
 جامعت ميدأوشن 

 وليت الإدازة     

 كسم / جخصص................

 

 

 عىىان البحث

 جأثير الخامين الصحي على جىدة خدماث الصحت
 

 

 زاجح خليل الساجحإعداد العالب/ 

 

 

 

 

 إشساف

 د. الفيصل عبد الحميد

 د. فاًص جساد

 

 

 0202العام الدزاس ي:

 



 ب‌
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 ج‌
 

 

 

SPSS 

 (ANOVA)

. 

. 

. 

. 

. 

. 



 د‌
 

 

 

. 

. 

. 

. 



 ه‌
 

 

 ج ..................................................................................................................................... 

 د ......................................................................................................................................... 

 ط .................................................................................................................................... مصطلحات البحث

................................................................................................................................................. 2 

 ........................................................................................................................................ 3 

 ......................................................................................................................................... 4 

 ..................................................................................................................................... 7 

 .................................................................................................................................... 8 

:." ................................................................................................................................... 8 

: .................................................................................................................................... 8 

 ....................................................................................................................................... 9 

 ......................................................................................................................... 10 

 ........................................................................................................................... 11 

 ...................................................................................................................................... 11 

 ....................................................................................................................................... 12 

 ....................................................................................................................................... 13 

 14 ............................................................................................. الإطار النظر ي و الدراسات السابقة الفصل الثانً

 15 ................................................................................................................................................مقدمة

  .................................................................................................................. 15 

2-1 .............................................................................................................. 15 

2-2-1 ............................................................. 16 

2-2  ...................................................................................... 21 

2-3  .............................................................................. 23 



 و‌
 

2-4 ............................................................................. 25 

 ............................................................................. 26 

2-4-2  .............................................................................................. 27 

2-4-3  ................................................................................................. 28 

 ................................................................ 29 

 ................................................................................................... 29 

 .............................................................................................................. 32 

 ........................................................................................................................................ 41 

 ....................................................................................................... 43 

 ..................................................................................................................................... 44 

  ...................................................................................................................... 46 

 ................................................................................................................................................ 47 

 ................................................................................................................................. 47 

 ................................................................................................................................ 48 

3-3  ..................................................................................................................................... 48 

 .................................................................................................................................... 50 

 .................................................................................................................. 50 

 .................................................................................................................... 51 

 .......................................................................................................... 53 

 .............................................................................................................................. 54 

 55 ............................................................................ تحلٌل البٌانات و النتائج و التوصٌات و المقترحات الفصل الرابع

 ................................................................................................................................................ 56 

 .................................................................................................................... 56 

 ..................................................................................... 56 

  .......................................................................................................................... 62 



 ز‌
 

 ................................................................................................................ 63 

 ............................................................................................................ 64 

 ........................................................................................................... 66 

 .................................................................................................................. 68 

 .............................................................................................................................. 71 

 72 ............................................................................................................................................. المراجع

: المراجع العربية  73 .............................................................................................................................. أولًا

 75 ............................................................................................................................. ثانياا: المراجع الأجنبية

 77 ............................................................................................................................................. الملاحق

 ............................................................................................................................................ 78 

Abstract .......................................................................................................................................... 95 

 



 ح‌
 

 41 يهخض تحهٛم انذراضبث انطببمت( 1 -2) جذٔل 

 44 يهخض تحهٛم انذراضبث انطببمت( 1 -2) جذٔل 

 52 ( حببث أداة انبحج2 -3جذٔل ) 

 55 : تٕزٚغ أفراد انؼُٛت ٔفك نهخظبئض انذًٕٚغرافٛت1. 4جذٔل 

 55 (Reliability Analysis - Cronbach’s Alpha) تحهٛم انًٕحٕلٛت ( 2. 4جذٔل ) 

 54 (Descriptive Statistics) الإحظبئٛبث انٕطفٛت (3. 4جذٔل ) 

 66 (ANOVA Analysis) ( تحهٛم انتببٍٚ الأحبد٘ 3- 4جذٔل ) 

 61 (Correlation Analysis) تحهٛم الارتببط(  4 -4ل ) جذٔ



 ط‌
 

 مصطلحات البحث

  

 

 

. 

 

(Donabedian ,2005)  

 

. 

. (Al-Mutairi, &Al-Qahtani ,2020). 

 

)  

 

 



1 
 

 

 

 



2 
 

. 

. 



3 
 

. 

.

. 



4 
 

 



5 
 

.

: 

 

. 

 

. 

 

. 

: 

 

. 

 

. 



6 
 

 

 

 

: 

  

  

  

  

  

  

 



7 
 

 

: 

: 

 

: 

- 

 

- 

 

- 

 

- 

 

- 

 



8 
 

: 

" α ≤ 0.05 

." 

: 

  α ≤ 0.05 

. 

  α ≤ 0.05 

. 

  α ≤ 0.05 

. 

  α ≤ 0.05 

. 

 



9 
 

:

 

:

 

 

المتغٌر 

 المستقل

نظام التأمٌن 

  الصحً 

 المتغٌر التابع

جودة خدمات 

 الصحة

رضا المرضى عن جودة 

الخدمات استخدام 

 تطبٌقات النقل 

جوات فً جودة تقلٌل الف

 الخدمات

سرعة الحصول على 

 الخدمات الصحٌة

الاستفادة من 

التكنولوجٌا الطبٌة 

الحدٌثة



10 
 

: 

  

. 

-: 

 

. 

 

. 

 

.



11 
 

: 

. 

: 

:

- 

. 



12 
 

.

: 

 :

 

 : 

. 

 : 

. 



13 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



14 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 الفصل الثانً

 الإطار النظر ي و الدراسات السابقة

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



15 
 

 مقدمة

.

  

2-1 

 



16 
 

 

 (Smith & 

Johnson, 2018). 

 (Jones, 2020). 

.

2-2-1  

 

: 



17 
 

  

 

 

). 

 

). 

 



18 
 

 

 

: 

 

. 

 .

 

 

.

 

 

 

. 

 . 

 . 



19 
 

 

 

 . 

 

. 

 

: 

  

o 

. 

o . 

  

o 

. 

o . 



20 
 

  

o 

. 

o 

. 

  

o 

. 

o 

 

  

o . 

o . 



21 
 

2 -2

: 

 : . 

 : . 

 : . 

 : . 

 : . 

 : . 

: 

: 



22 
 

  (JCI): 

. 

  (ISO): 

. 

 : 

. 

: 

, & 

 : 

. 

 : 

. 

 : 

. 



23 
 

 : 

. 

.  

2-3 

 

(Hernandez et al., 2018)



24 
 

 (Savedoff & Smith, 2016). 

 (OECD, 2020).



25 
 

2-4  

. 

. 

2-4-1  

 (WHO, 2019)

. 



26 
 

 

 

 (OECD, 2020). 

 

 

(Schneider et al., 2017). 

 

 (Doyle et al., 2013). 

 

 (Blendon et al., 2010). 



27 
 

2-4-2  

 (Braveman, 2006). 

 

 

 (Starfield, 2011). 

 

 (WHO, 2019). 

 

: 

 . 



28 
 

 

. 

 

. 

2-4-3  

 (Berwick et al., 2008). 

 

 

 (OECD, 2022). 

 

 (Schneider et al., 2017). 



29 
 

 

 : 

. 

 : 

. 

 : 

. 

 

.



30 
 

 (Health Economics Theory) 

: 

 : 

 (Arrow, 

1963). 

 : 

 (Cutler & 

Zeckhauser, 2000). 

 : 

 (Pauly, 2011). 

 (WHO, 2019). 



31 
 

 (Total Quality Management - TQM) 

 (TQM) 

: 

 : 

 (Donabedian, 1980). 

 : 

 (Juran, 1992). 

 : 

 (Deming, 1986). 

 (OECD, 2021).



32 
 

 (Equity in Healthcare Theory) 

: 

 : 

 (Whitehead, 1992). 

 : 

 (Marmot, 2005). 

 (WHO, 2020). 



33 
 

. 

.



34 
 

. 

.



35 
 

. 

 (Multiple-

Regression)  SPSS 27 

. 

Rabea (2021)



36 
 

. 

 -niZahra-Al2022 

. 

Salem-Fahad Al 2023



37 
 

.

Otaibi -Al 

. 

- 

. 

- 



38 
 

. 

- 

. 

- 

. 

- 

. 



39 
 

.

. 



40 
 

هدف  اسم الدزاست الدزاست

 الدزاست

 مىهج

 الدزاست

 الفسوكاث مع دزاسدىا الخىصياث الىخائج السئيسيت أدواث جمع البياهاث

دزاست 

وىدًان 

(0202) 

دزاست جلييم 

فعاليت إدازة 

الجىدة الشاملت 

في جحسين جىدة 

الخدماث 

 الصحيت

جلييم فعاليت 

إدازة الجىدة 

الشاملت في 

جحسين 

الخدماث 

 الصحيت

وصفي 

 جحليلي

دزاساث حالت 

 يتلمؤسساث صح

أظهسث أن إدازة 

الجىدة الشاملت 

جحسن البيئت 

الداخليت في 

المؤسساث الصحيت، 

مما ًىعىس على 

جحسين زضا العاملين 

 والمسخفيدًن

ضسوزة الاسخفادة من 

ججازب المؤسساث 

الصحيت التي حعخمد 

 إدازة الجىدة الشاملت

دزاسدىا جسهص على جأثير الخأمين 

الصحي على جىدة الخدمت 

ما هره الدزاست الصحيت، بيى

جسهص على جحسين الجىدة عبر 

 إدازة الجىدة الشاملت.

دزاست ]ابا 

الخيل 

وآخسون 

(0200) 

جحليل الخىشيع 

المياوي لخدماث 

السعاًت الصحيت 

 في السعىدًت

دزاست 

الخىشيع 

المياوي 

لخدماث 

السعاًت 

الصحيت في 

 السعىدًت

جحليل 

 جغسافي

أساليب الخحليل 

الجغسافي مثل مىحنى 

 زهص ومعامل جينيلى 

أظهسث الدزاست 

جفاوجا في جىشيع 

الخدماث الصحيت بين 

 المحافظاث

ضسوزة جحسين 

الخغعيت الصحيت في 

المىاظم ذاث الفئاث 

 المىخفضت

دزاسدىا لا جسهص على الخىشيع 

الجغسافي للخدماث الصحيت بل 

على جىدة الخدمت من خلاٌ 

 الخأمين الصحي.

دزاست 

شائسي 

وآخسون 

(0202) 

است أثس إدازة دز 

الخغيير على 

جىدة الخدمت 

الصحيت في 

مسدشفى الملً 

 عبد العصيص

جحليل جأثير 

إدازة الخغيير 

على جىدة 

الخدمت 

 الصحيت

جحليل 

همي 

 وجحليلي

الخىسازاث، المخىسغ 

الحسابي، معامل 

الازجباط، وجحليل 

 الخباًن

أظهسث أن إدازة 

الخغيير جؤثس بشيل 

إًجابي على جىدة 

صحيت في الخدمت ال

 المسدشفى

جبني أساليب إدازة 

الخغيير الحدًثت 

لخحسين أداء 

 العاملين

دزاسدىا جسهص على الخأثيراث 

السياسيت والاكخصادًت على 

جىدة الخدمت الصحيت، بيىما 

هره جسهص على جأثير الخغيير 

 الخىظيمي على الخدمت.

دزاست 

فازوق 

(0202) 

دزاست هظام 

الخأمين الصحي 

ي الشامل الحيىم

 في مصس

دزاست الىضع 

الساهن لىظام 

الخأمين 

الصحي 

الشامل في 

 مصس

جحليل 

 هىعي

جحليل مخعمم 

ودزاساث حالت 

 ٌ  لبعض الدو

أظهسث وجىد جحدًاث 

في مشازهت اللعاع 

الخجازي وجأثيره على 

 الخغعيت الصحيت

ضسوزة الخعاون بين 

اللعاعين الخجازي 

والحيىمي لخىسيع 

 الخغعيت

لخأثير المباشس دزاسدىا جسهص على ا

للخأمين الصحي على جىدة 

الخدماث الصحيت في 

السعىدًت. هره الدزاست جسهص 

على مفهىم الخأمين الشامل في 

 مصس.

دزاست 

زظبه 

(0202) 

دزاست العلاكت 

بين الحىهمت 

والأداء في 

المؤسساث 

 العلاجيت

جحليل 

العلاكت بين 

الحىهمت 

وأداء 

المؤسساث 

 العلاجيت

جحليل 

إحصائي 

حداز )اه

 مخعدد(

 22جمع بياهاث من 

 مؤسست علاجيت

أظهسث الدزاست أن 

الحىهمت جؤثس إًجابيا 

على الأداء المؤسساث 

 العلاجيت

أهميت جفعيل آلياث 

الحىهمت لخحسين 

 أداء المؤسساث

دزاسدىا لا جسهص على الحىهمت 

بل على الخأثيراث الاجخماعيت 

 والاكخصادًت للخأمين الصحي.
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دزاست 

rabaa 

(0202) 

دزاست جأثير 

الخعبيلاث 

الرهيت على 

جىدة السعاًت 

 الصحيت

جحليل جأثير 

الخعبيلاث 

الرهيت على 

جىدة السعاًت 

الصحيت في 

المسدشفى 

 الجامعي

وصفي 

 جحليلي

اسخبياهاث من 

العاملين في 

 المسدشفى

أظهسث أن الخعبيلاث 

الرهيت )مثل شفاء( 

حساهم في جحسين 

الخىاصل وجىدة 

 الخدماث الصحيت

ضسوزة جحسين 

اسخخدام الخعبيلاث 

الرهيت وجدزيب 

 العاملين

دزاسدىا جسهص على الخأمين 

الصحي وجىدجه، بيىما هره 

جسهص على جأثير الخعبيلاث 

 الرهيت على الجىدة.

دزاست 

zahrany 

(0200) 

جلييم جأثير هظام 

السجلاث العبيت 

الإلىتروهيت على 

جىدة الخدماث 

 الصحيت

جلييم جعبيم 

السجلاث 

العبيت 

الإلىتروهيت 

في 

المسدشفياث 

 الحيىميت

همي 

 )اسدباهت(

 222اسدباهت لـ

مىظف في 

 مسدشفياث حيىميت

أظهسث أن السجلاث 

الإلىتروهيت ساعدث 

في جحسين الدكت 

وجلليل الأخعاء 

 العبيت

ضسوزة جىسيع هعاق 

جعبيم السجلاث 

 العبيت الإلىتروهيت

دزاسدىا لا جسهص على السجلاث 

على الخأثيراث العبيت ولىن 

الاجخماعيت والدشسيعيت على 

 جىدة الخدماث الصحيت.

دزاست 

alsalem 

(0202) 

دزاست جأثير 

الخحىٌ السكمي 

على أداء 

 المسدشفياث

جحليل جأثير 

الخحىٌ 

السكمي على 

 المسدشفياث

وصفي 

 جحليلي

مدًسا  222اسخبيان 

 ومسؤولا

الخحىٌ السكمي ساعد 

في جحسين جىدة 

الخدماث وجلليل 

 الخيلفت

ضسوزة حسسيع جعبيم 

الخحىٌ السكمي في 

 المسدشفياث

دزاسدىا جسهص على الخأمين 

الصحي بيىما هره جسهص على 

 الخحىٌ السكمي وأثسه على الأداء.

دزاست 

alotebiee 

(0202) 

دزاست أثس بسامج 

الخدزيب المسخمس 

على جحسين 

جىدة الخدماث 

 الصحيت

جلييم أثس 

الخدزيب 

المسخمس على 

 جىدة

الخدماث 

 الصحيت

وصفي 

 جحليلي

 22ملابلاث مع 

 مىظفا

أظهسث الدزاست أن 

الخدزيب المسخمس 

ًحسن مهازاث 

العاملين وشيادة 

 الىفاءة

ضسوزة دعم بسامج 

الخدزيب المسخمس 

 وجىسيع هعاكها

دزاسدىا جسهص على جأثير الخأمين 

الصحي على الجىدة، بيىما هره 

جسهص على جحسين مهازاث 

خلاٌ الخدزيب العاملين من 

 المسخمس.

 -alدزاست 

azhernee 

(0202) 

جحليل دوز 

السياساث 

الصحيت في 

جحسين جىدة 

 السعاًت الصحيت

جحليل 

السياساث 

الصحيت في 

جحسين جىدة 

 الخدماث

جحليلي 

 ملازن 

ملازهت السياساث 

الصحيت بين 

 المسدشفياث

السياساث الحيىميت 

ساعدث في جحسين 

جىدة الخدماث 

 الصحيت

ة اسخدامت ضسوز 

السياساث الصحيت 

 وجحدًثها

دزاسدىا جسهص على الخأثير 

الاجخماعي للخأمين الصحي بيىما 

هره جسهص على السياساث 

 الصحيت الىظىيت.
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(N) 

(%) 

  

290 66.0%   

150 34.0%   

95 21.6%   

185 42.0% 26 - 35   

100 22.7% 36 - 45   

60 13.7%   

55 12.5%   

285 64.8%   

100 22.7%   

120 27.3%   

180 40.9%   

140 31.8%   

130 29.5%   

170 38.6%   

90 20.5%   

50 11.4%   
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  (Reliability Analysis - Cronbach’s Alpha) 

   

  0.842 

  0.869 

  0.754 

  0.812 

  0.925 

  0.951 
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 

0.7. 

 

. 

 
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 
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  (Descriptive Statistics) 

 

    

 7 4.10 0.85 82.00% 

 7 3.78 1.12 75.60% 

 

7 3.69 1.08 73.80% 

 

7 4.20 0.92 84.00% 

 28 3.95 1.03 78.50% 

 

 

. 

 

. 

 
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 )

. 

 (ANOVA Analysis) 

  

  

(df) 

 

 F 

 

(Sig.) 

 

 248.112 1 248.112 520.876 0.000 

 

 362.789 1 362.789 768.125 0.000 

  

119.453 1 119.453 335.284 0.000 

  

284.678 1 284.678 508.678 0.000 

: 

 (p < 0.05)

. 



61 
 

  (F = 768.125)
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  (F = 335.284)
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 (Correlation Analysis) 

 

    

 

0.625 0.612 0.510 0.558 
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  (r = 0.612)
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  (r = 0.510)
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 (r = 0.558)
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" α≤0.05 
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   (β) T Sig. 

  0.648 9.12 0.000 

: 

 

 (p<0.05 
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 T (9.12) . 
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   (β) T Sig. 

  0.612 8.92 0.000 

: 

  
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: المراجع العربية  أولًا

 ( .انتببٍٚ انًكبَٙ نخذيبث انرػبٚت انظحٛت 2622أبب انخٛم، أ.، انًؼهى، ز. ع.، ٔ زْٕر، ع .)

 .479-443، (79)53انًجهت انجغرافٛت انؼربٛت،  .ظبث انًًهكت انؼربٛت انطؼٕدٚتانشبيهت فٙ يحبف

 ( .دٔر الإدارة الاضتراتٛجٛت فٙ انتًُٛت انًطتذايت 2621ئحطبٌ، ئ. ا. ج .)–  دراضت حبنت: جبيؼت

-130، (11)5يجهت انؼهٕو الالتظبدٚت ٔالإدارٚت ٔانمبََٕٛت،  .انًهك خبنذ ببنًًهكت انؼربٛت انطؼٕدٚت

115. 

 ( .انتأيٍٛ انظحٙ فٙ انًًهكت: انٕالغ ٔانتحذٚبث انًطتمبهٛت2622انبببطٍٛ، أ .).  يجهت انذراضبث

 .145-123، (2)45انظحٛت، 

 ( .تحهٛم ًَبرج انتأيٍٛ انظحٙ ٔتأحٛرْب ػهٗ جٕدة انخذيبث2626انؼتٛبٙ، ف .).  دار انُشر

 .الأكبدًٚٙ، انرٚبع

 ( .ٔالغ انتأيٍٛ ا2621انؼشٕر٘، و .)يجهت انذراضبث انمبََٕٛت  .نتكبفهٙ فٙ انًًهكت انؼربٛت انطؼٕدٚت

 .773-745، (3)4ٔالالتظبدٚت، 

 ( .الالتظبد انظحٙ ٔدٔر انتأيٍٛ فٙ تحطٍٛ جٕدة انرػبٚت2621انغبيذ٘، خ .).  انًجهت انؼربٛت

 .(89-67)3نهظحت انؼبيت، 

 ( .دٔر لطبع انتأيٍٛ انتجب2624انفبرٔق، و. أ.، ٔ أَجٙ، ع .) ٙر٘ فٙ يُظٕيت انتأيٍٛ انظح

 .33-1، (2)5انًجهت انؼهًٛت نهذراضبث ٔانبحٕث انًبنٛت ٔانتجبرٚت،  .انشبيم انحكٕيٙ

 ( .يذٖ فؼبنٛت ئدارة انجٕدة انشبيهت فٙ تحمٛك جٕدة انخذيبث انظحٛت انًتمذيت 2621انكٕادٚك، ح .)

يجهت شؼبع نهذراضبث  .(نهًطتفٛذٍٚ )ػرع انتجبرة انًتمذيت نًإضطبث الاتظبلاث انضؼٛفت

 .284-267، (2)5الالتظبدٚت، 

 ( .انتأيٍٛ انظحٙ فٙ انؼبنى انؼربٙ: انفرص ٔانتحذٚبث2614انُبطر، ع .).  بٛرٔث: يركس

 .انذراضبث انظحٛت

 ( .دراضت انؼلالت بٍٛ تفؼٛم آنٛبث انحٕكًت ٔالأداء ببنًإضطبث انؼلاجٛت 2625رطبّ، ج. ش. ئ .)

 .451-413، (1)4يجهت الإضكُذرٚت نهبحٕث انًحبضبٛت،  .هرػبٚت انظحٛتانتببؼت نهٓٛئت انؼبيت ن

 ( .ٌ .أحر ئدارة انتغٛٛر ػهٗ جٕدة انخذيت 2623زائر٘، ا. و. ا.، أحًذ، و. أ.، انحبزيٙ، ف .)

انًجهت انؼهًٛت نهبحٕث انتجبرٚت  .انظحٛت: دراضت تطبٛمٛت ػهٗ يطتشفٗ انًهك ػبذ انؼسٚس بجذة

 .716-681، (4)51)جبيؼت انًُٕفٛت(، 
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 ( .جٕدة انخذيبث انظحٛت: يذخم يفب2623ًْٙٛضُبَٙ، ل .).  ،68-57، (1)5يجهت ضٕضٕٛنٕجٛب. 

 ( .ئدارة انتأيٍٛ انظحٙ ٔدٔرِ فٙ تحطٍٛ انخذيبث انطبٛت2621انشٓر٘، ع .).  ،انًكتبت الأكبدًٚٛت

 .جذة

 ( .أحر يكَٕبث انتأيٍٛ انظحٙ فٙ تحط2624ػهٛبٌ، ح.، ٔ ئدرٚص، أ .) جٕدة انرػبٚت انظحٛت ٍٛ

يجهت جبيؼت حضريٕث نهؼهٕو الإَطبَٛت،  .يٍ ٔجٓت َظر الإدارة انؼبيت نهشإٌٔ انظحٛت بُجراٌ

21(2). 

 ( .ٙانتمرٚر انطُٕ٘ نًجهص انضًبٌ انظحٙ انتؼب2621َٙٔيجهص انضًبٌ انظح .). انرٚبع. 

 ( .ٙانتمرٚر انطُٕ٘ نهتأيٍٛ انظحٙ فٙ ان2622ًيجهص انضًبٌ انظح .)انرٚبع .ًهكت. 

 ( .ٙآنٛبث تُظٛى انتأيٍٛ انظحٙ فٙ انًًهكت ٔفك رؤٚت 2623يجهص انضًبٌ انظح .)2636. 

 .انرٚبع

 ( .تمرٚر أداء انمطبع انظحٙ فٙ انًًهكت انؼربٛت انطؼٕدٚت2622ٔزارة انظحت انطؼٕدٚت .). 

 .انرٚبع

 ( .انتمرٚر انطُٕ٘ نٕزارة انظحت2623ٔزارة انظحت انطؼٕدٚت .). عانرٚب. 
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Subject: Survey Participation Request 

Questioner

Dear Sir/Madam, 

Peace be upon you, 

I am a master's student at MidOcean University, College of Management, 

specializing in Project Management. I am currently conducting a research study 

titled " The Impact of Health Insurance on the Quality of Healthcare Services"

as part of the requirements for my master's degree. 

Given the importance of your valuable insights, I kindly request your participation 

in this survey. Your responses will contribute to obtaining accurate results that 

can help enhance and improve services in this field. I assure you that all your 

responses will remain strictly confidential and will be used solely for academic 

research purposes. 

I sincerely appreciate your time and cooperation, and I kindly ask for your honest 

and accurate responses. 

Best regards, 

Rajih Khalil Al-Rajhi 

Master’s Student in Project Management 

College of Management, MidOcean University 
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Survey on the Impact of Health Insurance on the Quality of Health Services 

 | Part One: Demographic Information 

 : 

☐  

☐  

 

Gender: 

☐ Male 

☐ Female 

 : 

☐  

26 - 35 ☐  

36 - 45 ☐  

☐  

 

Age group: 

☐ Under 25 

☐ 26 - 35 years 

☐ 36 - 45 years 

☐ Over 45
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 : 

☐  

☐  

☐  

 

Educational level: 

☐ High school or less 

☐ Bachelor's degree 

☐ Postgraduate studies 

  

☐  

☐  

 

Do you have health insurance? 

☐ Yes 

☐ No 

 : 

☐  

☐  

☐  

 

Type of health insurance: 

☐ Governmental 

☐ Private 

☐ None 
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  Part Two: Quality of Health Services 

: 

(1) 

 

Please indicate the extent to which you agree with the following statements using 

a five-point Likert scale: 

(1) Strongly disagree – (2) Disagree – (3) Neutral – (4) Agree – (5) Strongly agree 

 Statement 1 2 3 4 5 

. 

Health insurance ensures 

timely access to healthcare. 

☐ ☐ ☐ ☐ ☐ 

. 

Health services covered by 

insurance fully meet my 

medical needs. 

☐ ☐ ☐ ☐ ☐ 

. 

The quality of healthcare 

services provided through 

insurance is better than 

uninsured services. 

☐ ☐ ☐ ☐ ☐ 

. 

Health insurance helps reduce 

medical costs for patients. 

☐ ☐ ☐ ☐ ☐ 

. 

Hospitals and health centers 

take insured patients 

seriously. 

☐ ☐ ☐ ☐ ☐ 
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Part Three: Patient Satisfaction with Health Insurance Services 

 Statement 1 2 3 4 5 

. 

Health insurance has helped me 

improve my healthcare. 

☐ ☐ ☐ ☐ ☐ 

. 

I am satisfied with the level of 

insurance coverage I receive. 

☐ ☐ ☐ ☐ ☐ 

. 

Easy access to healthcare providers 

through insurance meets my 

expectations. 

☐ ☐ ☐ ☐ ☐ 

. 

I find that health insurance 

procedures for obtaining treatment 

are easy and clear. 

☐ ☐ ☐ ☐ ☐ 

. 

The experience of claiming 

insurance and settling medical bills 

is convenient and smooth. 

☐ ☐ ☐ ☐ ☐ 
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 Part Four: Reducing Gaps in Healthcare Quality 

 Statement 1 2 3 4 5 

. 

Health insurance reduces gaps in 

healthcare access among different 

groups. 

☐ ☐ ☐ ☐ ☐ 

. 

There is no discrimination in the 

quality of services provided to 

insured and uninsured patients. 

☐ ☐ ☐ ☐ ☐ 

. 

Health insurance contributes to 

improving healthcare for low-

income groups. 

☐ ☐ ☐ ☐ ☐ 

. 

Public and private hospitals 

provide equal services to insured 

patients. 

☐ ☐ ☐ ☐ ☐ 

. 

There is fairness in distributing 

healthcare services based on 

actual patient needs. 

☐ ☐ ☐ ☐ ☐ 
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  Part Five: Speed of Access to Healthcare Services 

 Statement 1 2 3 4 5 

. 

Health insurance allows me to 

receive medical care quickly 

without delay. 

☐ ☐ ☐ ☐ ☐ 

. 

Waiting times for insured patients 

are shorter compared to 

uninsured patients. 

☐ ☐ ☐ ☐ ☐ 

. 

I find that the procedures 

required to access medical 

services through health insurance 

are fast and easy. 

☐ ☐ ☐ ☐ ☐ 

. 

Hospitals and health centers 

respond quickly to insured 

patients’ requests. 

☐ ☐ ☐ ☐ ☐ 

. 

The health insurance system 

ensures the availability of 

medications and treatments 

promptly without delays. 

☐ ☐ ☐ ☐ ☐ 
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 Part Six: Overall Satisfaction with Health Insurance System 

 Statement 1 2 3 4 5 

. 

Overall, I am satisfied with the 

health insurance services 

available to me. 

☐ ☐ ☐ ☐ ☐ 

. 

I will continue to rely on health 

insurance for medical care in 

the future. 

☐ ☐ ☐ ☐ ☐ 

. 

I recommend others to enroll in 

health insurance for better 

medical services. 

☐ ☐ ☐ ☐ ☐ 
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. 

 

 

 

rajeh.nevez@gmail.com 
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1.  (Reliability Analysis) 

 (Cronbach’s Alpha) 

RELIABILITY 

  /VARIABLES=SQ1 SQ2 SQ3 SQ4 SQ5 SQ6 SQ7   

  /SCALE('ALL VARIABLES') ALL   

  /MODEL=ALPHA.   

Reliability Statistics   

Cronbach's Alpha   N of Items   

.842               7   

RELIABILITY 

  /VARIABLES=CQ1 CQ2 CQ3 CQ4 CQ5 CQ6 CQ7   

  /SCALE('ALL VARIABLES') ALL   

  /MODEL=ALPHA.   

Reliability Statistics   

Cronbach's Alpha   N of Items   

.879               7   
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RELIABILITY 

  /VARIABLES=SP1 SP2 SP3 SP4 SP5 SP6 SP7   

  /SCALE('ALL VARIABLES') ALL   

  /MODEL=ALPHA.   

Reliability Statistics   

Cronbach's Alpha   N of Items   

.765               7   

RELIABILITY 

  /VARIABLES=EU1 EU2 EU3 EU4 EU5 EU6 EU7   

  /SCALE('ALL VARIABLES') ALL   

  /MODEL=ALPHA.   

Reliability Statistics   

Cronbach's Alpha   N of Items   

.810               7   
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RELIABILITY 

  /VARIABLES=ALL_SQ ALL_CQ ALL_SP ALL_EU   

  /SCALE('ALL VARIABLES') ALL   

  /MODEL=ALPHA.   

Reliability Statistics   

Cronbach's Alpha   N of Items   

.951               28   

 

2.  (Descriptive Statistics) 

DESCRIPTIVES VARIABLES=SQ1 SQ2 SQ3 SQ4 SQ5 SQ6 SQ7   

  /STATISTICS=MEAN STDDEV MIN MAX.   

Descriptive Statistics   

N      Minimum   Maximum   Mean    Std. Deviation   

410    1.00      5.00      4.12    0.80   

DESCRIPTIVES VARIABLES=CQ1 CQ2 CQ3 CQ4 CQ5 CQ6 CQ7   

  /STATISTICS=MEAN STDDEV MIN MAX.   

Descriptive Statistics   

N      Minimum   Maximum   Mean    Std. Deviation   

410    1.00      5.00      3.78    1.12   
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DESCRIPTIVES VARIABLES=SP1 SP2 SP3 SP4 SP5 SP6 SP7   

  /STATISTICS=MEAN STDDEV MIN MAX.   

Descriptive Statistics   

N      Minimum   Maximum   Mean    Std. Deviation   

410    1.00      5.00      3.69    1.08   

DESCRIPTIVES VARIABLES=EU1 EU2 EU3 EU4 EU5 EU6 EU7   

  /STATISTICS=MEAN STDDEV MIN MAX.   

Descriptive Statistics   

N      Minimum   Maximum   Mean    Std. Deviation   

410    1.00      5.00      4.20    0.92   

 

3.  (ANOVA Analysis) 

ANOVAa   

Model   Sum of Squares   df   Mean Square   F      Sig.   

1       248.112         1    248.112       520.876 .000b   

a. Dependent Variable:    

b. Predictors: (Constant),    
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ANOVAa   

Model   Sum of Squares   df   Mean Square   F      Sig.   

1       362.789         1    362.789       768.125 .000b   

a. Dependent Variable:    

b. Predictors: (Constant),    

ANOVAa   

Model   Sum of Squares   df   Mean Square   F      Sig.   

1       119.453         1    119.453       335.284 .000b   

a. Dependent Variable:    

b. Predictors: (Constant),    

ANOVAa   

Model   Sum of Squares   df   Mean Square   F      Sig.   

1       284.678         1    284.678       508.678 .000b   

a. Dependent Variable:    

b. Predictors: (Constant),    
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ANOVAa   

Model   Sum of Squares   df   Mean Square   F      Sig.   

1       270.915         1    270.915       315.765 .000b   

a. Dependent Variable:    

b. Predictors: (Constant),    

 

4.  (Correlation Analysis)

CORRELATIONS   

/VARIABLES= 

   

/METHOD=PEARSON.   

Correlations   

                               

   1.000   

              .625**   

                   .510**   

      .492**   

         .558**   

** Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).  



95 
 

Abstract 

This study aims to examine the impact of the health insurance system on the 

quality of health services in the Kingdom of Saudi Arabia by analyzing the 

relationship between health insurance and its dependent variables, namely 

patient satisfaction, reducing gaps in healthcare quality, and speed of access to 

medical care. The descriptive-analytical approach was used to measure this 

relationship, with data collected through an electronic questionnaire targeting 

individuals benefiting from health insurance in both public and private hospitals. 

Data analysis was conducted using SPSS software, employing various statistical 

methods such as Pearson correlation coefficient, one-way ANOVA, and simple 

regression analysis to determine the level of influence of the health insurance 

system on the quality of health services provided. 

The results revealed that health insurance has a statistically significant positive 

impact on the quality of healthcare services. Beneficiaries expressed a high level 

of satisfaction with insured services, particularly in terms of faster access to 

medical care and reduced disparities among different social groups. However, the 

study identified certain challenges, such as variations in service quality between 

public and private hospitals and the lengthy bureaucratic procedures associated 

with insurance approvals. Additionally, the findings indicated that health 

insurance contributes to enhancing the utilization of modern medical technology. 

However, further development is required to ensure fair distribution and achieve 

financial sustainability. 

The study recommends improving health insurance regulations and strengthening 

oversight of healthcare providers to ensure compliance with quality standards. It 
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also suggests simplifying insurance approval procedures, increasing awareness of 

beneficiaries' rights, and enhancing integration between the public and private 

sectors in healthcare service provision. This research helps bridge the knowledge 

gap regarding the impact of health insurance on healthcare quality in Saudi Arabia 

and provides practical recommendations that can assist policymakers in 

enhancing the efficiency of the health insurance system to achieve Saudi Vision 

2030 in the healthcare sector.
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