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هدفت هذه الدراسة إلى اخت�ار أثر حو�مة المستشف�ات �م�ادئها على تحسین جودة الخدمات ملخص: ال

الصح�ة، وذلك �التطبی� على مستشفى عمومي بولا�ة س���دة. ولتحقی� هدف الدراسة تم استخدام 

الأول، تم توجیهه للطاقم الطبي والإدار� �المستشفى والاستب�ان الثاني تم توجیهه للمستفیدین الاستب�ان 

). ومن خلال 45من الخدمات الصح�ة، ل�شمل �ل من الاستب�ان الأول والثاني من الم�حوثین (

ة إلى ) خلصت الدراسSPSSV19الاستطلاع المیداني وتطبی� أداة الدراسة والتحلیل �استخدام برنامج (

مجموعة من النتائج أهمها: المستشفى العمومي لولا�ة س���دة �طب� م�اد� الحو�مة �مستو� متوس�؛ 

الخدمات الصح�ة المقدمة تتمیز �مستو� عال من الجودة من وجهة نظر المستفیدین؛ لا یوجد أثر لتطبی� 

  لدراسة.م�اد� حو�مة المستشف�ات على تحسین جودة الخدمات الصح�ة �المستشفى محل ا

: حو�مة المستشف�ات، م�اد� حو�مة المستشف�ات، الخدمات الصح�ة، جودة الخدمات الكلمات المفتاح�ة

  الصح�ة، المستشفى العمومي لولا�ة س���دة.

 JEL:H83, I18تصنیف 

Abstract: This study aimed to test the impact of corporate governance principles hospitals to improve 

the quality of health services, the application of the public hospital in Skikda. In order to achieve the 

objective of the study was the use of the questionnaire, was directed to the crew of the hospital 

medical and administrative second questionnaire was directed to the beneficiaries of health services, to 

include all of the first and second questionnaire of respondents (45). And through field reconnaissance 

and application of the study and analysis tool using the program (SPSSV19) study concluded a set of 

results, the most important: the public hospital of Skikda applied the principles of corporate 

governance average standard; the health services provided by the high level of quality, from the point 

of view of the beneficiaries; there is no trace of the application of the principles of corporate 

governance of the hospitals to improve the quality of health services in the hospital. 

Key words: Governance of Hospitals, Corporate governance principles of hospitals, Health Services,  

Quality of Health Services, The Public Hospital of Skikda. 
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  مقدمة:

 مما فرضالصح�ة،  المؤسساتفیها  �ما المؤسسات لجم�ع الأساس�ةإن مبدأ التغییر أص�ح السمة 

من أجل الحفا� على استمرار�تها  ضرورة انتهاج أسالیب جدیدة للتسییر في قطاع الصحة العموم�ة

وتحقی� الجودة في أعمالها. وتعتبر المستشف�ات العموم�ة واحدة من هذه المؤسسات التي تسعى لتحقی� 

تسییر من أجل خل� لضرورة انتهاج أسالیب حدیثة في ال �المسیر�نالجودة في خدماتها، الأمر الذ� دفع 

  مستشف�ات عموم�ة تتصف �الاستقلال�ة وتقلیل الفساد وتقد�م خدمات ذات جودة عال�ة للمرضى.

تداولا واسعا وانتشارا لا مثیل له من طرف المنظمات  الأخیرةالحو�مة في السنوات وقد عرف مصطلح 

ب جدید في التسییر تعتمده حو�مة المستشف�ات أسلو  وتعدالدول�ة و�الخصوص منظمة الصحة العالم�ة، 

المؤسسات الصح�ة لتحسین الرعا�ة الصح�ة ونوع�ة ح�اة المواطن من خلال تحسین جودة الخدمات 

  .(المرضى) الصح�ة المقدمة للمستفیدین

حو�مة  تطبی� م�اد� ؛ تهدف الدراسة الحال�ة و�ش�ل أساسي إلى تقصي أثرومن هذا المنطل�

  تحسین جودة الخدمات الصح�ة �المستشف�ات العموم�ة الجزائر�ة. فيالمستشف�ات 

  الدراسة: إش�ال�ة

م�ادئ حو�مة لتطبی� هل هناك أثر  لمعالجة موضوع الدراسة تم ص�اغة السؤال الجوهر� التالي:

؟ بولا�ة س���دة محل الدراسة �المستشفى العموميتحسین جودة الخدمات الصح�ة  فيالمستشف�ات 

  على إش�ال�ة الدراسة قمنا �ص�اغة التساؤلات الفرع�ة التال�ة: وللإجا�ة

  تطبی� م�اد� حو�مة المستشف�ات �المستشفى محل الدراسة؟ ما مد� 

  ؟المرضىمحل الدراسة من وجهة نظر  � جودة الخدمات الصح�ة �المستشفىما مستو  

 ) و�مة المستشف�ات على) لتطبی� م�اد� ح0.05هل یوجد أثر ذو دلالة معنو�ة عند مستو� دلالة 

  محل الدراسة؟ جودة الخدمات الصح�ة �المستشفى

  فرض�ة الدراسة:

التال�ة:  الفرض�ةانطلاقا من مش�لة الدراسة وأسئلتها الفرع�ة، سنحاول من خلال دراستنا اخت�ار صحة 

محل الدراسة والذ� �ان له أثر ایجابي على  �المستشفى"هناك تطبی� لم�ادئ حو�مة المستشف�ات 

  فرض�ات فرع�ة وهي: 3 إلىوتم تجزئة هذه الفرض�ة  تحسین جودة الخدمات الصح�ة"

  محل الدراسة.�المستشفى المستشف�ات  حو�مةهناك التزام بتطبی� م�اد�  
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 محل الدراسة �مستو� عال من الجودة حسب وجهة نظر  تتمیز الخدمات الصح�ة �المستشفى

  .رضىالم

 ) لتطبی� م�اد� حو�مة المستشف�ات على 0.05یوجد أثر ذو دلالة إحصائ�ة عند مستو� دلالة (

  محل الدراسة. خدمات الصح�ة المقدمة �المستشفىجودة ال

  أهم�ة الدراسة:

  تن�ع أهم�ة الدراسة من أهم�ة الموضوع في حد ذاته، والتي �م�ن تلخ�صها في النقا� التال�ة:

  من  ستفادة منها في تقد�م مستو� عالم�اد� الحو�مة في القطاع الصحي الجزائر� والاإن تطبی�

  الإفصاح والشفاف�ة والعدالة، و�التالي تحقی� جودة الخدمات الصح�ة؛

  إبراز أهم�ة التوسع في تطبی� مفهوم الحو�مة في المستشف�ات خصوصا وفي بیئة قطاع الصحة

  عموما.

  أهداف الدراسة:

  أسئلة الدراسة فإن الدراسة الحال�ة تسعى لتحقی� الأهداف التال�ة: وانسجاما مع

 والكشف عن مد� تطب�قها �المستشفىإلقاء الضوء على الحو�مة و�الض�� حو�مة المستشف�ات ، 

  محل الدراسة؛

 ؛ل الدراسة من وجهة نظر المرضىمحات الصح�ة �المستشفى تقی�م مستو� جودة الخدم  

  جودة الخدمات الصح�ة  تطبی� م�اد� حو�مة المستشف�ات على تحسینالكشف عن مد� تأثیر

 محل الدراسة. �المستشفى

  :المحاور التال�ة وللإجا�ة عن إش�ال�ة الدراسة تم تقس�مها إلى

  لحو�مة المستشف�ات وجودة الخدمات الصح�ةالإطار النظر� أولا: 

  الدراسة المیدان�ة وتحلیل النتائج :ثان�ا

  والتوص�اتالنتائج ثالثا: 

 لحو�مة المستشف�ات وجودة الخدمات الصح�ةالإطار النظر�  أولا:

  :. الأسس النظر�ة لحو�مة المستشف�ات1

  مفهوم حو�مة المستشف�ات: 1.1

والإجراءات والنظم والقرارات  لطرق والأسالیب الحدیثة والآل�اتحو�مة �ش�ل عام إلى مجموعة االتشیر 

الاستقلال�ة والنزاهة والشفاف�ة والانض�ا� والمساءلة والعدالة وغیرها من م�اد� التي تضمن تفعیل م�اد� 
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عاون الاقتصاد� منظمة التوتعرفها أ�ضا . الحو�مة التي تهدف إلى تحقی� الجودة والتمیز في الأداء

قة، فهي ذات العلا الأطرافوجم�ع  الإدارةالشر�ة ومجلس  إدارةمجموعة من العلاقات بین والتنم�ة �أنها "

والنتائج والتوج�ه  الأداءالذ� �قدم اله��ل الذ� من خلاله یتم تحدید أهداف الشر�ة ومراق�ة  الأسلوب

، والذ� من خلاله تقدم جم�ع الحوافز اللازمة إلى مجلس الإدارة السلطة وإدارةالناجح لممارسة  �الأسلوب

� علیها لخدمة مصالح الشر�ة ومساهمیها وف� والإدارة التنفیذ�ة العل�ا في سعیهما لتحقی� الأهداف المتف

  .1إجراءات المراق�ة والتوج�ه الأمثل لاستخدام موارد الشر�ة ��فاءة وفعال�ة"

حساس�ة وأهم�ة إذ  الأكثرداخل الحدیثة في موضوع الحو�مة، وتعتبر متعد حو�مة المستشف�ات من الو 

وأكثر تأثیرا على المجتمع فهي مرت�طة  بجانب أسمىة واقتصاد�ة، بل ترت�� أنها لا ترت�� فق� �أ�عاد مال�

�النهج  أكثرإذ �م�ن اعت�ار حو�مة المستشف�ات مرت�طة بتوفیر الرعا�ة الصح�ة لأفراد المجتمع. 

و�ر� �عض المؤلفین أنه �م�ن اعت�ارها مز�جا من العناصر المال�ة وغیر  ،المؤسسي أكثر من المالي

ودعم جم�ع أنشطة المستشفى لتحسین الخدمات الطب�ة. ففي حق�ة  رافالإشالمال�ة لأن الغرض منها هو 

اله�اكل والبنى التحت�ة وتوفیر الموارد ، أما  بإدارةمضت �انت حو�مة المستشف�ات تهتم في المقام الأول 

 . 2على إدارة العمل�ات ودعم أنشطة الرعا�ة الصح�ةالیوم فقد تطورت لتر�ز أكثر 

والفعال للمستشفى من خلال تحدید المهمة العام  الأداء�أنها عمل�ة توج�ه  تعرف حو�مة المستشف�اتو 

�الإضافة إلى أن حو�مة المستشف�ات من الإدراك على المستو� العملي، الأهداف بوجود مستو�ات من و 

من وجود  امعین االعناصر الأساس�ة اللازمة من أجل تحقی� التمیز في إدارة المستشفى فهي تضمن حد

المستشفى على  من خلالها �عمل  "عمل�ة �ما �م�ن القول أنها .3مهمة واضحة ضمن ثقافة انجاز معینة

ووحدات  الأط�اء، والتنسی� والتعاون والتواصل بین الإدار�ةتحسین تكامل المدخلات واله�اكل والعمل�ات 

 من جهة أخر� یر�  .4"مة الصح�ةالتحسینات على جودة الخد إدخالالرعا�ة الصح�ة والمرضى، من أجل 

)Murphy &O’Donohoe ( تعد حو�مة المستشف�ات موضوعا جدیدا أنه في واقع ال�حوث التطب�ق�ة

نسب�ا إذ توجد دراسات قلیلة نسب�ا في �ل من الولا�ات المتحدة الأمر���ة و�ندا وأورو�ا، �ما أن هذه 

                                                           
1

، أطروحة دكتوراه، جامعة نایف العربیة للعلوم الأمنیة، حوكمة الأوقاف دراسة تأصیلیة مقارنة ،2016 عبد المحسن بن محمد بن عثمان المحرج، 

  .97السعودیة، ص المملكة العربیة 

2
 Murphy &O’Donohoe,2006,Hospital governance: an insight from the south east of Ireland, IAFA annual 

conference, Waterford institute of technology, p14. 

3
 ibid, p 15. 

4
 Health governance and Transparency association, 2014,Principles and guidelines for governance in hospital, 

EGYPT, p33. 
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حو�مة المستشف�ات ح� أصحاب المصالح وهم الدراسات لم تعالج مستو� الخدمة الطب�ة ومد� ضمان 

  .1المرضى �الدرجة الأولى ور�زت أغلب الدراسات على الأمور المال�ة

إن أهم القضا�ا المطروحة في دراسات حو�مة المستشف�ات والتي تعتبر أكثر حداثة في میدان 

�ة الإدار�ة، فالب�انات الحو�مة، تطرقت إلى النقص الكبیر في الب�انات �المستشف�ات وخاصة �شأن العمل

بین من المتوفرة تعتمد إلى حد �بیر على التقار�ر الواردة من طرف مدراء المستشف�ات، علاوة على هذا 

، و�ذلك لا توجد عدم وجود منهج علمي واضح لدراستهاالمشاكل التي تواجه دراسة حو�مة المستشف�ات 

إطار  إلىن حو�مة المستشف�ات لا تستند أ� أ .2نظر�ات علم�ة وث�قة الصلة �حو�مة المستشف�ات

 الأطرافمفاه�مي متین، فهي �حاجة لتحدید وتفسیر أكثر من أجل تفعیلها وز�ادة الالتزام بها من قبل 

  المعن�ة.

خل� أسالیب عمل  إلىما سب�؛ یتضح أن حو�مة المستشف�ات هي الحو�مة التي تسعى  إلىاستنادا 

حدیثة وجیدة من أجل بناء الثقة لد� المر�ض �أنه سیتلقى دوما خدمة صح�ة آمنة ومناس�ة لمعاییر 

الإفصاح والشفاف�ة والمشار�ة والمسؤول�ة ودور أصحاب المصالح الجودة، وذلك من خلال الالتزام �م�اد� 

  الصح�ة والعمل على استدامتها. ، المرضى) من أجل تحسین جودة الخدمةالطاقم الطبي والإدار� (

  م�ادئ حو�مة المستشف�ات: 2.1

  :3دراستها من خلال مجموعة أ�عاد متكاملة ف�ما بینها، وهي اخترنالدراسة حو�مة المستشف�ات 

 :وتشمل ه��ل مجلس الإدارة وواج�اته القانون�ة، و��ف�ة اخت�ار أعضائه  مسؤول�ات مجلس الإدارة

  الإشراف على الإدارة التنفیذ�ة؛ومهامه الأساس�ة في 

 :وتشمل احترام حقوقهم القانون�ة والتعو�ض عن أ� انتهاك لتلك الحقوق، و�ذا  دور أصحاب المصالح

  مشار�تهم في الرقا�ة. ونقصد �أصحاب المصالح في المستشفى (الأط�اء، الممرضین، المرضى)؛

 :من ممارسات الحو�مة السل�مة، من الاستدامة هي جزء لا یتجزأ  استدامة ومسؤول�ة المستشفى

خلالها �ضمن المستشفى الإ�قاء على قدرته التنافس�ة وتحقی� المز�د من الكفاءة والفعال�ة على جم�ع 

                                                           
1
 Murphy & O’Donohoe,op.cit, p15. 

مجلة ، أثر تبني الحوكمة على نجاح تطبیق إدارة الجودة الشاملة في المستشفیات العمومیة الجزائریة، 2013كلتومة،  حوالف رحیمة، بوفاتح 2

  .230- 208، ص ص 4، العدد والاقتصادیةالاجتھاد للدراسات القانونیة 

  المرجع نفسھ. 3
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المستو�ات، وتخفیف المخاطر التي �م�ن أن تلح� �الأطراف المعن�ة وذلك من خلال مجموعة من 

 ؛1في ال�عدین الاجتماعي والبیئي الإصلاحات

 أصحاب المصالح على تفاصیل تلك واطلاع وهي الإفصاح و�شف الحقائ�  والشفاف�ة: الإفصاح

الحقائ� ومناقشة الس�اسات المختلفة �طرق متاحة للجم�ع، أ� أنه �م�ن الحصول علیها �حر�ة 

و�طر�قة م�اشرة من قبل المستفیدین منها، �ما تتطلب توفیر المعلومات الكاف�ة، وذلك حسب أش�ال 

  .2ة الفهم، في الوقت المناسب ودون تأخیرووسائل سهل

  أهم�ة حو�مة المستشف�ات: 3.1

  : 3تبرز أهم�ة حو�مة المستشف�ات في النقا� التال�ة

  ؛وأط�اء) إدار�ینالتر�یز على تحسین الأداء في المستشف�ات، الكفاءة (العنصر ال�شر�: ممرضین،  - 

  السعي من أجل ضمان رضا المر�ض؛ - 

  التر�یز على القضا�ا والتحد�ات المتداخلة؛  - 

  المجتمع�ة والمواطنین؛  الأطرافالسعي نحو الانفتاح والشمول�ة في علاقاتها مع  - 

الحو�مة  آل�ةلعل الفساد الذ� استشر� في الأوسا� الصح�ة �الدول النام�ة ش�ل حافزا قو�ا لبروز و  - 

 تضافر�ساهم في تحسین جودة الخدمات الصح�ة �نتیجة فعل�ة تظهر من خلال �اعت�ارها نم� جدید 

الجهود من خلال تجسید خصائص هذا النم� الجدید في التسییر للخروج من تدهور الخدمات الصح�ة، 

  و�التالي الخروج من بوتقة الفساد المستشر� �المؤسسات الصح�ة والذ� تعددت أش�اله.

  . جودة الخدمات الصح�ة2

  مفهوم جودة الخدمات الصح�ة: 1.2

قبل التطرق لمفهوم جودة الخدمات الصح�ة، نتعرض في �اد� الأمر إلى طرفي المفهوم: الجودة 

تكامل مجهودات �افة الأنشطة والأقسام والتي من خلالها یتم إنتاج خدمة فالجودة هي " والخدمة الصح�ة،

العلاج المقدم للمر�ض سواء �ان تشخ�ص�ا أو �أنها "أما الخدمة الصح�ة فتعرف . 4"تلبي توقعات العملاء

                                                           
1 Health governance and Transparency association, op.cit, p 76. 

،  ص ص 11، العدد مجلة الباحث للدراسات الأكادیمیة، المجتمع المدني آلیة لتفعیل جودة الخدمات الصحیة، 2017شادیة رحاب، محمد بریش، 2 

51 -68.  

  نفسھ. المرجع 3

  
، ص 07، العدد مجلة الاقتصاد والمجتمع، جودة الخدمات الصحیة: الخصائص، الأبعاد والمؤشرات، 2011بدیسي فھیمة، زویوش بلال،  4

  .156-135ص
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إرشاد�ا أو تدخلا طب�ا ینتج عنه رضا أو قبول أو انتفاع من قبل المرضى و�ما یؤول لأن ��ون �حالة 

  . 1صح�ة أفضل"

  :2، ونذ�ر أهمهالخدمات الصح�ةتختلف وجهات النظر لمفهوم جودة او 

 :أفضل الخدمات وف� أحدث التطورات العلم�ة هي تقد�م  الجودة من المنظور المهني الطبي

  الخبرات والخدمة الصح�ة المقدمة؛ والمهن�ة، و�تح�م في ذلك أخلاق�ات ممارسة المهنة،

 :تعني ��ف�ة استخدام الموارد المتاحة والمتوفرة، والقدرة على جذب المز�د  الجودة من المنظور الإدار�

  خدمة متمیزة؛اجات اللازمة لتقد�م منها لتغط�ة الاحت�

 :(الق�ادة العل�ا للدولة) تمثل مد� رضا المواطن عن أداء ق�ادتهفي  الجودة من المنظور الس�اسي

الصحي من ناح�ة توازن مصار�فه مع  دعم وتطو�ر الخدمة الصح�ة، وفي نفس الوقت �فاءة النظام

رار والتطور الطب�عي ما �قدمه من خدمة، ومد� قدرته على رسم استراتیج�ات مستقبل�ة تضمن الاستق

  ضمن منظومة العمل الإدار� للدولة؛

 :تعني طر�قة الحصول على الخدمة ونتیجتها النهائ�ة،  الجودة من منظور المستفید أو المر�ض

وتحتل وجهة نظر المستفید أهم�ة �الغة، حیث أن مستو� الجودة �عتمد إلى حد �بیر على توقعات 

ى عرفت جودة الخدمة الصح�ة �أنها "تلك الدرجة التي یراها وفي هذا المعنالمر�ض وتقی�مه لها. 

 .3المر�ض في الخدمة الصح�ة المقدمة إل�ه وما �م�ن أن �ف�ض عنها تقی�ما �ما هو متوقع"

  حسب منظمة الصحة العالم�ة (وOMS( تقد�م مجموعة من  تعنيإن جودة الخدمة الصح�ة ف "

�ضمن له أفضل النتائج في مجال والعلاج�ة لكل مر�ض �ش�ل متجانس الأنشطة التشخ�ص�ة 

 . 4الصحة وفقا للوضع الحالي للعلوم الطب�ة، �أفضل التكالیف و�أقل خطر علاجي وأكبر رضا..."

  

  

  

                                                           
 1  .199، دار الیازوري العلمیة للنشر والتوزیع، عمان، الأردن، ص إدارة المستشفیات، 2006ثامر یاسر البكري،  

، تقییم جودة الخدمات الصحیة ومستوى رضا الزبائن عنھا: دراسة میدانیة في المؤسسات الاستشفائیة الخاصة 2014إلھام یحیاوي، لیلى بوحدید،  2

  .345-331، ص ص14، العدد مجلة الباحثبباتنة، 

  .199عمان، الأردن، ص، دار الیازوري العلمیة للنشر والتوزیع، تسویق الخدمة الصحیة، 2005ثامر یاسر البكري،  3

4 Yves Derenne, 1996 ,Mise en place d’un programme d’amélioration de la qualité dans un établissement 

de santé, , France, p 11. 
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  أ�عاد ومعاییر جودة الخدمة الصح�ة: 2.2

لى معاییر یجب علیها التعرف ع ستشفائ�ة من تقی�م جودة خدماتهاحتى تتم�ن المؤسسات الا

المتوصل إلیها ) بدمج الأ�عاد العشرة Parasuraman Ziethmail& Berryقام ( 1988في عامالتقی�م،

  :�1ما یليوهي ، في خمسة أ�عاد 1985عام  في دراستهم

وتشیر إلى التسه�لات الماد�ة والتي تز�د من إق�ال المستفیدین وعودتهم : الجوانب الماد�ة والملموسة  -أ 

  الخدمة الصح�ة؛لنفس مقدم 

وتشیر إلى قدرة المنظمة الصح�ة على تقد�م وأداء الخدمة الصح�ة �الجودة الموعودة : الاعتماد�ة  - ب 

  للمستفیدین منها في الوقت المحدد و�موثوق�ة ومطا�قة ودقة عال�ة و�دون أخطاء؛

ستفساراتهم وتعني قدرة مقدم الخدمة وسرعة استجابته �الرد على طل�ات المستفیدین وا: الاستجا�ة  - ج 

  (تقد�م خدمة فور�ة)؛

المنظمة الصح�ة على الجودة الصح�ة وتدع�م ذلك �العاملین المؤهلین،  إدارة�قصد �ه تأكید : الأمان  -د 

تقد�م خدمات صح�ة  إلىفضلا عن توفیر المستلزمات الماد�ة الحدیثة في المجال الصحي مما یؤد� 

  بجودة مطا�قة؛

والتفاعل بین مراجعي المنظمة الصح�ة وأعضاء الفر�� الصحي �شیر إلى العلاقة : التعاطف  - ه 

والإدار�، و�قصد �ه وجود الثقة والاحترام والعنا�ة الشخص�ة والتواصل بین مقدمي الخدمة الصح�ة 

  والمستفیدین منها (المرضى).

  أثر حو�مة المستشف�ات على تحسین جودة الخدمة الصح�ة. 3

أن �عتمد علیها القطاع العام، فهي لم تعد تهتم  الأساس�ة التي یجبتعتبر حو�مة المستشف�ات الر�یزة 

وإنما أص�ح هدفها الرئ�سي المساهمة في تحسین والحفا� على مستو�ات  �الجانب المالي والتشغیلي فق�

من وذلك  عال�ة من الجودة في الخدمة الصح�ة، وتم�ین المرضى من الحصول على علاج أفضل.

  :2خلال

ثر �بیر على أداء ستقل یتسم �المهن�ة وال�قظة ذو أم إدارةإن وجود مجلس  :الإدارةمسؤول�ات مجلس  - 

�فؤ قادر على الوفاء  إدارةالمؤسسات �ما فیها المستشف�ات، فالمستشفى الذ� �ملك مجلس 

                                                           
، العدد مجلة التواصل(عنابة)،  ، تقییم جودة الخدمات الصحیة: دراسة تطبیقیة بالمؤسسة الاستشفائیة المتخصصة بالبوني2017حمیدة بن حلیمة، 1 

  .162- 151، ص ص 02

  
2 Health governance and Transparency association, op.cit, p p 43-88. 
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وضمان تحقی� ...�الالتزامات الاجتماع�ة، وضمان حصول المرضى على العلاج والرعا�ة السل�مة

مصالح الملاك والمرضى والعاملین، �ما �عمل على مراجعة العلاقة بین سلامة المر�ض وجودة 

الرعا�ة الصح�ة، وتقی�م الأداء ف�ما یتعل� �الجودة وسلامة المر�ض، واتخاذ الإجراءات عند رصد 

  أوجه قصور في الكفاءة والتدر�ب لضمان جودة الفر�� الطبي للمستشفى؛

رتقي �السمعة إن الاستدامة ومن خلال الإصلاحات التي تقوم بها ت ستشفى:استدامة ومسؤول�ة الم - 

والارتقاء ببیئة الأطراف المعن�ة التي تعمل في إطارها من خلال تقد�م خدمات  الكل�ة للمستشفى...

�ما یتحمل المستشفى مسؤول�ة أ� آثار مرغو�ة الوصول إلیها و�أسعار معقولة... عال�ة الجودة �م�ن

مرغو�ة یتر�ها على الأطراف المعن�ة، واحترام حقوقهم والالتزام �استخدام �ل الوسائل اللازمة أو غیر 

  للوفاء بتلك الحقوق ما �سهم في خل� علاقات محترمة و�المقابل احترام حقوق المستشفى؛

عن  الإفصاحإن التزام المستشفى بتأد�ة وظ�فته الاجتماع�ة یلزمه �ضرورة  الإفصاح والشفاف�ة: - 

الصح�حة متاحة �طر�قة لمعلومات الرئ�س�ة وأداء واج�ه اتجاه المجتمع، فمن خلال جعل المعلومات ا

تسهل تفهم الكفاءات والأنشطة الرئ�س�ة و تناسب متطل�ات الأطراف المعن�ة في المستشفى 

�المستشفى، ووجود أداء متمیز في أداء الخدمة وامتلاك �فاءات عال�ة وتجهیزات حدیثة �م�ن 

خدامه للترو�ج للمستشفى، وس��ون للإفصاح عن المعلومات المناس�ة أثر على الثقة في است

المستشفى وجعله أكثر شفاف�ة، وهذا �عني أنه �ص�ح أكثر تر�یزا على المر�ض مما یؤد� إلى 

  لفعلي لعمل�ة أداء الخدمة الصح�ة.التحسین ا

  الدراسة المیدان�ة وتحلیل النتائج ثان�ا:

  الدراسة. إجراءات 1

  حدود الدراسة: 1.1

اقتصرت الحدود الموضوع�ة للدراسة على ب�ان أثر تطبی� م�اد� حو�مة المستشف�ات على تحسین 

  جودة الخدمات الصح�ة.

تم إجراء الدراسة �المستشفى العمومي الشهداء ساعد قرمش السعود�_أحمیدة_  ة:الحدود الم�ان� - 

  عمار بولا�ة س���دة؛

 ؛)جو�ل�ة الفترة الزمن�ة التي قام فیها ال�احثین �الدراسة المیدان�ة (شهر اقتصرت على الحدود الزمن�ة: - 

  وعینة من المرضى. فىشملت الدراسة العاملین �المستش الحدود ال�شر�ة: - 

  منهج الدراسة: 2.1
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اعتمدنا المنهج الوصفي التحلیلي والذ� �سمح بوصف الظاهرة  ف�ما یتعل� �الجانب النظر� للدراسة؛

�تب ورسائل جامع�ة ودور�ات النظر� من  الأدبأهم ما جاء �ه  إلى، وذلك �الاستناد نظر�ا محل الدراسة

علم�ة حول مفهومي حو�مة المستشف�ات وجودة الخدمات الصح�ة. أما ف�ما یتعل� �الجانب المیداني؛ فقد 

المنهج و والمرضى،  �المستشفىلمعلومات من العاملین �أداة رئ�س�ة لجمع ا �انةالاستعلى  اعتمد ال�احثون 

والذ� �سمح بوصف الظاهرة المدروسة �ما هي في الواقع دون تدخل من ال�احثین الوصفي التحلیلي 

التي نأمل أن  لر�� بین متغیرات الدراسة وتحلیل النتائج وتفسیرها للوصول إلى أهم النتائج والتوص�اتل

  .تساهم في تطو�ر الواقع وتحسینه

  الدراسة: مجتمع وعینة 3.1

�المستشفى محل الدراسة، العامل  والإدار�  تمثل مجتمع الدراسة للاست�انة الأولى في الطاقم الطبي

وأصحاب  ستشفىمرضى المق�مین �الموعینة من المرضى تم اخت�ارها �طر�قة عشوائ�ة شملت ال

  مر�ض). 45و(عامل)  45(. ل��ون بذلك حجم العینة المستشفىبجم�ع مصالح  الفحوصات الیوم�ة

  أداة الدراسة: 4.1

المتمثل صممت الأداة الأولى لق�اس المتغیر المستقل وقد تمثلت أداتا الدراسة الرئ�سة في الاستب�ان 

وقسمت  والإدار�  ) فقرة تم توجیهها إلى الطاقم الطبي18حو�مة المستشف�ات حیث تضمنت ( م�اد�في 

حو�مة المستشف�ات.  �م�اد��المتغیرات الشخص�ة والجزء الثاني یتعل� یتعل� إلى جزئین: الجزء الأول 

 ) فقرة تم توجیهها إلى26وتضمنت ( اة الثان�ة تق�س المتغیر التا�ع وهو جودة الخدمات الصح�ةأما الأد

والجزء الثاني یتعل� بجودة یتعل� �المتغیرات الشخص�ة  وقسمت إلى جزئین: الجزء الأول المرضى

  .ل��رت الخماسي"" . صُممت الأداتین �استخدام مق�اسصح�ةالخدمات ال

  صدق وث�ات أداة الدراسة: 5.1

�عد الصدق من أهم الشرو� التي ین�غي أن تتوفر في الأداة، وتكون صادقة إذا قاست فعلا ما وضعت 

  لق�اسه، فذلك �عني أن تكون ع�اراتها مناس�ة للغرض الذ� وضعت من أجله.

یوضح درجة ارت�ا� �ل فقرة مع الدرجة الكل�ة للمجال التا�عة له، �ما  خلي:صدق الاتساق الدا  - أ

  :)02و( )01( الجدولین رقم هو مبین في
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  عدللبوالدرجة الكلیة  حوكمة المستشفیات): معامل الارتباط "بیرسون" بین كل فقرة من فقرات 01جدول رقم (

  حوكمة المستشفیات مبادئ

  دور أصحاب المصالح  استدامة ومسؤولیة المستشفى  الإدارةمسؤولیات مجلس   الإفصاح والشفافیة

  معامل الارتباط  الرقم  معامل الارتباط  الرقم  معامل الارتباط  الرقم  معامل الارتباط  الرقم

01  **0.832  04  **0.639  09  **0.497  14  **0.748  

02  **0.885  05  **0.749  10  **0.741  15  **0.814  

03  **0.827  06  **0.859  11  **0.788  16  **0.765  

 -   -  07  **0.770  12  **0.724  17  **0.679  

 -   -  08  **0.635  13  **0.754  18  **0.561  

  )0.01معاملات ارتباط دالة عند مستوى دلالة SPSS V19(               )اعتمادا على نتائج برنامج ( ثتینمن إعداد الباح المصدر:

�اطها مع المحور تراوحت معاملات ارت المحاورأن جم�ع فقرات یتضح ) 01الجدول رقم ( من خلال

جم�ع الع�ارات تخدم المحاور التا�عة  أ� أن، متوسطة وقو�ة) أ� بین 0.885و 0.561التا�عة له بین(

 لها.

 

  

  الصحیة والدرجة الكلیة للبعد بین كل فقرة من أبعاد جودة الخدمات): معامل الارتباط "بیرسون" 02( جدول رقم

  الصحیة أبعاد جودة الخدمات

  التعاطف  الأمان  الاستجابة  الاعتمادیة  الملموسیة

معامل   الرقم

  الارتباط

معامل   الرقم 

  الارتباط

معامل   الرقم 

  الارتباط

معامل   الرقم 

  الارتباط

معامل   الرقم 

  الارتباط

19  **0.644  25  **0.896  30  **0.795  35  **0.632  40  **0.866  

20  **0.625  26  **0.869  31  **0.741  36  **0.786  41  **0.681  

21  **0.802  27  **0.752  32  **0.794  37  **0.744  42  **0.844  

22  **0.617  28  **0.641  33  **0.671  38  **0.630  43  **0.708  

23  **0.749  29  **0.574  34  **0.705  39  **0.782  44  **0.785  

24  **0.690   -   -   -   -   -   -      

  )0.01معاملات ارتباط دالة عند مستوى دلالة SPSS V219(             )اعتمادا على نتائج برنامج ( تینمن إعداد الباحث المصدر:

أن جم�ع فقرات المحاور تراوحت معاملات ارت�اطها مع المحور یتضح ) 02الجدول رقم ( من خلال

أن جم�ع الع�ارات تخدم  ما �عني ،جدا) أ� بین متوسطة وقو�ة 0.896و 0.617التا�عة له بین (

  المحاور التا�عة لها.
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ن مد� ارت�ا� �ل �عد من أ�عاد الدراسة �الدرجة الكل�ة للاست�انة، �ما هو یبی الصدق البنائي: -ب

  ):04(و) 03رقم ( ینموضح في الجدول

  للمحور): معامل ارتباط "بیرسون" بین أبعاد جودة الخدمات الصحیة والدرجة الكلیة 03جدول رقم (

  التعاطف  الأمان  قوة الاستجابة  الاعتمادیة  الملموسیة  

 0.000 0.000 0.000 0.000  0.000  مستوى الدلالة

معامل الارتباط 

  "بیرسون"

**0.830  **0.827  **0.844  **0.874  **0.815  

  )0.01معاملات ارتباط دالة عند مستوى دلالة SPSS V19 (               )من إعداد الباحثتین اعتمادا على نتائج برنامج ( المصدر:

  للمحوروالدرجة الكلیة  حوكمة المستشفیات مبادئ): معامل ارتباط "بیرسون" بین 04جدول رقم (

  دور أصحاب المصالح  ومسؤولیة المستشفىاستدامة   مسؤولیات مجلس الإدارة  الإفصاح والشفافیة  

  0.000  0.000  0.000  0.000  مستوى الدلالة

معامل الارتباط 

  "بیرسون"

**0.721  **0.807  **0.895  **0.681  

  )0.01معاملات ارتباط دالة عند مستوى دلالة SPSS V19   (             )من إعداد الباحثین اعتمادا على نتائج برنامج ( المصدر:

الدراسة (أ�عاد حو�مة المستشف�ات  ةأن جم�ع محاور أدا نلاح� ) 04) و(03الجدولین رقم (خلال من 

وقو�ة  متوسطة) أ� بین 0.895و 0.681بین (تراوحت وجودة الخدمات الصح�ة) معاملات ارت�اطها 

ما یؤ�د أن جم�ع محاور الدراسة صادقة لما وضعت  ،)0.01جدا وهي دالة إحصائ�ا عند مستو� دلالة (

  لق�اسه.

" وجاءت �رون�اخ ألفاللتأكد من ث�ات أداتي الدراسة تم الاستعانة �معادلة "  ث�ات أداتي الدراسة: - ج

  ) �ما یلي:05النتائج موضحة في الجدول رقم (

  ): قیم معاملات الثبات لأداتي الدراسة05جدول رقم (

  معامل " كرونباخ ألفا"  عدد الفقرات  الدراسةمحاور أداتي 

  

  حوكمة المستشفیات مبادئ

  0.80  03  الإفصاح والشفافیة

  0.73  05  مسؤولیات مجلس الإدارة

  0.74  05  استدامة ومسؤولیة المستشفى

  0.73  05  دور أصحاب المصالح

  0.88  18  أبعاد حوكمة المستشفیات لمحورالثبات الكلي 

  0.92  26  جودة الخدمات الصحیة لمحورالثبات الكلي 

  (SPSS V19)  اعتمادا على نتائج برنامج حثتینامن إعداد الب المصدر:
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) وهي ق�م 0.92و �0.73رون�اخ ألفا" تراوحت بین () أن ق�م معاملات "05الجدول رقم ( یوضح

صلاحیته للدراسة ما یؤ�د على وجود ث�ات عال ما یدل أن ، %60أكبر من النس�ة المقبولة و مرتفعة 

  .التطب�ق�ة

، تمت معالجة الب�انات تفر�غهاو  �عد الانتهاء من جمع الب�انات أسالیب المعالجة الإحصائ�ة: 6.1

  ) وفقا لأسئلة الدراسة على النحو التالي: SPSSV19إحصائ�ا �استخدام برنامج (

  التكرارات والنسب المئو�ة لوصف عینتي الدراسة؛ - 

  "بیرسون" للتأكد من صدق الاتساق الداخلي بین الفقرات والمجال التا�عة له؛معاملات الارت�ا�  - 

  معادلة "�رون�اخ ألفا" لحساب معاملات الث�ات لأداتي الدراسة؛ - 

للإجا�ة على السؤال الأول والثاني تم استخدام الإحصاء الوصفي المتمثل في المتوسطات الحساب�ة  - 

  والانحرافات المع�ار�ة؛

على السؤال الثالث تم استخدام الإحصاء الاستدلالي المتمثل في تحلیل الانحدار المتعدد للإجا�ة  - 

  والتوز�ع الطب�عي.

  . تحلیل نتائج الدراسة واخت�ار الفرض�ات2

  وصف خصائص عینتي الدراسة من حیث المتغیرات الشخص�ة 1.2

 أفراد العینة هم إناث وال�اقي% من 77.8 تشیر النتائج أن ما نسبته وصف عینة الدراسة الأولى:أ. 

أ� الفئة الغال�ة هي فئة الإناث ما �ع�س انخفاض توظیف فئة الذ�ور �قطاع الصحة في  ذ�ور% 22.8

ها ما نسبته یتل )35-26% هم من الفئة العمر�ة (40الجزائر مقارنة �الإناث. في حین نجد أن ما نسبته 

أما  ،سنة فأقل 25% أعمارهم 17.8ا �مثل نسبته بینما م ،سنة 45و 36% تتراوح أعمارهم بین 33.3

%. في حین نجد أن غالب�ة أفراد العینة هم 8.9سنة فهم لا �مثلون إلا نس�ة  46الذین تتجاوز أعمارهم 

، بینما الأط�اء العامون نظرا للحاجة الماسة لهذه الفئة%50 إذ �مثلون نس�ة الممرضینمن فئة 
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أما توز�عهم  على التوالي. 5و 2 والذین یتوزعون عدد�ا: %11.1% و4.4والأخصائیون تمثل نسبتهم 

% والذین �مثلون نصف أفراد العینة هم حدیثي التوظیف 44.4من حیث الخبرة المهن�ة فنجد أن ما نسبته 

 سنوات 10و 6% تتراوح خبرتهم بین 28.9سنوات في حین نجد أن ما نسبته  5إذ لا تتعد� خبرتهم 

 سنة �مثلون ما نسبته 15و 11من تتراوح خبرتهم بین  بینما ،%8.9سنة  16 % تتجاوز خبرتهم17.8و

11 .%  

القادمین من أفراد العینة، بینما  %77أكثر من  المق�مین�مثل المرضى  وصف عینة الدراسة الثان�ة:ب. 

 %40% إناث وال�اقي 60وقد أشارت النتائج أن ما نسبته .فق�%�22مثلون لأجل فحوصات یوم�ة 

لا تتجاوز أعمارهم  %11.1سنة، بینما  46من أفراد العینة تتجاوز أعمارهم  %77.8لاح� أن و� ،ذ�ور

بینما لهم مستو� ثانو�،  %26.7و %لهم مستو� تعل�مي متوس� 60النتائج أن  توضح�ما سنة.  25

ع�ة ز�عهم من حیث الوضأفراد من حجم العینة، أما تو  6%فق� لهم مستو� جامعي والذین �مثلون 13.3

وهذا ما یدفعهم للعلاج  موظفین �القطاع العام %735.�طالین، و %62.2لاح� أن أكثر من المهن�ة ف�

  .%2.2تجاوز نسبتهم تلا  في حین أن موظفي القطاع الخاص�المؤسسات العموم�ة 

  . الإجا�ة عن أسئلة الدراسة واخت�ار الفرض�ات2

حو�مة  تطبی� م�اد�"ما مد�  ینص السؤال الأول على:النتائج المتعلقة �الإجا�ة عن السؤال الأول: 2.2

المتوسطات الحساب�ة والانحرافات  حسابتم  للإجا�ة عنه. ؟"�المستشفى محل الدراسة المستشف�ات

). وقد تم تصنیف 06وجاءت النتائج موضحة في الجدول رقم ( لاستجا�ات أفراد عینة الدراسة،المع�ار�ة 

: درجة منخفضة؛ من 2.33إلى  1: من ثلاث درجات �مع�ار للتح��مطائها المتوسطات الحساب�ة وإع

  : درجة مرتفعة.5إلى  3.68: درجة متوسطة؛ من 3.67إلى  2.34
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تطبیق مبادئ حوكمة المستشفیات بالمستشفى محل ): المتوسطات الحسابیة والانحرافات المعیاریة لمستوى 06جدول رقم (

  الدراسة

  الرتبة  المستوى  الانحراف المعیاري  سط الحسابيالمتو  حوكمة المستشفیات مبادئ

  3  متوسط  1.00  3.07  افیةفالإفصاح والش

  4 متوسط  0.75  3.00  مسؤولیات مجلس الإدارة

  2 متوسط  0.79  3.13  استدامة ومسؤولیة المستشفى

  1 متوسط  0.62  3.23  دور أصحاب المصالح

  - متوسط  0.60  3.10  مجتمعة المبادئ

  )    SPSS V19اعتمادا على نتائج برنامج ( حثتینمن إعداد البا المصدر:

جاء بدرجة لتطبی� م�اد� حو�مة المستشف�ات  ) أن المستو� العام06تشیر نتائج الجدول رقم (

یوافقون  أفراد عینة الدراسةوهو ما �عني أن  ،)0.60) وانحراف مع�ار� (3.10متوسطة �متوس� حسابي (

�لها بدرجة  الم�اد��ما جاءت  بدرجة متوسطة على أنه یوجد تطبی� لم�اد� حو�مة المستشف�ات.

تطب�قا �المستشفى الأكثر  المبدأ) حیث أن 3.23و 3.00متوسطة وتراوحت متوسطاتها الحساب�ة بین (

) و�انت 0.62) وانحراف مع�ار� (3.23إذ بلغ متوسطه الحسابي (دور أصحاب المصالح مبدأ  هو

مما یدل على أنه یوجد اعتراف بدور أصحاب المصالح واحترامهم والمحافظة على  ،درجة تطب�قه متوسطة

) وهو ما یدل على أنه یوجد 3.13( �متوس� حسابي مبدأ استدامة ومسؤول�ة المستشفىیل�ه  حقوقهم.

ثالثا  والشفاف�ة الإفصاحبدأ جهود للارتقاء �المستشفى وتحمل مسؤول�ة الأنشطة التي �مارسها. و�أتي م

وهذا یدل على أنه یوجد إفصاح نسبي عن المعلومات الهامة لمستخدمیها �طر�قة عادلة وفي الوقت 

 ). 3.00( �متوس� حسابي و�انت متوسطاتها الإدارةمسؤول�ات مجلس وأخیرا  المناسب،

التزام بتطبی� م�اد� حو�مة  هناكوالتي تنص على:" محققة الأولى؛ �م�ن القول أن الفرض�ة مما سب�

تطبی� م�اد� ".و�التالي رفض الفرض�ة البدیلةالتي تنص على عدم المستشف�ات �المستشفى محل الدراسة

  .  والإدار�  من وجهة نظر الطاقم الطبي �المستشفى محل الدراسة حو�مة المستشف�ات
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"ما مستو� جودة الخدمات ینص السؤال الثاني على: النتائج المتعلقة �الإجا�ة عن السؤال الثاني: 3.2

للإجا�ة على هذا السؤال تم استخراج . من وجهة نظر المرضى؟"الصح�ة �المستشفى محل الدراسة 

  :)07الجدول رقم ( �ما هي موضحة فيوجاءت النتائج  ،المتوسطات الحساب�ة والانحرافات المع�ار�ة

من وجھة  محل الدراسة): المتوسطات الحسابیة والانحرافات المعیاریة لأبعاد جودة الخدمات الصحیة بالمستشفى 07جدول رقم (

  المرضىنظر 

  الرتبة  المستوى  الانحراف المعیاري  المتوسط الحسابي  أبعاد جودة الخدمة الصحیة

  5  متوسط  0.90  3.36  الملموسیة

  3 مرتفع  0.65  4.12  الاعتمادیة

  4 مرتفع  0.66  4.02  الاستجابة

  2  مرتفع  0.54  4.15  الأمان

  1 مرتفع  0.59  4.26  التعاطف

  - مرتفع  0.57  3.94  المحور ككل

  )    SPSS V19اعتمادا على نتائج برنامج ( حثتینمن إعداد البا المصدر:

محل الدراسة ) أن مستو� جودة الخدمات الصح�ة المقدمة �المستشفى 07توضح نتائج الجدول رقم (

أن مستو� � ذلك �م�ن تفسیرو )، 0.57) وانحراف مع�ار� (�3.94متوس� حسابي ( مرتفعةبدرجة  تجاء

أ� أنها مقبول بدرجة عال�ة من طرف المرضى،  �المستشفى محل الدراسةالخدمات الصح�ة المقدمة 

معاییر و�تضح �ذلك أن �ل  .لهمعن نوع�ة الخدمات المقدمة راضین وهم إلى مستو� توقعاتهم  وصلت

جاء �عد  عدا �عد الملموس�ة. حیث ق�اس جودة الخدمات الصح�ة تتمتع بنفس درجة المستو� العال�ة

)، ما یدل على أن الطاقم 0.59) وانحراف مع�ار� (4.29التعاطف في الرت�ة الأولى �متوس� حسابي (

، ن أولى اهتماماتهتعامل معهم �احترام والعنا�ة بهم ضمالطبي في المستشفى یراعي ظروف المرضى و�

یل�ه �عد الأمان وهو یدل على أن المستشفى �حرص على حما�ة مرضاه وتحس�سهم �الاطمئنان والحفا� 

والذ� یدل على أن المستشفى �قدم خدماته في الوقت المحدد على سر�ة معلوماتهم. ثم �عد الاعتماد�ة 

 ) وهو ما یدل على أن الطاقم الطبي4.02(ثم یل�ه �عد الاستجا�ة �متوس� حسابي  ،عال�ة و�موثوق�ة ودقة

وأخیرا �عد الملموس�ة الذ� العمل.  ضغو�وتلب�ة طل�اتهم الفور�ة رغم �عمل على تقد�م المساعدة للمرضى 
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أ� أن المستفیدین غیر راضین  ،)0.90) وانحراف مع�ار� (3.36جاء بدرجة متوسطة �متوس� حسابي (

عن هذا ال�عد �الرغم من أنه �مثل العنصر الأكثر أهم�ة في جذب المرضى من خلال المظهر الخارجي 

  .والأجهزة الحدیثة وتوفیر وسائل الراحة

تتمیز الخدمات الصح�ة والتي تنص على:" محققة الثان�ة؛ �م�ن القول أن الفرض�ة مما سب�

". و�التالي رفض الفرض�ة المرضىجودة من وجهة نظر عال من ال�مستو�  ة�المستشفى محل الدراس

من وجهة دمات الصح�ة المقدمة أو منخفض للخ متوس�البدیلة التي تنص على أن هناك مستو� جودة 

  .المرضى نظر

و دلالة معنو�ة عند أثر ذیوجد هل ینص السؤال على:"النتائج المتعلقة �الإجا�ة عن السؤال الثالث: 4.2

محل  المستشفىعلى جودة الخدمات الصح�ة � لم�اد� حو�مة المستشف�ات) 0.05(مستو� دلالة 

لتطبی� تم استخدام "تحلیل الانحدار المتعدد" للكشف عن مد� وجود علاقة تأثیر للإجا�ة عل�ه  ".؟الدراسة

، �المستشفى محل الدراسة(�متغیرات مستقلة) على جودة الخدمات الصح�ة  م�اد� حو�مة المستشف�ات

). وقبل البدء في تحلیل اخت�ار الانحدار المتعدد تم التأكد 09وجاءت النتائج موضحة في الجدول رقم (

  ):08أولا من أن الب�انات تت�ع التوز�ع الطب�عي لكل من أداتي الدراسة،وهو ما یوضحه الجدول رقم (

  وشابیرو) ): اختبار التوزیع الطبیعي لأداتي الدراسة (كولمنجروف08رقم ( جدول

  Kolmogorov-Smirnov  Shapiro-Wilk  

  Statistic df  sig  Statistic  df  sig  

  0.291*  45  0.970  0.200*  45  0.074  الأداة الأولى

  0.191*  45  0.965  0.200*  45  0.091  الأداة الثانیة

  ) SPSS V19اعتمادا على نتائج برنامج ( حثتینإعداد البا من المصدر:

) وهو ما �0.05لها أكبر من () SIG() أن ق�م مستو� الدلالة الإحصائ�ة 08الجدول رقم ( یوضح

  .تت�ع التوز�ع الطب�عي �أداتي الدراسةیؤ�د أن الب�انات الخاصة 
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  على جودة الخدمات الصحیة بالمستشفى محل الدراسة حوكمة المستشفیات مبادئ): تحلیل الانحدار المتعدد لتأثیر 09جدول رقم (

مجموع   

  المربعات

درجة 

  الحریة

متوسط 

  المربعات

مستوى   )Fقیمة (

  الدلالة

معامل التحدید 

)R2(  

معامل الارتباط 

)R(  

    0.186  1.630  0.512  4  2.049  الانحدار

0.140  

  

  -   -   0.314  40  12.572  الخطأ  0.374

  -   -   -   44  14.620  المجموع

  )    SPSS V19اعتمادا على نتائج برنامج ( حثتینإعداد البا من المصدر:

على تحسین جودة الخدمات  لم�اد� حو�مة المستشف�اتأنه لا یوجد أثر من خلال النتائج نلاح� 

) 0.05) وهي أكبر من مستو� الدلالة (0.186) حیث بلغت (SIGالصح�ة وذلك �النظر إلى ق�مة (

لا یؤثر على جودة الخدمات  تطبی� م�اد� حو�مة المستشف�اتأن على ما یدل  ،إحصائ�افهي غیر دالة 

تأثر �المستشفى لا تجودة الخدمة الصح�ة المقدمة  أ� أن .�المستشفى محل الدراسةالصح�ة المقدمة 

م�اد� حو�مة لأحد  لتعرف على ما إذا �ان هناك تأثیر. ولحو�مة المستشف�اتم�اد� بتطبی� 

  :یوضح ذلك التاليفإن الجدول على تحسین جودة الخدمات الصح�ة، �ات المستشف

بالمستشفى العمومي محل الصحیة على جودة الخدمات  مبادئ حوكمة المستشفیاتتطبیق ): الانحدار المتعدد لتأثیر 10جدول رقم (

  الدراسة

المعاملات   المعاملات غیر المعلمیة    

  المعلمیة

مستوى   Tقیمة 

  الدلالة

 Betaقیمة  B  Std.Error  المتغیر المعتمد  المتغیرات المستقلة

  constant(  3.481  0.503   -  6.927  0.000الثابت (

  0.850  - 0.190  - 0.037  0.111  - 0.021  الصحیةجودة الخدمات   الإفصاح والشفافیة

الصحیة جودة الخدمات  مسؤولیات مجلس الإدارة  0.311  0.172  0.409  1.803  0.079  

الصحیةجودة الخدمات   استدامة ومسؤولیة المستشفى  0.415 -  0.171  0.572 -  2.424 -  0.20  

الصحیة دماتجودة الخ  دور أصحاب المصالح  0.279  0.177  0.304  1.577  0.123  

  )0.05دالة عند مستوى دلالة SPSS V19   (                                )اعتمادا على نتائج برنامج ( حثتینمن إعداد البا المصدر:

على جودة الخدمات  لم�اد� حو�مة المستشف�ات) أنه لا یوجد أثر 10الجدول رقم ( یتضح من

أكبر من مستو�  التي �انت ق�متها، وذلك �النظر إلى مستو�ات الدلالة �المستشفى محل الدراسةالصح�ة 

فإنها لا تؤثر  المستشفى م�اد� حو�مة المستشف�اتن ط�قت وإ أنه حتى  وهذا یدل على ،)0.05الدلالة (
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محل المسجل �المستشفى و�ذلك فإن مستو� الجودة في الخدمة الصح�ة على جودة الخدمة الصح�ة. 

  تطبی� م�اد� حو�مة المستشف�ات بل إلى عوامل أخر�.الدراسة لا �عز� إلى 

یوجد أثر ذو دلالة إحصائ�ة " تنص على:محققة والتي غیر ؛ �م�ن القول أن الفرض�ة الثالثة مما سب�

على جودة الخدمات الصح�ة المقدمة  لتطبی� م�اد� حو�مة المستشف�ات) 0.05عند مستو� دلالة (

لتطبی� الفرض�ة البدیلة التي تنص على عدم وجود أثر  قبول". و�التالي فإنه یتم �المستشفى محل الدراسة

  .�المستشفى محل الدراسةالصح�ة المقدمة  على جودة الخدمات حو�مة المستشف�ات م�اد�

  النتائج والاقتراحات ثالثا:

توصلت الدراسة الحال�ة إلى جملة من النتائج �م�ن عرضها  من خلال الدراسة المیدان�ة نتائج الدراسة: .1

  في النقا� التال�ة:

متوسطة �متوس� هناك تطبی� لم�اد� حو�مة المستشف�ات �المستشفى محل الدراسة، وقد جاء بدرجة  - 

  )؛0.60) وانحراف مع�ار� (3.10حسابي (

مستو� جودة الخدمات الصح�ة المقدمة �المستشفى محل الدراسة جاء بدرجة مرتفعة �متوس� حسابي  - 

  ؛الصح�ة المقدمة تحظى برضا المر�ض) أ� أن الخدمات 0.57) وانحراف مع�ار� (3.94(

لتطبی� م�اد� حو�مة المستشف�ات على  )0.05ذو دلالة إحصائ�ة عند مستو� معنو�ة ( لا یوجد أثر - 

  جودة الخدمات الصح�ة �المستشفى محل الدراسة.

  في ضوء نتائج الدراسة �م�ن تقد�م الاقتراحات التال�ة: توص�ات الدراسة: .2

تسییر حدیث لتحقی� الجزائر�ة إت�اع حو�مة المستشف�ات �أسلوب  صح�ةیجب على المنظمات ال - 

  الرسالة التي أنشأت من أجلها؛

یجب على المنظمات العموم�ة �ما فیها المنظمات الصح�ة الاهتمام أكثر بتطبی� م�اد� حو�مة  - 

  المستشف�ات؛
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