
    

 أ‌‌

 

 

 جامعة ميدأوشن  

 كلية الإدارة     

     

 

 

أثر الرضا الوظيفي على جودة الخدمات الصحية )دراسة تطبيقية على وزارة الصحة  
 السعودية( 

 

 إعداد الطالب/ 

 أنس بن محمد المفرح 

 

 

 إشراف/

 د.الفيصل عبد الحميد

 د.فايز جراد

 

 العام الدراسي: 

2026 

  



    

 ب‌‌‌

 

 

 



    

 أ‌‌

 

 الإهْدَاء

 
أهُدي هذا العمل إلى كل من أسهم في بناء شخصيتي العلمية والعملية، وكان له دور في  

 .تعزيز مسيرتي نحو المعرفة، وجعل من طلب العلم رحلةً ثريةً بالإنجاز والتجربة 

إلى والديَّ الكريمين، اللذين كان لدعمهما اللامحدود وتشجيعهما المستمر الأثر الأكبر في  

مصدر القوة والدافع الأول نحو   –وما زالا  –غرس قيم الاجتهاد والمثابرة في نفسي، فكانا 

 .التميز

وإلى أسرتي الغالية، التي لم تبخل عليَّ بالدعم المعنوي والتشجيع الدائم، ووقفت إلى جانبي  

 .في مختلف مراحل هذا العمل بصبرٍ ومحبةٍ وإيمانٍ بقدرتي

وإلى كل من كان له أثرٌ علمي أو إنساني في مسيرتي الأكاديمية، سواء بكلمةٍ صادقة، أو  

 .توجيهٍ نافع، أو دعاءٍ مخلص، فكانوا جميعًا شركاء في هذا الإنجاز

كما أهُدي هذا العمل إلى كل طالب علمٍ يسعى لإفادة مجتمعه وخدمته، راجيًا أن يكون هذا  

 .الجهد إضافة علمية متواضعة تسهم في إثراء المعرفة

 الباحث 

 



    

 ب‌‌‌

 

 الشكر والتقدير

الحمد لله رب العالمين، حمداً كثيراً طيباً مباركاً فيه، الذي بنعمته تتم الصالحات، والذي وفقني وأعانني  
 .على إتمام هذا البحث، وأسأله سبحانه أن يجعله خالصاً لوجهه الكريم، نافعاً للعلم وأهله

أتقدم بخالص الشكر وعظيم التقدير إلى أستاذَيَّ المشرفَيْن الدكتور/ الفيصل عبد الحميد، والدكتور/ فايز 
جراد، على ما أولياني من دعم علمي وتوجيه سديد ومتابعة مستمرة طوال مراحل إعداد هذا البحث، وعلى  

وإخراجها بالصورة العلمية ما قدماه من ملاحظات قيمة وإرشادات بناءة أسهمت في تطوير الدراسة 
 .المأمولة، فلهما مني خالص الشكر والتقدير والامتنان

كما أتوجه بجزيل الشكر إلى جامعة ميدأوشن، ممثلةً في كلية الإدارة، على ما وفرته من بيئة أكاديمية  
 .محفزة وداعمة للبحث العلمي، وما قدمته من إمكانات علمية ومعرفية أسهمت في إنجاز هذا العمل

وأعرب عن بالغ امتناني وتقديري لوزارة الصحة السعودية، ولكافة العاملين الذين شاركوا في الدراسة  
الميدانية، على تعاونهم الكريم وتجاوبهم الصادق مع متطلبات البحث، وما قدموه من معلومات وبيانات  

 .كان لها أثر كبير في تحقيق أهداف الدراسة والوصول إلى نتائجها

كما أتقدم بالشكر إلى جميع أعضاء هيئة التدريس الذين كان لهم فضل في إثراء معارفي العلمية وتنمية  
مهاراتي البحثية خلال مسيرتي الأكاديمية، وإلى كل من أسهم بعلمه أو رأيه أو توجيهه في إنجاز هذا  

 .العمل

ولا يفوتني أن أتقدم بخالص الشكر والعرفان إلى والديَّ الكريمين وأسرتي العزيزة، على ما أحاطوني به من  
 .دعم وتشجيع ومساندة طوال فترة الدراسة، فكانوا خير سند وعون لي في مسيرتي العلمية

وفي الختام، أتوجه بالشكر والتقدير لكل من ساهم من قريب أو بعيد في إنجاز هذا البحث، سائلًا الله  
تعالى أن يجزي الجميع خير الجزاء، وأن يجعل هذا العمل إضافة علمية نافعة تسهم في تطوير الخدمات  

 .الصحية والارتقاء بجودة الأداء في القطاع الصحي 

 
 الباحث 
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 المستخلص باللغة العربية: 

هدفت هذه الدراسةةةةةة إلى التعرف على أثر الرضةةةةةا الوويفي على جودة الخدمات الصةةةةةحية في الم سةةةةةسةةةةةات الصةةةةةحية  
التابعة لوزارة الصةحة السةعودية، وذلا انطلاقًا من أهمية العنصةر البشةري بوصةفه أحد المرتكزات الأسةاسةية في تحقيق الكفاءة 

للمسةتفيدين  وتمثلت مشةكلة الدراسةة في السةعي إلى الكشةف عن طبيعة   التشةغيلية والارتقاء بمسةتوا الخدمات الصةحية المقدمة
العلاقة بين الرضةةا الوويفي للعاملين ومسةةتوا جودة الخدمات الصةةحية، وتحديد مدا إسةةهام أبعاد الرضةةا الوويفي في التنب  

 بمستوا جودة الخدمات الصحية في الم سسات الصحية التابعة لوزارة الصحة السعودية 

ولتحقيق أهداف الدراسةة تم الاعتماد على المنه  الوصةفي التحليلي لملاءمته لطبيعة الدراسةة وأهدافها  وتكون مجتمع  
الدراسةةةةةة من جميع العاملين في الم سةةةةةسةةةةةات الصةةةةةحية التابعة لوزارة الصةةةةةحة السةةةةةعودية داخل المملكة العربية السةةةةةعودية من 

 ( مووفًا ومووفة  175ية، فيما تم اختيار عينة عشوائية بسيطة بلغ حجمها )الأطباء والكوادر التمريضية والفنية والإدار 

وأوهرت نتائ  الدراسةةةةةة أن مسةةةةةتوا الرضةةةةةا الوويفي لدا العاملين في الم سةةةةةسةةةةةات الصةةةةةحية التابعة لوزارة الصةةةةةحة  
السةعودية جاء بدرجة مرتفعة، حيث حصةلت أبعاد الاسةتمرار في العمل والاسةتقرار الوويفي والعلاقة بين الر سةاء والمر وسةين  

جور والحوافز بدرجة متوسةطة مقارنة ببيية الأبعاد  كما كشةفت النتائ  على مسةتويات مرتفعة، في حين جاء بعد الرواتب والأ
أن مسةةتوا جودة الخدمات الصةةحية المقدمة في الم سةةسةةات الصةةحية التابعة لوزارة الصةةحة السةةعودية جاء بدرجة مرتفعة في  

 جميع أبعادها المتمثلة في الملموسية والاعتمادية والاستجابة والتعاطف والأمان 

( بين الرضةا الوويفي 01 0وأوضةحت النتائ  وجود علاقة ارتباطية طردية موجبة ذات دلالة إحصةائية عند مسةتوا )
بأبعاده المختلفة وجودة الخدمات الصةةةةةةةحية بأبعادها المختلفة، مما ي كد أن ارتفاع مسةةةةةةةتويات الرضةةةةةةةا الوويفي لدا العاملين  

  كما بينت النتائ  وجود أثر ذي دلالة إحصةةةائية لأبعاد الرضةةةا الوويفي ينعكس إيجابًا على جودة الخدمات الصةةةحية المقدمة
في جودة الخدمات الصةةةحية، بما يشةةةير إلى أن تحسةةةين بيئة العمل وتعزيز الرضةةةا الوويفي يسةةةهمان بصةةةورة مباشةةةرة في رفع  

 كفاءة الأداء الم سسي وتحسين جودة الخدمات المقدمة للمستفيدين 

وفي ضةةوء النتائ ، أوصةةت الدراسةةة بضةةرورة تعزيز مسةةتويات الرضةةا الوويفي لدا العاملين في الم سةةسةةات الصةةحية  
التابعة لوزارة الصةةةةةةةةحة السةةةةةةةةعودية من خلال تطوير أنظمة الرواتب والحوافز والترقيات وفق معايير العدالة والشةةةةةةةةفافية، ودعم  

  ن الر ساء والمر وسين، وتحسين بيئة العمل المادية والتنظيميةالاستقرار الوويفي، وتعزيز العلاقات الإيجابية بي

الرضةةةا الوويفي، جودة الخدمات الصةةةحية، وزارة الصةةةحة السةةةعودية، الاسةةةتقرار الوويفي، جودة الخدمة،    الكلمات المفتاحية:
 العاملون الصحيون 
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Abstract: 
This study aimed to investigate the impact of job satisfaction on the quality of healthcare 

services in healthcare institutions affiliated with the Saudi Ministry of Health. The study was 

motivated by the critical role of human resources as a fundamental determinant of organizational 

effectiveness and service excellence in the healthcare sector. Specifically, the study sought to 

examine the nature of the relationship between employees’ job satisfaction and the quality of 
healthcare services, as well as to determine the extent to which the dimensions of job satisfaction 

contribute to predicting healthcare service quality within Saudi Ministry of Health institutions. 

To achieve the objectives of the study, a descriptive-analytical research design was 

employed. The study population comprised employees working in healthcare institutions 

affiliated with the Saudi Ministry of Health across the Kingdom of Saudi Arabia, including 

physicians, nurses, technical staff, and administrative personnel. A simple random sample of 

175 employees was selected to participate in the study. 

The findings revealed that the overall level of job satisfaction among employees was high. 

The dimensions of intention to remain in the job, job security, and supervisor–subordinate 

relationships demonstrated high levels of satisfaction, whereas the dimension of salaries, wages, 

and incentives recorded a moderate level compared with the other dimensions. The results 

further indicated that the overall quality of healthcare services was perceived to be high across 

all dimensions, namely tangibility, reliability, responsiveness, empathy, and assurance. 

Moreover, the study identified a statistically significant positive correlation at the 0.01 

significance level between job satisfaction and healthcare service quality across their respective 

dimensions. This finding confirms that higher levels of employee job satisfaction are associated 

with improved quality of healthcare services. In addition, the results demonstrated a statistically 

significant effect of job satisfaction dimensions on healthcare service quality, suggesting that 

enhancing workplace conditions and fostering employee satisfaction can directly contribute to 

improving organizational performance and the quality of services delivered to beneficiaries. 

Based on these findings, the study recommends strengthening job satisfaction among 

healthcare employees through the development of fair and transparent compensation, incentives, 

and promotion systems; enhancing job security; fostering positive supervisor–employee 

relationships; and improving both the physical and organizational work environment. Such 

initiatives are expected to support continuous improvement in healthcare service quality and 

enhance institutional performance within the Saudi healthcare sector. 

Keywords: Job Satisfaction, Healthcare Service Quality, Saudi Ministry of Health, Job 

Security, Service Quality, Healthcare Employees. 
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 لمقدمة ا

شهد القرن العشرون، وبوتيرة أكثر تسارعًا في بدايات القرن الحادي والعشرين، مجموعة من التحولات  
العالمية العميقة التي أثرت في مختلف القطاعات، ومن أبرزها العولمة الاقتصادية، والتطور المتسارع في  

منظمات الدولية المعنية بوضع  تقنيات المعلومات والاتصال، وانتشار شبكات الإنترنت، إلى جانب بروز ال
التي أصدرت سلسلة مواصفات  العالمية  المواصفات  الجودة، مثل منظمة  ، والتي (ISO 9000) معايير 

أصبحت معيارًا مرجعيًا تعتمد عليه الم سسات في سعيها لتحسين جودة منتجاتها وخدماتها، وتعزيز قدرتها  
لتعقيد المتزايد  وقد دفع ذلا العديد من المنظمات إلى تبني  التنافسية في بيئات عمل تتسم بالتغير السريع وا

فلسفة التطوير المستمر، والعمل على تحسين أدائها الم سسي، حيث أصبحت الجودة أداة استراتيجية أساسية  
 ( 11، ص 2018لتحقيق التميز الم سسي والتنمية المستدامة )النعيمي، وآخرون، 

وفي هذا الإطار، برزت أهمية تطبيق مفاهيم الجودة في الم سسات الصحية على وجه الخصوص، 
نظرًا لطبيعة الخدمات التي تقدمها، وارتباطها المباشر بحياة الإنسان وصحته  إذ يسهم تطبيق نظم الجودة  

البش الموارد  في  والهدر  القصور  أوجه  الكشف عن  في  الصحية  والمنشآت  المستشفيات  والمادية، في  رية 
ويعزز  الصلاحيات،  ومنحهم  العاملين  تمكين  يدعم  كما  ومنهجية،  علمية  بطرق  معالجتها  على  والعمل 
مشاركتهم في اتخاذ القرار، الأمر الذي ينعكس إيجابًا على مستوا أدائهم ودافعيتهم نحو العمل  كذلا تساعد 

تلبيتها بشكل  نظم الجودة العاملين على فهم احتياجات المستفيدين )المرض ى( بصورة أدق، والعمل على 
مستمر ومنظم، بما يسهم في تحسين جودة الخدمات الصحية المقدمة وتحقيق رضا المستفيدين )مطبقاتي، 

 (  9، ص 2019وعجمي، 

كما أن منظمات الرعاية الصحية لم تكن بمعزل عن التغيرات الاقتصادية والاجتماعية المتسارعة، بل  
تأثرت بها بشكل مباشر، مما أدا إلى زيادة الاهتمام بتطوير خدماتها وتحسين جودتها، وفتح المجال أمام 

قطاعات الاستراتيجية التي  القطاع الخاص للاستثمار في هذا المجال الحيوي  ويُعد القطاع الصحي من ال
تحظى باهتمام بالغ من قبل الدول، نظرًا لدوره في تنمية رأس المال البشري، حيث إن وجود أفراد أصحاء 
يُعد أساسًا لتحقيق التنمية الاقتصادية والاجتماعية  وفي ول هذه المتغيرات، برزت اتجاهات حديثة تركز  
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على جودة الخدمة الصحية من منظور المستفيد، وعلى كفاءة الأداء من منظور مقدم الخدمة، مما أدا إلى 
بأدوارهم ومس ولياتهم، وضرورة   زيادة وعي العاملين في المجال الصحي )الأطباء، الممرضين، والفنيين( 

هم، في ول طبيعة العمل الصحي  تقديم خدمات تتسم بالكفاءة والجودة، مع مراعاة احتياجات المرضى وتوقعات
 ( 4، ص 2020التي تتسم بالدقة والتعقيد وتعدد التخصصات )السامرائي، 

وفي هذا السياق، شهد القطاع الصحي في المملكة العربية السعودية تطورًا ملحووًا خلال السنوات  
الأخيرة، حيث أولت وزارة الصحة السعودية اهتمامًا كبيرًا بتحسين جودة الخدمات الصحية، ورفع كفاءة الأداء  

ءمةً مع مستهدفات ر ية المملكة في منشآتها الصحية، وذلا في إطار التوجهات الاستراتيجية للدولة، وموا
، التي أكدت على أهمية تطوير القطاع الصحي، وتعزيز كفاءته، وتحسين تجربة المستفيد، ورفع  2030

مستوا جودة الحياة  وقد تجلى هذا الاهتمام في تبني العديد من البرام  والمبادرات التي تستهدف تطوير  
 وتعزيز ثقافة الجودة والتميز الم سسي بيئة العمل الصحية، وتحسين أداء العاملين، 

ومن بين المتغيرات التنظيمية التي حظيت باهتمام متزايد في الأدبيات الإدارية والسلوكية، يبرز الرضا 
الوويفي كأحد العوامل الأساسية الم ثرة في سلوك العاملين وأدائهم داخل المنظمات، حيث يعكس درجة  

وعلاقات مهنية وحوافز مادية  شعور الفرد بالارتياح والقبول تجاه وويفته، وما يرتبط بها من وروف عمل  
تتطلب   التي  العمل  لطبيعة  نظرًا  الصحي،  القطاع  في  خاصة  أهمية  الوويفي  الرضا  ويكتسب  ومعنوية  
مستويات عالية من التركيز والالتزام، والتفاعل الإنساني المستمر مع المرضى، الأمر الذي يجعل من رضا  

 خدمات الصحية المقدمة  العاملين عاملًا حاسمًا في تحديد مستوا جودة ال

وانطلاقًا من ذلا، فإن تحسين مستوا الرضا الوويفي لدا العاملين في الم سسات الصحية لا يُعد 
هدفًا بحد ذاته فحسب، بل يمثل وسيلة استراتيجية لتحسين جودة الأداء الم سسي، ورفع مستوا الخدمات  

الوويفي للعاملين على  الصحية، وتحقيق رضا المستفيدين  وعليه، تسعى هذه الدراسة إلى تحليل أثر الرضا  
جودة الخدمات الصحية في الم سسات التابعة لة وزارة الصحة السعودية، بما يسهم في تقديم إطار علمي  
يمكن الاستفادة منه في دعم متخذي القرار، وتطوير السياسات والإجراءات المرتبطة بإدارة الموارد البشرية،  

 وتحسين جودة الخدمات الصحية  
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 مشكلة البحث 

يواجه القطاع الصحي في المملكة العربية السعودية مجموعة من التحديات المتزايدة في ول الضغوط  
الاقتصادية، والتغيرات التشريعية، والتطورات التكنولوجية المتسارعة، إلى جانب الارتفاع المستمر في توقعات 

عة على عاتق الم سسات الصحية، المستفيدين من الخدمات الصحية  وقد أدا ذلا إلى زيادة الأعباء الواق
وخاصة تلا التابعة لة وزارة الصحة السعودية، والتي تسعى إلى تقديم خدمات صحية ذات جودة عالية تلبي  

 احتياجات المواطنين والمييمين، وتحقق رضاهم 

وتُعد جودة الخدمات الصحية من القضايا الحيوية التي تحظى باهتمام كبير من قبل الييادات الإدارية  
في الم سسات الصحية، لما لها من دور مباشر في تحسين مستوا الأداء الم سسي، وزيادة كفاءة استخدام  

الية في الخدمات الصحية لا الموارد، وتعزيز ثقة المستفيدين في الخدمات المقدمة  إلا أن تحقيق جودة ع
يعتمد فقط على توفر الإمكانيات المادية والتقنية، بل يتطلب أيضًا وجود كوادر بشرية م هلة تتمتع بدرجة  

 مرتفعة من الرضا الوويفي، بما ينعكس على مستوا أدائها وسلوكها المهني 

ورغم الجهود الكبيرة التي تبذلها وزارة الصحة السعودية في تطوير القطاع الصحي وتحسين جودة  
خدماته، من خلال تنفيذ العديد من البرام  والمبادرات الإصلاحية، إلا أن هناك بعض التحديات المرتبطة  

المنشآت الصحية،   بالعنصر البشري، ومن أبرزها انخفاض مستوا الرضا الوويفي لدا بعض العاملين في
 الأمر الذي قد ي دي إلى تدني مستوا الأداء، وانعكاس ذلا سلبًا على جودة الخدمات الصحية المقدمة 

وقد أكدت العديد من الدراسات السابقة وجود علاقة ذات دلالة إحصائية بين الرضا الوويفي وجودة  
الخدمات الصحية، حيث ي ثر الرضا الوويفي بشكل مباشر في سلوك العاملين، ومستوا التزامهم، وقدرتهم 

سة )فنص،  (، ودرا19، ص 2019على تقديم خدمات صحية متميزة، ومن ذلا دراسة )عايض والريمي،  
(، والتي أشارت إلى أن ارتفاع مستوا الرضا 8، ص 2018(، ودراسة )أبو عيد وآخرون،  16، ص 2020

 الوويفي يسهم في تحسين جودة الخدمة الصحية، في حين أن انخفاضه ي دي إلى نتائ  عكسية  

وفي ضوء ما سبق، يتضح أن تحسين مستوا الرضا الوويفي لدا العاملين في القطاع الصحي يُعد  
المادية، والاعتماد على   تحديًا رئيسيًا أمام الم سسات الصحية، خاصة في ول محدودية بعض الحوافز 
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الحوافز المعنوية، مما يستدعي البحث في آليات وأساليب فعّالة لتعزيز رضا العاملين، بما ينعكس إيجابًا  
 على جودة الخدمات الصحية 

ما أثر الرضا    وبناءً على ذلا، تتحدد مشكلة الدراسة الحالية في الإجابة عن التسا ل الرئيس الآتي:
 الوظيفي للعاملين على مستوى جودة الخدمات الصحية المقدمة في وزارة الصحة السعودية؟ 

 البحث  تساؤلات

 :في ضوء مشكلة الدراسة وأهدافها، تتحدد تسا لات البحث فيما يأتي

ما مستوا الرضا الوويفي لدا العاملين في الم سسات الصحية التابعة لة وزارة الصحة السعودية   1
الر ساء  بين  العلاقة  الوويفي،  الاستقرار  العمل،  في  )الاستمرار  في  المتمثلة  أبعاده  ضوء  في 

 والمر وسين، الرواتب والأجور والحوافز(؟ 

ما مستوا جودة الخدمات الصحية المقدمة في الم سسات الصحية التابعة لة وزارة الصحة السعودية   2
من وجهة نظر العاملين في ضوء أبعادها المتمثلة في )الملموسية، الاعتمادية، الاستجابة، التعاطف،  

 الأمان(؟ 

ما طبيعة العلاقة الارتباطية بين الرضا الوويفي بأبعاده المختلفة وجودة الخدمات الصحية بأبعادها    3
 المختلفة في الم سسات الصحية التابعة لوزارة الصحة السعودية؟ 

ما أثر أبعاد الرضا الوويفي على جودة الخدمات الصحية في الم سسات الصحية التابعة لوزارة    4
 الصحة السعودية؟ 
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 :أهداف البحث

استنادًا إلى تسا لات الدراسة، تسعى هذه الدراسة إلى تحقيق مجموعة من الأهداف العلمية والتطبييية  
 :التي تتمثل فيما يأتي

التعرف على مستوا الرضا الوويفي لدا العاملين في الم سسات الصحية التابعة لة وزارة الصحة    1
بين  العلاقة  الوويفي،  الاستقرار  العمل،  في  )الاستمرار  في  المتمثلة  أبعاده  في ضوء  السعودية 

 .الر ساء والمر وسين، الرواتب والأجور والحوافز(

الصحة    2 وزارة  لة  التابعة  الصحية  الم سسات  في  المقدمة  الصحية  الخدمات  جودة  مستوا  قياس 
الاستجابة،   الاعتمادية،  )الملموسية،  أبعادها  العاملين، وذلا في ضوء  السعودية من وجهة نظر 

 .التعاطف، الأمان(

الكشف عن طبيعة العلاقة الارتباطية بين الرضا الوويفي بأبعاده المختلفة وجودة الخدمات الصحية   3
 .بأبعادها المختلفة

تحديد أثر أبعاد الرضا الوويفي على جودة الخدمات الصحية، بما يسهم في تحسين الأداء الم سسي   4
 .ورفع كفاءة الخدمات الصحية المقدمة

 أهمية البحث 

 تنقسم أهمية هذه الدراسة إلى أهمية علمية )نظرية( وأهمية عملية )تطبييية(، وذلا على النحو الآتي: 

 أولًا: الأهمية العلمية )النظرية( 

 تنبع الأهمية العلمية لهذه الدراسة من عدة اعتبارات رئيسة، يمكن توضيحها فيما يأتي:

تستمد هذه الدراسة أهميتها من أهمية موضوع جودة الخدمات الصحية في ول التحولات المتسارعة   ▪
التي يشهدها القطاع الصحي عالميًا ومحليًا، خاصة في ضوء التوجهات الاستراتيجية لة ر ية المملكة 

القطاع الصحي، وتحسين كفاءته، ورفع مستوا جودة 2030 التي أكدت على ضرورة تطوير   ،
  .لخدمات المقدمة للمستفيدين، بما يسهم في تحقيق جودة الحياةا
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التنظيمية والسلوكية   ▪ المتغيرات  الوويفي كأحد  الرضا  لمتغير  تناولها  الدراسة من  تبرز أهمية  كما 
الم ثرة في أداء العاملين، والذي يُعد من الركائز الأساسية في تحسين جودة الخدمات، خاصة في  

  .الم سسات الصحية التي تعتمد بدرجة كبيرة على العنصر البشري في تقديم خدماتها 

تسهم هذه الدراسة في إثراء الأدبيات العربية والسعودية في مجال الإدارة الصحية، من خلال الربط   ▪
بين الرضا الوويفي وجودة الخدمات الصحية، وهو مجال لا يزال بحاجة إلى المزيد من الدراسات  

  .التطبييية، خاصة على مستوا الم سسات الصحية الحكومية

يُ مل أن تمثل هذه الدراسة إضافة علمية يمكن أن تبُنى عليها دراسات مستقبلية، سواء من خلال   ▪
اختبار متغيرات وسيطة أو معدلة قد ت ثر في العلاقة بين الرضا الوويفي وجودة الخدمات الصحية، 

  .أو من خلال تطبيقها في قطاعات صحية مختلفة

 ثانياً: الأهمية العملية )التطبيقية( 

تتمثل الأهمية العملية لهذه الدراسة فيما يمكن أن تقدمه من نتائ  وتوصيات قابلة للتطبيق، وذلا  
 على النحو الآتي: 

من  ▪ يُعد  الذي  الوويفي،  الرضا  لموضوع  تناولها  من  التطبييية  أهميتها  الدراسة  هذه  تكتسب 
نظرًا   الم سسات الصحية بصفة خاصة،  المنظمات بصفة عامة، وفي  الحيوية في  الموضوعات 

  .لدوره المباشر في التأثير على سلوك العاملين ومستوا أدائهم المهني

تساعد نتائ  هذه الدراسة في تشخيص واقع الرضا الوويفي لدا العاملين في الم سسات الصحية   ▪
  .التابعة لة وزارة الصحة السعودية، والكشف عن جوانب القوة والقصور في بيئة العمل

تسهم الدراسة في تقييم مستوا جودة الخدمات الصحية المقدمة، وربطها بمستوا رضا العاملين،   ▪
  .مما يوفر فهمًا أعمق للعوامل الم ثرة في تحسين جودة الخدمة الصحية
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تقدم الدراسة مجموعة من التوصيات العملية التي يمكن أن يستفيد منها صانعو القرار في وزارة   ▪
الصحة، خاصة فيما يتعلق بتحسين بيئة العمل، وتعزيز الرضا الوويفي، بما ينعكس إيجابًا على  

  .جودة الخدمات الصحية المقدمة

الم سسي،   ▪ الأداء  كفاءة  المستمر، ورفع  التحسين  الدراسة في دعم جهود  نتائ   أن تساعد  يمكن 
 .وتحقيق التميز في تقديم الخدمات الصحية

 فروض البحث 

 :في ضوء تسا لات الدراسة وأهدافها، تم صياغة الفروض الآتية

توجد علاقة ذات دلالة إحصائية بين أبعاد الرضا الوويفي )الاستمرار في العمل، الاستقرار الوويفي،    1
بأبعادها   الخدمات الصحية  الرواتب والأجور والحوافز( وجودة  الر ساء والمر وسين،  بين  العلاقة 

التا الصحية  الم سسات  في  التعاطف(  الملموسية،  الاستجابة،  الأمان،  وزارة  )الاعتمادية،  لة  بعة 
 الصحة السعودية 

الوويفي،    2 الاستقرار  العمل،  في  )الاستمرار  الوويفي  الرضا  لأبعاد  إحصائية  دلالة  ذو  أثر  يوجد 
العلاقة بين الر ساء والمر وسين، الرواتب والأجور والحوافز( على جودة الخدمات الصحية بأبعادها  

 المختلفة في الم سسات الصحية التابعة لة وزارة الصحة السعودية 

 حدود البحث

تقتصر هذه الدراسة على الم سسات الصحية التابعة لة وزارة الصحة السعودية    :أولًا: الحدود المكانية ▪
 .داخل المملكة العربية السعودية، بما يشمل المستشفيات والمراكز الصحية

تقتصر الدراسة على تحليل أثر الرضا الوويفي بأبعاده المختلفة على    :ثانيًا: الحدود الموضوعية ▪
دون   الأمان(،  التعاطف،  الاستجابة،  الاعتمادية،  )الملموسية،  بأبعادها  الصحية  الخدمات  جودة 

 .التطرق إلى متغيرات تنظيمية أخرا خارج نطاق الدراسة 
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م، وهي  2026هة /  1447تم تطبيق هذه الدراسة خلال العام الدراسي/البحثي    :ثالثًا: الحدود الزمنية ▪
 الفترة التي تم خلالها جمع البيانات وتحليلها  

 مصطلحات البحث

 أولًا: جودة الرعاية الصحية

العلاجية  الخدمات  تقديم  في  الصحية  بالمعايير  الالتزام  درجة  بأنها:  الصحية  الرعاية  تُعرف جودة 
والرضا   الراحة  من  مناسبة  مستويات  وتوفير  الصحية،  النتائ   تحسين  في  يسهم  بما  للمرضى،  والوقائية 

 .(Harteloh, 2003)للمستفيدين 

مدا التزام المنشآت الصحية التابعة لة وزارة الصحة السعودية بتطبيق    ويعرفها الباحث إجرائيًا بأنها:
معايير الجودة عند تقديم خدمات الرعاية الصحية، بما يحقق الكفاءة والفاعلية في الأداء، ويسهم في تحسين  

كما تقُاس جودة الرعاية الصحية في هذه الدراسة    مخرجات الخدمة الصحية ورفع مستوا رضا المستفيدين 
، والتي تمثل إطارًا علميًا  الملموسية، الاعتمادية، الاستجابة، التعاطف، والأمانمن خلال الأبعاد الآتية:  

 معتمدًا ليياس جودة الخدمات الصحية 

 ثانياً: رضا المرضى

يُعرف رضا المرضى بأنه: مجموعة المشاعر الإيجابية التي تتكون لدا المرضى نتيجة تلقيهم خدمات 
الرعاية الصحية، والتي تعكس مدا توافق هذه الخدمات مع توقعاتهم واحتياجاتهم، سواء من حيث الجوانب 

 ( 4، ص 2001العلاجية أو النفسية أو الخدمية )العنزي، 

درجة تقييم المستفيدين لمستوا الرعاية الصحية المقدمة لهم في المنشآت    ويعرفه الباحث إجرائيًا بأنه:
الصحية التابعة لة وزارة الصحة السعودية، وذلا في ضوء جودة الخدمات المقدمة ومدا تلبيتها لاحتياجاتهم  

 وتوقعاتهم  
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 ثالثاً: الرضا الوظيفي 

يُعرف الرضا الوويفي بأنه: محصلة التوافق أو التكيف بين حاجات الفرد وتوقعاته من جهة، وما 
وانتمائه   للعمل  دافعيته  تحقيق  الوويفة من إشباعات مادية ومعنوية من جهة أخرا، بما يسهم في  توفره 

 ( 8، ص 2016التنظيمي )طارق، 

مجموعة الاتجاهات والمشاعر التي يحملها العاملون في المنشآت الصحية    ويعرفه الباحث إجرائيًا بأنه:
التابعة لة وزارة الصحة السعودية نحو ووائفهم، والتي تتشكل نتيجة إدراكهم لبيئة العمل والعوامل التنظيمية  

الر ساء   المرتبطة بها، وتشمل: الاستمرار في العمل، الاستقرار الوويفي، الرواتب والأجور، والعلاقة بين
 ويتم قياس هذا المتغير من خلال استجابات العاملين على فقرات الاستبانة المعدة لهذا الغرض    والمر وسين 

 رابعاً: قياس الرضا الوظيفي للعاملين 

يُقصد بيياس الرضا الوويفي: تقدير مستوا رضا الأفراد عن ووائفهم من خلال أساليب قياس ذاتية،  
تعتمد على الحصول على تقارير مباشرة من العاملين حول مشاعرهم واتجاهاتهم نحو العمل، ومدا إشباعه  

 (  39، ص 2011لاحتياجاتهم المختلفة )الحلتة، 

العملية المنهجية التي يتم من خلالها قياس مستوا الرضا الوويفي لدا    ويعرفه الباحث إجرائيًا بأنه: 
العاملين في المنشآت الصحية التابعة لة وزارة الصحة السعودية، باستخدام أداة الاستبانة التي تتضمن مجموعة  

وا الرضا  من الفقرات المصممة ليياس أبعاد الرضا الوويفي، ومن ثم تحليل استجاباتهم إحصائيًا لتحديد مست
 لديهم 

  



    

10 

 

  

 الثانيالفصل 

 الإطار النظري والدراسات السابقة 

 أولًا: الإطار النظري 

الخدمات  ▪ لجودة  الأساسية  المفاهيم  الأول:  المبحث 

 الصحية 

 المبحث الثاني: الرضا الوظيفي ▪

وجودة  ▪ الوظيفي  الرضا  بين  العلاقة  الثالث:  المبحث 

 الخدمات الصحية  

 : الدراسات السابقة ثانياً 

 السابقة الدراساتالتعقيب العام على  ▪
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 الفصل الثاني 
 الإطار النظري والدراسات السابقة

داخل إطار  التي تمت  السابقة  الدراسات  الدراسة ويليه  لهذه  النظري  الفصل الإطار  يستعرض هذا 
 الفصل على الموضوعات التالية:    البحث، ويشتملاهداف هذا 

 أولًا: الإطار النظري 

 المبحث الأول: المفاهيم الأساسية لجودة الخدمات الصحية  

 المحور الأول: الرعاية الصحية 

 تعريف الرعاية الصحية  المطلب الأول: 

ا الجهود المبذولة للحفاظ على أو استعادة العافية والصحة البدنية أو  نهعُرفت الرعاية الصحية على أ
العقلية أو النفسية وذلا من طرف مووفين مدربين ومرخصين والحفاظ على الصحة واستعادتها عن طريق  

 ( 8، ص 2016،)أنيس العلاج والوقاية من الأمراض من قبل المووفين المدربين المرخص لهم

بهدف رفع مستوا   المجتمع  أفراد  لكافة  المقدمة  الطبية والوقائية  الخدمات  بها مجموعة  يقصد  كما 
الصحة للمواطنين ومنع انتشار الأوبئة والأمراض وعلى أن تشمل كافة الخدمات التي تساعد على النهوض  

ي إلى تعزيز وتشجيع  بالمستوا الصحي ومع تطور مفهوم الصحة تم التطرق للرعاية الصحية بمعناها الشمول
المستوا الصحي للأفراد والجماعات بكافة الجوانب النفسية والعقلية والجسدية والذهنية والاجتماعية، فهي  
تشمل أنشطة رعاية المريض الرعاية الطبية وإعادة التأهيل الاجتماعي، حيث تركز على جودة الحياة بصفة  

   عامة 

اعتبر الرعاية الصحية عمليات المعالجة ضمن نظام  فقد  (  9، ص 2015  )عبد الهادي،  وقد اعتبر 
:" الآلية المجتمعية التي يتم بها تحويل الموارد أو المدخلات  بانها  لإنتاج الخدمات الصحية، حيث عرفت 

إلى مخرجات متخصصة في صورة خدمات صحية تستهدف مواجهة المشكلات الصحية في المجتمع" وعليه  
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لعمليات معالجة   ونتاج  منها  التي هي جزء  الصحية  الخدمات  مفهوم  أشمل من  الصحية  الرعاية  فمفهوم 
 المدخلات والموارد في الم سسات الصحية   

 تعريف المؤسسات الصحية: المطلب الثاني: 

م سسة تحتوي على جهاز طبي    ن( الم سسة الصحية بأ 12، ص 2017  ، عرف )حسان حرستاني
الأطباء   خدمات  تتضمن  طبية  وخدمات  للتنويم،  أسرة  على  تشتمل  دائمة  طبية  بتسهيلات  يتمتع  منظم، 
التعريف ضيق   هذا  يعتبر  اللازمين،  والعلاج  التشخيص  المرضى  المستمرة، لإعطاء  التمريض  وخدمات 

ين ذهبت تعاريف أخرا إلى أبعد من لحصره ووائف الم سسة الصحية في التشخيص والعلاج فقط، في ح 
 ذلا بإضافة البعد الاجتماعي لها  

جزء متكامل اجتماعي وصحي يعمل على  كحيث عرفت منظمة الصحة العالمية الم سسة الصحية  
خدمة للعائلات حسب    تقديم  الخارجية  العيادة  خدمات  وتقديم  للأفراد،  والعلاج  الوقاية  في  كاملة  صحية 

 مركز لتدريب العاملين في المجال الصحي، وإجراء البحوث الطبية    نهاحاجاتها، إضافة إلى أ

 المطلب الثالث: مفهوم الخدمات الصحية  

يُعد مفهوم الخدمات الصحية امتدادًا لمفهوم الخدمات بصفة عامة، حيث لا يختلف عنه في الجوهر،  
إذ تتضمن الخدمات جميع الأنشطة الاقتصادية التي لا تنت  سلعًا مادية ملموسة، وإنما تقدم منافع وقيمًا  

يز الخدمات بكونها تنُت  وتُستهلا مضافة مثل الراحة، والعناية، والصحة، وغيرها من الييم غير المادية  وتتم
في الوقت نفسه، كما تتم من خلال تفاعل مباشر بين مقدم الخدمة والمستفيد، بهدف تلبية احتياجاته وإشباع  

 .(3، ص 2018رغباته وتحقيق رضاه، دون أن يترتب عليها انتقال ملكية مادية )سنوسي،  

وعليه، فإن الخدمات الصحية تُعد من الخدمات غير الملموسة التي تهدف أساسًا إلى إشباع احتياجات  
وتوفير المنفعة العلاجية والوقائية له  وتُعد خاصية عدم الملموسية من أبرز خصائص    ،ورغبات المستفيد 

الخدمة الصحية، حيث إن جوهرها يتمثل في تقديم الرعاية والعلاج والتشخيص دون أن يكون لها شكل مادي 
 .ءة عاليةملموس، رغم اعتمادها على أدوات وأجهزة وتقنيات طبية مساندة تساعد في تقديم الخدمة بكفا
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وعليه فالخدمة المقدمة في الم سسات الصحية لا تخرج عن مضمون تعريف الخدمة كون المريض  
يتلقى تلا الخدمات التي هو بحاجة إليها، والتي يكون جوهرها غير ملموس ولا يمتلكها، ولكن يمكن استخدام  

لتقديم الخدمة للمريض، وعليه هو يشير إلى ثلاثة أبع اد للخدمة الصحية  أدوات وأجهزة ومعدات مختلفة 
 : (6، ص 2019متمثلة في: )المساعد،  

كما يمكن تعريف الخدمة الصحية من خلال التمييز بين جوهر الخدمة والعناصر التكميلية والداعمة 
لها، حيث إن الخدمة الصحية لا تقتصر على الجانب الطبي فقط، بل تشمل مجموعة من الأبعاد المتكاملة  

 .التي تسهم في تحسين تجربة المستفيد ورفع مستوا رضاه

وعليه، يمكن الإشارة إلى أن الخدمة المقدمة في الم سسات الصحية لا تخرج عن هذا الإطار العام،  
حيث يتلقى المستفيد الخدمات التي يحتاج إليها، والتي يكون جوهرها غير ملموس، رغم اعتمادها على أجهزة  

نطلق، يمكن تحديد ثلاثة  ومعدات طبية وتقنيات حديثة تسهم في تقديم الخدمة بشكل فعال  ومن هذا الم
 :(، وهي6، ص 2019أبعاد رئيسية للخدمة الصحية )المساعد، 

الخدمة الصحية، ويشمل الإجراءات  :  الخدمة الصحية  جوهرأولًا:   ▪ البعد الأساس في  ويمثل هذا 
الطبية الجوهرية مثل التشخيص والعلاج والمتابعة الطبية، وهي العمليات التي تشكل الهدف الأساسي  

عند تلقي الخدمة الصحية، إذ ترتبط مباشرة بتحسين حالته الصحية أو    المستفيدالذي يسعى إليه  
 .شفائه

ويشير هذا البعد إلى الييمة المدركة من قبل المستفيد :  التي يحصل عليها المستفيد  المنافعثانيًا:   ▪
نتيجة تلقي الخدمة الصحية، والتي تتجسد في مستوا الرضا العام عن التجربة العلاجية، سواء من  
خلال جودة التعامل، أو كفاءة العلاج، أو سرعة الاستجابة، أو الجوانب النفسية المرتبطة بالرعاية  

فعة هنا لا تقتصر على الجانب العلاجي فقط، بل تمتد لتشمل الجوانب الصحية  وبالتالي فإن المن
 .النفسية والاجتماعية المرتبطة بالخدمة

وتشمل جميع الخدمات الداعمة التي تسهم في تحسين تجربة  :  : الخدمات المساندة الإضافيةثالثًا ▪
المستفيد داخل الم سسة الصحية، مثل نظام حجز المواعيد، وخدمات الاستيبال، والإطعام، والإرشاد، 
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وتنظيم الإجراءات الإدارية  كما تشمل أيضًا العناصر التنظيمية والبيئية مثل المباني، وفريق العمل  
الطبي، وتدفق المعلومات، ومناخ تقديم الخدمة، وطريقة التواصل مع المستفيدين، ومدا الإحساس  

 .بالأمان والثقة أثناء تلقي الخدمة

وتُعد هذه العناصر، سواء كانت ملموسة أو غير ملموسة، ذات أهمية كبيرة في تشكيل تصور المستفيد 
عن جودة الخدمة الصحية، حيث ترتبط بشكل مباشر بتوقعاته حول مستوا الخدمة المقدمة له، وبذلا فهي  

 .ت ثر في مستوا الرضا النهائي

"الخدمة  بدلًا من  الصحي"  "المنت   استخدام مصطلح  إلى  الباحثين  يشير بعض  ومن جهة أخرا، 
المادية التي تحقق   المادية وغير  يُنظر إلى المنت  على أنه مزي  متكامل من العناصر  الصحية"، حيث 

و سلع أو  الإشباع والرضا للمستفيد  ويشمل المنت  الصحي كل ما تقدمه الم سسات الصحية من خدمات أ
إلا أنه، ونظرًا لكون الجانب غير الملموس هو    أفكار تهدف إلى الحفاظ على صحة الفرد الجسدية والعقلية 

الغالب في المجال الصحي، فإن مصطلح الخدمة الصحية يُعد الأكثر دقة وشيوعًا  كما أن من أبرز الطرق  
المستخدمة في تعريف الخدمة هو التمييز بين جوهر الخدمة والعناصر المساندة لها، حيث يُمثل جوهر 

مستفيد من فحص وتشخيص وعلاج، بينما تمثل العناصر المساندة الوسائل الخدمة الصحية ما يرغب فيه ال
 .(22، ص 2018الداعمة التي تساعد في تقديم هذه الخدمة بكفاءة أعلى )العلاق، 

كما تجدر الإشارة إلى أن مصطلح "المنت " يُعد أكثر شمولًا من مصطلح "الخدمة"، إذ يشمل مجموعة  
معقدة من الخصائص المادية والمعنوية التي قد تتضمن سلعًا أو خدمات أو أفكارًا أو مزيجًا منها، بهدف  

 .تحقيق منفعة وإشباع احتياجات المستفيد 

وتُعرف الخدمات الصحية أيضًا بأنها مجموعة متكاملة من الخدمات التي يقدمها القطاع الصحي  
على مستوا الدولة، وتشمل جميع الأنشطة والإجراءات التي تهدف إلى الحفاظ على صحة الأفراد والمجتمع  

ض وعلاجها، وتحسينها  وتتوزع هذه الخدمات بين خدمات علاجية موجهة للأفراد بهدف تشخيص الأمرا
وخدمات وقائية تستهدف المجتمع والبيئة للحد من انتشار الأمراض والوقاية منها قبل حدوثها، بالإضافة إلى 
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خدمات إنتاجية تتمثل في تصنيع الأدوية والمستحضرات الطبية والمعدات والأجهزة الصحية التي تُستخدم  
 .في تقديم الرعاية الصحية

ويهدف هذا النظام الصحي المتكامل إلى رفع المستوا الصحي العام للأفراد، وتحسين جودة الحياة،  
من خلال توفير رعاية صحية شاملة تجمع بين العلاج والوقاية والتأهيل، بما يسهم في تقليل معدلات المرض 

ي للخدمات الصحية لا يقتصر والوفاة وتعزيز الصحة العامة للمجتمع  ويُظهر هذا التصور أن الهدف الأساس
على علاج المرض فقط، بل يمتد ليشمل بناء نظام صحي وقائي وإنتاجي متكامل يدعم استدامة الصحة  

  :وفي ضوء هذا التصنيف يمكن تقسيم الخدمات الصحية إلى ثلاثة أنواع رئيسية مترابطة، وهي   .العامة
 ( 91م، ص 2024)بونا، 

وهي الخدمات التي تُقدم للمستفيدين بعد حدوث المرض، وتهدف  :  أولًا: الخدمات الصحية العلاجية ▪
من   والحد  وعلاجها  الصحية  الحالة  تشخيص  الطبي،  مضاعفاتهاإلى  الفحص  خدمات  وتشمل   ،

 .والتدخلات العلاجية، والعمليات الجراحية، والرعاية الطبية داخل المستشفيات والمراكز الصحية

وهي الخدمات التي تهدف إلى منع حدوث الأمراض قبل وقوعها، :  ثانيًا: الخدمات الصحية الوقائية ▪
الدورية، ومراقبة الصحة العامة، إضافة   والفحوصات من خلال برام  التوعية الصحية، والتطعيمات،  

إلى الإجراءات الوقائية المرتبطة بالبيئة والصحة المجتمعية، بما يسهم في تقليل معدلات الإصابة  
 .بالأمراض 

المتعلقة بإنتاج المستلزمات الطبية، مثل تصنيع    الأنشطة وتشمل  :  ثالثًا: الخدمات الصحية الإنتاجية ▪
الأدوية، والمستحضرات الطبية، والمعدات والأجهزة الطبية، والتي تُعد عنصرًا أساسيًا في دعم النظام  

 .الصحي وتمكينه من أداء دوره العلاجي والوقائي بكفاءة عالية
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وهو نفس ما ذهب إليه تعريف آخر اعتبر الخدمة الصحية مجموعة الووائف التي تعمل على إشباع  
 ، والشكل التالي يوضح ذلا: (11، ص  2020الحاجات الإنسانية المرتبطة بالبقاء بشكل مباشر  )البكري ،

: دورة الخدمة الصحية.  المصدر: أنقوس لينغ وآخرون، ترجمة صلاح محمود ذب، عابد المعلا، إدارة وتسويق 1الشكل رقم  

 209الخدمات الصحية، ص  

 المطلب الرابع: أنواع الخدمات الصحية:  

تمثل الخدمات الصحية منظومة متكاملة ومتعددة الأبعاد، يمكن تصنيفها وفق عدة اعتبارات، من  
أبرزها: طبيعة التخصص، ومجال التطبيق، ونوع الخدمة المقدمة  ويساعد هذا التصنيف في فهم مكونات  

رض لأهم تصنيفات  النظام الصحي، وتحديد أدوار كل خدمة في تحقيق الرعاية الصحية الشاملة  وفيما يلي ع
 الخدمات الصحية:

 أولًا: أنواع الخدمات الصحية حسب تخصصها 

يمكن تقسيم الخدمات الصحية وفقًا لتخصصها إلى مجموعة من الأنواع التي تعكس طبيعة الأدوار 
 ( 19، ص 2016)حرستاني،   :التي ت ديها داخل الم سسة الصحية، وذلا على النحو الآتي
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وهي الخدمات الأساسية التي تقُدم للمستفيد، وتركز بشكل  :  الخدمات الطبية المرتبطة بصحة الفرد  1
الم سسات الصحية    داخل  الطبي  مباشر على تشخيص الأمراض وعلاجها، وتُعد جوهر العمل 
وطب  والجراحة،  الباطنية،  الأمراض  مثل:  الطبية  التخصصات  مختلف  الخدمات  هذه  وتشمل 

 .التي تتعامل مع الحالات المرضية المختلفة  الأطفال، وطب النساء والتوليد، وغيرها من التخصصات 

وهي مجموعة من الخدمات الداعمة التي تسهم في استكمال العملية  :  الخدمات الطبية المساعدة  2
العلاجية وتحسين جودتها، حيث لا يمكن تقديم خدمة طبية متكاملة دونها  وتشمل هذه الخدمات:  
داخل  السريرية  بالرعاية  المرتبطة  الخدمات  من  وغيرها  الصيدلة،  وخدمات  التمريض،  خدمات 

 .متابعة حالة المستفيد وتنفيذ الخطة العلاجية الم سسة الصحية، والتي تعمل على

الصحية  3 الرعاية  للأفراد  :  خدمات  الصحي  المستوا  وتحسين  تعزيز  إلى  الخدمات  هذه  وتهدف 
والجماعات، ولا تقتصر على الجانب العلاجي فقط، بل تشمل الجوانب الوقائية والتوعوية والتأهيلية  
كما تمتد لتشمل الجوانب الجسدية والنفسية والعقلية والاجتماعية، بما يعكس مفهوم الصحة الشامل  

 .غياب المرض فقط، بل يشمل تحقيق الرفاه الكامل للمستفيد   الذي لا يقتصر على

وهي الخدمات التي تُعنى بحماية الصحة العامة من المخاطر البيئية،  :  الخدمات الصحية البيئية  4
وتهدف إلى الوقاية من الأمراض والأوبئة، والحد من انتشارها  وتشمل هذه الخدمات: برام  التطعيم،  
والرقابة الصحية على الأغذية، ومكافحة الحشرات، ومراقبة مصادر التلوث، بالإضافة إلى التوعية  

 .لصحية السليمة، مما يجعلها من أهم الركائز الوقائية في النظام الصحيبالسلوكيات ا

 ثانيًا: أنواع الخدمات الصحية حسب طبيعتها وميادينها

أنواع   ثلاثة  إلى  التطبييية  ومجالاتها  الخدمة  لطبيعة  وفقًا  الصحية  الخدمات  تصنيف  أيضًا  يمكن 
 ( 155م، ص 2017بن حليمة،  ) :رئيسية، وهي

وتشمل الخدمات الطبية التي تُعنى بالأمراض غير الجراحية، سواء كانت ذات :  الخدمات الباطنية ▪
طابع علاجي أو وقائي، مثل الطب العام، وطب الأطفال، والطب النفسي، وطب أمراض القلب   
الصحية   للحالة  المستمرة  والمتابعة  الدوائي  والعلاج  الطبي  التشخيص  على  الخدمات  هذه  وتركز 

 .للمستفيد 
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وهي الخدمات التي تتطلب تدخلًا جراحيًا لعلاج الحالات المرضية المختلفة، :  الخدمات الجراحية ▪
وتشمل العديد من التخصصات مثل الجراحة العامة، وجراحة الأسنان، وجراحة العظام، وغيرها   

 .وتتميز هذه الخدمات بكونها تتطلب تجهيزات خاصة وكوادر طبية عالية التأهيل

وتشمل مجموعة من الخدمات التي تدعم العملية العلاجية والتشخيصية، :  الخدمات الطبية المساعدة ▪
الدوائية،  والخدمات  الطبية،  والمختبرات  كالأشعة  التشخيصية  والخدمات  التمريض،  خدمات  مثل 
بالإضافة إلى خدمات الرعاية التأهيلية التي تهدف إلى مساعدة المستفيد على استعادة قدراته الوويفية  

 لإصابة  بعد المرض أو ا

 ثالثًا: أهمية تنوع الخدمات الصحية

يُعد تنوع الخدمات الصحية واختلاف مجالاتها من العوامل الأساسية التي تسهم في تحقيق التكامل  
تلبي   شاملة  رعاية صحية  لتقديم  مترابط  بشكل  المختلفة  الأنواع  هذه  تعمل  حيث  الصحي،  النظام  داخل 

 .احتياجات المستفيدين في مختلف المراحل، سواء قبل المرض أو أثناءه أو بعده

كما أن هذا التنوع يعزز من كفاءة النظام الصحي، ويُسهم في توزيع الأدوار بين مختلف التخصصات،  
العامة  الأهداف  وتحقيق  المستفيدين،  الصحية ورفع مستوا رضا  الخدمات  تحسين جودة  إلى  ي دي  مما 

 ( 91م، ص 2024)بونا،   .للسياسات الصحية
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 المحور الثاني: جودة الخدمات الصحية

 المطلب الأول: مفهوم جودة الخدمات الصحية

تعتبر الجودة مفتاح التميز في المنظمة، والتميز في الخدمة هو مصدر إمكانات مستدامة، بحيث  
يكون قياس وتحسين مستويات الجودة أمراً بالغ الأهمية، وتتأثر جودة الخدمات الصحية بشكل كبير بجودة  

لمعدات الطبية، وعملية  التجهيزات المادية مثل المرافق والأماكن، وطبيعة وخصائص المووفين، والأجهزة وا
 تقديم الخدمة، والتي يمكن أن تعكس الرضا لدا المستفيدين  

" البريطانية  الممرضة  كانت  الصحية،  الخدمة  جودة  مصطلح  استخدم  من  أول   Florenceويعتبر 

Nightigale  إحدا في  للمحتاجين  الصحية  الرعاية  لتقديم  البسيطة  الوسائل  بعض  ووفت  حيث   ،"
م، وكانت أول من وضع أسس ومستويات الخدمات التمريضية  1854المستشفيات العسكرية أثناء حرب القرم  

د  والإدارية في المستشفيات، ويعتبر مصطلح جودة الخدمة الصحية من أكثر المفاهيم المعقدة، نظراً لتعد 
أبعاده وجوانبه واختلافها كالكفاءة والتقنيات الفردية والاستمرارية وحفظ السلامة والعلاقات الاجتماعية مع  

حية المقدمة، وإتاحة الفرص لتحسين  الأفراد، إضافة إلى تحسين المرافق الصحية ورفع نوعية الخدمة الص
 ( 24م، ص 2021رعاية المرضى والممارسة الطبية )أبو دف، 

الجودة   بمفاهيم  والاهتمام  العمليات  في  الكف ة  الإجراءات  تبني  عن  عبارة  هي  الصحية  الخدمات  وجودة 
بيئة   تعمل في  المستشفيات  أن  أنه طالما  الاستراتيجية، حيث  الأهداف  تحقيق  ومكوناتها وذلا لأغراض 

ا فإن نوع التعامل مع  ديناميكية وتعسى إلى تحقيق الأهداف المخططة لها لضمان البقاء والاستمرار لذل
سميا    الشبكة المجتمعية ذات العلاقة وأسلوبه وطبيعته تلقي بظلالها على جودة الخدمة الصحية ونوعيتها ولا

 ( 134، ص 2017أن العالم الحالي هو عالم الخدمات )حمود، 

وعرفت منظمة الصحة العالمية جودة الخدمة الصحية على أنها: التوافق مع المعايير والأداء الصحيح،  
بطريقة آمنة مقبولة من المجتمع، وبتكلفة مناسبة ومقبولة، بحيث ت دي إلى إحداث تغيير وتأثير على نسبة 

يئة الأمريكية المشتركة لاعتماد الحالات المرضية ونسبة الوفيات والإعاقة وسوء التغذية، كما عرفتها اله
تحديد   في  للمساعدة  عليها  والمتفق  الحالية  بالمعايير  الالتزام  درجة  أنها:  على  الصحية  الرعاية  منظمات 
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مستوا جيد من الممارسة ومعرفة النتائ  المتوقعة من الخدمة، بمعنى أن الجودة هي درجة تحقيق النتائ  
 (  124، ص 2021المرغوبة وتقليل النتائ  غير المرغوبة في ول الحالة المعرفية في فترة معينة )منصور،  

 المطلب الثاني: المشاكل التي تواجه تطبيق إدارة الجودة في المؤسسات الصحية:  

توصلت عدد من الدراسات الميدانية إلى وجود عدد من المشاكل التي تعيق تطبيق إدارة الجودة في  
 ( 4، ص 2018الم سسات الصحية تتمثل في: )عبد الله ، 

 الاختلاف والمشاكل بين الأطباء والمديرين وعدم وجود ر ية مشتركة بين الطرفين   ▪

 الارتفاع الحاد لتكلفة الخدمات الصحية  ▪

 عدم وجود دعم واضح من قبل الإدارة العليا  ▪

 نشر المعلومات واستخدامها عدم وجود نظام معلومات بالم سسة الصحية، مما يعيق  ▪

الجهل بشروط وقضا الجودة من قبل المديرين والأطباء النات  عن نقص التثييف المناسب لهم بشأن   ▪
قضا إدارة الجودة الشاملة؛ نقص العاملين أو عدم كفايتهم في الم سسات الصحية مما يخلق مشاكل 

 في تقديم الخدمات الصحية 

 عدم وجود الانسجام والتناغم سواء بين أعضاء فريق العمل أو بين فرق العمل مع بعضها؛  ▪

 عدم وجود نظام فعال للاتصالات والتغذية العكسية في الم سسة الصحية؛   ▪

طبيعة   ▪ إلى  إضافة  العمومية،  الصحية  الم سسات  في  يظهر  الذي  الإدارة  في  التقليدي  الأسلوب 
العلاقة فيها بين الأطباء والإدارة العليا، حيث يتميز القطاع العام بمرونة أقل في تخصيص الموارد  

 وإدارة الموارد البشرية  

 المطلب الثالث: أهمية الجودة في الخدمات الصحية:   

يعد الاهتمام المتزايد بالجودة في الخدمات الصحية م خراً م شراً على أهميتها في القطاع الصحي،  
القطاع وكثرة   هذا  وذلا لأهمية  الأساليب،  هذه  احتياجاً لاستخدام مثل  القطاعات  أكثر  يعتبر من  والذي 

( إلى أن هذه الأهمية تتمثل في 46، ص 2021المستفيدين منه، والعمل على إرضائهم، ويشير لكموتة )
 عدد من النقاط، نستعرضها فيما يلي: 
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تساعد برام  الجودة على تشجيع العاملين في الم سسات الصحية بمختلف مستوياتهم، على زيادة   ▪
 إنتاجيتهم، وحثهم على تقديم الأفضل 

على   ▪ والعمل  )المرضى(،  المستهلكين  احتياجات  التعرف على  من  الصحية  الم سسة  إدارة  تمكن 
 تحييقها مما ي دي إلى تحسين سمعة الم سسة الصحية  

تساعد في التركيز على المشاكل التي ت ثر على مستوا الخدمات الصحية المقدمة، الأمر الذي  ▪
ي دي إلى التوصل إلى طريقة منسقة ومتكاملة، لتحديد المشاكل ومن ثم العمل على إصلاحها قبل 

 أن تتفاقم ويصعب التعامل معها 

تعد جودة الخدمة الصحية م شراً مهماً في قياس مستوا الرضا المتحقق لدا المستهلا )المريض(   ▪
 عن الخدمات الصحية المقدمة له 

تساعد على التحسين المستمر، إذا ما كانت عبر إدارة متخصصة ضمن الهيكل التنظيمي للم سسة   ▪
الصحية، فجودة الخدمات الصحية تحقق الشمولية والتكاملية في الأداء فالشمولية تعني التوسع في  

تعني   مستوا الخدمات التي لا يتوقعها المرضى من الخدمات الصحية المقدمة لهم، بينما التكاملية
كون الم سسة الصحية نظام مكون من أنظمة فرعية تعتمد بعضها على البعض الآخر، ولكل نظام 

إلا أنه يتكامل مع البرام  الأخرا، فعلى سبيل المثال الهيئة الطبية لا تستطيع   فرعي برامجه الخاصة
المساعدة الأخرا    ممارسة ووائفها الطبية من دون وجود التكامل مع الهيئة التمريضية، أو الخدمات 

 كالمخبر والأشعة  

 المطلب الرابع: أهداف جودة الخدمة الصحية:  

تسعى الم سسات الصحية في مختلف أنظمتها إلى تحقيق مستوا مرتفع من جودة الخدمات المقدمة، 
باعتبار أن الجودة أصبحت معيارًا أساسيًا ليياس كفاءة الأداء وفعالية الخدمات الصحية  وتنبع أهمية جودة  

لم سسات الصحية  ومن  الخدمة الصحية من كونها ترتبط بشكل مباشر بصحة الإنسان ورضاه واستمرارية ا
 ( 16، ص 2017)دراج صليحة،‌:هذا المنطلق، يمكن تحديد أبرز أهداف جودة الخدمة الصحية فيما يلي
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تعمل جودة الخدمة الصحية على تعزيز الصحة النفسية والجسدية للمرضى من خلال تقديم رعاية   ▪
الصحية   الحالة  تحسين  بما يضمن  والتأهيلية،  والعلاجية  الوقائية  الجوانب  تراعي  متكاملة  صحية 

 .العامة وتقليل المضاعفات الناتجة عن الأخطاء الطبية أو ضعف الخدمة

كما تسهم الجودة في رفع مستوا رضا المرضى وتحقيق ولائهم للم سسة الصحية، حيث إن تقديم   ▪
خدمات صحية ذات كفاءة عالية، واستجابة سريعة لاحتياجات المرضى، ي دي إلى بناء علاقة ثقة  
مستمرة بين المريض والم سسة  وينعكس هذا الرضا في سلوك إيجابي يتمثل في التوصية بالم سسة  

، أي انتقال (Word of Mouth) خرين، وهو ما يُعرف في الأدبيات الإدارية بة التسويق الشفهيللآ
 .السمعة الجيدة للم سسة من خلال تجارب المرضى الشخصية دون تدخل وسائل إعلان مباشرة

ومن الأهداف المهمة أيضًا أن قياس رضا المرضى وتقييم جودة الخدمة من وجهة نظرهم يعد أداة   ▪
استراتيجية في دعم عملية التخطيط الصحي، حيث توفر نتائ  التقييم معلومات دقيقة تساعد متخذي 

يدين  القرار في تطوير السياسات الصحية وتحسين مستوا الخدمات بما يتوافق مع احتياجات المستف
 .الفعلية

إضافة إلى ذلا، تسهم جودة الخدمة الصحية في تطوير قنوات الاتصال بين مقدمي الخدمة الصحية   ▪
والمرضى، مما يعزز وضوح المعلومات الطبية، ويحسن مستوا التفاعل بين الطرفين، ويقلل من  

 .سوء الفهم أو الأخطاء الناتجة عن ضعف التواصل

وأخيرًا، فإن تحقيق الجودة يعد عنصرًا أساسيًا في تمكين الم سسات الصحية من الاستمرار والنمو  ▪
والتطور، حيث تساعد الجودة على رفع كفاءة الأداء، وتقليل الهدر في الموارد، وزيادة القدرة التنافسية  

 .للم سسة في تقديم خدمات صحية متميزة تواكب المعايير المحلية والعالمية
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 قياس جودة الخدمة الصحية   المطلب الخامس:

تُعد عملية قياس جودة الخدمات الصحية من العمليات الأساسية والمحورية داخل الم سسات الصحية،  
نظرًا لما لها من دور مباشر في تحديد مستوا الأداء الفعلي للخدمات المقدمة، ودرجة كفاءتها وفاعليتها في  

جاوز كونه مجرد معيار إداري تلبية احتياجات المستفيدين  وقد أصبح مفهوم الجودة في المجال الصحي يت
تقليدي، ليصبح معيارًا استراتيجيًا يرتبط ارتباطًا وثيقًا بسلامة المستفيدين، ومستوا رضاهم، وكذلا بقدرة  

 الم سسات الصحية على الاستمرارية والتطور وتحقيق التميز التنافسي 

وتقوم فكرة قياس الجودة على بناء منظومة من المعايير والم شرات العلمية التي يتم من خلالها الحكم  
الجوانب، من  واسعة من  المعايير مجموعة  هذه  الصحية بصورة موضوعية  وتغطي  الخدمة  على جودة 

وجودة والإدارية،  الطبية  الكوادر  وكفاءة  الصحية،  للم سسة  التحتية  البنية  العلاجية   أبرزها:  العمليات 
والإجرائية، إضافة إلى مستوا رضا المستفيدين عن الخدمة المقدمة لهم  وتساعد هذه الم شرات في تكوين  
إطار مرجعي دقيق يمكن من خلاله مقارنة الأداء الفعلي بالمستويات والمعايير المستهدفة، ومن ثم تحديد  

تطويرها  كما ترتبط عملية اليياس ارتباطًا وثيقًا بمبدأ  جوانب القوة لتعزيزها، وجوانب الضعف لمعالجتها و 
م،  2021، لكموتة) التحسين المستمر الذي يُعد أحد أهم مرتكزات إدارة الجودة الحديثة في القطاع الصحي 

 ( 48ص 

 أولًا: أسس قياس جودة الخدمة الصحية 

تعتمد عملية قياس جودة الخدمات الصحية على أكثر من مدخل رئيسي، حيث يتم تقييم الجودة من  
خلال نتائ  تقديم الخدمة الصحية، سواء من خلال الأثر الصحي المباشر على المستفيد بعد تلقي الخدمة، 

الأكثر استخدامًا    أو من خلال مدا رضا المستفيد عن الخدمة المقدمة له  ويُعد مدخل رضا المستفيد هو
 في التطبيقات الحديثة ليياس الجودة، نظرًا لكونه يعكس تجربة المريض بشكل شامل 

المتحدة الأمريكية على قياس جودة    كما الولايات  المتقدمة مثل  العديد من الأنظمة الصحية  تعتمد 
الخدمات الصحية من خلال وجهة نظر المستفيد بشكل مباشر، وذلا عبر استبانات دورية تييس تجربة  
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المريض داخل الم سسة الصحية  كما يتم في دول أخرا مثل إيطاليا تنفيذ مسوحات دورية ليياس رضا 
 .المرضى وتحليل آرائهم حول جودة الخدمات المقدمة

ويتم في الغالب قياس جودة الخدمة الصحية بهدف تحديد مدا الفجوة بين ما يتوقعه المستفيدون من  
الخدمة وبين ما تم تقديمه فعليًا، ومن ثم تقييم النتائ  المستخلصة من عملية اليياس  وتتم هذه العملية عبر  

الأداء الفعلي بالتوقعات والمعايير    خطوات منظمة تبدأ بة عرض بيانات اليياس، ثم تحليلها، يلي ذلا مقارنة
وعليه   المحددة مسبقًا، بهدف تحديد مدا الحاجة إلى اتخاذ إجراءات تصحيحية أو تطويرية لتحسين الأداء 

فإن قياس جودة الخدمة الصحية يُعد عملية مستمرة وديناميكية وليست مرحلة م قتة، حيث تدخل ضمن  
 .(31، ص 2020خل الم سسات الصحية )الزبون،  إطار فلسفة التحسين المستمر للجودة دا

 ثانيًا: مداخل قياس جودة الخدمة الصحية 

يمكن تصنيف مداخل قياس جودة الخدمة الصحية إلى ثلاثة مداخل رئيسية، تُستخدم بشكل واسع في  
الأدبيات الإدارية والصحية، وهي: مدخل الهيكل، ومدخل العمليات، ومدخل النتائ ، كما يوضحها الجدول 

 :الآتي

 مصادر البيانات  مجالات القياس مدخل القياس

 الهيكل

للم سسة   - التحتية  البنية 
 الصحية 

 مقدمو الخدمات  -
 الأدوية  -
 الإدارة -

 السجلات التنظيمية  -
 الاستطلاعات بالم سسة  -
 حسابات الصحة  -

 العمليات
)الرعاية   - الفنية  الجودة 

 الفنية( 
 المستفيد تجربة  -

 السجلات الطبية  -
 الملاحظة المباشرة  -
الزبائن   - رأي  استطلاع 

 )المرضى(
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 النتيجة 
 المستفيد رضا  -
 النتائ  الصحية  -

المريض   - حالة  متابعة 
 الصحية 

 الاستطلاعات  -
عةةةةةلةةةةةى   - الإحصةةةةةةةةةةةةةةةةةةةةةاءات 

مسةةةةةةةةةةةةتوا الم سةةةةةةةةةةةةسةةةةةةةةةةةةة  
 الصحية

(Caitlin morris,2016, measuring health care quality, op cit, p7):  المصدر 

 المطلب السادس: أبعاد جودة الخدمات الصحية

عدد من الكتاب على أن أبعاد جودة الخدمات الصحية هي: الاستجابة، والاعتمادية، والضمان،    اتفق
 والملموسية، والتعاطف(، وفيما يلي عرض لهذه الأبعاد بشيء من التفصيل: 

الاستجابة تعني قدرة مقدم الخدمة وسرعة استجابته بالرد على طلبات المستفيدين    بعد الاستجابة: ▪
واستفساراتهم، فهي تعكس الرغبة أو الرضى بمساعدة العميل وتقديم الخدمة السريعة، والاستجابة  

تعني مدا قدرة   الخدمات الصحية  تقديم    ورغبةفي مجال  الخدمة بشكل دائم في  واستعداد مقدم 
المساعدة  إلى  تشير  الصحية  الخدمة  الاستجابة في  إن  لها،  احتياجاتهم  للمستفيدين عند  الخدمة 
الحيييية في تقديم الخدمة لجميع المستفيدين )المرضى( بغض النظر عن أصلهم، وحالتهم، وخلفيتهم  

  ( 203م، ص 2014)محمود، وأسعد )

وفي ضوء ما تقدم يمكن أن نخلص إلى أن الاستجابة في مجال جودة الخدمات الصحية تعني أن  
العاملين في المستشفى قادرين على الاستجابة بشكل سريع لتقديم المساعدة للمستفيدين، وذلا من 
خلال خدمات المنظمة والرد السريع على جميع استفسارات المرضى وغيرهم، وكذلا سرعة تقديم  

 دمات الصحية لهم عند الحاجة لها  الخ
وتعني قدرة مقدمي الخدمة الصحية على أداء الخدمة الصحية التي وعد بها بشكل    بعد الاعتمادية: ▪

يمكن الاعتماد عليها، فضلًا عن تقديمها بدرجة عالية من الدقة والصحة، وكذلا تشير الاعتمادية  
   ( 42م، ص 2016إلى قدرة مقدم الخدمة على الإيفاء والالتزام بتقديم الخدمة بدقة وثبات )عيلان،  
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وفي ضوء ذلا نرا أن الاعتمادية في مجال الخدمات الصحية يعني قدرة المنظمة الصحية على  
 تقديم وأداء الخدمات الصحية للمستفيدين منها في الوقت المحدد وبموثوقية ودقة وجودة عالية  

أن الأمان في مجال الخدمة الصحية نات  عن ثقة المرضى بالأطباء وكادر المستشفى،   بعد الضمان: ▪
بأن الأمان والثقة كأحد أبعاد جودة الخدمة الصحية يقصد   القولوالثقة بم هلاتهم ومقدرتهم، ويمكن  

بها السمات التي يتسم بها العاملون من معرفة وقدرة وثقة في تقديم الخدمة، ومن معايير تقييم جودة 
الخدمة الصحية بموجب هذا البعد، سمعة ومكانة المستشفى عالية، والمعرفة والمهارة المتميزة للأطباء 

 ( 34م، ص 2021ي، والصفات الشخصية للعاملين )سالم، والكادر التمريض
الملموسية تشير إلى مظهر التسهيلات المادية المتاحة لدا المنظمة الصحية متمثلة    بعد الملموسية: ▪

وتقنية   المباني  هي  الخدمة  بملموسية  المتعلقة  الجوانب  إن  ومواد،  والبشرية  المادية  المعدات  في 
لتقديم   اللازمة  والتجهيزات  الاتصال،  ووسائل  للعاملين،  الخدمةالمعلومات  الخارجي  والمظهر   ،

والترتيبات الداخلية للمنظمة الصحية ففي كثير من الأحيان قد يتم تقييم الخدمة من قبل المستفيد  
 ( 904م، ص 2015بالاعتماد على الخصائص الشكلية أو الأساسية المرافقة للخدمة )عبدالقادر، 

وبناء على ذلا نلاحظ أن بعد الملموسية يشير إلى التسهيلات المادية والتي تزيد من إقبال المستفيدين   ▪
وعودتهم لنفس مقدم الخدمة الصحية، وتشمل الشكل الخارجي للمبنى ووسائل الراحة والترفيه مثل 

كذلا مظهر المرافق البرام  الطبية التثييفية باستخدام أجهزة العرض والوسائل التعليمية والكتب، و 
الطبية   الصحية  والأدوات  والأجهزة  المعدات  وحداثة  المستخدمة  التقنية  ونمط  ونظافتها،  الصحية 
والمختبرية والأشعة والتمريضية وغيرها، ونظافة العاملين ومظهر الأثاث وجاذبية المستشفى والتنظيم 

 الداخلي  
يشير التعاطف إلى الانتباه والرعاية الشخصية الإنسانية التي تقدمه المنظمة الصحية    بعد التعاطف: ▪

إلى المرضى، وكذلا يثير التعاطف الانتباه ودرجة العناية الشخصية بالمستفيد ورعايته، والاهتمام  
راقية وبكل امتنان، كما يقصد بالتعاطف أيضاً    إنسانيةبمشاكلة والعمل على إيجاد حلول لها بطرق  

لكل  الشخصية  العناية  وتوفير  والإدارة،  العاملين  اهتمامات  مقدمة  في  المستفيدين  وضع مصلحة 
وتقاليد   عادات  واحترام  ما،  لمشكلة  تعرضه  عند  الخدمة  طالب  مع  بالتعاطف  والشعور  منهم، 

 (  36م، ص 2021المستفيدين )سالم،  
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وفي ضوء ما سبق يمكن أن نخلص إلى أن بعد التعاطف يشير إلى مدا قدرة مقدم الخدمة على 
تحديد وتفهم احتياجات العملاء وتزويدهم بالرعاية والعناية اللازمة، ويقصد به وجود الثقة والاحترام واللباقة  

 ية والمستفيدين منها  واللطف والكياسة والسرية والتفهم والإصغاء والتواصل بين مقدمي الخدمة الصح

( وزناً نسبياً لكل بعد من الأبعاد الخمسة  865م، ص 2020( نقلًا عن العباسي )kolterوقد أضاف )
 التي من خلالها يحكم الزبائن على جودة الخدمة، وذلا على النحو التالي: 

 ( كأهمية نسبية في الجودة قياساً بالأبعاد الأخرا %32الاعتمادية: ويمثل هذا البعد ) ▪
 ( كأهمية نسبية في الجودة %22الاستجابة: ويمثل هذا البعد ) ▪
 ( كأهمية نسبية في الجودة %19الأمان: وثمل هذا البعد ) ▪
 ( كأهمية نسبية في الجودة  %16التعاطف: ويمثل هذا البعد ) ▪
 ( كأهمية نسبية في الجودة %16الملموسية: ويمثل هذا البعد ) ▪
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 المبحث الثاني: الرضا الوظيفي 

 المطلب الأول: مفهوم الرضا الوظيفي 

قيمياً يصعب   مفهوماً  لكونه  التحديد  إلى  تحتاج  التي  المفاهيم  بين  الوويفي من  الرضا  مفهوم  يعد 
إعطائه معنى دقيق ومتفق عليه من طرف الجميع وذلا لارتباطه بالحالات النفسية الخاصة بكل شخص  

 يحدث الرضا أو عامل مما يجعل مدلوله يختلف من فرد لآخر، فما يحدث الرضا الوويفي لدا عامل قد لا
الوويفي لدا عامل آخر، وكذلا ارتباطه بعوامل اجتماعية، نابعة من ر ية الأخرين والمكانة الاجتماعية  
التي تشعر العامل بالرضا الوويفي، وكذلا تحقيق الاشباع ضمن الجماعة الاجتماعية إضافة إلى ذلا 

تحقق الاشباع والرضا وتختلف من فرد إلى   يرتبط المفهوم بالعوامل المادية التي تجعل لكل فرد قيم مادية
آخر ولأن مستوا الاشباع غير محدد فيبقى الضبط الحييقي والدقيق للمفهوم نسبياً إلى حد ما  )عطية، 

 (  54م، ص 2022

العمل هو درجة  الرضا عن  البعض أن  الوويفي، فيرا  للرضا  تعريفات عديدة  الباحثون  وقد أورد 
العمل، طبيعة   نتيجة العمل، ويتحقق هذا الإشباع عادة عن طريق الأجر، وروف  الفرد  إشباع حاجات 

لرضا الإشراف، وهناك من يرا أن الرضا عن العمل هو اتجاه الفرد نحو عمله، فالشخص الذي يشعر با
عن العمل يحمل اتجاهات إيجابية نحو العمل، بينما الشخص غير الراضي عن عمله، فإنه يحمل اتجاهات  

 ( 170م، ص 2021سلبية نحو العمل، وفي الواقع أن المصطلحين يستخدمان بشكل مترادف )صلاح،  

كما وصف الرضا الوويفي بأنه: شعور المووف بالسعادة تجاه وويفته، وغالباً ما يتم التعبير عنه  
باستجابة ممتعة من الإعجاب وعدم الإعجاب بالوويفة نفسها، مثل: المكافآت، الراتب، والترقيات، والاعتراف  

 (  307م، ص 2022بجودة عمل المووف، أو محتويات العمل والظروف، والزملاء )علي، 

ومما تقدم نصل إلى أن الرضا الوويفي هو عبارة عن شعور ذاتي إيجابي يحمله المووف أثناء أدائه  
لعمله ويتحقق ذلا بالتوافق بين ما يتوقعه الفرد من عمله ومقدار ما يحصل عليه فعلًا من هذا العمل، وذلا 

 لإشباع احتياجاته وتوقعاته في بيئة العمل  

 المطلب الثاني: أهمية وأهداف الرضا الوظيفي 



    

29 

 

يتناول مفهوم الرضا الوويفي مشاعر الفرد العامل سواء كان، مووفاً، مديراً أو عاملًا صغيراً تجاه  
العمل الذي يقوم به والظروف التي يعمل فيها والبيئة المحيطة به، وأن توفر الرضا الوويفي لدا الأفراد 

 (:547م، ص 2021ي دي إلى )أبو سعدة، 

الموارد   ▪ بها  تتمتع  التي  المريحة  النفسية  العمل: حيث أن الوضعية  البيئة  التكيف مع  القدرة على 
 البشرية تعطيها إمكانية أكبر للتحكم في عملها وما يحيط به  

أكل، شرب،  ▪ المادية من  بأن جميع حاجاته  المووف  يشعر  فعندما  والابتكار:  الإبداع  الرغبة في 
سكن، وغير المادية من تقدير واحترام، أمان وويفي،    إلخ، مشبعة بشكل كافٍ، تزيد لديه الرغبة  

 في تأدية الأعمال بطريقة مميزة  

زيادة مستوا الطموح والتقدم: فالموارد البشرية التي تستمع بالرضا الوويفي تكون أكثر رغبة في   ▪
 تطوير مستقبلها الوويفي  

معدلات  ▪ تخفيض  في  كبير  بشكل  يساهم  الوويفي  فالرضا  والفاعلية:  الفعالية  مستوا  في  ارتفاع 
 التغيب عن العمل والاضطرابات والشكاوا  

ارتفاع مستوا الولاء للم سسة: فلما يشعر المووفون بأن ووائفهم أشبعت حاجاتهم المادية وغير   ▪
 المادية يزيد تعلقهم بها 

فشعور العاملين بالرضا يرفع لدا العاملين القدرة على الأبداع والابتكار، والقدرة على تحقيق التلا م  
مستوا   عامة وعن  الحياة بصفة  والرضا عن  الأداء،  وتحسين  للإنجاز  والرغبة  العمل،  بيئة  مع  والتوافق 

 الطموح والتقدم 

م،  2021)حسين،    وهناك من يرا أن أهمية الرضا الوويفي بالنسبة للمنظمات والمجتمع، تتمثل في 
 :  (44ص 

 ارتفاع معدلات الإنتاج وتحقيق الفعالية الاقتصادية   ▪

 ارتفاع معدلات النمو والتطور للمجتمع   ▪

العاملين بغرض  ▪ بدرجة رضا  المقترنة  والأفكار والآراء  بالمفاهيم  المنظمة  العليا في  الإدارة  تزويد 
 تحسين اتجاهاتهم نحو زيادة الولاء والانتماء للمنظمة  
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السعي الحثيث نحو تحسين الأجور والرواتب والإشراف وزيادة المتطلبات التدريبية لهم لغرض تحسين   ▪
المنظمة،  أهداف  لتحقيق  القدرات  لتطوير  والسعي  للعاملين  والجماعية  الفردية  المهارات  وتطوير 

 وإعطاء العاملين أهمية كبيرة في مجالات العمل المختلفة 

مساعدة الإدارة والمديرين والمشرفين على تصميم بيئة عمل مناسبة ونظام حوافز فعالة يساعد على  ▪
حفظ الأفراد والإبقاء عليهم في مجال العمل وزيادة فاعليتهم وأدائهم الوويفي كون الأفراد أهم الموارد  

 التي تملكها منظمات الأعمال 

ومن خلال ما سبق نجد أن الرضا الوويفي هو أحد الأساليب والأدوات الإدارية التي تحقق رضا  
وتعاون المووفين مع الإدارة بالمتعلق بانطباعات المووفين عن الووائف، والتي تختلف باختلاف شخصياتهم  

 وحاجاتهم ورغباتهم وغيرها  

وفيما يخص أهداف الرضا الوويفي فإننا نشير إلى أنه كل م سسة تسعى إلى تحقيق أهدافها التي  
من أجلها قامت الم سسة، ولا شا أن الم سسة الصحية واحدة من بين تلا الم سسات التي تسعى جاهدة  

)حسين، يرا  ذلا  ولتحقيق  الكفاءة،  من  عالية  وبدرجة  أجلها  من  الموضوعة  أهدافها  م،  2022  لتحقيق 
 ( أن من أهم أهداف الرضا الوويفي، تتمثل في: 84ص 

 إشباع الجانب النفسي والمشاعر السعيدة لدا الأفراد  ▪

 تحقيق أهداف الم سسة ورفع إنتاجية الأفراد  ▪

 التقليل من واهرة التسرب الوويفي   ▪

 العاملين والمنظمة على حد سواء  تخفيف الآثار السالبة لضغوط العمل على ▪

 المطلب الثالث: خصائص الرضا الوظيفي 

 (:39م، ص 2015يمكن تحديد أهم الخصائص للرضا الوويفي، فيما يلي )البارودي، 

تعدد مفاهيم طرق اليياس: أشار الكثير من الباحثين في ميدان الرضا الوويفي إلى تعدد التعريفات   ▪
 وتباينها حول الرضا الوويفي، وذلا لاختلاف وجهات النظر بينهم  
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النظر إلى الرضا الوويفي على أنه موضوع فردي: غالباً ما ينظر للرضا الوويفي على أنه موضوع   ▪
فردي، لذا فإن ما يمكن أن يكون رضا لشخص قد يكون عدم رضا لشخص آخر، فالإنسان مخلوق  

 معقد لديه حاجات ودوافع متعددة مختلفة من وقت لآخر 

الرضا الوويفي يتعلق بالعديد من الجوانب المتداخلة للسلوك الإنساني: نظراً لتعدد وتعقد وتداخل   ▪
جوانب السلوك الإنساني تتباين أنماطه من موقف لآخر ومن دراسة لأخرا، ومن ثم تظهر نتائ   

ا المتباينة  الظروف  الوويفي لأنها تصور  الرضا  تناولت  التي  للدراسات  ومتضاربة  لتي  متناقضة 
 أجريت في ولها تلا الدراسات 

الرضا الوويفي حالة من القناعة والقبول: يتميز الرضا الوويفي بأنه حالة من القناعة والقبول ناشئة   ▪
 والطموحات  عن تفاعل الفرد مع العمل نفسه ومع بيئة العمل عن إشباع الحاجات والرغبات 

 المطلب الرابع: العوامل المؤثرة في الرضا الوظيفي 

المادي،  بتحقيق مجموعة من الاحتياجات منها: الأمان  يرتبط  الوويفي  الرضا  الباحثون أن  يجمع 
والمعنوي، والخصائص الوويفية، والعلاقات الاجتماعية مع الزملاء والر ساء وغيرها، وكذلا أيضاً هناك  

م، 2022إليها عطية )العديد من العوامل التي ت ثر في الرضا الوويفي، ومن بين تلا العوامل كما أشار  
 (، ما يلي:57ص 

زاد عمر   ▪ فكلما  العاملين  لدا  الرضا  بمستوا  السن علاقة  لمتغير  أن  الدراسات  أوضحت  السن: 
 الشخص كلما قل معدل تركه للعمل وقل معدل غيابه  

الجنس: تشير معظم البحوث في هذا الموضوع إلى أن النساء يتفوقن على الرجال من حيث الرضا   ▪
 الوويفي، وهذا الفرق يمكن إرجاعه إلى أن مطامح النساء وحاجاتهن المالية أقل من الرجال 

المستوا التعليمي: يعتبر المستوا التعليمي كم شر جيد لتحقيق درجة عالية من الفاعلية في نظام   ▪
 الإنتاج مستقبلًا وما يقابل ذلا من حوافز تمكن من تحقيق درجة عالية من الرضا الوويفي  

الإشراف: إدراك الفرد مدا وجودة الإشراف الواقع عليه ي ثر في درجة رضاه عن الوويفة والأمر   ▪
هنا يعتمد على إدراك الفرد ووجهة نظره حول عدالة المشرف واهتمامه بشئون المر وسين وحمايته  

 لهم 
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تصميم العمل: حينما يكون للعمل تصميم سليم يسمح بالتنوع والمرونة والتكامل والأهمية واستقلال   ▪
 وتوافر معلومات كاملة يكون هناك ضمان نسبي بالرضا عن العمل  

 المطلب الخامس: أبعاد الرضا الوظيفي 

 ( إلى أن هناك ثلاثة أبعاد مقبولة للرضا الوويفي تتمثل في: 59م، ص 2022) عطيةيشير  

إن الرضا الوويفي هو استجابة عاطفية لأوضاع العمل وبذلا لا يمكن ملاحظته بل يمكن الاستدلال    1
 عليه فقط  

غالباً ما يتم تحديد الرضا الوويفي بالمدا الذي تتطابق فيه النتائ  مع التوقعات أو تتجاوزها على    2
سبيل المثال: العاملون الذين يشعرون بأنهم يعملون بجد أكثر من غيرهم في المنظمة ولكن يتلقون  

ن غير راضين، مكافآت أقل ربما يكون لهم موقف سلبي تجاه عملهم ورئيسهم وزملاء العمل وسيكونو 
من ناحية أخرا إذا ما شعروا بأنهم يعاملون بشكل جيد للغاية وتدفع لهم الأجور والمكافآت بعدالة 

 فمن المرجح أن يكون لهم موقف إيجابي تجاه عملهم وسوف يكونون راضيين  

يمثل الرضا الوويفي العديد من الاتجاهات المترابطة والتي تعد من أهم صفات الوويفة مثل العمل    3
 نفسه، والراتب، وفرص الترقية، والإشراف وزملاء العمل 

( عدد من  242م، ص 2019(، و )صبري والحمداني،  357م، ص 2021وقد حدد كل من )الغزي،  
 الأبعاد تعد الأكثر انتشاراً واتفاقاً بين الباحثين، وهي: 

يتوقف الأداء على متغيري الرغبة في العمل والقدرة والمعرفة، إن إناطة أعمال  الاستمرار في العمل:   ▪
أو مهام تتناسب مع قدرة معرفة العاملين ي دي إلى تدعيم أدائهم، وهذا ينعكس على الرضا، والذي  
يتحقق لهم جراء ذلا، ولذلا فإن تهيئة البرام  التدريبية والتطويرية لرفع قدرات وإمكانيات ومعرفة 

 لعاملين يساهم في شعورهم بأهميتهم في الم سسة ويترتب على ذلا ارتفاع في رضاهم  ا

يمثل محتوا العمل وما يتضمنه من المس ولية والصلاحية ودرجة التنوع في  الاستقرار الوظيفي:   ▪
 المهام أهمية للفرد، حيث يشعر الفرد بأهميته عندما يمنح صلاحيات لإنجاز عمله 

بالمرؤوسين:   ▪ الرؤساء  الييادي علاقة  فالنمط  العاملين  ورضا  الييادة  نمط  بين  علاقة  توجد 
الديمقراطي ي دي إلى تنمية المشاعر الإيجابية نحو العمل والم سسة لدا الأفراد العاملين حيث  
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والعكس يكون في ول الييادة الأوتوقراطية إذ إن هذا الأسلوب   القائد يشعرون بأنهم مركز اهتمام  
 في الييادة ي دي إلى تبلور مشاعر الاستياء وعدم الرضا 

يعد الأجر وسيلة مهمة لإشباع الحاجات المادية والاجتماعية للأفراد وقد أشارت  الرواتب والأجور:  ▪
طردية بين مستوا الدخل والرضا عن العمل فكلما زاد مستوا    علاقةالكثير من الدراسات إلى وجود  

الدخل للأفراد ارتفع رضاهم عن العمل والعكس صحيح، وتعد الأجور إحدا المشبعات لحاجات  
 مختلفة أخرا غير الحاجات الاقتصادية كالحاجة للتميز والتفوق والنجاح  

ومن خلال ما سبق نستن  أن الرضا الوويفي هو عامل ت ثر فيه الكثير من العوامل المتعلقة بالمووف  
 حيث إنه كلما زاد مستوا الرضا الوويفي للمووف كلما كانت هذه العوامل مصدر إشباع لحاجاته ورغباته  
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   المبحث الثالث: العلاقة بين الرضا الوظيفي وجودة الخدمات الصحية

 المطلب الأول: أهمية الرضا الوظيفي معدلات الأداء 

لمعدل الأداء أنواع، فهناك المعدلات الكمية وبموجبها يتم تحديد كمية معينة من وحدات الخدمات  
التي يجب أن تنت  خلال فترة زمنية محددة، أي أنها تدل على العلاقة بين كمية العمل المنت  والزمن المرتبط  

من الجودة والدقة والإتقان،   بهذا وهناك معدلات نوعية وتعني وجوب وصول إنتاج الفرد إلى مستوا معين 
وهناك معدلات كمية ونوعية وهذا العمل هو مزي  من النوعين السابقين إذ بموجبه يجب أن يصل إنتاج  
والإتقان )سعدية،   الجودة  وبمستوا معين من  فترة زمنية معينة  الوحدات خلال  إلى عدد معين من  الفرد 

 ( 133م، ص 2019

وقد حدد الفكر الإداري أن هناك اتجاه يرا أن الرضا المرتفع عن العمل ي دي إلى زيادة الأداء،  
وهناك اتجاه أخر يرا أن الأداء ي دي إلى الرضا، واتجاه ثالث يرا أن الرضا هو نتيجة لحصول العامل  

عادلة هي بدورها نتيجة لربط الحصول على المكافآت بضرورة الييام بأداء معين )خوجلي،   مكافآت على  
 (  76م، ص 2016

ومن هنا يكمن أن نخلص إلى زيادة معدل الأداء هي مظهر هام من مظاهر الرضا الوويفي، فالعامل 
 عندما يرضى عن عمله ي ثر ذلا إيجابياً على معدل الأداء لديه 

( إلى أنه في حال عدم التأكد من وجود علاقة مباشرة بين  78م، ص 2016وكذلا يشير خوجلي )
الرضا عن العمل والإنتاجية، فالرضا عن العمل له تأثير على عناصر أخرا مثل معدل الغياب والتفاهم مع  
العاملين وقلة المشكلات الاجتماعية، الأمر الذي ينعكس بشكل أو بآخر على إنتاجية الفرد، وكذلا يساعد  

 جودة أعلى للخدمات على إنتاج 

 المطلب الثاني: علاقة الرضا الوظيفي بجودة الخدمات

يُعد الرضا الوويفي من العوامل الأساسية الم ثرة في مستوا جودة الخدمات المقدمة داخل المنظمات، 
لاسيما في القطاع الصحي الذي يرتبط بشكل مباشر بحياة الإنسان وسلامته  وقد اتفق العديد من رواد 

يتحقق إلا من خلال  على أن تطبيق الجودة لا يمكن أن    Crosbyو  Juranو  Demingالجودة الأوائل مثل  
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تضافر جهود جميع العاملين ومشاركتهم الفاعلة في تحسين الأداء  كما أكدت فلسفة إدارة الجودة الشاملة 
على أهمية تحقيق رضا العاملين إلى جانب رضا المستفيدين، من خلال اعتبار العاملين عملاء داخليين  

ت ذات جودة عالية تحقق رضا ينبغي تلبية احتياجاتهم وتحقيق رضاهم أولًا، حتى يتمكنوا من تقديم خدما
 المستفيدين الخارجيين 

ومستوا جودة  العاملين  بين مستوا رضا  وثيقة  وجود علاقة  على  واضحًا  دليلًا  التوجه  هذا  ويُعد 
إلى وجود علاقة إيجابية بين الرضا الوويفي والأداء، كما يُعد الرضا الوويفي   (Kilier) أدائهم، حيث أشار

 .(350م، ص 2019من أكثر الم شرات استخدامًا في قياس الفاعلية التنظيمية )عايض، 

( إلى أن دوافع المووفين سلوك معقد ولكنه يركز على مبدأ أن  361م، ص 2013كما يشير فنص )
الأفراد يحتاجون إلى تقدير نجاحهم وبخاصة الأفراد الذين ينفذون استراتيجية تحسن الجودة، حيث يرا أن  
تحسين الجودة منه  متطور يهدف إلى تلبية احتياجات العاملين، وذلا من خلال التعرف على جوانب الهدر 

قت والطاقات الذهنية والمادية، ويضيف أن المنظمات الخاصة والعامة تهتم بتنمية وتطوير العاملين  في الو 
لديها وكسب رضائهم بطرق مختلفة، ويقيناً منهم بوجود علاقة قوية بين رضا العاملين )باعتبارهم عملاء  

طبيق خطط وبرام  الجودة  كما يذكر إلى أنه يمكن  داخلين( وبين كل من رضا العملاء الخارجيين ونجاح ت
 :تحقيق الرضا الوويفي باستخدام تحسين الجودة عن طريق

لابد أن نسمح بقدر زائد من الرضا عن النفس بأن يسود عند بداية تطبيق تحسين الجودة للوصول  ‌(أ
 .بعملية التنفيذ إلى المستوا الأمثل

التخطيط الوويفي الفعال وتقديم الحوافز لبذل جهد إضافي، والتعبير عن التقدير لمن يحولون دون  ‌(ب 
 .وقوع مشكلات ومكافأة الابتكار والإبداع

 .ضرورة وضع أهداف طموحة تحقق معدل تحسين إشراك جميع المووفين في وضعها ‌(ج

يجب أن يعرف المووفون ما يفترض أن يعملوه، وأن تكون هناك تغذية عكسية عن مستويات أدائهم  ‌( د 
ومعدل التحسين المفترض تحييقه، ووجود مقاييس أداء لمختلف جوانب ووائفهم، وأن يعي المووفون 

 .الوضع التنافسي لأدائهم وخدماتهم وقيمه والنتائ  المحققة



    

36 

 

يجب تحسين عملية تعيين المووفين وتطويرها وتقديمها بشكل إيجابي للمووفين، والوويفة يجب أن  ‌(ه
 .تكون فرصة للتعليم والكسب المعرفي والمادي في آن واحد معاً 

صندوق ‌(و وضع  طريق  عن  الجديدة،  الابتكار  وتشجيع  والإبداع  الأفكار  على  المووفين  تشجيع 
 .للاقتراحات أو مكافأة المووفين على نشر مقالات أو الاشتراك في الأرباح أو الوفورات 

ويمكن القول إن وجود رضا عالٍ لدا العاملين في المنظمات ومنها المنظمات الصحية سيولد لديهم  
دافعية قوية ورغبة عالية في إنجاز أعمالهم وتقديم الخدمات بمستوا عالٍ من الدقة والإتقان، لاسيما الخدمات  

ستوا جودة تلا الخدمات )عايض،  الصحية المرتبطة بحياة الإنسان وسلامته، وهذا بدوره ي دي إلى زيادة م
 ( 350م، ص 2019

‌‌
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   السابقة: الدراسات ثانياً 

الرضا الوظيفي وأثره في جودة الخدمات الصحية: المستشفى الجمهوري العام    (.2024)  الزياديدراسة  
 بمحافظة تعز نموذجًا. 

تم تناول الرضا الوويفي وأثره في جودة الخدمات الصحية من خلال دراسة تطبييية على المستشفى  
الجمهوري العام بمحافظة تعز كنموذج  وقد تمحورت الدراسة حول التعرف على الرضا الوويفي وأثره في  

ن خلال تطبيق  جودة الخدمات الصحية داخل المستشفى الجمهوري التعليمي العام بمحافظة تعز، وذلا م
الدراسة على عينة من المووفين والأطباء في المستشفى  ولتحقيق أهداف البحث، قام الباحث بتقديم تأصيل  
نظري لمفهومي الرضا الوويفي وجودة الخدمات الصحية بشكل مفصل، أما في الجانب التطبيقي فقد تم  

ثة أجزاء، تم من خلالها جمع البيانات الشخصية  إعداد أداة الدراسة والمتمثلة في استبانة بحثية مكونة من ثلا
للمستجيبين، إضافة إلى التعرف على إجاباتهم حول الأسئلة التي تم من خلالها قياس مستوا الرضا الوويفي  

وقد توصلت الدراسة إلى أن مستوا الرضا الوويفي    وأثره في جودة الخدمات الصحية داخل المستشفى 
وجودة الخدمات الصحية في المستشفى الجمهوري التعليمي العام كانا بمستوا متوسط  كما توصلت النتائ   

( مستوا  إحصائياً عند  دال  تأثير  وجود  لدا 01 0إلى  الصحية  الخدمات  على جودة  الوويفي  للرضا   )
النتائ  أن مستوا الرضا الوويفي ككل، وكذلا في جميع أبعاده المتمثلة    العاملين في المستشفى  كما بينت 

العمل، والمزايا في:   الر ساء والمر وسين، وسياسات وإجراءات  الوويفة، والعلاقات مع  المالي من  العائد 
المستشفى   في  العاملين  لدا  متوسط  تقدير  بمستوا  جميعها  كان  العمل،  ووروف  والمنافع،  والخدمات 

جاء بمستوا تقدير    الجمهوري العام بمحافظة تعز، باستثناء بعد العلاقات مع الر ساء والمر وسين والذي
في:    كبير  المتمثلة  أبعادها  في  وكذلا  ككل،  الصحية  الخدمات  جودة  مستوا  أن  النتائ   أوهرت  كما 

الملموسية، والاعتمادية، والاستجابة، والضمان، والتعاطف، كان جميعها بمستوا تقدير متوسط لدا العاملين  
 في المستشفى الجمهوري العام بمحافظة تعز  
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( سعدة  أبو  دراسة  2021دراسة  الصحية:  الخدمات  جودة  تحسين  في  الوظيفي  الرضا  "أثر  بعنوان:   )
 تطبيقية في مستشفى النجاة في مدينة طرابلس الليبية".

تم تناول أثر الرضا الوويفي في تحسين جودة الخدمات الصحية في مستشفى النجاة بمدينة طرابلس  
الليبية، حيث سعت الدراسة إلى التعرف على مدا تأثير الرضا الوويفي في تحسين جودة الخدمات الصحية 

مع الدراسة من جميع  داخل المستشفى  واعتمدت الدراسة على المنه  الوصفي التحليلي، حيث تم اختيار مجت
والبالغ عددهم ) الووائف الإدارية والتمريضية بشكل أساسي،  ( مووفاً ومووفة  وبسبب  72العاملين في 

صغر حجم المجتمع تم استخدام أسلوب الحصر الشامل لجميع أفراد مجتمع الدراسة، حيث تم توزيع استبانة  
وقد   ( %3 83)  ومووفة بنسبة استجابة بلغت   ( مووفاً 60الدراسة على جميع العاملين، واستجاب منهم ) 

استخدمت الاستبانة كأداة رئيسية لجمع البيانات، وتوصلت الدراسة إلى عدد من النتائ ، من أهمها أن درجة  
(،  %9 86استجابة المبحوثين في مستشفى النجاة حول الرضا الوويفي كانت بدرجة كبيرة جداً وبوزن نسبي )

(  كما توصلت  %1 78ن نسبي )كما أن جودة الخدمات الصحية حصلت على درجة موافقة مرتفعة وبوز 
الدراسة إلى وجود علاقة طردية ذات دلالة إحصائية بين أبعاد الرضا الوويفي وتحسين جودة الخدمات 
الصحية في مستشفى النجاة، كما بينت النتائ  وجود أثر ذو دلالة إحصائية بين أبعاد الرضا الوويفي على  

وقد أوصت الدراسة بضرورة اهتمام الإدارة العليا في مستشفى النجاة بجميع أبعاد   خدمات الصحية جودة ال
الرضا الوويفي، والاهتمام بالعناصر التي تسهم في تحسين جودة الخدمات الصحية والتي أوهرت النتائ  

 أهميتها وأثرها في تحسين جودة الخدمات الصحية داخل المستشفى  

( بعنوان: "تحليل العلاقة بين جودة الخدمة الصحية ورضا العملاء: دراسة تطبيقية  2021دراسة لبيب )
 على قطاعي المستشفيات الجامعية والخاصة بمحافظة الفيوم".

دراسة   من خلال  وذلا  العملاء،  ورضا  الصحية  الخدمة  جودة  بين  العلاقة  تحليل  الدراسة  تناولت 
تطبييية على قطاعي المستشفيات الجامعية والخاصة بمحافظة الفيوم  وقد تمثل الهدف الرئيسي للدراسة في  

هذا الهدف تم اختيار    تحليل العلاقة بين جودة الخدمة الصحية ورضا العملاء في هذين القطاعين، ولتحقيق
وقد تم تطوير ثلاثة فروض    عينة طبيية عشوائية من العملاء، كما تم استخدام المنه  الوصفي التحليلي 

رئيسية للدراسة، حيث تضمن الفرض الأول مدا وجود فروق معنوية بين العملاء في مستوا إدراكهم لأبعاد  
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جودة الخدمة الصحية وفق طبيعة القطاع محل الدراسة، بينما تناول الفرض الثاني مدا وجود تأثير معنوي  
للمتغيرات الديموغرافية للعملاء على مستوا إدراكهم لأبعاد جودة الخدمة الصحية، في حين تناول الفرض 

 حية ورضا العملاء الثالث مدا وجود علاقة معنوية ذات دلالة إحصائية بين جودة الخدمة الص

وقد تم جمع البيانات الميدانية من خلال المقابلات الشخصية باستخدام استمارات استقصاء، حيث تم  
(  وقد توصلت الدراسة إلى وجود ارتفاع  %1 82( استبانة على العملاء، وبلغ معدل الاستجابة )420توزيع )

بالمست  الخاصة مقارنة  المستشفيات  المقدمة من  الخدمة الصحية  الجامعية  كما  في مستوا جودة  شفيات 
توصلت النتائ  إلى وجود تأثير معنوي دال إحصائياً للمتغيرات الديموغرافية للعملاء على مستوا إدراكهم  

كما أوضحت نتائ  الدراسة وجود علاقة ارتباط ذات دلالة إحصائية بين تحسين    .لجودة الخدمة الصحية
 .جودة الخدمة الصحية وزيادة رضا العملاء

( بعنوان: "الرضا الوظيفي وأثره في جودة الخدمات الصحية في مستشفى جامعة  2019دراسة عايض )
 العلوم والتكنولوجيا".

تناولت الدراسة موضوع الرضا الوويفي وأثره في جودة الخدمات الصحية في مستشفى جامعة العلوم 
والتكنولوجيا، حيث سعت إلى الكشف عن مستوا الرضا الوويفي لدا العاملين وأثره في جودة الخدمات 

ستبانة كأداة لجمع  الصحية داخل المستشفى  واعتمدت الدراسة على المنه  الوصفي التحليلي، وتم استخدام ا
وقد   ( مووفاً ومووفة 140البيانات، حيث تم تطبيقها على جميع العاملين في المستشفى والبالغ عددهم )

توصلت الدراسة إلى أن مستوا الرضا الوويفي لدا العاملين في مستشفى جامعة العلوم والتكنولوجيا كان  
يما يتعلق بالعلاقات مع الزملاء والر ساء كان عالياً  عالياً، كما تبين أن مستوا الرضا لدا أفراد العينة ف

أيضاً  كما أوهرت النتائ  أن معظم العاملين يشاركون في عملية اتخاذ القرارات، مما يدل على وجود درجة  
كما توصلت الدراسة إلى وجود قصور في تقديم    عالية من المشاركة الإدارية والاندماج بين الإدارة والعاملين 

بعض الوحدات داخل المستشفى لخدماتها وفقاً للسياسات والإجراءات المعتمدة  وفي المقابل، أوهرت النتائ   
وجود تقارب كبير في مستوا جودة الخدمات الصحية المقدمة من قبل المستشفى في جميع أبعادها المتمثلة  

هتمام إدارة المستشفى بتحقيق  كما تبين ا   ابة، والأمان، والتعاطف، وبمستوا عالٍ في: الاعتمادية، والاستج 
الأمان والاستقرار الوويفي، حيث إن غالبية العاملين يشعرون بالأمان والراحة في ووائفهم  وقد أوصت 
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الطارئة،   الحالات  للعاملين، ومساعدتهم في  بالظروف الشخصية  المستشفى  إدارة  اهتمام  الدراسة بضرورة 
 .وتفعيل اللجان الاجتماعية داخل المستشفى

( علي  على 2019دراسة  بالتطبيق  الصحية:  الرعاية  خدمات  وتحسين  الأداء  على  "الرقابة  بعنوان:   )
 مستشفى شبرا العام )كتشنر(".

تناولت الدراسة موضوع الرقابة على الأداء وأثرها في تحسين جودة خدمات الرعاية الصحية، وذلا 
العلاقة بين   التعرف على  إلى  الدراسة  العام )كتشنر(  وقد هدفت  من خلال تطبيقها على مستشفى شبرا 

على منه  المسح  الرقابة على الأداء وتحسين جودة الخدمات الصحية داخل المستشفى  واعتمدت الدراسة  
الاجتماعي الشامل للعاملين من الأطباء والممرضين والإداريين في المستشفى، حيث تم استخدام استمارة  

وقد توصلت الدراسة إلى وجود علاقة    ( عاملًا 282استبيان كأداة رئيسية لجمع البيانات، وتم تطبيقها على )
لخدمات الطبية )الرعاية الصحية(، وذلا فيما يتعلق بين التزام المستشفى بتطبيق الرقابة وتحسين جودة ا

بسرعة تقديم الخدمات الصحية، والالتزام بالمواعيد المحددة لتقديم الخدمة، وكذلا المظهر العام للعاملين، 
(  كما  01 0والاستجابة الفورية للمرضى، ودقة التحاليل وخلوها من الأخطاء، وذلا عند مستوا معنوية ) 

أن الالتزام الحييقي من قبل إدارة المستشفى بتطبيق الرقابة ي دي إلى تحسين مستوا الخدمات  أوهرت النتائ   
 الصحية بشكل واضح، مما يساهم في الارتقاء بجودة الأداء داخل المستشفى 

( بعنوان: "أثر المناخ التنظيمي السائد في المشفى على رضا المرضى  2019دراسة سركجي والكفيري )
 عن الخدمة المقدمة في المستشفيات الحكومية السعودية "من وجهة نظر العاملين". 

تناولت الدراسة أثر المناخ التنظيمي السائد في المستشفيات الحكومية السعودية على رضا المرضى 
عن الخدمة المقدمة من وجهة نظر العاملين في قسم التمريض، كما تناولت مفهوم الأداء الوويفي باعتباره  

ا رضا  مستوا  في  ي ثر  نفسه  الوقت  وفي  التنظيمي  المناخ  بعناصر  يتأثر  بهدف  متغيراً  وذلا  لمرضى، 
المستشفيات   داخل  الأداء  تحسين  في  القرار  متخذي  تساعد  التي  التوصيات  من  إلى مجموعة   الوصول 
واعتمدت الدراسة على المنه  الوصفي التحليلي، حيث شمل مجتمع الدراسة جميع العاملين في قسم التمريض  

( مووفاً  86م اختيار عينة مكونة من )( مووف، وت 109في مستشفى الملا فيصل الحكومي والبالغ عددهم ) 
توصلت الدراسة إلى وجود علاقة إيجابية بين التحفيز المعنوي ومستوا    د (  وق % 74بنسبة استجابة بلغت )
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الأداء الوويفي، بينما لم يتم التوصل إلى وجود علاقة ذات دلالة إحصائية بين باقي أبعاد المناخ التنظيمي  
ومستوا الأداء الوويفي أو مستوا جودة الخدمة المقدمة  وقد أوصت الدراسة بضرورة العمل على تحسين  

لرعاية الصحية، ومهارات الاتصال  المناخ التنظيمي داخل المستشفى، وتطوير مهارات الممرضين في تقديم ا
والتعامل مع المرضى، بهدف رفع مستوا الرضا لدا المرضى وتحقيق ميزة تنافسية في الخدمات الصحية 

 المقدمة 

( بعنوان: "رضا المستفيدين من مراكز الرعاية الصحية الأولية عن جودة الخدمات 2019دراسة القحطاني )
 الصحية: دراسة ميدانية في مدينة الرياض". 

تناولت الدراسة رضا المستفيدين من مراكز الرعاية الصحية الأولية عن جودة الخدمات الصحية في  
مدينة الرياض، حيث سعت إلى التعرف على مستوا رضا المستفيدين عن جودة الخدمات المقدمة في هذه  

الب المسح الاجتماعي، وتم استخدام استبانة لجمع  الدراسة على منه   تم  المراكز  واعتمدت  يانات، حيث 
 ( مركزاً  225تطبيقها على عينة من المستفيدين من خدمات مراكز الرعاية الصحية الأولية والبالغ عددها )

وقد توصلت الدراسة إلى أن أفراد العينة من المستفيدين من مراكز الرعاية الصحية الأولية راضون عن جودة  
أوصت الدراسة بضرورة الاهتمام بالارتقاء بالعاملين  الخدمات المقدمة لهم بدرجة )راضٍ( بشكل عام  كما  

تحقيق   في  يسهم  بما  الجاد،  للعمل  وداعمة  بيئة عمل محفزة  وتوفير  الأولية،  الصحية  الرعاية  مراكز  في 
 خدمات صحية ذات جودة عالية، وتحقيق تواصل إيجابي مع المستفيدين من خدمات المركز  

(. بعنوان: "قياس جودة أداء الخدمات الصحية في المستشفيات الخاصة بمنطقة  2018دراسة الحديثي )
 عسير" 

تناولت الدراسة قياس جودة أداء الخدمات الصحية في المستشفيات الخاصة بمنطقة عسير، حيث  
سعت إلى تقييم مستوا جودة الخدمات الصحية المقدمة من هذه المستشفيات من وجهة نظر مقدمي الخدمة  

على أكبر ثلاث والمستفيدين منها في الوقت ذاته  واعتمدت الدراسة على المنه  الوصفي التحليلي، وطبقت  
( من  420( من العاملين في المستشفيات، و)319وقد شملت العينة )   مستشفيات خاصة في منطقة عسير

المرضى والمراجعين  كما قامت الدراسة بتطوير نموذج ليياس جودة الأداء يعتمد على م شرات معيارية،  
معايير خاصة بالمرضى والمراجعين  ( ميياساً، وخمسة  70حيث تضمن تسعة معايير خاصة بالعاملين تشمل ) 
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وقد توصلت الدراسة إلى تحديد أولويات تحسين الخدمات الصحية الخاصة، وتحديد     ( ميياساً 19تشمل )
  الم شرات التي يمكن الاعتماد عليها في قياس جودة الأداء داخل المستشفيات 

( وآخرون،  عيد  أبو  في  2015دراسة  الصحية  الخدمة  جودة  على  وأثره  الوظيفي  "الرضا  بعنوان:   )
 المستشفيات الحكومية العاملة في جنوب الضفة الغربية".

تناولت الدراسة الرضا الوويفي وأثره على جودة الخدمة الصحية في المستشفيات الحكومية العاملة 
في جنوب الضفة الغربية، حيث سعت إلى التعرف على مستوا الرضا الوويفي وأثره على جودة الخدمة  

ال مستشفى  هي:  مستشفيات  ثلاث  من  الدراسة  مجتمع  وتكون  المووفين   نظر  وجهة  من  خليل  الصحية 
(  400الحكومي، ومستشفى يطا الحكومي، ومستشفى الحسين في مدينة بيت لحم، وبلغ عدد العاملين فيها )

( استبانة على عينة طبيية عشوائية من  130وقد تم تصميم استبانة مكونة من محورين، وتم توزيع )  عامل 
وصلت الدراسة إلى أن مستوا  وقد ت SPSSالمووفين والمووفات  وتم تحليل البيانات باستخدام برنام   

الرضا الوويفي في المستشفيات محل الدراسة كان مرتفعاً بشكل عام في جميع محاور الدراسة، كما تبين  
وجود علاقة طردية بين الرضا الوويفي وجودة الخدمة الصحية، حيث إن ارتفاع الرضا الوويفي ينعكس  

وقد أوصت الدراسة بضرورة اهتمام إدارات المستشفيات بتعزيز الرضا    إيجابياً على جودة الخدمة الصحية 
العاملين في الخطوط الأمامية لخدمة   التركيز على  للعاملين، وتوفير وروف عمل مناسبة، مع  الوويفي 

 الجمهور، نظراً لتأثيرهم المباشر على سمعة المستشفى وجودة خدماته 

( بعنوان: "أثر إدارة الجودة الشاملة على جودة الخدمة الصحية من خلال الرضا 2015دراسة مقري )
 الوظيفي باستخدام تحليل المسار: دراسة حالة المستشفى الجامعي بباتنة".

تناولت الدراسة أثر إدارة الجودة الشاملة على جودة الخدمة الصحية من خلال الرضا الوويفي كمتغير  
وسيط، وذلا بالتطبيق على المستشفى الجامعي بباتنة  وهدفت الدراسة إلى اختبار هذا الأثر من وجهة نظر  

لدراسة على عينة مكونة من  العاملين في المستشفى من أطباء وممرضين وإداريين وعمال، حيث تم تطبيق ا
واعتمدت الدراسة على المنه  الوصفي التحليلي، وتم استخدام العديد من الأساليب الإحصائية    .( مفردة163)

برنامجي باستخدام  المسار  وتحليل  البسيط  الخطي  الانحدار  وقد   .AMOS V20و SPSS V20 مثل 
الجودة الشاملة على كل من جودة الخدمة المقدمة   توصلت الدراسة إلى وجود تأثير ذي دلالة إحصائية لإدارة
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والرضا الوويفي بشكل مباشر، إضافة إلى وجود تأثير معنوي بين الرضا الوويفي وجودة الخدمة المقدمة   
تأثير غير مباشر لإدارة الجودة الشاملة على جودة الخدمة المقدمة من خلال   النتائ  وجود  كما أوهرت 

لم يكن كافياً لتعزيز العلاقة (، إلا أن هذا التأثير  05 0الرضا الوويفي كمتغير وسيط عند مستوا دلالة ) 
 .بشكل كامل

بعنوان: أثر الرضا الوظيفي على جودة الخدمات الصحية لدى العاملين في (.  2020)  دراسة الحواس
 مستشفى الملك سلمان التخصصي بمدينة حائل". 

تناولت الدراسة أثر الرضا الوويفي على جودة الخدمات الصحية لدا العاملين في مستشفى الملا  
سلمان التخصصي بمدينة حائل، حيث سعت إلى اختبار هذا الأثر من وجهة نظر العاملين في مختلف  

ينة مكونة  الووائف داخل المستشفى  واعتمدت الدراسة على المنه  الوصفي التحليلي، وتم تطبيقها على ع 
وقد تم تحليل البيانات    .( فنياً 12( صيادلة، و)9( طبيباً، و)40( إدارياً، و)26( عاملًا، منهم )87من )

، وتوصلت الدراسة إلى أن الرضا الوويفي بشكل عام كان مرتفعاً، خاصة في SPSS باستخدام برنام 
ف العمل، بينما كان متوسطاً في العائد  أبعاد العلاقات مع الر ساء والمر وسين، والمزايا والخدمات، وورو 

كما أوهرت النتائ  أن جودة الخدمات الصحية كانت مرتفعة    .المادي من الوويفة وسياسات وإجراءات العمل
في جميع أبعادها المتمثلة في: الملموسية، والاعتمادية، والاستجابة، والأمان، والتعاطف  كما تبين وجود 

( للرضا الوويفي على جودة الخدمات الصحية المقدمة 05 0تأثير إيجابي ذو دلالة إحصائية عند مستوا ) 
وقد أوصت الدراسة بضرورة تحسين العائد المادي من الوويفة من خلال رفع الرواتب وتحفيز    .في المستشفى

العاملين، وربط المكافآت بالأداء المتميز، لما لذلا من تأثير مباشر في تحسين جودة الخدمات الصحية 
 .المقدمة

  



    

44 

 

 التعليق العام على الدراسات السابقة 

الخدمات   وجودة  الوويفي  الرضا  بين  العلاقة  تناولت  التي  السابقة  الدراسات  استعراض  خلال  من 
الصحية لدا العاملين في المستشفيات، يتضح أن هذا الموضوع حظي باهتمام بحثي ملحوظ، إلا أن عدد  

ة لمزيد من البحث الدراسات التي تناولته بشكل مباشر ما يزال محدوداً نسبياً، الأمر الذي يعكس وجود حاج
وباستقراء هذه الدراسات يمكن التعقيب عليها من عدة    .في هذا المجال، خاصة في البيئات الحكومية العربية

 :جوانب كما يلي

 أولًا: من حيث الأهداف 

▪ ( الزيادي  دراسة  مثل  السابقة  الدراسات  معظم  )2024اتفقت  سعدة  وأبو  وعايض  2021(،   ،)
( على أن الهدف الرئيسي يتمثل في دراسة  2020(، والحواس )2015(، وأبو عيد وآخرين )2019)

أثر الرضا الوويفي على جودة الخدمات الصحية لدا العاملين في المستشفيات، وهو ما يعكس  
 .ثي واضح نحو تحليل العلاقة بين المتغيرين في البيئة الصحيةوجود اتجاه بح

( إلى التعمق في 2015إلا أن هناك اختلافات في طبيعة المعالجة؛ حيث اتجهت دراسة مقري ) ▪
العلاقة بين المتغيرين من خلال إدخال متغير وسيط يتمثل في إدارة الجودة الشاملة، واستخدام تحليل  

ع  المنهجية  الناحية  من  يميزها  ما  وهو  المتغيرات،  بين  البنيوية  العلاقات  ليياس  بيية  المسار  ن 
 الدراسات  

( خرجت عن نطاق الرضا الوويفي، وركزت على الرقابة على الأداء 2019كما أن دراسة علي )  ▪
(  2019كمتغير مستقل وتأثيره على جودة الخدمات الصحية، بينما ركزت دراسة سركجي والكفيري )

 على المناخ التنظيمي وعلاقته بالأداء الوويفي وجودة الخدمة من منظور مختلف  
أما الدراسة الحالية، فتتفق مع الاتجاه العام للدراسات السابقة في دراسة أثر الرضا الوويفي على   ▪

جودة الخدمات الصحية، إلا أنها تتميز بتطبيقها في بيئة مختلفة وهي وزارة الصحة السعودية، مما  
 السابقة  يضيف بعداً تطبييياً جديداً في سياق مختلف عن البيئات التي تناولتها الدراسات 
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 ثانياً: من حيث العينة 

اتفقت الدراسات السابقة على استهداف العاملين في القطاع الصحي داخل المستشفيات بمختلف  ▪
 .فئاتهم )أطباء، ممرضين، إداريين، وفنيين(، وهو ما يعكس تشابهاً واضحاً في مجتمع الدراسة

( عاملًا، وفي  163( )2015وقد تباين حجم العينات بين الدراسات؛ حيث بلغت في دراسة مقري )  ▪
( 87( )2020( عاملًا، بينما كانت في دراسة الحواس ) 130( ) 2015دراسة أبو عيد وآخرين ) 

( عاملًا،  282( )2019( عاملًا، وفي دراسة علي )140( )2019عاملًا، وفي دراسة عايض )
( عينة من العاملين والأطباء دون تحديد عدد كبير مقارنة بالدراسات  2024زيادي )وفي دراسة ال

 .الأخرا 

( مفردة من العاملين في الم سسات 175)أما الدراسة الحالية فقد اعتمدت على عينة مكونة من   ▪
التمريض،  )الأطباء،  الوويفية  الفئات  مختلف  من  السعودية،  الصحة  وزارة  لة  التابعة  الصحية 

، وهو ما يجعلها أكثر اتساعاً من بعض الدراسات السابقة وأقل من أخرا، بما  الإداريون، والفنيون(
 .يحقق توازناً مناسباً في حجم العينة

 ثالثاً: من حيث الأدوات 

(،  2019(، )عايض  2021(، )أبو سعدة  2024اتفقت جميع الدراسات السابقة تقريباً مثل )الزيادي   ▪
( على استخدام  2018(، و)الحديثي  2015(، )مقري  2020(، )الحواس  2015)أبو عيد وآخرين  

الاستبانة كأداة رئيسية لجمع البيانات، سواء ليياس الرضا الوويفي أو جودة الخدمات الصحية أو  
 يهما كل

( التي  2018كما اعتمدت بعض الدراسات على نماذج قياس أكثر تفصيلًا مثل دراسة الحديثي ) ▪
( أدوات تحليل 2015طورت م شرات معيارية ليياس جودة الأداء، بينما استخدمت دراسة مقري )

 متقدمة مثل تحليل المسار  
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وتتفق الدراسة الحالية مع هذه الدراسات في اعتماد الاستبانة كأداة رئيسية، مع تكييفها بما يتناسب   ▪
 مع بيئة وزارة الصحة السعودية  

 رابعاً: من حيث النتائج

(، )أبو عيد  2019(، )عايض  2021(، )أبو سعدة  2024اتفقت غالبية الدراسات مثل )الزيادي   ▪
( على وجود أثر إيجابي ذي دلالة إحصائية للرضا الوويفي  2020(، و)الحواس  2015وآخرين  

على جودة الخدمات الصحية، حيث تشير النتائ  إلى أن ارتفاع مستوا الرضا الوويفي ي دي إلى  
 في جودة الخدمات المقدمة   تحسن ملحوظ

▪  ( لبيب  دراسة  أوهرت  ورضا  2021كما  الصحية  الخدمة  جودة  بين  قوية  ارتباط  علاقة  وجود   )
( أهمية وجود م شرات قياسية دقيقة لتحسين جودة  2018العملاء، في حين أكدت دراسة الحديثي )

 الأداء 

( فقد أكدت أن الرقابة الإدارية تسهم في رفع جودة الخدمات الصحية، بينما  2019أما دراسة علي )  ▪
( أن المناخ التنظيمي والتحفيز المعنوي لهما دور في تحسين  2019بينت دراسة سركجي والكفيري )

 الأداء الوويفي 

وبشكل عام، تتفق نتائ  الدراسات على وجود علاقة إيجابية بين العوامل التنظيمية )مثل الرضا   ▪
العلاقة  قوة  اختلاف في  الصحية، مع  الخدمات  وبين جودة  الرقابة(  التنظيمي،  المناخ  الوويفي، 

 حسب البيئة التطبييية وطبيعة المتغيرات  

 خامساً: أوجه الاستفادة من الدراسات السابقة

 يمكن الاستفادة من الدراسات السابقة في الدراسة الحالية في عدة جوانب مهمة، أبرزها:

الدراسات  ▪ تناولتها  التي  والتعريفات  المفاهيم  للدراسة من خلال الاستفادة من  النظري  بناء الإطار 
 السابقة للرضا الوويفي وجودة الخدمات الصحية  
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الاستفادة من الأدوات البحثية )الاستبانات( المستخدمة في الدراسات السابقة في تصميم أداة الدراسة   ▪
 الحالية وتكييفها مع بيئة وزارة الصحة السعودية  

الاستفادة من الأساليب الإحصائية المستخدمة مثل الانحدار، وتحليل المسار، واختبار الفروض في  ▪
 تحليل بيانات الدراسة الحالية  

دعم تفسير ومناقشة نتائ  الدراسة الحالية من خلال مقارنة النتائ  بالدراسات السابقة وتحديد أوجه   ▪
 الاتفاق والاختلاف   

الاستفادة من الدراسات السابقة في تحديد الفجوة البحثية التي تبرز الحاجة إلى دراسة العلاقة في   ▪
 بيئة وزارة الصحة السعودية بشكل خاص  
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 الفصل الثالث

 منهجية الدراسة وإجراءاتها 

 التمهيد  ▪

 منهج الدراسة  ▪

 مجتمع الدراسة ▪

 عينة الدراسة  ▪

 خصائص مجتمع الدراسة ▪

 أداة الدراسة  ▪

 صدق أداة الدراسة ▪

 ثبات أداة الدراسة ▪

 أساليب المعالجة الإحصائية  ▪
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 الفصل الثالث 

 منهجية الدراسة وإجراءاتها 

ووصف  الدراسة،  وعينة  مجتمع  تحديد  وكذلا  المتبع،  الدراسة  لمنه   إيضاحاً  الفصل  هذا  يتناول 
الدراسة   أداة  وثبات  من صدق  والتأكد  الدراسة  أداة  بناء  لكيفية  عرضاً  ثم  الدراسة،  عينة  أفراد  خصائص 

 ية  )الاستبانة(، وأساليب المعالجة الإحصائية التي استخدم في تحليل البيانات الإحصائ

 منهج الدراسة.

استخدم الباحث في هذه الدراسة المنه  الوصفي التحليلي، لكونه المنه  الذي يتناسب مع تحقيق  
أهداف الدراسة الحالية، ويُعرف المنه  الوصفي بأنه: "دراسة عامة لظاهرة موجودة في جماعة ما، وفي  

أجل الوصول إلى  مكان معين وفي الوقت الحاضر، وهو طريقة من التحليل والتفسير بشكل علمي منظم من  
(، ففي ضوء هذا المنه  سوف يتم الييام  118، ص   2018أغراض محددة لمشكلة اجتماعية" )درويش،  

عرض استجابات عينة الدراسة، ثم تحليلها وتفسيرها والتوصل للنتائ  واقتراح الحلول المناسبة لها، وذلا 
 .أثر الرضا الوويفي على جودة الخدمات الصحيةلمعرفة 

 مجتمع الدراسة.

يتكون مجتمع الدراسة من جميع العاملين في الم سسات الصحية التابعة لة وزارة الصحة السعودية 
 :داخل المملكة العربية السعودية، ويشمل ذلا

 الكوادر التمريضية   ▪ الأطباء   ▪

 الكوادر الإدارية  ▪ الكوادر الفنية   ▪

 عينة الدراسة 

( 175تم اختيار عينة الدراسة بطريقة العينة العشوائية البسيطة من مجتمع الدراسة، حيث بلغ حجم العينة )
مفردة من العاملين في الم سسات الصحية التابعة لة وزارة الصحة السعودية، من مختلف الفئات الوويفية  

 )الأطباء، التمريض، الإداريون، والفنيون( 
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 خصائص أفراد عينة الدراسة.

النوع، الم هل العلمي، سةةنوات   يتصةةف أفراد عينة الدراسةةة بعدد من الخصةةائص الوويفية تتمثل في:
 ، وذلا على النحو التالي:الخدمة، الوويفة، جهة العمل

 النوع: -1

 النوع( توزيع أفراد عينة الدراسة وفقاً لمتغير 1جدول رقم )

 النسبة المئوية  التكرارات  النوع

 6 68 120 ذكر

 4 31 55 أنثى 

 0 100 175 الإجمالي

( من أفراد 120وعليه تبين أن )،  الجنس( توزيع عينة الدراسةةةةةةةةة وفقاً لمتغير  1يوضةةةةةةةةح الجدول رقم )
( من  %4 31( من أفراد الدارسةةةةةةة بنسةةةةةةبة )55( من الذكور، في مقابل وجد أن )%6 68الدراسةةةةةةة بنسةةةةةةبة )

أن النسةةبة الأكبر من العاملين المشةةاركين في الدراسةةة كانت من الذكور، وهو  الإناث، وهذه النتيجة تدل على
ما قد يعكس طبيعة القوا العاملة في بعض الم سةسةات الصةحية التابعة لوزارة الصةحة السةعودية، أو ارتفاع  

توزيع أفراد ضةح التالي يو   لوالشةك .بالدراسةةمعدل مشةاركة الذكور في الووائف الصةحية والإدارية المشةمولة 
 عينة الدراسة وفقاً لمتغير النوع

 النوع توزيع أفراد عينة الدراسة وفقاً لمتغير  ( 1رقم ) شكل
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 :المؤهل العلمي -2

 ( توزيع أفراد عينة الدراسة وفقاً لمتغير المؤهل العلمي 2جدول رقم )

 النسبة المئوية  التكرارات  المؤهل العلمي 

 1 1 2 ثانوي 

 4 15 27 دبلوم

 0 32 56 بكالوريوس 

 4 51 90 دراسات عليا 

 0 100 175 الإجمالي

من    (90)( توزيع عينة الدراسةةةةةةةةةة وفقاً لمتغير الم هل العلمي، أن 2الجدول رقم ) يتضةةةةةةةةةح من خلال
( من  56(، في حين أن هناك )%4 51( وبنسةةةةةبة )90بتكرار )  دراسةةةةةات علياالعلمي  مأفراد الدراسةةةةةة م هله

( من أفراد الدراسةةةةةةةةة بنسةةةةةةةةبة  27كما أن هناك )   ،بكالوريوسالعلمي  ( م هلهم%32أفراد الدراسةةةةةةةةة بنسةةةةةةةةبة )
( م هلهم العلمي %1 1من أفراد الدراسةة بنسةبة )( 2وفي الأخير وجد أن )  هلهم العلمي دبلوم،( م  4% 15)

وهذه النتيجة تدل على أن غالبية أفراد الدراسةةة يتمتعون بمسةةتويات تعليمية مرتفعة، حيث تشةةكل فئة    ثانوي،
ي يعكس ارتفاع المسةةتوا  الحاصةةلين على الدراسةةات العليا والبكالوريوس النسةةبة الأكبر من العينة، الأمر الذ 

توزيع أفراد والشةةكل التالي يوضةةح  العلمي للعاملين في الم سةةسةةات الصةةحية التابعة لوزارة الصةةحة السةةعودية 
 عينة الدراسة وفقاً لمتغير الم هل العلمي

 ( توزيع أفراد عينة الدراسة وفقاً لمتغير المؤهل العلمي 2رقم ) شكل
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 سنوات الخدمة: -3

 سنوات الخدمة ( توزيع أفراد عينة الدراسة وفقاً لمتغير  3جدول رقم )

 النسبة المئوية  التكرارات  سنوات الخدمة 

 1 5 9 ( سنوات 5أقل من )

 9 10 19 ( سنوات 10( سنوات إلى )5من )

 0 84 147 ( سنوات 10أكثر من )

 0 100 175 الإجمالي

( من  147، أن )سةةةةنوات الخدمة( توزيع عينة الدراسةةةةة وفقاً لمتغير  3يتضةةةةح من خلال الجدول رقم )
(  19(، في حين أن هناك )%84) بلغت   وبنسةةةبة ( سةةةنوات 10عدد سةةةنوات خدمتهم أكثر من )أفراد الدراسةةةة  

كما أن هناك    ،( سةنوات 10( سةنوات إلى )5عدد سةنوات خدمتهم من )(  %9 10من أفراد الدراسةة بنسةبة )
  أن  علىوهذه النتيجة تدل ( سةةنوات،5عدد سةةنوات خدمتهم أقل من )(  %1 5( من أفراد الدراسةةة بنسةةبة )9)

 السعودية،  الصحة  لوزارة  التابعة  الصحية  بالم سسات  العمل  في  الطويلة  الخبرة  ذوي   من  الدراسة أفراد   غالبية
 داخل المقدمة  الخدمات   ومسةةةةتوا   المتبعة والإجراءات   العمل  بطبيعة واسةةةةعة معرفة  امتلاكهم إلى  يشةةةةير مما
 .توزيع أفراد عينة الدراسة وفقاً لمتغير سنوات الخدمةوالشكل التالي يوضح   الم سسات  هذه

 ( توزيع أفراد عينة الدراسة وفقاً لمتغير سنوات الخدمة 3رقم ) شكل
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 الوظيفة: -4

 الوظيفة توزيع أفراد عينة الدراسة وفقاً لمتغير  (4جدول رقم )

 النسبة المئوية  التكرارات  الوظيفة 

 9 22 40 طبيب  غير  أخصائي

 1 21 37 طبيب 

 6 20 36 إداري 

 4 15 27 فني 

 4 11 20 ممرضة/ممرض 

 4 7 13 صيدلي 

 1 1 2 مساندة خدمات 

 0 100 175 الإجمالي

( من أفراد 40، أن )الوويفة( توزيع عينة الدراسةةةةةةةةةةةةةة وفقاً لمتغير  4يتضةةةةةةةةةةةةةح من خلال الجدول رقم )
( من أفراد الدراسة 37(، في حين وجد أن )%9 22وبلغت نسبتهم )  وويفتهم اخصائي غير طيبيب الدراسة 

( من أفراد الدراسةةةةة وويفتهم إداريين وبلغت نسةةةةبتهم  36(، ويليهم )%1 21وويفتهم اطباء وبلغت نسةةةةبتهم )
(، وأيضةةةةةةاً  %4 15( من أفراد الدراسةةةةةةة وويفتهم فنيين وبلغت نسةةةةةةبتهم )27(، كما وجد أن هناك )6% 20)

(، وأيضةةةةاً وجد أن  %4 11ن أفراد الدراسةةةةة وويفتهم ممرضةةةةين/ممرضةةةةات وبلغت نسةةةةبتهم )( م20وجد أن )
( من أفراد 2(، وفي الأخير وجد أن )%4 7( من أفراد الدراسةةةةةةةةةة وويفتهم صةةةةةةةةةيدلي وبلغت نسةةةةةةةةةبتهم )13)

 شةةملت  الدراسةةة  عينة أن  على تدل  النتيجة وهذه (،%1 1الدراسةةة وويفتهم خدمات مسةةاندة وبلغت نسةةبتهم )
  تنوعاً   يعكس مما السةةعودية،  الصةةحة  لوزارة  التابعة  الصةةحية الم سةةسةةات  في  العاملة  الوويفية الفئات   تلفمخ

والشةةكل .الصةةحية الخدمات  وجودة الوويفي الرضةةا مسةةتوا  حول متعددة آراء  على الحصةةول في  يسةةهم  مهنياً 
 التالي يوضح توزيع أفراد عينة الدراسة وفقاً لمتغير الوويفة
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 الوظيفة  لمتغير  وفقاً  الدراسة  عينة أفراد توزيع  ( 4رقم ) شكل

 
 

 جهة العمل: -5

 ( توزيع أفراد عينة الدراسة وفقاً لمتغير جهة العمل 5جدول رقم )

 النسبة المئوية  التكرارات  جهة العمل 

 4 39 69 ديوان الوزارة 

 1 29 51 فروع ومكاتب الوزارة 

 1 25 44 الصحة القابضة 

 6 4 8 هيئة الصحة العامة 

 7 1 3 المركز الوطني للتأمين الصحي 

 0 100 175 الإجمالي

( من أفراد 69( توزيع عينة الدراسةةةةةة وفقاً لمتغير جهة العمل، أن )5يتضةةةةةح من خلال الجدول رقم )
(  % 1 29( من أفراد الدراسةةةة بنسةةةبة )51( يعملون في ديوان الوزارة، كما وجد أن )%4 39الدراسةةةة بنسةةةبة )

( يعملون في  %1 25( من أفراد الدراسةةةةةةةةة بنسةةةةةةةةبة )44يعملون في فروع ومكاتب الوزارة، وأيضةةةةةةةةاً وجد أن )
  (،% 6 4( من أفراد الدراسةةةة يعملون في هيئة الصةةةحة العامة بنسةةةبة بلغت )8ووجد أن )  ابضةةةة،الصةةةحة الق
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 ( يعملون في المركز الوطني للتأمين الصةةةةةةحي%7 1من أفراد الدراسةةةةةةة بنسةةةةةةبة )( 3وفي الأخير وجد أن )

على أن غةالبيةة أفراد الةدراسةةةةةةةةةةةةةةة يعملون في ديوان الوزارة وفروعهةا ومكةاتبهةا، ممةا يعكس    تةدل النتيجةة  وهةذه
تمثيلًا جيداً للجهات الرئيسة التابعة لوزارة الصحة السعودية  كما يشير تنوع جهات العمل إلى شمول العينة  

حصةول على تصةورات  لمسةتويات تنظيمية وإدارية مختلفة داخل المنظومة الصةحية، الأمر الذي يسةهم في ال
توزيع أفراد والشةةةةكل التالي يوضةةةةح أكثر شةةةةمولية حول مسةةةةتوا الرضةةةةا الوويفي وجودة الخدمات الصةةةةحية، 

  عينة الدراسة وفقاً لمتغير جهة العمل

 توزيع أفراد عينة الدراسة وفقاً لمتغير جهة العمل (  5رقم ) شكل

 
 

 أداة الدراسة. 

بناء على طبيعة البيانات، وعلى المنه  المتبع في الدراسةةةةةةةةةةةةةةة، وجد الباحث أن الأداة الأكثر ملاءمة 
( الاسةةتبيان أو ما  106، ص 2014لتحقيق أهداف هذه الدراسةةة هي "الاسةةتبانة"، ويعرف عبيدات واخرون )

بطة بواقع معين  يعرف بالاسةةةةةةتقصةةةةةةاء على أنه " أداة ملائمة للحصةةةةةةول على معلومات وبيانات وحقائق مرت
ويقدم على شةةةكل عدد من الأسةةةئلة يطلب الإجابة عنها من عدد من الأفراد المعنيين بموضةةةوع الاسةةةتبيان"،  
وقد تم بناء أداة الدراسةةةةةةة بالرجوع إلى الأدبيات والدراسةةةةةةات السةةةةةةابقة ذات العلاقة بموضةةةةةةوع الدراسةةةةةةة، ولقد 

 تكونت أداة الدراسة في صورتها النهائية من قسمين:
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النوع، الم هل العلمي، سةنوات  : وهو يتناول البيانات الأولية الخاصةة بأفراد عينة الدراسةة مثل: القسمم الأول
  الخدمة، الوويفة، جهة العمل

أثر الرضةةةةةةةةةةا الوويفي على جودة الخدمات الصةةةةةةةةةةحية  ( عبارة تتناول  37: وهو يتكون من )القسممممممم الثاني
 ، وذلا على النحو التالي:محورينمقسمة على 

ويشةتمل على أربعة  ، مسةتوا الرضةا الوويفي في وزارة الصةحة السةعوديةيتناول  المحور الأول:   -1
 أبعاد وهي:

 ( عبارات 5البعد الأول: الاستمرار في العمل، ويتكون من ) -

 ( عبارات 3البعد الثاني: الاستقرار الوويفي، ويتكون من ) -

 ( عبارات 5البعد الثالث: علاقة الر ساء بالمر وسين، ويتكون من ) -

 ( عبارات 5البعد الرابع: الرواتب والأجور، ويتكون من ) -

أثر الرضةةةةةةا الوويفي على جودة الخدمات الصةةةةةةحية في وزارة الصةةةةةةحة  يتناول  المحور الثاني:  -2
 ويشتمل على خمسة أبعاد وهي:،  السعودي

 ( عبارات 5البعد الأول: الملموسية، ويتكون من ) -

 ( عبارات 4البعد الثاني: الاعتمادية، ويتكون من ) -

 ( عبارات 3البعد الثالث: الاستجابة، ويتكون من ) -

 ( عبارات 4ويتكون من ) التعاطف،البعد الرابع:  -

 ( عبارات 3البعد الخامس: الأمان، ويتكون من ) -

( أمةام أحةد الخيةارات  √وطلةب البةاحةث من أفراد الةدراسةةةةةةةةةةةةةةة الإجةابةة عن كةل عبةارة بوضةةةةةةةةةةةةةةع علامةة )
 التالية:

 غير موافق بشدة   -1 غير موافق   -2 محايد  -3 موافق  -4 موافق بشدة  -5
المسةةةةةةةةةتخدم في محاور الدراسةةةةةةةةةة، تم   والعليا(ولتحديد طول خلايا الميياس الخماسةةةةةةةةةي )الحدود الدنيا  

(، ثم تقسةةةةيمه على عدد خلايا الميياس للحصةةةةول على طول الخلية الصةةةةحيح أي 4=1-5حسةةةةاب المدا )
بداية الميياس وهي الواحد  )أو(، بعد ذلا تم إضةةةةةةةةافة هذه الييمة إلى أقل قيمة في الميياس  80 0=  4/5)
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الصةةحيح( وذلا لتحديد الحد الأعلى لهذه الخلية، وهكذا أصةةبح طول الخلايا كما يتضةةح من خلال الجدول 
 (:6رقم )

 ( تحديد فئات المقياس المتدرج الخماسي 6جدول رقم )

 غير موافق بشدة  غير موافق  محايد موافق  موافق بشدة 
4 21 –  5 0 3 41 –  4 20 2 61 –  3 40 1 81 –  2 60 1 –  1 80 

 صدق أداة الدراسة

(، كما يُقصد  429:  2012صدق الأداة يعني التأكد من أنها سوف تييس ما أعُدت ليياسه )العساف،  
بالصدق "شمول أداة الدراسة لكل العناصر التي يجب أن تحتويها الدراسة من ناحية، وكذلا وضوح فقراتها  

(، ولقد قام  179:  2014ومفرداتها من ناحية أخرا، بحيث تكون مفهومه لمن يستخدمها" )عبيدات وآخرون  
 الباحث بالتأكد من صدق الاستبانة من خلال ما يأتي:

 الصدق الظاهري لأداة الدراسة )صدق المحكمين(:

 "أثر الرضةةةا الوويفي على جودة الخدمات الصةةةحية  بعد الانتهاء من بناء أداة الدراسةةةة والتي تتناول"  
، وقد طُلب من المحكمين مشةةةةةةكورين إبداء ائهمتم عرضةةةةةةها على عدد من المحكمين وذلا للاسةةةةةةترشةةةةةةاد بآر 

الرأي حول مدا وضةةوح العبارات ومدا ملائمتها لما وضةةعت لأجله، ومدا مناسةةبة العبارات للمحور الذي 
وبنةاء على  من خلالهةا تطوير أداة الةدراسةةةةةةةةةةةةةةة،   تنتمي إليةه، مع وضةةةةةةةةةةةةةةع التعةديلات والاقتراحةات التي يمكن

التعديلات والاقتراحات التي أبداها المحكمون، قام الباحث بإجراء التعديلات اللازمة التي اتفق عليها غالبية  
المحكمين، من تعديل بعض العبارات وحذف عبارات أخرا، حتى أصةةةبحت الاسةةةتبانة في صةةةورته النهائية  

 ( 1ملحق رقم )

 صدق الاتساق الداخلي لأداة الدراسة: 

بعد التأكد من الصةةةةةةةةةةةدق الظاهري لأداة الدراسةةةةةةةةةةةة قام الباحث بتطبيقها ميدانياً، وتم حسةةةةةةةةةةةاب معامل 
الارتباط بيرسةةةون لمعرفة الصةةةدق الداخلي للاسةةةتبانة، حيث تم حسةةةاب معامل الارتباط بين درجة كل عبارة  

 ح ذلا الجداول التالية من عبارات أداة الدراسة بالدرجة الكلية للمحور الذي تنتمي إليه العبارة كما توض
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مستوى الرضا الوظيفي في وزارة الصحة معاملات ارتباط بيرسون لعبارات محور ) (7جدول رقم )
 ( بالدرجة الكلية للمحور السعودية

 البعد الثاني: الاستقرار الوظيفي  البعد الأول: الاستمرار في العمل 
 معامل الارتباط  العبارة  معامل الارتباط  العبارة 

1 0 734 ** 6 0 839 ** 

2 0 792 ** 7 0 812 ** 

3 0 756 ** 8 0 627 ** 

4 0 799 **  -  - 

5 0 559 **  -  - 

 البعد الرابع: الرواتب والأجور  البعد الثالث: علاقة الرؤساء بالمرؤوسين 
9 0 748 ** 14 0 734 ** 
10 0 823 ** 15 0 731 ** 
11 0 789 ** 16 0 811 ** 
12 0 749 ** 17 0 773 ** 
13 0 773 ** 18 0 766 ** 

  (0.01دال عند مستوى ) **

مسةةةةةةةةةةتوا الرضةةةةةةةةةةا الوويفي في وزارة  ( أن جميع عبارات محور "  7يتضةةةةةةةةةةح من خلال الجدول رقم )
(، حيث تراوحت قيم معاملات الارتباط للعبارات ما بين  01 0" دالة عند مسةةةةةةةةةةةةتوا )الصةةةةةةةةةةةةحة السةةةةةةةةةةةةعودية

(، وهي معةاملات ارتبةاط جيةدة، وهةذا يعطي دلالةة على ارتفةاع معةاملات الاتسةةةةةةةةةةةةةةاق  839 0إلى    559 0)
 الداخلي، كما يشير إلى م شرات صدق مرتفعة وكافية يمكن الوثوق بها في تطبيق أداة الدراسة الحالية 

كما قام الباحث بحسةةةةاب معاملات ارتباط بيرسةةةةون لأبعاد محور )مسةةةةتوا الرضةةةةا الوويفي في وزارة  
 الصحة السعودية( بالدرجة الكلية للمحور وجاءت النتائ  كما يوضحها الجدول التالي:
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محور )مستوى الرضا الوظيفي في وزارة الصحة  لأبعادمعاملات ارتباط بيرسون  (8جدول رقم )
 السعودية( بالدرجة الكلية للمحور 

 معامل الارتباط  البعد

 ** 904 0 البعد الأول: الاستمرار في العمل 

 ** 878 0 البعد الثاني: الاستقرار الوظيفي 

 ** 874 0 البعد الثالث: علاقة الرؤساء بالمرؤوسين 

 ** 870 0 البعد الرابع: الرواتب والأجور 

  (0.01دال عند مستوى ) **

محور " مسةةتوا الرضةةا الوويفي  معاملات ارتباط ابعاد ( أن جميع  8يتضةةح من خلال الجدول رقم )
ما بين   للأبعاد (، حيث تراوحت قيم معاملات الارتباط  01 0في وزارة الصةحة السةعودية" دالة عند مسةتوا )

(، وهي معةاملات ارتبةاط جيةدة، وهةذا يعطي دلالةة على ارتفةاع معةاملات الاتسةةةةةةةةةةةةةةاق  904 0إلى    870 0)
 الداخلي، كما يشير إلى م شرات صدق مرتفعة وكافية يمكن الوثوق بها في تطبيق أداة الدراسة الحالية 

معاملات ارتباط بيرسون لعبارات محور )أثر الرضا الوظيفي على جودة الخدمات  (9جدول رقم )
 الصحية في وزارة الصحة السعودية( بالدرجة الكلية للمحور

 البعد الثاني: الاعتمادية  البعد الأول: الملموسية 
 معامل الارتباط  العبارة  معامل الارتباط  العبارة 

1 0 739 ** 6 0 767 ** 

2 0 654 ** 7 0 805 ** 

3 0 811 ** 8 0 821 ** 

4 0 789 ** 9 0 861 ** 

5 0 801 **  -  - 

 البعد الرابع: التعاطف البعد الثالث: الاستجابة
10 0 625 ** 13 0 656 ** 
11 0 636 ** 14 0 732 ** 
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12 0 766 ** 15 0 567 ** 
 ** 646 0 16 البعد الخامس: الأمان 

17 0 750 **  -  - 
18 0 753 *  -  - 
19 0 635 **  -  - 

  (0.01دال عند مستوى ) **

( أن جميع عبةةارات محور " أثر الرضةةةةةةةةةةةةةةةا الوويفي على جودة  9يتضةةةةةةةةةةةةةةح من خلال الجةةدول رقم )
(، حيث تراوحت قيم معاملات 01 0الخدمات الصةةةةةحية في وزارة الصةةةةةحة السةةةةةعودية " دالة عند مسةةةةةتوا )

(، وهي معةةاملات ارتبةةاط جيةةدة، وهةةذا يعطي دلالةةة على  861 0إلى    567 0الارتبةةاط للعبةةارات مةةا بين )
ي، كما يشةةةةةةةير إلى م شةةةةةةةرات صةةةةةةةدق مرتفعة وكافية يمكن الوثوق بها في  ارتفاع معاملات الاتسةةةةةةةاق الداخل

 تطبيق أداة الدراسة الحالية 

كما قام الباحث بحسةةةةةةةاب معاملات ارتباط بيرسةةةةةةةون لأبعاد محور )أثر الرضةةةةةةةا الوويفي على جودة  
الخدمات الصةحية في وزارة الصةحة السةعودية( بالدرجة الكلية للمحور وجاءت النتائ  كما يوضةحها الجدول 

 التالي:

معاملات ارتباط بيرسون لأبعاد محور )أثر الرضا الوظيفي على جودة الخدمات   (10جدول رقم )
 الصحية في وزارة الصحة السعودية( بالدرجة الكلية للمحور

 معامل الارتباط  البعد

 ** 896 0 البعد الأول: الملموسية

 ** 906 0 البعد الثاني: الاعتمادية 

 ** 838 0 البعد الثالث: الاستجابة 

 ** 868 0 البعد الرابع: التعاطف 

 ** 749 0 البعد الخامس: الأمان 

  (0.01دال عند مستوى ) **
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( أن جميع معاملات ارتباط ابعاد محور " أثر الرضةةةةةةةةا الوويفي 10يتضةةةةةةةةح من خلال الجدول رقم )
(، حيث تراوحت قيم  01 0على جودة الخدمات الصةةةةحية في وزارة الصةةةةحة السةةةةعودية " دالة عند مسةةةةتوا )

(، وهي معةاملات ارتبةاط جيةدة، وهةذا يعطي دلالةة  906 0إلى    749 0معةاملات الارتبةاط للأبعةاد مةا بين )
على ارتفاع معاملات الاتسةاق الداخلي، كما يشةير إلى م شةرات صةدق مرتفعة وكافية يمكن الوثوق بها في  

 تطبيق أداة الدراسة الحالية 

 الدراسة: ثبات أداة 

ثبات الأداة يعني التأكد من أن الإجابة ستكون واحدة تقريباً لو تكرر تطبيقها على الأشخاص ذاتهم  
(، وقد قام الباحث بيياس ثبات أداة الدراسة باستخدام معامل  430: ص 2012في أوقات مختلفة )العساف،  

 يلي:سة وذلا كما ( يوضح معامل الثبات لمحاور أداة الدرا11ثبات )الفا كرونباخ( والجدول رقم )
 ( معامل ألفا كرونباخ لقياس ثبات أداة الدراسة 11جدول رقم )

 معامل الثبات  عدد العبارات  المحور م

 866 0 5 البعد الأول: الاستمرار في العمل 1
 830 0 3 البعد الثاني: الاستقرار الوويفي 2
 933 0 5 البعد الثالث: علاقة الر ساء بالمر وسين 3
 924 0 5 البعد الرابع: الرواتب والأجور 4

5 
المحور الأول: أثر الرضةةةةةةةةةةةةةةةا الوويفي على جودة الخةةدمةةات  

 956 0 18 الصحية في وزارة الصحة السعودية 

 903 0 5 البعد الأول: الملموسية 6
 920 0 4 البعد الثاني: الاعتمادية 7
 737 0 3 البعد الثالث: الاستجابة 8
 735 0 4 البعد الرابع: التعاطف 9
 814 0 3 البعد الخامس: الأمان 10

11 
الرضةةةةةةةةةةةةةةةا الوويفي على جودة الخةدمةات   الثةاني: أثرالمحور  

 941 0 19 الصحية في وزارة الصحة السعودية

 969 0 37 الثبات الكلي 
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( أن اسةةةتبانة الدراسةةةة تتمتع بثبات مقبول إحصةةةائياً، حيث بلغت 11يتضةةةح منن خلال الجدول رقم )
( وهي درجةةة ثبةةات عةةاليةةة، كمةةا تراوحةةت معةةاملات ثبةةات أداة 969 0قيمةةة معةةامةةل الثبةةات الكليةةة )ألفةةا( )

وهي معةاملات ثبةات مرتفعةة يمكن الوثوق بهةا في تطبيق أداة (،  956 0إلى   941 0)الةدراسةةةةةةةةةةةةةةةة مةا بين  
 الدراسة الحالية  

 إجراءات تطبيق أداة الدراسة

 قام الباحث بتطبيق أداة الدراسة )الاستبانة( وفقاً للخطوات التالية:
 الحصول على موافقة المشرف الأكاديمي لتطبيق أداة الدراسة )الاستبانة(  •

أخذ الموافقات الرسةةةةةةمية من الجهات المعنية لتطبيق الأداة على العاملين في الم سةةةةةةسةةةةةةات الصةةةةةةحية   •
التابعة لةةةةةةةةةةةةةةةةةةة وزارة الصةةةةةحة السةةةةةعودية، من مختلف الفئات الوويفية )الأطباء، التمريض، الإداريون، 

 والفنيون( 

تم تطبيق أداة الدراسة على العاملين في الم سسات الصحية التابعة لةةةةةةةةةةةة وزارة الصحة السعودية، من   •
الفئةةةةةات الوويفيةةةةةة )الأطبةةةةةاء، التمريض، الإداريون،   الرابط    نوالفنيون( ممختلف  خلال إرسةةةةةةةةةةةةةةةةةةال 
 الالكتروني للأداة عن طريق البريد الالكتروني المخصص لهم

تم التواصةةل بشةةكل مباشةةر مع تلا الجهات للتأكد من نشةةر الاسةةتبانة، وذلا عن طريق التنسةةيق مع   •
 عدد من المس ولين 

اسةتمرت المتابعة بالتواصةل المتقطع لحث أفراد العينة على الاسةتجابة، حيث اسةتغرق اسةتيفاء غالبية   •
  الشهرينالاستبانات ما يقارب 

( اسةتبانة، وهو ما يمثل عينة  175حصةل الباحث على اسةتجابات أفراد مجتمع الدراسةة وذلا بواقع ) •
 الدراسة 

(، والبدء  spssتم إدخال بيانات الاسةةةةةةةةةتبانات في الحاسةةةةةةةةةب الآلي من خلال البرنام  الإحصةةةةةةةةةائي ) •
 بتحليلها واستخلاص النتائ  وتفسيرها 
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 الأساليب الإحصائية المُستخدمة في الدراسة: 

الأساليب   من  العديد  استخدام  تم  فقد  تجميعها،  تم  التي  البيانات  وتحليل  الدراسة  أهداف  لتحقيق 
 Statistical Package for Socialالإحصائية المناسبة باستخدام الحزم الإحصائية للعلوم الاجتماعية  

Sciences ( والتي يرمز لها اختصاراً بالرمزSPSS وبعد ذلا تم حساب المقاييس الإحصا ،)ئية التالية : 

 التكرارات والنسب المئوية للتعرف على الخصائص الشخصية والوويفية لأفراد عينة الدراسة   1

 ( لحساب صدق الاتساق الدّاخلي لأداة الدراسة Pearson correlationمعامل ارتباط بيرسون)  2
  ( لحساب معامل ثبات المحاور المختلفة لأداة الدراسة  Cronbach's Alphaمعامل ألفاكرونباخ )  3
" وذلا لمعرفة مدا ارتفاع أو انخفاض اسةةةةةةةةةتجابات أفراد الدراسةةةةةةةةةة عن  Meanالمتوسةةةةةةةةةط الحسةةةةةةةةةابي "   4

المحاور الرئيسةةةةةةة )متوسةةةةةةطات العبارات(، مع العلم بأنه يفيد في ترتيب المحاور حسةةةةةةب أعلى متوسةةةةةةط 
 حسابي 

للتعرف على مدا انحراف اسةةةتجابات أفراد   "Standard Deviation"تم اسةةةتخدام الانحراف المعياري    5
الدراسةةةةةةةةة لكل عبارة من عبارات متغيرات الدراسةةةةةةةةة، ولكل محور من المحاور الرئيسةةةةةةةةة عن متوسةةةةةةةةطها  
الحسةةابي  ويلاحظ أن الانحراف المعياري يوضةةح التشةةتت في اسةةتجابات أفراد عينة الدراسةةة لكل عبارة  

الرئيسةةةةةةةةةة، فكلما اقتربت قيمته من الصةةةةةةةةةفر تركزت  من عبارات متغيرات الدراسةةةةةةةةةة، إلى جانب المحاور
 الاستجابات وانخفض تشتتها بين الميياس 

 الخدمات  جودة على  الوويفي  الرضةةةةةةةةةةةةا  أبعاد  أثر  عن للكشةةةةةةةةةةةةف  المتعدد   الانحدار معادلة اسةةةةةةةةةةةةتخدام  تم  6
  السعودية، الصحة لوزارة التابعة الصحية الم سسات  في الصحية
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 الفصل الرابع 

 عرض نتائج الدراسة ومناقشتها

 

 مناقشة وتحليل نتائج السؤال الأول ▪

 مناقشة وتحليل نتائج السؤال الثاني  ▪

 مناقشة وتحليل نتائج السؤال الثالث ▪

 مناقشة وتحليل نتائج السؤال الرابع  ▪
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 الفصل الرابع 

 عرض نتائج الدراسة ومناقشتها

يتناول هذا الفصةةةل عرض نتائ  الدارسةةةة الميدانية ومناقشةةةتها من خلال عرض إجابات أفراد الدراسةةةة 
 على عبارات الاستبانة وذلا من خلال الإجابة على تسا لات الدراسة على النحو التالي:

مستوى الرضا الوظيفي لدى العاملين في المؤسسات الصحية التابعة لممممممم وزارة الصحة السؤال الأول: ما  
السممعودية في ضمموء أبعاده المتمثلة في )الاسممتمرار في العمل، الاسممتقرار الوظيفي، العلاقة بين الرؤسمماء  

 ؟والمرؤوسين، الرواتب والأجور والحوافز(
مستوا الرضا الوويفي لدا العاملين في الم سسات الصحية التابعة لةةةةةةةةةةةةةة وزارة الصحة  للتعرف على  

السةةةةةعودية في ضةةةةةوء أبعاده المتمثلة في )الاسةةةةةتمرار في العمل، الاسةةةةةتقرار الوويفي، العلاقة بين الر سةةةةةاء 
تم حسةةةةةةاب التكرارات والنسةةةةةةب المئوية والمتوسةةةةةةطات الحسةةةةةةابية    (؛والمر وسةةةةةةين، الرواتب والأجور والحوافز

والانحراف المعياري لإجابات أفراد عينة الدراسة، كما تم ترتيب هذه العبارات حسب المتوسط الحسابي لكلًا 
 منها، وذلا كما يلي:

( التكرارات والنسب المئوية والمتوسطات الحسابية والانحراف المعياري لإستجابات أفراد 12جدول رقم )
مستوى الرضا الوظيفي لدى العاملين في المؤسسات الصحية التابعة لم وزارة الصحة  الدراسة حول 

السعودية في ضوء أبعاده المتمثلة في )الاستمرار في العمل، الاستقرار الوظيفي، العلاقة بين الرؤساء  
 والمرؤوسين، الرواتب والأجور والحوافز( 

 الفقرة  م

المتوسط الحسابي الموافقة درجة 
الانحراف المعياري  
 

الرتبة
غير موافق   

 بشدة 
 موافق بشدة   موافق   محايد  غير موافق 

 %  ت %  ت %  ت %  ت %  ت
 العمل  في  الاستمرار: الأول   البعد

 2 1.309 3.80 9 42 75 6 20 36 3 18 32 3 10 18 8 14 لا أفكر حالياً في ترك العمل إطلاقاً    1

 4 1.254 3.51 6 24 43 3 34 60 3 18 32 7 13 24 1 9 16 أشعر بالرضا العام عن عملي    2

 3 1.142 3.63 4 23 41 4 39 69 20 35 9 10 19 3 6 11 تتوافق قيمي الشخصية مع قيم وسياسات جهة عملي    3

 5 1.338 3.51 1 29 51 3 30 53 7 13 24 6 16 29 3 10 18 أشعر بالأمان الوويفي أثناء أداء مهامي اليومية    4

5 
لدي اسةةةةةةةةةتعداد لتولي مهام إضةةةةةةةةةافية بما يخدم مصةةةةةةةةةلحة  

 العمل  
11 6 3 10 5 7 24 13 7 60 34 3 70 40 

3.96 1.156 
1 
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 الفقرة  م

المتوسط الحسابي الموافقة درجة 
الانحراف المعياري  
 

الرتبة
غير موافق   

 موافق بشدة   موافق   محايد  غير موافق  بشدة 

 %  ت %  ت %  ت %  ت %  ت
 - 003 1 68 3 المتوسط الحسابي العام للبعد 

 البعد الثاني: الاستقرار الوويفي 

 1 1.265 3.64 3 30 53 1 33 58 9 14 26 7 13 24 8 14 أشعر بالاستقرار في وويفتي الحالية    6

 2 1.262 3.45 6 24 43 28 49 6 24 43 1 13 23 7 9 17 أشعر بالاطمئنان تجاه استمراري في العمل مستقبلًا    7

8 
توفر الجهةةة مزايةةا وويفيةةة )مثةةل مكةةافةةأة نهةةايةةة الخةةدمةةة(  

 تعزز استقراري الوويفي  
19 10 9 24 13 7 38 21 7 51 29 1 43 24 6 

3.43 1.293 
3 

 - 100 1 50 3 المتوسط الحسابي العام للبعد 

 بالمر وسين الر ساء  علاقة : الثالث   البعد

9 
يقدم لي رئيسةي المباشةر الدعم عند مواجهة صةعوبات في 

 العمل   
11 6 3 14 8 29 16 6 60 34 3 61 34 9 

3.83 1.175 
1 

10 
العمةةةةل واضةةةةةةةةةةةةةةحةةةةةة   في  الإداريةةةةة  والإجراءات  التعليمةةةةات 

 ومفهومة   
17 9 7 27 15 4 43 24 6 49 28 39 22 3 

3.38 1.257 
5 

11 
يمنحني رئيسةي صةلاحيات مناسةبة لاتخاذ قرارات مرتبطة  

 بعملي   
12 6 9 19 10 9 33 18 9 65 37 1 46 26 3 

3.65 1.179 
2 

 3 1.235 3.54 6 24 43 4 35 62 3 18 32 1 13 23 6 8 15 يقدّر الر ساء الجهود التي أبذلها في العمل    12

 4 1.133 3.46 1 17 30 3 38 67 1 25 44 12 21 4 7 13 يوجد تنسيق وتعاون فعال بين الأقسام داخل جهة العمل  13

 - 1.062 3.57 المتوسط الحسابي العام للبعد 

 البعد الرابع: الرواتب والأجور 

 3 387 1 05 3 7 17 31 3 26 46 3 18 32 9 18 33 9 18 33 أتقاضى راتباً يتناسب مع حجم المهام التي أقوم بها    14

 5 362 1 97 2 6 16 29 24 42 6 16 29 7 25 45 1 17 30 راتبي عادل مقارنة بزملائي في نفس المجال الوويفي    15

16 
يتم اختيةةار المووفين للترقيةةات بنةةاءً على معةةايير عةةادلةةة 

 وواضحة   
30 17 1 29 16 6 46 26 3 39 22 3 31 17 7 3 07 1 337 2 

17 
يتم منح العقود أو المزايةةةا الوويفيةةةة المميزة وفق معةةةايير  

 عادلة   
31 17 7 32 18 3 57 32 6 35 20 20 11 4 2 89 1 243 4 

 1 289 1 11 3 6 16 29 6 24 43 3 26 46 3 18 32 3 14 25 يعكس راتبي أهمية الدور الذي أقوم به في العمل   18

 - 160 1 02 3 المتوسط الحسابي العام للبعد 

 3 44 0 951 - 

المتوسةط الحسةابي العام لمحور مسةتوا الرضةا الوويفي لدا ( أن 12يتضةح من خلال الجدول رقم )
العاملين في الم سسات الصحية التابعة لةةةةةةةةة وزارة الصحة السعودية في ضوء أبعاده المتمثلة في )الاستمرار  

  (44 3)بلغ    في العمل، الاسةةتقرار الوويفي، العلاقة بين الر سةةاء والمر وسةةين، الرواتب والأجور والحوافز(
مستوا الرضا الوويفي  (، وهذا يدل على أن هناك موافقة بين أفراد الدراسة على  951 0بانحراف معياري )
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لدا العاملين في الم سةسةات الصةحية التابعة لةةةةةةةةةةةةةةة وزارة الصةحة السةعودية، مما يدل على أن مسةتوا الرضةا 
ويشتمل  الوويفي لدا العاملين في الم سسات الصحية التابعة لةةةة وزارة الصحة السعودية جاء بدرجة عالية،  

 هذا المحور على أربعة أبعاد فيما يلي شرح وتفسير لهذه الأبعاد:
 :البعد الأول: الاستمرار في العمل
(  68 3)المتوسةةط الحسةةابي العام لبعد  الاسةةتمرار في العمل بلغ أن   أعلاهيتضةةح من خلال الجدول  

( وهذا يدل على أن هناك موافقة بين أفراد الدارسةةةةةةةةةةةةةة على بعد الاسةةةةةةةةةةةةةتمرار في 003 1بانحراف معياري )
كما اشةةةةةتمل هذا المحور على   العمل، مما ي كد على أن مسةةةةةتوا الاسةةةةةتمرار في العمل جاء بدرجة مرتفعة،

( درجات وهذه 0 5( من أصةل )96 3إلى   51 3خمسةة عبارات تراوحت اسةتجابات أفراد الدراسةة ما بين )
الرابعة من فئات الميياس المتدرج الخماسةي، وتشةير النتيجة السةابقة إلى أن إسةتجابات    متوسةطات تقع بالفئة

 جاءت بدرجة موافقة وفيما يلي شرح وتفسير لهذه العبارات: البعد أفراد الدراسة حول عبارات 

( والتي تنص على )لدي اسةةتعداد لتولي مهام إضةةافية بما يخدم مصةةلحة العمل( 5جاءت العبارة رقم )  1
(، وهذا يدل على أن هناك  156 1( وبانحراف معياري )96 3بالمرتبة الأولى بمتوسةةةةةةةةةةةط حسةةةةةةةةةةةابي )

داد لبذل موافقة بين أفراد الدراسةةةةةةةةة على أن العاملين لديهم درجة مرتفعة من الالتزام الوويفي والاسةةةةةةةةتع
جهود إضةةةافية تتجاوز المهام الأسةةةاسةةةية الموكلة إليهم، بما يسةةةهم في دعم أهداف الم سةةةسةةةة الصةةةحية  

 وتحسين مستوا الخدمات المقدمة، وهو ما يعكس شعورهم بالمس ولية والانتماء تجاه جهة العمل 
( والتي تنص على )لا أفكر حةةةاليةةةاً في ترك العمةةةل إطلاقةةةاً( بةةةالمرتبةةةة الثةةةانيةةةة  1جةةةاءت العبةةةارة رقم )  2

(، وهذا يدل على أن هناك موافقة بين أفراد  309 1( وبانحراف معياري )80 3بمتوسةةةةةةةةةط حسةةةةةةةةةابي )
عن   الدراسةةةة على أن لديهم رغبة في الاسةةةتمرار بالعمل داخل الم سةةةسةةةة الصةةةحية وعدم التوجه للبحث 

فرص وويفية أخرا في الوقت الحالي، مما يعكس مسةةةةةةةةةةتوا جيداً من الاسةةةةةةةةةةتقرار الوويفي والارتباط  
 بالم سسة 

( والتي تنص على )تتوافق قيمي الشةةةةةةخصةةةةةةية مع قيم وسةةةةةةياسةةةةةةات جهة عملي(  3جاءت العبارة رقم )  3
(، وهذا يدل على أن هناك  142 1( وبانحراف معياري )63 3بالمرتبة الثالثة بمتوسةةةةةةةةةةةةط حسةةةةةةةةةةةةابي )

موافقة بين أفراد الدراسةةة على أن هناك درجة مناسةةبة من التوافق بين قيمهم ومبادئهم الشةةخصةةية وبين  
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الييم والسةةةةةياسةةةةةات التي تتبناها الم سةةةةةسةةةةةة الصةةةةةحية، الأمر الذي يسةةةةةهم في تعزيز الشةةةةةعور بالانتماء  
 والالتزام تجاه العمل 

( والتي تنص على )أشةةةةةةعر بالرضةةةةةةا العام عن عملي( بالمرتبة الرابعة بمتوسةةةةةةط  2جاءت العبارة رقم )  4
(، وهذا يدل على أن هناك موافقة بين أفراد الدراسة على  254 1( وبانحراف معياري )51 3حسابي )

أعمالهم  أن مسةةةةةةةتوا الرضةةةةةةةا العام عن العمل يُعد جيداً، حيث يشةةةةةةةعر العاملون بالارتياح تجاه طبيعة  
 والمهام التي ي دونها، بما ينعكس إيجاباً على أدائهم الوويفي واستمرارهم في العمل 

( والتي تنص على )أشةةةةةةةةعر بالأمان الوويفي أثناء أداء مهامي اليومية( بالمرتبة  4جاءت العبارة رقم ) .5
(، وهذا يدل على أن هناك موافقة بين  338 1( وبانحراف معياري )51 3الخامسةة بمتوسةط حسةابي )

أثناء أداء أفراد الدراسةةةةةةةةةةة على أن العاملين يشةةةةةةةةةةعرون بدرجة مقبولة من الأمان والاسةةةةةةةةةةتقرار الوويفي  
مهامهم اليومية، مما يسةةةاعدهم على التركيز في أعمالهم وأداء واجباتهم بكفاءة، وإن كانت هذه العبارة  
قد جاءت في المرتبة الأخيرة مقارنة ببيية عبارات البعد، مما يشير إلى إمكانية تعزيز الشعور بالأمان  

 الوويفي بدرجة أكبر داخل الم سسات الصحية 

 البعد الثاني: الاستقرار الوظيفي:

(  50 3يتضةةةةح من خلال الجدول أعلاه أن المتوسةةةةط الحسةةةةابي العام لبعد  الاسةةةةتقرار الوويفي بلغ )
( وهذا يدل على أن هناك موافقة بين أفراد الدارسةة على بعد الاسةتقرار الوويفي،  100 1بانحراف معياري )

محور على ثلاثة  مما ي كد على أن مسةةةةةةةةةةتوا الاسةةةةةةةةةةتقرار الوويفي جاء بدرجة مرتفعة، كما اشةةةةةةةةةةتمل هذا ال
( درجات وهذه 0 5( من أصةةةةةةةةةةةل )64 3إلى    43 3عبارات تراوحت اسةةةةةةةةةةةتجابات أفراد الدراسةةةةةةةةةةةة ما بين )

متوسةطات تقع بالفئة الرابعة من فئات الميياس المتدرج الخماسةي، وتشةير النتيجة السةابقة إلى أن إسةتجابات  
 شرح وتفسير لهذه العبارات:أفراد الدراسة حول عبارات البعد جاءت بدرجة موافقة وفيما يلي 

( والتي تنص على )أشةةةةةةةةةةعر بالاسةةةةةةةةةةتقرار في وويفتي الحالية( بالمرتبة الأولى 6جاءت العبارة رقم ) -1
(، وهذا يدل على أن هناك موافقة بين أفراد  265 1( وبانحراف معياري )64 3بمتوسةةةةةةط حسةةةةةةابي )

ت الدراسةةة على أن العاملين يشةةعرون بدرجة جيدة من الاسةةتقرار في ووائفهم الحالية داخل الم سةةسةةا
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الصةةةةةةحية التابعة لوزارة الصةةةةةةحة السةةةةةةعودية، الأمر الذي يعزز شةةةةةةعورهم بالثقة والطمأنينة أثناء أداء  
 مهامهم الوويفية ويساعدهم على التركيز في تقديم الخدمات الصحية بكفاءة 

( والتي تنص على )أشةةةةةةةةعر بالاطمئنان تجاه اسةةةةةةةةتمراري في العمل مسةةةةةةةةتقبلًا(  7جاءت العبارة رقم ) -2
(، وهذا يدل على أن هناك  262 1( وبانحراف معياري )45 3بالمرتبة الثانية بمتوسةةةةةةةةةط حسةةةةةةةةةابي )

مرارهم في موافقة بين أفراد الدراسةة على أن لديهم شةعوراً إيجابياً تجاه مسةتقبلهم الوويفي وإمكانية اسةت
العمل بالم سةةةةةسةةةةةة الصةةةةةحية خلال السةةةةةنوات القادمة، مما يسةةةةةهم في تعزيز الولاء التنظيمي والالتزام  

 بأهداف الم سسة 

( والتي تنص على )توفر الجهةة مزايةا وويفيةة مثةل مكةافةأة نهةايةة الخةدمةة تعزز 8جةاءت العبةارة رقم ) -3
(، وهذا  293 1( وبانحراف معياري )43 3اسةةةةةةتقراري الوويفي( بالمرتبة الثالثة بمتوسةةةةةةط حسةةةةةةابي )

مهةا الجهةة يةدل على أن هنةاك موافقةة بين أفراد الةدراسةةةةةةةةةةةةةةة على أن المزايةا والحوافز الوويفيةة التي تقةد 
الصةةةةةةةحية، مثل مكافأة نهاية الخدمة وغيرها من الامتيازات، تسةةةةةةةهم في تعزيز شةةةةةةةعورهم بالاسةةةةةةةتقرار  
الوويفي وتشةةةةةجعهم على الاسةةةةةتمرار في العمل، إلا أن مجيء هذه العبارة في المرتبة الأخيرة يشةةةةةير  

 لوويفي لدا العاملين إلى إمكانية تطوير المزايا الوويفية بصورة أكبر بما يعزز مستوا الاستقرار ا

 البعد الثالث: علاقة الرؤساء بالمرؤوسين:
يتضةةةةح من خلال الجدول أعلاه أن المتوسةةةةط الحسةةةةابي العام لبعد  علاقة الر سةةةةاء بالمر وسةةةةين بلغ  

( وهةذا يةدل على أن هنةاك موافقةة بين أفراد الةدارسةةةةةةةةةةةةةةة على بعةد علاقةة  062 1( بةانحراف معيةاري )57 3)
فعة، كما الر سةةةةةةاء بالمر وسةةةةةةين، مما ي كد على أن مسةةةةةةتوا علاقة الر سةةةةةةاء بالمر وسةةةةةةين جاء بدرجة مرت

( من  83 3إلى   38 3عبارات تراوحت اسةةةتجابات أفراد الدراسةةةة ما بين )  خمسةةةةاشةةةتمل هذا المحور على 
( درجات وهذه متوسةةةةةةةةطات تقع بالفئتين الثالثة الرابعة من فئات الميياس المتدرج الخماسةةةةةةةةي، 0 5أصةةةةةةةةل )

 وتشير النتيجة السابقة إلى أن إستجابات أفراد الدراسة حول عبارات البعد تراوحت ما بين المحايدة والموافقة
 وفيما يلي شرح وتفسير لهذه العبارات:

( والتي تنص على )يقدم لي رئيسةةي المباشةةر الدعم عند مواجهة صةةعوبات في 9جاءت العبارة رقم ) -1
(، وهذا يدل على أن 175 1( وبانحراف معياري )83 3العمل( بالمرتبة الأولى بمتوسةةةةط حسةةةةابي )

 هناك موافقة بين أفراد الدراسةةةةة على أن الر سةةةةاء المباشةةةةرين يحرصةةةةون على تقديم الدعم والمسةةةةاندة 
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للعاملين عند مواجهة التحديات أو المشةةةةكلات المرتبطة بالعمل، مما يسةةةةهم في تعزيز الثقة المتبادلة 
 وتحسين الأداء الوويفي وجودة الخدمات الصحية المقدمة 

( والتي تنص على )يمنحني رئيسةةةةةةةةةةي صةةةةةةةةةةلاحيات مناسةةةةةةةةةةبة لاتخاذ قرارات 11جاءت العبارة رقم )  -2
(، وهذا يدل 179 1( وبانحراف معياري )65 3مرتبطة بعملي( بالمرتبة الثانية بمتوسةةةةةةط حسةةةةةةابي )

على أن هنةاك موافقةة بين أفراد الةدراسةةةةةةةةةةةةةةة على أن الر سةةةةةةةةةةةةةةاء يمنحون العةاملين قةدراً منةاسةةةةةةةةةةةةةةبةاً من 
يات التي تمكنهم من أداء مهامهم واتخاذ القرارات المرتبطة بأعمالهم اليومية، الأمر الذي  الصةةةةةةةةةةةةةلاح

 يعزز الشعور بالمس ولية ويساعد على سرعة إنجاز الأعمال 

( والتي تنص على )يقةدّر الر سةةةةةةةةةةةةةةاء الجهود التي أبةذلهةا في العمةل( بةالمرتبة  12جةاءت العبةارة رقم ) -3
(، وهذا يدل على أن هناك موافقة بين  235 1( وبانحراف معياري )54 3الثالثة بمتوسةةةط حسةةةابي )

إنجازات  أفراد الدراسةةةةةةةةة على أن الر سةةةةةةةةاء يهتمون بتقدير جهود العاملين والاعتراف بما يقدمونه من 
 ومساهمات في العمل، مما يسهم في رفع الروح المعنوية وتعزيز الرضا الوويفي لديهم 

( والتي تنص على )يوجةد تنسةةةةةةةةةةةةةةيق وتعةاون فعةال بين الأقسةةةةةةةةةةةةةةام داخةل جهةة 13جةاءت العبةارة رقم ) -4
(، وهذا يدل على أن 133 1( وبانحراف معياري )46 3العمل( بالمرتبة الرابعة بمتوسةةةةط حسةةةةابي )

ة  هناك موافقة بين أفراد الدراسةة على أن مسةتوا التنسةيق والتعاون بين الأقسةام المختلفة في الم سةسة
الصةةحية يُعد مقبولًا ويسةةهم في تسةةهيل سةةير العمل وتكامل الجهود لتحقيق الأهداف المشةةتركة وتقديم  

 خدمات صحية ذات جودة أفضل 
( والتي تنص على )التعليمةةات والإجراءات الإداريةةة في العمةةل واضةةةةةةةةةةةةةةحةةة 10جةةاءت العبةةارة رقم ) -5

(، وهذا يدل على  257 1( وبانحراف معياري )38 3ومفهومة( بالمرتبة الخامسةة بمتوسةط حسةابي )
 أن هناك حياداً بين أفراد الدراسةةةةة على أن التعليمات والإجراءات الإدارية واضةةةةحة ومفهومة بالشةةةةكل 
الكافي، مما يشير إلى وجود تباين في وجهات نظر العاملين حول مدا وضوح الأنظمة والإجراءات 
المتبعة، وقد يعكس ذلا الحاجة إلى مزيد من التوضةةةةةةةةةةةيح والتواصةةةةةةةةةةةل الإداري لضةةةةةةةةةةةمان فهم جميع  

 العاملين للإجراءات والسياسات التنظيمية بصورة أفضل  
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 البعد الرابع: الرواتب والأجور:
(  02 3يتضةةةةةةةةح من خلال الجدول أعلاه أن المتوسةةةةةةةةط الحسةةةةةةةةابي العام لبعد  الرواتب والأجور بلغ )

( وهذا يدل على أن هناك محايدة بين أفراد الدارسةة على بعد الرواتب والأجور ، 160 1بانحراف معياري )
على خمسةةةةةةة مما ي كد على أن مسةةةةةةتوا الرواتب والأجور جاء بدرجة متوسةةةةةةطة، كما اشةةةةةةتمل هذا المحور 

( درجات وهذه 0 5( من أصةةةةةةةةةةةل )11 3إلى    97 3عبارات تراوحت اسةةةةةةةةةةةتجابات أفراد الدراسةةةةةةةةةةةة ما بين )
متوسةطات تقع بالفئة الثالثة من فئات الميياس المتدرج الخماسةي، وتشةير النتيجة السةابقة إلى أن إسةتجابات  

 فسير لهذه العبارات:أفراد الدراسة حول عبارات البعد جاءت بدرجة محايدة وفيما يلي شرح وت

( والتي تنص على )يعكس راتبي أهمية الدور الذي أقوم به في العمل( بالمرتبة  18جاءت العبارة رقم ) -1
(، وهذا يدل على أن هناك حياداً بين  289 1( وبانحراف معياري )11 3الأولى بمتوسةةةةةةةط حسةةةةةةةابي )

ياتهم  أفراد الدراسةةةةةةةة على أن الراتب الذي يتقاضةةةةةةةونه يعكس بصةةةةةةةورة مناسةةةةةةةبة أهمية أدوارهم ومسةةةةةةة ول
الوويفية داخل الم سسة الصحية، حيث تباينت آراء العاملين بين الرضا وعدم الرضا عن مدا توافق 

 الرواتب مع طبيعة الأدوار التي يقومون بها 

( والتي تنص على )يتم اختيةةار المووفين للترقيةةات بنةةاءً على معةةايير عةةادلةةة  16جةةاءت العبةةارة رقم ) -2
(، وهذا يدل على أن 337 1( وبانحراف معياري )07 3وواضةةحة( بالمرتبة الثانية بمتوسةةط حسةةابي )

ة، مما يشةةير  هناك حياداً بين أفراد الدراسةةة على أن إجراءات الترقية تسةةتند إلى معايير عادلة وواضةةح
إلى وجود تباين في وجهات نظر العاملين حول مسةةةةةتوا العدالة والشةةةةةفافية في آليات الترقيات المتبعة  

 داخل الم سسة الصحية 
( والتي تنص على )أتقاضةةةةةةةةةةةةى راتباً يتناسةةةةةةةةةةةةب مع حجم المهام التي أقوم بها( 14جاءت العبارة رقم ) -3

(، وهذا يدل على أن هناك  387 1( وبانحراف معياري )05 3بالمرتبة الثالثة بمتوسةةةةةةةةةةةةط حسةةةةةةةةةةةةابي )
وليات حياداً بين أفراد الدراسةة على أن الرواتب التي يحصةلون عليها تتناسةب مع حجم الأعباء والمسة  

الوويفيةةةة الموكلةةةة إليهم، الأمر الةةذي يعكس اختلاف تقييم العةةةاملين لمةةةدا ملاءمةةة الرواتةةب مقةةةارنةةة  
 بحجم العمل الذي ي دونه 

( والتي تنص على )راتبي عةادل مقةارنةة بزملائي في نفس المجةال الوويفي(  15جةاءت العبةارة رقم )  -4
(، وهذا يدل على أن هناك  362 1( وبانحراف معياري )97 2بالمرتبة الرابعة بمتوسةةةةةةةةةةةط حسةةةةةةةةةةةابي )
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حياداً بين أفراد الدراسةةةةةةةةةةةةة على أن رواتبهم تتسةةةةةةةةةةةةم بالعدالة عند مقارنتها برواتب زملائهم العاملين في 
العاملين بشةةةةةةةةةأن العدالة    perceptionsالمجال الوويفي نفسةةةةةةةةةه، وهو ما يشةةةةةةةةةير إلى وجود تباين في 

 الداخلية للرواتب بين المووفين 
( والتي تنص على )يتم منح العقود أو المزايةةا الوويفيةةة المميزة وفق معةةايير  17جةةاءت العبةةارة رقم ) -5

(، وهذا يدل 243 1( وبانحراف معياري )89 2عادلة( بالمرتبة الخامسةةةة والأخيرة بمتوسةةةط حسةةةابي )
زة يتم وفق معايير  على أن هناك حياداً بين أفراد الدراسةةةةةةةةةةةة على أن منح المزايا الوويفية والعقود الممي

عادلة وواضةةةحة للجميع، وقد يشةةةير انخفاض المتوسةةةط النسةةةبي لهذه العبارة إلى حاجة الم سةةةسةةةة إلى 
تعزيز الشةةةةةةةةةفافية وإيضةةةةةةةةةاح الأسةةةةةةةةةس التي يتم من خلالها منح المزايا الوويفية المختلفة بما يعزز ثقة  

 العاملين وعدالتهم المدركة تجاه هذه الإجراءات  

ويتضح من خلال الجدول أعلاه شروح وتفسير مستوا الرضا الوويفي لدا العاملين في الم سسات  
الصةحية التابعة لةةةةةةةةةةةةةةةة وزارة الصةحة السةعودية في ضةوء أبعاده المتمثلة في )الاسةتمرار في العمل، الاسةتقرار  

 ي ترتيب لهذه الأبعاد:الوويفي، العلاقة بين الر ساء والمر وسين، الرواتب والأجور والحوافز(، وفيما يل
( يوضح ترتيب أبعاد مستوى الرضا الوظيفي لدى العاملين في المؤسسات الصحية  13جدول رقم )

 التابعة لم وزارة الصحة السعودية 

 البعد
المتوسط  
 الحسابي

الانحراف  
 المعياري 

 الدرجة  الترتيب  

 موافق  1 003 1 68 3 البعد الأول: الاستمرار في العمل

 موافق  3 100 1 50 3 البعد الثاني: الاستقرار الوويفي 

 موافق  2 062 1 57 3 البعد الثالث: علاقة الر ساء بالمر وسين 

 محايد  4 160 1 02 3 البعد الرابع: الرواتب والأجور

 موافق  -  951 0 44 3 الرضا الوويفي ككل 

يتضةةةح من خلال الجدول أعلاه أن المتوسةةةط الحسةةةابي العام لمسةةةتوا الرضةةةا الوويفي لدا العاملين  
(، وهو ما  951 0( بانحراف معياري )44 3في الم سةةسةةات الصةةحية التابعة لوزارة الصةةحة السةةعودية بلغ )

أن مسةةةةتوا   يشةةةةير إلى وجود موافقة من أفراد الدراسةةةةة على مسةةةةتوا الرضةةةةا الوويفي بشةةةةكل عام، مما ي كد 
 الرضا الوويفي جاء بدرجة مرتفعة 
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كما يتبين من ترتيب الأبعاد أن بعد الاسةةةةةتمرار في العمل جاء في المرتبة الأولى بمتوسةةةةةط حسةةةةةابي  
(، مما يدل على تمتع العاملين بمسةةةةةةةةةةةتوا جيد من الرغبة في الاسةةةةةةةةةةةتمرار بالعمل والالتزام تجاه  68 3بلغ )

 درجة مناسبة من الانتماء الوويفي والاستقرار المهني  يوضحم سساتهم الصحية، وهو ما 
(، مما يشةةةير  57 3وجاء بعد علاقة الر سةةةاء بالمر وسةةةين في المرتبة الثانية بمتوسةةةط حسةةةابي بلغ )

إلى أن العاملين ينظرون بصةةةةةةةةةةةورة إيجابية إلى طبيعة العلاقة مع الر سةةةةةةةةةةةاء المباشةةةةةةةةةةةرين ومسةةةةةةةةةةةتوا الدعم  
 الأداء  والتواصل المتبادل داخل بيئة العمل، الأمر الذي يسهم في تعزيز الرضا الوويفي وتحسين
(، وهو ما 50 3في حين جاء بعد الاسةةةةةةةةةتقرار الوويفي في المرتبة الثالثة بمتوسةةةةةةةةةط حسةةةةةةةةةابي بلغ )

شةةعور العاملين بدرجة جيدة من الاطمئنان تجاه ووائفهم واسةةتمراريتهم المهنية، وإن كان بدرجة أقل   يوضةةح
 مقارنة ببعدي الاستمرار في العمل والعلاقة مع الر ساء 

(، ودرجة  02 3أما بعد الرواتب والأجور فقد جاء في المرتبة الرابعة والأخيرة بمتوسةةط حسةةابي بلغ )
)محايد(، مما يشةةةةةير إلى أن العاملين لا يبدون مسةةةةةتوا مرتفعاً من الرضةةةةةا تجاه الجوانب المتعلقة بالرواتب  

حول عةدالةة المقةابةل المةادي   والأجور والحوافز والترقيةات، وهو مةا قةد يعكس وجود تبةاين في وجهةات النظر
 أو مدا توافقه مع حجم الجهود والمس وليات الوويفية 

وتشةةةةةةير هذه النتائ  إلى أن الرضةةةةةةا الوويفي لدا العاملين في الم سةةةةةةسةةةةةةات الصةةةةةةحية التابعة لوزارة  
الصةحة السةعودية يتأثر بدرجة أكبر بالعوامل المرتبطة بالاسةتمرار في العمل والعلاقات الإدارية والتنظيمية،  

في، الأمر الذي يسةةةةةةةتدعي  في حين تمثل الرواتب والأجور الجانب الأقل إسةةةةةةةهاماً في تحقيق الرضةةةةةةةا الووي
مزيداً من الاهتمام بتحسةةةةةين نظم الحوافز والمزايا الوويفية بما يسةةةةةهم في تعزيز مسةةةةةتويات الرضةةةةةا الوويفي  

  الوويفي الرضا  مستوا  أن إلى توصلت  التي(  2024)  الزيادي دراسة مع  تتفق  النتيجة وهذه  لدا العاملين 
  دراسةةةةة مع  اتفقت  كما متوسةةةةةط،  بمسةةةةةتوا  جاء  تعز  فظةبمحا  العام الجمهوري   المسةةةةةتشةةةةةفى في  العاملين لدا

  سةةةةلمان  الملا  مسةةةةتشةةةةفى في  العاملين لدا  الوويفي الرضةةةةا  مسةةةةتوا   أن إلى أشةةةةارت  التي(  2020) الحواس
 العمل، ووروف والمر وسةين الر سةاء مع العلاقات  أبعاد  في خاصةة مرتفعاً، جاء  حائل  بمدينة التخصةصةي

  مسةتشةفى في  العاملين لدا  الوويفي  الرضةا  مسةتوا   ارتفاع  أوهرت   التي(  2019)  عايض  دراسةة  مع  وكذلا
  الوويفي بالأمان والشعور والزملاء الر ساء مع بالعلاقات  يتعلق فيما ولاسيما والتكنولوجيا، العلوم جامعة



    

74 

 

 الرضةةةةةةةةةا   مسةةةةةةةةةتوا   أن  أوهرت   التي(  2021) سةةةةةةةةةعدة  أبو دراسةةةةةةةةةة مع  جزئياً   النتيجة هذه  تختلف  فيما
  أعلى درجة وهي جداً،  مرتفعة بدرجة جاء  الليبية  طرابلس  بمدينة  النجاة  مسةةتشةةفى في  العاملين لدا  الوويفي

 الرضةةةةةةةا  مسةةةةةةةتوا  حيث   من(  2024) الزيادي دراسةةةةةةةة مع  تختلف كما  الحالية،  الدراسةةةةةةةة  إليه توصةةةةةةةلت  مما
  مرتفعاً  مستوا  الحالية الدراسة أوهرت  بينما متوسط مستوا  إلى توصلت  إذ  الوويفي،

  لوزارة  التابعة  الصةحية الم سةسةات  في  العاملين لدا  الوويفي الرضةا  مسةتوا   ارتفاع أن  الباحث   ويرا 
  للتطوير  وفرص   مسةةةةةةةتقرة،  تنظيمية  عمل  بيئة من الم سةةةةةةةسةةةةةةةات  هذه  توفره ما إلى يعود  السةةةةةةةعودية  الصةةةةةةةحة
 الذي  الدور  بأهمية  العاملين شةةةعور إلى إضةةةافة والمر وسةةةين،  الر سةةةاء  بين  إيجابية  عمل وعلاقات  المهني،
 والإدارية  التنظيمية  الجوانب   أن إلى  النتائ   تشةةةةةةةةةةةير كما   للمجتمع  الصةةةةةةةةةةةحية  الخدمات   تقديم في  به  يقومون 
  الاسةةتمرار بعدي  تصةةدر  يفسةةر ما  وهو المادية، بالجوانب   مقارنة  الوويفي  الرضةةا تعزيز في  أكبر دوراً  تلعب 
  المرتبة في  والأجور  الرواتب  بعد  جاء  حين في الأولى، للمراتب   بالمر وسةةةةةةةةةةةين  الر سةةةةةةةةةةةاء وعلاقة العمل في

  المزايةةا  في  العةةدالةةة  من  مزيةةد   وتحقيق  والمكةةافةةآت   الحوافز  أنظمةةة  تطوير  أهميةةة  ي كةةد   الةةذي  الأمر  الأخيرة،
  أكبر بصورة الوويفي الرضا مستويات  رفع في يسهم بما الوويفية
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السممؤال الثاني: ما مسممتوى جودة الخدمات الصممحية المقدمة في المؤسممسممات الصممحية التابعة لممممممممممم وزارة 
الصمممممحة السمممممعودية من وجهة نظر العاملين في ضممممموء أبعادها المتمثلة في )الملموسمممممية، الاعتمادية،  

 الاستجابة، التعاطف، الأمان(؟
للتعرف على مستوا جودة الخدمات الصحية المقدمة في الم سسات الصحية التابعة لةة وزارة الصحة 
السةةةةةةةةعودية من وجهة نظر العاملين في ضةةةةةةةةوء أبعادها المتمثلة في )الملموسةةةةةةةةية، الاعتمادية، الاسةةةةةةةةتجابة،  

حراف المعياري  التعاطف، الأمان( ؛ تم حسةةةةةةةةاب التكرارات والنسةةةةةةةةب المئوية والمتوسةةةةةةةةطات الحسةةةةةةةةابية والان
لإجابات أفراد عينة الدراسةةةةةة، كما تم ترتيب هذه العبارات حسةةةةةب المتوسةةةةةط الحسةةةةةابي لكلًا منها، وذلا كما  

 يلي:
( التكرارات والنسب المئوية والمتوسطات الحسابية والانحراف المعياري لإستجابات أفراد 14جدول رقم )

الدراسة حول مستوى جودة الخدمات الصحية المقدمة في المؤسسات الصحية التابعة لم وزارة الصحة 
جابة،  السعودية من وجهة نظر العاملين في ضوء أبعادها المتمثلة في )الملموسية، الاعتمادية، الاست

 التعاطف، الأمان( 

 الفقرة  م

المتوسط الحسابي درجة الموافقة 
الانحراف المعياري  
 

الرتبة
غير موافق   

 موافق بشدة   موافق   محايد  غير موافق  بشدة 

 %  ت %  ت %  ت %  ت %  ت
 البعد الأول: الملموسية 

1 

تتوافر للعاملين في مرافق وزارة الصةةحة السةةعودية معدات  
وأجهزة طبيةة وتقنيةة حةديثةة تسةةةةةةةةةةةةةةةاعةدهم على أداء عملهم 

 بكفاءة   

13 7 4 20 11 4 43 24 6 67 38 3 32 18 3 3 49 1 139 5 

2 

توفر المرافق الصةةحية تجهيزات وتسةةهيلات )مثل سةةيارات  
الإسةةةةةعاف والكراسةةةةةي المتحركة( يدعم قدرة المووف على 

 تقديم خدمة أفضل   

9 5 1 11 6 3 42 24 76 43 4 37 21 1 3 69 1 038 1 

3 
تساعد بيئة العمل على الظهور بمظهر مهني يعزز ثقتي  

 أثناء أداء عملي  
13 7 4 17 9 7 46 26 3 63 36 36 20 6 3 53 1 144 4 

4 
تسةةةةةةةةةهم بيئة العمل المادية )مثل تنظيم المكان وتجهيزاته(  

 في تعزيز رضاي الوويفي  
14 8 20 11 4 31 17 7 72 41 1 38 21 7 3 57 1 181 3 

5 

تسةةةةةةةةةةةةةةهم بيئةةةة العمةةةل التنظيميةةةة )مثةةةل أسةةةةةةةةةةةةةةلوب الإدارة،  
والعلاقات مع الزملاء، ووضةةةةةوح الإجراءات( في تحسةةةةةين  

 مستوا أدائي  

15 8 6 19 10 9 26 14 9 69 39 4 46 26 3 3 64 1 223 2 

 - 974 0 58 3 المتوسط الحسابي العام للبعد 
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 الفقرة  م

المتوسط الحسابي درجة الموافقة 
الانحراف المعياري  
 

الرتبة
غير موافق   

 موافق بشدة   موافق   محايد  غير موافق  بشدة 

 %  ت %  ت %  ت %  ت %  ت
 البعد الثاني: الاعتمادية 

6 
أشةةةةةةةةةةةةةةعر بثقةةة الإدارة في أدائي الوويفي ممةةا يعزز جودة  

 عملي   
11 6 3 16 9 1 34 19 4 67 38 3 47 26 9 

3 70 1 146 
3 

7 
تسةةةةةةةةاعد وضةةةةةةةةوح الإجراءات وقلة الأعطال التنظيمية في 

 أداء العمل بشكل مستقر ومنتظم   
12 6 9 13 7 4 30 17 1 70 40 50 28 6 

3 76 1 150 
1 

8 
أسةةةةةةةةةةتطيع تقديم مهامي الوويفية بكفاءة نتيجة توفر نظام  

 عمل واضح ومعتمد   
13 7 4 25 14 3 28 16 64 36 6 45 25 7 

3 59 1 223 
4 

9 
يسةةةهم الاتسةةةاق في السةةةياسةةةات والإجراءات داخل المرافق  

 الصحية في تحسين جودة أدائي  
11 6 3 14 8 38 21 7 64 36 6 48 27 4 

3 71 1 140 
2 

 - 046 1 69 3 المتوسط الحسابي العام للبعد 

 البعد الثالث: الاستجابة 

10 
أتمكن من الاسةةةةةتجابة لاحتياجات المسةةةةةتفيد بكفاءة عندما 

 تتوفر بيئة عمل داعمة   
4 2 3 6 3 4 18 10 3 63 36 84 48 4 24 0 934 1 

11 
يسةةةةةةاعد توفر الموارد والدعم الإداري على سةةةةةةرعة تقديمي  

 للخدمات الصحية   
4 2 3 9 5 1 20 11 4 66 37 7 76 43 4 4 15 0 971 2 

12 
تتعامل الإدارة بسةةةةةةةةةرعة مع المشةةةةةةةةةكلات والشةةةةةةةةةكاوا التي  

 أواجهها في العمل، مما يحسن من أدائي   
13 7 4 32 18 3 39 22 3 57 32 6 34 19 4 3 38 1 202 3 

 - 844 0 92 3 المتوسط الحسابي العام للبعد 

 البعد الرابع: التعاطف 

13 
تتناسةب سةاعات العمل مع قدرتي على التوازن بين العمل  

 والحياة مما ينعكس إيجاباً على أدائي   
25 14 3 25 14 3 47 26 9 45 25 7 33 18 9 

3 21 1 301 
4 

14 
أشةةةةةةعر باهتمام الإدارة بظروفي المهنية والشةةةةةةخصةةةةةةية مما 

 يزيد من دافعيتي للعمل   
15 8 6 23 13 1 44 25 1 53 30 3 40 22 9 

3 46 1 221 
3 

15 
ي ثر مسةةةةتوا الراحة النفسةةةةية في العمل على أسةةةةلوبي في 

 التعامل مع المستفيدين   
4 2 3 10 5 7 26 14 9 69 39 4 66 37 7 

4 05 0 982 
2 

16 
يسةةاعد فهمي الجيد لاحتياجات المسةةتفيدين، في ول بيئة  

 عمل داعمة، على تحسين جودة الخدمة المقدمة  
2 1 1 10 5 7 18 10 3 76 43 4 69 39 4 

4 14 0 902 
1 

 - 831 0 71 3 المتوسط الحسابي العام للبعد 

 البعد الخامس: الأمان 

17 
أشةةةةةةةةةعر بالأمان الوويفي والإداري أثناء أداء عملي داخل  

 مرافق وزارة الصحة السعودية   
17 9 7 25 14 3 31 17 7 57 32 6 45 25 7 

3 50 1 281 
3 

18 
ي ثر ضةةةةةةةةةةةةةةغط العمةل أو سةةةةةةةةةةةةةةوء بيئةة العمةل على حةالتي  
النفسةةةةةةةةةةةةةةيةة وانفعةالاتي أثنةاء التعةامةل مع المسةةةةةةةةةةةةةةتفيةدين أو 

 مرافقيهم   

13 7 4 12 6 9 29 16 6 64 36 6 57 32 6 

3 80 1 184 

2 



    

77 

 

 الفقرة  م

المتوسط الحسابي درجة الموافقة 
الانحراف المعياري  
 

الرتبة
غير موافق   

 موافق بشدة   موافق   محايد  غير موافق  بشدة 

 %  ت %  ت %  ت %  ت %  ت

19 
تسةةةةةةةةةةةةةةهم العلاقةةة القةةائمةةة على الثقةةة المتبةةادلةةة بيني وبين  

 الإدارة في تحسين جودة أدائي الوويفي   
3 1 7 12 6 9 24 13 7 73 41 7 63 36 

4 03 0 964 
1 

 - 781 0 78 3 المتوسط الحسابي العام للبعد 

 - 0.785 3.72 المتوسط الحسابي العام للمحور 

مسةةةةةةةتوا جودة الخدمات  ( أن المتوسةةةةةةةط الحسةةةةةةةابي العام لمحور14يتضةةةةةةةح من خلال الجدول رقم )
الصةةحية المقدمة في الم سةةسةةات الصةةحية التابعة لةةةةةةةةةةةةةةةة وزارة الصةةحة السةةعودية من وجهة نظر العاملين في 

( بانحراف  72 3بلغ )ضةةةةةةوء أبعادها المتمثلة في )الملموسةةةةةةية، الاعتمادية، الاسةةةةةةتجابة، التعاطف، الأمان(
مسةتوا جودة الخدمات الصةحية  (، وهذا يدل على أن هناك موافقة بين أفراد الدراسةة على  785 0معياري )

المقدمة في الم سسات الصحية التابعة لةةة وزارة الصحة السعودية من وجهة نظر العاملين في ضوء أبعادها  
مسةةةةةةةةةةةتوا جودة ، مما يدل على أن (المتمثلة في )الملموسةةةةةةةةةةةية، الاعتمادية، الاسةةةةةةةةةةةتجابة، التعاطف، الأمان

الخدمات الصحية المقدمة في الم سسات الصحية التابعة لة وزارة الصحة السعودية من وجهة نظر العاملين  
جاء بدرجة عالية،    في ضةةةةةوء أبعادها المتمثلة في )الملموسةةةةةية، الاعتمادية، الاسةةةةةتجابة، التعاطف، الأمان(

 فيما يلي شرح وتفسير لهذه الأبعاد: خمسةويشتمل هذا المحور على أربعة 
 :البعد الأول: الملموسية

( بانحراف  58 3بلغ )الملموسةةةية يتضةةةح من خلال الجدول أعلاه أن المتوسةةةط الحسةةةابي العام لبعد  
، مما ي كد على  الملموسةةةةية ( وهذا يدل على أن هناك موافقة بين أفراد الدارسةةةةة على بعد 974 0معياري )

جاء بدرجة مرتفعة، كما اشةةتمل هذا المحور على خمسةةة عبارات تراوحت اسةةتجابات  الملموسةةية  أن مسةةتوا  
( درجات وهذه متوسةةةةطات تقع بالفئة الرابعة من  0 5( من أصةةةةل )64 3إلى   49 3أفراد الدراسةةةةة ما بين )

فئات الميياس المتدرج الخماسةي، وتشةير النتيجة السةابقة إلى أن إسةتجابات أفراد الدراسةة حول عبارات البعد 
 جاءت بدرجة موافقة وفيما يلي شرح وتفسير لهذه العبارات:

( والتي تنص على )توفر المرافق الصةةةةةةةحية تجهيزات وتسةةةةةةةهيلات مثل سةةةةةةةيارات  2جاءت العبارة رقم ) -1
الإسةةةةعاف والكراسةةةةي المتحركة يدعم قدرة المووف على تقديم خدمة أفضةةةةل( بالمرتبة الأولى بمتوسةةةط  
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(، وهذا يدل على أن هناك موافقة بين أفراد الدراسة على  038 1( وبانحراف معياري )69 3حسابي )
أن توفر التجهيزات والمرافق المسةةةاندة داخل الم سةةةسةةةات الصةةةحية يسةةةاعد العاملين على أداء مهامهم  

دة بكفاءة أكبر، ويسةةةةةةهم في تسةةةةةةهيل تقديم الخدمات الصةةةةةةحية للمرضةةةةةةى والمراجعين بصةةةةةةورة أكثر جو 
 وفاعلية 

( والتي تنص على )تسةةةةةهم بيئة العمل التنظيمية مثل أسةةةةةلوب الإدارة، والعلاقات  5جاءت العبارة رقم ) -2
(  64 3مع الزملاء، ووضةةوح الإجراءات في تحسةةين مسةةتوا أدائي( بالمرتبة الثانية بمتوسةةط حسةةابي )

البيئةةة  (، وهةةذا يةةدل على أن هنةةاك موافقةةة بين أفراد الةةدراسةةةةةةةةةةةةةةةة على أن  223 1وبةةانحراف معيةةاري )
التنظيمية الإيجابية داخل الم سسة الصحية تلعب دوراً مهماً في تحسين الأداء الوويفي للعاملين، من  

 خلال توفير مناخ عمل داعم يقوم على التعاون ووضوح الإجراءات وحسن الإدارة 
( والتي تنص على )تسةةةةةةةةةةةهم بيئة العمل المادية مثل تنظيم المكان وتجهيزاته في 4جاءت العبارة رقم ) -3

(، وهذا 181 1( وبانحراف معياري )57 3تعزيز رضةاي الوويفي( بالمرتبة الثالثة بمتوسةط حسةابي )
مة يسةةهم في يدل على أن هناك موافقة بين أفراد الدراسةةة على أن توفر بيئة عمل مادية مناسةةبة ومنظ

زيادة مسةةةةةةةتوا الرضةةةةةةةا الوويفي لدا العاملين، ويهيم الظروف الملائمة لأداء المهام الوويفية بكفاءة  
 وراحة أكبر 

( والتي تنص على )تسةةةةةةةةةةةاعد بيئة العمل على الظهور بمظهر مهني يعزز ثقتي  3جاءت العبارة رقم ) -4
(، وهذا يدل 144 1( وبانحراف معياري )53 3أثناء أداء عملي( بالمرتبة الرابعة بمتوسةةةةةط حسةةةةةابي )

تجهيزات  على أن هناك موافقة بين أفراد الدراسة على أن بيئة العمل الصحية وما تتضمنه من تنظيم و 
مناسةةةةةةةةةبة تسةةةةةةةةةاعد العاملين على الظهور بمظهر مهني لائق، الأمر الذي يعزز ثقتهم بأنفسةةةةةةةةةهم أثناء  

 التعامل مع المرضى والمراجعين ويزيد من كفاءة أدائهم المهني 
( والتي تنص على )تتوافر للعاملين في مرافق وزارة الصةةةةةةةحة السةةةةةةةعودية معدات 1جاءت العبارة رقم ) -5

وأجهزة طبية وتقنية حديثة تسةةةةةةةاعدهم على أداء عملهم بكفاءة( بالمرتبة الخامسةةةةةةةة بمتوسةةةةةةةط حسةةةةةةةابي  
أن (، وهةذا يةدل على أن هنةاك موافقةة بين أفراد الةدراسةةةةةةةةةةةةةةة على 139 1( وبةانحراف معيةاري )49 3)

الم سةةسةةات الصةةحية التابعة لوزارة الصةةحة توفر للعاملين معدات وأجهزة طبية وتقنية حديثة تسةةهم في 
تسةةهيل أداء الأعمال وتحسةةين جودة الخدمات الصةةحية المقدمة، إلا أن مجيء هذه العبارة في المرتبة  
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الأخيرة نسةةةةةةبياً يشةةةةةةير إلى إمكانية تعزيز مسةةةةةةتوا التجهيزات والتقنيات الحديثة بصةةةةةةورة أكبر بما يدعم  
  جودة الأداء والخدمات الصحية 

 البعد الثاني: الاعتمادية:
( بانحراف  69 3يتضةةةح من خلال الجدول أعلاه أن المتوسةةةط الحسةةةابي العام لبعد  الاعتمادية بلغ )

( وهذا يدل على أن هناك موافقة بين أفراد الدارسةةةةةةةةةة على بعد الاعتمادية، مما ي كد على  046 1معياري )
تراوحت اسةةةتجابات    أن مسةةةتوا الاعتمادية جاء بدرجة مرتفعة، كما اشةةةتمل هذا المحور على اربعة عبارات 

( درجات وهذه متوسةةةةطات تقع بالفئة الرابعة من  0 5( من أصةةةةل )76 3إلى   59 3أفراد الدراسةةةةة ما بين )
فئات الميياس المتدرج الخماسةي، وتشةير النتيجة السةابقة إلى أن إسةتجابات أفراد الدراسةة حول عبارات البعد 

 رات:جاءت بدرجة موافقة وفيما يلي شرح وتفسير لهذه العبا

( والتي تنص على )تسةةةةةةةةةةاعد وضةةةةةةةةةةوح الإجراءات وقلة الأعطال التنظيمية في 7جاءت العبارة رقم ) -1
( وبانحراف معياري  76 3أداء العمل بشةةةةةةكل مسةةةةةةتقر ومنتظم( بالمرتبة الأولى بمتوسةةةةةةط حسةةةةةةابي )

(، وهذا يدل على أن هناك موافقة بين أفراد الدراسةةةةةةةةة على أن وضةةةةةةةةوح الإجراءات الإدارية 150 1)
ظيمية، إلى جانب الحد من المعوقات والأعطال التشةغيلية، يسةهم في تحقيق الاسةتقرار في سةير والتن

العمةل، ويمكن العةاملين من أداء مهةامهم بصةةةةةةةةةةةةةةورة منتظمةة وفعةالةة، ممةا ينعكس إيجةابةاً على جودة  
 الخدمات الصحية المقدمة للمستفيدين 

( والتي تنص على )يسةةةةهم الاتسةةةةاق في السةةةةياسةةةةات والإجراءات داخل المرافق 9جاءت العبارة رقم ) -2
( وبانحراف معياري  71 3الصةةةةةةةةحية في تحسةةةةةةةةين جودة أدائي( بالمرتبة الثانية بمتوسةةةةةةةةط حسةةةةةةةةابي )

(، وهذا يدل على أن هناك موافقة بين أفراد الدراسةةةة على أن توحيد السةةةياسةةةات والإجراءات 140 1)
طبيقها بصةةةةةةةورة متسةةةةةةةقة داخل المرافق الصةةةةةةةحية يسةةةةةةةاعد العاملين على أداء أعمالهم وفق معايير  وت

واضةةةةةحة، ويقلل من التباين في تقديم الخدمات، الأمر الذي يسةةةةةهم في رفع مسةةةةةتوا الجودة والكفاءة 
 المهنية 

( والتي تنص على )أشةةةةةةةةةةةةةةعر بثقةة الإدارة في أدائي الوويفي ممةا يعزز جودة  6جةاءت العبةارة رقم ) -3
(، وهذا يدل على أن 146 1( وبانحراف معياري )70 3عملي( بالمرتبة الثالثة بمتوسةةةةةط حسةةةةةابي )

هماً في هناك موافقة بين أفراد الدراسةةةةةة على أن دعم الإدارة وثقتها في قدرات العاملين يمثل عاملًا م
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تعزيز الةدافعيةة والالتزام الوويفي، ويسةةةةةةةةةةةةةةةاعةد المووفين على تقةديم أداء أكثر جودة وتميزاً في تقةديم  
 الخدمات الصحية 

( والتي تنص على )أسةةةةةةةةةةةةةتطيع تقديم مهامي الوويفية بكفاءة نتيجة توفر نظام  8جاءت العبارة رقم ) -4
(، وهذا  233 1( وبانحراف معياري )59 3عمل واضةةح ومعتمد( بالمرتبة الرابعة بمتوسةةط حسةةابي )

يدل على أن هناك موافقة بين أفراد الدراسةةةةةةةةة على أن وجود نظام عمل واضةةةةةةةةح ومعتمد يسةةةةةةةةهم في 
يل تنفيذ المهام الوويفية، ويحد من الارتباك أو الاجتهادات الفردية، مما يسةةةةةاعد العاملين على  تسةةةةةه

 إنجاز أعمالهم بكفاءة وفاعلية ويعزز من جودة الأداء الم سسي داخل المرافق الصحية  

 البعد الثالث: الاستجابة:
( بانحراف  92 3يتضةةةح من خلال الجدول أعلاه أن المتوسةةةط الحسةةةابي العام لبعد  الاسةةةتجابة بلغ )

، مما ي كد على  الاسةةةةتجابة  ( وهذا يدل على أن هناك موافقة بين أفراد الدارسةةةةة على بعد 844 0معياري )
عبارات تراوحت اسةةةةتجابات    ثلاثةجاء بدرجة مرتفعة، كما اشةةةةتمل هذا المحور على  الاسةةةةتجابة  أن مسةةةةتوا  

ات الثالثة  ( درجات وهذه متوسةةةةةةةةطات تقع بالفئ0 5( من أصةةةةةةةةل )24 4إلى   38 3أفراد الدراسةةةةةةةةة ما بين )
من فئات الميياس المتدرج الخماسةةةةةي، وتشةةةةةير النتيجة السةةةةةابقة إلى أن إسةةةةةتجابات أفراد  والخامسةةةةةة الرابعةو 

 وفيما يلي شرح وتفسير لهذه العبارات: تراوحت مابين المحايدة والموافقة بشدةالدراسة حول عبارات البعد 

( والتي تنص على )أتمكن من الاسةةةتجابة لاحتياجات المسةةةتفيد بكفاءة عندما  10جاءت العبارة رقم ) -1
(،  150 1( وبانحراف معياري )24 4تتوفر بيئة عمل داعمة( بالمرتبة الأولى بمتوسةةةةةةةةط حسةةةةةةةةابي )

 وهذا يدل على أن هناك موافقة بشةةةةةةةةةةةةةةدة بين أفراد الدراسةةةةةةةةةةةةةةة على أن توفير بيئة عمل داعمة ومهيأة 
للعاملين يسةةهم بشةةكل كبير في تعزيز قدرتهم على تلبية احتياجات المسةةتفيدين بسةةرعة وكفاءة، حيث 
تسةةةاعد الإمكانات التنظيمية والفنية المتاحة على تحسةةةين جودة الخدمة الصةةةحية ورفع مسةةةتوا رضةةةا 

 المستفيدين 
( والتي تنص على )يسةةةةاعد توفر الموارد والدعم الإداري على سةةةةرعة تقديمي  11جاءت العبارة رقم ) -2

(، وهذا  971 0( وبانحراف معياري )15 4للخدمات الصةةةةةةحية( بالمرتبة الثانية بمتوسةةةةةةط حسةةةةةةابي )
، إلى يدل على أن هناك موافقة بين أفراد الدراسةةةةةةةةةةةة على أن توفير الموارد البشةةةةةةةةةةةرية والتقنية اللازمة
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جانب الدعم الإداري المستمر، يسهم في تسريع إجراءات العمل وتمكين العاملين من تقديم الخدمات  
 الصحية بصورة أكثر فاعلية وكفاءة، الأمر الذي ينعكس إيجاباً على جودة الرعاية الصحية المقدمة  

( والتي تنص على )تتعامل الإدارة بسةةةةةةةرعة مع المشةةةةةةةكلات والشةةةةةةةكاوا التي 12جاءت العبارة رقم ) -3
( وبانحراف  38 3أواجهها في العمل، مما يحسةةةةةةةةةن من أدائي( بالمرتبة الثالثة بمتوسةةةةةةةةةط حسةةةةةةةةةابي )

 (، وهذا يدل على أن هناك موافقة بين أفراد الدراسة على أن سرعة استجابة الإدارة 202 1معياري )
للمشةةةةةكلات والتحديات التي تواجه العاملين تسةةةةةهم في تهيئة بيئة عمل أكثر اسةةةةةتقراراً، وتسةةةةةاعد على  
إزالة المعوقات التي قد ت ثر في الأداء الوويفي، إلا أن حصةةةةةةةةةةةةول هذه العبارة على أدنى متوسةةةةةةةةةةةةط 
ة  ضةةمن البعد يشةةير إلى وجود فرصةةة لتعزيز سةةرعة معالجة المشةةكلات والشةةكاوا بما ينعكس بصةةور 

 أكبر على تحسين أداء العاملين وجودة الخدمات الصحية 

 البعد الرابع: التعاطف:
( بانحراف  71 3يتضةةةةةح من خلال الجدول أعلاه أن المتوسةةةةةط الحسةةةةةابي العام لبعد  التعاطف بلغ )

( وهذا يدل على أن هناك موافقة بين أفراد الدارسةة على بعد التعاطف، مما ي كد على أن  831 0معياري )
سةةةتجابات أفراد مسةةةتوا التعاطف جاء بدرجة مرتفعة، كما اشةةةتمل هذا المحور على أربعة عبارات تراوحت ا

( درجات وهذه متوسطات تقع بالفئات الرابعة والخامسة 0 5( من أصل )14 4إلى    21 3الدراسة ما بين )
من فئات الميياس المتدرج الخماسةةي، وتشةةير النتيجة السةةابقة إلى أن إسةةتجابات أفراد الدراسةةة حول عبارات  

 وتفسير لهذه العبارات: البعد تراوحت مابين المحايدة إلى الموافقة وفيما يلي شرح

( والتي تنص على )يساعد فهمي الجيد لاحتياجات المستفيدين، في ول بيئة  16جاءت العبارة رقم )  1
(  14 4عمل داعمة، على تحسةةةةةةةةةةةةةين جودة الخدمة المقدمة( بالمرتبة الأولى بمتوسةةةةةةةةةةةةةط حسةةةةةةةةةةةةةابي )

(، وهذا يدل على أن هناك موافقة بشةةةةةدة بين أفراد الدراسةةةةةة على أن فهم 902 0وبانحراف معياري )
اجات المسةةةةةةتفيدين ومتطلباتهم الصةةةةةةحية بصةةةةةةورة دقيقة، مع وجود بيئة عمل داعمة، يسةةةةةةهم في احتي

تقةديم خةدمةات صةةةةةةةةةةةةةةحيةة أكثر جودة وفةاعليةة، ويعزز قةدرة العةاملين على تلبيةة توقعةات المسةةةةةةةةةةةةةةتفيةدين  
 وتحقيق رضاهم 

( والتي تنص على )ي ثر مسةةتوا الراحة النفسةةية في العمل على أسةةلوبي في 15جاءت العبارة رقم )  2
(،  982 0( وبانحراف معياري )05 4التعامل مع المسةةةةةةتفيدين( بالمرتبة الثانية بمتوسةةةةةةط حسةةةةةةابي )
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وهذا يدل على أن هناك موافقة بشةةةةةةةةةةةدة بين أفراد الدراسةةةةةةةةةةةة على أن تمتع العاملين بالراحة النفسةةةةةةةةةةةية  
والاسةتقرار في بيئة العمل ينعكس إيجاباً على أسةلوب تعاملهم مع المسةتفيدين، ويسةاعدهم على تقديم  

  الخدمة بروح إيجابية وتفاعل إنساني أفضل، مما يسهم في تحسين جودة الخدمات الصحية
( والتي تنص على )أشةةةةعر باهتمام الإدارة بظروفي المهنية والشةةةةخصةةةةية مما 14جاءت العبارة رقم )  3

(،  221 1( وبانحراف معياري )46 3يزيد من دافعيتي للعمل( بالمرتبة الثالثة بمتوسةةةةةةةةط حسةةةةةةةةابي )
وروفهم   وهذا يدل على أن هناك موافقة بين أفراد الدراسةةةةةةةةةةة على أن اهتمام الإدارة بالعاملين ومراعاة

المهنية والشةةةةخصةةةةية يسةةةةهم في رفع مسةةةةتوا الرضةةةةا الوويفي والدافعية نحو العمل، ويعزز شةةةةعورهم  
 بالتقدير والانتماء للم سسة الصحية، الأمر الذي ينعكس إيجاباً على أدائهم المهني 

( والتي تنص على )تتناسةةةةةةةةةةةةةب سةةةةةةةةةةةةةاعات العمل مع قدرتي على التوازن بين  13جاءت العبارة رقم )  4
(  21 3العمل والحياة مما ينعكس إيجاباً على أدائي( بالمرتبة الرابعة والأخيرة بمتوسةةةةةةةةةةط حسةةةةةةةةةةابي )

سةةةةةةةةةةةةةةة (، وهذا يدل على أن هنةاك حيةاداً يميةل إلى الموافقةة بين أفراد الدرا301 1وبانحراف معيةاري )
على أن تحقيق التوازن بين متطلبات العمل والحياة الشخصية من خلال ساعات عمل مناسبة يسهم 
في تحسةةةين الأداء الوويفي وجودة الخدمة المقدمة، إلا أن انخفاض المتوسةةةط الحسةةةابي لهذه العبارة  

ذا التوازن مقارنة ببيية عبارات البعد يشةةةةير إلى أن بعض العاملين قد يواجهون تحديات في تحقيق ه
 بالشكل المأمول  

 البعد الخامس: الأمان:
( بانحراف  78 3يتضةةةةةةةةةح من خلال الجدول أعلاه أن المتوسةةةةةةةةةط الحسةةةةةةةةةابي العام لبعد  الأمان بلغ )

( وهذا يدل على أن هناك موافقة بين أفراد الدارسةةةةةةةة على بعد الأمان ، مما ي كد على أن  781 0معياري )
جابات أفراد مسةةةةةةةتوا الأمان جاء بدرجة مرتفعة، كما اشةةةةةةةتمل هذا المحور على ثلاثة عبارات تراوحت اسةةةةةةةت

( درجات وهذه متوسةةةطات تقع بالفئة الرابعة من فئات 0 5( من أصةةةل )03 4إلى   50 3الدراسةةةة ما بين )
الميياس المتدرج الخماسةةةةةةي، وتشةةةةةةير النتيجة السةةةةةةابقة إلى أن إسةةةةةةتجابات أفراد الدراسةةةةةةة حول عبارات البعد 

 جاءت بدرجة موافقة وفيما يلي شرح وتفسير لهذه العبارات:

( والتي تنص على )تسةةةةةةةةةةةةةةهم العلاقةة القةائمةة على الثقةة المتبةادلةة بيني وبين  19جةاءت العبةارة رقم ) -1
( وبانحراف  03 4الإدارة في تحسةةةةةةةةةةةين جودة أدائي الوويفي( بالمرتبة الأولى بمتوسةةةةةةةةةةةط حسةةةةةةةةةةةابي )
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(، وهةذا يةدل على أن هنةاك موافقةة بين أفراد الةدراسةةةةةةةةةةةةةةة على أن وجود علاقةة قةائمة  964 0معيةاري )
على الثقة المتبادلة بين العاملين والإدارة يسةةةةهم في تعزيز الشةةةةعور بالاسةةةةتقرار والدعم المهني، ويزيد 

والخةدمةات من مسةةةةةةةةةةةةةةتوا الالتزام والرضةةةةةةةةةةةةةةةا الوويفي، الأمر الةذي ينعكس إيجةابةاً على جودة الأداء  
 الصحية المقدمة للمستفيدين 

( والتي تنص على )ي ثر ضةةةةةةةةةةةةةغط العمل أو سةةةةةةةةةةةةةوء بيئة العمل على حالتي  18جاءت العبارة رقم ) -2
النفسةةةةةةةةةية وانفعالاتي أثناء التعامل مع المسةةةةةةةةةتفيدين أو مرافقيهم( بالمرتبة الثانية بمتوسةةةةةةةةةط حسةةةةةةةةةابي  

(، وهذا يدل على أن هناك موافقة بين أفراد الدراسةةةةةةةةةةةة على أن 184 1( وبانحراف معياري )80 3)
غوط العمل والظروف المهنية غير الملائمة قد ت ثر على الحالة النفسةةةةية للعاملين وعلى أسةةةةلوب ضةةةة

تعاملهم مع المسةةةةةةةةةتفيدين، مما ي كد أهمية توفير بيئة عمل صةةةةةةةةةحية وداعمة تسةةةةةةةةةاعد العاملين على  
 المحافظة على مستوا مرتفع من الأداء المهني وجودة الخدمة 

( والتي تنص على )أشعر بالأمان الوويفي والإداري أثناء أداء عملي داخل  17جاءت العبارة رقم )  -3
( وبانحراف معياري  50 3مرافق وزارة الصةةةةةةةةةةةحة السةةةةةةةةةةةعودية( بالمرتبة الثالثة بمتوسةةةةةةةةةةةط حسةةةةةةةةةةةابي )

دة (، وهذا يدل على أن هناك موافقة بين أفراد الدراسةة على أن العاملين يشةعرون بدرجة جي281 1)
من الأمان الوويفي والإداري أثناء أداء مهامهم، وهو ما يعزز اسةةةةةةةةةةتقرارهم المهني ويشةةةةةةةةةةجعهم على  
التركيز في أداء أعمالهم وتقديم الخدمات الصةةةحية بكفاءة، إلا أن انخفاض المتوسةةةط الحسةةةابي لهذه  

في بصةةةةةةورة أكبر العبارة مقارنة ببيية عبارات البعد يشةةةةةةير إلى إمكانية تعزيز الشةةةةةةعور بالأمان الووي
 لدا بعض العاملين  

ويتضةةةةةةةةح من خلال الجدول أعلاه شةةةةةةةةروح وتفسةةةةةةةةير مسةةةةةةةةتوا جودة الخدمات الصةةةةةةةةحية المقدمة في 
الم سسات الصحية التابعة لةة وزارة الصحة السعودية من وجهة نظر العاملين في ضوء أبعادها المتمثلة في 

 )الملموسية، الاعتمادية، الاستجابة، التعاطف، الأمان(، وفيما يلي ترتيب لهذه الأبعاد:
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( يوضح ترتيب أبعاد مستوى جودة الخدمات الصحية المقدمة في المؤسسات الصحية  15جدول رقم )
 التابعة لم وزارة الصحة السعودية من وجهة نظر العاملين 

 البعد
المتوسط  
 الحسابي

الانحراف  
 المعياري 

 الدرجة  الترتيب  

 موافق  5 974 0 58 3 البعد الأول: الملموسية

 موافق  4 046 1 69 3 البعد الثاني: الاعتمادية 

 موافق  1 844 0 92 3 البعد الثالث: الاستجابة 

 موافق  3 831 0 71 3 البعد الرابع: التعاطف 

 موافق  2 781 0 78 3 البعد الخامس: الأمان 
 موافق  -  785 0 72 3 جودة الخدمات ككل 

يتضةح من خلال الجدول أعلاه أن المتوسةط الحسةابي العام لمسةتوا جودة الخدمات الصةحية المقدمة 
( بانحراف  72 3في الم سةةةةةسةةةةةات الصةةةةةحية التابعة لوزارة الصةةةةةحة السةةةةةعودية من وجهة نظر العاملين بلغ )

ات الصةةحية  (، وهو ما يشةةير إلى وجود موافقة من أفراد الدراسةةة على مسةةتوا جودة الخدم785 0معياري )
 بشكل عام، مما ي كد أن جودة الخدمات الصحية جاءت بدرجة مرتفعة 

كمةا يتبين من ترتيةب الأبعةاد أن بعةد الاسةةةةةةةةةةةةةةتجةابةة جةاء في المرتبةة الأولى بمتوسةةةةةةةةةةةةةةط حسةةةةةةةةةةةةةةابي بلغ  
(، مما يدل على أن العاملين يرون أن الم سةةةةةةةةسةةةةةةةةات الصةةةةةةةةحية تتمتع بقدرة جيدة على الاسةةةةةةةةتجابة  92 3)

الموارد لاحتياجات المسةةةةتفيدين وتقديم الخدمات الصةةةةحية في الوقت المناسةةةةب، بالإضةةةةافة إلى توفر الدعم و 
 التي تساعد على سرعة إنجاز الأعمال وتحسين مستوا الخدمة 

(، وهو ما يعكس شةةةةةةعور العاملين  78 3وجاء بعد الأمان في المرتبة الثانية بمتوسةةةةةةط حسةةةةةةابي بلغ )
بوجود بيئة عمل آمنة قائمة على الثقة المتبادلة بين الإدارة والعاملين، الأمر الذي يسةةةةةةةةةةةةةهم في تعزيز جودة 

 الأداء وتقديم الخدمات الصحية بكفاءة أعلى 
(، مما يشةةةةةةير إلى اهتمام  71 3أما بعد التعاطف فقد جاء في المرتبة الثالثة بمتوسةةةةةةط حسةةةةةةابي بلغ )

العاملين بفهم احتياجات المسةةةتفيدين ومراعاة وروفهم، إضةةةافة إلى إدراك أهمية الجوانب الإنسةةةانية والنفسةةةية  
 لخدمات المقدمة في تقديم الخدمات الصحية، وهو ما يسهم في رفع مستوا رضا المستفيدين عن ا
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(، مما يدل على أن  69 3في حين جاء بعد الاعتمادية في المرتبة الرابعة بمتوسةةةةةةةةةط حسةةةةةةةةةابي بلغ )
العاملين يرون أن الخدمات الصةةةةحية المقدمة تعتمد على إجراءات واضةةةةحة وسةةةةياسةةةةات مسةةةةتقرة تسةةةةاعد في 

 تقديم الخدمة بصورة منتظمة وموثوقة، وتدعم جودة الأداء داخل الم سسات الصحية 
(، ورغم حصةوله على  58 3وجاء بعد الملموسةية في المرتبة الخامسةة والأخيرة بمتوسةط حسةابي بلغ )

المرتبة الأخيرة إلا أنه ما زال ضةةةةةةةةةةةمن مسةةةةةةةةةةةتوا الموافقة، مما يعكس توافر التجهيزات والمرافق والإمكانات  
ى مزيةد من التطوير مقةارنةة  المةاديةة والتقنيةة اللازمةة لتقةديم الخةدمةات الصةةةةةةةةةةةةةةحيةة، إلا أن هةذا البعةد يحتةاج إل

 ببيية الأبعاد لتعزيز جودة الخدمات المقدمة 
وتشةةةير هذه النتائ  إلى أن جودة الخدمات الصةةةحية في الم سةةةسةةةات الصةةةحية التابعة لوزارة الصةةةحة  
السةةةعودية تتمتع بمسةةةتوا مرتفع من وجهة نظر العاملين، حيث جاءت جميع الأبعاد بدرجة موافقة، وهو ما 

مان،  يعكس نجاح الم سةةةةةةةةةسةةةةةةةةةات الصةةةةةةةةةحية في توفير مقومات الجودة المرتبطة بسةةةةةةةةةرعة الاسةةةةةةةةةتجابة، والأ
 والتعاطف، والاعتمادية، والملموسية، بما يسهم في تحسين مستوا الخدمات الصحية المقدمة للمستفيدين 

  الصحية الخدمات   جودة  مستوا   أن  إلى  توصلت   التي(  2024) الزيادي  دراسة  مع  تتفق  النتيجة  وهذه
  الوويفي للرضةا  تأثير وجود   أكدت  كما  متوسةط،  بمسةتوا   جاء تعز  بمحافظة  العام الجمهوري   المسةتشةفى في
 جودة أن أوهرت  التي(  2021) سةةةةةةةةعدة  أبو دراسةةةةةةةةة  مع  تتفق كما   الصةةةةةةةةحية  الخدمات  جودة  تحسةةةةةةةةين في

  الوويفي الرضةةا  بين  إحصةةائية دلالة ذات  طردية علاقة  هناك وأن مرتفعة،  بدرجة جاءت   الصةةحية  الخدمات 
 جودة  مسةةةةةةتوا  أن  بينت   التي(  2019)  عايض   دراسةةةةةةة  مع  تتفق  كذلا   الصةةةةةةحية  الخدمات  جودة  وتحسةةةةةةين
 دراسةةةةةةة  ومع  أبعادها، مختلف في  مرتفعاً  جاء  والتكنولوجيا العلوم  جامعة  مسةةةةةةتشةةةةةةفى  في  الصةةةةةةحية  الخدمات 
 في  المتمثلة  أبعادها  جميع في  الصةةحية الخدمات  جودة  مسةةتوا   ارتفاع إلى  توصةةلت  التي(  2020) الحواس

  والتعاطف والأمان والاستجابة والاعتمادية الملموسية
  الصةةةةةةحية،  الخدمات  جودة  مسةةةةةةتوا   حيث  من(  2024) الزيادي دراسةةةةةةة  مع  النتيجة هذه  تختلف  فيما

  نتائ   أوهرت   بينما  متوسةةةةطة، بدرجة جاء  الصةةةةحية  الخدمات  جودة  مسةةةةتوا  أن إلى  الدراسةةةةة أشةةةةارت  حيث 
 جاءت  السةعودية  الصةحة  لوزارة  التابعة  الصةحية الم سةسةات  في  الصةحية الخدمات  جودة أن  الحالية الدراسةة
 في  الأداء  جودة  قيةاس  على  ركزت   التي( 2018) الحةديثي  دراسةةةةةةةةةةةةةةة  مع  جزئيةاً  تختلف  كمةا  مرتفعةة  بةدرجةة
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  الذي   بالمسةةةتوا   الأبعاد   جميع  ارتفاع إلى  تشةةةير  أن دون   التحسةةةين،  أولويات   وتحديد  الخاصةةةة  المسةةةتشةةةفيات 
  الحالية الدراسة إليه توصلت 

  لوزارة  التابعة  الصةةةةةةحية الم سةةةةةةسةةةةةةات  في  الصةةةةةةحية الخدمات  جودة  مسةةةةةةتوا   ارتفاع أن  الباحث   ويرا 
  كفاءة ورفع  الصةةةةةةةةحية الخدمات   تطوير في  الوزارة  تبذلها التي  الكبيرة الجهود  إلى يعود  السةةةةةةةةعودية  الصةةةةةةةةحة

  التي  التنظيمية والإجراءات   الأنظمة  وتطبيق  اللازمة،  والتجهيزات   الموارد   توفير خلال  من الم سةسةي، الأداء
   للعاملين  والداعمة  الآمنة  العمل  بيئة  وتعزيز  المسةةةةتفيدين،  لاحتياجات   الاسةةةةتجابة  سةةةةرعة  تحسةةةةين في  تسةةةةهم
  معايير وفق المقدمة الخدمات   مسةةةةةتوا   وتحسةةةةةين  البشةةةةةرية  الكوادر  بتطوير  المتزايد   الاهتمام  ذلا  يعكس كما

 وجعلها  الصةةةةةةةةحية  الخدمات  جودة أبعاد   جميع  على  إيجاباً  انعكس  الذي  الأمر الم سةةةةةةةةسةةةةةةةةي،  والتميز  الجودة
  العاملين نظر وجهة من مرتفعة بدرجة تحظى
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السمممممممممؤال الثمالمث: مما طبيعمة العلاقمة الارتبماطيمة بين الرضممممممممما الوظيفي بمأبعماده المختلفمة وجودة الخمدممات  
 الصحية بأبعادها المختلفة في المؤسسات الصحية التابعة لوزارة الصحة السعودية؟

للتعرف على طبيعةةة العلاقةةة الارتبةةاطيةةة بين الرضةةةةةةةةةةةةةةةا الوويفي بةةأبعةةاده المختلفةةة وجودة الخةةدمةةات 
تم اسةةةةتخدام معامل    السةةةةعودية؛الصةةةةحية بأبعادها المختلفة في الم سةةةةسةةةةات الصةةةةحية التابعة لوزارة الصةةةةحة  

 ارتباط بيرسون وجاءت النتائ  كما يوضحها الجدول التالي:
معاملات ارتباط بيرسون لتحديد العلاقة بين الرضا الوظيفي بأبعاده المختلفة وجودة    (16جدول رقم )

 الخدمات الصحية بأبعادها المختلفة في المؤسسات الصحية التابعة لوزارة الصحة السعودية 

 البعد

البعد 
الأول:  
 الملموسية 

البعد 
الثاني: 
 الاعتمادية 

البعد 
الثالث:  
 الاستجابة 

البعد 
الرابع:  
 التعاطف

البعد 
الخامس:  

 الأمان

جودة  
 الخدمات

 ** 776 0 ** 645 0 ** 680 0 ** 589 0 ** 747 0 ** 665 0 البعد الأول: الاستمرار في العمل

 ** 664 0 ** 553 0 ** 607 0 ** 462 0 ** 636 0 ** 565 0 البعد الثاني: الاستقرار الوويفي 

البعد الثالث: علاقة الر ساء 
 بالمر وسين 

0 557 ** 
0 722 ** 0 572 ** 0 618 ** 0 611 ** 0 715 ** 

 ** 674 0 ** 507 0 ** 651 0 ** 439 0 ** 600 0 ** 632 0 البعد الرابع: الرواتب والأجور

 ** 806 0 ** 657 0 ** 728 0 ** 588 0 ** 769 0 ** 688 0 الرضا الوويفي ككل 

  (0.01دال عند مستوى ) **

النتائ  الموضحة بالجدول أعلاه وجود علاقة ارتباطية طردية موجبة ذات دلالة   يتضح من خلال 
( مستوا  عند  بأبعادها  01 0إحصائية  الصحية  الخدمات  وجودة  المختلفة  بأبعاده  الوويفي  الرضا  بين   )

الارتباط بين    المختلفة في الم سسات الصحية التابعة لوزارة الصحة السعودية، حيث تراوحت قيم معاملات 
(، وجميعها دالة إحصائياً، مما يدل على أنه كلما ارتفع مستوا الرضا الوويفي لدا 806 0  –  439 0)

 العاملين ارتفع مستوا جودة الخدمات الصحية المقدمة للمستفيدين  
يتبين أن أقوا علاقة ارتباط وهرت بين الرضا الوويفي ككل وجودة الخدمات الصحية ككل   كما 

(، وهي علاقة طردية قوية، مما ي كد أن تحسين مستوا الرضا  806 0حيث بلغت قيمة معامل الارتباط ) 
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الوويفي للعاملين ينعكس بصورة إيجابية على جودة الخدمات الصحية المقدمة  ويُعزا ذلا إلى أن المووف  
الراضي عن بيئة عمله يكون أكثر التزاماً وإنتاجية وقدرة على تقديم خدمات ذات جودة عالية للمراجعين  

 والمرضى  
وتشير النتائ  أيضاً إلى وجود علاقة ارتباطية موجبة بين بعد الاستمرار في العمل وجميع أبعاد جودة 

(، مما يدل على أن رغبة 747 0الخدمات الصحية، حيث بلغت أعلى قيمة ارتباط له مع بعد الاعتمادية )
ديم خدمات دقيقة وموثوقة  العاملين في الاستمرار بالعمل تسهم في تعزيز قدرة الم سسات الصحية على تق

 بصورة مستمرة  
كما أوهرت النتائ  وجود علاقة ارتباطية موجبة بين بعد الاستقرار الوويفي وأبعاد جودة الخدمات  

(، الأمر الذي يشير إلى أن شعور  636 0الصحية، حيث بلغت أعلى قيمة ارتباط مع بعد الاعتمادية )
دمات صحية تتميز بالثبات  العاملين بالأمان والاستقرار الوويفي ينعكس إيجاباً على مستوا التزامهم بتقديم خ

 والموثوقية 
وأوضحت النتائ  كذلا وجود علاقة ارتباطية موجبة بين بعد علاقة الر ساء بالمر وسين وأبعاد جودة 

(، مما يعكس أهمية العلاقات 722 0الخدمات الصحية، حيث سجل أعلى ارتباط مع بعد الاعتمادية بييمة )
 لمرضى الإدارية الإيجابية في تحسين الأداء الوويفي وتعزيز جودة الخدمات المقدمة ل

أما بعد الرواتب والأجور فقد ارتبط إيجابياً بجميع أبعاد جودة الخدمات الصحية، حيث بلغت أعلى  
(، وهو ما يشير إلى أن رضا العاملين عن المزايا المالية يسهم  651 0قيمة ارتباط له مع بعد التعاطف )

 في رفع مستوا اهتمامهم بالمستفيدين وتحسين تعاملهم معهم 
وهذه النتائ  ت كد أن الرضا الوويفي يمثل أحد العوامل الأساسية الم ثرة في جودة الخدمات الصحية، 
وأن تحسين بيئة العمل وتعزيز الاستقرار الوويفي والعلاقات الإدارية العادلة وتوفير الحوافز المناسبة من  

  وتتفق   عة لوزارة الصحة السعودية شأنه أن يسهم في رفع مستوا جودة الخدمات الصحية في الم سسات التاب
  على   الوويفي  للرضا  إحصائياً   دال  تأثير  وجود   إلى  توصلت   التي(  2024)  الزيادي  دراسة  مع  النتيجة  هذه

  أبو   دراسة  مع  تتفق  كما  تعز،  بمحافظة  العام  الجمهوري   المستشفى  في  العاملين  لدا  الصحية  الخدمات  جودة
 جودة   وتحسين   الوويفي   الرضا  أبعاد   بين   إحصائية   دلالة  ذات   طردية   علاقة  وجود   أكدت   التي (  2021)  سعدة

 أوهرت   التي (  2019)  عايض   دراسة   مع  تتفق  كذلا   طرابلس  بمدينة   النجاة   مستشفى  في   الصحية  الخدمات 



    

89 

 

  وآخرين   عيد   أبو  دراسة  ومع  الصحية،  الخدمات   جودة   مستوا   رفع  في  الوويفي  للرضا  إيجابي  أثر  وجود 
  المستشفيات   في  الصحية  الخدمة  وجودة  الوويفي  الرضا  بين  طردية  علاقة  وجود   بينت   التي(  2015)

  تأثير   وجود   أكدت   التي(  2020)  الحواس  دراسة  مع  تتفق  كما   الغربية  الضفة  جنوب   في  العاملة  الحكومية
  سلمان   الملا  مستشفى  في   المقدمة  الصحية  الخدمات   جودة  على  الوويفي  للرضا  إحصائية  دلالة  ذي  إيجابي

 للرضا  معنوي   تأثير  وجود   إلى  توصلت   التي(  2015)  مقري   دراسة  مع  وكذلا  حائل،  بمدينة  التخصصي
   المقدمة الصحية الخدمة جودة على  الوويفي

  ذات  علاقة  وجود   إلى  تتوصل  لم  التي(  2019)  والكفيري   سركجي  دراسة  مع  النتيجة  هذه  تختلف  فيما
  باستثناء   المقدمة،  الخدمة  جودة  أو  الوويفي  الأداء  ومستوا   التنظيمي  المناخ  أبعاد   معظم  بين  إحصائية  دلالة

 الخدمات   جودة  على  التنظيمية   العوامل  بعض   تأثير  محدودية  إلى  نتائجها  أشارت   حيث   المعنوي،  التحفيز
 أبعاد   جميع  بين  وموجبة  قوية   ارتباطية  علاقات   وجود   من  الحالية  الدراسة  إليه  توصلت   بما  مقارنة  الصحية
  الصحية الخدمات  جودة وأبعاد  الوويفي الرضا

  الخدمات  جودة  تحسين   في  الوويفي  للرضا  المحوري   الدور  تعكس  النتيجة  هذه  أن  الباحث   ويرا 
  والحوافز  الإدارية،  والعلاقات   الوويفي،  والاستقرار  العمل،  بيئة  عن  بالرضا  العاملين  شعور  إن  حيث   الصحية،
 ينعكس   الذي  الأمر  لديهم،  الم سسي  والانتماء  والالتزام  الدافعية  مستوا   رفع  في  يسهم  والمعنوية،  المادية
  كفاءة   أكثر  صحية  خدمات   تقديم   على   وقدرتهم   المستفيدين  لاحتياجات   استجابتهم  وسرعة  أدائهم   جودة  على

  الضغوط   وتقليل  المهني  الاستقرار  تعزيز  على  يساعد   الوويفي  الرضا  مستويات   ارتفاع  أن  كما   وفاعلية
  والاستجابة   الاعتمادية  وخاصة  الصحية،  الخدمات   جودة  أبعاد   مختلف  على  إيجاباً   ينعكس  مما  الوويفية،
   والأمان والتعاطف
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السمؤال الرابع: ما أثر أبعاد الرضما الوظيفي على جودة الخدمات الصمحية في المؤسمسمات الصمحية التابعة  
 السعودية؟لوزارة الصحة 

للتعرف على أثر أبعاد الرضةا الوويفي على جودة الخدمات الصةحية في الم سةسةات الصةحية التابعة  
 لوزارة الصحة السعودية؛ تم استخدام معادلة الانحدار المتعدد وجاءت النتائ  كما توضحها الجداول التالية:

 ترتيب المتغيرات في النموذج  (17جدول رقم )
 ترتيب المتغيرات في النموذج  المتغيرات الداخلة في النموذج 

 1 الرضا الوويفي 

جودة الخدمات الصحية في الم سسات الصحية  
 التابعة لوزارة الصحة السعودية 

2 

يعرض الجدول السةةةةةةةةةةابق خطوات تحليل الانحدار المتعدد والمتغيرات المسةةةةةةةةةةتقلة التي تم إدراجها في 
معةادلةة الانحةدار المتعةدد مرتبةة حسةةةةةةةةةةةةةةب قوة تةأثيرهةا على المتغير التةابع، ويتضةةةةةةةةةةةةةةح من الجةدول أن متغير  

الصةةةةةةةةةةةةةةحيةة في    )الرضةةةةةةةةةةةةةةةا الوويفي( تم إدراجةه في الخطوة الأولى، بينمةا تم إدراج متغير )جودة الخةدمةات 
الم سةةةةسةةةةات الصةةةةحية التابعة لوزارة الصةةةةحة السةةةةعودية( على المتغير التابع، وللتأكد من صةةةةلاحية النموذج 

 كالتالي:  Analysis Of Varianceلاختبار الفرضية تم استخدام تحليل التباين للانحدار 
للتأكد من   (Analysis Of Variance)( يوضح نتائج تحليل التباين للانحدار  18جدول رقم )

 صلاحية النموذج لاختبار الفرضية 

   R2قيمة  المصدر المتغير التابع 
معامل التحديد  

 التراكمي 

درجات   مجموع المربعات 
 الحرية

متوسط 
 المربعات

قيمة ف  
 المحسوبة 

مستوى  
 الدلالة

جودة الخدمات  
الصحية في  

الم سسات الصحية  
التابعة لوزارة  
 الصحة السعودية

 الانحدار 

 

71 906 4 17 977 

86 607 0 000 
 208 0 170 286 35 الخطأ 

 المجموع
107 193 174 
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يوضةح الجدول علاقة بين الرضةا الوويفي وجودة الخدمات الصةحية في الم سةسةات الصةحية التابعة  
(، عند مسةةةةةةةةةةتوا دلالة  607 86المحسةةةةةةةةةةوبة البالغة ) (F)نظراً لمعنوية قيمة    السةةةةةةةةةةعودية،لوزارة الصةةةةةةةةةةحة 

(، وبنةاءً عليةه يوجةد علاقةة بين الرضةةةةةةةةةةةةةةا الوويفي وجودة الخةدمةات 174، 170( ودرجةات حريةة )000 0)
نظراً لمعنوية قيمة )ف( عند مسةةةةتوا    السةةةةعودية،الصةةةةحية في الم سةةةةسةةةةات الصةةةةحية التابعة لوزارة الصةةةةحة 

 (  05 0) أقل مندلالة 
يوضح تحليل الانحدار المتعدد للتأكد من تأثير أبعاد الرضا الوظيفي على جودة   (19جدول رقم )

 الخدمات الصحية في المؤسسات الصحية التابعة لوزارة الصحة السعودية 
مستوا   tقيمة   Beta الخطأ المعياري   B المتغير المستقل  

 الدلالة 

 00 0 876 9 -  136 0 341 1 الثابت  
البعد الأول: الاستمرار في  

 العمل
0 197 0 098 0 252 2 011 0 046 

البعد الثاني: الاستقرار 
 الوويفي 

0 147 0 068 0 206 2 175 0 031 

البعد الثالث: علاقة الر ساء 
 بالمر وسين 

0 158 0 063 0 211 2 513 0 00 

 005 0 274 0 030 0 075 0 021 0 البعد الرابع: الرواتب والأجور
 001 0 531 3 785 0 183 0 648 0 الرضا الوويفي ككل 

    فأقل 05 0*   فروق دالة عند مستوا  

( واختبارات )ت( أن جميع  Betaيتضةةةةةح من خلال النتائ  الموضةةةةةحة أعلاه ومن متابعة معاملات )
أبعاد الرضا الوويفي لها تأثير إيجابي ودال إحصائياً على جودة الخدمات الصحية في الم سسات الصحية  

(  252 0( للبعد الأول: الاسةةةةةةتمرار في العمل )Betaالتابعة لوزارة الصةةةةةةحة السةةةةةةعودية، حيث بلغت قيمة )
(، مما يشةةةةةةةةةةةةةير إلى أن شةةةةةةةةةةةةةعور العاملين بالرغبة في  046 0( عند مسةةةةةةةةةةةةةتوا دلالة )011 2وقيمة )ت( )

 الاستمرار بالعمل يسهم في تحسين جودة الخدمات الصحية المقدمة للمرضى والمراجعين 
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كما تبين أن البعد الثاني: الاسةةةةةةةةتقرار الوويفي له تأثير إيجابي ودال إحصةةةةةةةةائياً على جودة الخدمات 
(، وهو  031 0( عند مسةةةةتوا دلالة )175 2( وقيمة )ت( )0.206) (Betaالصةةةةحية، حيث بلغت قيمة )

ما يدل على أن توفير بيئة عمل مسةةةتقرة وآمنة للعاملين ينعكس إيجاباً على مسةةةتوا أدائهم وجودة الخدمات 
 المقدمة 

وأوهرت النتائ  أن البعد الثالث: علاقة الر سةةةةاء بالمر وسةةةةين له تأثير إيجابي ودال إحصةةةةائياً على  
( عند مسةةةةةةةتوا دلالة  513 2( وقيمة )ت( )0.211) (Betaجودة الخدمات الصةةةةةةةحية، حيث بلغت قيمة )

(، مما يشةةير إلى أن العلاقات الإيجابية بين الر سةةاء والمر وسةةين تسةةهم في تعزيز التعاون  05 0أقل من )
 والتنسيق داخل الم سسات الصحية، الأمر الذي ينعكس على جودة الخدمات الصحية 

كمةا تبين أن البعةد الرابع: الرواتةب والأجور لةه تةأثير إيجةابي ودال إحصةةةةةةةةةةةةةةةائيةاً على جودة الخةدمةات 
(، مما يشةةةةةةةير إلى أن نظم المكافآت 274 0( وقيمة )ت( )0.030) (Betaالصةةةةةةةحية، حيث بلغت قيمة )

والحوافز والرواتب العادلة تسةهم في رفع مسةتوا الرضةا الوويفي وتحفيز العاملين نحو تقديم خدمات صةحية  
 أفضل 

كما أوضةحت النتائ  أن الرضةا الوويفي ككل ي ثر تأثيراً إيجابياً ودالًا إحصةائياً على جودة الخدمات 
(  0 785) (Betaالصةةةةحية في الم سةةةةسةةةةات الصةةةةحية التابعة لوزارة الصةةةةحة السةةةةعودية، حيث بلغت قيمة )

(، وهي أعلى قيمةة بين المتغيرات، ممةا يةدل على أن  001 0( عنةد مسةةةةةةةةةةةةةةتوا دلالةة )531 3وقيمةة )ت( )
 ارتفاع مستوا الرضا الوويفي لدا العاملين ي دي إلى تحسن جودة الخدمات الصحية المقدمة 

وتشةةةةةةير هذه النتائ  إلى أن الرضةةةةةةا الوويفي يعد من العوامل الأسةةةةةةاسةةةةةةية الم ثرة في تحسةةةةةةين جودة 
الخدمات الصةةةةةةحية، حيث يسةةةةةةهم في رفع مسةةةةةةتوا الالتزام الوويفي، وزيادة الدافعية نحو العمل، وتحسةةةةةةين  

لمستفيدين  ويرا  العلاقات المهنية، الأمر الذي ينعكس بصورة مباشرة على جودة الرعاية الصحية المقدمة ل
الباحث أن اهتمام الم سةةةسةةةات الصةةةحية بتحسةةةين مسةةةتويات الرضةةةا الوويفي للعاملين من خلال توفير بيئة  
عمل مسةتقرة، وتعزيز العلاقات الإدارية الإيجابية، وتحسةين نظم الحوافز والمكافآت، من شةأنه أن يسةهم في  

 لصحية بكفاءة وفاعلية الارتقاء بجودة الخدمات الصحية وتحقيق أهداف الم سسات ا
 للرضا   إحصائياً   دال  تأثير  وجود  إلى  توصلت   التي(  2024)  الزيادي  دراسة   مع  النتيجة  هذه  وتتفق

  تتفق   كما  تعز،  بمحافظة  العام  الجمهوري   المستشفى  في   العاملين  لدا  الصحية  الخدمات   جودة  على  الوويفي
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  تحسين   في  الوويفي   الرضا   لأبعاد   إحصائية   دلالة  ذي  أثر   وجود   أكدت   التي(  2021)   سعدة  أبو  دراسة   مع
 الرضا   مستوا   ارتفاع   أن   أوهرت   التي(  2019)  عايض   دراسة  مع   تتفق   كذلا   الصحية  الخدمات   جودة

  التي (  2020)  الحواس  دراسة  ومع  المقدمة،  الصحية   الخدمات   جودة  تحسين   في  يسهم   العاملين  لدا   الوويفي
  في   الصحية  الخدمات   جودة  على  الوويفي   للرضا  إحصائية  دلالة  ذي  إيجابي   تأثير  وجود   إلى  توصلت 
  أكدت  التي( 2015) وآخرين عيد  أبو  دراسة مع  تتفق كما   حائل بمدينة  التخصصي سلمان  الملا مستشفى 

  دراسة   ومع   الحكومية،  المستشفيات   في  الصحية  الخدمة  جودة  على  الوويفي  للرضا  وإيجابي  مباشر   أثر  وجود 
   المقدمة الصحية الخدمة جودة على  الوويفي للرضا معنوي  تأثير وجود   أثبتت  التي( 2015) مقري 

  علاقة   وجود   إلى  تتوصل  لم  التي(  2019)   والكفيري   سركجي  دراسة  مع   النتيجة  هذه  تختلف  فيما
  المقدمة،  الخدمة  جودة  أو  الوويفي  الأداء  ومستوا   التنظيمي  المناخ  أبعاد   معظم  بين  إحصائية  دلالة  ذات 

  بصورة   تسهم  الوويفي  الرضا  أبعاد   أن  الحالية  الدراسة  نتائ   أوهرت  حيث   المعنوي،  التحفيز  بعد   باستثناء
  التي (  2018)  الحديثي  دراسة  مع  جزئياً   تختلف  كما   الصحية  الخدمات  جودة  وتحسين  تفسير  في  إيجابية
  الرضا   أثر  قياس  على  التركيز  دون   التحسين  م شرات   وتحديد   الصحية  الخدمات   أداء  جودة  قياس  على  ركزت 

   الصحية الخدمات  جودة في م ثراً  مستقلاً  متغيراً  بوصفه الوويفي

  جودة   لتحسين  الأساسية  المرتكزات   أحد   يمثل  الوويفي  الرضا  أن  ت كد   النتيجة   هذه  أن  الباحث   ويرا 
  التزاماً   أكثر  يكونون   الوويفي  الرضا  من  مرتفعة  بدرجات   يتمتعون   الذين  العاملين  إن  إذ   الصحية،  الخدمات 

 أن   كما   لاحتياجاتهم  والاستجابة  المستفيدين  مع  الإيجابي   التعامل  على  قدرة  وأكثر   المهنية  واجباتهم  بأداء
 الحوافز   وتقديم  المهني،  التطور  فرص   وإتاحة  الإيجابية،  الإدارية  العلاقات   وتعزيز  مستقرة،  عمل  بيئة  توفير

  مباشرة   بصورة  ينعكس  الذي   الأمر  العاملين،  لدا  الم سسي  والانتماء  الدافعية  مستوا   رفع  في  يسهم  المناسبة،
   السعودية  الصحة  لوزارة  التابعة  الصحية  الم سسات   داخل  الأداء  وكفاءة  المقدمة  الصحية  الخدمات   جودة  على
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 الفصل الخامس 

 خلاصة لأهم نتائج الدراسة وتوصياتها 
يشمل هذا الفصل على عرض لأبرز النتائ  التي تم التوصل إليها ومن ثم التوصيات المقترحة في  

 ضوء تلا النتائ   

 أولًا: خلاصة الدراسة:

احتوت الدراسةةة على خمسةةة فصةةول بالإضةةافة إلى المراجع والملاحق، وتناول الفصةةل الأول كمدخل 
للدراسةةة مشةةكلة الدراسةةة وأهميتها وأهدافها، والتسةةا لات التي تجيب عنها، وأهم المصةةطلحات التي اسةةتخدمها  

 الباحث في دراسته 

التعرف على   وتناول الباحث في هذا الفصةةةةل مفاهيم الدراسةةةةة وحدد أهداف دراسةةةةته، والتي تمثلت في
مسةتوا الرضةا الوويفي لدا العاملين في الم سةسةات الصةحية التابعة لةةةةةةةةةةةةةةة وزارة الصةحة السةعودية في ضةوء 
أبعاده المتمثلة في )الاسةةةةتمرار في العمل، الاسةةةةتقرار الوويفي، العلاقة بين الر سةةةةاء والمر وسةةةةين، الرواتب 

ية المقدمة في الم سةسةات الصةحية التابعة لة والأجور والحوافز(، وأيضةاً قياس مسةتوا جودة الخدمات الصةح
وزارة الصةةةةةةةةةةةحة السةةةةةةةةةةةعودية من وجهة نظر العاملين، وذلا في ضةةةةةةةةةةةوء أبعادها )الملموسةةةةةةةةةةةية، الاعتمادية،  

عة العلاقة الارتباطية بين الرضةةةا الوويفي  الاسةةةتجابة، التعاطف، الأمان(، كما سةةةعت إلى الكشةةةف عن طبي
بأبعاده المختلفة وجودة الخدمات الصةةةةةحية بأبعادها المختلفة، وتحديد أثر أبعاد الرضةةةةةا الوويفي على جودة 

، ولتحقيق  الخدمات الصةحية، بما يسةهم في تحسةين الأداء الم سةسةي ورفع كفاءة الخدمات الصةحية المقدمة
 هذه الأهداف سعت الدراسة إلى الإجابة على الأسئلة التالية:

ما مستوا الرضا الوويفي لدا العاملين في الم سسات الصحية التابعة لة وزارة الصحة السعودية  •
الر ساء   بين  العلاقة  الوويفي،  الاستقرار  العمل،  في  )الاستمرار  في  المتمثلة  أبعاده  ضوء  في 

 والمر وسين، الرواتب والأجور والحوافز(؟ 
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ما مستوا جودة الخدمات الصحية المقدمة في الم سسات الصحية التابعة لة وزارة الصحة السعودية   •
من وجهة نظر العاملين في ضوء أبعادها المتمثلة في )الملموسية، الاعتمادية، الاستجابة، التعاطف، 

 الأمان(؟ 

ما طبيعة العلاقة الارتباطية بين الرضا الوويفي بأبعاده المختلفة وجودة الخدمات الصحية بأبعادها   •
 المختلفة في الم سسات الصحية التابعة لوزارة الصحة السعودية؟ 

ما أثر أبعاد الرضةةةا الوويفي على جودة الخدمات الصةةةحية في الم سةةةسةةةات الصةةةحية التابعة لوزارة   •
 ؟الصحة السعودية

أما الفصةةل الثاني فقد ناقش الإطار النظري للدراسةةة كما اشةةتمل على الدراسةةات السةةابقة للدراسةةة وقام 
 الباحث بالتعقيب عليها 

وتناول الفصةةةةةةةةل الثالث منهجية الدراسةةةةةةةةة وإجراءاتها، وقد اسةةةةةةةةتخدم الباحث في هذه الدراسةةةةةةةةة المنه   
جميع العاملين في الم سةةسةةات ، وأوضةةح الباحث مجتمع الدراسةةة المسةةتهدف والمتمثل في  التحليليالوصةةفي 

، وقد اسةةتجاب لعملية التوزيع  الصةةحية التابعة لةةةةةةةةةةةةةةةةة وزارة الصةةحة السةةعودية داخل المملكة العربية السةةعودية
( من العاملين في الم سسات الصحية التابعة لةة وزارة الصحة السعودية، من مختلف الفئات الوويفية  175)

(، كمةا بين البةاحةث في هةذا الفصةةةةةةةةةةةةةةل كيفيةة إعةداد أداة الةدراسةةةةةةةةةةةةةةة )الأطبةاء، التمريض، الإداريون، والفنيون 
ات أداة الدراسةة )الاسةتبانة( بعرضةها في صةورتها  )الاسةتبانة(، وأوضةح الباحث بعد ذلا إجراءات صةدق وثب

الأولية على المشةةةةةةةرف ومجموعة من المحكمين وفي ضةةةةةةةوء آرائهم قام الباحث بتطبيق أداة دراسةةةةةةةته، وحدد 
 الأساليب الإحصائية المستخدمة في تحليل بيانات الدراسة 

أما الفصةةةةةةةةل الرابع فقد تناول عرض وتحليل نتائ  الدراسةةةةةةةةة متناولًا الإجابة على أسةةةةةةةةئلتها ومناقشةةةةةةةةة 
نتائجها، وربطها مع نتائ  الدراسةةةةةةة السةةةةةةابقة، وفي الفصةةةةةةل الخامس من هذه الدراسةةةةةةة قام الباحث بتلخيص  

 الدراسة، وعرض أهم نتائجها، واقترح أبرز توصياتها 
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 ثانياً: نتائج الدراسة

 نوجزها فيما يلي:الدراسة إلى العديد من النتائ   توصلت 

 النتائج المتعلقة بوصف أفراد الدراسة: (أ

( من الذكور، في مقابل وجد أن %6 68( من أفراد الدراسةةةةةة بنسةةةةةبة )120بينت نتائ  الدراسةةةةةة أن )
 ( من الإناث %4 31( من أفراد الدارسة بنسبة )55)

(  90( من أفراد الدراسةةةةةةةةةةة م هلهم العلمي دراسةةةةةةةةةةات عليا بتكرار )90كما بينت نتائ  الدراسةةةةةةةةةةة أن )
 ( م هلهم العلمي بكالوريوس %32( من أفراد الدراسة بنسبة )56(، في حين أن هناك )%4 51وبنسبة )

( سةةةةنوات وبنسةةةةبة  10( من أفراد الدراسةةةةة عدد سةةةةنوات خدمتهم أكثر من )147أن )وأوهرت النتائ   
 ( %84بلغت )

( من أفراد الدراسةةةةةةةة وويفتهم اخصةةةةةةةائي غير طيبيب وبلغت نسةةةةةةةبتهم  40وبينت نتائ  الدراسةةةةةةةة أن )
 ( %1 21( من أفراد الدراسة وويفتهم اطباء وبلغت نسبتهم )37(، في حين وجد أن )9% 22)

( يعملون في ديوان الوزارة، كما وجد أن %4 39( من أفراد الدراسةةة بنسةةبة )69أن )وأوهرت النتائ   
 ( يعملون في فروع ومكاتب الوزارة %1 29( من أفراد الدراسة بنسبة )51)

 النتائج المتعلقة بتساؤلات الدارسة: (ب

أن هناك موافقة بين أفراد الدراسةةة على مسةةتوا الرضةةا الوويفي لدا العاملين  أوهرت نتائ  الدراسةةة 
في الم سةسةات الصةحية التابعة لةةةةةةةةةةةةةةة وزارة الصةحة السةعودية، مما يدل على أن مسةتوا الرضةا الوويفي لدا 

 العاملين في الم سسات الصحية التابعة لة وزارة الصحة السعودية جاء بدرجة عالية 

كما أوهرت نتائ  الدراسةةةةةةة أن هناك موافقة بين أفراد الدارسةةةةةةة على بعد الاسةةةةةةتمرار في العمل، مما 
ي كد على أن مسةةةةةةةةةتوا الاسةةةةةةةةةتمرار في العمل جاء بدرجة مرتفعة، كما اشةةةةةةةةةتمل هذا المحور على خمسةةةةةةةةةة  

 عبارات، ومن أبرز هذه العبارات:

  لدي استعداد لتولي مهام إضافية بما يخدم مصلحة العمل -



    

98 

 

  لا أفكر حالياً في ترك العمل إطلاقاً  -
 تتوافق قيمي الشخصية مع قيم وسياسات جهة عملي  -

وأوهرت نتائ  الدراسةةةةةةة أن هناك موافقة بين أفراد الدارسةةةةةةة على بعد الاسةةةةةةتقرار الوويفي، مما ي كد 
على أن مسةةةتوا الاسةةةتقرار الوويفي جاء بدرجة مرتفعة، كما اشةةةتمل هذا المحور على ثلاثة عبارات، ومن  

 أبرز ما يوضح ذلا:

  أشعر بالاستقرار في وويفتي الحالية -
  أشعر بالاطمئنان تجاه استمراري في العمل مستقبلاً  -
 توفر الجهة مزايا وويفية مثل مكافأة نهاية الخدمة تعزز استقراري الوويفي  -

وبينت نتائ  الدراسةةة على أن هناك موافقة بين أفراد الدارسةةة على بعد علاقة الر سةةاء بالمر وسةةين،  
مما ي كد على أن مسةةةةتوا علاقة الر سةةةةاء بالمر وسةةةةين جاء بدرجة مرتفعة، كما اشةةةةتمل هذا المحور على  

 خمسة، ومن أبرز ما يوضح ذلا:

  يقدم لي رئيسي المباشر الدعم عند مواجهة صعوبات في العمل -
  يمنحني رئيسي صلاحيات مناسبة لاتخاذ قرارات مرتبطة بعملي -
 يقدّر الر ساء الجهود التي أبذلها في العمل  -

وبينةت النتةائ  أن هنةاك محةايةدة بين أفراد الةدارسةةةةةةةةةةةةةةة على بعةد الرواتةب والأجور ، ممةا ي كةد على أن 
مسةةتوا الرواتب والأجور جاء بدرجة متوسةةطة، كما اشةةتمل هذا المحور على خمسةةة عبارات، ومن أبرز ما  

 يوضح ذلا:

 يعكس راتبي أهمية الدور الذي أقوم به في العمل -
 يتم اختيار المووفين للترقيات بناءً على معايير عادلة وواضحة -
 أتقاضى راتباً يتناسب مع حجم المهام التي أقوم بها  -

أوهرت نتائ  الدراسةةةةةةةةة أن هناك موافقة بين أفراد الدراسةةةةةةةةة على مسةةةةةةةةتوا جودة الخدمات الصةةةةةةةةحية  
المقدمة في الم سسات الصحية التابعة لةةة وزارة الصحة السعودية من وجهة نظر العاملين في ضوء أبعادها  
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المتمثلة في )الملموسةةةةةةةةةةةية، الاعتمادية، الاسةةةةةةةةةةةتجابة، التعاطف، الأمان(، مما يدل على أن مسةةةةةةةةةةةتوا جودة 
الخدمات الصحية المقدمة في الم سسات الصحية التابعة لة وزارة الصحة السعودية من وجهة نظر العاملين  

 الأمان( جاء بدرجة عالية  في ضوء أبعادها المتمثلة في )الملموسية، الاعتمادية، الاستجابة، التعاطف،

كما أوهرت نتائ  الدراسةةةةة أن هناك موافقة بين أفراد الدارسةةةةة على بعد الملموسةةةةية ، مما ي كد على  
 أن مستوا الملموسية جاء بدرجة مرتفعة، كما اشتمل هذا المحور على خمسة، ومن أبرز ما يوضح ذلا:

توفر المرافق الصةةةحية تجهيزات وتسةةةهيلات مثل سةةةيارات الإسةةةعاف والكراسةةةي المتحركة يدعم قدرة  -
 المووف على تقديم خدمة أفضل

تسةةةةةةةهم بيئة العمل التنظيمية مثل أسةةةةةةةلوب الإدارة، والعلاقات مع الزملاء، ووضةةةةةةةوح الإجراءات في   -
 تحسين مستوا أدائي

 تسهم بيئة العمل المادية مثل تنظيم المكان وتجهيزاته في تعزيز رضاي الوويفي  -

كما بينت نتائ  الدراسةةةةةة أن هناك موافقة بين أفراد الدارسةةةةةة على بعد الاعتمادية، مما ي كد على أن 
مسةةتوا الاعتمادية جاء بدرجة مرتفعة، كما اشةةتمل هذا المحور على اربعة عبارات،  ومن أبرز ما يوضةةح  

 ذلا:

 تساعد وضوح الإجراءات وقلة الأعطال التنظيمية في أداء العمل بشكل مستقر ومنتظم -
 يسهم الاتساق في السياسات والإجراءات داخل المرافق الصحية في تحسين جودة أدائي -
 أشعر بثقة الإدارة في أدائي الوويفي مما يعزز جودة عملي  -

وأوضةةحت نتائ  الدراسةةة أن هناك موافقة بين أفراد الدارسةةة على بعد الاسةةتجابة ، مما ي كد على أن 
مسةةةةتوا الاسةةةةتجابة جاء بدرجة مرتفعة، كما اشةةةةتمل هذا المحور على ثلاثة عبارات، ومن أبرز ما يوضةةةةح  

 ذلا:

 أتمكن من الاستجابة لاحتياجات المستفيد بكفاءة عندما تتوفر بيئة عمل داع -
 يساعد توفر الموارد والدعم الإداري على سرعة تقديمي للخدمات الصحية -
 تتعامل الإدارة بسرعة مع المشكلات والشكاوا التي أواجهها في العمل، مما يحسن من أدائي  -
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وبينةت نتةائ  الةدراسةةةةةةةةةةةةةةة أن هنةاك موافقةة بين أفراد الةدارسةةةةةةةةةةةةةةة على بعةد التعةاطف، ممةا ي كةد على أن 
مسةةةةةةتوا التعاطف جاء بدرجة مرتفعة، كما اشةةةةةةتمل هذا المحور على أربعة عبارات، ومن أبرز ما يوضةةةةةةح  

 ذلا:

يسةةةاعد فهمي الجيد لاحتياجات المسةةةتفيدين، في ول بيئة عمل داعمة، على تحسةةةين جودة الخدمة  -
 المقدمة

 ي ثر مستوا الراحة النفسية في العمل على أسلوبي في التعامل مع المستفيدين -
 أشعر باهتمام الإدارة بظروفي المهنية والشخصية مما يزيد من دافعيتي للعمل  -

مما ي كد على أن مسةةةةةةتوا    الأمان،وأوضةةةةةةحت النتائ  أن هناك موافقة بين أفراد الدارسةةةةةةة على بعد  
 الأمان جاء بدرجة مرتفعة، كما اشتمل هذا المحور على ثلاثة عبارات، ومن أبرز ما يوضح ذلا:

 تسهم العلاقة القائمة على الثقة المتبادلة بيني وبين الإدارة في تحسين جودة أدائي الوويفي -
ي ثر ضةغط العمل أو سةوء بيئة العمل على حالتي النفسةية وانفعالاتي أثناء التعامل مع المسةتفيدين   -

 أو مرافقيهم 

(  01 0وجود علاقة ارتباطية طردية موجبة ذات دلالة إحصةةائية عند مسةةتوا )وبينت نتائ  الدراسةةة 
بين الرضةةةا الوويفي بأبعاده المختلفة وجودة الخدمات الصةةةحية بأبعادها المختلفة في الم سةةةسةةةات الصةةةحية  

 التابعة لوزارة الصحة السعودية 

وبينت نتائ  الدراسةةة وجود أثر لأبعاد الرضةةا الوويفي على جودة الخدمات الصةةحية في الم سةةسةةات 
 الصحية التابعة لوزارة الصحة السعودية  
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 ثالثاً: توصيات الدراسة

 وصي الباحث بما يلي:يفي ضوء النتائ  التي تم التوصل إليها 

  لوزارة   التابعة   الصحية   الم سسات   في   العاملين  لدا  الوويفي  الرضا  مستويات   تعزيز  على  العمل  1
  المقدمة  الصحية الخدمات  جودة تحسين في مباشر إيجابي أثر من  له لما السعودية، الصحة

  العاملين،   رضا  ويعزز  والشفافية  العدالة  يحقق  بما  والترقيات   والحوافز  والأجور  الرواتب   أنظمة  تطوير  2
  الوويفي الرضا أبعاد  بين الأخيرة المرتبة في جاء البعد  هذا وأن خاصة

  المهنية   المسارات   وتوضيح  وداعمة،  آمنة  عمل  بيئة  توفير  خلال  من  للعاملين  الوويفي  الاستقرار  تعزيز  3
  الصحية الم سسات  داخل الوويفي التطور وفرص 

  وتعزيز   تشاركية،  قيادية  أساليب   تبني  خلال  من  والمر وسين  الر ساء  بين   الإيجابية  العلاقات   دعم  4
   مستمرة بصورة   وتحفيزهم العاملين جهود  وتقدير الفعال، التواصل

  المستفيدين،  لاحتياجات  السريعة الاستجابة على  العاملين تساعد  التي العمل بيئة دعم في الاستمرار  5
   عالية بكفاءة الصحية الخدمات  لتقديم اللازمة والإمكانات  الموارد  وتوفير

  باعتبار  الصحية، الم سسات  في التحتية والبنية التقنية والتجهيزات  المادية الجوانب  بتطوير الاهتمام  6
  الصحية الخدمات  جودة أبعاد  بين الأخيرة المرتبة في جاء الملموسية بعد  أن

  وتقليل   الإجراءات   تبسيط  خلال  من  الصحية  الم سسات   داخل  والاعتمادية  الجودة  ثقافة  تعزيز  7
   التشغيلية العمليات  كفاءة وتحسين  التنظيمية المعوقات 

  في   تسهم  واجتماعي  نفسي  دعم  برام   توفير  خلال  من  للعاملين  والنفسية  الإنسانية  بالجوانب   الاهتمام  8
   المستفيدين مع التعامل وتحسين التعاطف مستوا  رفع

 جوانب   على   التعرف  بهدف  الصحية  الخدمات   وجودة  الوويفي  الرضا  لمستويات   دورية   تقييمات   إجراء  9
  المناسبة  التطويرية القرارات  واتخاذ  التحسين وفرص  القوة

 الدراسة مقترحات: رابعاً 

  أن   يُ مل   والتي   مستقبلية،  لدراسات   المقترحات   بعض   الباحث   يقدم   إليها  التوصل  تم   التي  النتائ   ضوء  في
 :المجال هذا في العلمية المعرفة إثراء في تسهم
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  الصحية   الخدمات   جودة  وتحسين  الوويفي  الرضا  تعزيز  في  التحويلية  الييادة  أثر  تتناول  دراسة  إجراء  1
  السعودية الصحة لوزارة التابعة الصحية الم سسات  في

 وجودة   الوويفي  الرضا  بين  العلاقة  في  وسيط  كمتغير  التنظيمي  المناخ  دور  تتناول  دراسة  إجراء  2
  الصحية الخدمات 

  وأثره   الوويفي  الرضا   مستوا   في  والخاصة  الحكومية  الصحية  الم سسات   بين  مقارنة  دراسة  إجراء  3
  الصحية الخدمات  جودة في

 وجودة   الوويفي   الرضا  على   الحديثة   الصحية  والتقنيات   الرقمي  التحول  أثر  تتناول  دراسة  إجراء  4
  الصحية الخدمات 
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 المراجع:

 أولًا: المراجع العربية 

(  أثر الإدارة الإلكترونية في جودة الخدمات الصحية: دراسة ميدانية:  2021أبو دف، عمر محمود خليل  )
مجمع الشفاء الطبي بغزة  رسالة ماجستير، كلية الاقتصاد والعلوم الإدارية، الجامعة الإسلامية، غزة، 

 .فلسطين

(  أثر الرضا الوويفي في تحسين جودة الخدمات الصحية: دراسة تطبييية  2021أبو سعدة، نجاة أحمد  )
(،  1)8في مستشفى النجاة في مدينة طرابلس الليبية  مجلة كلية فلسطين التقنية للأبحاث والدراسات،  

447–477. 

(  جودة الرعاية الصحية على وفق قياس كفاءة الأداء التمريضي في مستشفى  2019أنيس، غانم رزوقي  )
 .142(، 1) 41ابن النفيس  مجلة العلوم الاقتصادية والإدارية، 

(  الرضا الوويفي وفن التعامل مع الر ساء والمر وسين  القاهرة: المجموعة العربية  2015البارودي، منال  )
 .للتدريب والنشر

 .(  تسويق الخدمات الصحية  الأردن: دار اليازوري 2019البكري، ثامر  )

( حميدة   حليمة،  الاستشفائية  2017بن  بالم سسة  تطبييية  دراسة  الصحية:  الخدمات  جودة  تقييم    )
 (  50عنابة  مجلة التواصل، ) -المتخصصة بالبوني  

(  الخدمات الصحية: المفهوم والخصائص  مجلة جيل العلوم الإنسانية والاجتماعية، 2024بونا، رشيد  )
(106 ،)87 –97   

(  قياس جودة أداء الخدمات الصحية في المستشفيات الخاصة  2018الحديثي، عبداللطيف بن إبراهيم  )
 .394– 360، 16بمنطقة عسير  مجلة جامعة الباحة للعلوم الإنسانية،  

( نذير   محمد  حسان  العامة  2016حرستاني،  الإدارة  السعودية:  العربية  المملكة  المستشفيات   إدارة    )
 .للبحوث 

بابكر طاهر  ) بالتطبيق على بنا  2021حسين، إسماعيل  الوويفي  الرضا  الشاملة على  الجودة  أثر    )
 .البركة السوداني  رسالة دكتوراه، كلية الدراسات العليا، جامعة النيلين، السودان
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(  دور الثقافة التنظيمية في تحقيق الرضا الوويفي لدا معلمي مرحلة التعليم  2022حسين، بانقا طه  )
 .84– 67، 21الأساسي بمحلية بحري  مجلة العلوم التربوية والدراسات الإنسانية، 

  للنشر،  العربية  الأمة  م سسة:  القاهرة  الإنسانية،  العلوم  في  البحث   مناه (   2018)  أحمد  محمود   درويش،
 (  18  ص 

 .(  الأردن: دار المناه  للنشر والتوزيع1(  تسويق الخدمات وتطبيقاته )ط  2015زكي، خليل المساعد  )

(  الرضا الوويفي وأثره على جودة الخدمات الصحية: دراسة مقارنة بين الم سسات 2019سعدية، خامت  )
 .الصحية العمومية والخاصة في الجزائر  رسالة دكتوراه، جامعة أكلي محند أولحاج، الجزائر

(  نحو تطبيق إدارة الجودة الشاملة في الم سسات الصحية العمومية في الجزائر  2018سنوسي، علي  )
 .مجلة معارف

(  إدارة العملاء كاستثمارات طويلة الأمد )ترجمة أمين الأيوبي(   2013سونيا، غوبتا، ودولد، ليهمان  )
 .لبنان: الدار العربية للعلوم

(  تأثير الرضا الوويفي على الولاء لدا العاملين بالمنظمات الحكومية  مجلة 2021صلاح الدين، صفاء  )
 .228–157، 59بحوث الشرق الأوسط، 

(  مصر: مكتبة الوفاء 1(  خلق الم سسة للييمة لدا الزبون لتحقيق ولائه )ط  2017صليحة، دراج نبيلة  )
 .القانونية

الخدمات الصحية في مستشفى  2019عايض، عبداللطيف مصلح  ) الوويفي وأثره في جودة  الرضا    )
 .378– 338،  25جامعة العلوم والتكنولوجيا  مجلة المنارة للدراسات القانونية والإدارية، 

(  مساهمة لتحسين جودة الخدمات الصحية المقدمة من منظور المرضى: دراسة  2020العباسي، رمزي  )
 .877– 857(، 1)23ميدانية  مجلة معهد العلوم الاقتصادية، 

 .(  الأردن: دار جنان1(  إدارة التسويق وفق منظور قيمة الزبون )ط  2019عبد الله، أنيس أحمد  )

(  حوكمة المستشفيات في الجزائر  مداخلة ضمن ملتقى وطني حول الصحة 2011عبد المالا، مهري  )
 .وتحسين الخدمات الصحية في الجزائر
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التعليم المفتوح،  2015عبد الهادي، أحمد إبراهيم  ) (  المنافسة والتميز السلعي والخدمي  مصر: مركز 
 .جامعة بنها

  وأدواته، مفهومه، العلمي البحث (  "  2014)  كايد  الحق، عبد  الرحمن، عبد  عدس، ذوقان، عبيدات،
    6ط الفكر، دار:  عمًان ،"وأساليبه

  الطبعة العبيكان، مكتبة السلوكية، العلوم في البحث  إلى المدخل(  2012) حمد  بن صالح العساف،
  الرياض  الأولى،

(  دور العدالة التنظيمية في تحقيق الرضا الوويفي  رسالة ماجستير، جامعة  2022عطية، هند صبحي  )
 .طنطا، مصر

 .(  تسويق الخدمات  الأردن: دار زهران2018العلاق، بشير، والطائي، حميد عبد النبي  )

(  الرضا الوويفي كمنبم بجودة الخدمات الإرشادية لدا الأخصائيين النفسيين   2022علي، حنان أحمد  ) 
 .350– 301(،  114)32المجلة المصرية للدراسات النفسية، 

(  الرقابة على الأداء وتحسين خدمات الرعاية الصحية  مجلة كلية الخدمة  2019علي، محمد عبداللطيف  )
 .442– 411، 14الاجتماعية للدراسات والبحوث الاجتماعية،  

( بن حسين   الأولية عن جودة  2019القحطاني، سعيد  الصحية  الرعاية  مراكز  المستفيدين من  (  رضا 
 .489–469، 61الخدمات الصحية  مجلة الخدمة الاجتماعية، 

(  تحليل العلاقة بين جودة الخدمة الصحية ورضا العملاء  مجلة البحوث المالية  2021لبيب، حسن عيد  )
 .787– 716، 2والتجارية، 

(  تقييم جودة الخدمات الصحية في الم سسات العمومية الاستشفائية بالجزائر   2021لكموتة، إبراهيم  )
 .60– 41(، 2)4مجلة المنهل الاقتصادي، 

(  1(  إدارة الجودة الشاملة تطبيقات في الصناعة والتعليم )ط  2015مجيد، سوسن شاكر، وعياد، محمد  )
 .الأردن: دار صفاء

 .(  الأردن: دار المناه  للنشر والتوزيع1(  تسويق الخدمات وتطبيقاته )ط  2019المساعد، زكي خليل  )
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( إسماعيل   خالدة  بالمستشفيات 2021منصور،  الصحية  الخدمات  جودة  في  التنظيمي  التميز  أثر    )
 .136–116(، 11) 2السودانية  مجلة مركز جزيرة العرب للبحوث التربوية والإنسانية، 

 .(  مركز استراتيجيات التربية1(  رضا العملاء والمستفيدين )ط  2018المهيدب، رائد عبد العزيز  )
(  إدارة الخدمات )ترجمة عمرو الملاح(  المملكة العربية السعودية: العبيكان  2016نورمان، ريتشارد  )

 .للنشر
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