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  دور التحسين المستمر في تفعيل جودة الخدمات الصحية
  )حالة المؤسسة الاستشفائية محمد بوضياف بورقلة(

  
  

  ∗ دبون عبد القادر
  الجزائر  -جامعة قاصدي مرباح، ورقلة 

  آلية العلوم الاقتصادية والتجارية وعلوم التسيير
  

  

ا ارتفاع التكاليف وتبني أساليب غير فعالة لتحقيق تواجه المؤسسات الصحية العديد من التحديات من أبرزه : ملخص
المسطرة إلى جانب تدني مستوى الرضا لدى المستفيدين ولدى الموارد البشرية في المؤسسة، لذلك يعتبر منتوج   الأهداف

ل والانتظار المؤسسات الصحية أآثر حساسية نظرا لطبيعة المنفعة التي تستفيد منها آل المجتمعات بصورة لا تستلزم التأجي
 ،هو العامل الأساسي لعمليات التنمية و يعتمد عليه في نجاح هذه العمليات واستقرارها الإنسانوتدرك المؤسسة أن 

في تزايد الاهتمام بضرورة تحسين الخدمات الصحية من قبل المؤسسات الاستشفائية نظرا   في هذا الإطار تبرز أهمية الموضوع  
غيرا ملحوظا في سلوك المستفيدين من الخدمات الصحية وآذلك الرغبة في المشارآة في حيثيات لكون هذه المؤسسات تعرف ت

الخدمات   الرعاية الصحية والمطالبة بتحسين هذه الخدمة لذلك تزايد الاهتمام بسبل رفع آفاءة المؤسسات الصحية وتحسين جودة
  .التي تقدمها

عالية تحسين الخدمة الصحية من خلال التطرق إلى جودة الخدمة الصحية آمؤشر وفي هذا السياق جاء هذا المقال ليستعرض ف     
  .أساسي لفعالية الخدمة الصحية لأن الأمر يتعلق بالمنتوج الصحي الذي تقدمه المؤسسة للأفراد والجماعات

   

  الخدمة الصحية، المؤسسة الاستشفائية، الأداء الصحي: الكلمات المفتاح 
  

 
 بكѧل أبعادهѧا وخصѧائص   مطلوبѧة   وهѧي  ،التنمية الاقتصادية والاجتماعيѧة  عوامل المجتمع هي أحدى صحة أفراد :تمهيد 

الموضوع المستخدمة فيѧه ففѧي مجѧال الصѧحة  يمكѧن       رفالجودة مفهوم نسبي لها عدة معاني تتغير بتغي ومميزات جودتها،
 ѧب  ةالنظر إلى مفهوم الجودة من ثلاثѧو     ، جوانѧق لجѧف مطلѧو تعريѧي وهѧحية  الأول تقنѧة الصѧق     ،دة الرعايѧاني فيتعلѧا الثѧأم

فѧي حѧين يتعلѧق الجانѧب الثالѧث بتعريѧف المجتمѧع بجѧودة الرعايѧة الصѧحية مѧن             ،بمدى تلبية احتياجات وتوقعات المرضى
وقد يضاف في بعض الأحيѧان البعѧد التنظيمѧي فѧي تقѧويم       .حيث توفير العدالة والكفاءة والفعالية في تقديم مختلف الخدمات

دمات الصحية وبذلك مفهوم الجودة يهدف إلى التحسين المسѧتمر علѧى مسѧتويات ووظѧائف المؤسسѧات الصѧحية       جودة الخ
  . ويعتمد على مشارآة ومساندة آل هذه المستويات

  
قطѧاع الخѧدمات الصѧحية    مكانѧة  التحѧولات والمتشѧابكة نظѧرا ل   سѧرعة  بتوصف  بيئةوتنشط المؤسسات الصحية عموما في 

وتحسѧين جѧودة الخѧدمات الصѧحية      ةآفѧاء  مѧن  رفعال بأساليبتزايد الاهتمام  وقد، بصحة الأفرادرة والصلة المباشخاصة ال
تطوير جودة الخدمات المقدمة والمتمثلة في إصѧلاح النظѧام    إلى باستمرارقد سعت الجزائر و. هذه المؤسساتالتي تقدمها 

  : التساؤل التاليهذا يمكن طرح  وفي .الصحي
   

  يل جودة الخدمة الصحية بالتحسين المستمر؟إلى أي مدى يمكن تفع
  

  : بمعنى آخر 
   للتحسين المستمر؟ الأساسية المفاهيم يه ما

 ؟ آيف يمكن إبراز جودة الخدمات الصحية من أجل تقييم الأداء في المؤسسات الصحية
  ؟  يةما هو واقع التحسين المستمر في تفعيل جودة الخدمة الصحية في المؤسسة العمومية الاستشفائ

؛ ونقѧدم فѧي   لتحسѧين المسѧتمر   با الأساسية المتعلقة المفاهيمسنقدم معالجة لهذا الموضوع في محورين حيث نقدم في الأول 
الاسѧتفادة منهѧا   لمؤسسѧات العموميѧة الصѧحية    يمكѧن ل  الثاني بعض ما توصلنا إليه من نتائج لدراسة ميدانيѧة فѧي هѧذا الشѧأن    

 .العمليالحاصلة في الواقع  لتقويم الأخطاء
.  

  جودة الخدمة الصحيةو المفاهيم الأساسية المتعلقة بالتحسين المستمر .1
مكѧѧن تقيѧѧيم الأداء فѧѧي المؤسسѧѧات الصѧѧحية مѧѧن خѧѧلال جѧѧودة الخѧѧدمات  ، وييوجѧѧد تطѧѧور لمفهѧѧوم التحسѧѧين المسѧѧتمرمبѧѧدئيا، 
تعتبѧر  و .عموميѧة الاستشѧفائية  للتحسين المستمر دورا في تفعيѧل جѧودة الخѧدمات الصѧحية فѧي المؤسسѧة ال      ، آما أن الصحية

إلѧى زيѧادة جѧودة الخدمѧة الصѧحية المدرآѧة       ويѧؤدي تحسѧينها   جودة الخدمѧة الصѧحية جانѧب تنافسѧي هѧام بالنسѧبة للمؤسسѧة        
ورضѧѧاء العمѧѧلاء عѧѧن الخدمѧѧة ممѧѧا يѧѧؤذي إلѧѧى احتفѧѧاظ المؤسسѧѧة بعملائهѧѧا الحѧѧاليين وجѧѧذب عمѧѧلاء جѧѧدد وزيѧѧادة إيراداتهѧѧا   
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ذا من ناحية ومѧن ناحيѧة أخѧرى تحسѧين جѧودة الخدمѧة يخفѧض مѧن تكѧاليف إنتاجهѧا وبالتѧالي            وحصتها السوقية وأرباحها ه
  .تزداد أرباح المؤسسة أيضا

  
بѧدءا مѧن   شѧاملة متعѧددة الأطѧراف داخѧل المؤسسѧة       عمليѧة  تعتبѧر الخدمѧة الصѧحية نتѧاج    :  خصائص الخدمة الصحية. 1.1

تصѧѧحيح أو تطѧѧوير  الأهѧѧداف وتقويمهѧѧا مѧѧن أجѧѧل هѧѧذه حقيѧѧق لѧѧى غايѧѧة تإ عمليѧѧة تحديѧѧد الأهѧѧداف وتѧѧوفير وتوجيѧѧه المѧѧوارد 
  .الصحية، لذلك سنتطرق إلى إبراز الإطار المفاهيمي للخدمة الوضعية

  

اختلفت وجهات النظر حول تعريف الخدمة، آإطار يدخل في تحديѧد مفهѧوم الخدمѧة الصѧحية، بѧاختلاف الكتѧاب ومѧن         وقد
  :التي يمكن تقديمها نذآر ما يلي  اتالتعريف

  

فعل أو أداء يمكن أن يحققه طرف مѧا إلѧى طѧرف آخѧر، ويكѧون جѧوهره غيѧر ملمѧوس، ولا          يأ" عرفت الخدمة على أنها 
 .1"ينتج عنه أي نقل للملكية وإنتاجه قد يكون مرتبطا بإنتاج مادي أو قد لا يكون

وهѧذه الأنشѧطة تعتبѧر غيѧر     ، عبارة عن تصرفات أو أنشطة أو أداء يقدم إلى طرف آخر"آما يمكن تعريف الخدمات بأنها 
ملموسѧѧة، ولا يترتѧѧب عليهѧѧا نقѧѧل ملكيѧѧة أي شѧѧيء، آمѧѧا أن تقѧѧديم الخدمѧѧة قѧѧد يكѧѧون مѧѧرتبط أو غيѧѧر مѧѧرتبط بمنѧѧتج مѧѧادي         

  .2"ملموس
 

منتجѧات غيѧر ملموسѧة أو علѧى الأقѧل هѧي آѧذلك إلѧى حѧد آبيѧر، فѧإذا            " وعرفت جمعية التسويق الأمريكية الخدمات بأنهѧا  
لموسة فإنه يتم تبادلها مباشѧرة مѧن المنѧتج إلѧى المسѧتعمل،  ولا يѧتم نقلهѧا أو خزنهѧا، وهѧي تقريبѧا           آانت بشكل آامل غير م

لوقѧت التѧي يѧتم شѧراؤها     تفنى بسرعة، فسلع الخدمات يصعب فѧي الغالѧب تحديѧدها ومعرفتهѧا لأنهѧا تظهѧر للوجѧود بѧنفس ا        
حيѧث لا يѧتم   ، ن مشارآة الزبون بطريقة هامة، فهي تتكون من عناصر غير ملموسة متلازمة وغالبا ما تتضمواستهلاآها

  3.بيعها بمعنى نقل الملكية وليس لها لقب أو صفة
  

  :الخصائص الأساسية للخدمات فيما يلي  ات السابقةالتعريفيمكن أن نحدد من 
  .لا يترتب على بيعها أي نقل للملكية من البائع إلى المشتري : غير ملموسة -

 .لتلازم بين إنتاجها واستهلاآها أي أن إنتاجها واستهلاآها يحدث في نفس الوقتعدم الانفصال وا :التلازم  -

 التباين في مستوى أدائها من وقت إلى آخر ومن زبون إلى آخر ومن مؤسسة إلى أخرى  : التباين -

 .عدم قابليتها للتخزين : الفناء -

ملموسѧة ففѧي شѧراء السѧلع يكسѧب المشѧترون ملكيѧة        يعود عѧدم القѧدرة علѧى امѧتلاك خدمѧة مѧا إلѧى عѧدم آونهѧا           : الملكية -
ومѧن جهѧة أخѧرى عنѧد تأديѧة خدمѧة لا يѧتم نقѧل          .السلعة موضع البحث ونتيجة لѧذلك يسѧتطيعون أن يفعلѧوا مѧا يشѧاءون بهѧا      

بعبارة أخرى نقصد بعدم التملك أن الخدمة . المشتري، فالمشتري يشتري فقط الحق في عملية خدمة الملكية من البائع إلى
   .ع بحق امتلاآها عند الحصول عليهاكن الانتفاع بها ولا يمكن التمتيم

هناك العديد من الخدمات التي تتسم بوجود درجة عالية من الاتصѧال والتفاعѧل بѧين مقѧدمي الخدمѧة       : اشتراك المشتري -
فѧѧس الوقѧѧت أحѧѧد   والزبѧѧائن،  بحيѧѧث يعتبѧѧر متلقѧѧي الخدمѧѧة أحѧѧد المѧѧدخلات الرئيسѧѧية لنظѧѧام تحويѧѧل الخѧѧدمات، وهѧѧو فѧѧي ن        

  . المخرجات الرئيسية ولكن بعد تغيير حالته

  :يمكن أن نضيف التعريفين الهامين التاليين للخدمة الصحية حيث 
جميع الخدمات التي تقدمها المؤسسات الصحية سواء آانت علاجية موجهة للفرد أو وقائية  تعرف الخدمة الصحية بأنها -

  ѧѧة مثѧѧة أو إنتاجيѧѧع والبيئѧѧة للمجتمѧѧرا موجهѧѧة والمستحضѧѧاج الأدويѧѧز تل إنتѧѧة والأجهѧѧع   ةالطبيѧѧدف رفѧѧا بهѧѧة وغيرهѧѧالطبي
  .4المستوى الصحي للأفراد وتلبية الرغبات المرتبطة بهذه الخدمة

  
الملموسѧة والأخѧرى غيѧر     ةمزيح متكامل مѧن العناصѧر الماديѧ   :  على أنها" المنتج الصحي "تعرّف آذلك باستعمال لفظ  -

  .5وى من الإشباع للمستفيدالملموسة والتي تحقق مست

  :أهمها  أخر تتميز الخدمة الصحية بعدة خصائص آما
تعتبѧر صѧناعة الخدمѧة الصѧحية نتيجѧة حيѧث يتواجѧد الأفѧراد، ونظѧرا لاخѧتلاف           :  قلة التنميط والتوحيѧد للخدمѧة الصѧحية    -

احѧد فإنѧه يحصѧل علѧى خدمѧة      الوضعية الصحية والاجتماعية والنفسѧية فѧإن الخدمѧة تتنѧوع مѧن فѧرد لآخѧر، حتѧى للفѧرد الو         
الخ ونفس الشيء بالنسبة للوحدات التي تنتج الخدمة فإنها تتنوع باختلاف الأمѧراض  ...الجراحة والعيون والقلب والصدر 

  .والتخصصات وهذا الأمر يتطلب تقدير الطلب على آل تخصص عند تقدير الطلب على الخدمة الصحية
  
يؤدي عدم تجانس الخدمة وتباينها، من فرد لآخر طبقѧا لحاجاتѧه الشخصѧية، إلѧى     :  بالطلب على الخدمات الصحية ؤالتنب -

وآذلك تباين الخدمات التي يقدمها العاملون بمؤسسة الخدمѧة مѧن وقѧت لأخѧر     ، تفاوت مخرجات المؤسسة الخدمية الواحدة
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طلѧب علѧى الخѧدمات تكѧون     إلى صعوبة التنبؤ بالطلب على المؤسسѧات الخدمѧة بالإضѧافة إلѧى ذلѧك فѧإن صѧعوبة التنبѧؤ بال        
نتيجة لما يتميز به هذا الطلب من عدم ثبات وعدم استقرار فقد يحدث الطلب مرة واحدة في العѧام أو لفتѧرة زمنيѧة قصѧيرة     

 . الواحد أو حتى في اليوم الواحد عخلال العام أو في مواسم معينة آما قد يتنوع الطلب خلال الشهر أو الأسبو

نظرا لطبيعة المنتوج الصحي الذي يستوجب ضرورة وجود اتصѧال مباشѧر قѧوي    : ر ملموسالخدمة الصحية منتوج غي -
والمستفيد منها حتى تتحقѧق الاسѧتفادة الكاملѧة مѧن هѧذه الخѧدمات، فإنهѧا تملѧي         ) المؤسسة الصحية(وفعال بين مقدم الخدمة 

هѧذا الاتصѧال لتضѧمن تحقيѧق      على مقدم الخدمة ضѧرورة التأآѧد بصѧفة مسѧتمرة عѧن طريѧق أسѧاليبها الخاصѧة مѧن تحقيѧق          
  .خدمة فعالة للمستفيدين من خدماتها حيث لا يمكن فصل مقدم الخدمة الصحية عن المستفيد منها

تتطلب الخدمات الصحية في غالبيتها السرعة في تقديمها فالإصابة بمرض معѧين  : الخدمات الصحية غير قابلة للتأجيل  -
  .ضء عليه عند ظهور الأعراعلى سبيل المثال يقتضي سرعة علاجه للقضا

ويضѧѧيف بعѧѧض الكتѧѧاب مجموعѧѧة مѧѧن الخصѧѧائص يسѧѧمونها بالاقتصѧѧادية ترجѧѧع إلѧѧى وضѧѧعية السѧѧوق التѧѧي تقѧѧدم فيѧѧه هѧѧذه   
  :الخدمة فنجد 

  6: جانب الطلب وتتمثل في -

لكѧل أفѧراده    فالسѧلع الجماعيѧة هѧي تلѧك السѧلع التѧي يѧرى المجتمѧع أنهѧا تقѧدم منѧافع           : الخدمات الصحية تعد سلعا جماعية  -
وليس فقط للفرد الواحد الذي يستهلكها وهذا ما ينطبق على الخدمات الصحية إذ أن تحسѧن صѧحة الفѧرد لا تفيѧد هѧذا الفѧرد       

  . فقط ولكنها تفيد محيطه البشري وهو ما يطلق عليه بآثار الانتشار الخارجية الموجبة للخدمات الصحية

إن آѧѧل الخѧѧدمات الصѧѧحية يمكѧѧن اعتبارهѧѧا آمѧѧدخلات لإنتѧѧاج الصѧѧحة :  الطلѧѧب علѧѧى الخѧѧدمات الصѧѧحية يعѧѧد طلبѧѧا مشѧѧتقا -
 .وبالتالي يكون الطلب على الخدمات الصحية طلبا مشتقا من الطلب على الصحة آكل

تعتبر السلع الاستهلاآية تلك السلع التي يشتريها المستهلك عادة من أجل المنفعة : الخدمات الصحية تعد إنفاقا استهلاآيا  -
دمها إما بصفة مباشرة أو في صورة تدفق خدمات وهѧذا مѧا ينطبѧق علѧى الخѧدمات الصѧحية إذ أن شѧراء المسѧتهلك         التي تق

للأدوية واستهلاآها يعطي إشباعا مباشرا بينمѧا شѧراء جهѧاز لقيѧاس السѧكر أو جهѧاز لقيѧاس الضѧغط الشخصѧي مѧثلا يقѧدم            
  .خدمات على مدى فترة زمنية ممتدة

  7: ويتمثل في جانب العرض -

تخضѧѧع أسѧѧواق الخѧѧدمات الصѧѧحية إلѧѧى جانѧѧب آبيѧѧر مѧѧن التѧѧدخل والتنظѧѧيم الحكѧѧومي ويتعلѧѧق الأمѧѧر بتحديѧѧد مѧѧنهج عملهѧѧا  -
والقواعد المهنية في مجال تقديم الخدمات الصحية آما يتسع هذا التدخل لتقѧوم بالإنتѧاج المباشѧر لهѧذه الخѧدمات مѧن خѧلال        

  . ملكيتها لأغلب وحدات إنتاج الخدمات الصحية

يتسѧم عѧرض الخѧدمات الصѧحية بانخفѧاض المرونѧة فѧي        : انخفاض مرونة عرض الخدمات الصحية في الأجل القصѧير   -
يحتѧاج إلѧى سѧنوات عديѧدة      نالأجل القصير وذلك لأن بناء المستشفيات وتجهيزها بالإضافة إلѧى تѧدريب الأطبѧاء والمهنيѧي    

في الأجل القصير يجعل من هذه الخدمات آمنѧتج   إنتاج الخدمات الصحية تومن ثم فان العرض غير مرن لبعض مدخلا
 . نهائي غير مرن في الأجل القصير

من الخصائص الهامة التي تميز الخدمة الصحية آثافة عنصѧر العمѧل فѧي صѧناعتها حيѧث      : آثافة استخدام عنصر العمل -
ودرجѧة الاعتمѧاد بينهѧا مثѧل     تعتمد على العديѧد مѧن المѧوارد البشѧرية ذات التخصѧص المتفѧاوت والѧذي يبѧين مѧدى التكامѧل           

  .إلخ...الطبيب المتخصص والطبيب العام والممرض والإداري

  تقويم الأداء في المؤسسات الصحية  . 2.1
إلى حد آبير بمدى قدرة هذه المؤسسات على تحقيѧق أهѧداف الرعايѧة الصѧحية     تقويم الأداء في المؤسسات الصحية يرتبط 

، ومسѧتوى تنѧوع الخѧدمات الصѧحية المقدمѧة     ) التخطѧيط الصѧحي  ( لبرامج الصحيةالتي تسعى إلى بلوغها من حيث إعداد ا
  .وتعكس إستراتيجيتها وأهدافها في النتائج المحققة من سير عملها

إذن فتقويم الأداء في المؤسسات الصحية ينصب نحو تحسين البرامج والخدمات الصحية المقدمѧة فѧي حѧدود مѧا هѧو متѧاح       
ترجѧѧع أهميѧѧة تقѧѧويم أداء الخѧѧدمات فѧѧي المؤسسѧѧات . المعلومѧѧات ويѧѧرتبط بѧѧه ارتباطѧѧا وثيقѧѧاويعتمѧѧد علѧѧى نظѧѧام ، مѧѧن مѧѧوارد

  8:الصحية على الاعتبارات الآتية 

  المتعددة التي تقوم بها المستشفيات في العصر الحديث ؛ فأهمية وحيوية الأهدا
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 سكان وخاصة في الدول النامية ؛الدور الاجتماعي الذي يقوم به المستشفى في العلاج والوقاية وتنظيم الأسرة وال

تتѧيح الفرصѧة لإجѧراء مزيѧد مѧن الدراسѧات والأبحѧاث        ، إن صعوبة وضع مقاييس آمية لتقييم أداء بعѧض الأنشѧطة الطبيѧة   
 العملية في مجال تقييم أداء هذه المؤسسات؛ 

 ѧѧز علѧѧى الترآيѧѧحية علѧѧدمات الصѧѧى الخѧѧز علѧѧن الترآѧѧة مѧѧدمات الطبيѧѧيم الخѧѧوم إدارة وتنظѧѧور مفهѧѧاليين تطѧѧى الحѧѧى المرض
 والمرتقبين ووضع نظام متكامل لتقديم هذه الخدمات بما يحقق حاجات المرضى؛

الاهتمѧѧام بتفاعѧѧل المؤسسѧѧات الصѧѧحية علѧѧى البيئѧѧة المحيطѧѧة بهѧѧا، وتحديѧѧد المشѧѧاآل الصѧѧحية التѧѧي تعѧѧاني منهѧѧا البيئѧѧة مثѧѧل    
  الخ ؛...الأمراض وتلوث الجو وانخفاض مستوى الصحة العامة للسكان 

  ѧيم الأداء علѧا            ىانعكاس نتائج تقيѧا ديناميكيѧحية نظامѧة الصѧل المؤسسѧحية وجعѧات الصѧي المؤسسѧي فѧين الأداء الطبѧتحس
  يتفاعل مع المؤثرات الخارجية والداخلية ؛

وهѧذا يѧؤدي علѧى    ، تتميز الموارد الصحية وخاصة في الدول النامية بندرتها وعѧدم آفايتهѧا لمتطلبѧات واحتياجѧات الأفѧراد     
مثѧل الوقايѧة والنهѧوض    ، بمѧا يحقѧق اآبѧر فوائѧد ممكنѧة     ، مام بفاعلية وآفاءة إدارة هذه الموارد على أحسن وجه ممكѧن الاهت

 . وتأثير ذلك على التنمية الاقتصادية والاجتماعية في الدول النامية، بالصحة العامة

  الخدمة الصحية وطرق قياسها         ةأبعاد جود .3.1
بالرغم من الاهتمام المتزايد بجودة الخدمات الصѧحية وشѧيوع اسѧتخدام مصѧطلح      : ة الصحيةمفهوم جودة الخدم .1.3.1

فإنѧه مѧن الصѧعب إيجѧاد تعريѧف لهѧذا المفهѧوم يتفѧق عليѧه الجميѧع           ، في الأدبيات المتخصصة وفي الحيѧاة العامѧة  " الجودة"
. وأهѧدافهم  متلاف اهتمامѧاتهم وأولويѧاته  ويختلف بѧاخ ، ويرجع ذلك في الأساس إلى أن مفهوم الجودة يخضع لتقدير الأفراد

  : آالتالي  اتويمكن عرض مجموعة من التعريف
تلك التي تمارس وتѧدرس مѧن قبѧل قѧادة مهنѧة الطѧب فѧي فتѧرة معينѧة مѧن التطѧور            :  تعرف الرعاية الطبية الجيدة على أنها

  .9الاجتماعي والثقافي والمهني في مجتمع معين

درجѧة الالتѧزام بالمعѧايير المتعѧارف     :  لاعتماد مؤسسات الرعاية الصѧحية الجѧودة بأنهѧا    تعرف الهيئة الأمريكية المشترآة
عليها لتحديد مستوى جيد مѧن الممارسѧة ومعرفѧة النتѧائج المتوقعѧة لخدمѧة أو إجѧراء أو تشѧخيص أو معالجѧة مشѧكلة طبيѧة            

 .10معينة

درجѧة تمكѧن الرعايѧة الصѧحية مѧن تلبيѧة       :  يالمريض على النحѧو التѧال   توتعرف الجودة من خلال مدى تحقيقها لاحتياجا
 .جميع احتياجات المريض، على أن تكون هذه الرعاية سهلة المنال، منخفضة التكاليف وموثقة جدا

أو عѧلاج هѧذه الأمѧراض بعѧد      ضبأنها جميع الأنشطة الموجهة نحو الوقاية مѧن الأمѧرا  : "وتعرف جودة الخدمات الصحة 
لتي قد يتطلبها استكمال التخلص من آثار المرض، أو هي الرعاية التي تقدم للمريض والتѧي  حدوثها ثم الأنشطة التأهيلية ا

تتضمن فحصه وتشخيص مرضه وإلحاقه بإحدى المؤسسات الصحية وتقديم الدواء الѧلازم لعلاجѧه والغѧذاء الجيѧد الملائѧم      
 . لحالته مع حسن معاملة الفريق العلاجي له لمساعدته على استعادة صحته

تحقيѧق أفضѧل نتيجѧة لكѧل مѧريض وتجنѧب المضѧاعفات التѧي قѧد يسѧببها الطبيѧب            :  ت جودة الخѧدمات الصѧحية بأنهѧا   وعرف
المعالج ثم الاهتمام بالمريض وذويه بصورة تحقق التوازن بين ما أنفقه المريض ومѧا حصѧل عليѧه مѧن فوائѧد إضѧافة إلѧى        

 .11ضرورة التوثيق المفعول للعملية التشخيصية والعلاجية

توجѧد جملѧة مѧن الأبعѧاد لجѧودة الخدمѧة الصѧحية حيѧث تعتبѧر الإطѧار الѧذي يسѧاعد              : أبعاد جودة الخدمة الصѧحية . 2.3.1
ويمكѧن عѧرض هѧذه    . مقدمي الخدمѧة علѧى تحديѧد وتحليѧل المشѧاآل وقيѧاس مѧدى تطѧابق الأداء مѧع المعѧايير المتفѧق عليهѧا            

  :الأبعاد في العناصر التالية 

ت والقѧѧدرات ومسѧѧتوى الأداء الفعلѧѧي للمѧѧدير ومقѧѧدم الخدمѧѧة ومسѧѧاعديهم بالدقѧѧة المطلوبѧѧة   ويعنѧѧى المهѧѧارا : الѧѧتمكن الفنѧѧي
 المرضى والمصابين؛ والتوافق وبصفة مستمرة بما يشبع رغبات

ويقѧѧاس هѧѧذا البعѧѧد مѧѧن خѧѧلال تقيѧѧيم العميѧѧل لمبѧѧاني المستشѧѧفى ومعѧѧداتها وأجهزتهѧѧا،            : الإمكانيѧѧات الماديѧѧة للمستشѧѧفى  
ت المادية الأخرى، وموقع المستشѧفى ومظهѧر المستشѧفى مѧن الѧداخل والخѧارج مѧن حيѧث المظهѧر          والإمكانيات والتسهيلا

ومدى توافر أماآن انتظار السيارات، ومظهر الأطباء والفنيين والإداريين والعѧاملين وطѧرق وأدوات الاتصѧال ومصѧادر     
 المعلومات التي يحصل منها العملاء على المعلومات اللازمة لهم ؛
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ويعنѧى آѧذلك تقليѧل    .يعنى أن يشعر الفرد أنه دائما تحت مظلѧة مѧن الرعايѧة الصѧحية لا نعلѧم متѧى سѧيحتاج إليهѧا        و : الأمان
 مخاطر الإصابة بالعدوى والمضاعفات الجانبية سواء تعلق الأمر بمقدم الخدمة أو المستفيد منها؛

صѧѧمم هѧѧذه الخѧѧدمات علѧѧى أسѧѧاس مبѧѧدأ  أو انقطѧѧاع، علѧѧى أن ت توقѧѧفوتعنѧѧى تقѧѧديم الخѧѧدمات الصѧѧحية دون   :الاسѧѧتمرارية 
الاسѧѧتمرارية وأن يحصѧѧل عليهѧѧا المѧѧريض مباشѧѧرة عنѧѧد الحاجѧѧة وأن تتѧѧوفر السѧѧجلات الطبيѧѧة التѧѧي تسѧѧهل لمقѧѧدم الخدمѧѧة      
التعرف على التاريخ الصحي للمستفيد، وغياب الاستمرارية قѧد يضѧعف تѧأثير وفعاليѧة وآفѧاءة الخدمѧة ويقلѧل مѧن ضѧمان          

 الجودة؛

أي أن هذا البعد يهتم بان يѧتم  ، فالفعالية تعني درجة فعالية تقديم الخدمة للحصول على النتائج المرجوة :ءة الفعالية والكفا
علاقѧة  الإجراء بطريقة صحيحة، أما الكفاءة فتعني تقديم أفضل خدمѧة فѧي ظѧل المѧوارد المتاحѧة، أي أن هѧذا البعѧد يهѧتم بال        

 ؛بين مردود الخدمة والتكلفة

في المؤسسة الصحية ومدى اعتمѧاده عليهѧا فѧي الحصѧول علѧى      ) المريض( وهي تعبر عن درجة ثقة الزبون :الاعتمادية 
الخدمات الطبية التي يتوقعها ويعكس هذا العنصر مدى قѧدرة المؤسسѧة علѧى الوفѧاء بتقѧديم الخѧدمات الطبيѧة فѧي المواعيѧد          

اءات الحصѧول علѧى تلѧك الخѧدمات و يرفѧع هѧذا مѧن        المحددة  وبدرجة عالية من الدقة والكفاءة ومدى سهولة وسرعة إجر
  :  وتتلخص هذه المجموعة في العناصر التالية) الخدمة الصحية( مستوى مصداقية المنتوج

  الوفاء في تقديم الخدمة في الموعد المحدد ؛ - 

  الحرص المخلص على حل مشكلات الزبون ؛ - 

  أداء الخدمة بدقة وبدون أخطاء التشخيص ؛ - 

  .في الأطباء والفنيين وآفاءتهم وشهرتهم الثقة - 

في نفѧس درجѧة الأهميѧة     جانب يكونحيث أن هذا الفني وإنساني، : يتبين مما سبق أن جودة الخدمات الصحية لها جانبين 
  . الفني والمتمثل في تطبيق العلم والتقنية الطبية جانبلل

الصحية ضرورة ملحѧة، ولكѧن عنѧد اختيѧار القياسѧات      أصبح قياس جودة الخدمات  : قياس جودة الخدمة الصحية. 3.3.1
  .يجب أن يؤخذ بعين الاعتبار الغرض من القياس وأنواع القياسات وأنواع المتغيرات التي سوف نقيسها

  .وفي حدود علم الباحث توجد طريقتين لقياس جودة الخدمات الصحية، الأولى وصفت بأنها تقليديه والثانية حديثة

  :  ليدية ثلاث أنواع من المقاييس هيتشمل الطريقة التق 

إن مقѧѧاييس الرعايѧѧة الصѧѧحية مѧѧرتبط بѧѧالأفراد والتسѧѧهيلات المقدمѧѧة فѧѧي تقѧѧديم     ) :ةقياسѧѧات البنيѧѧ(المقѧѧاييس الهيكليѧѧة  -أ
 التسهيلات المتاحѧة فѧي  و دالأفرالمقاييس الهيكلية تشمل التنظيم ووتزويد الخدمات والطريقة التي تنظم بهاو لذا فإن أبعاد ا

 المستشفى؛

تسمى آذلك مقاييس العمليات ويدل مفهوم العمليات على تتابع خطوات العمل لتقديم أو وصѧول   :مقاييس الإجراءات  -ب
  .)المخرجات (الوصول إلى النتائج  الخدمة الصحية وهي التي تتسبب في

المعѧايير  لجيدة ودراسة تطبيقات هѧذه  وتعتمد آل المداخل المتصلة بتقويم الإجراءات على إصدار معايير مقبولة للرعاية ا
  ، ومثال ذلك قياس إجراءات  تصفية آلى المرضى أو مدة انتظار المرضى ؛على حالات من المرض

يعكѧѧس التغيѧѧرات الصѧѧافية فѧѧي الحالѧѧة الصѧѧحية آنѧѧاتج للرعايѧѧة الصѧѧحية ومѧѧن المؤشѧѧرات التѧѧي يѧѧتم   : مقѧѧاييس النѧѧواتج -ج
  : استخدامها في ذلك ما يلي

والتѧي يعبѧر عنهѧا بمجموعѧة مѧن المقѧاييس مثѧال معѧدلات الوفيѧات أو أحѧد الأمѧراض آمقيѧاس              : لصѧحية العامѧة  الحالة ا -
  .ويكمن ذلك في استخدام ملامح تأثير المرض

وذلك بما تشمله من معدلات الوفيات لأمراض معينة أو وجود أعѧراض معروفѧة    :مؤشرات النواتج لأمراض بالتحديد  -
  .تبطة بأمراض معينةقات سلوآية مرمصحوبة بالمرض، أو معو
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آما نشѧير  إلѧى ضѧرورة وجѧود نظѧام معلومѧات بالمؤسسѧات الصѧحية تحѧدد مѧن خѧلال الإجѧراءات الفعليѧة بجمѧع وتحليѧل                
  .وتوزيع المعلومات من أجل اتخاذ القرار المناسبة وفي الوقت المناسب 

يوجѧѧه لѧѧيس فقѧѧط فѧѧي ملامѧѧح محѧѧددة للمخرجѧѧات    أمѧѧا المѧѧدخل الحѧѧديث فيѧѧرى أن الترآيѧѧز علѧѧى الجѧѧودة ورقابتهѧѧا يجѧѧب أن   
  .والعمليات أو الهيكل ولكن في آل مؤسسة الخدمة الصحية

  : 12آما يمكن قياس جودة الخدمات الطيبة والصحية من خلال

 من خدمات المؤسسات الصحية؛توقعات المرضى المستفيدين  دراسة وتحديد -1

وى مѧن مسѧتويات المؤسسѧات الصѧحية وذلѧك آѧأداة رئيسѧية        وضع مواصفات محددة ومعلنة ومدروسѧة علѧى آѧل مسѧت     -2
  لتصميم الخدمات التي تتماشى مع توقعات المرضى والمترددين على المستشفى؛

  . مقابلة الخدمة لتطلعات وتوقعات طالبي الخدمة الصحية تقييم الأداء الفعلي أولا بأول للتعرف على مدى -3

فѧي   ة للقياس، وذلك مѧن خѧلال توجيѧه قѧوائم الاستقصѧاء للعمѧلاء مثلمѧا يحѧدث        ويمكن قياس الخدمة في الجوانب غير القابل
ويجب أن تكون الأسئلة سѧهلة وبسѧيطة ومحѧدده ووثيقѧة الصѧلة بموضѧوع الخدمѧة حيѧث يمكѧن          المطاعم الكبيرة أو الفنادق 

           ѧمان الجѧن ضѧعوبة مѧر صѧة أآثѧودة الخدمѧمان جѧة أو ضѧودة الخدمѧون جѧلع   تحليلها تحليلا ملائما، وقد تكѧبة للسѧودة بالنس
  .والمنتجات الملموسة، وذلك راجع لخصائص الخدمات والتي سبق توضيحها

إلا أن هنѧѧاك ،  إن تحقيѧѧق جѧѧودة عاليѧѧة فѧѧي مجѧѧال الخѧѧدمات الصѧѧحية أمѧѧر هѧѧام وعنصѧѧر جѧѧوهري فѧѧي أي مؤسسѧѧة صѧѧحية   
اجѧع للعوامѧل أو الخصѧائص    وذلѧك ر ، الإنتѧاج صعوبة في قياس الجودة والرقابة عليها في مجال الخѧدمات مقارنѧة بمجѧال    

 .التي يصعب قياسها آميا في الخدمة

   محل الدراسة العام للتنظيم داخل المؤسسة الإطار .2
مؤسسѧѧة عموميѧѧة ذات طѧѧابع صѧѧحي استشѧѧفائي تѧѧم إنشѧѧاؤها طبقѧѧا   وهѧѧو ورقلѧѧة فѧѧي مدينѧѧة مستشѧѧفى محمѧѧد بوضѧѧياف   مقѧѧر

إنشاء وتنظيم وتسيير القطاعѧات الصѧحية فهѧو قطѧاع      المحدد لقواعد 2/12/1987المؤرخ في  466للمرسوم التنفيذي رقم
أصѧبح   حيѧث  2008حيѧث آѧان قطѧاع صѧحي إلѧى غايѧة        22/03/1989بѧدأ العمѧل بѧه فѧي      ،تابع لوزارة الصѧحة والسѧكان  

 متѧر مربѧع وتبلѧغ    18199يقع في وسط المدينة ويتربع على مساحة إجماليѧة قѧدرها    .مؤسسة عمومية للصحة الاستشفائية
فѧي المنطقѧة حيѧث يقѧدم مختلѧف الخѧدمات العلاجيѧة والصѧحية العموميѧة           دور هѧام  هولѧ ، سرير 625حوالي  قدرة استيعابه

    :للمجتمع المحيط به إذ يتكون من عدة تخصصات تتمثل في
  

، تمصلحة الاسѧتعجالا مجموعة تضم بالإضافة إلى  ،الاختصاصات الطبية، مجموعة الاختصاصات الجراحية مجموعة
  .إلخ...،لأشعةمصلحة ا، المخابر

  
وتنѧدرج مѧن خلالѧه عѧدة     ، المرضѧى  رضѧا للمؤسسة بغية تحقيѧق   الأساسيتحسين الخدمات الصحية الهدف تقديم ويعتبر و

  : أهداف أخرى نذآر منها
  
  ؛ن التنمية المحلية من خلال تقديم الخدمات الصحيةالمساهمة في تحسي -

  ؛ةللموارد البشرية داخل المؤسسوضع نمط تكويني متواصل  -

  المنتجات الصيدلانية؛ترشيد استهلاك الأدوية و -

  احترام إجراءات التوظيف والامتحانات المهنية؛ -

  .تحسين معدل التغطية الصحية في الوسط المدرسي -

  :يقوم بالنشاطات التالية :  النشاطات العلاجية للمؤسسة .1.2
  علاج وجراحة الأسنان والعلاجات العامة ؛،صةيشمل الفحوصات الطبية العامة والمتخصو : نشاط الفحص الخارجي

  يضم فريق من المراقبين والأطباء يعملون على مدار اليوم بأسلوب المناوبة في العمل؛ : نشاط الاستعجالات



  2012/  11 عدد –الباحث  مجلة ____________________________________________________________________________________________________________________________________
 

 
221

لأشѧѧعة السѧѧينية والكشѧѧف بجهѧѧاز   مختلѧѧف أنѧѧواع ا الكشѧѧف ب ،يѧѧتم فيѧѧه إعѧѧداد التحاليѧѧل الطبيѧѧة والمخبريѧѧة     : نشѧѧاط الكشѧѧف 
  ة؛الموجهات الصوتي

  .يقوم بإجراء حصص تصفية الدم لعدد من المرضى : نشاط مصلحة تصفية الدم

 الترويض للمرضى  بإجراء حصصيقوم  :نشاط مصلحة العظام 

تتميѧز المؤسسѧة الاستشѧفائية بشѧكل معѧين مѧن التنظѧيم يعكѧس نشѧاطها الخѧدمي العمѧومي والѧذي              آغيرها مѧن المؤسسѧات  و
ومتابعѧة انجازهѧا وتقيѧيم الأنشѧطة، والإدارة الوسѧطى التѧي       ي تسهر على تحديد الأهداف يتمثل أساسا  في الإدارة العليا الت

الرقابѧة  الѧداخلي والخѧروج و   الاستشѧفاء مثل الدخول و تقديم الخدمات الصحية وإجراء مختلف عمليات التقييمتشرف على 
  إلى توجيه الموارد داخل المؤسسة بالإضافة، الطبية

لمؤسسة دورا هاما في تقѧديم الخѧدمات الصѧحية علѧى مسѧتوى المنطقѧة ولتحقيѧق هѧذا         :  سةتحسين الخدمات بالمؤس .2.2
الدور تبنت المؤسسة نظام التسيير في تقديم خدماتها تسعى من خلاله إلى تقديم أحسن الخѧدمات لزبائنهѧا ومѧن أهѧم النقѧاط      

  : يلي الأساسية التسييرية التي تقوم بها المؤسسة لغرض تحسين خدماتها الصحية ما
  
آمѧѧا يكѧѧون تحديѧѧد ، يكѧѧون تحديѧѧد الهѧѧدف العѧѧام والأساسѧѧي للمؤسسѧѧة هѧѧو تقѧѧديم أحسѧѧن خدمѧѧة صѧѧحية بأقѧѧل تكلفѧѧة ممكنѧѧة     -

الأهداف على مستوى المديريات الفرعية للمؤسسة عن طريق الاجتماع السѧنوي الѧذي يعقѧده المѧدير العѧام و رؤسѧاء هѧذه        
  ديرية؛المديريات وذلك لتحديد الأهداف على مستوى آل م

  تحديد العمليات الرئيسية التي يتم القيام بها على مستوى آل مصلحة أو قسم من أقسام المؤسسة  -

  : ويكون على رأس المصلحة أو القسم رئيس مصلحة من مهامه

  التشغيلية للمصلحة المسؤول عنها؛حتياجات من المستلزمات الطبية وتحديد الا  *

  ن يعملون في إطار المصلحة المسؤول عنها؛المشارآة في تقييم العمال الذي  *

ومѧѧن حѧѧق أي مѧѧريض أو أحѧѧد ذويѧѧه ، وضѧع علѧѧى مسѧѧتوى آѧѧل مصѧѧلحة دفتѧѧر الملاحظѧѧات وشѧكاوى المرضѧѧى وذويهѧѧم   * 
  الاطلاع على الدفتر وآتابة ملاحظاته فيه؛

ح الاستشѧѧفائية المراقѧѧب الطبѧѧي العѧѧام أو منسѧѧق للأنشѧѧطة الصѧѧحية مهنتѧѧه الأساسѧѧية هѧѧي التنسѧѧيق بѧѧين مختلѧѧف المصѧѧال         -
  بالمؤسسة؛

يكون تقييم العمال والموظفون عن طريق اجتماع يعقده المدير العѧام مѧع المراقѧب الطبѧي ورئѧيس المصѧلحة التѧي تعمѧل          -
  يتم فيه تقييم أداء العمال  واتخاذ الإجراءات اللازمة على ضوء ذلك؛، فيها العمال

المѧريض   رضѧا قييميѧة تѧوزع علѧى المرضѧى يسѧتنتج منهѧا مѧدى        تقوم مصلحة الأنشѧطة الصѧحية بإعѧداد الاسѧتمارات الت     -
  بالخدمة المقدمة له؛

وقѧد تѧم تطѧوير سѧعر     ، يكون تحديد الوجبة الغذائية للمѧريض علѧى أسѧاس قѧانون الحميѧة الѧذي يعطيهѧا الطبيѧب للمѧريض          -
  ف السلطة الوصية؛الوجبات وهذا بسبب مجهودات المؤسسة في تطوير الوجبات والاعتمادات المالية المقدمة من طر

هѧم الأعمѧال   يقوم المدير العام و رؤساء المديريات الفرعية بإعداد تقارير شهرية وثلاثية وسنوية وتتضѧمن تقيѧيم عѧام لأ    -
  .يتم توجيه نسخة من هذه التقارير لمديرية الصحة الولائية والوصية على المؤسسةو ،المنجزة في المؤسسة

اعتمѧدنا فѧي    على مستوى الخدمات الصحية في هذه المؤسسة، ولهذا الغѧرض التعرف  إلىنهدف :  الاستبيان تحليل .3.2
تѧم  ؛  تحسѧين وجѧودة الخѧدمات الصѧحية    طرحنا مجموعѧة مѧن الأسѧئلة حѧول     ن، حيث جمع المعلومات على طريقة الإستبيا

ذآѧور ؛  )%60؛  18(قيمѧنهم إنѧاث والبѧا   ) %40؛  12(، من ثلاثѧين الرد آان  إلا أن عاملا أربعينتوزيع الاستبيان على 
؛ وقѧد آѧان    %44و  35تراوحѧت أعمѧارهم بѧين     %37، وسنة 34و  25أعمارهم بين  تراوحتمن المجموع  %50وأن 

  .)%56.7؛  18(ومثل عدد الممرضين  )%13.3؛  4(وطبيب مختص ) %30؛  9(عدد الأطباء العامون
  

  .جديد من أساليب وأدوات تكنولوجية لتحسين الأداء على استيعاب آل ما هو نويمكن أن يؤشر هذا على قدرة المستخدمي
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 هذه الخدمات في نظѧر دور التحسين في تفعيل  وعن ،الصحية خدماتاللتحسين  مجهوداالمؤسسة  في ل المسؤولون ذيب -
  .استيعابهم لأسلوب التحسينمعرفة مدى العينة و أفراد

 )%10؛  3( البѧاقي  ، بينمѧا عينѧة راضѧون عѧن وظѧائفهم    ال أفѧراد  من )%90؛  27(تبين أن  : عن الوظيفة امستوى الرض
  .من العينة غير راضية

استفادوا من فرص الحصول علѧى التكѧوين   العينة  أفراد من )%57؛  17(تبين أن  : فرصة الحصول على تكوين مستمر
  .لم يحصل على هذه الفرصةمن العينة  )%43؛  13(، بينما الباقي المستمر

تѧѧرى أن  )%17؛  5( أمѧѧا ،يѧѧرون أن تحديѧѧد المهѧѧام واضѧѧحة جѧѧدا أفѧѧراد العينѧѧة مѧѧن)%83؛  25( أن تبѧѧين :تحديѧѧد المهѧѧام 
  .تحديد المهام واضح

عѧن  راضѧون   )%27؛  8(أن و ،العينة غير راضين عن ظروف العمѧل  أفرادمن  )%73؛  22(أن  تبين :ظروف العمل 
  .ظروف العمل

تѧرى أن   )%43؛  13(تѧرى أن هنѧاك تѧوفر الوسѧائل قليѧل أمѧا       مѧن العينѧة    )%57؛  17(نلاحѧظ أن   : توفر وسائل العمل
  .وسائل العمل متوفرة

هѧي  مѧن حجѧم العينѧة تѧرى أن الحѧوافز المقدمѧة        )%67؛  20(نلاحѧظ أن   : طبيعة الحوافز المقدمة من طѧرف المؤسسѧة  
  .مادية أما بقية النسبة ترى أن الحوافز المقدمة تكون معنويةحوافز 

تѧرى أن   )%53؛  16( بينمѧا  جѧدا،  من العينѧة تѧرى أن مسѧتوى النظافѧة مرتفѧع     )%33؛ 10(أن  نلاحظ : مستوى النظافة
  .أن النظافة رديئة )%14؛  4(، ويرى باقي أفراد العينة مستوى النظافة مرتفع

طعѧѧام المقѧѧدم مѧѧن طѧѧرف  مѧѧن حجѧѧم العينѧѧة يѧѧرون أن مسѧѧتوى الإ  )%53؛  16(نلاحѧѧظ أن  : طعѧѧام بالمؤسسѧѧةمسѧѧتوى الإ
  . من حجم العينة يرون عكس ذلك )%27؛  14(بينما  ،ف للمرضىالمؤسسة آا

مѧن حجѧم العينѧة تѧرى أنѧه       )%33؛  10(نلاحѧظ أن   : اقتراحات لتحسين مسѧتوى أداء الخѧدمات التѧي تقѧدمها المؤسسѧة     
 تѧرى أن  )%33؛  10(، آѧذلك  تحسين المعѧدات الطبيѧة  بد من توفير ولتحسين مستوى أداء الخدمات الصحية بالمؤسسة لا

تѧѧرى أن  )%17؛  5( أمѧѧا ،العمѧѧل علѧѧى اسѧѧتقطاب الاختصاصѧѧيين يعѧѧد الاقتѧѧراح الأمثѧѧل لتحسѧѧين مسѧѧتوى أداء الخѧѧدمات     
تѧرى أن العمѧل علѧى     )%17؛  5(وآѧذلك  ، وسѧيلة لتحسѧين مسѧتوى أداء الخѧدمات    ترقية استقبال المرضى هѧي ال تحسين و

وللأسѧف لѧم تُقѧدم أي    . ين مستوى أداء الخدمات الطبيѧة تطبيق بعض النماذج الطبية في المؤسسة هي الوسيلة الأنجع لتحس
  .اقتراحات أخرى من طرف أفراد العينة

  استخلاص النتائج

  : من خلال وقوفنا على واقع تقديم الخدمات في المؤسسة محل الدراسة تبين لنا عن طريق تحليل الاستبيان ما يلي

  دراسة؛أظهر ثلثي العينة رضاهم عن وظائفهم في المؤسسة محل ال -

  عبر أآثر من نصف العينة عن عدم حصولهم على فرص للتكوين المستمر؛ -

  عبرت أغلبية العينة عن الوضوح الجيد لتحديد المهام وهذا يسهل سيرورة العمل؛ -

  بظروف العمل؛ الرضاأقرت نسبة آبيرة عن عدم  -

  أقرت نسبة آبيرة من العينة بقلة توافر وسائل العمل  بالمؤسسة؛ -

  هرت الدراسة أن ثلثي العينة ترى أن الحوافز المقدمة من طرف المؤسسة ذات طبيعة مادية؛أظ -

  هناك شبه إجماع من قبل العينة على ارتفاع مستوى النظافة في المؤسسة؛ -

تѧѧرى أن مسѧѧتوى % 46.66تѧѧرى أن مسѧѧتوى الطعѧѧام آѧѧافي و نسѧѧبة % 53.33هنѧѧاك تقѧѧارب فѧѧي النسѧѧب حيѧѧث أن نسѧѧبة  -
  في؛الطعام غير آا



  2012/  11 عدد –الباحث  مجلة ____________________________________________________________________________________________________________________________________
 

 
223

اختلفت وجهات النظر نحو مشروع تحسين مستوى أداء الخدمات حيث اقترح الѧبعض تѧوفير وتحسѧين المعѧدات الطبيѧة       -
والعمل على استقطاب الاختصاصيين في حين اقترح البعض الآخر تحسين وترقية استقبال المرضى والعمل على تطبيق 

  .النماذج الطبية في المؤسسة

من أجل إشѧباع   الصحية المقدمة من طرف المؤسسة ةالخدمتحسين طبيقية قصد معرفة دور دراسة التخلص من خلال الن
  : ما يلي رغبة الزبائن

  المرضى الهدف الأساسي للمؤسسة؛ رضانعتبر تحقيق   -

 إن درجة تحسين الخدمات تعتبر مقبولة مع الإمكانيات المتاحة للمؤسسة و الضغط المتواصل على إمكانياته وباعتباره  -
  يمثل خدمة عمومية تؤدى بأسعار رمزية و مجانا في أغلب الأحيان؛

  : وجود بعض العراقيل لتحسين جودة الخدمات الصحة منها  -

  ضعف الاعتمادات المالية للمؤسسة؛ *

الضعف المستمر في خدمات المؤسسѧة مѧع وجѧود بعѧض المشѧاآل التѧي تعѧاني منهѧا المنظومѧة آكѧل،آنقص الإطѧارات             *
  ف هياآل التكوين؛الطبية و ضع

عدم الحرية في اتخاذ القѧرارات الرئيسѧية للمؤسسѧة وذلѧك لوجѧود مديريѧة وصѧية ومѧن بعѧدها وزارة تقѧوم بالتѧدخل فѧي              *
  .اتخاذ هذه القرارات

هذه الدراسة التعرف على الخدمة الصحية وتقويم الأداء في المؤسسѧات الصѧحية الѧذي يعتبѧر حلقѧة       نا فيحاول : الخلاصة
 م وظائف الإدارة في المؤسسات الصحية ويعبر عن قѧدرة هѧذه الأخيѧرة فѧي تحقيѧق أهѧداف الرعايѧة الصѧحية        جوهرية لأه

آما تطرقنا إلى جودة الخدمة الصحية حيث تختلف باختلاف موقع الفرد من النظام الصحي فهناك منظور طبي  ،)الطبية(
المستفيد الذي يرآز على طريقة الحصѧول علѧى    على أساس تقديم أفضل الخدمات وفق أحدث التطورات العلمية ومنظور

الخدمة ونتيجتها النهائية،في حين تعني من الناحية الإدارية آيفية استخدام الموارد المتوفرة والقدرة على جذب المزيد من 
  .لتقديم خدمة متميزة ةالموارد لتغطية الاحتياجات اللازم

       ѧحية وجѧة الصѧة الخدمѧال لفعاليѧتوى عѧمان مسѧة       ومن أجل ضѧذه الخدمѧودة هѧن جѧال مѧتوى عѧق مسѧودة   .ب تحقيѧاس جѧفقي
الخدمة الصحية يتطلب وجود مقاييس تعبر عن مسѧتوى الأداء الفعلي،فѧي هѧذا الإطѧار يوجѧد مѧدخل تقليѧدي وآخѧر حѧديث          

فقط بملامѧح محѧددة مѧن المخرجѧات أو العمليѧات أو       مالحديث عدم آفاية توجيه الاهتما رلقياس الجودة، حيث يبين المنظو
الهيكل بل يتعدى ذلك آل المستويات والعناصر في المؤسسة الصحية وهو المنظѧور الѧذي تѧدعو إليѧه فلسѧفة إدارة الجѧودة       
الشاملة في المؤسسة التي تأخذ بعين الاعتبار المورد البشري آأساس النجѧاح بالإضѧافة إلѧى العامѧل التنظيمѧي والعمليѧاتي       

 .للمؤسسةوالمعلوماتي في إطار النظرة الإستراتيجية 

علѧѧى تحسѧѧين الخѧѧدمات  "ورقلѧѧةفѧѧي مدينѧѧة محمѧѧد بوضѧѧياف "اقتصѧѧر مفهѧѧوم الجѧѧودة فѧѧي المؤسسѧѧة العموميѧѧة الاستشѧѧفائية   
ولهѧذا عنѧد محاولتنѧا    ،الصحية وذلك بتبني بعض الجوانѧب التسѧييرية والتنظيميѧة فѧي إدارتѧه التѧي تسѧاهم فѧي هѧذا التحسѧين          

يد بعض العناصر التسييرية في المؤسسة لتحسين الخѧدمات وقمنѧا أيضѧا    لإسقاط الدراسة النظرية على المؤسسة قمنا بتحد
  .الصحية ةتحسين الخدم مستوىعلى عينة من المستخدمين وذلك لمعرفة  استبيانيهبإجراء دراسة 
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