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ريفوت يف ايويح ارود ةيدوعسلا ةيبرعلا ةكلمملا يف ةيعمتجملا تايلديصلا بلعت
. ناكسلل ةيود للأ لا عفلا و نم الأ مادختس الأ نامضو ةحاتملا ةيحصلا ةياعارلا تامدخ
دض ةنصحم تسيل ةيعمتجملا تايلا ديصلا ناف ةيحص ةياعر ةئيب يأ لثم كلذ عمو

ريوطتل ةيمه الأ غلا ب ارمأ ةيولو الا اهئاطعإو رطاخملا ةذه ديدحت دعب رطاخملا
. ةياعرلا ةدوجو يضرملا ةم سلا زيزعتو رطاخملا ةراد لإ ةلا عف تايجيتارتسا

مهملا نم ةيدوعسلا ةيبرعلا ةكلممللا يف ةيعمتجملا ةيلديصلا ةسرامم قايس يف
ةذه لمشت دقو . رطاخملا ثودح يف مهاست يتلا ةديرفلا لماوعلا و تايدحتلا كاردإ

، ةيبطلا تامدخلا ىلع ديازتملا بلطلا ،و ةيحصلا ةياعرلا عاطقل عيرسلا ومنلا لماوعلا
. ةيود الأ تاج علا يف زرحملا مدقتلا و تابلطتملا و يفاقثلا عونتلا و

يف ةيعمتجملا ةلديصلا ةسراممب ةبترملا رطاخملا ديدحت ىلإ ثحبلا اذه فدهي
اهتجلا عمو رطاخملا ةذه مهف خلال نمو . اهتايولوأ ديدحتو ةيدوعسلا ةيبرعلا ةكلمملا
تايئهلا و ةلديصلا وينفو ةلدايصلا كلذ يف امب ، ةلديصلا يف ةحلصملا باحص لأ نكمي
فيفختلل ةيقابتسا ريبادت ذيفنتل ينواعت لكشب لمعلا ، تاسايسلا عانصو ةيميظنتلا

. لا عف لكشب اهترادإو رطاخملا نم

: ةساردلا ةلكشم



رطاخملا ديدحت دعي ، ةيدوعسلا ةيبرعلا ةكلمملا يف ةيعمتجملا ةلديصلا ةسرامم يف
كلذ عمو ةيبلسلا ثادح الأ عنمو يضرملا ةم سلا نامضل ايرورض ارمأ ةيولو الأ ءاطعإ
كانه ، ايدحت لكشتو ةدقعم نوكت دق ةيولو الأ ءاطعإو رطاخملا ديدحت ةيلمع نإف

عافتو ةيود الا ءاطخأ لثم ةيعمتجملا تايلديصلا ةيئب يف ةلمتحملا رطاخملا نم ديدعلا
. تايولوأ ديدحت يف اهريغو ةيود للأ ةيبلسلا لعفلا دودرو ، ةيود الا لات

: ةساردلا ةيمهأ

اياضقل ثوحبلا ميدقت ىلع ةيحصلا تاطلسلا ةدعاسمل ةساردلا هذه ميمصت مت -

باطخلا



. عمتجملا ةيلديص يف ةيريرسلا رطاخملا ةرادإب ةقلعتملا

ةلا عفلا ةمدخلا ميدقت يف ةم لا سلا ةئيب رثأ ىلع ءوضلا ةساردلا هذه طلست -

. ىضرملا و لاء معلل ةمدخ

عمتجملا ةيلديص يف ةيريرسلا ريغو ةيريرسلا رطاخملا سايقل ةساردلا هذه ميمصت مت

لإ ةلا عف ةطخ ةغايص خلال نم رطاخملا نم فيفختلا ىلع نيرخ الآ نيثحابلا ةدعاسمل

. رطاخملا ةراد

: ةساردلا فادها

عمتجملا يف ةم لا سلا ةئيب مييقت وه ثحبلا اذهل ليوطلا ىدملا ىلع

. ةيلديص

: ةيلا تلا فاده الأ قيقحت خلال نم فدهلا اذه ققحن فوسو

ضيرملا ىلع اهريثأتو ءاودلا فرص ةيلمعل ةيريرسلا رطاخملا ديدحت .1



. ىضرملا ةم سلا

. عمتجملا ةيلديص لمع ريس ىلع ةيئيبلا رطاخملا ريثأت سايق .2

مهتايح يف هريثأتو يلديصلا اضر نيب ةق لا علا مييقت .3

. ءادأ

ىلع ةيلديصلا يفظوم نيب لصاوتلا ريثأت مييقتل .4

. ءاودلا فرص ةيلمع ةءافك

عمتجملا ةلديص ةسرامم يف ةدوجوملا ةلمتحملا رطاخملا و رطاخملا ىلع فرعتلا .5

يف

. ةيدوعسلا ةيبرعلا ةكلمملا

رابتع الا نيعب ذخ الأ عم رطاخملا هذه ثودح يف مهاست يتلا لماوعلا مهف .6

. ةيدوعسلا ةيبرعلا ةكلمملا يف ةيحصلا ةياعرلا ماظنل ةديرفلا صئاصخلا

ىضرملا ةم سلا ىلع لمتحملا اهريثأت ىلع ًءانب ةددحملا رطاخملا تايولوأ ديدحت .7

مهتدوجو

. ةلماشلا ةلديصلا تايلمعو ةياعرلا

لبق نم ةمدختسملا لات خدتلا و ةيلا حلا رطاخملا ةرادإ تايجيتارتسا فاشكتس لا .8

. ةيدوعسلا ةيبرعلا ةكلمملا يف عمتجملا تايلديص

يف رطاخملا ةرادإ تاسرامم نيسحتل ةيهيجوتلا ئدابملا و تايصوتلا حارتقا .9

. ةيدوعسلا ةيبرعلا ةكلمملا يف عمتجملا ةيلديص تادادعإ

: ةساردلا لات ؤاست

ضيرملا ىلع اهريثأتو ءاودلا فرص ةيلمعل ةيريرسلا رطاخملا ديدحت ةيفيك .1

؟ ىضرملا ةم سلا

؟ عمتجملا ةيلديص لمع ريس ىلع ةيئيبلا رطاخملا ريثأت سايق نكمي فيك .2



مهتايح يف هريثأتو يلديصلا اضر نيب ةق لا علا مييقت ةيفيك .3

؟ ءادأ

لمعلا ىلع ةيلديصلا يفظوم نيب لصاوتلا رثأ مييقت ةيفيك .4

؟ ءاودلا فرص ةيلمع ةءافك

ةلديص ةسرامم يف ةدوجوملا ةلمتحملا رطاخملا و رطاخملا ديدحت اننكمي فيك .5

عمتجملا

؟ ةيدوعسلا يف

؟ رابتعا ىلع رطاخملا هذه ثودح يف مهاست يتلا لماوعلا مهفن نأ نكمي فيك .6

؟ ةيدوعسلا ةيبرعلا ةكلمملا يف ةيحصلا ةياعرلا ماظنل ةديرفلا صئاصخلا يه ام

سلا ىلع لمتحملا اهريثأت ىلع ًءانب ةددحملا رطاخملا تايولوأ ديدحت اننكمي فيك .7

، ىضرملا ةم

؟ ماع لكشب ةيلديصلا تايلمعو ةياعرلا ةدوج

ةمدختسملا لات خدتلا و ةيلا حلا رطاخملا ةرادإ تايجيتارتسا فاشكتسا اننكمي فيك .8

لبق نم

؟ ةيدوعسلا يف عمتجملا تايلديص

؟ رطاخملا ةرادإ نيسحتل تاداشرإو تايصوت حارتقا اننكمي فيك .9

؟ ةيدوعسلا ةيبرعلا ةكلمملا يف عمتجملا تايلديص يف ةعبتملا تاسرامملا

: ةساردلا ضورف

نيب لدابتملا دامتع والا طبارتلا ىلع مظنلا ةيرظن دكؤت : مظنلا ةيرظن .1



فرتعي هنإف ، عمتجملا ةيلديص قايس يفو . ماظنلا لخاد ةفلتخملا تانوكملا

و ، ةيليغشتلا تايلمعلا كلذ يف امب ، ةددعتم رداصم نم أشنت نأ نكمي رطاخملا نأ

، ةيرشبلا لماوعلا

دعاسي نأ نكمي دقعم ماظنك ةيلديصلا مهف نإ . ةيجراخلا لماوعلا و ايجولونكتلا

. ةيلديصلل ماعلا ءاد الأ ىلع ةلمتحملا اهتاريثأتو رطاخملا ديدحت

مكحتلا طاقنو رطاخملا ليلحت :(HACCP) ةجرحلا مكحتلا طاقنو رطاخملا ليلحت .2

ل مظنم جهن وه (HACCP) ةجرحلا

هريوطت مت هنأ نم مغرلا ىلع . ءاذغلا جاتنإ يف رطاخملا ىلع ةرطيسلا و مييقتو ديدحت

لـ لص الأ يف

ةجرحلا مكحتلا طاقنو رطاخملا ليلحت ماظن ئدابم فييكت نكمي ، ةيذغ الأ ةعانص

. ين لا ديصلا قايسلا عم (HACCP)

ةيلديص ىلع (HACCP) ةجرحلا مكحتلا ةطقنو رطاخملا ليلحت ئدابم قيبطت نمضتي

، ةلمتحملا رطاخملا ديدحت عمتجملا

اهدصرو ، ةباقرلا ريبادت عضوو ، ةجرحلا ةبقارملا طاقن ديدحت

. ةيلا عف

و ديدحتل مدختسي مظنم جهن وه (FMEA): FMEA هتاريثأتو لشفلا عضو ليلحت .3

لكشب رطاخملا مييقت نم نكمت اهنأ . اهراثآو اهبابسأو ةلمتحملا لشفلا حالات مييقت

يقابتسا

اهثودحو اهتروطخ ىلع ًءانب رطاخملا تاجرد نييعت خلال نم تايولو الأ ديدحتو

. اهفاشتكا ةيناكمإو

الأ وأ تايلمعلا ديدحت يف عمتجملا تايلديص يف FMEA قيبطت دعاسي نأ نكمي

رطاخملا ةيلا ع ةطشن

. ايروف امامتها بلطتت يتلا

20

ناسن الإ ةيفيك مهف ىلع ةيرشبلا لماوعلا ةيرظن زكرت : ةيرشبلا لماوعلا ةيرظن .4

أ يف . تاينقتلا و ةمظن الأ عم تايكولسلا و دويقلا و تاردقلا لعافتت

رطاخم ثودح يف ةيرشبلا لماوعلا مهاست نأ نكمي ، عمتجملا ةيلديص فورظ لظ يف

ةيئاودلا ءاطخ الأ لثم

رطاخملا ديدحت يف ةيرشبلا لماوعلا ةيرظن يف رظنلا دعاسي نأ نكمي . مهفلا ءوس وأ



ةلمتحملا

الا لات وكوتوربو ، لمعلا ءبعو ، فيظوتلا تايوتسمو ، ةل والآ ناسن الإ تاهجاوب ةقلعتملا

، لا صت

. ةيبيردتلا تاجايتح والا

: ةقباسلا تاساردلا

.(2019) ف. م. ، يناطحقلا و ن.، م. ، رمعملا ع.، ، يرئازجلا

رطاخملا مييقتل ناك (2019) . نورخآو يرئازجلا اهارجأ يتلا ةساردلا فده : فدهلا

تمدختسا : ةيجهنملا . ةيدوعسلا ةيبرعلا ةكلمملا يف ةلديصلا ةسراممب ةطبترملا

ةيجهنم لا لا ةساردلا

. ةيدوعسلا ةيبرعلا ةكلمملا يف ةلديصلا ةسرامم رطاخمب ةقلعتملا تايبد الأ ةعجارم

ةكلمملا يف ةلديصلا ةسراممب ةطبترملا رطاخملا مييقتب ةساردلا تماق : تاريغتملا

. ةيدوعسلا ةيبرعلا

. بد للأ ةيجهنم ةعجارم ةساردلا تمدختسا : ةساردلا ةادأ

رطاخم لوح ثاحب الأ نم ديزم ءارجإ ةرورض ىلإ ةساردلا تلصوت : جئاتنلا مهأ

لاد بلا يف ةلديصلا ةسرامم

. ةقطنملا يف ةلديصلا تاسرامم نيسحتب تصوأو ةيدوعسلا ةيبرعلا ةكلمملا

رطاخملا ىلع ةيلبقتسملا ثاحب الأ زكرت نأب ةساردلا تصوأ : تايصوتلا

اهتدح نم فيفختلل ةلديصلا تاسرامم نيسحت يغبني هنأو ةلديصلا ةسراممب ةطبترملا

. رطاخملا هذه

:2 ةساردلا

.(2008) . يج . يب ، نوسيوجو ك.، ، ربليو س.، م. ، جاحلا ح.، ، سنوي م.، ، ناديز ن.، ، ريخ

وتساف (2008) . لا تريخل ةساردلا فده : فدهلا

: ةيجهنملا . طسو الأ قرشلا يف ةلود 13 يف ةيلديصلا ةسرامملا و ميلعتلا مييقت

13 يف اهتسراممو ةلديصلا ميلعت لوح تانايبلا عمجل اًحسم ةساردلا تمدختسا

. ةلود

. ةلود 13 يف ةيلديصلا ةسرامملا و ميلعتلا مييقتب ةساردلا تماق : تاريغتملا



. حسمك ةمدختسملا ةساردلا : ةساردلا ةادأ

، ةقطنملا يف بيردتلا و ميلعتلا يف ةريبك تاف لا تخا ةساردلا تدجو : جئاتنلا مهأ

. ةلديصلا ةسرامم ىلع ًابلس رثؤي دق امم

يلديصلا بيردتلا و ميلعتلا ةرورضب ةساردلا تصوأ : تايصوتلا

. ةلديصلا ةسرامم نيسحتل ةقطنملا ءاحنأ عيمج يف ةدحوم

: ةساردلل ةيرظنلا تاقلطنملا

نيب لدابتملا دامتع والا طبارتلا ىلع مظنلا ةيرظن دكؤت : مظنلا ةيرظن .1

فرتعي هنإف ، عمتجملا ةيلديص قايس يفو . ماظنلا لخاد ةفلتخملا تانوكملا

و ، ةيليغشتلا تايلمعلا كلذ يف امب ، ةددعتم رداصم نم أشنت نأ نكمي رطاخملا نأ

، ةيرشبلا لماوعلا

دعاسي نأ نكمي دقعم ماظنك ةيلديصلا مهف نإ . ةيجراخلا لماوعلا و ايجولونكتلا

. ةيلديصلل ماعلا ءاد الأ ىلع ةلمتحملا اهتاريثأتو رطاخملا ديدحت

مكحتلا طاقنو رطاخملا ليلحت :(HACCP) ةجرحلا مكحتلا طاقنو رطاخملا ليلحت .2

مظنم جهن وه (HACCP) ةجرحلا

هريوطت مت هنأ نم مغرلا ىلع . ءاذغلا جاتنإ يف رطاخملا ىلع ةرطيسلا و مييقتو ديدحت

يف لص الأ يف

ةجرحلا مكحتلا طاقنو رطاخملا ليلحت ماظن ئدابم فييكت نكمي ، ةيذغ الأ ةعانص

. ين لا ديصلا قايسلا عم (HACCP)

ةيلديص ىلع (HACCP) ةجرحلا مكحتلا ةطقنو رطاخملا ليلحت ئدابم قيبطت نمضتي

، ةلمتحملا رطاخملا ديدحت عمتجملا

اهدصرو ، ةباقرلا ريبادت عضوو ، ةجرحلا ةبقارملا طاقن ديدحت

. ةيلا عف

و ديدحتل مدختسي مظنم جهن وه (FMEA): FMEA هتاريثأتو لشفلا عضو ليلحت .3



لكشب رطاخملا مييقت نم نكمت اهنأ . اهراثآو اهبابسأو ةلمتحملا لشفلا حالات مييقت

يقابتسا

اهثودحو اهتروطخ ىلع ًءانب رطاخملا تاجرد نييعت خلال نم تايولو الأ ديدحتو

. اهفاشتكا ةيناكمإو

الأ وأ تايلمعلا ديدحت يف عمتجملا تايلديص يف FMEA قيبطت دعاسي نأ نكمي

رطاخملا ةيلا ع ةطشن

. ايروف امامتها بلطتت يتلا

20

ةيناسن الإ ةقيقحلا : ةيرشبلا لماوعلا ةيرظن .4

: ثحبلا قرطو ةيجهنملا

ةريبك ةعومجم نم تانايبلا عمجل ةدحوم ةادأ وه نايبتس الا : نايبتس الا

صئاصخ نع تانايب عمجل نايبتس الا مادختسا نكميو . نيكراشملا نم ةنيع

و ، عمتجملا ةيلديص تادادعإ يف ءاودلا ةم سلا رطاخم لوح مهتاروصتو ، نوكراشملا

رطاخملا هذه ةجلا عمل مهتاحرتقم

: ةساردلا تاودأ

، ايقيرفأ بونج يف عمتجملا ةلديص ةسرامم يف اهتايولوأ بيترتو رطاخملا ديدحتل

ةفلتخم تاودأ

يه ةيلا تلا تاود الأ . رطاخملا ةرادإ هاجت مظنم جهن عابتا نامضل اهمادختسا نكمي

عمتجملا ةلديص ةسرامم يف تايولو الأ ديدحتو رطاخملا ديدحت يف اهمادختسا عيشي



: ايقيرفأ بونج يف

رطاخملا ثودح ةيلا متحا مييقتل تاود الأ هذه مدختسُت : رطاخملا مييقت تاودأ .1

اهتدشو

ةرطاخملا فده . عمتجملا ةيلديص ةئيب يف ثدحت نأ نكمي يتلا ةلمتحملا رطاخملا

عمتجملا و ىضرملا ىلع رثؤت نأ نكمي يتلا ةلمتحملا رطاخملا ديدحت وه مييقتلا

لشفلا اهمادختسا نكمي يتلا رطاخملا مييقت تاودأ ةلثمأ نمضتت . ةلديصلا تايلمع

ةجرحلا مكحتلا طاقنو رطاخملا ليلحتو (FMEA) تاريثأتلا و عضولا ليلحت

.( بساهلا )

مييقتو ةيلمعلا يف ةلمتحملا لشفلا حالات ديدحتل مدختست ةادأ يه FMEA-

اهريثأت

: ةساردلا دودح

، ايقيرفأ بونج يف ةيعمتجملا ةلديصلا ةسرامم يف اهتايولوأ ديدحتو رطاخملا ديدحتل

ةدع

كلذب مايقلا ةيفيك مهفل اًراطإ هذه ةساردلا الات جم رفوت . ةلصلا تاذ ةساردلا الات جم

رطاخملل ةيرورض ةيلا تلا ةساردلا الات جم . ىضرملا ةم سلا نامضو رطاخملا ةرادإ

: ايقيرفأ بونج يف عمتجملا ةلديص ةسرامم يف تايولو الأ ديدحتو ديدحتلا

بناجلا ىلع زكري يذلا ةساردلا لا جم يه ةلديصلا ةسرامم : ةلديصلا ةسرامم .1

يلمعلا

و ، ىضرملل ةروشملا ميدقتو ، ةيود الأ ةرادإ كلذ يف امب ، ةلديصلا بناوج

ةلدايصلا لمحتي ، ايقيرفأ بونج يف عمتجملا ةيلديص ةسرامم يف . ءاودلا ةم سلا



ةيلوؤسملا

ءاودلا نامضو ، ىضرملل ةروشملا ميدقتو ، ةيود الأ فرصل

اولعفي نأ عمتجملا ةلدايص عيطتسي ، ةلديصلا ةسرامم ئدابم مهف خلال نمو . نامأ

كلذ

اهنم ةياقولل تايجيتارتسا عضوو ةيود الأ مادختساب ةطبترملا ةلمتحملا رطاخملا ديدحت

. ةيبلس ثادحأ

اهتايولوأ ديدحتو اهمييقتو رطاخملا ديدحت رطاخملا ةرادإ نمضتت : رطاخملا ةرادإ .2

بونج يف عمتجملا ةيلديص ةسرامم يف . اهريثأت ليلقتل ةمز لا لا تاوطخلا ذاختاو

رطاخملا ، ايقيرفأ

ةطساوب . ةيبلسلا ثادح الأ عنمو ىضرملا ةم سلا نامضل ةيرورض ةراد الإ

و ةلمتحملا رطاخملا ديدحت عمتجملا ةلدايصل نكمي ، رطاخملا مييقت تاودأ مادختساب

. رطاخملا هذه ثودح عنمل مهدوهجل ةيولو الأ ءاطعإ

ةلديصلا تامدخ نأ نم دكأتلا ةدوجلا ةرادإ نمضتت : ةدوجلا ةرادإ .3

بونج يف عمتجملا ةلديص ةسرامم يف . ىضرملا تاجايتحا يبلتو ةيلا ع ةدوج تاذ

، ايقيرفأ

24

لا عفو نمآ علاج ىلع ىضرملا لوصح نامضل اًيرورض اًرمأ ةدوجلا ةرادإ دعت

عمتجملا ةلدايص ، ةدوجلا ةرادإ ئدابم مادختساب . يئاودلا لاج علا

ةيلا ع ةدوج ميدقتل تايجيتارتسا ريوطتو نيسحتلا الات جم ديدحت نكمي
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Abstract

Abstract The research aimed to identify risks and set priorities in the community



pharmacy. The research used the method of simple random sampling in collecting

study data. The study sample numbered 129 individuals. The study determined

clinical risks in the drug dispensing process and its impact on patient safety, as well

as measuring the impact of environmental risks on the functioning of the pharmacy.

The study evaluated the relationship between the pharmacist's satisfaction and its

impact on their performance, and evaluated the impact of communication between

the pharmacy staff on the efficiency of the drug dispensing process. for the

healthcare system in Saudi Arabia and contributed to the prioritization of identified

risks based on their potential impact on patient safety, quality of care, and overall

pharmacy operations.

Introduction:

Community pharmacies in Saudi Arabia play a vital role in
providing accessible healthcare services and ensuring the safe and
effective use of medications for the population. However, like any
healthcare setting, community pharmacies are not immune to
risks. Identifying and prioritizing these risks is crucial for
developing effective risk management strategies and enhancing
patient safety and quality of care.

In the context of community pharmacy practice in Saudi Arabia, it
is important to recognize the unique challenges and factors that
may contribute to risk occurrence. These factors may include the
rapid growth of the healthcare sector, increasing demand for
pharmaceutical services, cultural diversity, regulatory
requirements, and advancements in medication therapies.

This research aims to identify and prioritize the risks associated
with community pharmacy practice in Saudi Arabia. By
understanding and addressing these risks, pharmacy stakeholders,
including pharmacists, pharmacy technicians, regulatory bodies,
and policymakers, can work collaboratively to implement
proactive measures to mitigate and manage risks effectively.



Study Problem:

In community pharmacy practice in South Africa, identifying

and prioritizing risks is essential for ensuring patient safety and

preventing adverse events. However, the process of risk

identification and prioritization can be complex and challenging.

There are many potential risks in a community pharmacy

setting, such as medication errors, drug interactions, and adverse

drug reactions, among others. Identifying and prioritizing these

risks is an important step in developing strategies to minimize

their impact on patients and improve the quality of care delivered.

To address this problem, there is a need to develop a systematic

approach that can help community pharmacists in SA to identify

and prioritize risks effectively.

Such an approach could include the use of risk assessment

tools, root cause analysis, checklists, and incident reporting

systems, among others. By using these tools, community

pharmacists can identify and prioritize risks based on their

severity and likelihood of occurrence, and take steps to prevent

them from occurring in the future.

The development of a systematic approach to risk

identification and prioritization in community pharmacy practice in

SA would have significant benefits for patient safety and the

quality of care delivered. It would enable community pharmacists

to identify and address potential risks more effectively, reducing

the likelihood of adverse events and improving patient outcomes.

Additionally, it would help to build trust and confidence in the



community pharmacy profession, demonstrating a commitment

to patient safety and quality care.

`

The importance of the study:

 This study is designed to help health authorities provide

research to discourse issues related to clinical risk

management in community pharmacy.

 This study highlights the impact of the safety environment

on providing the effective service for client and patients.

This study is designed to measure the clinical and non-clinical
risk in community pharmacy to help other researchers to mitigate
the risks by formulating effective risk management plan.



Objectives of the study

The long term of this research is to assess the safety environment
in the community pharmacy.

We will accomplish this aim by meeting the following objectives:

1. To Determine the clinical risk within dispensing of

medication process and its effect on patient safety.

2. To Measure the effect of environmental risk on the

community pharmacy workflow.

3. To Assess the relationship between the pharmacist

satisfaction and its effect in their performance.

4. To Evaluate the impact of the communication between

pharmacy employee on the efficiency of the dispensing

medication process.

5. To identify the potential risks and hazards present in

community pharmacy practice in Saudi Arabia.

6. To understand the factors contributing to the occurrence of

these risks, considering the unique characteristics of the

Saudi Arabian healthcare system.

7. To prioritize the identified risks based on their potential

impact on patient safety, quality of care, and overall

pharmacy operations.

8. To explore existing risk management strategies and



interventions employed by community pharmacies in Saudi

Arabia.

9. To propose recommendations and guidelines for improving

risk management practices in community pharmacy settings

in Saudi Arabia.

Study questions:

1.How to determine the clinical risk within dispensing of

medication process and its effect on patient safety?

2.How to measure the effect of environmental risk on the

community pharmacy workflow?

3.How to assess the relationship between the pharmacist

satisfaction and its effect in their performance?

4.How to evaluate the impact of the communication between

pharmacy employee on the efficiency of the dispensing

medication process?

5.How can we identify the potential risks and hazards present in

community pharmacy practice in Saudi Arabia?

6.How can we understand the factors contributing to the

occurrence of these risks, considering the unique characteristics

of the Saudi Arabian healthcare system?

7.How can we prioritize the identified risks based on their

potential impact on patient safety, quality of care, and overall



pharmacy operations?

8.How can we explore existing risk management strategies and

interventions employed by community pharmacies in Saudi

Arabia?

9.How can we propose recommendations and guidelines for

improving risk management practices in community pharmacy

settings in Saudi Arabia?

Previous Studies:

Study 1:

Al-Jazairi, A. S., Al-Muammar, M. N., & Al-Qahtani, M. F. (2019).

Objective: The objective of the study by Al-Jazairi et al. (2019) was
to evaluate the risks associated with pharmacy practice in Saudi
Arabia. Methodology:The study used a systematic review of the
literature on the risks of pharmacy practice in Saudi Arabia.

Variables: The study evaluated the risks associated with pharmacy
practice in Saudi Arabia.
StudyTool:Thestudyusedasystematicreviewoftheliterature.
Main Findings: The study found a need for further research on the
risks of pharmacy practice in Saudi Arabia and recommended
improving pharmacy practices in the region.

Recommendations:The study recommended that future research
should focus on the risks associated with pharmacy practice and
that pharmacy practices should be improved to mitigate these
risks.

Study 2:



Kheir, N., Zaidan, M., Younes, H., El Hajj, M. S., Wilbur, K., &
Jewesson, P. J. (2008).
Objective:The objective of the study byKheiretal. (2008)wasto
evaluate pharmacy education and practice in 13 countries in the
Middle East. Methodology: The study used a survey to collect data
on pharmacy education and practice in the 13 countries.

Variables: The study evaluated pharmacy education and practice
in the 13 countries.
StudyTool:Thestudyusedasurvey.
Main Findings: The study found significant differences in
education and training in the region, which may negatively impact
pharmacy practice.

Recommendations:The study recommended that pharmacy
education and training should be standardized across the region
to improve pharmacy practice.

Study 3:

Rashed, A. N., Neubert, A., & Al-Worafi, Y. M. (2017).
Objective: The objective of the study by Rashed et al. (2017) was
to
assess medication errors and pharmacist interventions in a
government hospital in Yemen.

Theoretical premises of study

1. Systems Theory: Systems theory emphasizes the

interconnectedness and interdependence of various

components within a system. In the context of community

pharmacy, it recognizes that risks can emerge from multiple

sources, including operational processes, human factors,

technology, and external factors. Understanding the pharmacy

as a complex system can help identify risks and their potential

impacts on the overall functioning of the pharmacy.

2. Hazard Analysis and Critical Control Points (HACCP): HACCP is



a systematic approach to identify, assess, and control hazards

in food production. Although originally developed for the food

industry, the principles of HACCP can be adapted to the

pharmaceutical context. Applying HACCP principles to

community pharmacy involves identifying potential risks,

determining critical control points, establishing control

measures, and monitoring their effectiveness.

3. Failure Mode and Effects Analysis (FMEA): FMEA is a structured

approach used to identify and evaluate potential failures, their

causes, and their effects. It enables proactive risk assessment

and prioritization by assigning risk scores based on severity,

occurrence, and detectability. Applying FMEA in community

pharmacy can help identify high-risk processes or activities

that require immediate attention.
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