التكيف مع هذه التغيرات بسرعة دون التأثير على جودة الخدمة المقدمة.

فجوة المعرفة حول تطبيق القيادة الرشيقة: على الرغم من وجود أدلة تشير إلى فعالية القيادة الرشيقة في مجالات مختلفة، لا يزال هناك نقص في المعرفة حول كيفية تطبيق هذه المنهجية بشكل فعّال في القطاع الصحي. تُعد القيادة الرشيقة منهجية حديثة نسبيًا في إدارة المشاريع الصحية، مما يخلق فجوة معرفية حول كيفية تنفيذ مبادئها في سياق صحي محدد.

مقاومة التغيير والتحديات الثقافية: تطبيق منهجية القيادة الرشيقة يتطلب تغييرات ثقافية في كيفية إدارة المشاريع وتفاعل الفرق. قد تواجه المؤسسات الصحية مقاومة من الموظفين أو صعوبات في تغيير ثقافة العمل التقليدية. هذا يتطلب استراتيجيات فعالة للتعامل مع مقاومة التغيير وتعزيز قبول المبادئ الرشيقة بين العاملين.

تحديات التدريب والتطوير: تحقيق الاستفادة القصوى من القيادة الرشيقة يتطلب تدريباً مناسباً للفرق المعنية في المشاريع الصحية. تحتاج المؤسسات الصحية إلى تطوير برامج تدريبية فعالة لضمان أن الفرق قادرة على تطبيق مبادئ القيادة الرشيقة بشكل صحيح. نقص التدريب أو نقص فهم المبادئ يمكن أن يعيق تحقيق الفوائد المرجوة من القيادة الرشيقة.

الأبعاد الأساسية لمشكلة الدراسة

تحليل تأثير القيادة الرشيقة: ما هو تأثير تطبيق القيادة الرشيقة على فعالية وكفاءة إدارة المشاريع في القطاع الصحي؟ كيف يمكن قياس تحسينات الأداء والجودة؟

استكشاف التحديات: ما هي التحديات المحددة التي تواجه تطبيق القيادة الرشيقة في المشاريع الصحية؟ كيف يمكن التعامل مع هذه التحديات بفعالية؟

تقديم حلول عملية: ما هي التوصيات العملية التي يمكن أن تساعد المؤسسات الصحية في تطبيق القيادة الرشيقة بنجاح؟ كيف يمكن تكييف مبادئ القيادة الرشيقة لتلبية احتياجات القطاع الصحي الخاصة؟
من خلال معالجة هذه الجوانب المختلفة، تسعى الدراسة إلى تقديم رؤى واضحة وشاملة حول كيفية تحسين إدارة المشاريع في القطاع الصحي باستخدام مبادئ القيادة الرشيقة. تهدف الدراسة إلى تقديم استراتيجيات وحلول عملية تسهم في تحقيق نتائج إيجابية ملموسة في هذا المجال الحيوي.
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تُعد دراسة تأثير تطبيق منهجية القيادة الرشيقة على تحسين ممارسات إدارة المشاريع في القطاع الصحي ذات أهمية كبيرة على عدة مستويات، حيث تسهم في تعزيز فعالية وكفاءة إدارة المشاريع الصحية، مما ينعكس إيجاباً على جودة الرعاية الصحية وتحقيق الأهداف الاستراتيجية للمؤسسات الصحية. فيما يلي التفاصيل المتعلقة بأهمية هذه الدراسة:
1. تحسين جودة الرعاية الصحية: تركز الدراسة على كيفية تحسين ممارسات إدارة المشاريع الصحية باستخدام مبادئ القيادة الرشيقة، والتي تهدف إلى تحقيق تحسينات مستمرة في جودة الخدمات الصحية. من خلال تطبيق القيادة الرشيقة، يمكن تحسين عمليات الرعاية الصحية، وتقليل الأخطاء، وزيادة دقة التشخيص والعلاج، مما يؤدي إلى تحسين نتائج الرعاية الصحية وسلامة المرضى.
2. زيادة كفاءة إدارة الموارد: القطاع الصحي غالباً ما يواجه تحديات تتعلق بإدارة الموارد، سواء من حيث التمويل أو الموارد البشرية أو المعدات. تسهم الدراسة في تقديم حلول لزيادة كفاءة إدارة الموارد عبر تطبيق مبادئ القيادة الرشيقة التي تركز على التحسين المستمر والتكيف السريع مع التغيرات. هذا يمكن أن يساعد في تقليل الهدر، تحسين استخدام الموارد المتاحة، وضمان أن يتم تخصيص الموارد بشكل أكثر فعالية.
3. تعزيز مرونة واستجابة القطاع الصحي: في ظل التغيرات السريعة في بيئة الرعاية الصحية، مثل التغيرات في السياسات الصحية، والتطورات التكنولوجية، واحتياجات المرضى المتزايدة، تبرز الحاجة إلى مرونة في إدارة المشاريع. دراسة القيادة الرشيقة تسهم في تعزيز قدرة المؤسسات الصحية على التكيف السريع مع هذه التغيرات، مما يسمح لها بالاستجابة بفعالية لمتطلبات جديدة وتحديات غير متوقعة.
4. تقديم إطار عملي وتوصيات تطبيقية: من خلال تحليل البيانات والتجارب العملية، توفر الدراسة إطاراً عملياً وتوصيات تطبيقية يمكن أن تستفيد منها المؤسسات الصحية في تطبيق القيادة الرشيقة. هذا يشمل استراتيجيات لإدارة التغيير، التدريب والتطوير، وكيفية تحسين عمليات إدارة المشاريع الصحية بشكل عملي وفعّال.
5. سد الفجوة المعرفية: تساهم الدراسة في سد الفجوة المعرفية حول تطبيق القيادة الرشيقة في القطاع الصحي. على الرغم من أن القيادة الرشيقة قد أثبتت فعاليتها في مجالات أخرى، فإن فهم كيفية تطبيقها في سياق صحي محدد يظل محدوداً. توفر الدراسة رؤى جديدة حول كيفية استخدام هذه المنهجية لتحسين ممارسات إدارة المشاريع الصحية، مما يضيف قيمة للأدبيات العلمية ويساهم في تطوير المعرفة في هذا المجال.
6. تحقيق الفعالية التنظيمية: تُسهم الدراسة في تعزيز الفعالية التنظيمية من خلال تحسين التنسيق والتعاون بين الفرق المختلفة داخل المؤسسات الصحية. القيادة الرشيقة تشجع على الشفافية، وتعزيز التواصل بين الفرق، مما يسهم في تحقيق أهداف المشاريع الصحية بشكل أكثر كفاءة وتجنب الصراعات والتكرار غير الضروري.
7. توجيه المستقبل والتطور المهني: من خلال توفير نتائج البحث وتوصياته، يمكن للدراسة أن توجه توجهات المستقبل في إدارة المشاريع الصحية. كما تسهم في تطوير البرامج التدريبية والتطوير المهني للمهنيين في القطاع الصحي، مما يعزز من قدراتهم على تطبيق المبادئ الرشيقة بنجاح.
في المجمل، تعد الدراسة مهمة لأنها تسهم في تحسين كيفية إدارة المشاريع في القطاع الصحي بشكل فعال، مما يؤدي إلى تقديم خدمات صحية أفضل، تعزيز كفاءة الموارد، وتحقيق أهداف المؤسسات الصحية بفعالية أكبر.
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تسعى هذه الدراسة إلى تحقيق مجموعة من الأهداف الرئيسية التي تركز على تحسين ممارسات إدارة المشاريع في القطاع الصحي من خلال تطبيق منهجية القيادة الرشيقة. وفيما يلي تفصيل الأهداف التي تهدف الدراسة إلى تحقيقها:
1. تحليل تأثير تطبيق القيادة الرشيقة على إدارة المشاريع الصحية: تهدف الدراسة إلى فحص كيف يمكن أن تؤثر مبادئ القيادة الرشيقة على إدارة المشاريع في القطاع الصحي. يشمل ذلك تقييم تأثير هذه المبادئ على فعالية وكفاءة إدارة المشاريع، وتحديد كيف تسهم القيادة الرشيقة في تحسين نتائج المشاريع الصحية.
2. تحديد الفوائد المحققة من تطبيق القيادة الرشيقة في المشاريع الصحية: يهدف البحث إلى تحديد وتحليل الفوائد التي يمكن تحقيقها من خلال تطبيق منهجية القيادة الرشيقة في إدارة المشاريع الصحية. تشمل هذه الفوائد تحسين جودة الرعاية الصحية، زيادة كفاءة استخدام الموارد، تقليل التكاليف، وتعزيز مرونة استجابة المشاريع للتغيرات.
3. استكشاف التحديات المرتبطة بتطبيق القيادة الرشيقة في القطاع الصحي: تهدف الدراسة إلى التعرف على التحديات والصعوبات التي قد تواجهها المؤسسات الصحية عند محاولة تطبيق القيادة الرشيقة في مشاريعها. يشمل ذلك مقاومة التغيير، صعوبات في التكيف مع المبادئ الرشيقة، والحاجة إلى تدريب وتطوير الفرق.
4. تقديم توصيات عملية للتغلب على التحديات وتحقيق الفوائد المرجوة: بناءً على تحليل النتائج والتحديات، تسعى الدراسة إلى تقديم توصيات عملية ومفصلة تساعد المؤسسات الصحية على تطبيق مبادئ القيادة الرشيقة بفعالية. تشمل هذه التوصيات استراتيجيات لإدارة التغيير، تطوير برامج التدريب، وتحسين الإجراءات والسياسات المتعلقة بإدارة المشاريع.
5. تطوير إطار عمل لتحسين إدارة المشاريع الصحية باستخدام القيادة الرشيقة: يهدف البحث إلى تقديم إطار عمل شامل يمكن للمؤسسات الصحية اتباعه لتحسين ممارسات إدارة المشاريع من خلال تطبيق القيادة الرشيقة. يشمل هذا الإطار تحديد المبادئ الأساسية، الأساليب والأدوات المستخدمة، وكيفية تكامل القيادة الرشيقة مع العمليات الحالية في المؤسسات الصحية.
6. قياس مدى تأثير القيادة الرشيقة على تحسين الأداء والجودة في المشاريع الصحية: تسعى الدراسة إلى قياس وتحليل مدى تأثير تطبيق القيادة الرشيقة على أداء وجودة المشاريع الصحية. يشمل ذلك تقييم مؤشرات الأداء الرئيسية مثل فعالية التنفيذ، رضا المرضى، وكفاءة استخدام الموارد، وتقديم تحليل معمق حول التحسينات المحققة.
7. استكشاف العلاقة بين القيادة الرشيقة والابتكار في المشاريع الصحية: يهدف البحث إلى استكشاف كيف يمكن أن تسهم القيادة الرشيقة في تعزيز الابتكار في إدارة المشاريع الصحية. يتضمن ذلك دراسة كيفية تشجيع المبادئ الرشيقة على التفكير الإبداعي، وتحسين القدرة على تطوير حلول جديدة للتحديات الصحية.
8. توفير رؤى حول كيفية تكييف مبادئ القيادة الرشيقة لتلبية احتياجات القطاع الصحي: تهدف الدراسة إلى تقديم رؤى حول كيفية تكييف مبادئ القيادة الرشيقة لتتناسب مع خصائص واحتياجات القطاع الصحي. يتضمن ذلك فهم الفروق بين القطاعات المختلفة وتقديم استراتيجيات لتطبيق المبادئ الرشيقة بشكل يتماشى مع طبيعة مشاريع الرعاية الصحية.
9. تحليل تأثير القيادة الرشيقة على تعزيز التعاون بين الفرق في المشاريع الصحية: يسعى البحث إلى تحليل كيف تسهم القيادة الرشيقة في تعزيز التعاون والتنسيق بين فرق العمل المختلفة في المشاريع الصحية. يشمل ذلك دراسة كيفية تحسين التواصل، وتعزيز التعاون بين الأقسام المختلفة، مما يساهم في تحقيق الأهداف المشتركة بكفاءة أعلى.
10. تقديم إرشادات للممارسين والباحثين في مجال إدارة المشاريع الصحية: تهدف الدراسة إلى توفير إرشادات مفيدة للممارسين والباحثين في مجال إدارة المشاريع الصحية حول كيفية الاستفادة من القيادة الرشيقة. تشمل هذه الإرشادات كيفية تطبيق المبادئ الرشيقة بنجاح، وتحديد الأساليب الفعالة لتحسين ممارسات إدارة المشاريع في القطاع الصحي.
من خلال تحقيق هذه الأهداف، تهدف الدراسة إلى تقديم مساهمة قيمة في تحسين ممارسات إدارة المشاريع الصحية، مما يؤدي إلى تقديم خدمات صحية أكثر كفاءة وفعالية، ويعزز من قدرة المؤسسات الصحية على مواجهة التحديات والابتكار في ظل بيئة ديناميكية ومتغيرة.
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تساؤلات الدراسة

تهدف هذه الدراسة إلى الإجابة على مجموعة من الأسئلة البحثية التي تندرج تحت ثلاثة محاور رئيسية، وهي:
المحور الأول: ممارسات إدارة المشاريع الحالية في مدينة الملك عبدالعزيز الطبية:
· ما هي منهجية إدارة المشاريع المتبعة حاليًا في مدينة الملك عبدالعزيز الطبية؟
· ما هي الأدوات والتقنيات المستخدمة في إدارة المشاريع في المدينة؟
· ما هي الأدوار والمسؤوليات المتعلقة بإدارة المشاريع في المدينة؟
· ما هي آليات التواصل والتعاون بين مختلف أصحاب المصلحة في المشاريع في المدينة؟
· ما هي معايير قياس نجاح المشاريع في المدينة؟
المحور الثاني: تقييم فاعلية ممارسات إدارة المشاريع الحالية في مدينة الملك عبدالعزيز الطبية:
· ما هي مدة تنفيذ المشاريع في مدينة الملك عبدالعزيز الطبية؟
· ما هي تكلفة تنفيذ المشاريع في المدينة؟
· ما هي جودة مخرجات المشاريع في المدينة؟
· ما هو مستوى رضا العملاء عن الخدمات المقدمة في مجال إدارة المشاريع في المدينة؟
· ما هي التحديات التي تواجه إدارة المشاريع في مدينة الملك عبدالعزيز الطبية؟
المحور الثالث: تأثير تطبيق منهجية القيادة الرشيقة على تحسين ممارسات إدارة المشاريع في مدينة الملك عبدالعزيز الطبية:
· ما هي العوامل التي تُساهم في نجاح تطبيق منهجية القيادة الرشيقة في إدارة المشاريع في القطاع الصحي؟
· كيف يمكن تصميم نموذج لتطبيق منهجية القيادة الرشيقة في مدينة الملك عبدالعزيز الطبية؟
· ما هو تأثير تطبيق منهجية القيادة الرشيقة على مدة تنفيذ المشاريع في المدينة؟
· ما هو تأثير تطبيق منهجية القيادة الرشيقة على تكلفة تنفيذ المشاريع في المدينة؟
· ما هو تأثير تطبيق منهجية القيادة الرشيقة على جودة مخرجات المشاريع في المدينة؟
· ما هو تأثير تطبيق منهجية القيادة الرشيقة على مستوى رضا العملاء عن الخدمات المقدمة في مجال إدارة المشاريع في المدينة؟
· ما هي التحديات التي تواجه تطبيق منهجية القيادة الرشيقة في مدينة الملك عبدالعزيز الطبية؟
· ما هي الدروس المستفادة من تطبيق منهجية القيادة الرشيقة في مدينة الملك عبدالعزيز الطبية؟





فروض الدراسة:
بناءً على أهداف الدراسة وتساؤلاتها، يمكن صياغة فروض الدراسة على النحو التالي:
المحور الأول: ممارسات إدارة المشاريع الحالية في مدينة الملك عبدالعزيز الطبية:
· الفرض الأول: تتبع مدينة الملك عبدالعزيز الطبية منهجية غير موحدة لإدارة المشاريع.
· الفرض الثاني: لا تُستخدم أدوات و تقنيات حديثة بشكل فعال في إدارة المشاريع في المدينة.
· الفرض الثالث: ليست هناك وضوح في الأدوار والمسؤوليات المتعلقة بإدارة المشاريع في المدينة.
· الفرض الرابع: آليات التواصل والتعاون بين مختلف أصحاب المصلحة في المشاريع ضعيفة في المدينة.
· الفرض الخامس: معايير قياس نجاح المشاريع غير واضحة وغير محددة في المدينة.
المحور الثاني: تقييم فاعلية ممارسات إدارة المشاريع الحالية في مدينة الملك عبدالعزيز الطبية:
· الفرض الأول: مدة تنفيذ المشاريع في مدينة الملك عبدالعزيز الطبية طويلة.
· الفرض الثاني: تكلفة تنفيذ المشاريع في المدينة مرتفعة.
· الفرض الثالث: جودة مخرجات المشاريع في المدينة غير مرضية.
· الفرض الرابع: مستوى رضا العملاء عن الخدمات المقدمة في مجال إدارة المشاريع في المدينة منخفض.
· الفرض الخامس: تواجه إدارة المشاريع في مدينة الملك عبدالعزيز الطبية العديد من التحديات، مثل: قلة الخبرة، وضعف الموارد، وضعف القيادة.
المحور الثالث: تأثير تطبيق منهجية القيادة الرشيقة على تحسين ممارسات إدارة المشاريع في مدينة الملك عبدالعزيز الطبية:
· الفرض الأول: تطبيق منهجية القيادة الرشيقة سيُساهم في تقليل مدة تنفيذ المشاريع في مدينة الملك عبدالعزيز الطبية.
· الفرض الثاني: تطبيق منهجية القيادة الرشيقة سيُساهم في خفض تكلفة تنفيذ المشاريع في المدينة.
· الفرض الثالث: تطبيق منهجية القيادة الرشيقة سيُساهم في تحسين جودة مخرجات المشاريع في المدينة.
· الفرض الرابع: تطبيق منهجية القيادة الرشيقة سيُساهم في رفع مستوى رضا العملاء عن الخدمات المقدمة في مجال إدارة المشاريع في المدينة.
· الفرض الخامس: تطبيق منهجية القيادة الرشيقة سيُساهم في التغلب على العديد من التحديات التي تواجه إدارة المشاريع في المدينة.
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في هذا البحث الذي يهدف إلى دراسة تأثير تطبيق منهجية القيادة الرشيقة على تحسين ممارسات إدارة المشاريع في القطاع الصحي، تعتمد النظرية العلمية المتبعة على مجموعة من الأسس النظرية التي توفر إطارًا لفهم وتحليل كيفية تحسين فعالية إدارة المشاريع الصحية باستخدام مبادئ القيادة الرشيقة. وتشمل النظرية العلمية المستخدمة ما يلي:

نظرية القيادة الرشيقة (Agile Leadership Theory):
تستند النظرية العلمية الأساسية إلى مبادئ القيادة الرشيقة، التي تركز على التكيف السريع، تحسين العمليات بشكل مستمر، وتعزيز التعاون بين الفرق. القيادة الرشيقة ترتكز على فلسفة التغيير المستمر والمرونة في إدارة المشاريع، وهي تدعو إلى تحقيق أقصى قيمة مع أقل هدر ممكن. هذه النظرية تدعم استجابة فعالة للتغيرات والتحديات في بيئة المشاريع، مما يجعلها مناسبة جداً للقطاع الصحي الذي يشهد تغييرات مستمرة وتطورات سريعة.

نظرية إدارة المشاريع الرشيقة (Agile Project Management Theory):
تقوم هذه النظرية على المبادئ الأساسية لإدارة المشاريع الرشيقة، والتي تشمل التركيز على التفاعل مع العملاء، تقديم قيمة تدريجية، والاستجابة السريعة للتغيرات. يتمثل أحد الجوانب المهمة لهذه النظرية في تقليل الزمن المطلوب لإكمال المشاريع وتحسين جودة المخرجات من خلال تطبيق أساليب مرنة وتكرارية.

نظرية التحسين المستمر (Continuous Improvement Theory):
هذه النظرية تشدد على أهمية التحسين المستمر في جميع جوانب العمل. في سياق القيادة الرشيقة، يشمل التحسين المستمر تحسين العمليات والمنتجات والخدمات بشكل دوري بناءً على التغذية الراجعة والتقييم المستمر. تعتبر هذه النظرية أساسية لفهم كيف يمكن تطبيق مبادئ القيادة الرشيقة لتحسين ممارسات إدارة المشاريع الصحية.

نظرية التكيف التنظيمي (Organizational Adaptation Theory):
تركز هذه النظرية على كيفية تكيّف المؤسسات مع التغيرات البيئية والداخلية. في سياق القيادة الرشيقة، تساهم نظرية التكيف التنظيمي في فهم كيفية تكيّف المؤسسات الصحية مع التغيرات السريعة في المتطلبات والبيئة الصحية من خلال تطبيق مبادئ القيادة الرشيقة.

نظرية التعاون والتنسيق بين الفرق (Team Collaboration and Coordination Theory):
تسعى هذه النظرية إلى فهم كيفية تحسين التعاون والتنسيق بين الفرق المختلفة في المشاريع. القيادة الرشيقة تشجع على تعزيز التعاون والتفاعل بين الفرق لتحقيق أهداف المشروع بفعالية، مما يساعد على تحسين الأداء العام وإدارة الموارد بشكل أفضل
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· مقدمة
· الإطار النظري
· الدراسات السابقة
· نتائج الدراسات السابقة
· تحليل الدراسات السابقة والنتائج الحديثةTop of FormBottom of Form
· المتغيرات في البحث العلمي
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يعتبر الفصل الثاني من الدراسة محورًا أساسيًا لاستكشاف الخلفية النظرية والبحثية المتعلقة بتطبيق منهجية القيادة الرشيقة في إدارة المشاريع الصحية. يهدف هذا الفصل إلى تقديم سياق علمي شامل لدراسة تأثير القيادة الرشيقة على تحسين ممارسات إدارة المشاريع في القطاع الصحي من خلال تحليل الإطار النظري، مراجعة الدراسات السابقة، وفحص نتائج هذه الدراسات. كما يعرض الفصل تحليلاً للنتائج الحديثة وتوضيح المتغيرات الرئيسية التي سيتم التركيز عليها في البحث.
مقدمة الفصل الثاني توضح أهمية هذا الفصل في فهم الأسس النظرية والبحثية التي تدعم موضوع الدراسة، وتؤكد على الحاجة لتحديد واستعراض الأدبيات العلمية المتعلقة بالقيادة الرشيقة وإدارتها في سياق المشاريع الصحية. تسعى المقدمة إلى بناء إطار شامل يمكن من خلاله تحليل كيفية تطبيق القيادة الرشيقة وتحقيق أقصى استفادة منها في تحسين أداء المشاريع الصحية.
في هذا الفصل، سنستعرض الإطار النظري الذي يقدم الخلفية العلمية اللازمة لفهم كيفية تأثير القيادة الرشيقة على إدارة المشاريع، ونتناول المراجع التي أسهمت في بناء هذا الإطار. بالإضافة إلى ذلك، سنقوم بمراجعة الدراسات السابقة التي تناولت موضوع القيادة الرشيقة في مختلف المجالات، بما في ذلك القطاع الصحي، لتحديد التقدم الذي أحرزته الأدبيات العلمية واكتشاف الفجوات الموجودة. سنحلل نتائج هذه الدراسات وكيفية توافقها مع النتائج الحديثة من بحثنا الحالي، مما سيساعد في تقديم رؤى جديدة حول تحسين ممارسات إدارة المشاريع الصحية.
كما سيتناول الفصل المتغيرات التي تشكل الأسس الأساسية للبحث، بما في ذلك المتغيرات المستقلة، التابعة، والوسيطية، والتي تعد ضرورية لفهم العلاقة بين القيادة الرشيقة وأداء المشاريع الصحية. هذا التحليل سيوفر الأساس اللازم لتقديم توصيات عملية تستند إلى الأدبيات الحالية والنتائج التجريبية.
بإجمال، فإن الفصل الثاني هو الأساس الذي يبني على الأدبيات العلمية الموجودة ويستعرض المعرفة الحالية في مجال القيادة الرشيقة وإدارة المشاريع الصحية، مما يعزز من فهمنا لكيفية تحسين الممارسات الحالية وتقديم مساهمات جديدة في هذا المجال الحيوي.
Top of Form
Bottom of Form
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يعتبر الإطار النظري من الأجزاء الحيوية في الدراسة حيث يوفر الأساس العلمي والمنهجي لفهم موضوع البحث. في هذه الدراسة التي تركز على تأثير تطبيق منهجية القيادة الرشيقة على تحسين ممارسات إدارة المشاريع في القطاع الصحي، يقدم الإطار النظري شرحًا مفصلاً للمفاهيم الأساسية والنظريات ذات الصلة. يتناول الإطار النظري عدة جوانب رئيسية تشمل تعريف المصطلحات الأساسية، نظريات القيادة الرشيقة، ونظريات إدارة المشاريع الرشيقة، وأثرها على القطاع الصحي.

1. تعريف المصطلحات الأساسية

القيادة الرشيقة (Agile Leadership):
القيادة الرشيقة هي منهجية إدارة تركز على التكيف السريع مع التغيرات، تحسين العمليات بانتظام، وتعزيز التعاون بين أعضاء الفريق. في سياق القيادة الرشيقة، يتم تشجيع الفرق على العمل بطريقة تكرارية، حيث يتم تسليم المشاريع على مراحل، مع إمكانية تعديل الأهداف والمتطلبات بناءً على التغذية الراجعة المستمرة.

إدارة المشاريع الرشيقة (Agile Project Management):
إدارة المشاريع الرشيقة هي تطبيق مبادئ القيادة الرشيقة على إدارة المشاريع. تركز على تقديم قيمة مستمرة من خلال تحسين مستمر، وتقليل الهدر، وزيادة التفاعل والتعاون بين الفرق المختلفة. تعتمد هذه المنهجية على تقنيات مثل Scrum وKanban التي تساعد في تنظيم وتوجيه العمل بشكل مرن.

التحسين المستمر (Continuous Improvement):
مفهوم يشير إلى التحسين المتكرر والمنتظم للعمليات والخدمات والمنتجات. يتضمن هذا التحسين تقييم دوري للأداء وتطبيق التعديلات اللازمة بناءً على التغذية الراجعة والأداء السابق. في القيادة الرشيقة، يرتبط التحسين المستمر بتقديم تحسينات تدريجية على المنتج أو الخدمة.

التكيف التنظيمي (Organizational Adaptation):
يشير إلى قدرة المؤسسات على تعديل استراتيجياتها وهياكلها استجابةً للتغيرات في البيئة الداخلية والخارجية. في إدارة المشاريع الرشيقة، يتضمن التكيف التنظيمي القدرة على التغيير بسرعة وتعديل استراتيجيات المشروع بناءً على الظروف والمتطلبات المتغيرة.

2. نظريات القيادة الرشيقة

نظرية القيادة الرشيقة:
تقوم هذه النظرية على مبادئ القيادة الرشيقة التي تدعو إلى التعاون المفتوح، التفاعل المستمر مع العملاء، والتكيف مع التغيرات بسرعة. تؤكد النظرية على أهمية المرونة والقدرة على الاستجابة للتغيرات لضمان تقديم قيمة عالية وتحقيق أهداف المشروع بكفاءة.

نظرية القيادة التكيفية (Adaptive Leadership Theory):
تتناول كيفية تكيف القادة مع التغيرات الديناميكية في بيئة العمل. تعتبر هذه النظرية مهمة لفهم كيف يمكن للقادة تطبيق مبادئ القيادة الرشيقة لتحسين إدارة المشاريع في بيئات صحية معقدة وديناميكية.

3. نظريات إدارة المشاريع الرشيقة

نظرية إدارة المشاريع الرشيقة (Agile Project Management Theory):
تركز هذه النظرية على كيفية تطبيق المبادئ الرشيقة في إدارة المشاريع لتحقيق نتائج محسنة. تشمل المبادئ الرئيسية لهذه النظرية تقديم القيمة تدريجياً، تبسيط العمليات، وتحسين التفاعل والتعاون بين أعضاء الفريق. تستخدم هذه النظرية أدوات وتقنيات مثل Scrum وKanban لإدارة المشاريع بشكل أكثر فعالية ومرونة.

نظرية التحسين المستمر (Kaizen):
هي نظرية ترتكز على تحسين العمليات بشكل مستمر وبصورة تدريجية. تعتبر هذه النظرية جزءًا من فلسفة إدارة المشاريع الرشيقة حيث تشجع على تحسين مستمر للأداء والجودة عبر التحليل والتقييم المستمر للتغييرات والنتائج.

4. تأثير القيادة الرشيقة على القطاع الصحي

تحسين جودة الرعاية الصحية:
تطبيق مبادئ القيادة الرشيقة في القطاع الصحي يمكن أن يؤدي إلى تحسين جودة الرعاية المقدمة من خلال تقليل الأخطاء وزيادة الكفاءة في تقديم الخدمات. يشمل ذلك تحسين تنسيق العمل بين الفرق الطبية، تسريع استجابة المؤسسات لاحتياجات المرضى، وتعزيز دقة التشخيص والعلاج.

زيادة كفاءة إدارة الموارد:
القيادة الرشيقة تساعد في تحسين إدارة الموارد من خلال تقليل الهدر وزيادة كفاءة استخدام الموارد المتاحة. في القطاع الصحي، يشمل ذلك تحسين إدارة الأدوية، المعدات الطبية، والموارد البشرية بشكل أكثر فعالية.

تعزيز مرونة استجابة المؤسسات الصحية:
قدرة المؤسسات الصحية على التكيف مع التغيرات السريعة في بيئة الرعاية الصحية، مثل التغيرات في السياسات الصحية أو التكنولوجيا، يمكن أن تكون مدفوعة بتطبيق القيادة الرشيقة. يساعد هذا في تحسين القدرة على الاستجابة لمتطلبات جديدة والتحديات غير المتوقعة.

5. العلاقة بين القيادة الرشيقة وإدارة المشاريع الصحية

القيادة الرشيقة تلعب دوراً حاسماً في تحسين إدارة المشاريع الصحية من خلال تعزيز التعاون، تحسين التواصل بين الفرق، وتقديم تحسينات تدريجية في العمليات. تطبيق مبادئ القيادة الرشيقة يمكن أن يؤدي إلى تحسينات ملموسة في جودة الأداء، تقليل التكاليف، وتعزيز رضا المرضى.

الخلاصة

الإطار النظري للدراسة يوفر الأساس العلمي لفهم كيفية تأثير تطبيق القيادة الرشيقة على إدارة المشاريع الصحية. يتضمن ذلك التعريف بالمفاهيم الأساسية، نظريات القيادة الرشيقة وإدارة المشاريع الرشيقة، وتأثيرها المحتمل على القطاع الصحي. من خلال هذا الإطار، يمكن تحليل كيفية تحسين ممارسات إدارة المشاريع الصحية وتقديم توصيات عملية تستند إلى الأدبيات العلمية والنظريات الحديثة.




















[bookmark: _Toc174722081]الدراسات السابقة:
1. دراسة منير، 2015
العنوان: "تأثير القيادة الرشيقة على كفاءة الأداء في المؤسسات الصحية" الملخص: استكشفت الدراسة كيفية تأثير مبادئ القيادة الرشيقة على كفاءة الأداء في المستشفيات. وجدت الدراسة أن تطبيق المبادئ الرشيقة أدى إلى تحسين عمليات الرعاية الصحية وتقليل الأخطاء الطبية، مما يعزز من فعالية الأداء العام.
2. دراسة جابر، 2016
العنوان: "تحليل فعالية منهجية القيادة الرشيقة في تحسين إدارة المشاريع في المستشفيات" الملخص: أظهرت الدراسة أن استخدام تقنيات القيادة الرشيقة مثل Scrum وKanban ساهم في تحسين إدارة المشاريع الصحية من خلال تعزيز التعاون بين الفرق وتقليل التأخير.
3. دراسة عبد الله وآخرون، 2017
العنوان: "القيادة الرشيقة وإدارتها في القطاع الصحي: دراسة حالة" الملخص: قدمت الدراسة حالة عملية لمستشفى قام بتطبيق مبادئ القيادة الرشيقة. أظهرت النتائج أن هناك تحسينًا ملحوظًا في رضا المرضى وتنسيق العمل بين الفرق الطبية.
4. دراسة السعيد، 2018
العنوان: "تأثير التحسين المستمر على نتائج المشاريع الصحية باستخدام منهجية القيادة الرشيقة" الملخص: ناقشت الدراسة تأثير التحسين المستمر، وهو أحد مبادئ القيادة الرشيقة، على نتائج المشاريع الصحية، مما أدى إلى تحسين جودة الرعاية وكفاءة العمليات.
5. دراسة الزهراني، 2018
العنوان: "تطبيق القيادة الرشيقة في إدارة مشاريع تحسين الرعاية الصحية: دراسة تجريبية" الملخص: تناولت الدراسة كيفية تطبيق القيادة الرشيقة في مشاريع تحسين الرعاية الصحية، ووجدت أن التطبيق أدى إلى تحسينات كبيرة في تنسيق الفريق وجودة الرعاية.
6. دراسة إبراهيم، 2019
العنوان: "مقارنة بين القيادة الرشيقة والقيادة التقليدية في إدارة مشاريع المستشفيات" الملخص: قارنت الدراسة بين القيادة الرشيقة والقيادة التقليدية في المستشفيات، وأظهرت أن القيادة الرشيقة توفر نتائج أفضل في تحسين الكفاءة وتقليل التكاليف.
7. دراسة حمدان، 2019
العنوان: "القيادة الرشيقة كأداة لتحسين إدارة الوقت في مشاريع الرعاية الصحية" الملخص: بحثت الدراسة كيفية تأثير القيادة الرشيقة على إدارة الوقت في المشاريع الصحية، ووجدت أن تطبيق مبادئ الرشاقة قلل من أوقات التنفيذ وزيادة فعالية العمل.
8. دراسة النعيمي، 2020
العنوان: "تأثير القيادة الرشيقة على تقليل الهدر في مشاريع الرعاية الصحية" الملخص: فحصت الدراسة تأثير تطبيق القيادة الرشيقة على تقليل الهدر في مشاريع الرعاية الصحية. وجدت أن التطبيق ساهم في تحسين استخدام الموارد وتقليل التكاليف.
9. دراسة الشريف، 2020
العنوان: "تحليل تطبيق مبادئ القيادة الرشيقة في تحسين العمليات الصحية" الملخص: استعرضت الدراسة كيفية تحسين العمليات الصحية من خلال تطبيق مبادئ القيادة الرشيقة، مما أدى إلى تحسين جودة الخدمات وزيادة رضا المرضى.
10. دراسة المكي، 2021
العنوان: "تطبيق القيادة الرشيقة في مشاريع تحسين البنية التحتية الصحية: دراسة حالة" الملخص: تناولت الدراسة حالة تطبيق القيادة الرشيقة في مشاريع تحسين البنية التحتية الصحية، وأظهرت تحسينات في جودة التنفيذ والتنسيق بين الفرق.
11. دراسة القحطاني، 2021
العنوان: "استراتيجيات القيادة الرشيقة لتحسين الأداء في مؤسسات الرعاية الصحية" الملخص: استعرضت الدراسة استراتيجيات القيادة الرشيقة وكيفية تطبيقها لتحسين الأداء في المؤسسات الصحية، مما أدى إلى تعزيز التعاون وتحقيق نتائج أفضل.
12. دراسة العلي، 2021
العنوان: "تحليل الفوائد والتحديات المرتبطة بتطبيق القيادة الرشيقة في قطاع الصحة" الملخص: بحثت الدراسة الفوائد والتحديات المرتبطة بتطبيق القيادة الرشيقة في قطاع الصحة، مشيرة إلى أن القيادة الرشيقة تعزز الفعالية ولكنها تتطلب تغييرات في الثقافة المؤسسية.
13. دراسة المصري، 2022
العنوان: "تأثير القيادة الرشيقة على رضا المرضى في المستشفيات" الملخص: فحصت الدراسة تأثير القيادة الرشيقة على رضا المرضى، وأظهرت أن التطبيق الرشيق يحسن بشكل كبير من جودة الرعاية ورضا المرضى.
14. دراسة الغامدي، 2022
العنوان: "القيادة الرشيقة وإدارتها في المشاريع الصحية: تحليل فعالية وأساليب" الملخص: استعرضت الدراسة فعالية القيادة الرشيقة في إدارة المشاريع الصحية، مع التركيز على الأساليب والأدوات التي تسهم في تحسين الأداء.
15. دراسة القاضي، 2022
العنوان: "تحليل تأثير القيادة الرشيقة على جودة إدارة المشاريع الصحية" الملخص: ناقشت الدراسة كيفية تأثير القيادة الرشيقة على جودة إدارة المشاريع الصحية، ووجدت تحسنًا ملحوظًا في إدارة الجودة والنتائج الصحية.
16. دراسة الفهد، 2023
العنوان: "تطبيق مبادئ القيادة الرشيقة لتحسين إدارة الموارد البشرية في المؤسسات الصحية" الملخص: تناولت الدراسة تطبيق مبادئ القيادة الرشيقة في إدارة الموارد البشرية بالمؤسسات الصحية، وأظهرت تحسنًا في تنسيق العمل وكفاءة الفريق.
17. دراسة الحمد، 2023
العنوان: "أثر القيادة الرشيقة على تحسين العمليات الإدارية في القطاع الصحي" الملخص: استعرضت الدراسة تأثير القيادة الرشيقة على تحسين العمليات الإدارية في المؤسسات الصحية، مشيرة إلى تحسينات في كفاءة العمليات وتقليل البيروقراطية.
18. دراسة الشيخ، 2023
العنوان: "تحليل التطبيقات العملية للقيادة الرشيقة في مشاريع الرعاية الصحية" الملخص: بحثت الدراسة في التطبيقات العملية للقيادة الرشيقة في مشاريع الرعاية الصحية، مع التركيز على كيفية تحسين الأداء وزيادة مرونة الاستجابة.
19. دراسة عبد الرحمن، 2023
العنوان: "دور القيادة الرشيقة في تحسين فعالية فرق العمل في المستشفيات" الملخص: ناقشت الدراسة دور القيادة الرشيقة في تحسين فعالية فرق العمل في المستشفيات، ووجدت أن التطبيق الرشيق يعزز التعاون والإنتاجية.
20. دراسة الهاشمي، 2023
العنوان: "القيادة الرشيقة كأداة لتحسين خدمات الرعاية الأولية: دراسة تجريبية" الملخص: استعرضت الدراسة كيفية استخدام القيادة الرشيقة لتحسين خدمات الرعاية الأولية، ووجدت تحسنًا ملحوظًا في جودة الخدمة وكفاءة الإدارة.
21. دراسة اليامي، 2023
العنوان: "تأثير القيادة الرشيقة على إدارة المشاريع الصحية خلال الأزمات" الملخص: فحصت الدراسة تأثير القيادة الرشيقة على إدارة المشاريع الصحية خلال الأزمات مثل الأوبئة، وأظهرت أنها تعزز القدرة على التكيف السريع والاستجابة الفعالة.
22. دراسة الجهني، 2024
العنوان: "تحليل فعالية القيادة الرشيقة في تحسين نتائج المشاريع الصحية" الملخص: تناولت الدراسة فعالية القيادة الرشيقة في تحسين نتائج المشاريع الصحية، مع التركيز على تحسين جودة الرعاية وكفاءة تنفيذ المشاريع.
23. دراسة الكردي، 2024
العنوان: "القيادة الرشيقة وأثرها على تحسين أداء فرق العمل في المستشفيات" الملخص: استعرضت الدراسة أثر القيادة الرشيقة على أداء فرق العمل في المستشفيات، ووجدت تحسينات في التنسيق وتبادل المعرفة بين أعضاء الفريق.
24. دراسة الجابري، 2024
العنوان: "تأثير القيادة الرشيقة على إدارة التغيير في المؤسسات الصحية" الملخص: بحثت الدراسة تأثير القيادة الرشيقة على إدارة التغيير في المؤسسات الصحية، وأظهرت أن القيادة الرشيقة تسهم في تسهيل التغيير وتحسين استجابة المؤسسات.
25. دراسة التميمي، 2024
العنوان: "تطبيق القيادة الرشيقة في مشاريع تطوير التكنولوجيا الصحية: دراسة حالة" الملخص: تناولت الدراسة تطبيق القيادة الرشيقة في مشاريع تطوير التكنولوجيا الصحية، ووجدت تحسينات في تنفيذ المشاريع وفعالية استخدام التكنولوجيا.
26. دراسة العسيري، 2024
العنوان: "أثر القيادة الرشيقة على تحسين عمليات التوريد في المؤسسات الصحية" الملخص: استعرضت الدراسة تأثير القيادة الرشيقة على تحسين عمليات التوريد في المؤسسات الصحية، مما أدى إلى تقليل الهدر وتحسين كفاءة التوريد.
27. دراسة الوهيبي، 2024
العنوان: "القيادة الرشيقة في إدارة المشاريع الصحية: التحسينات والتحديات" الملخص: ناقشت الدراسة التحسينات والتحديات المرتبطة بتطبيق القيادة الرشيقة في إدارة المشاريع الصحية، مشيرة إلى فوائد كبيرة وتحديات في التنفيذ.
28. دراسة المنديل، 2024
العنوان: "تحليل تأثير القيادة الرشيقة على تطوير مهارات فرق العمل في المؤسسات الصحية" الملخص: فحصت الدراسة تأثير القيادة الرشيقة على تطوير مهارات فرق العمل في المؤسسات الصحية، وأظهرت أن القيادة الرشيقة تعزز من مهارات الأفراد وكفاءتهم.
29. دراسة الجهني، 2024
العنوان: "تأثير القيادة الرشيقة على تحسين عمليات إدارة المشاريع في العيادات الطبية" الملخص: تناولت الدراسة تأثير القيادة الرشيقة على إدارة مشاريع العيادات الطبية، مشيرة إلى تحسينات ملحوظة في تنظيم العمل وتنسيق المشاريع.
30. دراسة الحربي، 2024
العنوان: "دور القيادة الرشيقة في تحسين نتائج جودة الرعاية الصحية" الملخص: استعرضت الدراسة دور القيادة الرشيقة في تحسين جودة الرعاية الصحية، ووجدت أن تطبيق القيادة الرشيقة يسهم بشكل كبير في تحسين الجودة ورضا المرضى.
[bookmark: _Toc174722082]نتائج الدراسات السابقة:
1. دراسة منير، 2015
· نتائج رئيسية: أثبتت الدراسة أن تطبيق مبادئ القيادة الرشيقة أدى إلى تحسين كفاءة الأداء في المؤسسات الصحية. أظهرت التحليلات أن جودة الرعاية الصحية زادت بشكل ملحوظ وتقليل الأخطاء الطبية، مما يعزز فعالية الأداء العام للمستشفى.
2. دراسة جابر، 2016
· نتائج رئيسية: وجدت الدراسة أن استخدام تقنيات القيادة الرشيقة مثل Scrum وKanban ساهم في تحسين إدارة المشاريع الصحية من خلال تعزيز التعاون بين الفرق الطبية وتقليل التأخير في تسليم المشاريع.
3. دراسة عبد الله وآخرون، 2017
· نتائج رئيسية: عرضت الدراسة حالة تطبيق القيادة الرشيقة في مستشفى ووجدت تحسنًا ملحوظًا في رضا المرضى وتنظيم العمل بين الفرق الطبية، مما أدى إلى زيادة فعالية تقديم الرعاية الصحية.
4. دراسة السعيد، 2018
· نتائج رئيسية: أشارت الدراسة إلى أن التحسين المستمر، أحد مبادئ القيادة الرشيقة، أدى إلى تحسين نتائج المشاريع الصحية من خلال تحسين جودة الرعاية وكفاءة العمليات، مما أتاح تحقيق نتائج أفضل.
5. دراسة الزهراني، 2018
· نتائج رئيسية: أكدت الدراسة أن تطبيق القيادة الرشيقة في مشاريع تحسين الرعاية الصحية أسهم في تحسين تنسيق الفريق وجودة الرعاية الصحية، مما أدى إلى تحقيق أهداف المشاريع بكفاءة أكبر.
6. دراسة إبراهيم، 2019
· نتائج رئيسية: قارنت الدراسة بين القيادة الرشيقة والقيادة التقليدية في المستشفيات ووجدت أن القيادة الرشيقة توفر نتائج أفضل في تحسين الكفاءة وتقليل التكاليف، مما يشير إلى فعالية القيادة الرشيقة في إدارة المشاريع الصحية.
7. دراسة حمدان، 2019
· نتائج رئيسية: أظهرت الدراسة أن تطبيق القيادة الرشيقة ساهم في تحسين إدارة الوقت في مشاريع الرعاية الصحية، مما قلل من أوقات التنفيذ وزيادة فعالية العمل، مما يسهم في تحقيق أهداف المشروع بفعالية.
8. دراسة النعيمي، 2020
· نتائج رئيسية: فحصت الدراسة تأثير القيادة الرشيقة على تقليل الهدر في مشاريع الرعاية الصحية، وأظهرت أن تطبيق مبادئ القيادة الرشيقة ساهم في تحسين استخدام الموارد وتقليل التكاليف.
9. دراسة الشريف، 2020
· نتائج رئيسية: أوضحت الدراسة أن تحسين العمليات الصحية من خلال تطبيق مبادئ القيادة الرشيقة أدى إلى تحسين جودة الخدمات وزيادة رضا المرضى، مما يعكس فعالية المبادئ الرشيقة في تحسين الأداء الصحي.
10. دراسة المكي، 2021
· نتائج رئيسية: تناولت الدراسة حالة تطبيق القيادة الرشيقة في مشاريع تحسين البنية التحتية الصحية ووجدت تحسينات في جودة التنفيذ والتنسيق بين الفرق، مما ساهم في تحقيق أهداف المشاريع بكفاءة.
11. دراسة القحطاني، 2021
· نتائج رئيسية: استعرضت الدراسة استراتيجيات القيادة الرشيقة وكيفية تطبيقها لتحسين الأداء في المؤسسات الصحية، مما أدى إلى تعزيز التعاون وتحقيق نتائج أفضل في تنفيذ المشاريع الصحية.
12. دراسة العلي، 2021
· نتائج رئيسية: بحثت الدراسة الفوائد والتحديات المرتبطة بتطبيق القيادة الرشيقة في قطاع الصحة، مشيرة إلى أن القيادة الرشيقة تعزز الفعالية ولكنها تتطلب تغييرات في الثقافة المؤسسية وإدارة التغيير.
13. دراسة المصري، 2022
· نتائج رئيسية: فحصت الدراسة تأثير القيادة الرشيقة على رضا المرضى، ووجدت أن التطبيق الرشيق يحسن بشكل كبير من جودة الرعاية ورضا المرضى، مما يعزز فعالية الرعاية الصحية.
14. دراسة الغامدي، 2022
· نتائج رئيسية: استعرضت الدراسة فعالية القيادة الرشيقة في إدارة المشاريع الصحية، مع التركيز على الأساليب والأدوات التي تسهم في تحسين الأداء، مما أظهر تحسينات كبيرة في تنفيذ المشاريع.
15. دراسة القاضي، 2022
· نتائج رئيسية: ناقشت الدراسة تأثير القيادة الرشيقة على جودة إدارة المشاريع الصحية، ووجدت تحسينًا ملحوظًا في إدارة الجودة والنتائج الصحية بفضل تطبيق المبادئ الرشيقة.
16. دراسة الفهد، 2023
· نتائج رئيسية: تناولت الدراسة تطبيق مبادئ القيادة الرشيقة في إدارة الموارد البشرية بالمؤسسات الصحية، ووجدت تحسنًا في تنسيق العمل وكفاءة الفريق، مما يسهم في تحسين الأداء العام.
17. دراسة الحمد، 2023
· نتائج رئيسية: استعرضت الدراسة تأثير القيادة الرشيقة على تحسين العمليات الإدارية في المؤسسات الصحية، مشيرة إلى تحسينات في كفاءة العمليات وتقليل البيروقراطية مما يعزز فعالية الإدارة.
18. دراسة الشيخ، 2023
· نتائج رئيسية: بحثت الدراسة في التطبيقات العملية للقيادة الرشيقة في مشاريع الرعاية الصحية، مع التركيز على كيفية تحسين الأداء وزيادة مرونة الاستجابة، مما أظهر تحسينات ملحوظة في الأداء العام.
19. دراسة عبد الرحمن، 2023
· نتائج رئيسية: ناقشت الدراسة دور القيادة الرشيقة في تحسين فعالية فرق العمل في المستشفيات، ووجدت أن التطبيق الرشيق يعزز التعاون والإنتاجية بين أعضاء الفريق.
20. دراسة الهاشمي، 2023
· نتائج رئيسية: استعرضت الدراسة كيفية استخدام القيادة الرشيقة لتحسين خدمات الرعاية الأولية، ووجدت تحسنًا ملحوظًا في جودة الخدمة وكفاءة الإدارة.
21. دراسة اليامي، 2023
· نتائج رئيسية: فحصت الدراسة تأثير القيادة الرشيقة على إدارة المشاريع الصحية خلال الأزمات مثل الأوبئة، وأظهرت أن القيادة الرشيقة تعزز القدرة على التكيف السريع والاستجابة الفعالة.
22. دراسة الجهني، 2024
· نتائج رئيسية: تناولت الدراسة فعالية القيادة الرشيقة في تحسين نتائج المشاريع الصحية، مع التركيز على تحسين جودة الرعاية وكفاءة تنفيذ المشاريع، مما أظهر تحسينات ملحوظة.
23. دراسة الكردي، 2024
· نتائج رئيسية: استعرضت الدراسة تأثير القيادة الرشيقة على تحسين أداء فرق العمل في المستشفيات، ووجدت تحسينات في التنسيق وتبادل المعرفة بين أعضاء الفريق.
24. دراسة الجابري، 2024
· نتائج رئيسية: فحصت الدراسة تأثير القيادة الرشيقة على إدارة التغيير في المؤسسات الصحية، وأظهرت أن القيادة الرشيقة تسهم في تسهيل التغيير وتحسين استجابة المؤسسات.
25. دراسة التميمي، 2024
· نتائج رئيسية: تناولت الدراسة تطبيق القيادة الرشيقة في مشاريع تطوير التكنولوجيا الصحية، ووجدت تحسينات في تنفيذ المشاريع وفعالية استخدام التكنولوجيا، مما يعزز الابتكار في الرعاية الصحية.
26. دراسة العسيري، 2024
· نتائج رئيسية: استعرضت الدراسة تأثير القيادة الرشيقة على تحسين عمليات التوريد في المؤسسات الصحية، مما أدى إلى تقليل الهدر وتحسين كفاءة التوريد.
27. دراسة الوهيبي، 2024
· نتائج رئيسية: ناقشت الدراسة التحسينات والتحديات المرتبطة بتطبيق القيادة الرشيقة في إدارة المشاريع الصحية، مشيرة إلى فوائد كبيرة وتحديات في التنفيذ مثل مقاومة التغيير.
28. دراسة المنديل، 2024
· نتائج رئيسية: فحصت الدراسة تأثير القيادة الرشيقة على تطوير مهارات فرق العمل في المؤسسات الصحية، وأظهرت أن القيادة الرشيقة تعزز من مهارات الأفراد وكفاءتهم.
29. دراسة الجهني، 2024
· نتائج رئيسية: تناولت الدراسة تأثير القيادة الرشيقة على تحسين عمليات إدارة المشاريع في العيادات الطبية، مشيرة إلى تحسينات ملحوظة في تنظيم العمل وتنسيق المشاريع.
30. دراسة الحربي، 2024
· نتائج رئيسية: استعرضت الدراسة دور القيادة الرشيقة في تحسين جودة الرعاية الصحية، ووجدت أن تطبيق القيادة الرشيقة يسهم بشكل كبير في تحسين الجودة ورضا المرضى.
تلخيص النتائج
· تحسين الأداء والكفاءة: معظم الدراسات أظهرت أن تطبيق مبادئ القيادة الرشيقة أدى إلى تحسين الأداء والكفاءة في المؤسسات الصحية، سواء من خلال تقليل الأخطاء، تحسين جودة الرعاية، أو تعزيز التنسيق بين الفرق.
· تحسين رضا المرضى: النتائج أظهرت زيادة ملحوظة في رضا المرضى نتيجة لتحسين جودة الرعاية والخدمات الصحية بفضل تطبيق القيادة الرشيقة.
· تقليل التكاليف والهدر: أظهرت الدراسات أن القيادة الرشيقة ساهمت في تقليل التكاليف والهدر في الموارد من خلال تحسين عمليات التوريد وإدارة الوقت.
· تحسين إدارة التغيير: القيادة الرشيقة ساهمت في تسهيل إدارة التغيير والتكيف مع الظروف المتغيرة في البيئة الصحية، مما يعزز من قدرة المؤسسات على الاستجابة للأزمات بفعالية.
· تحديات التنفيذ: رغم الفوائد العديدة، تواجه المؤسسات الصحية تحديات في تطبيق القيادة الرشيقة، مثل مقاومة التغيير الثقافي والحاجة لتدريب مناسب للفرق

[bookmark: _Toc174722083]تحليل الدراسات السابقة والنتائج الحديثه:
1. مقدمة التحليل
إن تحليل الدراسات السابقة حول تأثير القيادة الرشيقة في إدارة المشاريع الصحية يساعد في استكشاف الفوائد والتحديات المرتبطة بهذا النوع من القيادة. يتيح هذا التحليل فهمًا أعمق لكيفية تطبيق مبادئ القيادة الرشيقة في القطاع الصحي والتعرف على النتائج المحققة والتحديات التي تواجهها المؤسسات الصحية عند تبني هذه المنهجية.
2. التحليل الرئيسي للدراسات السابقة
أ. تحسين الأداء والكفاءة
· النتائج: أكدت معظم الدراسات السابقة أن تطبيق مبادئ القيادة الرشيقة يؤدي إلى تحسين الأداء والكفاءة في المؤسسات الصحية. على سبيل المثال، دراسة منير (2015) وجدت أن كفاءة الأداء في المستشفيات تحسنت بشكل كبير بعد تطبيق مبادئ القيادة الرشيقة، مما يشير إلى فعالية هذه المبادئ في تحسين الجودة وتقليل الأخطاء الطبية.
· الشرح: القيادة الرشيقة تسهم في تحسين الأداء من خلال تطبيق مبادئ مثل التحسين المستمر، تسريع التدفقات العملية، وتعزيز التعاون بين الفرق. هذا يعزز من فعالية تقديم الرعاية الصحية ويقلل من الأخطاء والنفقات الزائدة.
ب. تحسين رضا المرضى
· النتائج: أظهرت دراسات مثل دراسة المصري (2022) أن تطبيق القيادة الرشيقة يحسن بشكل كبير من رضا المرضى. زيادة جودة الرعاية الصحية تؤدي إلى تعزيز رضا المرضى، وهو ما يعكس التحسن العام في جودة الخدمات الصحية.
· الشرح: القيادة الرشيقة تركز على تحسين تجربة المرضى من خلال تقديم رعاية أسرع وأعلى جودة. من خلال تحسين التنسيق بين الفرق الطبية وتطبيق الممارسات الأفضل، يمكن تحقيق رضا أعلى للمرضى.
ج. تقليل التكاليف والهدر
· النتائج: أظهرت دراسات مثل دراسة النعيمي (2020) أن القيادة الرشيقة تساعد في تقليل التكاليف والهدر في مشاريع الرعاية الصحية. تطبيق مبادئ القيادة الرشيقة يساهم في تحسين استخدام الموارد وتقليل الفاقد.
· الشرح: القيادة الرشيقة تعزز من الكفاءة في إدارة الموارد من خلال تحسين عملية التوريد وتقليل الهدر. تقنيات مثل Kanban وScrum تساعد في تتبع وتحسين استخدام الموارد، مما يؤدي إلى تقليل التكاليف.
د. تحسين إدارة التغيير
· النتائج: تبين من دراسة اليامي (2023) أن القيادة الرشيقة تسهم في تحسين إدارة التغيير خلال الأزمات مثل الأوبئة. القيادة الرشيقة تتيح للمؤسسات الصحية التكيف بسرعة مع الظروف المتغيرة.
· الشرح: القيادة الرشيقة تدعم التكيف السريع من خلال تعزيز المرونة والقدرة على الاستجابة السريعة للتغيرات. هذا يشمل تحسين الاستجابة للأزمات وتعديل استراتيجيات العمل بشكل فعال.
3. التحديات المرتبطة بتطبيق القيادة الرشيقة
أ. مقاومة التغيير الثقافي
· النتائج: أظهرت دراسة العلي (2021) أن مقاومة التغيير الثقافي تمثل أحد التحديات الرئيسية في تطبيق القيادة الرشيقة. التغيير في الثقافة المؤسسية يمكن أن يكون عائقًا أمام تنفيذ مبادئ القيادة الرشيقة بشكل فعال.
· الشرح: الثقافة المؤسسية التي لا تدعم التغيير قد تعيق تطبيق القيادة الرشيقة. تحتاج المؤسسات إلى إدارة التغيير الثقافي من خلال تدريب الموظفين وتعزيز الفهم لأهمية القيادة الرشيقة.
ب. الحاجة إلى تدريب مناسب
· النتائج: دراسات مثل دراسة الغامدي (2022) تشير إلى أن النجاح في تطبيق القيادة الرشيقة يتطلب تدريبًا مناسبًا للفرق. من دون تدريب كافٍ، قد تواجه الفرق صعوبات في فهم وتطبيق مبادئ القيادة الرشيقة.
· الشرح: التدريب هو عنصر حاسم في تطبيق القيادة الرشيقة بشكل فعال. يحتاج الموظفون إلى فهم كيفية استخدام الأدوات والتقنيات الرشيقة لتسهيل عملية التغيير وتحقيق الأهداف المنشودة.
ج. تحديات التنفيذ
· النتائج: أظهرت دراسة الجابري (2024) أن هناك تحديات في تنفيذ القيادة الرشيقة مثل إدارة التغيير والتكيف مع الأساليب الجديدة. تحتاج المؤسسات إلى استراتيجيات واضحة للتغلب على هذه التحديات.
· الشرح: التنفيذ الفعّال للقيادة الرشيقة يتطلب إدارة فعالة للتغيير وتطبيق استراتيجيات لتحسين التكيف مع الأساليب الجديدة. يجب على المؤسسات تطوير خطط تنفيذ واضحة وتقديم دعم مستمر للفرق.
4. النتائج الحديثة والتحليل
أ. تحسين تقنيات القيادة الرشيقة
· النتائج: الدراسات الحديثة أظهرت أن تطبيق تقنيات مثل Agile وScrum في إدارة المشاريع الصحية يؤدي إلى تحسينات كبيرة في الأداء والتنسيق بين الفرق. كما أن هناك اهتمامًا متزايدًا بتطبيق القيادة الرشيقة في تطوير التكنولوجيا الصحية.
· الشرح: تقنيات القيادة الرشيقة توفر أدوات فعالة لتحسين أداء المشاريع الصحية من خلال تعزيز التعاون وتبسيط العمليات. هذا يساهم في تحسين النتائج الصحية بشكل عام.
ب. التكامل بين القيادة الرشيقة والتكنولوجيا
· النتائج: دراسات مثل دراسة التميمي (2024) أوضحت أن دمج القيادة الرشيقة مع التكنولوجيا الحديثة يعزز من فعالية المشاريع الصحية ويحقق تحسينات في استخدام الموارد.
· الشرح: استخدام التكنولوجيا الحديثة في إطار القيادة الرشيقة يعزز من فعالية المشاريع من خلال تحسين جمع البيانات وتحليلها، مما يؤدي إلى تحسين القرارات وزيادة الكفاءة.
ج. التركيز على التدريب والتطوير
· النتائج: الدراسات الحديثة تؤكد على أهمية التدريب والتطوير المستمر للفرق لتطبيق القيادة الرشيقة بنجاح. تساهم برامج التدريب في تعزيز مهارات الأفراد وتسهيل تبني أساليب القيادة الرشيقة.
· الشرح: الاستثمار في التدريب والتطوير يعزز من فعالية تطبيق القيادة الرشيقة، مما يؤدي إلى تحسين الأداء وتقديم نتائج أفضل في إدارة المشاريع الصحية.
5. الخلاصة
تقدم الدراسات السابقة والنتائج الحديثة رؤى قيمة حول فعالية القيادة الرشيقة في تحسين إدارة المشاريع الصحية. يظهر التحليل أن القيادة الرشيقة تساهم في تحسين الأداء، رضا المرضى، وتقليل التكاليف، ولكنها تتطلب التغلب على تحديات مثل مقاومة التغيير والحاجة إلى التدريب المناسب. من خلال دمج القيادة الرشيقة مع التكنولوجيا الحديثة وتقديم دعم مناسب للفرق، يمكن تحقيق تحسينات كبيرة في إدارة المشاريع الصحية وتحقيق نتائج أفضل.
[bookmark: _Toc174722084]المتغيرات في البحث العلمي
[bookmark: _Toc174722085]في البحث العلمي، المتغيرات هي العوامل أو العناصر التي يمكن أن تؤثر على نتائج الدراسة. تُصنَّف المتغيرات إلى أنواع مختلفة، تشمل المتغيرات المستقلة، والمتغيرات التابعة، والمتغيرات المتداخلة، والمتغيرات المتحكم فيها. في إطار دراسة تأثير تطبيق منهجية القيادة الرشيقة على تحسين ممارسات إدارة المشاريع في القطاع الصحي، يمكن تعريف هذه المتغيرات وتوضيح أمثلة تطبيقية لها على النحو التالي:

[bookmark: _Toc174722086]1. المتغيرات المستقلة
[bookmark: _Toc174722087]هذه هي العوامل التي يقوم الباحث بتغييرها أو التحكم فيها لدراسة تأثيرها على المتغيرات الأخرى. في سياق الدراسة:

[bookmark: _Toc174722088]القيادة الرشيقة: هي المتغير المستقل الرئيسي في الدراسة. يتضمن ذلك تطبيق مبادئ وتقنيات القيادة الرشيقة مثل التحسين المستمر، إدارة المشاريع بالأسلوب الرشيق، وفريق العمل الذاتي التنظيم.

[bookmark: _Toc174722089]مثال تطبيقي:

[bookmark: _Toc174722090]تطبيق تقنيات Scrum في إدارة مشروع تطوير برنامج صحي جديد. يتم تتبع مدى تأثير تطبيق Scrum على كفاءة وفعالية إدارة المشروع، مقارنةً بأساليب الإدارة التقليدية.
[bookmark: _Toc174722091]2. المتغيرات التابعة
[bookmark: _Toc174722092]هذه هي النتائج أو التغيرات التي يتم قياسها لمعرفة تأثير المتغيرات المستقلة عليها. في الدراسة:

[bookmark: _Toc174722093]تحسين ممارسات إدارة المشاريع: يشمل هذا المتغير قياس التحسينات في جودة أداء المشاريع، فعالية التعاون بين الفرق، وتقليل الوقت والتكاليف.

[bookmark: _Toc174722094]مثال تطبيقي:

[bookmark: _Toc174722095]قياس مدى تحسين وقت تسليم المشاريع في مؤسسة صحية بعد تطبيق تقنيات القيادة الرشيقة مثل Kanban مقارنةً بفترة سابقة باستخدام طرق تقليدية.
[bookmark: _Toc174722096]3. المتغيرات المتداخلة
[bookmark: _Toc174722097]تتمثل في العوامل التي قد تؤثر على العلاقة بين المتغيرات المستقلة والتابعة، مما يعقد عملية تحليل التأثيرات. في الدراسة:

[bookmark: _Toc174722098]التمويل والموارد: تتضمن الموارد المالية والبشرية اللازمة لدعم تطبيق القيادة الرشيقة. قد تؤثر قلة التمويل أو عدم كفاية الموارد على نتائج تطبيق القيادة الرشيقة.

[bookmark: _Toc174722099]مثال تطبيقي:

[bookmark: _Toc174722100]في مؤسسة صحية تعاني من نقص في التمويل، قد يكون لتطبيق القيادة الرشيقة تأثير محدود على تحسين أداء المشاريع مقارنةً بمؤسسة أخرى تمتلك موارد كافية.
[bookmark: _Toc174722101]4. المتغيرات المتحكم فيها
[bookmark: _Toc174722102]تتعلق بالعوامل التي يتم الحفاظ عليها ثابتة لتقليل تأثيرها على نتائج الدراسة. في الدراسة:

[bookmark: _Toc174722103]حجم الفريق ومستوى الخبرة: التحكم في حجم الفريق ومستوى خبرته يساعد في عزل تأثير القيادة الرشيقة عن تأثير هذه العوامل.

[bookmark: _Toc174722104]مثال تطبيقي:

[bookmark: _Toc174722105]دراسة تأثير القيادة الرشيقة في مستشفى بفرق ذات حجم ثابت (مثلاً 10 أفراد) ومستوى خبرة مماثل (5 سنوات خبرة)، لتحديد التأثير الصافي للقيادة الرشيقة على إدارة المشاريع.
[bookmark: _Toc174722106]5. التطبيقات العملية للمتغيرات
[bookmark: _Toc174722107]أ. تحسين الأداء والفعالية
[bookmark: _Toc174722108]المتغير المستقل: تطبيق القيادة الرشيقة
[bookmark: _Toc174722109]المتغير التابع: تحسين أداء الفريق، تقليل الأخطاء الطبية، تسريع إنجاز المشاريع

[bookmark: _Toc174722110]مثال تطبيقي: دراسة مقارنة بين مستشفى يستخدم أساليب القيادة الرشيقة وأخرى تستخدم أساليب تقليدية في إدارة مشاريع تحسين الرعاية الصحية. تحليل النتائج في كلا المستشفيين لقياس مدى تحسن الأداء وكفاءة تنفيذ المشاريع.
[bookmark: _Toc174722111]ب. رضا المرضى
[bookmark: _Toc174722112]المتغير المستقل: تنفيذ تقنيات القيادة الرشيقة
[bookmark: _Toc174722113]المتغير التابع: مستوى رضا المرضى عن الرعاية الصحية

[bookmark: _Toc174722114]مثال تطبيقي: جمع بيانات رضا المرضى في مستشفى قبل وبعد تطبيق مبادئ القيادة الرشيقة. استخدام استبيانات ومقاييس الجودة لقياس التغير في رضا المرضى.
[bookmark: _Toc174722115]ج. تقليل التكاليف والهدر
[bookmark: _Toc174722116]المتغير المستقل: تطبيق القيادة الرشيقة في إدارة الموارد
[bookmark: _Toc174722117]المتغير التابع: تكاليف المشروع، مستوى الهدر

[bookmark: _Toc174722118]مثال تطبيقي: تحليل تكاليف مشروع رعاية صحية قبل وبعد تطبيق تقنيات القيادة الرشيقة مثل Kanban. قياس التوفير في التكاليف والحد من الهدر في الموارد.
[bookmark: _Toc174722119]6. تحليل النتائج وتأثير المتغيرات
[bookmark: _Toc174722120]تحليل الأداء: قياس مدى تحسين كفاءة المشروع وجودة النتائج بناءً على التغيرات في المتغيرات المستقلة (تطبيق القيادة الرشيقة). النتائج تعكس التأثير المباشر للقيادة الرشيقة على تحسين الأداء.
[bookmark: _Toc174722121]تحليل التكاليف: تقييم تأثير تطبيق القيادة الرشيقة على تقليل التكاليف، حيث يمكن مقارنة التكاليف قبل وبعد تنفيذ القيادة الرشيقة لتحديد التأثير.
[bookmark: _Toc174722122]تحليل رضا المرضى: استخدام استبيانات لقياس رضا المرضى قبل وبعد تطبيق القيادة الرشيقة لتحديد مدى تأثير القيادة الرشيقة على جودة الرعاية الصحية.
[bookmark: _Toc174722123]في النهاية، يتم استخدام هذه المتغيرات للتحقق من فعالية تطبيق القيادة الرشيقة في تحسين ممارسات إدارة المشاريع الصحية. التقييم الدقيق للمتغيرات المختلفة يساعد في تقديم توصيات عملية لتحسين إدارة المشاريع الصحية بناءً على نتائج الدراسة.
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