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 عرفان الشكر و ال                                    
 

 وسلم.على نبي الرحمة وامام الهدى محمد صلى الله عليه  العالمين، والصلاةالحمد الله رب 

، وقال أيضا " لئن شكرتم (12 )لقمان:..." يشكر لنفسه . فإنماقال تعالى ".... ان اشكر لله ومن يشكر  
ل كما أشكر له ج والبحث،فالشكر لله أولا الذي منحني القدرة على مواصلة الدراسة  (.7: )إبراهيملأزيدنكم " 

لدكتور أشكر ا – الانتهاءجلاله ان مكنني أن أحفظ لأهل الجميل جميلهم خاصة وقد أوشكت هذه الدراسة على 
مه ولبذله قدرا من ه متواصلين،ولما أولاني من اهتمام ورعاية  الرسالة،على هذه  فبالإشراسمير حزبون 

وجهده، للأخذ بيدي لتخرج هذه الدراسة الى حيز الوجود، شاكرا له توجيهاته السديدة ومتابعته الحثيثة وتعامله 
 والأخ والموجه والمرشد المخلص الأمين. الأستاذفكان نعم  الطيب،

 

ذين الهيئة التدريسية بجامعة القدس ال أشكر أعضاءفلا يفوتني أن  لأهله،أن أنسب الفضل  ىعلوأجد لزاما  
لم ولما يبذلونه من جهد في سبيل رفع مستوى بلدهم وأمتهم لتشجيع الع البحثية،أعانوني على تكوين معرفتي 

  .والى كل من شارك في انجاز هذا العمل وتقديره،

 

                                                                                                                                 
 والله ولي التوفيق 

                                                                                                                                
  ليل أبو عكرأميرة خ
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 ملخص الدراسة 

نظر  يتأقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهفي هدفت الدراسة الى تقييم جودة الخدمات الصحية 
وذلك من خلال ـتأثير الأبعاد الخمسة على جودة الخدمات في محافظة بيت لحم، مقدمي الخدمة والمستفيدين 

قات التي و ديمغرافية التي تؤثر على جودة الخدمات الصحية، ومعرفة المعالصحية، والتعرف الى أثر العوامل ال
خدمة نظر مقدمي ال تيأقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهفي تقلل من جودة الخدمات الصحية 

 .في محافظة بيت لحم والمستفيدين

تشفيات في المس أقسام الطوارئ  ذو جودة عالية فيصحية متميزة  خدمة في تقديمأهمية هذه الدراسة تتبلور 
هميتها ، حيث تكمن أ تمثل أولوية من أولويات المؤسسات الصحية كون الجودةل ،محافظة بيت لحمفي  الخاصة

الخاصة  اتالمستشفيوإدارة  عام،في حجم المنفعة التي ستقدمها النتائج لعدة جهات منها: وزارة الصحة بشكل 
 .في محافظة بيت لحم بشكل خاص

 35استبانة للمستفيدين و 293الباحثة بتصميم استبانة خاصة لتحقيق أهداف الدراسة بحيث تم توزيع قامت 
 .مستشفيات خاصة في محافظة بيت لحملأكبر ثلاثة  استبانة لمقدمي الخدمة على عينة عشوائية

 تيمن وجه لخاصةأقسام الطوارئ في المستشفيات افي أن درجة تقييم جودة الخدمات الصحية  ومن أهم النتائج
صل بعد فقد حالخمسة، وفق أبعاد الجودة كانت عالية  في محافظة بيت لحم نظر مقدمي الخدمة والمستفيدين

بعد الاستجابة فقد حصل على  ، أما(%88بنسبة) الخدمةالثقة على أعلى الدرجات من وجهة نظر مقدمي 
قات التي و لدراسة أيضا الى أن أهم المع، وتوصلت ا(%83بنسبة) أعلى الدرجات من وجهة نظر المستفيدين

تقلل من جودة الخدمات الصحية من وجهة نظر مقدمي الخدمة نقص في الكادر الصحي من أطباء وممرضين 
 في تقديم الخدمات الصحية. ، أما من وجهة نظر المستفيدين فكانت التأخير

زة الخاصة بمحافظة بيت لحم بالأجهتزويد أقسام الطوارئ في المستشفيات وقد أوصت الدراسة الى ضرورة 
نظر  يتتمادية من وجهعلى بعدا الملموسية والاع ، والتركيززمة وصيانتها بشكل دوري لاوالمعدات الطبية ال

أقسام ي فوالمستفيدين من خلال توفير صالات انتظار نظيفة ومكيفة وكافية وأن تكون الممرات  مقدمي الخدمة
وأوصت الدراسة الجهات المعنية : وزارة الصحة بشكل  التنقل دون صعوبة، الطوارئ واسعة ومريحة بما يضمن

أقسام ي فمستوى جودة الخدمات الصحية في بضرورة الاهتمام  دارة المستشفيات الخاصة بشكل خاصعام وإ
 الطوارئ في المستشفيات الخاصة في محافظة بيت لحم. 
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Abstract:  

The aim of the study was to evaluate the quality of health services in emergency departments in 
private hospitals in Bethlehem governorate from the point of view of service providers and 
beneficiaries through the impact of the five factors on the quality of health services , the impact of 
demographic factors affecting the quality of health services, and to identify obstacles that reduce 
the quality of health services in emergency departments in private hospitals from viewpoints of 
beneficiaries and service providers in Bethlehem Governorate. 

 

The importance of this study reflected in the provision of quality health services in emergency 
departments private hospitals in Bethlehem Governorate. The quality of health services has 
become a priority of health institutions, so the study will provide important results for multiple 
parties such as:  The Ministry of Health in general, and the management of private hospitals in the 
Bethlehem Governorate in particular. 

 

The researcher designed a questionnaire to achieve the objectives of the study so that 293 
questionnaires distributed to the beneficiaries and 35 questionnaires to the service providers on a 
random sample of the three largest private hospitals in Bethlehem Governorate. 

 

The main findings of the study were that the quality of health services in emergency departments 
in private hospitals in Bethlehem governorate was high from the point of view of service providers 
and beneficiaries according to quality factors. The trust factor gained (88%) which is the highest 
degree from the point of view of the service providers. On the other hand, the responsiveness factor 
gained (83%) which is the highest degree from the point of view of the beneficiaries. 

 

 



 ه
 

The study also found that the main obstacles that reduce the quality of health services from the 
point of view of the service providers was shortage of health staff and equipment’s. From the point 
of the view of the beneficiaries, it is about the delay in providing health services. 

 

While some of the recommendations referred to the emergency departments in the private hospitals 
in Bethlehem Governorate should be provided with the necessary medical equipment, maintenance 
and support for the equipment periodically. In addition, focus on the dimension of tangibility and 
reliability from the viewpoints of beneficiaries and service providers by focusing on providing 
clean, air-conditioned waiting rooms, and that the corridors in the emergency departments are wide 
and comfortable to ensure mobility without difficulty.  

The study recommended the concerned authorities: The Ministry of Health in general and the 
management of private hospitals in particular the need to pay attention to improve the quality of 
health services in emergency departments in private hospitals in Bethlehem. 
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 التعريفات النظرية

المستشفى: هو مكان لإيواء المرضى والمصابين حتى يتم شفاؤهم، حيث يتلقى المرضى والمصابين  (1
ويمارسون  ،للمستشفىالرعاية الطبية عن طريق أطباء عاميين ومتخصصين يمثلون الهيئة الطبية 

وهؤلاء  ،نشاطهم بناء على تفويض من ادارته العليا التي تبقى مسؤولة عما تقدمه من رعاية لمرضاه 
نة رعاية ممك فضلالأطباء لهم حق استعمال معدات وأدوات ومستلزمات وأجهزة المستشفى لتقديم أ

لعالمية عليه من قبل منظمة الصحة اللمريض والمصاب، وان المفهوم الحديث للمستشفى الذي تم التأكيد 
من النظام الاجتماعي الطبي وظيفته تقديم خدمات رعاية جزء هو  )لجنة خبراء تنظيم الرعاية الطبية( :

صحية كاملة تشمل الخدمات العلاجية والوقائية وتمتد خدماته الصحية الخارجية الى العائلات في بيوتها 
 .(2014 )نصيرات،ية والبحوث الطبية وهو مركز لتدريب القوى العاملة الصح

المستشفى الخاص غير الربحي: هو المستشفى الذي تملكه منشأة أو فرد أو مجموعة من الأفراد، وهو  (2
ذات مصلحة عامة ولا يخضع لحكومة ولا مؤسسة دولية، ولا يمنع ذلك أن تتعاون أو تتلقى مساعدات 

ظمات خيرية، وعلى العكس مما يعتقد البعض، أيضا جمعيات أو من وتمويلات من الحكومات، وتسمى
فان العلاج في هذا النوع من المستشفيات ليس مجانا، حيث أن الأموال المتحصلة من المرضى تصرف 

 .(2007 )جلدة،عادة على النفقات المتعلقة بتطوير خدمات المستشفى وتشغيله 
له   يوجدو جهد مستمر متطور ولاالجودة: هي معيار الكمال الذي يجب ممارسته في كل الأوقات، فه (3

، وأيضا هو معيار للكمال نقرر عن طريقه ما إذا كنا قد أدينا ما عزمنا عليه في للامتياز درجة محددة
الوقت المحدد وبالكيفية التي قررنا أنها تلائم احتياجاتنا، فالجودة تعني للمريض معاملته باحترام واهتمام 

ر البشرية التي يحتك ويتصل بها بشكل مباشر أو غير مباشر وتعاطف وتفهم من قبل كافة العناص
أثناء تواجده واقامته في المستشفى، وتعني للأطباء توفير أعلى مستوى من المعارف والمهارات الطبية 

  (.2009 )نصيرات،والمعدات والأجهزة لرعاية المرضى 
التامة والعقلية والصحة  الصحة: عرفت منظمة الصحة العالمية الصحة بأنها السلامة الجسدية (4

 الاجتماعية وليس مجرد غياب المرض أو ضعف الجسم.



 ف
 

قسم الطوارئ: وهو نوع مستحدث من العيادات التي تعمل طوال ساعات النهار والليل وكل يوم حتى  (5
في أيام العطل الأسبوعية والرسمية، ومهمتها توفير الرعاية الصحية على أنواعها في حالات الطوارئ، 

المراجعون الذين يريدون الحصول على رعاية طبية دون سابق موعد أو في ساعات اقفال ا ملأهفي
 (.2007 )مجموعة من المتخصصين في علم الإدارة الصحية،العيادات الخارجية الأخرى 

الخدمة: هي تلبية احتياجات ومتطلبات العميل منذ اللحظة الأولى وفي كل الأوقات، وأنها تقديم السلع  (6
 .(2016مليكة، ) ت لتلبية احتياجات وتوقعات العملاء بحيث تتوافق معها توافقا متناسقا ومنسجماوالخدما

من خدمات  نحو ما يقدم لهم المستفيدين: مجموع المشاعر الإيجابية التي تتكون لدى المستفيدينرضى  (7
نفسية احة الرعاية صحية داخل المراكز الصحية ولحين خروجهم منها، بافتراض توافر مستلزمات الر 

 (.2001 )العنزي،والبدنية والعلاج وإدراك ما ينبغي أن يحصل عليه المريض فعلا من رعاية صحية 
الخدمات الصحية: هي مجموعة من المنافع الصحية التي يحصل عليها المستفيد مقابل دفع ثمن معين  (8

رورية ة الصحية الضوباستخدام سلع مساعدة، كإيواء المريض بالمستشفى بهدف الحصول على الرعاي
للشفاء، وهي مزيج متكامل من العناصر الملموسة وغير الملموسة والتي تحقق اشباعا ورضا معينا 

 (.2016 )مليكة،للمستفيد 
جودة الخدمات الصحية: عرفتها الهيئة الأمريكية المشتركة لاعتماد المتطلبات الصحية )جاكو( بأنها  (9

معترف بها على وجه العموم للممارسة الجيدة والنتائج المتوقعة درجة الالتزام بالمعايير المعاصرة ال
لخدمة محددة أو اجراء تشخيص أو مشكلة طبية، فهي أكثر من أن تكون مجرد رعاية طبيب، وأن 
أنظمة الرعاية الطبية لا تحتاج أن تعطي اهتماما بالمعالجة الطبية فقط بل أيضا سلسلة من العوامل 

 .(2016 )مليكة،جتماعية العاطفية والمعرفية والا

للدراسة: بأنها تقديم أفضل ما يمكن للمريض من خدمات  تبعاوتعرف الباحثة جودة الخدمات الصحية 
 صحية ليكون مستوى الرضا عالي بالاعتماد على الأبعاد الخمسة للحصول على الجودة المطلوبة.

اء، الكراسي، المعدات، المكائن، الملموسية: وهي تشمل العناصر المادية للخدمة كالمقاعد، الأضو  (10
 والآلات، المباني، ملابس العاملين، وهي تصوير الخدمة ماديا، كأهمية نسبية في الجودة حسب كوتلر

(Kotler, 1997). 



 ص
 

الثقة: وهي الأمان الكافي المحيط بمكان الخدمة والشعور بالحصول على خدمة جيدة والمحافظة على  (11
لخدمة وكذلك الاطمئنان على أرواح وممتلكات طالبي الخدمة سرية وخصوصيات المستفيدين من ا

 .(2008، )رشود
وتزويدهم بالخدمة فورا، بمعنى سرعة الإنجاز  ستفيدينة في مساعدة المدار الاستجابة: هي جودة الإ (12

 .(2016 )مليكة،ومستوى المساعدة المقدمة للمستفيد من قبل مورد الخدمة 
 

يب على انجاز الخدمة الموعودة بشكل دقيق، ولفهم الاعتمادية يجب الاعتمادية: تشير الى قدرة الطب (13
التركيز على مجموعة من خصائص الخدمة التي تتصل بكيفية أدائه لوظيفته من خلال الاستعمال لمدة 

 . (2016)مليكة، محددة 

على العمل و  : يشير الى درجة العناية بالمستفيد، ورعايته بشكل خاص، والاهتمام بمشاكلهف( التعاط14   
 .(2001 )محمود، والعلاق،حلول لها بطرق إنسانية راقية وبكل ممنونية  إيجاد
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 المقدمة 1 .1

أدت التطورات الحديثة في العلوم الطبية والصحية والتقدم الهائل في التكنولوجيا الى تعقيد عملية الرعاية الطبية 
لرعاية تعد ا الماضي، فلمالتطورات التي حصلت خلال النصف الثاني من القرن  الصحية وخاصةوالخدمات 

حت مبنية أصب والمريض، بلقة مباشرة بين الطبيب الصحية عملية بسيطة تقوم على علاالخدمات الطبية و 
شكل ب متعددي المعارف والاختصاصات، والذين لا بد أن يعملوا معاعلى جهود فريق من المهنيين الصحيين 

 .(2014 )نصيرات،متناغم ومتعاون ومتكامل 

 لمؤسساتاعديد من في عصرنا الحاضر الكثير من التحولات الجذرية والسريعة التي دفعت ولا زالت تدفع ال
يرات التحديات والمتغ أصبحت الجودة مطلبا أساسيا في مواجهة ، ولذلكالجودةلتقديم خدمات عالية  الصحية

ضل ، فالجودة وفق المنظور الإداري تعني التغيير إلى الأفعها بكفاءة وفاعليةلذلك وجب التعامل م ،المستقبلية
توى مسإحداث تغيير جذري للارتقاء ب تؤدي الى لصحيةاأن جودة الخدمات وقد أثبتت التجارب الميدانية المحلية 

 .أداء الخدمات المقدمة للمستفيدين وتحقيق رضاهم

هذه المستشفيات، ولذلك  منافسة قوية بينال الخاصة، أصبحتونظرا لزيادة عدد المستفيدين بالتوجه للمستشفيات 
بحاجة ماسة وضرورية لاتباع أسلوب جودة الخدمات الصحية، حتى تقدم هذه المستشفيات خدمة صحية  فهي

قق من خلال استخدام الموارد المختلفة لاستخراج الخدمة المميزة والامكانيات المتاحة مع مواجهة جيدة، وهذا يتح
فهل هذه الموارد مستغلة على أفضل وجه؟ وأي الخدمات  ،تفاديهاالمعوقات وتحديد كيفية التعامل معها أو 

مات الصحية من حيث المعلو  بحاجة الى تحسين؟ وكيف يتم تعديل الخدمات؟ وما هو التقدم في مجال الرعاية
 والمهارات والتكنولوجيا؟

 عدد المستشفيات الحكومية وغير الحكومية تبين أن 2016لعام  وبناء على معطيات مركز الإحصاء الفلسطيني
، 56والمستشفيات غير الحكومية  25حيث بلغت المستشفيات الحكومية  فلسطين،في  مستشفى 81 بلغت

 2495رها ادقمفالسعة السريرية للمستشفيات غير التابعة لوزارة الصحة  ن،فلسطيسرير في  5,414بسعة 
حيث يمتلك القطاع الخاص ويدير  فلسطين،من مجموع أسرة المستشفيات في  %46ما نسبته  سريرا، تشكل

من مجموع أسرة المستشفيات في  % 9.3سريرا، أي ما نسبته  504مستشفى منها بسعة سريرية مقدارها  20
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سريرًا أي  1,764رها اقدممستشفى، بسعة سريرية  32بينما تملك المنظمات غير الحكومية وتدير  .فلسطين
من مجموع أسرّة المستشفيات في فلسطين، هذا بالإضافة إلى المستشفيات التي تدار من قبل  %32.6نسبة 

 الخدمات العسكرية وكذلك مستشفى الوكالة في قلقيلية.

من  ،في الضفة والقطاع صحيعيادة ومركز  748دات ومراكز الرعاية الأولية من جانب اخر بلغ عدد العيا
في قطاع غزة، حيث تشرف  صحي مركزو  عيادة 147و ،عيادة ومركز صحي في الضفة الغربية 669بينها 

 كز الصحية.امن هذه العيادات والمر  %68.5وزارة الصحة على 

 دراسةالمشكلة  2.1

في ة لمستشفيات الخاصاالى لية وواضحة لازدياد اقبال المستفيدين في الآونة الأخيرة ظهرت مؤشرات فع
عما كان في السابق، وهذا يدل على تغير في سلوك المستفيد الذي بدأ ينظر الى جودة الخدمات فلسطين 

ط الواقع من ، وبسبب الضغكثيرةالمستشفيات تحديات هذه لذلك تواجه ، الصحية في المستشفيات الخاصة
الكوادر البشرية ة و من المستشفيات الحكومية اليها لقلة توفر الخدمات الصحية والطبي تفيدينللمستحويلات 

 الكفوء فيها.

ن أجل زيادة م قويةتواجه إدارة المستشفيات الخاصة بعد تطور العديد من المستشفيات منافسة أصبحت  لقد
هة ة تمكن المستشفيات الخاصة من مواجفبالرغم من أنه لا يوجد طريقة إداري منها،عدد المستفيدين لدى كل 

ري ونهائي الى حد كبير، الا أن تقييم جودة الخدمات الصحية قد تحقق ذهذه التحديات والتغلب عليها بشكل ج
تمكنها من و  والألية،للمستشفيات أهدافها المنشودة والتمييز في الأداء والاستغلال الجيد لمواردها البشرية 

ومن هنا تنشأ مواجهة التحديات والصعوبات والتغلب عليها لتتمكن المستشفيات الخاصة  التطور والتقدم الدائم.
جذب جودة عالية لت يمن مواجهة المنافسة والبقاء والاستمرارية، وتقديم أفضل ما لديها من خدمات صحية ذ

 صحيةال تة الخدماتقييم جود "في القاء الضوء على  الدراسةمشكلة كمن ومن هنا ت .أكبر عدد من المستفيدين
ظة بيت في محاف ومقدمي الخدمة ستفيديننظر الم تيمن وجهالخاصة في المستشفيات  أقسام الطوارئ في 
التقييم المباشر للأساليب والعمليات المصاحبة لأداء الخدمة، باعتبارها شكلا من أشكال  على، ويستند " لحم

 ،ابةالاستج ،الملموسية) وهي:عاد الخمسة الأساسية الأبالاتجاهات نحو الأداء الفعلي للجودة والمتمثل ب
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، اصةك بسبب التوجه للمستشفيات الخأما الخدمة المتوقعة تم استثنائها، وذل ،(طفالتعا ،الثقة ،الاعتمادية
اص ختم اختيار قسم الطوارئ بشكل لقد و فالأداء الفعلي قريب جدا من توقعات المستفيدين ومقدمي الخدمة، 

ي كانت الخدمة الصحية المقدمة فومنه ينطلق للأقسام الأخرى، فاذا  المستفيد هول الذي يواجالأ قسملأنه ال
خرى مرورا بالأقسام الأ المستفيد، تبقى الصورة راسخة في ذهن قسم الطوارئ خدمة متقدمة وذي جودة عالية

 ودتها.كلا حسب ج الاقبال على هذه المستشفيات ويزدادككل  المجتمعحتى خروجه، وكل هذا ينعكس على 

في محافظة ة خاصمستشفيات  على أكبر ثلاثةوقع الاختيار  المشكلة، ولذلكهذه سوف تقوم الباحثة بدراسة 
ول حل اقتراحو تطويرها  يةبأفضل الوسائل الممكنة وكيف هاميتقد ومدىفيها، جودة الخدمات  قييملتبيت لحم 

ا صيغت ومن هن ،م الطوارئ اقسأفي الخدمات الصحية جودة في  للمشاكل التي تواجهها المستشفيات الخاصة
ي م الطوارئ فاقسأفي مستوى جودة الخدمات الصحية  : ماةالتالي تمشكلة الدراسة للإجابة على التساؤلا

قات و لمعوما هي أهم ا لحم؟في محافظة بيت المستفيدين ومقدمي الخدمة  نظر تيالمستشفيات الخاصة من وجه
  الصحية؟دمات تقلل من جودة الخالتي 

 أهداف الدراسة 3.1
أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من في تهدف هذه الدراسة الى تقييم جودة الخدمات الصحية  .1

 .في محافظة بيت لحم نظر مقدمي الخدمة والمستفيدين تيهوج
 

 الأهداف الفرعية:
ارئ في لطو أقسام افي الملموسية في تقييم جودة الخدمات الصحية  بعد أثر علىالتعرف  .أ

 .حمفي محافظة بيت ل المستفيدين ومقدمي الخدمةنظر  تيالمستشفيات الخاصة من وجه
ئ في أقسام الطوار في في تقييم جودة الخدمات الصحية  الاستجابة بعد أثر علىالتعرف  .ب

 .حمفي محافظة بيت ل ومقدمي الخدمة نظر المستفيدين تيالمستشفيات الخاصة من وجه
ئ في أقسام الطوار في في تقييم جودة الخدمات الصحية  الاعتمادية بعد أثر علىالتعرف  .ت

 .المستفيدين ومقدمي الخدمة في محافظة بيت لحمنظر  تيالمستشفيات الخاصة من وجه
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 أقسام الطوارئ فيفي في تقييم جودة الخدمات الصحية  الثقة بعد أثر علىالتعرف  .ث
 .حمفي محافظة بيت ل مي الخدمةالمستفيدين ومقدنظر  تيالمستشفيات الخاصة من وجه

في  أقسام الطوارئ في في تقييم جودة الخدمات الصحية  التعاطف بعد أثر علىالتعرف  .ج
 .حمفي محافظة بيت ل المستفيدين ومقدمي الخدمةنظر  تيالمستشفيات الخاصة من وجه

المستشفيات  طوارئ فيأقسام الفي أثر العوامل الديموغرافية في تقييم جودة الخدمات الصحية  علىالتعرف  .2
 .في محافظة بيت لحم المستفيدين ومقدمي الخدمةنظر  تيالخاصة من وجه

أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من في قات التي تقلل من جودة الخدمات الصحية و معرفة المع .3
 .في محافظة بيت لحم المستفيدين ومقدمي الخدمةنظر  تيوجه

أقسام ي فالمقدمة تحسين جودة الخدمات الصحية في قترحات الخاصة تقديم مجموعة من التوصيات والم .4
الطوارئ في المستشفيات الخاصة في محافظة بيت لحم، بالإضافة الى تقديم توصيات خارجية لوزارة 

 الصحة من أجل تعزيز جودة الخدمات الصحية للمستفيدين ومقدمي الخدمة. 

 البحث أهمية 4.1

من  لخاصةفي المستشفيات ام الطوارئ اقسأفي  صحيةال تقييم جودة الخدماتسة تتبلور أهمية البحث في درا 
في صة في المستشفيات الخاوبشكل فعلي ، ومدى تطبيقها بنجاح ومقدمي الخدمة ستفيديننظر الم تيوجه

 :هيو  بعاد الرئيسية الخمسةالأب على الأداء الفعليوسوف يتم قياس ذلك بالاعتماد محافظة بيت لحم، 
م الطوارئ اقسأفي متميزة  صحية قديم خدمةفي ت تساعدل ،(لتعاطفا ،الثقة الاعتمادية، ،ةالاستجاب، لموسيةالم)

ر خارجها، فالقطاع الصحي من أكثتواجه به المستشفيات المنافسة سواء بمحافظة بيت لحم او في  حتى
ودة في الخدمات الصحية كون الجو  ،في ظل التغييرات التي يخضع لهاالقطاعات حاجة للبحث والدراسة 

 .أصبحت تمثل أولوية من أولويات المؤسسات الصحية

محافظة  يالخاصة ف المستشفياتفي الجهات المستفيدة من هذه الدراسة هي وزارة الصحة التي تعترف ومن 
تلقي  المجتمع الذي يسعى للجودة في ، وأيضاستمرار والتطورللارة المستشفيات التي تسعى اواد ،بيت لحم
 .الصحيةالخدمة 
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 1*.الطوارئ بشكل سنوي أقسام في المدخلين  المستفيدينيوضح الزيادة في أعداد  (:11.جدول رقم )

 

 2*.شهري كل أقسام الطوارئ بشفي المدخلين  ستفيدين(: يوضح متوسط الزيادة في أعداد الم2.1جدول رقم )

 

  الدراسة وفرضياتهاأسئلة  5.1

لأسئلة ا وصياغة عدد من عدت في تحديدتناولته وتوصلت اليه من نتائج سا ان مراجعة الدراسات السابقة وما 
 بما يعكس أهداف الدراسة. ذات الصلة بمشكلة الدراسة

ن وجهة نظر مقدمي أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة مفي مستوى جودة الخدمات الصحية ما  .1
  ؟في محافظة بيت لحم الخدمة

 تفيدينالمسأقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر في مستوى جودة الخدمات الصحية ما  .2
  ؟في محافظة بيت لحم

                                                           
 الاحصائيات تم الحصول عليها من إدارة كل مستشفى 1
 الاحصائيات تم الحصول عليها من إدارة كل مستشفى 2

  2016-2011أقسام الطوارئ من عام في المدخلين  ستفيدينعدد الم          اسم المستشفى

2011 2012 2013 2014 2015 2016 
 3647 3568 3312 3184 3166 3159 ة(العائلة المقدس)مستشفى الفرنساوي 

 10002 10623 8638 9986 8471 7987 مستشفى الجمعية العربية للتأهيل 

 7260 7669 6146 5185 4998 4799 مستشفى اليمامة التخصصي 

  2016-2011أقسام الطوارئ من عام في المدخلين  ستفيدينعدد الم          اسم المستشفى

2011 2012 2013 2014 2015 2016 
 304 298 276 266 264 263 سة()العائلة المقدمستشفى الفرنساوي 

 834 885 720 832 705 666 مستشفى الجمعية العربية للتأهيل 
 605 639 512 432 417 400 اليمامة التخصصي  مستشفى
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قسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة أفي مستوى جودة الخدمات الصحية  ما مدى اختلاف .3
 كن،السمكان  العلمي، ، المؤهلالجنس، العمرمتغيرات  ، حسبفي محافظة بيت لحم الخدمةنظر مقدمي 

 ؟واسم المستشفى سنوات العمل في قسم الطوارئ، الوظيفي، عددالمسمى 
قسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة أفي مستوى جودة الخدمات الصحية  ما مدى اختلاف .4

حسب متغيرات الجنس، العمر، المؤهل العلمي، مكان السكن، ، في محافظة بيت لحم نظر المستفيدين
 ؟السبب المباشر لدخول قسم الطوارئ، واسم المستشفى

 .بوضع فرضياتوللإجابة على السؤال الثالث والرابع قامت الباحثة 

 الفرضيات الخاصة بالسؤال الثالث:
 
في مساااااااااااتوى جودة  (α ≥ 0.05) توجد فروق ذات دلاله إحصاااااااااااائية عند مساااااااااااتوى الدلالةلا  " .1

أقساااام الطوارئ في المساااتشااافيات الخاصاااة من وجهة نظر مقدمي الخدمة في الخدمات الصاااحية 
 .يعزى لمتغير الجنس "في محافظة بيت لحم 

( في مسااااااااااااتوى جودة α ≥ 0.05) "لا توجد فروق ذات دلاله إحصااااااااااااائية عند مسااااااااااااتوى الدلالة .2
اصاااة من وجهة نظر مقدمي الخدمة أقساااام الطوارئ في المساااتشااافيات الخفي الخدمات الصاااحية 

 .يعزى لمتغير العمر"في محافظة بيت لحم 
( في مسااااااااااااتوى جودة α ≥ 0.05) "لا توجد فروق ذات دلاله إحصااااااااااااائية عند مسااااااااااااتوى الدلالة .3

أقساااام الطوارئ في المساااتشااافيات الخاصاااة من وجهة نظر مقدمي الخدمة في الخدمات الصاااحية 
 .العلمي" يعزى لمتغير المؤهلفي محافظة بيت لحم 

( في مسااااااااااااتوى جودة α ≥ 0.05) "لا توجد فروق ذات دلاله إحصااااااااااااائية عند مسااااااااااااتوى الدلالة .4
أقساااام الطوارئ في المساااتشااافيات الخاصاااة من وجهة نظر مقدمي الخدمة في الخدمات الصاااحية 

 .يعزى لمتغير مكان السكن"في محافظة بيت لحم 
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( في مساااااااااااتوى جودة α ≥ 0.05) توجد فروق ذات دلاله إحصاااااااااااائية عند مساااااااااااتوى الدلالةلا  " .5
أقساااام الطوارئ في المساااتشااافيات الخاصاااة من وجهة نظر مقدمي الخدمة في الخدمات الصاااحية 

 .يعزى لمتغير المسمى الوظيفي "في محافظة بيت لحم 
( في مسااااااااااااتوى جودة α ≥ 0.05) توجد فروق ذات دلاله إحصااااااااااااائية عند مسااااااااااااتوى الدلالة "لا .6

رئ في المساااتشااافيات الخاصاااة من وجهة نظر مقدمي الخدمة أقساااام الطوافي الخدمات الصاااحية 
 .يعزى لمتغير عدد سنوات العمل في قسم الطوارئ "في محافظة بيت لحم 

( في مسااااااااااااتوى جودة α ≥ 0.05) توجد فروق ذات دلاله إحصااااااااااااائية عند مسااااااااااااتوى الدلالة "لا .7
مي الخدمة أقساااام الطوارئ في المساااتشااافيات الخاصاااة من وجهة نظر مقدفي الخدمات الصاااحية 

 .يعزى لمتغير اسم المستشفى"في محافظة بيت لحم 
 

 الفرضيات الخاصة بالسؤال الرابع:
( في مساااااتوى جودة α ≥ 0.05) توجد فروق ذات دلاله إحصاااااائية عند مساااااتوى الدلالةلا  " .1

أقسااام الطوارئ في المسااتشاافيات الخاصااة من وجهة نظر المسااتفيدين في الخدمات الصااحية 
 .يعزى لمتغير الجنس "م في محافظة بيت لح

( في مسااااااتوى جودة α ≥ 0.05) "لا توجد فروق ذات دلاله إحصااااااائية عند مسااااااتوى الدلالة .2
أقسااام الطوارئ في المسااتشاافيات الخاصااة من وجهة نظر المسااتفيدين في الخدمات الصااحية 

 .يعزى لمتغير العمر"في محافظة بيت لحم 
( في مسااااااتوى جودة α ≥ 0.05) دلالة"لا توجد فروق ذات دلاله إحصااااااائية عند مسااااااتوى ال .3

أقسااام الطوارئ في المسااتشاافيات الخاصااة من وجهة نظر المسااتفيدين في الخدمات الصااحية 
 .يعزى لمتغير المؤهل العلمي"في محافظة بيت لحم 

( في مسااااااتوى جودة α ≥ 0.05) "لا توجد فروق ذات دلاله إحصااااااائية عند مسااااااتوى الدلالة .4
ارئ في المسااتشاافيات الخاصااة من وجهة نظر المسااتفيدين أقسااام الطو في الخدمات الصااحية 

 .يعزى لمتغير مكان السكن"في محافظة بيت لحم 
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( في مسااااااتوى جودة α ≥ 0.05) توجد فروق ذات دلاله إحصااااااائية عند مسااااااتوى الدلالة "لا .5
أقسااام الطوارئ في المسااتشاافيات الخاصااة من وجهة نظر المسااتفيدين في الخدمات الصااحية 
 .يعزى لمتغير السبب المباشر لدخول قسم الطوارئ "لحم في محافظة بيت 

( في مستوى جودة α ≥ 0.05) توجد فروق ذات دلاله إحصائية عند مستوى الدلالة "لا .6
ي فأقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر المستفيدين في الخدمات الصحية 
 .يعزى لمتغير اسم المستشفى"محافظة بيت لحم 

ن مأقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة في قات التي تؤثر على جودة الخدمات الصحية و عما هي الم .5
 ؟في محافظة بيت لحم المستفيدين ومقدمي الخدمةنظر  تيوجه

 متغيرات الدراسة 6.1

تغيرات م بالإمكان تحديد دراساتهم، أصبحبعد الاطلاع على أدبيات موضوع الدراسة وما جاء به الاخرون في 
الملموسية، الاعتمادية، الاستجابة، الثقة، والتعاطف(، )أبعاد جودة الخدمات الصحية الخمسة اسة، وهي الدر 
من اصة الطوارئ في المستشفيات الخأقسام في جودة الخدمات الصحية تقييم والذي يتمثل في  متغير الدراسةو 

 .محافظة بيت لحمفي  المستفيدين ومقدمي الخدمةنظر  تيوجه
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  نموذج الدراسة 7.1

بعد التعرف على متغيرات الدراسة فانه أصبح بالإمكان تحديد نموذج فرضي للمتغيرات محل الدراسة، والتي 
 التالي:يمكن توضيحها من خلال الشكل 

 (: النموذج الافتراضي للدراسة.3.1شكل)

 

 

 

 

 

 

 

 

 حدود الدراسة 8.1

سام أقفي الحدود الموضوعية لدراسة أثر أبعاد جودة الخدمات الصحية المقدمة  تتمثل الموضوعية: .1
 ت لحم.في محافظة بيمن وجهتي نظر المستفيدين ومقدمي الخدمة الطوارئ في المستشفيات الخاصة 

ام سأقفي اء هذه الدراسة المتمثلة في دراسة أبعاد جودة الخدمات الصحية المقدمة تم اجر  الزمنية: .2
ت لحم في محافظة بي من وجهتي نظر المستفيدين ومقدمي الخدمة الطوارئ في المستشفيات الخاصة

 .30/3/2017حتى تاريخ  1/3/2017من تاريخ 
هتي نظر من وجفي المستشفيات الخاصة أقسام الطوارئ في يتمثل المجال المكاني للدراسة  المكانية: .3

 .في محافظة بيت لحمالمستفيدين ومقدمي الخدمة 

 الملموسية  بعد 

 الاعتماديةبعد  

 الاستجابةبعد 

 الثقةبعد 

 التعاطفبعد 

 أبعاد الدراسة
 متغير الدراسة     

    ة الخدمات الصحيةتقييم جود
) من وجهة نظر مقدمي الخدمة 

 والمستفيدين(
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في  تستهدف مقدمي الخدمة والمستفيدينتتألف الحدود البشرية للدراسة من عينة عشوائية  البشرية: .4
 أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة في محافظة بيت لحم.

 محددات الدراسة 9.1

أقسام الطوارئ في في سات المحلية التي تتناول موضوع أبعاد جودة الخدمات الصحية . ندرة الدرا1   
       الخاصة من وجهتي نظر المستفيدين ومقدمي الخدمة في محافظة بيت لحم.المستشفيات 

 . صعوبة الحصول على المعلومات من مصدرها واجراء المقابلات مع مدراء أقسام الطوارئ لانشغالهم 2   

 الدائم.     

 هيكلية الدراسة  10.1

 تتكون هذه الدراسة من خمسة فصول وهي كالتالي:

 الفصل الأول: خلفية الدراسة. -
 الفصل الثاني: الدراسات السابقة والإطار النظري. -
 الفصل الثالث: منهجية الدراسة والإجراءات. -
 الفصل الرابع: التحليل الاحصائي واختبار الفرضيات. -
 .ائج والتوصياتالفصل الخامس: النت -
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 الفصل الثاني

 النظري  الدراسات السابقة والإطار

  

 السابقة:الدراسات  1.2

 الدراسات المحلية. 1.1.2            

 الدراسات العربية. 2.1.2            

 الدراسات الأجنبية. 3.1.2            

 التعليق على الدراسات السابقة. 4.1.2            

 السابقة.ما يميز الدراسة الحالية عن البحوث والدراسات  5.1.2            

 .الفائدة الناتجة عن الاطلاع على الدراسات السابقة 6.1.2            

 النظري: الإطار 2.2

 مفهوم الجودة. 1.2.2            

 مفهوم الخدمة. 2.2.2            

 مفهوم جودة الخدمة الصحية. 3.2.2            

 تطور الجودة في مجال الرعاية الصحية. 4.2.2            

 أبعاد جودة الخدمات الصحية. 5.2.2           

 الخصائص المميزة للخدمات الصحية. 6.2.2           

 أهداف جودة الخدمة الصحية. 7.2.2           



12 
 

 العناصر المؤثرة في جودة الخدمات الصحية. 8.2.2           

 جودة الخدمات الصحية.عن الخدمة  يومقدمالمستفيدين  امدى رض 9.2.2          

 تقسيمات المستشفيات. 10.2.2          

 قسم الطوارئ. 11.2.2          

 نبذة عن المستشفيات الخاصة في محافظة بيت لحم. 12.2.2          
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 الدراسات السابقة  1.2

اسات السابقة التي تناولت أبعاد جودة الخدمات الصحية في المستشفيات هذا الفصل عرض الدر  خلالسيتم 
التي ات السابقة والإجراء اتالطريقة التي اعتمدتها الدراسمن خلال منها في هذه الدراسة،  الخاصة، للاستفادة

ارة اليه قلة شالإومما تجدر  ،الحالية، ومن ثم التعقيب عليها لتحديد مدى الاستفادة منها في الدراسة اتبعتها
جودة الخدمات الصحية في المستشفيات الخاصة في محافظة بيت لحم. وتقسم الدراسات في الدراسات المتعلقة 

 التي تم تناولها الى ثلاثة أقسام:

 الدراسات المحلية  1.1.2

 

 (2015 دراسة )البلاصي، -
دمي نظر المرضى ومق تيث من وجهبعنوان " تقييم جودة الخدمات الصحية في المراكز التابعة لوكالة الغو  

 الخدمة في محافظتي الخليل وبيت لحم ". 
 نالهدف الرئيسي للدراسة هو تقييم جودة الخدمات الصحية من خلال قياس أبعاد جودة الخدمة الصحية م 

 ثوتنبع أهمية هذه الدراسة من أهمية القطاع الصحي التابع لوكالة الغو  ،نظر المرضى ومقدمي الخدمة تيوجه
ومن أهداف الدراسة تقييم جودة الخدمات الصحية التي تقدمها  الدولية فهو من المواضيع الحساسة والمهمة،

قات التي تحول دون تحسين مستوى جودة الخدمات و والتعرف على مؤشرات تقييم جودة الخدمات الصحية والمع
 ن والمستفيدين، نظر العاملي تيحم من وجهالصحية في المراكز التابعة لوكالة الغوث في محافظتي الخليل وبيت ل

من  تتكون يتولتحقيق الأهداف استخدمت الباحثة المنهج الوصفي التحليلي حيث تم اختيار عينة الدراسة وال
وصلت أما النتائج التي ت( موظفا من العاملين وتوزيع استبيانين كأدوات لجمع البيانات، 73) و ريضم (380)

تقييم جودة الخدمات الصحية التي تقدمها مراكز الرعاية الصحية التابعة لوكالة الغوث  أن درجة اليها الباحثة:
سبب و  ،الدولية في محافظتي الخليل وبيت لحم كانت متوسطة بالنسبة للعاملين الذين يقدمون الخدمات الصحية

  لخدمة الصحيةقات التي تؤثر سلبا على تحقيق مستوى عال من الجودة في او ذلك وجود مجموعة من المع
ي وادر الطبية المتخصصة فتتمثل في عدم وضوح اليات تحسين وتطوير الخدمة المقدمة والنقص في الك

وهذا  ضى،ر جودة الخدمات الصحية كانت عالية بالنسبة للمتقييم ت نتائج الدراسة أن درجة وكما أظهر  ،العيادة
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 ستفساراته، والحفاظ علىستجابة على ايدل على أن المريض يحظى باهتمام الموظف ويشعر بسرعة الا
ومن توصيات الباحثة العمل مع المجتمع المحلي والمؤسسات الصحية الأخرى لتوفير ودعم  ،خصوصياته

رعاية ، وتزويد مراكز التوفير كوادر طبية متخصصة ومتنوعةمشروعات جديدة لبناء عيادات صحية جديدة، و 
ريق عمل طبي وتشكيل فتلبي احتياجات المرضى والعاملين،  رية التيالصحية بالأجهزة والمعدات الطبية والمخب

 .الجودة في تقديم الخدمات الصحية مؤهل لتمكين العاملين بأساليب واليات تحقيق
ن طريق عالمستشفيات في مع هذه الدراسة من حيث تقييم جودة الخدمات الصحية  الدراسة الحاليةتتوافق  

 نظر المستفيدين ومقدمي الخدمة. تيوجهمن  الابعاد الخمسة الرئيسية

 

 (2011 دراسة )مصلح، -

ينة شفيات العاملة في مدنظر العاملين والمرضى في المست تيقياس جودة الخدمات من وجه " دراسة بعنوان 
 ." قلقيلية

هدفت الدراسة الى التعرف على مستوى جودة الخدمات الفعلية المدركة من قبل العاملين والمرضى في 
تية: المستشفى، ومعرفة وجود فروق في استجاباتهم تبعا للمتغيرات الا تشفيات العاملة في مدينة قلقيلية،المس

وتكون مجتمع الدراسة من العاملين ، الوظيفةو  المؤهل العلمي، ، العمر،الاجتماعية ، الحالةالجنس المبحوث،
 لطبقيةا ينةوشملت الع لية )أنوروا(،والمرضى في كل من مستشفى درويش نزال الحكومي ووكالة الغوث الدو 

حيث كان  ،(420) موظفا ومريضا من أصل (126)على ( من مجتمع الدراسة %30) التي نسبتهاالمطلوبة 
أظهرت النتائج أن استجابات عينة الدراسة نحو قياس جودة و  ،(57) ( وعدد المرضى69) عدد الموظفين

لمرضى كانت عالية على مجالات الدراسة كافة وعلى الدرجة الخدمات الفعلية المدركة من قبل العاملين وا
ق ذات ووجد فرو  أن العاملين والمرضى راضيين عن الخدمات المقدمة لهم في هذه المستشفيات، أي ،الكلية

كانت لمتغير الجنس و والتعاطف تعزى ، الثقة، الأمان قوة الاستجابة، :اليةدلالة إحصائية على المجالات الت
ل للأجهزة ويوجد حد مقبو  ،ومرافق كل من المستشفيين بحالة جيدة وتفي باحتياجات المرضى ،ورلذكلصالح ا

وتبين وجود نقص في بعض الأطباء الأخصائيين وعدم توفر بعض الأجهزة الحديثة،  ،والمعدات المستخدمة
ان ات سواء كوقدمت الدراسة مجموعة من التوصيات كان من أهمها العمل على توفير مستلزمات المستشفي
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وتوفير العدد الكافي من الطواقم الطبية المؤهلة ليتلاءم مع أعداد  ذلك من الأجهزة أو المعدات الحديثة،
  وتوفير دورات تدريبية ملائمة للعاملين كل في مجاله من أجل تحسين جودة الخدمات الطبية المقدمة. المرضى،

ى في نظر العاملين والمرض تيتقييم جودة الخدمات من وجهن حيث م الدراسة الحاليةتتوافق هذه الدراسة مع  
وهي: )الملموسية، الاستجابة، الاعتمادية،  د لقياس الجودةاأبع ستةاستخدام ولكن تم المستشفيات الخاصة 

 .الثقة، التعاطف، خصائص المستشفى(

 

 ( 2010دراسة )أبو أيمن،-

 “. قلقيلية –الوكالة  المدخلين في مستشفى ى" تقييم مدى رضا المرض بعنوان 

الهدف الرئيسي للدراسة معرفة الاستراتيجية المتبعة لتقديم أفضل الخدمات الصحية للمرضى المدخلين في  
 (373)جميع أقسام المستشفى، تكون مجتمع الدراسة من المرضى المدخلين في مستشفى الوكالة وشملت العينة 

 ئية، كما استخدم الباحث المنهج الوصفي التحليلي.مريض، واختيرت بطريقة العينة الطبقية العشوا

المرضى في مستشفى الوكالة كان مرتفع جدا وكانت الدرجة الكلية  احيث أظهرت النتائج الدراسة أن رض
وكذلك بعد الخدمات الطبية المساعدة نسبة  ،(%87.93وعلى بعد العناية الطبية بلغت النسبة ) ،(88.60%)
 ،(%85.8) وكانت النسبة المئوية لبعد سهولة الوصول ،(%88.34قبال والخروج )أما بعد الاست ،(85.8%)

ة حيث بلغت النسبة بعد الزيار  اوكان الأكثر انخفاض ،(%86.53) لرضا العام على ما نسبتهوحصل بعد ا
كما أظهرت الدراسة الى عدم وجود فروق ذات دلالة إحصائية عند مستوى الدالة في رضا  ،(%55المئوية )

، م باطنيغيرات أقسام المستشفى )قسالمرضى من الخدمات الطبية المقدمة في مستشفى وكالة الغوث تعزى للمت
 ،هري العمل، الدخل الش الحالة الاجتماعية،، الجراحة، الأطفال، النساء والولادة، العمر، الجنس، مستوى التعليم

بينما وجدت فروق ذات دلالة إحصائية في  ،فى(فكرة عن المش هل زار أحد أو لا، لاجئ أو لا، نوع التعليم،
 ،مستوى الدلالة في رضا المرضى من الخدمات الطبية المقدمة في مستشفى الوكالة الغوث تعزى لمتغير السكن

، بالمريض بشكل أفضلوقدمت الدراسة مجموعة من التوصيات كان أهمها ضرورة اهتمام الكادر التمريضي 
 اضبالإضافة الى الاهتمام بقياس ر  مريض واعدادهم من خلال الدورات التدريبية،وتوفير العدد الكافي من الت
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ى لصحية المقدمة بناء علالمرضى عن الخدمات الطبية المقدمة بشكل منتظم ووضع خطط لتحسين الرعاية ا
 النتائج.

من وجهة  ىالمستشف فيالخدمات الصحية المقدمة  خلال تقييم جودةمن  الدراسة الحاليةتتوافق هذه الدراسة مع 
 ورضاهم عن الخدمات المقدمة. المستفيديننظر 

 

 الدراسات العربية  2.1.2
 
  (2015دراسة )الخالدي،  -

أثاااااار التاااااازام المستشااااااافيات بالمسااااااؤولية الاجتماعيااااااة فااااااي جاااااااودة الخاااااادمات الصااااااحية المدركاااااااة ".    بعنااااااوان " 
وتأثيرهاااااا فاااااي المستشااااافيات الخاصاااااة،  الهااااادف الرئيساااااي مااااان الدراساااااة معرفاااااة أهمياااااة المساااااؤولية الاجتماعياااااة

مديناااااة عماااااان فاااااي اساااااتبانة علاااااى المرضاااااى المتعااااااملين ماااااع المستشااااافيات الخاصاااااة  (500)ولقاااااد تااااام توزياااااع 
مستشاااااافى خاااااااص، وقااااااد توصاااااالت الدراسااااااة الااااااى  أن هناااااااك أثاااااارا إيجابيااااااا للمسااااااؤولية  (39)وكااااااان عااااااددها 

أبعاااااااد المسااااااؤولية فااااااي الاهتمااااااام الاجتماعيااااااة فااااااي جااااااودة الخدمااااااة الصااااااحية المدركااااااة، وأوصاااااات الدراسااااااة ب
لماااااا  ،البعاااااد الإنسااااااني(البعاااااد الأخلاقاااااي،  ،)البعاااااد الاقتصاااااادي، البعاااااد القاااااانوني :الاجتماعياااااة الأربعاااااة وهاااااي

لااااارد علاااااى لهاااااا أهمياااااة فاااااي جاااااودة الخدماااااة الصاااااحية، وضااااارورة إيجااااااد الياااااة فعالاااااة مااااان قبااااال المستشااااافيات ل
 .استفسارات وشكاوي المرضى

ماااان حيااااث قياااااس جااااودة الخاااادمات الصااااحية فااااي المستشاااافيات الخاصااااة ولكاااان  ةالدراسااااة الحاليااااتتوافااااق مااااع 
لمسااااااؤولية الاجتماعيااااااة لقياااااااس الجااااااودة، بجانااااااب الأبعاااااااد الخمسااااااة لقياااااااس الدراسااااااة فااااااي اهااااااذه تخصصاااااات 

 .الجودة
 
 
 



17 
 

 (2013 دراسة )يحياوي وآخرون، -

 ." الزبائن عنها ا" تقييم جودة الخدمات الصحية ومستوى رضبعنوان 

ه الدراسااااااااة التعاااااااارف علااااااااى مسااااااااتوى جااااااااودة الخاااااااادمات الصااااااااحية المقدمااااااااة ماااااااان طاااااااارف الهاااااااادف ماااااااان هااااااااذ 
الزبااااااائن عنهااااااا ماااااان خاااااالال الأبعاااااااد  االمؤسسااااااات الاستشاااااافائية الخاصااااااة بباتنااااااة فااااااي الجزائاااااار، وماااااادى رضاااااا

م اساااااتخدام تاااااحياااااث  ،تمااااااد علاااااى المااااانهج الوصااااافي التحليلااااايوالمعاااااايير المساااااتخدمة لتقييمهاااااا، وقاااااد تااااام الاع
، ومااااااان نتاااااااائج الدراساااااااة توضاااااااحت الأبعااااااااد ماااااااريض (100)الدراساااااااة  عيناااااااة شاااااااملت، حياااااااث أداة الاساااااااتبانة

ة الصااااحية وكااااان أكثاااار المعااااايير تااااأثيرا علااااى الجااااودالتااااي تااااؤثر علااااى المرضااااى وتعكااااس مسااااتوى رضاااااهم، 
، وقااااااادمت الدراساااااااة مجموعاااااااة مااااااان التوصااااااايات أهمهاااااااا رفاااااااع كفااااااااءة وفعالياااااااة هماااااااا الملموساااااااية والتعااااااااطف

مسااااااااتوى جااااااااودة  وتحسااااااااين ،ات الاستشاااااااافائية الخاصااااااااة بباتنااااااااةالخاااااااادمات المقدمااااااااة ماااااااان طاااااااارف المؤسساااااااا
الاعتماديااااااة، فااااااي عاااااااد الجااااااودة المتعلقااااااة أبعلااااااى الخاااااادمات الصااااااحية المقدمااااااة للمرضااااااى، وزيااااااادة الاهتمااااااام 

ت المكثفااااااة وتنميااااااة مهاااااااراتهم الساااااالوكية فااااااي وراوالأمااااااان، ورفااااااع أداء العاااااااملين ماااااان خاااااالال الااااااد ،الاسااااااتجابة
 التعامل مع المرضى.

عااااااد الخمساااااة مااااان خااااالال الأبمااااان حياااااث تقيااااايم جاااااودة الخااااادمات  الدراساااااة الحالياااااةالدراساااااة ماااااع  تتوافاااااق هاااااذه
 . في المستشفيات الخاصة

 (2012 دراسة )سلطان، -
يات دراسة تطبيقية في مجموعة من المستشف –أبعاد جودة الخدمات الصحية من وجهة نظر المستفيدين " بعنوان 

 الأهلية في محافظة البصرة ". 
الدراسة قياس أبعاد جودة الخدمات الصحية المقدمة في المستشفيات الخاصة، والكشف عن وجهة  الهدف من

نظر المرضى في أبعاد الخدمة الصحية التي استلموها وتشخيص جوانب القصور في مجال تقديم الخدمات 
ي )مستشفى هالصحية في المستشفيات الخاصة، ولقد تم اختيار ثلاث مستشفيات أهلية في محافظة البصرة و 

وتم جمع البيانات من خلال  شخصا، (90)الموسوي، مستشفى ابن البيطار، مستشفى النور( وبلغ حجم العينة 
عاد ومن أهم النتائج التي تم التوصل اليها تباين نسب اتفاق المبحوثين حول توفر أب استبانة وتحليلها احصائيا،

دي خاصة في بعجودة الخدمات  بعض أبعاد ور فيوقص جودة الخدمات الصحية في المستشفيات الأهلية،
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معايير جودة الخدمات الصحية في في ومن توصيات الدراسة ضرورة الاهتمام  الملموسية والتعاطف،
المستشفيات الأهلية والنظر اليها على أنها نظام متكامل من الخدمات عن طريق نشر ثقافة الجودة في 

ل معايير جودة الخدمات الصحية عن طريق ادخافي تشفيات الأهلية وتوعية العاملين في المس المستشفيات،
، وزيادة ام الجودةبنة الرئيسية لتطبيق نظالعاملين في دورات تدريبية لزيادة مهاراتهم على اعتبار أنهم يمثلون الل
 .الاستجابة وتلبية حاجات المرضىالكوادر التمريضية والخدمية في المستشفيات الأهلية لضمان سرعة 

من خلال دراسة أبعاد جودة الخدمات الصحية وتطبيقها في المستشفيات  الدراسة الحاليةتتوافق هذه الدراسة مع  
 .الخاصة، حيث تم دراسة الأبعاد الخمسة في المستشفيات الخاصة

 
 (2012 ،دراسة )أمين وآخرون  -

 ". عوديةاص في المملكة العربية السأثر التوجه نحو السوق على الأداء الكلي لمستشفيات القطاع الخ" بعنوان 

الدراسة هو التعرف على أهمية مفهوم التوجه نحو السوق، ودرجة تبني مستشفيات القطاع  من هذه هدفال 
الخاص السعودية لهذا المفهوم، وأثر ذلك على تحسن الأداء الكلي لمستشفيات القطاع الخاص، والمتمثل في 

إضافة إلى المحافظة على صورتها الذهنية المشرقة في أذهان العملاء  زيادة حصتها السوقية ونمو ارباحها،
فرد من  (100)تم استخدام أسلوب العينة العشوائية البسيطة باختيار عينة مكونة من  .المرضى والمراجعين لها

ها حيث استرجع من ة في محافظة جدة،المدراء ومسئولي الأقسام العاملين في عدد من المستشفيات الخاص
ومن أهم  (،%79( استبانة أي ما نسبته )79(، وعليه فان عدد الاستبيانات المعتمدة بلغ )6( واستبعد )85)

اص، التوجه نحو السوق بالنسبة لمستشفيات القطاع الخت اليها الدراسة هي أهمية مفهوم النتائج التي  توصل
داء سب درجة مساهمته في تحسين الأح وكلا التالية عناصرال من حيث اختلفت الأهمية النسبية لكل عنصر

وهي: ) التوجه نحو العملاء، التوجه نحو المنافسين، التنسيق بين مختلف المستويات الوظيفية،  الكلي لكل منها
، حيث ظهر تدني لدرجة تبني مفهوم التوجه الى العميل ،الاستجابة، توليد وجمع المعلومات، توزيع المعلومات(

افسين عن طريق تنفيذ استراتيجيات هجومية على المنافسين ودفاعية، ولا يوجد تنسيق وظهر اهتمام شديد بالمن
ا في وعدم مشاركة العاملين في المستويات الدني ،بالمستويات الوظيفية أدى الى ضعف التخطيط الاستراتيجي
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دة لمفهوم يوقد أوصت الدراسة بضرورة ابتكار متغيرات جدصنع القرارات، وضعف كبير بالعناصر الأخرى، 
 .التوجه نحو السوق، وإعادة النظر في سياسات التسعير المعتمدة لإضافة ميزة تنافسية أخرى من حيث السعر

من حيث المنافسة للمستشفيات الخاصة وذلك بتحسين الأداء الكلي  الدراسة الحاليةتتوافق هده الدراسة مع 
 ودة والمنافسة مع غيرها. من الج للعاملين في المستشفى من أجل تحقيق مستوى عالي

 

 (2009 دراسة )الفراج، -

   تقييم جودة خدمات الرعاية الصحية في مستشفيات التعليم العالي في سوريا من وجهة نظر المرضى".  بعنوان " 
الدراسة معرفة مستوى الخدمات الطبية من خلال استطلاع الآراء والانطباعات الشخصية  الهدف من هذه

مريضا أقاموا في أكبر أربعة مستشفيات  (474) على عينة الدراسة شملتوقد  ه الخدمات،للمستفيدين من هذ
توصلت الدراسة الى أن كفاءة الطبيب المهنية في المستشفى نفسه الذي يقصدها  تعليمية خاصة في سوريا،

صورة  قواعتماد المستشفى على خل المريض تؤدي دورا أساسيا في تحسين جودة خدمات الرعاية الصحية،
ذهنية لدى الاخرين من خلال التعامل مع المرضى الذين يمكثون في المستشفى للعلاج مدة زمنية طويلة نسبيا، 
وقد أوصت الدراسة على ضرورة تعزيز دور الطبيب من خلال اعطاءه دورات مكثفة لتحسين الجودة المستمر 

أفضل من المستفيدين وبأعلى  اعلى رض من أجل الحصولبعة للتطورات الجديدة والمتقدمة من خلال المتا
 المستويات.

من حيث تقييم جودة الخدمات الصحية في المستشفيات الخاصة من  الدراسة الحاليةتتوافق هذه الدراسة مع 
 وجهة نظر المستفيدين المرضى.
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 الدراسات الأجنبية 3.1.2

  Yousapronpaiboon, 2013 &( Johnson)دراسة  -

 الخدمة في المستشفيات التايلاندية الخاصة من وجهة نظر المرضى". جودة  بعنوان " 

"Out-Patient Service Quality Perceptions In Private Thai Hospitals". 

الهدف من هذه الدراسة هو تحديد الأبعاد المستخدمة في الحكم على جودة خدمات المستشفيات، وتكونت عينة 
جمع المعلومات عن طريق توزيع  تايلاند، وتممستشفيات خاصة في  مريض من خمسة (400)الدراسة من 

ها تأثير جودة الخدمة كان لل الأبعاد الخمسةالنتائج إلى أن  احصائيا، وتشيراستبانة على المرضى وتحليلها 
 ،يةعتمادوالا ةيتليها التعاطف، الملموس ،كانت الاستجابة الأكثر تأثيرا الصحية، حيثكبير على جودة الخدمة 

، ومن توصيات الدراسة أن يتم عمل دراسات مستقبلية في أجزاء أخرى من تايلاند لقياس أبعاد وأخيرا الموثوقية
 الجودة.

من حيث قياس جودة الخدمات عن طريق الأبعاد الخمسة من وجهة  الدراسة الحاليةتتوافق هذه الدراسة مع  
 .نظر المرضى في المستشفيات الخاصة

   (Rahman & et al, 2013) ة دراس -

المريض للمستشفيات  ارضتقييم أبعاد جودة الخدمة في قطاع الرعاية الصحية من خلال دراسة  " بعنوان
 . "الخاصة في بنغلادش

"Assessment of quality of service dimensions in the health care sector through 
patient satisfaction study for private hospitals in Bangladesh”. 

 المرضى في المستشفيات االهدف من هذه الدراسة التعرف على عوامل جودة الخدمات التي تؤثر على رض
صالات، ، الملموسية، الاتالثقة )التكلفة، الاعتمادية، الاستجابة، :وهيلخدمة لعوامل  عشرةالخاصة، وتم تحديد 

مريض من عشرة  (400)وشملت عينة البحث على  ،(، الحساباتخدمة الفواتير ،، ميزات عمليةالتعاطف
العوامل  المرضى عن سبعة من امستشفيات خاصة في مدينة دكا، ومن أهم  النتائج التي تم التوصل اليها رض

ت اجابتهم كان حيث والتعاطف ،الاستجابة، رعاية الصحية باستثناء الاتصالاتالمؤثرة على جودة الخدمات لل
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وذلك بالاهتمام  ،ث بأنه يجب على المستشفيات النظر في هذه المسألة بأهمية أكبرلباحا ، ومن توصياتمحايدة
تشفى من ، وأهميتها للمسالمرضى اهميتها في زيادة رضي تم استثنائها ومحاولة معالجتها لأتالعوامل الفي 

 .حيث المنافسة الشديدة فيما بينها

نها تناولت الابعاد الخمسة الأساسية لقياس الجودة، ولكن من حيث أ الدراسة الحاليةتتوافق هذه الدراسة مع  
 ، الفواتير، ميزات عملية، الحسابات(.التكلفة)الاتصالات،  :أضافت ايضا أبعاد أخرى للقياس وهي

 

  (Heng, 2011)  دراسة -

 . نوعية الخدمة بالمستشفيات الخاصة في كوتشينغ"عن العملاء  رضا " بعنوان

"Customer Satisfaction for Quality of Service in Kuching Private Hospitals". 

الهدف الرئيسي من هذه الدراسة تقييم جودة الخدمات الصحية في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر 
عوامل رئيسية وهي )خدمة الطبيب، خدمة  ةالمستفيدين بين ما هو متوقع ومدرك وذلك من خلال أربع

، البنية التحتية(، وقد تم اختيار ثلاثة مستشفيات خاصة في مدينة كوتشينغ التي ، إدارة المستشفىضينالممر 
، ومن النتائج التي تم التوصل اليها أن توقعات المرضى مريض (300)، ووزعت الاستبانة على تقع في ماليزيا

وقع ومدرك لعامل متهو ، فلقد كان الفرق كبير بين ما للعوامل الأربعة التي تم قياسها أعلى من اداركهم بالنسبة
وبذلك أوصت الدراسة  وكان الفرق قليل بين ما هو متوقع ومدرك لعامل خدمة الأطباء، ،خدمة الممرضين

اشر على وبالتالي التأثير بشكل مب المرضى، ابالاهتمام الأكبر لهذه العوامل لما لها من تأثير كبير على رض
 .الاقبال لهذه المستشفيات

من حيث تقييم جودة الخدمات الصحية في المستشفيات الخاصة، ولكن  الية مع هذه الدراسةالدراسة الحتتوافق 
 )خدمة الأطباء، خدمة الممرضين، إدارة المستشفى، البنية التحتية(. :استخدم الباحث عوامل أخرى وهي
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) Zraei & et al, 2010 دراسة )  -  

 وجهة نظر المرضى الايرانيين".تقييم الخدمات في المستشفيات الخاصة: من  " بعنوان 

"Service quality of private hospitals: from the perspective of Iranian patients". 

جودة الخدمة في المستشفيات الخاصة في إيران وتقييم جودة لالهدف من هذه الدراسة هو تحديد أبعاد مختلفة 
س التي أدت الى زيادة الضغط على هذه المستشفيات وذلك بسبب قوة التناف ،الخدمة من وجهة نظر المرضى

 (983)وتألفت عينة الدراسة من  ،ريت هذه الدراسة تحديدا في طهرانلتقدم خدمات ذات جودة أعلى، وقد أج
، ومن أهم النتائج التي تم الحصول عليها أنه مستشفيات خاصة (8)بشكل عشوائي من  مريضا تم اختيارهم

 : )اد التي تم قياسها وهيلأربعة أبع (%80)في المستشفيات الخاصة بنسبة  يوجد رضى من قبل المرضى
جودة الخدمة هي أداء صالحة وموثوقة ومرنة أبعاد فهي أوضحت أن  ،(الثقة، الاستجابة، التعاطف، الملموسية

ن وية بيعلاقة قخلق  ومن توصيات الدراسة في المستشفيات الخاصة في طهران، الصحية الخدمات لتقييم
والتعاطف عند التعامل مع  وأن يكون العاملين متجاوبين مع المرضى وذات مصداقية، ،المرضى والعاملين

 ،معداتخلال التركيز على تحديث ال وتم التوصية على تحسين الجودة في المستشفيات الخاصة من ،المرضى
 وحسن توقيت تقديم الرعاية والدقة في الأداء.

من حيث تقييم جودة الخدمات من وجهة نظر المرضى في المستشفيات  هذه الدراسة الدراسة الحالية معتتوافق 
 ،لتعاطفا، لموسيةبعد الم :الخاصة وذلك بالاعتماد على أربعة أبعاد رئيسية لتقييم الجودة فيها، وتشمل

 والثقة. ،الاستجابة

 التعليق على الدراسات السابقة 4.1.2

ارجية العربية منها والأجنبية على أهمية جودة الخدمات الصحية والتي تتفق الدراسات السابقة المحلية والخ
وقد أظهرت تلك الدراسات نتائج وتوصيات متعددة ، يات ومراكز طبية في القطاع الخاصأجريت على مستشف

في مجالات مختلفة وأبرزت أهمية تطبيق معايير الجودة الشاملة في الخدمات الصحية، وكذلك أبرزت كثير 
مشكلات والعقبات التي تواجه عملية تطبيق الجودة والتي تحتاج الى دراسات مستمرة في المستقبل، وتم من ال



23 
 

لمعرفة  ، وذلكالخاصة التوصية أيضا بعمل دراسات جديدة لتقييم جودة الخدمات الصحية في المستشفيات
 ية؟ية وعملية لجودة الخدمات الصحمدى التطور والتقدم الحاصل، وهل هناك خطط فعل

وقد تباينت الدراسات السابقة في طريقة تناولها لموضوع الجودة، فكان كل باحث يتناول دراسته وفق لرؤيته 
البحثية من خلال الأهداف والمنهجية، وكما انطلقت كل دراسة من الدراسات السابقة من مشكلة رئيسية مختلفة 

ويرجع ذلك الى اختلاف الاهتمامات التي عن الأخرى، حاول خلالها كل باحث الوصول الى نتائج معينة، 
 كانت ميزة في حد ذاتها، لكونها أمدت الباحثة بالعديد من المعارف والأفكار المتنوعة حول موضوع الدراسة. 

تتشابه الدراسة الحالية مع غالبية الدراسات السابقة في أنها تناولت موضوع جودة الخدمات الصحية، فان غالبية 
ة ذلك أن جود ،دور حول الخدمة الصحية ومستوى جودتهاالتي تفي كثير من الجوانب الدراسات تتقاطع 

دمة الموظف الذي يقدم الخ االخدمات عموما ترتبط بالسياسة العامة للجهات العاملة في القطاع الصحي فرض
كذلك حداثة  ،الرضاوبالتالي تحقيق  ستفيدينعلى سبيل المثال له علاقة بمستوى وفعالية الخدمة التي يقدمها للم

 .المعدات والأجهزة الطبية ومستوى التدريب وغير ذلك ليس بمعزل عن التأثير في جودة الخدمة الصحية

 السابقةما يميز الدراسة الحالية عن البحوث والدراسات  5.1.2

قسام أ فيتقييم جودة الخدمات الصحية  عملت علىعن الدراسات السابقة في أنها  الدراسة الحالية تتميز
ومقدمي الخدمة في محافظة بيت لحم، كما  ستفيديننظر الم تيالطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجه

تتميز الدراسة الحالية في أنها أكثر شمولية من غيرها، حيث تناولت خمسة متغيرات لم تتناولها معظم الدراسات 
ي نظر المستفيدين ومقدم تياطف( من وجه)الملموسية، الاستجابة، الاعتمادية، الثقة، التع :السابقة وهي

 .الخدمة

 الدراسات السابقة الفائدة الناتجة عن الاطلاع على 6.1.2

وكذلك  ،ن في تحديد وتوضيح مشكلة الدراسةلقد سادت الدراسات السابقة والنتائج التي توصل اليها الباحثي
ابقة لاستعانة بالعديد من الدراسات الس، حيث تم اي تحديد الاطار النظري بشكل أفضلساعدت هذه الدراسات ف

ومراجعة المواضيع المهمة ذات الصلة بالدراسة الحالية، كما أن نتائج  ،في رسم وتوضيح هيكل الاطار النظري 
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في تحديد كيفية الحصول على البيانات الأولية للدراسة من خلال المساعدة  ةهذه الدراسات قد ساعدت الباحث
ائج ، كما أن نتانة، والمساعدة في صياغة وبناء الاستبالمحاور الرئيسة للدراسةالعام و  في تصور الاطار

 الحالية في تحقيق أهدافها من خلال مقارنة ةالدراسات السابقة قد تعد أحيانا مقياسا لمدى قدرة ونجاح الدراس
 نتائجها بنتائج غيرها من الدراسات السابقة.

 

 النظري الإطار  2.2

ة لابد من وضعها بعين الاعتبار ودراستها قبل وضع أي خطة واستراتيجية للتسويق للصحة خصائص اقتصادي
الصحي، لذلك فان علم الاقتصاد يهتم بدراسة طريقة تحديد الاختيارات بشأن أفضل استخدام للموارد النادرة 

 .(2016 )مليكة، لإشباع حاجات متنوعة وغير محدودة

تميز في تقديم الخدمات الصحية، ستبقى دائما من أهم أولويات ان جودة الخدمات الصحية والوصول الى ال
المرضى يجب العمل دائما على  ادائرة الصحة في أي مؤسسة كانت وأساس خططها التطويرية، ولنيل رض

لها صحية بكافة أشكاضمان جودة الخدمات لبناء نظام صحي يؤكد العدالة والشفافية في تقديم الخدمات ال
 ومستوياتها. 

الباحثة في هذا الفصل الإطار النظري والمفاهيم التي تناولت موضوع جودة الخدمات، لاسيما  دمك ستقلذل
  .الخدمات الصحية

 مفهوم الجودة 1.2.2

(، والتي تعني طبيعة الشخص أو الشيء Qualitas( الى الكلمة اللاتينية )Qualityيرجع مفهوم الجودة )
 .(2008 ،)الداراركةقة والاتقان ودرجة الصلابة، وقديما كانت تعني الد

م ورغبات العميل هي أساس التصمي، وهي مسؤولية الجميع المطابقة للمواصفات"  بأنها   Ph. Grospyيعرفها 
 .(2011 )بوسطة، "
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مفهوم الجودة من وجهة نظر الباحثة بما يتناسب مع الدراسة: هي التطور والتقدم والتحسين المستمر في جميع 
 .، وتحقيق الرضا للمستفيدينية والمعنوية من أجل البقاء والاستمراريةالأمور الماد

 مفهوم الخدمة 2.2.2

، "ائنلهدف الرئيسي لتحقيق رضا الزبولكن غير محسوسة، وتمثل ا قدمةتعرف على أنها " تلك النشاطات الم 
 و نبعة،)أبنافع له أي هي منتجات غير ملموسة تهدف أساسا الى اشباع حاجات ورغبات الزبون وتحقيق الم

  (.2006 ( )خليل المساعد،2005

تقديم ك ومن وجهة نظر الباحثة تعرف الخدمة بأنها تقديم المساعدة للمستفيد المريض سواء كانت ملموسة
 .من خلال الاستجابة لاستفسارات المرضى وشكواهم أو غير ملموسة العلاجات الطبية

 مفهوم جودة الخدمة الصحية 3.2.2

المفهوم في مجال الطب ممرضة بريطانية تدعى فلورنس ناينتقيل" والتي كانت تشرف  ذامن استخدم هان أول  
على تقديم الرعاية الصحية بالمستشفيات العسكرية خلال الحرب، وذلك بإدخال معايير أداء بسيطة الى عملها 

( 2008 )نصيرات،ويؤكد  ،(2008 )خسروف،مما أدى الى انخفاض ملحوظ في عدد الوفيات في تلك المستشفيات 

 ،ة في تسويق خدمات الرعاية الصحيةعلى أن موضوع جودة الخدمة الصحية أصبح من المواضيع الأساسي
والمستفيدين من خدمات  كما أن هذا الموضوع هو محل الاهتمام والتركيز من قبل إدارات المراكز الصحية،

خطأ والخلل في جودة الرعاية الصحية غير مقبول وتتعدى اذ ان ال الرعاية الصحية لتحقيق أهدافها ومصالحها،
  أثاره الضرر المادي الى الضرر الجسدي والنفسي ولابد من التطلع الى ممارسة صحية خالية من العيوب. 

وعرفت جودة الخدمات الصحية من الهيئة الأمريكية المشتركة لاعتماد المتطلبات الصحية "جاكو" بأنها درجة 
معايير المعاصرة المعترف بها على وجه العموم للممارسة الجيدة والنتائج المتوقعة لخدمة محددة أو الالتزام بال

 .(2016 )مليكة،اجراء تشخيص أو مشكلة طبية 

بأن جودة الخدمة الصحية تعني تقديم خدمات صحية أكثر أماناً وأسهل منالًا وأكثر  (2006 )العسالي،ويبين 
لرعاية الصحية ا اتجاهضاء للمستفيدين منها بحيث تتولد في المجتمع نظرة إيجابية إقناعاً لمقدميها وأكثر ار 

 ، وتحقيق تخفيضا في مستوى الإخفاقات الطبية.المقدمة
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كما ونوعا  دستفيأنها كفاءة الخدمة المقدمة للملذلك تعرف الباحثة جودة الخدمات الصحية لغايات هذه الدراسة ب
 والارتياح. ابالرض حتى يشعر

 ر الجودة في مجال الرعاية الصحيةتطو  4.2.2

 المستشفيات وكانت علاقة الطبيب بالمريض هيفي كانت جهود الجودة كلها ترتكز على الرعاية السريرية 
محور الجودة، ثم تطور هذا المفهوم حتى أصبح علاقة الخدمة ككل بالمريض، هذا يعني بروز أهمية باقي 

الخدمات المساندة في الجودة، فمثلا يمكن لجراح ذي كفاءة عالية اجراء جراحة أفراد الفريق الطبي والإداري و 
ناجحة، ولكن نظرا لضعف الخدمة التمريضية بعد العملية تحدث مضاعفات تؤثر على النتائج النهائية للجراحة 

 وبالتالي جودة الخدمة. 

 التالية:تطور مفهوم الجودة في المجال الصحي في النقاط  (2005 )نعمان، خصيل

اتسع الغرض من جودة الرعاية الصحية ليشمل تحسين الخدمة لجميع أفراد المجتمع وجميع العملاء،  (1
 وليس فقط المرضى.

 امتد مجال الجودة ليغطي جميع الخدمات الوقائية والتعزيزية وليس فقط الخدمات السريرية. (2
التي تتم  تحسين المستمر للإجراءاتانتقل التركيز من التفتيش لاكتشاف النتائج غير المرضية الى ال (3

 أثناء الخدمة بما يضمن أو يمنع حدوث الأخطاء.
أصبح هناك معايير للخدمة يشارك في وضعها بالإضافة الى المهنيين المستفيدين من الخدمة وباقي  (4

 العملاء، وذلك بهدف التحسين المستمر للخدمة.
ي المؤسسة الصحية مهما ويؤثر على جودة انتشر مفهوم روح الفريق وأصبح أداء كل فرد وعامل ف (5

 الخدمة. 

 أبعاد جودة الخدمات الصحية  5.2.2

 ة يجبولفهم الاعتمادي دقيق،وتشير الى قدرة الطبيب على انجاز الخدمة الموعودة بشكل  الاعتمادية:بعد  (1
 ةالتركيز على مجموعة من خصائص الخدمة التي تتصل بكيفية أدائه لوظيفته من خلال الاستعمال لمد

وان الاعتمادية في مجال الخدمات الصحية تعني الالتزام بالمواعيد المحددة  (،2000 )عبد العزيز،محددة 
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سب المواعيد الى المستفيدين ح والأشعة، وغيرهاللمستفيدين فضلا عن تسليم نتائج الفحوصات المخبرية 
 وأوضح ،(2015، صي)البلاتخفيض نسبة المواعيد الملغاة الى أدنى حد ممكن  المحددة، وكذلك

(Stevenson, 2005بأن الاعتمادية هي القابلية على أداء الخدمة بموثوقية وبمطابقة وبثقة )                
  عالية.

      ترى الباحثة أن الاعتمادية هي قدرة مقدمي الخدمة على أداء الخدمة الصحية الموعودة بموثوقية ودقة 
يشعر بأنه بين أيدي أمينة، وأن ثقته في مقدمي الخدمة من  ستفيدمعالية، وفي وقت محدد حتى تجعل ال

 الأخطاء في الفحص والتشخيص والعلاج. قلةعالية من حيث الدقة و  أطباء وممرضين
 

بان الاستجابة في مجال الخدمات الصحية تعني مدى قدرة  (2005)ديوب، وعطية، أوضح  بعد الاستجابة: (2
بين يو  ،دمة للمسااااااااااااااتفيدين عند احتياجهم لهاكل دائم في تقديم الخالخدمة بشاااااااااااااا يورغبة واسااااااااااااااتعداد مقدم

(Shaikh, 2005 ) أن الاسااااااااتجابة في الخدمة الصااااااااحية تشااااااااير الى أن جميع المرضااااااااى بغض النظر عن
أصلهم، وحالتهم، وخلفيتهم، يتلقون الرعاية السريعة من قبل كادر المستشفى مع حسن المعاملة والتعاون، 

بأن الاساااااااتجابة في مجال الخدمة الصاااااااحية تشااااااامل  (2002)حامد، وأكد  ،و مناسااااااابووقت انتظار ملائم أ
المتغيرات الاتية: الساااااااارعة في تقديم الخدمة الصااااااااحية المطلوبة، الاسااااااااتجابة الفورية لاحتياجات المريض 

 تامهما كانت درجة الانشغال، الاستعداد الدائم للعاملين للتعاون مع المريض، الرد الفوري على الاستفسار 
ة، )الطائي، وقدار وذكر  .عاد تقديم الخدمة والانتهاء منهاعن مي شااااااااااااكل دقيقوالشااااااااااااكاوى، واخبار المريض ب

بأن الاسااااتجابة تعني مدى قيام العاملين على تقديم الخدمة بالتفاعل سااااريعاً مع ما هو غير متوقع  (2008
 ابلية تقديم الخدمة السريعة.الاستجابة بأنها الرضا وق (Chang, 2008)وعرف  ،أو خاص لدى المستفيد

جميع احتياجاته  يةوتلب ستفيدسريعة للمالرعاية العناية و بال مقدمو الخدمةوترى الباحثة أن الاستجابة تعني قيام 
وتقديم حلول لمشاااااااكلاته الصاااااااحية ته مهما كانت درجة الانشاااااااغال، والعمل على مسااااااااعد بأقصااااااار وقت ممكن

 الطارئة بأسرع وقت ممكن.
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 تلزمات، والأشاااخاص ومواد الاتصاااال،بوصااافها مظهرا خارجيا للتساااهيلات المادية والمسااا سييية:بعد الملمو  (3
، والآلات، المباني وهي تشمل العناصر المادية للخدمة، كالمقاعد، الأضواء، الكراسي، المعدات، المكائن

والتسااااااااااهيلات بأن الملموسااااااااااية تتمثل بالقدرات  (2005)البكري، ، وأوضااااااااااح (2016 )مليكة،ملابس العاملين 
 المادية والتجهيزات للأفراد ومعدات الاتصال.

لذا ترى الباحثة أن الملموسااية تشااير الى المعدات والأجهزة، ووسااائل الاتصااال المسااتخدمة في تقديم الخدمات  
الصااااحية، بالإضااااافة الى المظهر الخارجي لمقدمي الخدمة من حيث اللباس الخاص بهم، والمباني والترتيبات 

 للمستشفى وساحات الجلوس والانتظار ووسائل الراحة. الداخلية
 

يشير الى درجة العناية بالعميل ورعايته بشكل خاص، والاهتمام بمشاكله والعمل على إيجاد  بعد التعاطف: (4
حلول لها بطرق إنسانية راقية، ويشمل هذا البعد على خصائص مثل مدى توفر الخدمة من حيث الزمان 

 . (2005 )البكري،درجة فهم مورد الخدمة للمستفيد والمكان والاتصالات، و 
لاستماع امن حيث  ستفيدينعلى الاهتمام الشخصي بالممقدمو الخدمة تعتقد الباحثة أن التعاطف هو قدرة  

 الدعم النفسي، ومساعدتهم في إيجاد حلول سريعة لها والتفاعل معهم بكل ثقة.تقديم الصحية و  اكلهممشلو  لهم
 
 ومن، دمةالخد به السمات التي يتصف بها العاملون من معرفة وقدرة وثقة في تقديم يقص :الثقةبعد  (5

المتميزة  ارةعالية، المهمعايير تقييم جودة الخدمة الصحية بموجب هذا البعد الاتي: سمعة ومكانة المستشفى 
 (Shaikh, 2005)وذكر  ،(2009 )الطويل واخرون،الشخصية لمقدمي الخدمة  والممرضين، الصفاتللأطباء 

الثقة و  المستشفى،أن الضمان في مجال الخدمة الصحية ناتج عن اعتماد أو ثقة المرضى بالأطباء وكادر 
 بمؤهلاتهم ومقدرتهم.

ماد، ت: المستشفى جديرة بالثقة والاعوهيالثقة يتضمن مجموعة من العوامل أو المعايير بعد ترى الباحثة أن 
يتمتعون بحسن الخلق واللطف، المحافظة على خصوصيات المرضى،  الخدمة والأطباء مؤهلين وكفؤ، مقدم

 نينة في نفوس المرضى.والاهتمام بحسن التعامل واشاعة الراحة والطمأ
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 الخصائص المميزة للخدمات الصحية 6.2.2

تتجسد الخصائص المميزة للخدمة الصحية المقدمة من قبل المؤسسة الصحية الى خصوصية تلك الخدمات، 
لي انعكاس ذلك على الأسلوب والعمل الإداري الذي يمكن أن تقدم به الخدمة للمرضى، ويمكن تحديد وبالتا

 :(2005 )البكري،هذه الخصائص بالآتي 

تتميز خدمات المؤسسة الصحية بكونها عامة للمرضى، وتسعى من تقديمها الى تحقيق منفعة عامة  (1
 ولمختلف الجهات والأطراف المستفيدة.

 ة المقدمة تتميز بكونها على درجة عالية من الجودة لأنها مرتبطة بحياة الانسان وشفائه.الخدمة الطبي (2
نظرا لتذبذب الطلب على الخدمة الصحية في ساعات اليوم أو الأسبوع أو الموسم، فان الأمر يستوجب  (3

 تقديم الخدمة الصحية لطالبيها لأنه لا يمكن الاعتذار عن تقديمها لمن يحتاجها.
 

 أهداف جودة الخدمة الصحية 7.2.2   

 بأن أهداف جودة الخدمة الصحية هي: (2005 )البكري،، (2009 )الطويل،، (2004 )سعد،يرى كل من  

 .صحة البدنية والنفسية للمستفيدينضمان ال  (1
المسااتفيد للمؤسااسااة الصااحية والذي ساايصاابح  اتقديم خدمة صااحية ذات جودة مميزة من شااانها تحقيق رضاا (2

 إعلامية فاعلة لتلك المنظمة الصحية. فيما بعد وسيلة
تعد معرفة أراء وانطباعات المسااااتفيدين وقياس مسااااتوى رضاااااهم عن الخدمات الصااااحية وساااايلة مهمة في  (3

 مجال البحوث الإدارية والتخطيط للرعاية الصحية ووضع السياسات المتعلقة بها.
 قدميها.من الخدمة الصحية وم تطوير وتحسين قنوات الاتصال بين المستفيدين (4
 تمكين المؤسسات الصحية من تأدية مهامها بكفاءة وفاعلية. (5
تحقيق مستويات إنتاجية أفضل، إذ يعد الوصول إلى المستوى المطلوب من الرعاية الصحية المقدمة إلى  (6

 المستفيدين الهدف الأساس من تطبيق الجودة.
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 توفرها في أي مؤسسة صحية تعمل إذ أن هناك قيم أساسية لإدارة الجودة لابد من ،المستفيد اكسب رض (7
 .المستفيد اوبالتالي تطوير أداء العمل وبالنهاية كسب رض ،على تحسين الجودة وتسعى لتطبيق نظم الجودة

تحساااين معنويات مقدمي الخدمة، إذ أن المؤساااساااة الصاااحية الخاصاااة هي التي يمكن لها تعزيز الثقة لدى  (8
يتمتعون بالفاعلية مما يؤدي إلى تحساااااااين معنوياتهم وبالتالي العاملين لديها وجعلهم يشاااااااعرون بأنهم أعضااااااااء 

 الحصول على أفضل النتائج.
 
 المؤثرة في جودة الخدمات الصحية العناصر 8.2.2  

 ،(2009 )ذياب،، (2006 )الدراميشي،العناصر المؤثرة في جودة الخدمات الصحية حسب ما ورد من   

 كالتالي: (2004 )الأحمدي، 

 
: أي القوى البشرية المتخصصة، يتطلب ذلك وجود أفراد متخصصين في كافة الخدمة يمقدم (1

ن والأخصائيين، واستشاريين في جميع مجالات الطب، إضافة لمجالات الطبية، كالأطباء العاميا
الى الكوادر الطبية والتمريضية المساعدة، بما فيها الصيدليات والمختبرات والأشعة والتخدير 

ى القوى البشرية الإدارية والمحاسبين والعاملين في مجال الصيانة والخدمات، والانعاش، إضافة ال
 حيث تعتبر الخدمة الطبية عمل جماعي متكامل.

المرضى والمراجعين: هم جميع المستفيدين من الخدمة الطبية، وحاجاتهم من الصعب تلبيتها بشكل  (2
لخاصة هذه الحاجات تتنوع المستويات اتام، ولكن الأمر يتطلب تلبية أكبر قدر ممكن منها، وبتنوع 

 بالرعاية الصحية.
المباني والأراضي المستخدمة: يشمل ذلك العيادات والمراكز الطبية والمستوصفات والمستشفيات  (3

 والصيدليات والمختبرات، ولا بد أن تكون مصممة للمساعدة على تقديم خدمات الرعاية الصحية.
يساعد على تشخيص الأمراض وعلاجها، وتساهم في جودة  الأجهزة والمعدات والآلات: توفيرها (4

الخدمات الطبية المقدمة، وتسعى المؤسسات الطبية الى امتلاك المعدات والأدوات الطبية بأحدث 
 التكنولوجيات، رغبة منها في زيادة قدرتها التنافسية.
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ي زيادة مستوى ة تساعد فالمستهلكات الطبية وغير الطبية الأخرى: توفرها بالكمية والنوعية المناسب (5
الخدمة الصحية المقدمة، وهذه المستهلكات تعتبر مؤشرا هاما لمدى اهتمام إدارة المستشفى برفع 

 مستوى الخدمات الصحية المقدمة.
المعلومات والتنظيم: يتضمن التنظيم التنسيق بين مختلف الأقسام الطبية المختلفة، وترتبط  (6

سات والإجراءات المتبعة في تقديم خدمات الرعاية الصحية، ومدى المعلومات بالتنظيم الجيد والسيا
 تسهيل الإجراءات والخطوات لتلقي المريض العلاج في الوقت والمكان المناسبين.

الإدارة واتخاذ القرارات: نجاح المؤسسة الصحية لابد أن يتم دون وجود إدارة قادرة على التخطيط  (7
ون لديها القدرة على اتخاذ القرارات المناسبة في ضوء الظروف والتنظيم والاشراف والرقابة، وأن تك

المتوفرة والسائدة داخل المؤسسة وخارجها، وبالتالي فان عمليات التنظيم وتوفير الكوادر الطبية 
والتمريضية والطبية المساندة المتخصصة ذات الخبرة والمهارة تتطلب إدارة جيدة وقادرة على 

 بشكل سليم ودقيق ولها القدرة على اتخاذ القرارات. ممارسة وظائفها الإدارية
 

 جودة الخدمات الصحيةعن  الخدمة يومقدم ستفيدينالم امدى رض 9.2.2  

عن الخدمة الصحية يحتل موقعا هاما في مجال الصحة العامة كونه  المستفيدين ارض مدىترى الباحثة أن  
 افمدى رض ،فهو كحجر الأساس ل المؤسسة الصحيةعمل والأداء داخإشارة ومقياس هام تقاس به كفاءة ال

ويشعر  ،اءباطها بالأداء الطبي عند الأطبجودة الخدمة الصحية أكثر من ارتفي يرتبط ارتباطا وثيقا  ستفيدينالم
دة فاذا أردت التعرف على جو  ،الصحية تقوم بعملها على أكمل وجهمباشرة اذا كانت المؤسسة  نالمستفيدي

تجاه ا ستفيدينلدى الم التي تقدمها المؤسسة الصحية يجب أن تبحث عن مدى الرضالخدمات الصحية ا
وطاقم  تفيدسفمثلا التواصل الجيد بين الم ،هذا المؤشر الأفضل لقياس الجودة الخدمات والرعاية الطبية، ويعد

لوصول ا ةوسهول ،التمريض والأطباء وجودة الفحوصات الطبية ونوعية التدريبات لدى الطاقم التمريضي
ن الخدمات ع ستفيدينللم اكل هذه العوامل تساعد عند تحقيقها على رفع مدى الرض ،للخدمات العامة وتوفرها

  طبيا ومهنيا وخدميا بين مثيلاتها.وهذا ما يؤدي لرفع مستوى المشفى  الصحية،



32 
 

يذها من قبل تزام في تنفويتحقق الال عندما تضع إدارة المستشفيات المعايير النوعية للخدمة الصحية المقدمة،
مقدمي الخدمة في المؤسسة الصحية، فأنها بالمقابل يجب أن تعمل على إيجاد الطرق المناسبة التي تضمن 

 يذتقييم الرواتب والدورات المكثفة والحوافز ال ولا شك بأن نظام من خلالها الأداء المناسب لمقدمي الخدمة،
ن م وأن العمل بروح الفريق الواحد يرا في أداء مقدمي الخدمة،ستخدم في المؤسسات الصحية يلعب دورا كبي

سريعة لطلبات الاستجابة الو  ،ستفيديناللطف والرد على استفسارات الم ،ستفيدينخلال الجهد المبذول تجاه الم
ع دون أن تخضو الحوافز الممنوحة لمقدمي الخدمة له أثر مضاف في تحديد مستوى التقييم و  وتنفيذها ستفيدينالم

 لاجتهادات شخصية .

 تقسيمات المستشفيات 10.2.2  

      هناك الكثير من التقسيمات للمستشفيات، أهمها التقسيم وفقا للجهة المالكة لها كما يلي من وجهة نظر 
 :(2016 )مليكة،

المستشفيات الحكومية: هي المستشفيات التي تمتلكها وتديرها الأجهزة الحكومية المختلفة وتأخذ عدة  (1
 شكال أهمها:أ
 المستشفيات الحكومية العامة  .1
 مستشفيات حكومية خاصة بفئات معينة ومنها المستشفيات العسكرية. .2
 المستشفيات الحكومية التخصصية كمستشفيات السرطان. .3
 الوحدات العلاجية أو المستوصفات. .4
 المستشفيات الجامعية والتعليمية. .5

 المستشفيات الخاصة: (2
مية في كونها مملوكة من قبل أفراد أو جمعيات خيرية أو دينية تدار تختلف عن المستشفيات الحكو 

 .كمؤسسات القطاع الخاص، ولكن في حدود الإطار العام المنظم للقطاع الصحي للدولة
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أن المستشفيات تصنف حسب الجهة المالكة  (2007 مجموعة من المتخصصين في علم الإدارة،وحسب ما ورد ) 
 الى:

ر منها لحكومي، وقسم كبياتملكها الدولة، أي القطاع العام لعام والحكومي: وهي مرافق مستشفيات القطاع ا (1
يدار من قبل وزارة الصحة، ولكن بإمكان وزارة الصحة أو غيرها من الوزارات التعاقد مع شركات متخصصة 

شفيات ك مستوهنا ،في إدارة المستشفيات لإدارتها تحت رقابة القطاع الحكومي، مع تمويل القطاع العام
حكومية تدار أو تملكها وزارات أخرى، إضافة الى وزارة الصحة، أهمها وزارة الدفاع أو الخدمات الطبية 
العسكرية التي تمولها خزينة الدولة، وأيضا بعض الدول تملك مستشفيات حكومية تديرها الدولة من خلال 

أو المالية أو الإدارة، وذلك لتأمين المرونة مصالح مستقلة، انما لا تتبع أنظمة الدولة الخاصة بالتوظيف 
الضرورية للعمل الإداري، وبالتالي تفعيل الإنتاجية والتأقلم مع خصوصيات الرعاية الصحية التي تختلف 

  .عن القطاعات الأخرى 
 مستشفيات القطاع الخاص: وهذه المستشفيات على عدة أنواع: (2

ن دينية، هذه المستشفيات جمعيات خيرية أهلية قد تكو  المستشفيات الخاصة التي لا تبتغي الربح: تملك (1
وقد تمول هذه المستشفيات من قبل الأفراد الذين يحتاجون للعلاج في المستشفى، أو من المؤسسات 
التي ترعى علاجهم، وكذلك من التبرعات التي تحصل عليها إدارة المستشفى من أفراد المجتمع الذين 

تشفيات من قبل مؤسسات القطاع الخاص، وتستفيد من الإدارة الصحية يستفيدون منها. تدار هذه المس
المرنة التي يمتاز بها هذا القطاع دون عوائق إدارية أو بيروقراطية عادة، لكن هذه المستشفيات تبقى 
لا تبتغي الربحية، أي أن أصحاب أو مالكي المستشفى لا يستفيدون من الأرباح، التي ان وجدت تبقى 

ضا، وبالإمكان تصنيف هذه المستشفيات حسب ملكيتها أي ،فى وتستعمل لتطويره ونموهملكا للمستش
وتدار هذه المستشفيات  ،فالبعض منها مملوك من قبل الجامعات الخاصة أو من مؤسسات اجتماعية

من قبل مجلس للأمناء يتم انتخابهم أو تعيينهم من المؤسسة الأهلية التي تملك المستشفى، إضافة الى 
دارة الداخلية للمرفق. ويتواجد هذا النوع من المستشفيات في دول المنطقة، خاصة في الدول التي الإ

بي المركز الط–تشجع القطاع الخاص كلبنان مثلا )المركز الطبي للجامعة الأمريكية في بيروت 
  .ومستشفى المقاصد( –الروم  –مستشفى القديس جورجيوس  –لجامعة القديس يوسف 
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الخاصة التي تبتغي الربح: يملك هذه المستشفيات أفراد بعضهم أطباء وتدار بهدف تحقيق  المستشفيات (2
وعادة  ،سريرا (50-20)الربح لأصحابها، وعادة تكون هذه المستشفيات صغيرة نسبيا أي تضم حوالي 

 ،تكون أصغر حجما من المستشفيات الحكومية، وهي تساعد على تخفيف الضغط على هذه المستشفيات
جدر الإشارة الى أن بعض المستشفيات الخاصة حتى تلك التي تبتغي الربح، قد تتعاقد مع القطاع وت

 .هذا القطاع على نفقة الوزارة أو الجهة الحكوميةمن  لمستفيدينالحكومي لتوفير العلاج ل
 

 قسم الطوارئ  11.2.2

وعية يوم حتى في أيام العطل الأسب وهو نوع مستحدث من العيادات التي تعمل طوال ساعات النهار والليل وكل 
يريدون  المراجعون الذين فيملأها ،والرسمية، ومهمتها توفير الرعاية الصحية على أنواعها في حالات الطوارئ 

)مجموعة من الحصول على رعاية طبية دون سابق موعد أو في ساعات اقفال العيادات الخارجية الأخرى 

 .(2007 المتخصصين في علم الإدارة الصحية،

ذي وهو كذلك ال ،حالات الحادة من الأزمات القلبيةبأنه القسم الذي يستقبل الحوادث وال( 2007 )جلدة،وعرفه 
ه الأمر الذي يتطلب معه العناية بالمريض بشكل خاص وعزل ،السريع الى قسم العناية المركزة يقرر بالتحويل

 لذلك يعد قسم الطوارئ في المستشفى من ،طباءمن قبل الأعن بقية المرضى واعطاؤه جرعات دوائية مكثفة 
الأقسام ذات الأهمية الخاصة اذ يستهدف تقديم خدمة ذات نوعية متخصصة تتمثل في الاسهام في الإنقاذ 

تعقبها  ،وة أولى وضرورية في مسرح الحادثةوللمصابين في مختلف الحوادث كخط ،السريع في الحالات الحرجة
وقد زاد حجم العمل في هذه الأقسام وذلك تبعا للازدياد المطرد في  .لها الى القسمالعناية الفورية حالة وصو 

الأمراض التي قد تفاجئ الانسان في أي وقت وفي أي مكان كالإغماء والذبحة القلبية والتسمم، ولكثرة الإصابات 
 .والحروبالتي قد تحدث له بسبب حوادث الطرق واصابات العمل والحرائق أو كنتيجة للاعتداءات 
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 بيت لحمنبذة عن المستشفيات الخاصة في محافظة  12.2.2
تلعب المستشفيات الخاصة دورا مهما في تقديم خدمة صحية عالية الجودة في محافظة بيت لحم من أجل  

 )مركز المعلومات الوطني زيادة عدد المستفيدين لدى كل منها، حيث يبلغ عددها ستة مستشفيات خاصة
 . (2014، الفلسطيني

 
 شفى الفرنساوي )العائلة المقدسة(( مست1

م، وهي مستشفى غير ربحية، تقع في بيت لحم منطقة باب زقاق 1885العائلة المقدسة عام  تأسست مستشفى
 شارع بولص السادس، وهي مركز الأمومة الرئيسي لمنطقة بيت لحم.

وحة والقرى المجاورة ومخيمات اللاجئين، يلجأ اليها كل من سكان مدن بيت لحم وبيت جالا وبيت ساحور والد
وتتكون من خمسة أقسام رئيسية وهي: رعاية الأطفال حديثي الولادة، غرفة العمليات، الطوارئ، قسم العمل، 

عيادة العيون والأذن ومختبر  وهي:أقسام للعيادات الخارجية  وأيضا يوجد، وقسم ما بعد الولادة والحضانة
 للفحوصات الفورية.

وات سااارير ودار للأيتام، وبعد فترة من التجديد لمدة خمس سااان( 80)داية كانت المساااتشااافى تحتوي على بفي ال
، وفي في المنشااااااأة الجديدة 26/2/1990، وقد كانت أول ولادة في عام رسااااااري( 28)تم افتتاح قساااااام الأمومة 

ود هذا ة نظرا لعدم وجأساااااااااااااارة لحديثي الولاد (10) وحدة العناية الجديدة وتحتوي علىتم افتتاح  1998عام 
 فى حيث أصاابح هناك مساااحة كبيرة لتم التمديد الأول للمسااتشاا 2001، وفي عام المرفق في المنطقة بأساارها

 (16)م إضافة لحديثي الولادة ت، وبسبب الطلب المتزايد خاصة العمليات الثانية وغرفة ستفيدينسريرا للم (47)
 ساااااااااااااانويااا.  ولادة (3200)لمقاادسااااااااااااااااة بمعاادل لعااائلااة امسااااااااااااااتشاااااااااااااافى ا سااااااااااااااجلاات ولقااد ،2007عااام  ساااااااااااااارير

يوفر المسااتشاافى الرعاية الطبية الوحيدة المتاحة لحالات الحمل عالية الخطورة وبساارعة جدا، فهي تعتبر مركز 
الاحالة الأمومة الرئيسااااااااااااااي لمنطقة بيت لحم وتعتبر رعاية ذات جودة عالية، وفريق التمريض فيها يلعب دورا 

ورديات مختلفة في جميع الأقسااااااااااااااام ومن  ثلاثاجعة ومراقبة كل لحظة طوال رئيساااااااااااااايا في تحديد مواعيد ومر 
ضاااااااااااااامنها قساااااااااااااام الطوارئ وهو مجهز بأحدث المعدات والأجهزة، حيث يتكون عدد الفريق المتخصااااااااااااااص في 

أطباء  (11)ير المسااااااااتشاااااااافى: موظف ذو درجة عالية من الكفاءة ومدربة تدريبا جيدا يد (140)المسااااااااتشاااااااافى 
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 ظف ادارة وموظفي الدعم، ولقد كانمو  (40) مساااااااااعدين طبيين، (11) باء مقيمين،أط (10) ،اسااااااااتشاااااااااريين
  .عضوا من الموظفين في مستشفى العائلة المقدسة منذ البداية فيها (20)

 قسم الطوارئ 

يعمل هذا القسم على  سريرين،الطوارئ، يتكون من  ستفيديمن م شهريا ( حالة280) بمعدليستقبل القسم 
 3*.( ممرض وطبيبين16) القسمبنظام ثلاث ورديات، يبلغ عدد العاملين بهذا  ساعة (24)مدار 

 ( مستشفى اليمامة التخصصي2

، وكانت الانطلاقة في تلك المرحلة على شكل 24/9/1997تأسست مستشفى اليمامة التخصصي بتاريخ 
تماده من قبل وزارة تم اع 1/8/1999وبتاريخ ، مركز طبي يقدم خدمات الطوارئ والعيادات الخارجية فقط
لى الطريق ع ية، ويقع المستشفى في بلدة الخضرالصحة الفلسطينية كمستشفى تخصصي وهي مستشفى خير 

ا اذ أصبح هذا المستشفى يقدم خدمات الرعاية الصحية لم بط مدينة بيت لحم بمدينة الخليل،الرئيسي الذي ير 
مخيمات وسكان الريف في يشمل سكان النسمة من سكان هاتين المحافظتين، بما ( 500,000)يقارب 

 ن.المحافظتي

 قسم الطوارئ 
على أربعة أسرة، قسم الطوارئ، ويحتوي القسم  ستفيديحالة شهريا من م (500)يستقبل هذا القسم بمعدل 

 4.*بنظام ثلاث ورديات ساعة (24) ، ويعمل هذا القسم على مدارنوطبيبيممرضين  ستةيبلغ عدد العاملين 
 
 شفى التخصصي للتأهيل والجراحةالمست –الجمعية بيت لحم العربية للتأهيل ( مستشفى 3

مؤسسة أهلية  ، وتقع في مدينة بيت جالا، وهي1960تأسست مستشفى الجمعية بيت لحم العربية للتأهيل عام  
 وطنية.

واع مع أنالمستشفى حياة الآلاف من المستفيدين ولا سيما في عاما، لمست الخدمات المقدمة  50على مدى 

                                                           
 تم الحصول على المعلومات لمستشفى الفرنساوي من خلال إدارة المستشفى    3
 تم الحصول على المعلومات لمستشفى اليمامة من خلال إدارة المستشفى        4
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مختلفة من الإعاقة في جميع أنحاء فلسطين، وتزويدهم بمجموعة واسعة وشاملة للمتخصصين الطبيين وإعادة 
أعلى جودة  اولة للوصول الىالتأهيل، والخدمات التعليمية والمهنية والترفيهية النفسية والاجتماعية في المح

 ى حياة أكبر عدد من المستفيدين.لوهناك برامج مبتكرة جديدة من شأنها أن تؤثر ع، ممكنة
سريرا في جميع أقسام  (94)الى  2015ووصل عام  سريرا (74) 2011لقد كان عدد الأسرة في عام 

 .ممرضا (83)( موظفا، منهم 290المستشفى، وعدد الموظفين )
 قسم الطوارئ 

 حيث ساعة (24) دارالقسم على م أطباء، ويعمل( 3) ممرضين و (6)يبلغ عدد العاملين في قسم الطوارئ 
يتم تغطيته من خلال الكوادر الطبية التي يتم توفيرها للقسم حيث أن القسم يعمل بنظام الثلاث ورديات في كل 
وردية يكون هنالك طبيب مختص بالطوارئ اضافةً الى ثلاثة أو أربعة ممرضين بالحد الأدنى في كل وردية، 

القسم ما معدله  الجديدة، يستقبل( أسرة، بعد التوسيعات 6ح )( أسرة وأصب4وعدد الأسرة في هذا القسم كان )
 5*حالة شهرياً. 800

 
 : للولادة والجراحة الدبس ى( مستشف4

مستشفى خاص لها أصحابها المالكين أي لا تعد مستشفى خيرية، تحتوي على غرفة عمليات وغرفة لحضانة 
ة رئ يحتوي على سرير واحد، فهي مستشفى صغير الولادة، وأيضا يوجد قسم للطوا دغرف ما بع ستةالأطفال و 

 ممرضات و (4)مقارنة مع غيرها من المستشفيات الخاصة في محافظة بيت لحم، ويتكون طاقم العمل من 
 أطباء، ونظام العمل يكون على شكل ورديات بما يتناسب ضغط العمل بالمستشفى. (3)

 

 

 

 

                                                           
 تم الحصول على المعلومات لمستشفى الجمعية العربية للتأهيل والجراحة من خلال إدارة المستشفى  5
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 الكريتاس ىمستشف( 5

       فأبواب المستشفى مفتوحة لجميع  سنوي،بشكل طفل  (4000يدخلها ) ،م1952مستشفى خيرية أسست عام 
تم إضافة  2013سريرا، وفي عام ( 82)فيحتوي المستشفى على  الجنسية،الأطفال بغض النظر عن الدين أو 

 6*للتعامل مع حالات الطوارئ للأطفال.طوارئ مجهز بالمعدات اللازمة للقسم ويوجد  قسم للعناية المركزة،

 جمعية بيت ساحور التعاونية للضمان الصحي()مستشفى حقل الرعاة  (6

م، بهدف تحقيق خدمة طبية بجودة عالية، ومنذ ذلك الحين والجمعية 1959مستشفى خيرية أسست عام 
تتطور في أدائها وبرامجها ضمن الرؤية الواضحة في تقديم خدمة طبية بجودة عالية، وتعتبر الرعاية الأولية 

وي الجمعية على عدة أقسام أهمها: قسم المختبر، الجراحة، تلطفولة من أولويات عمل الجمعية، وتحللأمومة وا
الولادة، الأشعة التشخيصية، تنظير المعدة والقولون، وقسم الطوارئ حيث يعمل على مدار الساعة ويشمل: 

 7*الطب العام، الولادة والجراحة النسائية، العظام، والجراحة العامة.

 

 

 

 

 

 

 

 

 
                                                           
 تم الحصول على المعلومات لمستشفى الكريتاس من خلال إدارة المستشفى  6
7 http://www.shhospital.org.ps/ 
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 تمهيد 1.3

من ذلك تعريف في تنفيذ الدراسة، و  الباحثةها تالتي اتبعللطريقة والاجراءات ل هذا الفصل وصفاً مفصلًا يتناو 
)الاستبانة(، والتأكد من  منهج الدراسة، ووصف مجتمع الدراسة، وتحديد عينة الدراسة، وإعداد أداة الدراسة

لي تي استخدمت في معالجة النتائج، وفيما يصدقها وثباتها، وبيان إجراءات الدراسة، والأساليب الإحصائية ال
 وصف لهذه الإجراءات.

 منهجية الدراسة 2.3

ج الذي ويعرف بأنه المنه ،من أجل تحقيق أهداف الدراسة قامت الباحثة باستخدام المنهج الوصفي التحليلي
دون  ئلة البحثيدرس ظاهرة أو حدثاً أو قضية موجودة حالياً يمكن الحصول منها على معلومات تجيب عن أس

حاول الباحثة من خلاله وصف الظاهرة موضوع الدراسة، وتحليل بياناتها، وبيان توالتي  ،تدخل من الباحثة فيها
أحد أشكال  والآثار التي تحدثها، وهو والآراء التي تطرح حولها، والعمليات التي تتضمنها هاالعلاقة بين مكونات

اهرة أو مشكلة، وتصنيفها وتحليلها وإخضاعها للدراسات الدقيقة التحليل والتفسير العلمي المنظم لوصف ظ
 بالفحص والتحليل.

 بياناتمصادر جمع ال 3.3

 :بياناتمصدرين أساسيين لل ةالباحث تاستخدم

 النظري للبحث الى مصادر البيانات الثانوية والتي الإطارحيث اتجهت الباحثة في معالجة  المصادر الثانوية:
 ت العلاقة، والدوريات والمقالات والتقارير والأبحاث والدراساتالمراجع العربية والأجنبية ذاتتمثل في الكتب و 

 السابقة التي تناولت موضوع الدراسة بالإضافة الى البحث والمطالعة في مواقع الانترنت المختلفة.

نات جمع البيا أجلمن لموضوع البحث  جهت الباحثة في معالجة الجانب الميدانيحيث ات المصادر الأولية:
 الأولية من خلال تصميم الاستبانة كأداة رئيسية.
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 الدراسة مجتمع  4.3

ات مساااااااتشااااااافيأكبر ثلاثة مساااااااتفيدي ومقدمي الخدمة في أقساااااااام الطوارئ في تألف مجتمع الدراساااااااة من جميع 

ل المسااااااتشاااااافى التخصااااااصااااااي للتأهي-: مسااااااتشاااااافى الجمعية العربية للتأهيلوهي لحمخاصااااااة في محافظة بيت 

لقد تم ف ،(غير ربحية، ومساااااتشااااافى الفرنسااااااوي ))شاااااركة مسااااااهمة( ، مساااااتشااااافى اليمامة)غير ربحية( جراحةوال

 بناء على مركز المعلومات الوطني وذلك ،ومساااتشااافى للأطفالاساااتبعاد المساااتشااافيات الأخرى لصاااغر حجمها 

 .(1)ملحق 2016الفلسطيني لعام 

البالغ  مقدمي الخدمة في قسااااااام الطوارئ  وجميع ،شاااااااهريا مساااااااتفيدا( 1552حوالي ) ساااااااتفيدينتكون مجتمع الم

 السااااااااااليم بشااااااااااكلولقد تم اسااااااااااتهداف الفئة العمرية القادرة على إعطاء القرار والرأي ، مقدم خدمة (35عددهم )

عاما حساااااااااااااب تعريف الجهاز المركزي  (18)أي تم اساااااااااااااتبعاد فئة الأطفال والذين تقل أعمارهم عن  ،عقلاني

 كل انساااااان لم يتجاوز الثامنة عشااااار من عمره ما لم يبلغ سااااان الرشاااااد قبل للإحصااااااء، حيث عرف الطفل بأنه

، وأيضاااااااااا تم (%19.7)وتشاااااااااكل هذه الشاااااااااريحة من الأعمار ما نسااااااااابته  ،ذلك، بموجب القانون المطبق عليه

الاحتياجات الخاصاااة والحالات الصاااعب التعامل معها من مسااانين وفاقدي العقل ما  وي ذ ساااتفيديناساااتبعاد الم

 اعتمادا على احصائيات المستشفيات، والجدول التالي يوضح المجتمع النهائي:( %5.3)نسبته 
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 .الدراسي للمستفيدينالمجتمع  حجم(: يوضح 1.3)جدول

 المجتمع النهائي المستثنى من المجتمع شهريا المستفيدينعدد  اسم المستشفى

 278 0 278 )العائلة المقدسة(الفرنساوي 

 375 125 500 اليمامة

 580 194 774 الجمعية العربية للتأهيل

 1233 319 1552 المجموع

 

 ثالعربية، حيمن مجتمع الدراسة في كل من مستشفى اليمامة ومستشفى الجمعية  (%25)حيث تم استثناء  

من مجتمع الدراسااااااة، في حين لم يتم اسااااااتثناء أي من  (%25)الأهلية ما نساااااابته شااااااكل عدد الأطفال وفاقدي 

 سنة. (18حوامل، والتي تزيد أعمارهم عن )في مستشفى الفرنساوي كون المستفيدين هم من فئة الالمستفيدين 

 م المجتمع الدراسي لمقدمي الخدمة.حج (: يوضح2.3)جدول 

 عدد مقدمو الخدمة                عدد الأسرة في أقسام الطوارئ   اسم المستشفى 

 18 2 الفرنساوي )العائلة المقدسة(

 8 4 اليمامة 

 9 6 الجمعية العربية للتأهيل

 35 12 المجموع
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 عينة الدراسة  5.3

 ، وذلك نظرا لكبر حجم مجتمع)المسااااااااااااتفيدين(قامت الباحثة باختيار العينة العشااااااااااااوائية من مجتمع الدراسااااااااااااة 

 ذيال( Sekaran and Bougie, 2013الى جدول حساااب العينة ) بالرجوعحيث تم تحديد حجم العينة الدراسااة، 

ية جميع مسااتفيدي قساام ، وقد شااملت العينة العشااوائ( مسااتفيد293يفيد أن حجم العينة للمجتمع الموجود لدينا )

الحالات البساااااااااااااايطة، الحالات المتوسااااااااااااااطة، الحالات الحرجة(، حيث تم التعامل مع الحالات ): الطوارئ وهم

ن ، الجرحى والمصااابي(ا بعد الولادةم ى ذلك: الحوامل )غرفالحرجة بعد تحساان الحالة الصااحية لهم ومثال عل

توزيع يه فالطوارئ خلال الشهر الذي تم  أقسام وذلك بتتبع سجلات أسماء مستفيدي (،ما بعد العلميات)غرف 

   .الاستبانات

 حجم العينة للمستفيدين. يوضح(: 3.3جدول)

حصة كل مستشفى من  المجتمع النهائي اسم المستشفى

 المجتمع النهائي 

  العينة

 66 %22.5 278 لفرنساوي )العائلة المقدسة(ا

 89 %30.4 375 اليمامة

 138 %47 580 الجمعية العربية للتأهيل

 293 %100 1233 المجموع

 

قط، فقسم الطوارئ لأن الدراسة اقتصرت على وذلك  الدراسة،مجتمع الدراسة لمقدمي الخدمة هم نفسهم عينة 

 جميع المجتمع. مسح ، فتم ودوالممرضين محدفنظرا لذلك عدد الأطباء 
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 أداة الدراسة 6.3

مقدمي لالمستشفيات الخاصة  أقسام الطوارئ فيفي الصحية تم اعداد استبانة حول تقييم جودة الخدمات 

 ، واستبانة أخرى للمستفيدين. في محافظة بيت لحم الخدمة

 ، وهي:ثلاثة أقساموقد تكونت أداة الدراسة في صورتها النهائية من 

مكان  العلمي،، المؤهل الجنس، العمروهو عبارة عن السمات الشخصية لمقدمي الخدمة ) الأول:قسم ال
الجنس، )الشخصية للمستفيدين  تظيفي، عدد سنوات العمل، اسم المستشفى(، والسماالسكن، المسمى الو 

 .ى(، المؤهل العلمي، مكان السكن، السبب المباشر لدخول قسم الطوارئ، اسم المستشفالعمر

( فقرة 24و) للمستفيدين( فقرة 23خصص للفقرات التي غطت متغيرات الدراسة وتكونت من ) :القسم الثاني
 لمقدمي الخدمة، قسمت الى خمسة محاور:

 فقرات. (6)المحور الأول: وخصص لقياس بعد الملموسية، وقد تكون من 
 رات.فق (5)المحور الثاني: وخصص لقياس بعد الاعتمادية، وقد تكون من 

   فقرات  (3)فقرات لمقدمي الخدمة و (4)المحور الثالث: وخصص لقياس بعد الاستجابة، وقد تكون من     
 .ستفيدينللم

 فقرات. (5صص لقياس بعد الثقة، وقد تكون من)المحور الرابع: وخ
 فقرات.  (4)المحور الخامس: وخصص لقياس بعد التعاطف، وقد تكون من 

ي فقات في تقديم جودة الخدمات الصحية و لمع، وتم التركيز على اأسئلة مفتوحةتكون من  القسم الثالث:

 .مومقدمي الخدمة في محافظة بيت لح المستفيدينتي نظر من وجه أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة

ات قر فعلى فقرة من القسم الأول من الاستبانة وفق المقياس الاسمي، أما الإجابة  لكانت الإجابات على ك

 القسم الثاني فكانت وفق مقياس ليكرت الخماسي كتالي:



45 
 

 

 .(: جدول مقياس ليكرت4.3جدول )

 أرفض بشدة أرفض محايد موافق موافق بشدة التصنيف

 1 2 3 4 5 الترميز

 

 صدق الأداة 7.3

لى ع قامت الباحثة بتصميم الاستبانة بصورتها الأولية، ومن ثم تم التحقق من صدق أداة الدراسة بعرضها

 على عدد من الاستبانةالمشرف ومجموعة من المحكمين من ذوي الاختصاص والخبرة، حيث وزعت الباحثة 

حيث طلب منهم إبداء الرأي في فقرات الاستبانة من حيث: مدى وضوح لغة الفقرات وسلامتها  ،المحكمين

ت أو فقرات يرونها مناسبة، لغوياً، ومدى شمول الفقرات للجانب المدروس، وإضافة أي معلومات أو تعديلا

 ووفق هذه الملاحظات تم إخراج الاستبانة بصورتها النهائية.

لفقرات الاسااااااتبانة مع من ناحية أخرى تم التحقق من صاااااادق الأداة أيضاااااااً بحساااااااب معامل الارتباط بيرسااااااون 

سااااااااق تهناك ا الاساااااااتبانة ويدل على أن واتضاااااااح وجود دلالة إحصاااااااائية في جميع فقراتالدرجة الكلية للأداة، 

 والجدول التالي يبين ذلك: ،داخلي بين الفقرات
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أقسام في مستوى جودة الخدمات الصحية ( لمصفوفة ارتباط فقرات Pearson Correlationنتائج معامل ارتباط بيرسون )(: 5.3جدول )
 .في محافظة بيت لحم الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر مقدمي الخدمة

الدالة  Rيمة ق الرقم 
 الإحصائية

الدالة  Rقيمة  الرقم 
 الإحصائية

الدالة  Rقيمة  الرقم 
 الإحصائية

1 0**.561 0.000 9 0**.590 0.000 17 0**.697 0.000 

2 0**.587 0.000 10 0**.454 0.000 18 0**.669 0.000 

3 0**.599 0.000 11 0**.615 0.000 19 0**.575 0.000 

4 0**.498 0.000 12 0**.402 0.000 20 0**.577 0.000 

5 0**.463 0.000 13 0**.519 0.000 21 0**.693 0.000 

6 0**.574 0.000 14 0**.518 0.000 22 0**.663 0.000 

7 0**.450 0.000 15 0**.640 0.000 23 0**.631 0.000 

8 0**.642 0.000 16 0**.631 0.000 24 0**.550 0.000 

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

           *. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed). 
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أقسام في مستوى جودة الخدمات الصحية  ( لمصفوفة ارتباط فقراتPearson Correlationنتائج معامل ارتباط بيرسون )(: 6.3جدول )
 .في محافظة بيت لحم المستفيدينالطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر 

الدالة  Rقيمة  الرقم 
 الإحصائية

الدالة  Rقيمة  الرقم 
 الإحصائية

الدالة  Rقيمة  الرقم 
 الإحصائية

1 0.182* 0.015 9 0**.481 0.000 17 0**.493 0.000 

2 0**.448 0.000 10 0**.415 0.000 18 0**.535 0.000 

3 0**.671 0.000 11 0**.561 0.000 19 0**.403 0.000 

4 0**.352 0.000 12 0**.280 0.000 20 0**.450 0.000 

5 0**.633 0.000 13 0**.569 0.000 21 0**.576 0.000 

6 0**.501 0.000 14 0**.236 0.000 22 0**.342 0.000 

7 0**.559 0.000 15 0**.571 0.000 23 0**.654 0.000 

8 0**.518 0.000 16 0**.564 0.000    

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

         *. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).     

 

 الأداة ثبات  8.3 

لمجالات  قامت الباحثة من التحقق من ثبات الأداة، من خلال حساب ثبات الدرجة الكلية لمعامل الثبات،

أقسام  فيالدراسة حسب معادلة الثبات كرونباخ الفا، وكانت الدرجة الكلية لمستوى جودة الخدمات الصحية 

( 0.930) و ،(0.935)في محافظة بيت لحم الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر مقدمي الخدمة 

والجدول  ،من وجهة نظر المستفيدين، وهذه النتيجة تشير الى تمتع هذه الاداة بثبات يفي بأغراض الدراسة

 والدرجة الكلية. بعادالتالي يبين معامل الثبات للأ
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 .للأبعاد نتائج معامل الثبات(: 7.3جدول )

 

 معامل الثبات الأبعاد

 0.741 الملموسية

 0.798 الاعتمادية

 0.775 الاستجابة

 0.889 الثقة

 0.856 التعاطف

 0.935 الدرجة الكلية لمقدمي الخدمة

 0.823 الملموسية

 0.795 الاعتمادية

 0.778 الاستجابة

 0.817 الثقة

 0.819 التعاطف

 0.930 الدرجة الكلية للمستفيدين

 

 الدراسة إجراءات 9.3

ق الأداة على أفراد عينة الدراسااااااااااااة، وبعد أن اكتملت عملية تجميع الاسااااااااااااتبيانات من أفراد قامت الباحثة بتطبي

العينة بعد إجابتهم عليها بطريقة صااااااااااحيحة، تبين للباحثة أن عدد الاسااااااااااتبيانات المسااااااااااتردة الصااااااااااالحة والتي 
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عالجتها أي بلغ عدد الاسااااااااااتبانات التي تم م لمقدمي الخدمة اسااااااااااتبانة( 35خضااااااااااعت للتحليل الإحصااااااااااائي: )

 .%95ت التي تم معالجتها ناحيث بلغ عدد الاستبا فيدين( للمست280) ، و100%

 الإحصائية المعالجة 10.3

بعد جمع الاساااتبيانات والتأكد من صااالاحيتها للتحليل تم ترميزها )إعطائها أرقاما معينة(، وذلك تمهيدا لإدخال 

حصااااااااائية المناساااااااابة، وتحليل البيانات وفقا لأساااااااائلة بياناتها إلى جهاز الحاسااااااااوب الآلي لإجراء المعالجات الإ

وذلك ) بيانات الدراساااااة، وقد تمت المعالجة الإحصاااااائية للبيانات باساااااتخراج المتوساااااطات الحساااااابيةو الدراساااااة 

معيارية والانحرافات ال لتحديد درجات الفقرات وأيهما حصااااااال على موافقة أو تم رفضاااااااها من قبل أفراد العينة(،

ار )ت( ، واختب(متوسااااااطها)وذلك لمعرفة مدى انحراف إجابات أفراد العينة عن  الاسااااااتبانة لكل فقرة من فقرات

(t-test)  وذلك لفحص مدى صاااااااحة الفرضاااااااية تعزى لمتغير معدل وهذا المتغير يكون بمساااااااتويين فقط مثل(

" )وذلك لفحص مدى one way ANOVA"، واختبار تحليل التباين الأحادي متغير الجنس "ذكر و أنثى"(

لمتغير معدل وهذا المتغير يكون لأكثر من مسااااااااااتويين مثل متغير المؤهل العلمي " صااااااااااحة الفرضااااااااااية تعزى 

ت )وذلك لدراساااة علاقة بعض المتغيرا ، ومعامل ارتباط بيرساااون أقل ، بكالوريوس، دراساااات عليا"( توجيهي أو

لى فقرات من مدى ثبات أفراد العينة عوذلك للتأكد ، ومعادلة الثبات كرونباخ ألفا )المسااتقلة مع المتغير التابع(

 SPSS, 2010( )Statistical Package For Social(، وذلك باسااااااتخدام الرزم الإحصااااااائية )الاسااااااتبانة

Sciences). 
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 الفصل الرابع

 التحليل الاحصائي واختبار الفرضيات 

  

 تمهيد. 1.4

 وصف متغيرات أفراد عينة الدراسة. 2.4

 نتائج أسئلة الدراسة والفرضيات.  3.4
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 تمهيد 1.4  

هو التي توصلت إليها الباحثة عن موضوع الدراسة و  في هذا الفصل قامت الباحثة بتحليل ومناقشة البيانات  

ن من وجهتي نظر المستفيديأقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة في جودة الخدمات الصحية  تقييم "

ر كل من المتغيرات من خلال استجابة أفراد العينة على أداة وبيان أث"، في محافظة بيت لحم ومقدمي الخدمة 

أفراد  وحتى يتم تحديد درجة متوسطات استجابة ،الدراسة، وتحليل البيانات الإحصائية التي تم الحصول عليها

 عينة الدراسة تم اعتماد الدرجات التالية:

 8الفقرات.*(: مفتاح درجة 1.4جدول )

 مدى متوسطها الحسابي الدرجة

 فأقل 2.33 منخفضة

 3.67-2.34 متوسطة

 فأعلى 3.68 عالية

       

 متغيرات أفراد عينة الدراسة وصف 2.4

 الخدمة( يمقدم)وصف متغيرات أفراد عينة الدراسة   -

للذكور،  %51.4( توزيع أفراد عينة الدراساااااااااة حساااااااااب متغير الجنس، ويظهر ان نسااااااااابة 2.4يبين الجدول ) 

-34من  %28.6سنة، ونسبة  33-23من  %62.9يبين متغير العمر أن نسبة للإناث. و  %48.6ونسبة 

                                                           
8 http://www.macrothink.org/journal/index.php/jmr/article/viewFile/6137/5205 
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للدبلوم، ونساااااابة  %20ساااااانة. ويبين متغير المؤهل العلمي أن نساااااابة  60-45من  %8.5ساااااانة، ونساااااابة  44

 %25.7لسااااااكان المدينة، ونساااااابة  %65.7للبكالوريوس فأعلى. ويبين متغير مكان السااااااكن أن نساااااابة  80%

للممرضاااين،  %80لساااكان المخيمات. ويبين متغير المسااامى الوظيفي أن نسااابة  %8.6لساااكان القرى، ونسااابة 

ساااانوات  5من  %77.1أن نساااابة  عدد ساااانوات العمل في قساااام الطوارئ للأطباء. ويبين متغير  %20ونساااابة 

ونسبة  لليمامة، %22.9سنوات فما فوق. ويبين متغير اسم المستشفى أن نسبة  6من  %22.9فأقل، ونسبة 

 للجمعية العربية للتأهيل. %25.7فرنساوي، ونسبة لل 51.4%

 .لمقدمي الخدمة() الدراسة(: توزيع أفراد عينة الدراسة حسب متغيرات أ-2.4جدول )

 النسبة المئوية العدد المستوى  المتغير

 51.4 18 ذكر الجنس

 48.6 17 انثى

 62.9 22 سنة 33-23من  العمر

 28.6 10 سنة 44-34من 

 8.5 3 نةس 60-45من 

 20.0 7 دبلوم المؤهل العلمي

 80.0 28 بكالوريوس فأعلى

 65.7 23 مدينة مكان السكن

 25.7 9 قرية

 8.6 3 مخيم

 80.0 28 ممرض المسمى الوظيفي

 20.0 7 طبيب
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 .لمقدمي الخدمة() الدراسة(: توزيع أفراد عينة الدراسة حسب متغيرات ب-2.4جدول )

 النسبة المئوية عدد ال المستوى  المتغير

عدد سنوات العمل في قسم 
 الطوارئ 

 77.1 27 سنوات فما دون  5

 22.9 8 سنوات فما فوق  6

 22.9 8 اليمامة اسم المستشفى

 51.4 18 الفرنساوي 

 25.7 9 الجمعية العربية للتأهيل

 

 وصف متغيرات أفراد عينة الدراسة )المستفيدين( -

للذكور،  %49.6أفراد عينة الدراساااااااااة حساااااااااب متغير الجنس، ويظهر ان نسااااااااابة ( توزيع 3.4يبين الجدول ) 

-26من  %35.7سنة، ونسبة  25-15من  %31.1للإناث. ويبين متغير العمر أن نسبة  %50.4ونسبة 

 58لأكبر من  %4.6ساانة، ونساابة  58-48من  %8.6ساانة، ونساابة  47-37من  %20ساانة، ونساابة  36

للبكالوريوس، ونساااااااابة  %41.8للدبلوم فأقل، ونساااااااابة  %48.6مي أن نساااااااابة ساااااااانة. ويبين متغير المؤهل العل

 %34.3لساااااكان المدينة، ونسااااابة  %46.1للماجساااااتير فأعلى. ويبين متغير مكان الساااااكن أن نسااااابة  9.6%

ن أ السبب المباشر في دخول في قسم الطوارئ لسكان المخيمات. ويبين متغير  %19.6لسكان القرى، ونسبة 

للنزيف والقطع والجروح، ونسبة  %9.3للتخطيط والفحوصات، ونسبة  %10.4دة، ونسبة للولا %13.9نسبة 

 %3.2للجلطات، ونسااااااااابة  %2.1للحوادث وكساااااااااور، ونسااااااااابة  %18.9للتهابات والآلام، ونسااااااااابة  25.7%

لأخرى. ويبين متغير اسم المستشفى أن  %14.6للعلاج الطبيعي، ونسبة  %1.8للسكري أو الضغط، ونسبة 

 للجمعية العربية للتأهيل. %49.3للفرنساوي، ونسبة  %22.5ونسبة  لليمامة، %28.2نسبة 
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 .)للمستفيدين( الدراسة(: توزيع أفراد عينة الدراسة حسب متغيرات أ-3.4جدول )

 النسبة المئوية العدد المستوى  المتغير

 49.6 139 ذكر الجنس

 50.4 141 انثى

 31.1 87 سنة 25-15من  العمر

 35.7 100 سنة 36-26من 

 20.0 56 سنة 47-37من 

 8.6 24 سنة 58-48من 

 4.6 13 سنة 58أكبر من 

 48.6 136 دبلوم فأقل المؤهل العلمي

 41.8 117 بكالوريوس

 9.6 27 ماجستير فأعلى

 46.1 129 مدينة مكان السكن

 34.3 96 قرية

 19.6 55 مخيم
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 .)للمستفيدين( الدراسةة الدراسة حسب متغيرات (: توزيع أفراد عينب-3.4جدول )

 

 النسبة المئوية العدد المستوى  المتغير 

السبب المباشر في دخول قسم 
 الطوارئ 

 13.9 39 ولادة

 10.4 29 تخطيط وفحوصات

 9.3 26 نزيف وقطع وجروح

 25.7 72 التهابات والآلام

 18.9 53 حوادث وكسور

 2.1 6 جلطات

 3.2 9 غطسكري أو ض

 1.8 5 علاج طبيعي

 14.6 41 أخرى 

 28.2 79 اليمامة اسم المستشفى

 22.5 63 الفرنساوي 

 49.3 138 الجمعية العربية للتأهيل
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 أسئلة الدراسة نتائج 3.4 

 السؤال الأولفي المتعلقة  النتائج 1.3.4 

يات الخاصة من وجهة نظر مقدمي أقسام الطوارئ في المستشففي مستوى جودة الخدمات الصحية ما 
  ؟في محافظة بيت لحم الخدمة

 
للإجابة عن هذا السااؤال قامت الباحثة بحساااب المتوسااطات الحسااابية والانحرافات المعيارية لاسااتجابات أفراد  

ي أقسااااااام الطوارئ ففي مسااااااتوى جودة الخدمات الصااااااحية  الاسااااااتبانة التي تعبر عن أبعادعينة الدراسااااااة على 

 . في محافظة بيت لحم ات الخاصة من وجهة نظر مقدمي الخدمةالمستشفي

ت مستوى جودة الخدما أبعادعلى (: المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لاستجابات أفراد عينة الدراسة 4.4جدول )

 .في محافظة بيت لحم أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر مقدمي الخدمةفي الصحية 

 لرقما
المتوسط  الأبعاد

 الحسابي
الانحراف 
 المعياري 

النسبة 
 المئوية

 الدرجة

 عالية 88.0 0.55730 4.4000 الثقة 4

 عالية 85.7 0.63635 4.2857 الاستجابة 3

 عالية 85.1 0.56061 4.2571 التعاطف 5

 عالية 81.8 0.57072 4.0905 الملموسية 1

 يةعال 81.6 0.64389 4.0800 الاعتمادية 2

 عالية 84.3 0.50140 4.2131 الدرجة الكلية        
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يلاحظ من الجدول السااابق الذي يعبر عن المتوسااطات الحسااابية والانحرافات المعيارية لاسااتجابات أفراد عينة 

أقساااام الطوارئ في المساااتشااافيات الخاصاااة من وجهة في مساااتوى جودة الخدمات الصاااحية  أبعادعلى الدراساااة 

( وانحراف معياري 4.21) أن المتوسااااااااااااط الحسااااااااااااابي للدرجة الكليةفي محافظة بيت لحم مة نظر مقدمي الخد

أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من في ( وهذا يدل على أن مستوى جودة الخدمات الصحية 0.501)

لقد و  ،(%84.3 ) بنسااابة  للأبعاد الخمساااة جاء بدرجة عاليةفي محافظة بيت لحم وجهة نظر مقدمي الخدمة 

التعاطف، يليه  بعد ، يليهالاسااااتجابة بعد(، ويليه 4.40الثقة على أعلى متوسااااط حسااااابي ومقداره ) بعدحصاااال 

 الاعتمادية. بعدالنهاية  الملموسية وفيبعد 

ظر من وجهة ن الأبعاد الخمسةترى الباحثة من خلال الجدول السابق أن هنالك مستوى جودة عالية في جميع 

، وأعلى الدرجات حصاااال محافظة بيت لحمفي م الطوارئ في المسااااتشاااافيات الخاصااااة أقسااااافي  مقدمي الخدمة

الثقة، وهذا يدل على أن مقدمي الخدمة يقومون بواجبهم المهني اتجاه المستفيدين بالاهتمام بهم منذ  بعدعليها 

 .دخولهم المستشفى وحتى خروجهم منها

من  الأبعادث كانت النتائج عالية في جميع (، حي2011 تتفق نتائج الجدول السااااااااابق مع دراسااااااااة )مصاااااااالح، 

( حيث كانت النتائج 2015وجهة نظر مقدمي الخدمة، وتعارضااااااااااات النتائج مع نتائج دراساااااااااااة )البلاصاااااااااااي، 

 من وجهة نظر مقدمي الخدمة. الأبعاد متوسطة في جميع

لى فقرات الدراسااة ع قامت الباحثة بحساااب المتوسااطات الحسااابية والانحرافات المعيارية لاسااتجابات أفراد عينة

 . الملموسية بعد الاستبانة التي تعبر عن
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 .الملموسية بعدعلى (: المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لاستجابات أفراد عينة الدراسة 5.4جدول )

 الرقم
المتوسط  الفقرات

 الحسابي
الانحراف 
 المعياري 

النسبة 
 المئوية

اختبار 
T 

الدلالة 
 المعنوية

 الدرجة

 عالية 000. 37.641 89.2 0.701 4.46 .بقسم الطوارئ على الدرجة العالية من النظافة وحسن المظهر تحرص كمقدم خدمة 3

 عالية 000. 38.322 85.2 0.657 4.26  .يمتلك قسم الطوارئ أجهزة ومعدات تقنية حديثة 2

 عالية 000. 26.735 83.4 0.923 4.17 .يتمتع قسم الطوارئ بموقع ملائم ويسهل الوصول اليه بسرعة 1

يضع قسم الطوارئ لوحات وعلامات ارشادية تسهل الوصول اليه او الى المرافق  5
 .الخاصة بالقسم

4.06 0.838 

81.2 

 عالية 000. 28.637

 عالية 000. 25.186 78.2 0.919 3.91 بة.صعو قسم الطوارئ واسعة ومريحة وبما يضمن التنقل دون بالممرات والطرقات  6

 عالية 000. 20.219 73.8 1.078 3.69  .يوفر قسم الطوارئ صالات انتظار نظيفة ومكيفة وكافية 4

 عالية 000. 42.402 81.8 0.57072 4.0905 الدرجة الكلية

 

يلاحظ من الجدول السااابق الذي يعبر عن المتوسااطات الحسااابية والانحرافات المعيارية لاسااتجابات أفراد عينة 

( وهذا 0.570( وانحراف معياري )4.09) الملموسااااية أن المتوسااااط الحسااااابي للدرجة الكلية عدبالدراسااااة على 

 .(%81.8) بنسبة الملموسية جاء بدرجة عالية بعديدل على أن 

تحرص ( أن جميع الفقرات جاءت بدرجة عالية. وحصااااااااالت الفقرة " 5.4كما وتشاااااااااير النتائج في الجدول رقم )

" على أعلى متوسااااط حسااااابي  لى الدرجة العالية من النظافة وحساااان المظهرقساااام الطوارئ عفي كمقدم خدمة 

وحصاالت  ،(4.26" بمتوسااط حسااابي ) يمتلك قساام الطوارئ أجهزة ومعدات تقنية حديثة(، ويليها فقرة " 4.46)

(، يليها 3.69" على أقل متوسااااط حسااااابي ) يوفر قساااام الطوارئ صااااالات انتظار نظيفة ومكيفة وكافيةالفقرة " 
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ساااابي " بمتوساااط ح الممرات والطرقات بقسااام الطوارئ واساااعة ومريحة وبما يضااامن التنقل دون صاااعوبةقرة " الف

(3.91.) 

من وجهة نظر مقدمي  عالية( أن بعد الملموسااااااااية يحقق درجة 5.4ترى الباحثة من خلال نتائج الجدول رقم )

بر ولكن يجب الاهتمام بشاااكل أك ،أقساااام الطوارئ في المساااتشااافيات الخاصاااة في محافظة بيت لحمفي الخدمة 

وأيضااااااا الاهتمام بصااااااالات الانتظار من  ،بالممرات والطرق بحيث تكون واسااااااعة ومريحة للتنقل دون صااااااعوبة

 وأن تكون كافية وواسعة. توفير المكيفات فيها،النظافة و  حيث

ر مقدمي من وجهة نظلبعد الملموسااااية  عالي احيث يوجد رضاااا (2011 )مصاااالح،مع دراسااااة تتوافق دراسااااتي 

متوساااااط لبعد الملموساااااية من وجهة نظر  ا( حيث كان الرضااااا2015 الخدمة، على خلاف دراساااااة )البلاصاااااي،

 مقدمي الخدمة.

وقامت الباحثة بحساب المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لاستجابات أفراد عينة الدراسة على فقرات 

  الاعتمادية. بعد الاستبانة التي تعبر عن
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 .الاعتمادية بعدعلى (: المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لاستجابات أفراد عينة الدراسة 6.4ل )جدو 

نة ييلاحظ من الجدول السابق الذي يعبر عن المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لاستجابات أفراد ع 

( وهذا 0.643( وانحراف معياري )4.08) الاعتمادية أن المتوساااااط الحساااااابي للدرجة الكلية بعدالدراساااااة على 

 .(%81.6النسبة )، حيث كانت الاعتمادية جاءت بدرجة عالية بعديدل على أن 

م حتفظ قسي( أن جميع الفقرات جاءت بدرجة عالية. وحصلت الفقرة " 6.4كما وتشير النتائج في الجدول رقم )

تقدم الخدمة الصاااحية (، ويليها فقرة " 4.29" على أعلى متوساااط حساااابي ) الطوارئ بساااجلات دقيقة للمرضاااى

قسااااام الطوارئ مقدمي خدمة في (. وحصااااالت الفقرة " يتوفر 4.17" بمتوساااااط حساااااابي ) بدرجة عالية من الدقة

(، يليها الفقرة " 3.89متخصااااصااااين: دكتور أخصااااائي قساااام طوارئ وممرضااااين " على أقل متوسااااط حسااااابي )

 (.4.00حسابي ) بمتوسط“الوفاء بتقديم الخدمة في المواعيد المحددة 

من وجهة نظر مقدمي  عاليةالاعتمادية حصل على درجة  بعدترى الباحثة من خلال الجدول السابق أن 

سم الطوارئ ق وخاصة بفقرة " يحتفظ ،أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة في محافظة بيت لحمفي الخدمة 

 الرقم
المتوسط  الفقرات

 الحسابي
الانحراف 
 المعياري 

النسبة 
 المئوية

اختبار 
T 

الدلالة 
 المعنوية

 الدرجة

 عالية 000. 27.386 85.8 0.926 4.29 يحتفظ قسم الطوارئ بسجلات دقيقة للمرضى. 5

 عالية 000. 43.444 83.4 0.568 4.17 تقدم الخدمة الصحية بدرجة عالية من الدقة. 4

 عالية 000. 31.385 81.2 0.765 4.06 يتوفر اهتماما خاصاً بمشاكل واستفسارات المرضى. 3

 عالية 000. 26.077 80.0 0.907 4.00 الوفاء بتقديم الخدمة في المواعيد المحددة. 1

يتوفر بقسم الطوارئ مقدمي خدمة متخصصين: دكتور أخصائي قسم طوارئ  2
 وممرضين.

3.89 1.078 

77.8 

 عالية 000. 21.316

 عالية 000. 37.487 81.6 0.64389 4.0800 الدرجة الكلية
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بها، فاظ وعلى الدقة بالاحت المستفيدين،وهذا يدل على الاهتمام الكبير بسجلات  ،بسجلات دقيقة للمرضى"

الخدمة في حالة المراجعة، ولكن يجب الاهتمام بتوفير مختصين من  يومقدميوفر الوقت لدى المستفيد  وهذا

تين تأخير في تقديم الخدمة، حيث حصلتاه هاتين الفقر طوارئ وممرضين وبأعداد كافية، وعدم الالم اقسأأخصائي 

 على أقل الدرجات من وجهة نظر مقدمي الخدمة.

الاعتمادية عالية من وجهة نظر مقدمي  بعد( حيث كانت درجة 2011 دراسة )مصلح،تتفق النتائج مع 

 قدمي الخدمة.ادية متوسطة لمتمالاع بعد كانت درجة ثحي (2015 دراسة )البلاصي،خلاف  ىالخدمة، عل

وقامت الباحثة بحساااااااب المتوسااااااطات الحسااااااابية والانحرافات المعيارية لاسااااااتجابات أفراد عينة الدراسااااااة على  

 . الاستجابة بعد فقرات الاستبانة التي تعبر عن

 .الاستجابة بعد على (: المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لاستجابات أفراد عينة الدراسة7.4جدول )

رقمال  
المتوسط  الفقرات

 الحسابي
الانحراف 
 المعياري 

النسبة 
 المئوية

اختبار 
T 

الدلالة 
 المعنوية

 الدرجة

مقدم خدمة بقسم الطوارئ الاستعداد الدائم للتعاون مع المرضى.كبدي ت 2  عالية 000. 40.204 86.8 0.639 4.34 

ية يستخدم قسم الطوارئ نظام الورديات لضمان تقديم خدماتها الصح 4
 طوال الوقت.

4.31 1.051 

86.2 

 عالية 000. 24.290

يقوم مقدمو الخدمة بقسم الطوارئ بالرد الفوري على استفسارات وشكاوى  1
 المرضى.

4.29 0.789 

85.8 

 عالية 000. 32.153

السرعة والسهولة في  يحافظ مقدمو الخدمة بقسم الطوارئ على ضمان 3
 تقديم الخدمة الصحية.

4.20 0.759 

84.0 

 عالية 000. 32.726

 عالية 000. 39.844 85.7 0.63635 4.2857 الدرجة الكلية
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يلاحظ من الجدول السااابق الذي يعبر عن المتوسااطات الحسااابية والانحرافات المعيارية لاسااتجابات أفراد عينة 

( وهذا 0.636( وانحراف معياري )4.28) الاسااااتجابة أن المتوسااااط الحسااااابي للدرجة الكلية بعدالدراسااااة على 

 .(%85.7) بنسبة الاستجابة جاء بدرجة عاليةبعد يدل على أن 

تبدي ( أن جميع الفقرات جاءت بدرجة عالية. وحصاااااااااااااالت الفقرة " 7.4كما وتشااااااااااااااير النتائج في الجدول رقم )

(، 4.34" على أعلى متوساااط حساااابي ) قسااام الطوارئ الاساااتعداد الدائم للتعاون مع المرضاااىفي كمقدم خدمة 

متوساااااط " ب يساااااتخدم قسااااام الطوارئ نظام الورديات لضااااامان تقديم خدماتها الصاااااحية طوال الوقتا فقرة " ويليه

قساام الطوارئ على ضاامان الساارعة والسااهولة في في يحافظ مقدمو الخدمة (. وحصاالت الفقرة " 4.31حسااابي )

الخدمة بقساااام الطوارئ يقوم مقدمو (، يليها الفقرة " 4.20" على أقل متوسااااط حسااااابي ) تقديم الخدمة الصااااحية

 (.4.29" بمتوسط حسابي ) بالرد الفوري على استفسارات وشكاوى المرضى

ارئ أقسام الطو في من وجهة نظر مقدمي الخدمة  الاستجابة حصل على درجة جودة عالية بعدترى الباحثة أن 

يها، فهنالك ي تحتو ، وذلك واضح من خلال الفقرات الأربعة التفي المستشفيات الخاصة في محافظة بيت لحم

تعاون ملحوظ من قبل مقدمي الخدمة للمرضى، واستخدام لنظام الورديات لضمان تقديم الخدمة طوال الوقت 

والرد الفوري على الاستفسارات، ولكن يجب الاهتمام بالسرعة والسهولة في تقديم الخدمة بشكل أكبر، وذلك 

 لحصولها على أقل درجة من وجهة نظر مقدمي الخدمة.

ي عال االاستجابة عالية، أي يوجد رضبعد (، حيث كانت نتائج 2011 تتوافق نتائج الدراسة مع دراسة )مصلح،

بعد (، حيث كانت نتائج 2015الاستجابة، بالخلاف مع دراسة )البلاصي،  بعدعلى من قبل مقدمي الخدمة 

 .من وجهة نظر مقدمي الخدمة الاستجابة متوسطة
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وسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لاستجابات أفراد عينة الدراسة على فقرات وقامت الباحثة بحساب المت

  الثقة. بعد الاستبانة التي تعبر عن

 .الثقة بعدعلى (: المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لاستجابات أفراد عينة الدراسة 8.4جدول )

 الرقم
المتوسط  الفقرات

 الحسابي
الانحراف 
 المعياري 

النسبة 
 المئوية

    اختبار

T 

الدلالة 
 المعنوية

 الدرجة

.منذ وصولهم القسم حتى خروجهمقسم الطوارئ حالة المرضى بمقدم خدمة كتابع ت 3  عالية 000. 47.940 90.8 0.561 4.54 

قسم الطوارئ على سرية المعلومات الخاصة بالمرضى.في مقدم خدمة كحافظ ت 4  عالية 000. 37.641 89.2 0.701 4.46 

المعاملة مع المرضى. بحسنقسم الطوارئ في مقدم الخدمة ك كيتسم سلوك 2  عالية 000. 40.021 88.6 0.655 4.43 

مقدم خدمة.ك كيشعر المرضى بالأمان عند التعامل مع 1  عالية 000. 40.441 86.2 0.631 4.31 

 عالية 000. 32.289 85.2 0.780 4.26 يمتاز قسم الطوارئ بسمعة ومكانة جيدة لدى أفراد المجتمع. 5

 عالية 000. 46.708 88 0.5573 4.40 الدرجة الكلية

 

يلاحظ من الجدول السااابق الذي يعبر عن المتوسااطات الحسااابية والانحرافات المعيارية لاسااتجابات أفراد عينة 

( وهذا يدل 0.557( وانحراف معياري )4.40) الثقة أن المتوساااااااط الحساااااااابي للدرجة الكلية بعد الدراساااااااة على

 .(%88النسبة )، حيث كانت الثقة جاءت بدرجة عالية بعدعلى أن 

تتابع ( أن جميع الفقرات جاءت بدرجة عالية. وحصاااااااااااااالت الفقرة " 8.4كما وتشااااااااااااااير النتائج في الجدول رقم )

" على أعلى متوسااط حسااابي  قساام الطوارئ حالة المرضااى منذ وصااولهم القساام حتى خروجهمفي كمقدم خدمة 

 " بقسااااااام الطوارئ على سااااااارية المعلومات الخاصاااااااة بالمرضاااااااىفي تحافظ كمقدم خدمة (، ويليها فقرة " 4.54)

 " يمتاز قسااااام الطوارئ بسااااامعة ومكانة جيدة لدى أفراد المجتمع(. وحصااااالت الفقرة " 4.46بمتوساااااط حساااااابي )



64 
 

"  معك كمقدم خدمة يشاااااعر المرضاااااى بالأمان عند التعامليليها الفقرة "  ،(4.26على أقل متوساااااط حساااااابي )

 (.4.31بمتوسط حسابي )

 الثقة جاءت بدرجة عالية من وجهة نظر مقدمي الخدمة بعدترى الباحثة من خلال الجدول السابق أن نتائج 

نذ ، وذلك بداية من متابعة حالة المستفيد مأقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة في محافظة بيت لحمفي 

لى ع السرية الخاصة له وحسن المعاملة، ولكن يجبمحافظة على المعلومات الوصوله للقسم حتى خروجه، و 

الاهتمام بشكل أكبر بسمعة قسم الطوارئ والمكانة الجيدة لدى أفراد المجتمع، وان يشعر مقدمي  مقدمي الخدمة

 الخدمة المستفيد بالأمان خلال التعامل معه.

عالي من  اعالية، أي يوجد رض الثقةبعد كانت نتائج (، حيث 2011، تتوافق نتائج الدراسة مع دراسة )مصلح

 متوسطةثقة البعد (، حيث كانت نتائج 2015 ، بالخلاف مع دراسة )البلاصي،ثقةال بعدقبل مقدمي الخدمة ل

 من وجهة نظر مقدمي الخدمة.

قرات ف الباحثة المتوسااااااااااطات الحسااااااااااابية والانحرافات المعيارية لاسااااااااااتجابات أفراد عينة الدراسااااااااااة على أوجدت

  التعاطف. بعد الاستبانة التي تعبر عن
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 .التعاطف بعدعلى (: المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لاستجابات أفراد عينة الدراسة 9.4جدول )

 الرقم
المتوسط  الفقرات

 الحسابي
الانحراف 
 المعياري 

النسبة 
 المئوية

اختبار 
T 

الدلالة 
 المعنوية

 الدرجة

م خدمة بقسم الطوارئ بالروح المرحة وحسن الخلق في التعامل مع مقدكتصف ت 3
 المرضى.

4.43 0.655 

88.6 

40.021 

 
 عالية 000.

.الصحية مقدم خدمة بقسم الطوارئ ظروف المرضىكقدر ت 2  عالية 000. 41.812 84.6 0.598 4.23 

ها مقدم خدمة بقسم الطوارئ للمرضى المشاكل الصحية التي يعانون منكوضح ت 4
 بشكل مباشر.

4.23 

 

0.770 

84.6 

32.479 

 

 

 عالية 000.

مقدم خدمة بقسم الطوارئ الوقت الكافي لرعاية المرضى.كعطي ت 1  عالية 000. 37.811 82.8 0.648 4.14 

 عالية 000. 44.925 85.1 0.56061 4.2571 الدرجة الكلية

 

 والانحرافات المعيارية لاسااتجابات أفراد عينةيلاحظ من الجدول السااابق الذي يعبر عن المتوسااطات الحسااابية 

( وهذا 0.560( وانحراف معياري )4.25) التعاطف أن المتوساااااااط الحساااااااابي للدرجة الكلية بعدالدراساااااااة على 

 .(%85.1) بنسبة التعاطف جاءت بدرجة عالية بعديدل على أن 

تتصااااااف الية. وحصاااااالت الفقرة " ( أن جميع الفقرات جاءت بدرجة ع9.4كما وتشااااااير النتائج في الجدول رقم )

" على أعلى متوسااااااط  قساااااام الطوارئ بالروح المرحة وحساااااان الخلق في التعامل مع المرضااااااىفي كمقدم خدمة 

" والفقرة "  قساااااااام الطوارئ ظروف المرضااااااااى الصااااااااحيةفي تقدر كمقدم خدمة (، ويليها فقرة " 4.43حسااااااااابي )

متوسااط " ب ة التي يعانون منها بشااكل مباشاارقساام الطوارئ للمرضااى المشاااكل الصااحيفي توضااح كمقدم خدمة 

على  " قسم الطوارئ الوقت الكافي لرعاية المرضىفي تعطي كمقدم خدمة (. وحصلت الفقرة " 4.23حسابي )

 (. 4.14أقل متوسط حسابي )
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ي فمن وجهة نظر مقدمي الخدمة  التعاطف بعدترى الباحثة من الجدول الساااااااااااااااابق أن النتائج كانت عالية ل 

ة وتركز ذلك بتقدير ظروف المرضااى الصااحي ،الطوارئ في المسااتشاافيات الخاصااة في محافظة بيت لحمأقسااام 

 ،الخدمةمقدمي  وجهة نظرحيث حصاالتا على أعلى درجات من  الخلق،والتعامل معهم بالروح المرحة وحساان 

م، على أنفساااااااه والاطمئنان الصاااااااحية ملكن يجب توضااااااايح المشااااااااكل للمرضاااااااى بشاااااااكل مباشااااااار لمعرفة حالته

 الوقت الكافي للرعاية والعلاج.واعطاءهم 

التعاطف عالية، بخلاف دراساااااااااة  بعد( حيث كانت نتائج 2011 تتفق نتائج الدراساااااااااة مع دراساااااااااة )مصااااااااالح، 

 التعاطف متوسطة من وجهة نظر مقدمي الخدمة. بعدكانت النتائج ل ث( حي2015 )البلاصي،

 ؤال الثانيالسفي النتائج المتعلقة  2.3.4

 أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر المستفيدينفي ى جودة الخدمات الصحية مستو ما 
 ؟ في محافظة بيت لحم

للإجابة عن هذا الساااؤال قامت الباحثة بحسااااب المتوساااطات الحساااابية والانحرافات المعيارية لاساااتجابات أفراد 

ي أقساااام الطوارئ ففي دة الخدمات الصاااحية مساااتوى جو  عينة الدراساااة على مجالات الاساااتبانة التي تعبر عن

 . في محافظة بيت لحم المستشفيات الخاصة من وجهة نظر المستفيدين
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مات مستوى جودة الخد أبعادعلى (: المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لاستجابات أفراد عينة الدراسة 10.4جدول )
 .في محافظة بيت لحم اصة من وجهة نظر المستفيدينأقسام الطوارئ في المستشفيات الخفي الصحية 

 الرقم
 الدرجة النسبة المئوية الانحراف المعياري  المتوسط الحسابي الأبعاد

 عالية 83.0 0.66463 4.1488 الاستجابة 3

 عالية 82.7 0.71805 4.1339 التعاطف 5

 عالية 81.7 0.69866 4.0864 الثقة 4

 عالية 80.0 0.66006 3.9988 الملموسية 1

 عالية 79.1 0.69979 3.9564 الاعتمادية 2

 عالية 81 0.56559 4.0517 الدرجة الكلية     

 

يلاحظ من الجدول السااابق الذي يعبر عن المتوسااطات الحسااابية والانحرافات المعيارية لاسااتجابات أفراد عينة 

ي المساااتشااافيات الخاصاااة من وجهة أقساااام الطوارئ ففي مساااتوى جودة الخدمات الصاااحية أبعاد الدراساااة على 

( وانحراف معياري 4.05) أن المتوسااااااااااااااط الحسااااااااااااااابي للدرجة الكليةفي محافظة بيت لحم نظر المسااااااااااااااتفيدين 

أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من في ( وهذا يدل على أن مستوى جودة الخدمات الصحية 0.565)

. (%81النساابة )، حيث كانت للأبعاد الخمسااة اليةجاء بدرجة عفي محافظة بيت لحم وجهة نظر المسااتفيدين 

الثقة،  بعد، يليه التعاطف بعد(، ويليه 4.14الاساااتجابة على أعلى متوساااط حساااابي ومقداره ) بعد ولقد حصااال

 الاعتمادية. بعدالملموسية، وفي النهاية  بعديليه 

ة كانت عالية، مما يدل على الخمسااااااااا الأبعاد ترى الباحثة من خلال النتائج في الجدول الساااااااااابق، أن درجات 

 عدب محافظة بيت لحم، حيث حصلفي أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة في جودة الخدمات الصحية 
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ما الملموسية والاعتمادية فيجب النظر فيه بعدا الاستجابة على أعلى الدرجات من وجهة نظر المستفيدين، أما

 ن.المستفيدي اوبالتالي يؤثر بشكل مباشر على رض مة،المقدلما له أهمية على جودة الخدمات الصحية 

( 2011دراسة )مصلح، (، 2015 دراسة )البلاصي،(، Zraei, 2012تتفق نتائج الدراسة مع نتائج دراسة ) 

على خلاف دراسة  عالية من وجهة نظر المستفيدين، الأبعادحيث كانت درجات (، 2010 ودراسة )أبو أيمن،

(Heng, 201 )متوسطة من وجهة نظر المستفيدين. الأبعادرجات حيث كانت د 

المتوساااااااطات الحساااااااابية والانحرافات المعيارية لاساااااااتجابات أفراد عينة الدراساااااااة على فقرات  حسااااااابت الباحثة 

 . الملموسية بعد الاستبانة التي تعبر عن

 .الملموسية بعدعلى اسة (: المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لاستجابات أفراد عينة الدر 11.4جدول )

 الرقم
المتوسط  الفقرات

 الحسابي
الانحراف 
 المعياري 

النسبة 
 المئوية

 اختبار

T  

الدلالة 
المعنوي 

 ة

 الدرجة

.يتمتع قسم الطوارئ بموقع ملائم ويسهل الوصول اليه بسرعة 1  عالية 000. 102.421 86.4 0.706 4.32 

ة العالية من النظافة وحسن يحرص مقدمو الخدمة بقسم الطوارئ على الدرج 3
  .المظهر

4.16 0.794 

83.2 

 عالية 000. 87.716

 عالية 000. 90.280 82.6 0.765 4.13  .يمتلك قسم الطوارئ أجهزة ومعدات تقنية حديثة 2

يضع قسم الطوارئ لوحات وعلامات ارشادية تسهل الوصول اليه او الى  5
  .المرافق الخاصة بالقسم

3.88 0.976 

77.6 

 عالية 000. 66.484

الممرات والطرقات بقسم الطوارئ واسعة ومريحة وبما يضمن التنقل دون  6
  .صعوبة

3.80 1.025 

76.0 

 عالية 000. 61.948

 عالية 000. 56.360 74.2 1.101 3.71  .يوفر قسم الطوارئ صالات انتظار نظيفة ومكيفة وكافية 4

 عالية 000. 101.374 80 0.66006 3.9988 الدرجة الكلية
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يلاحظ من الجدول السااابق الذي يعبر عن المتوسااطات الحسااابية والانحرافات المعيارية لاسااتجابات أفراد عينة 

( وهذا 0.660( وانحراف معياري )3.99) الملموسااااية أن المتوسااااط الحسااااابي للدرجة الكلية بعدالدراسااااة على 

 .(%80)بنسبة  الملموسية جاء بدرجة عالية بعديدل على أن 

يتمتع ( أن جميع الفقرات جاءت بدرجة عالية. وحصااااااالت الفقرة " 11.4كما وتشاااااااير النتائج في الجدول رقم ) 

(، ويليها فقرة " 4.32" على أعلى متوساااط حساااابي ) قسااام الطوارئ بموقع ملائم ويساااهل الوصاااول اليه بسااارعة

" بمتوساااااط حساااااابي حسااااان المظهر قسااااام الطوارئ على الدرجة العالية من النظافة و في يحرص مقدمو الخدمة 

ط " على أقل متوساااااااايوفر قساااااااام الطوارئ صااااااااالات انتظار نظيفة ومكيفة وكافية (. وحصاااااااالت الفقرة " 4.16)

الممرات والطرقات بقسااااااام الطوارئ واساااااااعة ومريحة وبما يضااااااامن التنقل دون (، يليها الفقرة " 3.71حساااااااابي )

 (.3.80" بمتوسط حسابي )صعوبة 

كبير  اوهذا يدل على رضااا عالية،الملموساااية حصااال على درجة  بعدج الجدول الساااابق أن ترى الباحثة من نتائ

اصاااة في وخ ،أقساااام الطوارئ في المساااتشااافيات الخاصاااة في محافظة بيت لحمفي  المساااتفيدينمن وجهة نظر 

نظافة ى العل الطوارئ وسااااااااهولة الوصااااااااول اليه، والحرصالموقع الملائم لقساااااااام وهما: الفقرتين الأولى والثانية 

المظهر، أما الممرات والطرقات غير واسااااااااعة ولا يوجد صااااااااالات انتظار نظيفة ومكيفة وكافية العالية وحساااااااان 

لذلك حصااااااالا على أقل الدرجات من وجهة نظر المساااااااتفيدين، وبالتالي يجب الاهتمام بهاتين الفقرتين بشاااااااكل 

 أكبر من قبل المستشفيات الخاصة.

حيث كانت (، 2013 و)يحياوي،(، 2010، )أبو أيمن، (2011 ن )مصلح،تتفق النتائج مع نتائج دراسة كل م

 & Johnson)الملموسية من وجهة نظر المستفيدين، على خلاف دراسة  بعدالنتائج عالية ل
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Yousapronpaiboon, 2013 ،كان هنالك قصور في بعد الملموسية من  د( فلق2012( ودراسة )سلطان

 وجهة نظر المستفيدين.

المتوساااااااطات الحساااااااابية والانحرافات المعيارية لاساااااااتجابات أفراد عينة الدراساااااااة على فقرات  حثةوحسااااااابت البا 

  الاعتمادية. بعد الاستبانة التي تعبر عن

 .الاعتمادية بعدعلى بات أفراد عينة الدراسة (: المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لاستجا12.4جدول )

 

يلاحظ من الجدول السااابق الذي يعبر عن المتوسااطات الحسااابية والانحرافات المعيارية لاسااتجابات أفراد عينة 

( وهذا 0.699( وانحراف معياري )3.95) الاعتمادية أن المتوسااااط الحسااااابي للدرجة الكلية بعد الدراسااااة على

 .(%79.1) بنسبة تمادية جاءت بدرجة عاليةالاع بعديدل على أن 

يحتفظ ( أن جميع الفقرات جاءت بدرجة عالية. وحصااااالت الفقرة " 12.4كما وتشاااااير النتائج في الجدول رقم ) 

يتوفر (، ويليها فقرة " 4.20" على أعلى متوسااااط حسااااابي ) قساااام الطوارئ بسااااجلات دقيقة لك كمريض عندهم

 الرقم
المتوسط  الفقرات

 الحسابي
الانحراف 
 المعياري 

النسبة 
 المئوية

 اختبار

T  

الدلالة 
 المعنوية

 الدرجة

.ك كمريض عندهمدقيقة ليحتفظ قسم الطوارئ بسجلات  5  عالية 000. 77.986 84.0 0.900 4.20 

.كمريض كواستفسارات كيتوفر اهتماما خاصاً بمشاكل 3  عالية 000. 72.699 79.4 0.913 3.97 

 عالية 000. 74.092 79.2 0.895 3.96 تقدم الخدمة الصحية بدرجة عالية من الدقة. 4

 عالية 000. 63.391 76.6 1.010 3.83 الوفاء بتقديم الخدمة في المواعيد المحددة. 1

يتوفر بقسم الطوارئ مقدمي خدمة متخصصين: دكتور  2
 أخصائي قسم طوارئ وممرضين.

3.83 0.994 

76.6 

 عالية 000. 64.438

 عالية 000. 94.605 79.1 0.69979 3.9564 الدرجة الكلية
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(. وحصاااالت الفقرة " يتوفر بقساااام 3.97" بمتوسااااط حسااااابي ) تك كمريضاهتماما خاصاااااً بمشاااااكلك واسااااتفسااااارا

الطوارئ مقدمي خدمة متخصاااصاااين: دكتور أخصاااائي قسااام طوارئ وممرضاااين " والفقرة " الوفاء بتقديم الخدمة 

تقدم الخدمة الصحية بدرجة عالية من (، يليها الفقرة " 3.83في المواعيد المحددة " على أقل متوسط حسابي )

 (.3.96حسابي ) بمتوسط“ الدقة

من وجهة نظر  عاليةالاعتمادية جاءت بدرجة  بعدترى الباحثة من خلال نتائج الجدول الساااااااااااااااابق أن درجة 

سااجلات وخاصااة بالاحتفاظ ب ،أقسااام الطوارئ في المسااتشاافيات الخاصااة في محافظة بيت لحمفي المسااتفيدين 

قديم الخدمة ولكن يوجد تأخير في ت المسااتفيدين،ظر المسااتفيدين والاهتمام بمشاااكلهم واسااتفساااراتهم من وجهة ن

من وجهة نظر المسااااااااتفيدين، لذلك يجب الاهتمام بشااااااااكل أكبر ونقص في الأطباء المختصااااااااين والممرضااااااااين 

م اقسااااااااااأعدد الأطباء المختصااااااااااين والممرضااااااااااين في زيادة بهاتين الفقرتين، وذلك بتوفير الخدمة على الموعد و 

 في محافظة بيت لحم. الطوارئ في المستشفيات الخاصة

حيث كانت درجة ( Rahman & et al, 2013( و)2012 من )ساااااالطان، تتفق النتائج مع نتائج دراسااااااة كل

( و 2013 )يحياااوي،خلاف دراسااااااااااااااااة كاال من  المسااااااااااااااتفياادين، علىالاعتماااديااة عاااليااة من وجهااة نظر  بعااد

(Johnson & Yousapronpaiboon , 2013 حيث كانت درجة )خفضااااااااااااااة من وجهة الاعتمادية من بعد

 نظر المستفيدين، وخاصة بعدد الأطباء المختصين والممرضين.

لاساااتجابات أفراد عينة الدراساااة على فقرات الاساااتبانة  المتوساااطات الحساااابية والانحرافات المعيارية تم حسااااب

 . الاستجابةبعد  التي تعبر عن
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 .الاستجابة بعدعلى بات أفراد عينة الدراسة (: المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لاستجا13.4جدول )

 الرقم
المتوسط  الفقرات

 الحسابي
الانحراف 
 المعياري 

النسبة 
 المئوية

اختبار 
T 

الدلالة 
 المعنوية

 الدرجة

.واك كمريضوشك كيقوم مقدمو الخدمة بقسم الطوارئ بالرد الفوري على استفسارات 1  4.24 0.740 

84.8 
95.80

2 

 عالية 000.

ك كمريض.مقدمو الخدمة بقسم الطوارئ الاستعداد الدائم للتعاون معيبدي  2  4.15 0.714 

83.0 
97.28

7 

 عالية 000.

ضمان السرعة والسهولة في تقديم الخدمة  يحافظ مقدمو الخدمة بقسم الطوارئ على 3
 الصحية.

4.05 0.924 

81.0 

73.40

9 

 عالية 000.

104.4 83 0.66463 4.1488 الدرجة الكلية

53 

 عالية 000.

 

يلاحظ من الجدول السااابق الذي يعبر عن المتوسااطات الحسااابية والانحرافات المعيارية لاسااتجابات أفراد عينة 

( وهذا 0.664( وانحراف معياري )4.14) الاسااااتجابة أن المتوسااااط الحسااااابي للدرجة الكلية بعدالدراسااااة على 

 .(%83لنسبة )ا، حيث جاءت الاستجابة جاء بدرجة عالية بعد يدل على أن

يقوم جاءت بدرجة عالية. وحصاااااااااالت الفقرة "  رات( أن جميع الفق13.4كما وتشااااااااااير النتائج في الجدول رقم ) 

سابي " على أعلى متوسط ح بقسم الطوارئ بالرد الفوري على استفساراتك وشكواك كمريضفي مقدمو الخدمة 

بمتوسط  " لاستعداد الدائم للتعاون معك كمريضقسم الطوارئ افي يبدي مقدمو الخدمة (، ويليها فقرة " 4.24)

قساام الطوارئ على ضاامان الساارعة والسااهولة في في يحافظ مقدمو الخدمة (. وحصاالت الفقرة " 4.15حسااابي )

 (.4.05" على أقل متوسط حسابي ) تقديم الخدمة الصحية

الاسااااااااااااااتجابة جاءت عالية من وجهة نظر  بعدترى الباحثة من خلال النتائج في الجدول السااااااااااااااابق بأن درجة 

رة الرد ، وتركز ذلك في فقأقسااااااام الطوارئ في المسااااااتشاااااافيات الخاصااااااة في محافظة بيت لحمفي  المسااااااتفيدين
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الفوري على الاسااتفسااارات والاسااتعداد الدائم لتقديم الخدمة، أما الفقرة الأخيرة حصاالت على أقل الدرجات وذلك 

تمام بالسرعة وبالتالي يجب الاه ة نظر المستفيدين،شكل سريع وسهل من وجهلعدم تقديم الخدمة للمستفيدين ب

 بتقديم الخدمة الصحية وبطريقة سهلة للمستفيد.

 ةالاسااااتجاب حصاااال بعد ث( حيJohnson & Yousapronpaiboon, 2013تتفق النتائج مع نتائج دراسااااة )

 ( وRahman & et al, 2013من وجهة نظر المسااااااااااااتفيدين، على خلاف دراسااااااااااااتي )الدرجات أعلى  على

 .الاستجابة من وجهة نظر المستفيدين بعد( حيث أظهرت النتائج درجات منخفضة ل2013 )يحياوي،

وقامت الباحثة بحساب المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لاستجابات أفراد عينة الدراسة على فقرات 

  الثقة. بعد الاستبانة التي تعبر عن

 .الثقة بعدعلى لمتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لاستجابات أفراد عينة الدراسة (: ا14.4جدول )

 الرقم
المتوسط  الفقرات

 الحسابي
الانحراف 
 المعياري 

النسبة 
 المئوية

اختبار 
T 

الدلالة 
 المعنوية

 الدرجة

 عالية 000. 80.604 84.4 0.876 4.22 يمتاز قسم الطوارئ بسمعة ومكانة جيدة لدى أفراد المجتمع. 5

يحافظ مقدمو الخدمة بقسم الطوارئ على سرية المعلومات  4
بك كمريض.الخاصة   

4.13 0.934 

82.6 

 عالية 000. 73.968

 كحسن المعاملة معبيتسم سلوك مقدمو الخدمة بقسم الطوارئ  2
.كمريض  

4.06 0.880 

81.2 

 عالية 000. 77.231

منذ وصولك  يةالمرض تكليتابع مقدمو الخدمة بقسم الطوارئ حا 3
.القسم حتى خروجك  

4.06 0.902 

81.2 

 عالية 000. 75.423

ض بالأمان عند التعامل مع مقدمي الخدمة.يمر كشعر ت 1  عالية 000. 66.158 79.2 1.001 3.96 

 عالية 000. 97.871 81.7 0.69866 4.0864 الدرجة الكلية
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ت الحسااابية والانحرافات المعيارية لاسااتجابات أفراد عينة يلاحظ من الجدول السااابق الذي يعبر عن المتوسااطا

( وهذا يدل 0.698( وانحراف معياري )4.08) الثقة أن المتوساااااااط الحساااااااابي للدرجة الكليةبعد الدراساااااااة على 

 .(%81.7) بنسبة الثقة جاءت بدرجة عالية بعدعلى أن 

يمتاز بدرجة عالية. وحصااااااااالت الفقرة "  ( أن جميع الفقرات جاءت14.4كما وتشاااااااااير النتائج في الجدول رقم )

(، ويليها فقرة " 4.22" على أعلى متوسااااااط حسااااااابي ) قساااااام الطوارئ بساااااامعة ومكانة جيدة لدى أفراد المجتمع

" بمتوسااااااااط حسااااااااابي  قساااااااام الطوارئ على ساااااااارية المعلومات الخاصااااااااة بك كمريضفي يحافظ مقدمو الخدمة 

" على أقل متوسط حسابي  د التعامل مع مقدمي الخدمةتشعر كمريض بالأمان عن(. وحصلت الفقرة " 4.13)

قسااااااااام الطوارئ حالتك المرضاااااااااية منذ وصاااااااااولك القسااااااااام حتى في يتابع مقدمو الخدمة (. يليها الفقرة " 3.96)

ط " بمتوساااااا قساااااام الطوارئ بحساااااان المعاملة معك كمريضفي يتساااااام ساااااالوك مقدمو الخدمة " والفقرة "  خروجك

 (.4.06حسابي )

 الثقة جاءت عالية من وجهة نظر المساااتفيدين بعد خلال النتائج في الجدول الساااابق أن درجة ترى الباحثة من

دة ، وخاصااة بتميزها بالساامعة والمكانة الجيأقسااام الطوارئ في المسااتشاافيات الخاصااة في محافظة بيت لحمفي 

سااااااتفيد منذ مام بالمولكن يوجد تقصااااااير بالاهت المسااااااتفيدين،والحفاظ على ساااااارية معلومات  المجتمع،لدى أفراد 

ك يجب لذل ،ي الخدمة من وجهة نظر المسااااتفيدينوقلة الشااااعور بالأمان عند تلق خروجه،وصااااوله القساااام حتى 

 لتأثيرهما الكبير على جودة الخدمات الصحية المقدمة. بالمستفيد والعمل على شعوره بالأمان،الاهتمام 

 حيث، (Zraei, 2012و)(، Rahman & et al, 2013)(، 2012 تتفق النتائج مع دراسة كل من )سلطان،

 & Johnsonالثقااااة عاااااليااااة من وجهااااة نظر المسااااااااااااااتفياااادين، امااااا دراسااااااااااااااااااة كاااال من ) بعاااادكاااااناااات درجااااة 
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Yousapronpaiboon, 2013الثقااة منخفضاااااااااااااااة من وجهااة نظر  بعااد( كاااناات درجااة 2013 )يحياااوي، ( و

  المستفيدين.

ة لاسااتجابات أفراد عينة الدراسااة على فقرات الاسااتبانالمتوسااطات الحسااابية والانحرافات المعيارية  وتم حساااب 

  التعاطف. بعد التي تعبر عن

 .التعاطف بعدعلى (: المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لاستجابات أفراد عينة الدراسة 15.4جدول )

 الرقم
المتوسط  الفقرات

 الحسابي
الانحراف 
 المعياري 

النسبة 
 المئوية

 اختبار

T  

 الدلالة
 المعنوية

 الدرجة

منها  يعانتالمشاكل الصحية التي الطوارئ لك كمريض يوضح مقدمو الخدمة بقسم  4
.بشكل مباشر  

4.21 0.882 

84.2 

 عالية 000. 79.934

معك يتصف مقدمو الخدمة بقسم الطوارئ بالروح المرحة وحسن الخلق في التعامل  3
.كمريض  

4.13 0.892 

82.6 

 عالية 000. 77.495

شعر كمريض أنك تأخذ علاجك اللازم والكافي من مقدمي الخدمة بقسم الطوارئ.ت 1  عالية 000. 77.050 82.0 0.890 4.10 

.الصحية كمريض كيقدر مقدمو الخدمة بقسم الطوارئ ظروف 2  عالية 000. 75.899 81.8 0.902 4.09 

 عالية 000. 96.335 82.7 0.71805 4.1339 الدرجة الكلية

 

الجدول السااابق الذي يعبر عن المتوسااطات الحسااابية والانحرافات المعيارية لاسااتجابات أفراد عينة يلاحظ من 

( وهذا 0.718( وانحراف معياري )4.13) التعاطف أن المتوساااااااط الحساااااااابي للدرجة الكلية بعدالدراساااااااة على 

 .(%82.7) بنسبة بدرجة عالية التعاطف جاء بعد يدل على أن

يوضاااح ( أن جميع الفقرات جاءت بدرجة عالية. وحصااالت الفقرة " 15.4الجدول رقم ) كما وتشاااير النتائج في 

لى " على أع قساااام الطوارئ لك كمريض المشاااااكل الصااااحية التي تعاني منها بشااااكل مباشاااارفي مقدمو الخدمة 
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قسااام الطوارئ بالروح المرحة وحسااان الخلق في يتصاااف مقدمو الخدمة (، ويليها فقرة " 4.21متوساااط حساااابي )

قسم الطوارئ في يقدر مقدمو الخدمة (. وحصلت الفقرة " 4.13" بمتوسط حسابي ) ي التعامل معك كمريضف

تشعر كمريض أنك تأخذ علاجك (. يليها الفقرة " 4.09" على أقل متوسط حسابي ) ظروفك الصحية كمريض

 (.4.10" بمتوسط حسابي ) قسم الطوارئ في اللازم والكافي من مقدمي الخدمة 

في  يدينالمساااتفالتعاطف من وجهة نظر  بعدعالية ل جاءت الدرجةباحثة أن النتائج في الجدول الساااابق ترى ال

حيث يوضح مقدمو الخدمة المشاكل الصحية  ،أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة في محافظة بيت لحم

ن لا يشعر ولك الخلق، ويتصف مقدمو الخدمة بالروح المرحة وحسن مباشر،التي يعاني منها المستفيد بشكل 

، حيث الظروف الصحية للمستفيدينولا يقدر مقدمو الخدمة  والكافي،المستفيدين بأنهم يأخذون علاجهم اللازم 

 أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة في محافظةفي أقل الدرجات من وجهة نظر المستفيدين  ىحصلتا عل

 بيت لحم.

        ،(2010 أيمن، )أبو(، 2011 )مصاااااااااااااالح، ،(2015 صااااااااااااااي،تتفق النتاااااائج مع دراساااااااااااااااااااة كااااال من )البلا

(Zraei, 2012)،التعاطف عالية من وجهة نظر المسااااااااااااااتفيدين، بعد حيث كانت درجة  (2013 ، و)يحياوي

 بعد حيث كانت درجة( 2012 )سااااااااااااالطان، و (Rahman & et al, 2013دراساااااااااااااة كل من )على خلاف 

 التعاطف منخفضة من وجهة نظر المستفيدين.

   السؤال الثالثفي المتعلقة  النتائج 3.3.4

قسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة أفي مستوى جودة الخدمات الصحية  ما مدى اختلاف

حسب متغيرات الجنس والعمر والمؤهل العلمي ومكان في محافظة بيت لحم  نظر مقدمي الخدمة

 المستشفى؟وارئ، واسم والمسمى الوظيفي وعدد سنوات العمل في قسم الط السكن
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 عن هذا السؤال تم تحويله للفرضيات التالية: وللإجابة

 نتائج الفرضية الأولى: 

( في مسييييييييتوى جودة الخدمات α ≥ 0.05) توجد فروق ذات دلاله إحصييييييييائية عند مسييييييييتوى الدلالةلا  "

حم ظة بيت لفي محافأقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر مقدمي الخدمة في الصحية 

 يعزى لمتغير الجنس "

 نعتم فحص الفرضااية الأولى بحساااب نتائج اختبار "ت" والمتوسااطات الحسااابية لاسااتجابة أفراد عينة الدراسااة 

 مقدمي الخدمةأقساااام الطوارئ في المساااتشااافيات الخاصاااة من وجهة نظر في مساااتوى جودة الخدمات الصاااحية 

 حسب لمتغير الجنس.  في محافظة بيت لحم

أقسام  فيمستوى جودة الخدمات الصحية  عن(: نتائج اختبار "ت" للعينات المستقلة لاستجابة أفراد العينة أ-16.4ل )جدو 
 .حسب متغير الجنسفي محافظة بيت لحم الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر مقدمي الخدمة 

المتوسط  العدد الجنس البعد
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري 

ستوى م "tقيمة"
 الدلالة

 0.274 1.113 0.61104 4.1944 18 ذكر الملموسية

 0.52002 3.9804 17 أنثى

 0.035 2.193 0.65169 4.3000 18 ذكر الاعتمادية

 0.56360 3.8471 17 أنثى

 0.401 0.851 0.66005 4.3750 18 ذكر الاستجابة

 0.61574 4.1912 17 أنثى 

 0.906 0.120 0.66676 4.4111 18 ذكر الثقة

 0.43284 4.3882 17 أنثى
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ي فمستوى جودة الخدمات الصحية  عن(: نتائج اختبار "ت" للعينات المستقلة لاستجابة أفراد العينة ب-16.4جدول )
 .أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر مقدمي الخدمة في محافظة بيت لحم حسب متغير الجنس

المتوسط  لعددا الجنس البعد
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري 

مستوى  "tقيمة"
 الدلالة

 0.204 1.297 0.67640 4.1389 18 ذكر التعاطف

 0.38647 4.3824 17 أنثى

 0.408 0.838 0.59177 4.2824 18 ذكر الدرجة الكلية

 0.38862 4.1397 17 أنثى

 

(، أي أنه لا 0.408(، ومستوى الدلالة )0.838الكلية )يتبين من خلال الجدول السابق أن قيمة "ت" للدرجة 

أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر في توجد فروق في مستوى جودة الخدمات الصحية 

الاعتمادية، وكانت  بعدما عدا  بعادتعزى لمتغير الجنس، وكذلك للأفي محافظة بيت لحم مقدمي الخدمة 

 لك تم قبول الفرضية الأولى. وبذ ،الفروق لصالح الذكور

قسام الطوارئ أفي مستوى جودة الخدمات الصحية  أنه لا توجد فروق فيترى الباحثة من خلال النتائج السابقة 

سواء كان  ،تعزى لمتغير الجنسفي محافظة بيت لحم  في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر مقدمي الخدمة

، يجب ينطباء والممرضين اتجاه المستفيدالأ بات الوظيفة لدى كل من ومتطلذكر أو أثنى فهنالك معايير ثابتة 

على  وهذا ينطبقالاعتمادية وكان العدد الأكثر تأثير هم من الذكور، بعد ما عدا ، القيام بها مهما كان جنسه

على أن الأطباء والممرضين الذكور يتحملون ضغط وذلك يدل حالة الشعب الفلسطيني فهو مجتمع ذكوري 

م المسائي االالتزام بمواعيد الدو وأيضا ، وذلك يعود للتكوين الجسماني والعقلي للرجل عمل أكثر من الاناثال

 .بشكل أكبر من الاناث
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 نتائج الفرضية الثانية: 

( في مستوى جودة الخدمات الصحية α ≥ 0.05) "لا توجد فروق ذات دلاله إحصائية عند مستوى الدلالة

 يعزى في محافظة بيت لحم مقدمي الخدمة مسييييتشييييفيات الخاصيييية من وجهة نظر أقسييييام الطوارئ في الفي 

 لمتغير العمر"

ولفحص الفرضااااية الثانية تم حساااااب المتوسااااطات الحسااااابية لاسااااتجابة أفراد عينة الدراسااااة على مسااااتوى جودة 

 ةفي محافظأقسااااام الطوارئ في المسااااتشاااافيات الخاصااااة من وجهة نظر مقدمي الخدمة في الخدمات الصااااحية 

 يعزى لمتغير العمر. بيت لحم 

مستوى جودة الخدمات على  المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لاستجابة أفراد عينة الدراسة (:أ-17.4)جدول 
 .العمر يعزى لمتغيرفي محافظة بيت لحم أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر مقدمي الخدمة في الصحية 

 الانحراف المعياري  المتوسط الحسابي العدد العمر البعد

 0.56964 4.0985 22 سنة 33-23 الملموسية

 0.64430 4.0833 10 سنة 44-34من 

 0.50918 4.0556 3 سنة 60-45من 

 0.71041 4.0091 22 سنة 33-23 الاعتمادية

 0.55936 4.2800 10 سنة 44-34من 

 0.23094 3.9333 3 سنة 60-45من 

 0.71330 4.2386 22 سنة 33-23 ابةالاستج

 0.46323 4.4750 10 سنة 44-34من 

 0.50000 4.0000 3 سنة 60-45من 
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 أقساااام الطوارئ في ( وجود فروق ظاهرية في مساااتوى جودة الخدمات الصاااحية 17.4يلاحظ من الجدول رقم )

ة يعزى لمتغير العمر، ولمعرففي محافظة بيت لحم في المسااااتشاااافيات الخاصااااة من وجهة نظر مقدمي الخدمة 

( كماااا يظهر في الجااادول رقم one way ANOVAدلالاااة الفروق تم اسااااااااااااااتخااادام تحليااال التبااااين الأحاااادي )

(18.4:) 

 

 

 

مستوى جودة الخدمات على  المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لاستجابة أفراد عينة الدراسة (:ب-17.4)جدول 
 .هة نظر مقدمي الخدمة في محافظة بيت لحم يعزى لمتغير العمرأقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجفي الصحية 

 الانحراف المعياري  المتوسط الحسابي  العدد العمر البعد

 0.63818 4.3818 22 سنة 33-23 الثقة

 0.31552 4.5200 10 سنة 44-34من 

 0.61101 4.1333 3 سنة 60-45من 

 0.64728 4.1705 22 سنة 33-23 التعاطف

 0.35746 4.4000 10 سنة 44-34من 

 0.38188 4.4167 3 سنة 60-45من 

 0.57400 4.1742 22 سنة 33-23 الدرجة الكلية

 0.35897 4.3333 10 سنة 44-34من 

 0.35437 4.0972 3 سنة 60-45من 
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قسام أفي مستوى جودة الخدمات الصحية  عن ة: نتائج اختبار تحليل التباين الأحادي لاستجابة أفراد العين(18.4) جدول
 .يعزى لمتغير العمرفي محافظة بيت لحم الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر مقدمي الخدمة 

مجموع  مصدر التباين بعدال
 المربعات

درجات 
 الحرية

متوسط 
 المربعات

 قيمة "ف"

 المحسوبة

مستوى 
 الدلالة

 0.008 0.003 2 0.006 بين المجموعات الملموسية

 

0.992 

 0.346 32 11.069 داخل المجموعات 

 34 11.075 المجموع 

 0.681 0.288 2 0.575 بين المجموعات الاعتمادية

 

0.513 

 0.423 32 13.521 داخل المجموعات 

 34 14.096 المجموع 

 0.795 0.326 2 0.652 بين المجموعات الاستجابة

 

0.460 

 0.410 32 13.116 مجموعاتداخل ال 

 34 13.768 المجموع 

 0.572 0.182 2 0.365 بين المجموعات الثقة

 

0.570 

 0.319 32 10.195 داخل المجموعات 

 34 10.560 المجموع 

 0.696 0.223 2 0.446 بين المجموعات التعاطف

 

0.506 

 0.320 32 10.240 داخل المجموعات 

 34 10.686 المجموع 

 0.419 0.109 2 0.218 بين المجموعات الدرجة الكلية

 

0.661 

 0.260 32 8.330 داخل المجموعات 

 34 8.548 المجموع 
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 ≤ α( وهي أكبر من مستوى الدلالة )0.661( ومستوى الدلالة )0.419) للدرجة الكلية "ف"يلاحظ أن قيمة 

أقسام الطوارئ في في ائياً في مستوى جودة الخدمات الصحية ( أي أنه لا توجد فروق دالة إحص0.05

 لأبعادليعزى لمتغير العمر، وكذلك في محافظة بيت لحم المستشفيات الخاصة من وجهة نظر مقدمي الخدمة 

 قبول الفرضية الثانية.  وبذلك تمكلا على حدا، 

في مستوى جودة توجد فروق نه لا ترى الباحثة من خلال النتائج السابقة من وجهة نظر مقدمي الخدمة أ

عمر، وذلك يعزى لمتغير ال يت لحمأقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة في محافظة بفي الخدمات الصحية 

تعاطفه ، ولا يؤثر على تعامله وثقته و لا يؤثر على واجبه كطبيب أو ممرضمهما اختلف العمر كبير أو صغير 

سواء  بكل مصداقيةو  فهنالك معايير ثابتة وشروط يجب اتباعها أثناء العمل، استجابته في القيام بواجبه الطبيو 

 .كبار في السن أو صغار مقدمو الخدمة كان

 نتائج الفرضية الثالثة: 

( في مستوى جودة الخدمات الصحية α ≥ 0.05) "لا توجد فروق ذات دلاله إحصائية عند مستوى الدلالة

 يعزى في محافظة بيت لحم صيييية من وجهة نظر مقدمي الخدمة أقسييييام الطوارئ في المسييييتشييييفيات الخافي 

 لمتغير المؤهل العلمي"

 نعتم فحص الفرضااية الثالثة بحساااب نتائج اختبار "ت" والمتوسااطات الحسااابية لاسااتجابة أفراد عينة الدراسااة 

ة مأقساااام الطوارئ في المساااتشااافيات الخاصاااة من وجهة نظر مقدمي الخدفي مساااتوى جودة الخدمات الصاااحية 

 حسب لمتغير المؤهل العلمي. في محافظة بيت لحم 
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قسام أفي مستوى جودة الخدمات الصحية  عن(: نتائج اختبار "ت" للعينات المستقلة لاستجابة أفراد العينة 19.4جدول )

 .حسب متغير المؤهل العلميالخدمة في محافظة بيت لحم الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر مقدمي 

المتوسط  العدد المؤهل العلمي عدالب
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري 

مستوى  "tقيمة"
 الدلالة

 0.452 0.760 0.38318 4.2381 7 دبلوم الملموسية

بكالوريوس 
 فأعلى

28 4.0536 0.60867 

 0.778 0.285 0.45774 4.1429 7 دبلوم الاعتمادية

بكالوريوس 
 فأعلى

28 4.0643 0.68865 

 0.871 0.164 0.34503 4.3214 7 دبلوم بةالاستجا

بكالوريوس 
 فأعلى

28 4.2768 0.69502 

 0.131 1.547 0.32367 4.1143 7 دبلوم الثقة

بكالوريوس 
 فأعلى

28 4.4714 0.58427 

 0.685 0.409 0.27817 4.1786 7 دبلوم التعاطف

بكالوريوس 
 فأعلى

28 4.2768 0.61365 

 0.923 0.097 0.22272 4.1964 7 ومدبل الدرجة الكلية

بكالوريوس 
 فأعلى

28 4.2173 0.55270 
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(، أي أنه لا 0.923(، ومستوى الدلالة )0.097يتبين من خلال الجدول السابق أن قيمة "ت" للدرجة الكلية )

 رأقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظفي توجد فروق في مستوى جودة الخدمات الصحية 

ك تم وبذلكلا على حدا،  بعادتعزى لمتغير المؤهل العلمي، وكذلك للأفي محافظة بيت لحم مقدمي الخدمة 

 قبول الفرضية الثالثة.

قسام الطوارئ أفي في مستوى جودة الخدمات الصحية  توجد فروق ترى الباحثة من خلال النتائج السابقة أنه لا 

 ةسواء كان حاصلا على درجفي محافظة بيت لحم الخدمة في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر مقدمي 

دبلوم أو درجة بكالوريوس فأعلى، فهو بالأساس طبيب أو ممرض وحاصل على شهادة تجعله في المكان 

ظيفة فتصبح كم الو ية تصبح الفروقات بسيطة، وهنالك متطلبات تحالمناسب، ومن خلال الدورات والخبرة العمل

ا ، وبالتالي لا يؤثر مستواه العلمي على قدرته في العمل وتحديدا اذمؤهلاته العلمية نتالفروقات قليلة مهما كا

 كان العمل على شكل فريق متعاون في أقسام الطوارئ.

 نتائج الفرضية الرابعة: 

( في مستوى جودة الخدمات الصحية α ≥ 0.05) "لا توجد فروق ذات دلاله إحصائية عند مستوى الدلالة

 يعزى في محافظة بيت لحم وارئ في المسييييتشييييفيات الخاصيييية من وجهة نظر مقدمي الخدمة أقسييييام الطفي 

 لمتغير مكان السكن"

ولفحص الفرضااااية الرابعة تم حساااااب المتوسااااطات الحسااااابية لاسااااتجابة أفراد عينة الدراسااااة على مسااااتوى جودة 

في محافظة الخدمة أقسااااام الطوارئ في المسااااتشاااافيات الخاصااااة من وجهة نظر مقدمي في الخدمات الصااااحية 

 يعزى لمتغير مكان السكن. بيت لحم 
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ية مستوى جودة الخدمات الصحعلى  المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لاستجابة أفراد عينة الدراسة (:20.4)جدول 
 .سكنكان اليعزى لمتغير مفي محافظة بيت لحم أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر مقدمي الخدمة في 

 الانحراف المعياري  المتوسط الحسابي العدد مكان السكن البعد

 0.64055 3.9928 23 مدينة الملموسية

 0.37986 4.2963 9 قرية

 0.34694 4.2222 3 مخيم

 0.70828 4.0435 23 مدينة الاعتمادية

 0.40139 4.2889 9 قرية

 0.70238 3.7333 3 مخيم

 0.67621 4.2391 23 مدينة الاستجابة

 0.45069 4.5833 9 قرية

 0.43301 3.7500 3 مخيم

 0.63020 4.4522 23 مدينة الثقة

 0.34641 4.4000 9 قرية

 0.40000 4.0000 3 مخيم

 0.61999 4.2065 23 مدينة التعاطف

 0.46771 4.3333 9 قرية

 0.38188 4.4167 3 مخيم

 0.58211 4.1757 23 مدينة الدرجة الكلية

 0.29051 4.3704 9 قرية

 0.17347 4.0278 3 مخيم
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أقسااام الطوارئ في ( وجود فروق ظاهرية في مسااتوى جودة الخدمات الصااحية 20.4يلاحظ من الجدول رقم ) 

يعزى لمتغير مكان الساااااكن، في محافظة بيت لحم في المساااااتشااااافيات الخاصاااااة من وجهة نظر مقدمي الخدمة 

( كما يظهر في الجدول رقم one way ANOVAم اساااتخدام تحليل التباين الأحادي )ولمعرفة دلالة الفروق ت

(21.4:) 

رئ في أقسام الطوافي مستوى جودة الخدمات الصحية  عن: نتائج اختبار تحليل التباين الأحادي لاستجابة أفراد العينة (أ-21.4)جدول
 .يعزى لمتغير مكان السكنلحم في محافظة بيت المستشفيات الخاصة من وجهة نظر مقدمي الخدمة 

مجموع  مصدر التباين البعد
 المربعات

درجات 
 الحرية

متوسط 
 المربعات

 قيمة "ف"

 المحسوبة

مستوى 
 الدلالة

 1.002 0.326 2 0.653 بين المجموعات الملموسية

 

0.378 

 0.326 32 10.422 داخل المجموعات 

 34 11.075 المجموع 

 0.942 0.392 2 0.784 عاتبين المجمو  الاعتمادية

 

0.400 

 0.416 32 13.312 داخل المجموعات 

 34 14.096 المجموع 

 2.266 0.854 2 1.708 بين المجموعات الاستجابة

 

0.120 

 

 

 

 

 

 0.377 32 12.060 داخل المجموعات

 34 13.768 المجموع 
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أقسام ي فمستوى جودة الخدمات الصحية  عنلاستجابة أفراد العينة  : نتائج اختبار تحليل التباين الأحادي(ب-21.4)جدول
 .الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر مقدمي الخدمة في محافظة بيت لحم يعزى لمتغير مكان السكن

مجموع  مصدر التباين البعد
 المربعات

درجة 
 الحرية 

متوسط 
 المربعات

قيمة "ف" 
 المحسوبة

مستوى 
 الدلالة

 0.867 0.271 2 0.543 بين المجموعات قةالث

 

0.430 

 0.313 32 10.017 داخل المجموعات 

 34 10.560 المجموع 

 0.286 0.094 2 0.188 بين المجموعات التعاطف

 

0.753 

 0.328 32 10.498 داخل المجموعات 

 34 10.686 المجموع 

 0.699 0.179 2 0.358 بين المجموعات الدرجة الكلية

 

0.505 

 0.256 32 8.190 داخل المجموعات 

 34 8.548 المجموع 

 

 ≤ α( وهي أكبر من مستوى الدلالة )0.505( ومستوى الدلالة )0.699) للدرجة الكلية "ف"يلاحظ أن قيمة  

 يأقسام الطوارئ ففي ( أي أنه لا توجد فروق دالة إحصائياً في مستوى جودة الخدمات الصحية 0.05

يعزى لمتغير مكان السكن، وكذلك في محافظة بيت لحم المستشفيات الخاصة من وجهة نظر مقدمي الخدمة 

 وبذلك تم قبول الفرضية الرابعة.  كلا على حدا، للأبعاد

قسام الطوارئ أفي في مستوى جودة الخدمات الصحية  فروق  دتوجلا ترى الباحثة من خلال النتائج السابقة أنه 

أي  ،يعزى لمتغير مكان السكنفي محافظة بيت لحم  ات الخاصة من وجهة نظر مقدمي الخدمةيفي المستشف
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، فالوظيفة متاحة للجميع، لان التعليم سواء كان من سكان المدينة أو المخيم أو القرى أن الطبيب أو الممرض 

مرض ء طبيب أو ممتاح للجميع وليس محصور لقرية أو مخيم، الكل يتعلم ويحصل على المؤهل العملي سوا

 .ويعمل بوظيفته دون تمييز

 نتائج الفرضية الخامسة: 

( في مسييييييييتوى جودة الخدمات α ≥ 0.05) توجد فروق ذات دلاله إحصييييييييائية عند مسييييييييتوى الدلالةلا  "
في محافظة بيت لحم قسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر مقدمي الخدمة في أالصحية 

 لوظيفي "يعزى لمتغير المسمى ا

تم فحص الفرضاااية الخامساااة بحسااااب نتائج اختبار "ت" والمتوساااطات الحساااابية لاساااتجابة أفراد عينة الدراساااة 

أقساااااام الطوارئ في المساااااتشااااافيات الخاصاااااة من وجهة نظر مقدمي في مساااااتوى جودة الخدمات الصاااااحية  عن

 حسب لمتغير المسمى الوظيفي. في محافظة بيت لحم الخدمة 

أقسام  فيمستوى جودة الخدمات الصحية  عن نتائج اختبار "ت" للعينات المستقلة لاستجابة أفراد العينة(: أ-22.4جدول )
 .حسب متغير المسمى الوظيفيفي محافظة بيت لحم الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر مقدمي الخدمة 

المسمى  البعد
 الوظيفي

المتوسط  العدد
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري 

 مستوى الدلالة "tة"قيم

 0.170 1.402 0.57505 4.0238 28 ممرض الملموسية

 0.50395 4.3571 7 طبيب

 0.681 0.415 0.61550 4.0571 28 ممرض الاعتمادية

 0.79522 4.1714 7 طبيب

 0.626 0.492 0.65079 4.2589 28 ممرض الاستجابة

 0.60994 4.3929 7 طبيب
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أقسام ي فمستوى جودة الخدمات الصحية  عن ج اختبار "ت" للعينات المستقلة لاستجابة أفراد العينة(: نتائب-22.4جدول )
 .الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر مقدمي الخدمة في محافظة بيت لحم حسب متغير المسمى الوظيفي

المسمى  البعد
 الوظيفي

المتوسط  العدد
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري 

" tقيمة"
 المحسوبة

 مستوى الدلالة

 0.230 1.222 0.58842 4.3429 28 ممرض الثقة

 0.35456 4.6286 7 طبيب

 0.740 0.335 0.59893 4.2411 28 ممرض التعاطف

 0.40089 4.3214 7 طبيب

 0.347 0.954 0.52444 4.1726 28 ممرض الدرجة الكلية

 0.38565 4.3750 7 طبيب

 

(، أي أنه لا 0.347(، ومستوى الدلالة )0.954لجدول السابق أن قيمة "ت" للدرجة الكلية )يتبين من خلال ا

أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر في توجد فروق في مستوى جودة الخدمات الصحية 

بذلك تم و  ،كلا على حدا للأبعادتعزى لمتغير المسمى الوظيفي، وكذلك في محافظة بيت لحم مقدمي الخدمة 

 قبول الفرضية الخامسة. 

قسام الطوارئ أفي مستوى جودة الخدمات الصحية في  فروق وجد تترى الباحثة من خلال النتائج السابقة أنه لا 

فكل  ،تعزى لمتغير المسمى الوظيفيفي محافظة بيت لحم  المستشفيات الخاصة من وجهة نظر مقدمي الخدمة

مله قات، الطبيب في عو تعاون دون تدخل أو معم فريق طبي جبهم بشكلمن الأطباء والممرضين يقومون بوا

 .ممرض بعمله لا أحد يؤثر على الاخروال
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 نتائج الفرضية السادسة: 

( في مستوى جودة الخدمات الصحية α ≥ 0.05) توجد فروق ذات دلاله إحصائية عند مستوى الدلالة "لا

 يعزى في محافظة بيت لحم هة نظر مقدمي الخدمة أقسييييام الطوارئ في المسييييتشييييفيات الخاصيييية من وجفي 

 لمتغير عدد سنوات العمل في قسم الطوارئ "

 نعتم فحص الفرضية السادسة بحساب نتائج اختبار "ت" والمتوسطات الحسابية لاستجابة أفراد عينة الدراسة 

 مقدمي الخدمةأقساااام الطوارئ في المساااتشااافيات الخاصاااة من وجهة نظر في مساااتوى جودة الخدمات الصاااحية 

 حسب لمتغير عدد سنوات العمل في قسم الطوارئ. في محافظة بيت لحم 

أقسام  فيمستوى جودة الخدمات الصحية  عن(: نتائج اختبار "ت" للعينات المستقلة لاستجابة أفراد العينة أ-23.4جدول )
حسب متغير عدد سنوات العمل في في محافظة بيت لحم الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر مقدمي الخدمة 

 .قسم الطوارئ 

عدد سنوات العمل  البعد
 في قسم الطوارئ 

المتوسط  العدد
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري 

مستوى  "tقيمة"
 الدلالة

 0.538 0.622 0.57288 4.1235 27 سنوات فما دون  5 الملموسية

 0.58715 3.9792 8 سنوات فما فوق  6

 0.556 0.594 0.61603 4.0444 27 ما دون سنوات ف 5 الاعتمادية

 

 

 

 

 0.76345 4.2000 8 سنوات فما فوق  6
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أقسام ي فمستوى جودة الخدمات الصحية  عن(: نتائج اختبار "ت" للعينات المستقلة لاستجابة أفراد العينة ب-23.4جدول )
لحم حسب متغير عدد سنوات العمل في  الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر مقدمي الخدمة في محافظة بيت

 .قسم الطوارئ 

عدد سنوات العمل  البعد
 في قسم الطوارئ 

المتوسط  العدد
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري 

" tقيمة"
 المحسوبة

مستوى 
 الدلالة

 0.774 0.290 0.64273 4.2685 27 سنوات فما دون  5 الاستجابة

 0.65380 4.3438 8 سنوات فما فوق  6

 0.394 0.864 0.60595 4.3556 27 سنوات فما دون  5 ةالثق

 0.33381 4.5500 8 سنوات فما فوق  6

 0.166 1.415 0.57843 4.1852 27 سنوات فما دون  5 التعاطف

 0.44320 4.5000 8 سنوات فما فوق  6

 0.621 0.499 0.52987 4.1898 27 سنوات فما دون  5 الدرجة الكلية

 0.41127 4.2917 8 سنوات فما فوق  6

  

(، أي أنه لا 0.621(، ومستوى الدلالة )0.499يتبين من خلال الجدول السابق أن قيمة "ت" للدرجة الكلية )

أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر في توجد فروق في مستوى جودة الخدمات الصحية 

كلا  ادبعنوات العمل في قسم الطوارئ، وكذلك للأتعزى لمتغير عدد سفي محافظة بيت لحم مقدمي الخدمة 

 وبذلك تم قبول الفرضية السادسة.  على حدا،

 قسام الطوارئ أ في مستوى جودة الخدمات الصحية في توجد فروق ترى الباحثة من خلال النتائج السابقة أنه لا 

ل ير عدد سنوات العمتعزى لمتغ ،في محافظة بيت لحم المستشفيات الخاصة من وجهة نظر مقدمي الخدمة

سواء كان خمس سنوات فأقل أو أكثر فهو من واجبه كطبيب أو ممرض أن يؤدي مهنته  في قسم الطوارئ،
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)الأبعاد  دةوذلك للالتزام بمعايير الجو تقصير، منذ بدايته بالعمل وحتى خروجه منه دون أي  وجه،الطبية بأكمل 

لى من خلال حصولهم عل على كفاءة الأطباء والممرضين يد وهذا الخمسة( من قبل المستشفى ووزارة الصحة،

الدورات والقراءة والخبرة من المؤتمرات والمقالات التي تزيد من خبرتهم وتجعل الفروقات قليلة بينهم رغم اختلاف 

يب الجديد بالتالي الطب ، فالعلم الطبي يتطور والمعدات والتقنيات أحدث،في أقسام الطوارئ عدد سنوات عملهم 

 الذي يعمل منذ زمن ويملك خبرته العملية في مجاله. ديه أفكار جديدة وعلم جديد متطور يكاد يعادل الطبيب ل

 نتائج الفرضية السابعة: 

( في مستوى جودة الخدمات الصحية α ≥ 0.05) توجد فروق ذات دلاله إحصائية عند مستوى الدلالة "لا

 يعزى في محافظة بيت لحم هة نظر مقدمي الخدمة أقسييييام الطوارئ في المسييييتشييييفيات الخاصيييية من وجفي 

 لمتغير اسم المستشفى"

فحص الفرضاااية الساااابعة تم حسااااب المتوساااطات الحساااابية لاساااتجابة أفراد عينة الدراساااة على مساااتوى جودة ول

في محافظة أقسااااام الطوارئ في المسااااتشاااافيات الخاصااااة من وجهة نظر مقدمي الخدمة في الخدمات الصااااحية 

 لمتغير اسم المستشفى.  يعزى بيت لحم 
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ية مستوى جودة الخدمات الصحعلى  المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لاستجابة أفراد عينة الدراسة (:24.4)جدول 
 .فىيعزى لمتغير اسم المستشفي محافظة بيت لحم أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر مقدمي الخدمة في 

 الانحراف المعياري  المتوسط الحسابي العدد المستشفىاسم  بعدال

 0.34503 4.1667 8 اليمامة الملموسية

 0.57451 3.8333 18 الفرنساوي 

 0.44704 4.5370 9 الجمعية العربية للتأهيل

 0.35355 4.3250 8 اليمامة الاعتمادية

 0.61058 3.6889 18 الفرنساوي 

 0.31269 4.6444 9 الجمعية العربية للتأهيل

 0.24776 4.4688 8 اليمامة الاستجابة

 0.72999 4.0139 18 الفرنساوي 

 0.41458 4.6667 9 الجمعية العربية للتأهيل

 0.39188 4.4250 8 اليمامة الثقة

 0.67262 4.2778 18 الفرنساوي 

 0.36667 4.6222 9 الجمعية العربية للتأهيل

 0.34718 4.3125 8 اليمامة التعاطف

 0.69795 4.2083 18 الفرنساوي 

 0.42898 4.3056 9 الجمعية العربية للتأهيل

 0.19975 4.3281 8 اليمامة الدرجة الكلية

 0.56317 3.9884 18 الفرنساوي 

 0.31188 4.5602 9 الجمعية العربية للتأهيل
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أقسااام الطوارئ في ت الصااحية ( وجود فروق ظاهرية في مسااتوى جودة الخدما24.4يلاحظ من الجدول رقم ) 

ى، يعزى لمتغير اساام المسااتشااففي محافظة بيت لحم في المسااتشاافيات الخاصااة من وجهة نظر مقدمي الخدمة 

( كما يظهر في الجدول رقم one way ANOVAولمعرفة دلالة الفروق تم اساااتخدام تحليل التباين الأحادي )

(25.4:) 

أقسام  فيمستوى جودة الخدمات الصحية  عنن الأحادي لاستجابة أفراد العينة : نتائج اختبار تحليل التباي(أ-25.4)جدول
 .يعزى لمتغير اسم المستشفىفي محافظة بيت لحم من وجهة نظر مقدمي الخدمة الخاصة الطوارئ في المستشفيات 

مجموع  مصدر التباين بعدال
 المربعات

درجات 
 الحرية

متوسط 
 المربعات

 قيمة "ف"

 المحسوبة

 دلالةمستوى ال

 6.030 1.516 2 3.031 بين المجموعات الملموسية

 

0.006 

 0.251 32 8.043 داخل المجموعات 

 34 11.075 المجموع 

 12.210 3.050 2 6.101 بين المجموعات الاعتمادية

 

0.000 

 0.250 32 7.995 داخل المجموعات 

 34 14.096 المجموع 

 4.277 1.452 2 2.904 بين المجموعات الاستجابة

 

0.023 

 

 

 

 

 

 

 0.339 32 10.864 داخل المجموعات

 34 13.768 المجموع 
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ي فمستوى جودة الخدمات الصحية  عن: نتائج اختبار تحليل التباين الأحادي لاستجابة أفراد العينة (ب-25.4)جدول
 .ي محافظة بيت لحم يعزى لمتغير اسم المستشفىأقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر مقدمي الخدمة ف

مجموع  مصدر التباين  البعد
 المربعات

درجات 
 الحرية

متوسط 
 المربعات

قيمة "ف" 
 المحسوبة

 مستوى الدلالة

 1.168 0.359 2 0.718 بين المجموعات الثقة

 

0.324 

 0.308 32 9.842 داخل المجموعات 

 34 10.560 المجموع 

 0.134 0.044 2 0.088 ين المجموعاتب التعاطف

 

0.875 

 0.331 32 10.597 داخل المجموعات 

 34 10.686 المجموع 

 5.207 1.049 2 2.099 بين المجموعات الدرجة الكلية

 

0.011 

 0.202 32 6.449 داخل المجموعات 

 34 8.548 المجموع 

 

 ≤ α( وهي أقل من مستوى الدلالة )0.011ومستوى الدلالة )( 5.207) للدرجة الكلية "ف"يلاحظ أن قيمة 

فيات أقسام الطوارئ في المستشفي ( أي أنه توجد فروق دالة إحصائياً في مستوى جودة الخدمات الصحية 0.05

ما بعاد للأيعزى لمتغير اسم المستشفى، وكذلك في محافظة بيت لحم الخاصة من وجهة نظر مقدمي الخدمة 

، (4.6ي )لحصولها على أعلى متوسط حساب للتأهيللصالح مستشفى الجمعية العربية  لقد كانت الثقة بعدعدا 

. وبذلك تم رفض (4.3لحصولها على اعلى متوسط حسابي ) مستشفى اليمامة كان لصالح بعد التعاطفو 

 الفرضية السابعة.



96 
 

ام الطوارئ أقس ات الصحية فيفي مستوى جودة الخدم توجد فروق النتائج السابقة أنه  لترى الباحثة من خلا

ى يعزى لمتغير اسم المستشففي محافظة بيت لحم  المستشفيات الخاصة من وجهة نظر مقدمي الخدمة في

العربية  في الجمعية لكن لا توجد فروق  للأبعاد الثلاثة الأولى وهي بعد الملموسية والاعتمادية والاستجابة،

التأهيل  ل عن المستشفيات الأخرى بوجود قسميمعية العربية للتأهوذلك لتميز الج ،تعزى لبعد الثقة للتأهيل

فيتم متابعة حالة المستفيد منذ وصوله القسم وحتى خروجه ويحافظ مقدمي الخدمة على  ،)العلاج الطبيعي(

عاطف، وذلك تعزى لبعد الت في مستشفى اليمامةوأيضا لا توجد فروق  ،سرية المعلومات الخاصة بالمستفيدين

فيدين خلال مستمن الب عدد المستفيدين مع عدد الممرضين والأطباء في القسم، فلا يوجد ضغط كبير لتناس

، فهذا يجعل كل مستفيد يأخذ وقته الكافي من العلاج وشعوره بالمعاملة الجيدة في قسم الطوارئ  اليوم الواحد

  .ل مرح ومتعاون وبالتالي الأطباء والممرضين يقومون بواجبهم بشكل كامل دون ضغوطات وبشك

  السؤال الرابعفي المتعلقة  النتائج 4.3.4

أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة في مستوى جودة الخدمات الصحية  ما مدى اختلاف

 والسبب السكنحسب متغيرات الجنس والعمر والمؤهل العلمي ومكان في محافظة بيت لحم  نظر المستفيدين

 المستشفى؟لطوارئ، واسم قسم ا لدخولكالمباشر 

 عن هذا السؤال تم تحويله للفرضيات التالية: وللإجابة
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 نتائج الفرضية الأولى: 

( في مسييييييييتوى جودة الخدمات α ≥ 0.05) توجد فروق ذات دلاله إحصييييييييائية عند مسييييييييتوى الدلالةلا  "

حم حافظة بيت لفي مأقسيييام الطوارئ في المسيييتشيييفيات الخاصييية من وجهة نظر المسيييتفيدين في الصيييحية 

 يعزى لمتغير الجنس "

 نعتم فحص الفرضااية الأولى بحساااب نتائج اختبار "ت" والمتوسااطات الحسااابية لاسااتجابة أفراد عينة الدراسااة 

ي فأقسااام الطوارئ في المسااتشاافيات الخاصااة من وجهة نظر المسااتفيدين في مسااتوى جودة الخدمات الصااحية 

 حسب لمتغير الجنس. محافظة بيت لحم 

أقسام  فيمستوى جودة الخدمات الصحية  عن(: نتائج اختبار "ت" للعينات المستقلة لاستجابة أفراد العينة أ-26.4ول )جد
 .حسب متغير الجنسفي محافظة بيت لحم الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر المستفيدين 

 توى الدلالةمس "tقيمة" الانحراف المعياري  المتوسط الحسابي العدد الجنس بعدال

 0.673 0.422 0.70588 3.9820 139 ذكر الملموسية

 0.61363 4.0154 141 أنثى

 0.640 0.468 0.72832 3.9367 139 ذكر الاعتمادية

 0.67251 3.9759 141 أنثى

 0.630 0.482 0.74049 4.1295 139 ذكر الاستجابة

 0.58231 4.1678 141 أنثى

 0.757 0.310 0.75992 4.0734 139 ذكر الثقة

 

 

 0.63499 4.0993 141 أنثى
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ي فمستوى جودة الخدمات الصحية  عن(: نتائج اختبار "ت" للعينات المستقلة لاستجابة أفراد العينة ب-26.4جدول )
 .أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر المستفيدين في محافظة بيت لحم حسب متغير الجنس

 مستوى الدلالة " tقيمة" الانحراف المعياري  المتوسط الحسابي العدد لجنسا البعد

 0.152 1.437 0.79414 4.0719 139 ذكر التعاطف

 0.63111 4.1950 141 أنثى

 0.467 0.728 0.62470 4.0269 139 ذكر الدرجة الكلية

 0.50161 4.0762 141 أنثى

  

(، أي أنه لا 0.467(، ومستوى الدلالة )0.728ة "ت" للدرجة الكلية )يتبين من خلال الجدول السابق أن قيم 

أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر في توجد فروق في مستوى جودة الخدمات الصحية 

 لفرضية الأولى. تم قبول اف ،كلا على حدا بعادتعزى لمتغير الجنس، وكذلك للأفي محافظة بيت لحم المستفيدين 

قسام الطوارئ أفي جودة الخدمات الصحية مستوى  لا توجد فروق في ى الباحثة من خلال النتائج السابقة أنهتر  

طبيب أو تعزى لمتغير الجنس، فالفي محافظة بيت لحم من وجهة نظر المستفيدين في المستشفيات الخاصة 

داقية وبكل مصة بشكل جيد الخدم انثى يتلقىكان ذكر او  ءممرض ينظر للمستفيد كحالة للعلاج، سواال

 دين.ها من الابعاد اتجاه المستفيمن حيث استجابة الطبيب والممرض وتعاطفهم وغير دون فروقات وموثوقية 

 نتائج الفرضية الثانية: 

( في مستوى جودة الخدمات الصحية α ≥ 0.05) "لا توجد فروق ذات دلاله إحصائية عند مستوى الدلالة

زى لمتغير يعفي محافظة بيت لحم ستشفيات الخاصة من وجهة نظر المستفيدين أقسام الطوارئ في المفي 

 العمر"
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ولفحص الفرضاااية الثانية تم حسااااب المتوساااطات الحساااابية لاساااتجابة أفراد عينة الدراساااة على مساااتوى جودة  

ت ة بيفي محافظأقسااام الطوارئ في المسااتشاافيات الخاصااة من وجهة نظر المسااتفيدين في الخدمات الصااحية 

 يعزى لمتغير العمر. لحم 

مستوى جودة الخدمات على  المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لاستجابة أفراد عينة الدراسة (:أ-27.4)جدول 
 .ر العمريعزى لمتغيفي محافظة بيت لحم أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر المستفيدين في الصحية 

 الانحراف المعياري  المتوسط الحسابي العدد العمر البعد

 0.66999 4.0843 87 سنة 25-15 الملموسية

 0.64402 3.9317 100 سنة 36-26من 

 0.64622 3.9911 56 سنة 47-37من 

 0.57245 4.1111 24 سنة 58-48من 

 0.88070 3.7692 13 سنة 58أكبر من 

 0.69611 4.0575 87 سنة 25-15 الاعتمادية

 0.71129 3.8820 100 سنة 36-26من 

 0.71754 3.9071 56 سنة 47-37من 

 0.60523 4.1750 24 سنة 58-48من 

 0.59657 3.6615 13 سنة 58أكبر من 

 0.68573 4.2146 87 سنة 25-15 الاستجابة

 0.62023 4.0833 100 سنة 36-26من 

 0.76239 4.1429 56 سنة 47-37من 

 0.48467 4.2917 24 سنة 58-48من 

 0.68667 3.9744 13 سنة 58أكبر من 
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 مستوى جودة الخدماتعلى  المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لاستجابة أفراد عينة الدراسة (:ب-27.4)جدول 
 .أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر المستفيدين في محافظة بيت لحم يعزى لمتغير العمرفي الصحية 

المتوسط  العدد العمر البعد
 الحسابي

 الانحراف المعياري 

 0.65479 4.2092 87 سنة 25-15 الثقة

 0.72473 4.0040 100 سنة 36-26من 

 0.70212 4.1107 56 سنة 47-37من 

 0.66898 4.1333 24 سنة 58-48من 

 0.70529 3.7077 13 سنة 58أكبر من 

 0.67282 4.2414 87 سنة 25-15 التعاطف

 0.76908 4.1175 100 سنة 36-26من 

 0.74847 4.0670 56 سنة 47-37من 

 0.57064 4.1458 24 سنة 58-48من 

 0.67046 3.8077 13 سنة 58أكبر من 

 0.56123 4.1499 87 سنة 25-15 الدرجة الكلية

 0.58072 3.9887 100 سنة 36-26من 

 0.55074 4.0318 56 سنة 47-37من 

 0.48342 4.1594 24 سنة 58-48من 

 0.58589 3.7659 13 سنة 58أكبر من 
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أقساااام الطوارئ في ( وجود فروق ظاهرية في مساااتوى جودة الخدمات الصاااحية 27.4يلاحظ من الجدول رقم )

فة دلالة يعزى لمتغير العمر، ولمعر في محافظة بيت لحم في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر المستفيدين 

 (:28.4( كما يظهر في الجدول رقم )one way ANOVAتم استخدام تحليل التباين الأحادي ) الفروق 

أقسام  فيمستوى جودة الخدمات الصحية  عن: نتائج اختبار تحليل التباين الأحادي لاستجابة أفراد العينة (أ-28.4)جدول
 .يعزى لمتغير العمرلحم في محافظة بيت الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر المستفيدين 

 قيمة "ف" متوسط المربعات درجات الحرية مجموع المربعات مصدر التباين البعد
 المحسوبة

 

 مستوى الدلالة

 1.196 0.519 4 2.078 بين المجموعات الملموسية

 

0.313 

 0.434 275 119.477 داخل المجموعات 

 279 121.555 المجموع 

 1.996 0.964 4 3.855 عاتبين المجمو  الاعتمادية

 

0.095 

 0.483 275 132.773 داخل المجموعات 

 279 136.628 المجموع 

 0.957 0.423 4 1.692 بين المجموعات الاستجابة

 

0.431 

 0.442 275 121.552 داخل المجموعات 

 279 123.244 المجموع 

 2.049 0.985 4 3.941 بين المجموعات الثقة

 

0.088 

 

 

 

 0.481 275 132.247 داخل المجموعات

 279 136.188 المجموع 
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أقسام ي فمستوى جودة الخدمات الصحية  عن: نتائج اختبار تحليل التباين الأحادي لاستجابة أفراد العينة (ب-28.4)جدول
 .تغير العمرالطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر المستفيدين في محافظة بيت لحم يعزى لم

مجموع  مصدر التباين البعد
 المربعات

درجات 
 الحرية

قيمة "ف"  متوسط المربعات
 المحسوبة

مستوى 
 الدلالة

 1.300 0.667 4 2.670 بين المجموعات التعاطف

 

0.270 

 0.513 275 141.183 داخل المجموعات 

 279 143.853 المجموع 

الدرجة 
 الكلية

 2.062 0.650 4 2.599 بين المجموعات

 

0.086 

 0.315 275 86.651 داخل المجموعات 

 279 89.249 المجموع 

   

 ≤ α( وهي أكبر من مستوى الدلالة )0.086( ومستوى الدلالة )2.062) للدرجة الكلية "ف"يلاحظ أن قيمة  

شفيات م الطوارئ في المست( أي أنه لا توجد فروق دالة إحصائياً في مستوى جودة الخدمات الصحية بأقسا0.05

 ،لى حداكلا ع للأبعادالخاصة في محافظة بيت لحم من وجهة نظر المستفيدين يعزى لمتغير العمر، وكذلك 

 وبذلك تم قبول الفرضية الثانية.

قسام الطوارئ أفي الصحية في مستوى جودة الخدمات  فروق ترى الباحثة من خلال النتائج السابقة أنه لا يوجد 

فالخدمة المقدمة  ،يعزى لمتغير العمرفي محافظة بيت لحم  من وجهة نظر المستفيدينشفيات الخاصة في المست

د من ذا يع، وهوذو مصداقية سواء كان كبيرا أو صغيرايير ثابتة من قبل الكوادر الطبية للمستفيد ذات معا

 .متطلبات عملهم في هذا القسم
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 نتائج الفرضية الثالثة: 

الصحية ( في مستوى جودة الخدمات α ≥ 0.05) دلاله إحصائية عند مستوى الدلالة "لا توجد فروق ذات

زى لمتغير يعفي محافظة بيت لحم أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر المستفيدين في 

 المؤهل العلمي"

توى جودة على مسااا ولفحص الفرضاااية الثالثة تم حسااااب المتوساااطات الحساااابية لاساااتجابة أفراد عينة الدراساااة 

ة بيت في محافظأقسااام الطوارئ في المسااتشاافيات الخاصااة من وجهة نظر المسااتفيدين في الخدمات الصااحية 

 يعزى لمتغير المؤهل العلمي. لحم 

مستوى جودة الخدمات على  المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لاستجابة أفراد عينة الدراسة (:أ-29.4)جدول 
ام الطوارئ في المستشفيات الخاصة في محافظة بيت لحم من وجهة نظر المستفيدين يعزى لمتغير المؤهل الصحية بأقس

 .العلمي

 الانحراف المعياري  المتوسط الحسابي العدد المؤهل العلمي البعد

 0.67798 4.0380 136 دبلوم أو أقل الملموسية

 0.65676 3.9701 117 بكالوريوس

 0.58895 3.9259 27 ماجستير فأعلى

 0.70348 4.0588 136 دبلوم أو أقل الاعتمادية

 0.65790 3.8974 117 بكالوريوس

 0.78323 3.6963 27 ماجستير فأعلى

 0.68249 4.1740 136 دبلوم أو أقل الاستجابة

 0.64137 4.1254 117 بكالوريوس

 0.69275 4.1235 27 ماجستير فأعلى
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ات مستوى جودة الخدمعلى  لحسابية والانحرافات المعيارية لاستجابة أفراد عينة الدراسةالمتوسطات ا (:ب-29.4)جدول 
الصحية بأقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة في محافظة بيت لحم من وجهة نظر المستفيدين يعزى لمتغير المؤهل 

 .العلمي

المتوسط  العدد المؤهل العلمي البعد
 الحسابي

 الانحراف المعياري 

 0.73471 4.1074 136 دبلوم أو أقل ثقةال

 0.65255 4.0889 117 بكالوريوس

 0.72048 3.9704 27 ماجستير فأعلى

 0.74252 4.2188 136 دبلوم أو أقل التعاطف

 0.67242 4.0919 117 بكالوريوس

 0.73815 3.8889 27 ماجستير فأعلى

 0.59164 4.1068 136 دبلوم أو أقل

 0.54041 4.0216 117 بكالوريوس الدرجة الكلية

 0.51951 3.9050 27 ماجستير فأعلى

 0.67798 4.0380 136 دبلوم أو أقل

 

قسااام الطوارئ في أ( وجود فروق ظاهرية في مسااتوى جودة الخدمات الصااحية 29.4يلاحظ من الجدول رقم ) 

لمي، لمتغير المؤهل الع يعزى في محافظة بيت لحم في المساااااااتشااااااافيات الخاصاااااااة من وجهة نظر المساااااااتفيدين 

( كما يظهر في الجدول رقم one way ANOVAولمعرفة دلالة الفروق تم اساااتخدام تحليل التباين الأحادي )

(30.4:) 
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قسام أفي مستوى جودة الخدمات الصحية  عن: نتائج اختبار تحليل التباين الأحادي لاستجابة أفراد العينة (30.4)جدول
 .يعزى لمتغير المؤهل العلميفي محافظة بيت لحم خاصة من وجهة نظر المستفيدين الطوارئ في المستشفيات ال

مجموع  مصدر التباين البعد
 المربعات

درجات 
 الحرية

متوسط 
 المربعات

 قيمة "ف"

 المحسوبة

مستوى 
 الدلالة

 0.513 0.224 2 0.449 بين المجموعات الملموسية

 

0.599 

 0.437 277 121.106 داخل المجموعات 

 279 121.555 المجموع 

 3.812 1.830 2 3.660 بين المجموعات الاعتمادية

 

0.023 

 0.480 277 132.968 داخل المجموعات 

 279 136.628 المجموع 

 0.189 0.084 2 0.168 بين المجموعات الاستجابة

 

0.828 

 0.444 277 123.076 داخل المجموعات 

 279 123.244 المجموع 

 0.432 0.212 2 0.424 بين المجموعات الثقة

 

0.649 

 0.490 277 135.764 داخل المجموعات 

 279 136.188 المجموع 

 2.756 1.403 2 2.807 بين المجموعات التعاطف

 

0.065 

 0.509 277 141.046 داخل المجموعات 

 279 143.853 المجموع 

 1.728 0.550 2 1.100 اتبين المجموع الدرجة الكلية

 

0.179 

 0.318 277 88.149 داخل المجموعات 

 279 89.249 المجموع 
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 ≤ α( وهي أكبر من مستوى الدلالة )0.179( ومستوى الدلالة )1.728) للدرجة الكلية "ف"يلاحظ أن قيمة 

أقسام الطوارئ في في  ( أي أنه لا توجد فروق دالة إحصائياً في مستوى جودة الخدمات الصحية0.05

ذلك يعزى لمتغير المؤهل العلمي، وكفي محافظة بيت لحم المستشفيات الخاصة من وجهة نظر المستفيدين 

 وبذلك تم قبول الفرضية الثالثة.  ،الاعتمادية وكانت الفروق لصالح الدبلوم فأقل بعدماعدا  بعادللأ

سام الطوارئ قفي في مستوى جودة الخدمات الصحية  روق فترى الباحثة من خلال النتائج السابقة أنه لا يوجد 

، سواء يتعزى لمتغير المؤهل العلمفي محافظة بيت لحم  في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر المستفيدين

 ابتةث هي خدمة إنسانية وخدمة فالخدمة المقدمة في القسم فأعلى،أو بكالوريوس، أو ماجستير  فأقل،كان دبلوم 

 غير المتعلمتعلم أو مالمستفيد ال، فلا يوجد تمييز بين على اختلاف المؤهل العلمييع المستفيدين لجم ومتساوية

يشعرون بأن الخدمة  فأقل،صحاب الدبلوم لأ يوجد فروق ما عدا مجال الاعتمادية  ،المقدمة بالخدمة الصحية

على ، مي الخدمةقبل مقد بير منك بشكل بمشاكلهم واستفساراتهم كمستفيدينهم يهتمون لهم مميزة وأن المقدمة

الحاصلين على بكالوريوس فأعلى فهم يشعرون أن الخدمة واجب على مقدمي الخدمة وانه من الطبيعي  خلاف

 .الاهتمام بهم بشكل جيد

 نتائج الفرضية الرابعة: 

ية ( في مستوى جودة الخدمات الصحα ≥ 0.05) "لا توجد فروق ذات دلاله إحصائية عند مستوى الدلالة

زى لمتغير يعفي محافظة بيت لحم أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر المستفيدين في 

 مكان السكن"
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ولفحص الفرضاااية الرابعة تم حسااااب المتوساااطات الحساااابية لاساااتجابة أفراد عينة الدراساااة على مساااتوى جودة  

ة بيت في محافظجهة نظر المسااتفيدين أقسااام الطوارئ في المسااتشاافيات الخاصااة من و في الخدمات الصااحية 

 يعزى لمتغير مكان السكن. لحم 

مستوى جودة الخدمات على  المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لاستجابة أفراد عينة الدراسة (:أ-31.4)جدول 

ير مكان عزى لمتغيفي محافظة بيت لحم أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر المستفيدين في الصحية 

 .السكن

 الانحراف المعياري  المتوسط الحسابي العدد مكان السكن البعد

 0.64739 4.1085 129 مدينة الملموسية

 0.65381 3.9132 96 قرية

 0.67221 3.8909 55 مخيم

 0.73227 4.0434 129 مدينة الاعتمادية

 0.70422 3.8917 96 قرية

 0.59386 3.8655 55 مخيم

 0.67987 4.2584 129 مدينة ستجابةالا

 0.60059 4.0729 96 قرية

 0.70523 4.0242 55 مخيم

 0.72067 4.2031 129 مدينة الثقة

 0.67575 4.0250 96 قرية

 0.64819 3.9200 55 مخيم
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ت ستوى جودة الخدمامعلى  المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لاستجابة أفراد عينة الدراسة (:ب-31.4)جدول 

أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر المستفيدين في محافظة بيت لحم يعزى لمتغير مكان في الصحية 

 .السكن

المتوسط  العد مكان السكن البعد
 الحسابي

 الانحراف المعياري 

 0.72581 4.2112 129 مدينة التعاطف

 0.67617 4.0990 96 قرية

 0.76136 4.0136 55 مخيم

 0.59152 4.1523 129 مدينة الدرجة الكلية

 0.51774 3.9860 96 قرية

 0.55222 3.9304 55 مخيم

 

أقساااام الطوارئ في ( وجود فروق ظاهرية في مساااتوى جودة الخدمات الصاااحية 31.4يلاحظ من الجدول رقم )

 يعزى لمتغير مكان الساااااااكن، في محافظة بيت لحمفي المساااااااتشااااااافيات الخاصاااااااة من وجهة نظر المساااااااتفيدين 

( كما يظهر في الجدول رقم one way ANOVAولمعرفة دلالة الفروق تم اساااتخدام تحليل التباين الأحادي )

(32.4:) 
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قسام أفي مستوى جودة الخدمات الصحية  عن: نتائج اختبار تحليل التباين الأحادي لاستجابة أفراد العينة (32.4)جدول
 .يعزى لمتغير مكان السكنفي محافظة بيت لحم ات الخاصة من وجهة نظر المستفيدين الطوارئ في المستشفي

مجموع  مصدر التباين لبعدا
 المربعات

درجات 
 الحرية

متوسط 
 المربعات

 قيمة "ف"

 المحسوبة

مستوى 
 الدلالة

 3.381 1.448 2 2.897 بين المجموعات الملموسية

 

0.035 

 0.428 277 118.658 داخل المجموعات 

 279 121.555 المجموع 

 1.884 0.917 2 1.834 بين المجموعات الاعتمادية

 

0.154 

 0.487 277 134.795 داخل المجموعات 

 279 136.628 المجموع 

 3.403 1.478 2 2.956 بين المجموعات الاستجابة

 

0.035 

 0.434 277 120.288 داخل المجموعات 

 279 123.244 المجموع 

 3.805 1.821 2 3.642 بين المجموعات الثقة

 

0.023 

 0.479 277 132.547 داخل المجموعات 

 279 136.188 المجموع 

 1.641 0.842 2 1.684 بين المجموعات التعاطف

 

0.196 

 0.513 277 142.168 داخل المجموعات 

 279 143.853 المجموع 

 4.041 1.265 2 2.530 وعاتبين المجم الدرجة الكلية

 

0.019 

 0.313 277 86.719 داخل المجموعات 

 279 89.249 المجموع 
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 ≤ α( وهي أقل من مستوى الدلالة )0.019( ومستوى الدلالة )4.041) للدرجة الكلية "ف"يلاحظ أن قيمة  

فيات أقسام الطوارئ في المستشفي ( أي أنه توجد فروق دالة إحصائياً في مستوى جودة الخدمات الصحية 0.05

ما عدا  ادبعيعزى لمتغير مكان السكن، وكذلك للأفي محافظة بيت لحم الخاصة من وجهة نظر المستفيدين 

 رفض الفرضية الرابعة. وبذلك تم  ،الاعتمادية والتعاطف، وكانت الفروق لصالح سكان المدينة بعدا

ام الطوارئ أقسفي في مستوى جودة الخدمات الصحية  فروق جد ترى الباحثة من خلال النتائج السابقة أنه يو 

لأبعاد لتعزى لمتغير مكان السكن  في محافظة بيت لحم المستفيدينفي المستشفيات الخاصة من وجهة نظر 

سواء  ،والثقة ،الاستجابةأكثر الفروق كانت لبعد الملموسية، ( ف4.041) الخمسة حسب الدرجة الكلية لقيمة ف

تعاطف الاعتمادية وال ولكن لا توجد فروق في مستوى جودة الخدمات الصحية لبعدا أو قرية أو مخيم،كان مدينة 

أقسام الطوارئ خاصة في مواعيد تقديم الخدمة، وضغط في  كثرأوذلك لانهم يعرفون لصالح سكان المدينة، 

رع يكون التواصل واضح وأس العمل، والمعاملة لسكان المدينة تكون أسهل وأوضح من سكان المخيم والقرى، أي

 بين المستفيدين والكوادر الطبية في أقسام الطوارئ أكثر من غيرهم.

 نتائج الفرضية الخامسة: 

( في مستوى جودة الخدمات الصحية α ≥ 0.05) توجد فروق ذات دلاله إحصائية عند مستوى الدلالة "لا

زى لمتغير يعفي محافظة بيت لحم تفيدين أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر المسفي 

 السبب المباشر لدخول قسم الطوارئ "

فحص الفرضااية الخامسااة تم حساااب المتوسااطات الحسااابية لاسااتجابة أفراد عينة الدراسااة على مسااتوى جودة ول 

ة بيت في محافظأقسااام الطوارئ في المسااتشاافيات الخاصااة من وجهة نظر المسااتفيدين في الخدمات الصااحية 

 يعزى لمتغير السبب المباشر لدخول قسم الطوارئ. م لح
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مستوى جودة الخدمات على  المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لاستجابة أفراد عينة الدراسة (:أ-33.4)جدول 
بب ر السيعزى لمتغيفي محافظة بيت لحم أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر المستفيدين في الصحية 

 .المباشر لدخول قسم الطوارئ 

 الانحراف المعياري  المتوسط الحسابي العدد السبب المباشر لدخول قسم الطوارئ  بعدال

 0.62433 3.9359 39 ولادة الملموسية

 0.60924 3.9713 29 تخطيط وفحوصات

 0.66654 3.6538 26 نزيف وقطع وجروح

 0.63808 4.1968 72 التهابات والآلام

 0.66608 4.0157 53 ث وكسورحواد

 0.87981 3.7222 6 جلطات

 0.70765 3.5926 9 سكري أو ضغط

 0.24721 4.5333 5 علاج طبيعي

 0.62578 3.9919 41 أخرى 

 0.61891 3.7897 39 ولادة الاعتمادية

 0.62580 4.0345 29 تخطيط وفحوصات

 0.59122 3.7077 26 نزيف وقطع وجروح

 0.64595 4.1722 72 لآلامالتهابات وا

 0.72010 4.0377 53 حوادث وكسور

 1.27541 3.0667 6 جلطات

 0.66165 3.7556 9 سكري أو ضغط

 0.54037 3.9200 5 علاج طبيعي

 0.72808 3.9122 41 أخرى 
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ات مستوى جودة الخدم على المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لاستجابة أفراد عينة الدراسة (:ب-33.4)جدول 
أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر المستفيدين في محافظة بيت لحم يعزى لمتغير السبب في الصحية 

 .المباشر لدخول قسم الطوارئ 

 الانحراف المعياري  المتوسط الحسابي العدد السبب المباشر لدخول قسم الطوارئ  البعد

 0.54461 4.0855 39 ولادة الاستجابة

 0.47746 4.2874 29 تخطيط وفحوصات

 0.75289 3.7692 26 نزيف وقطع وجروح

 0.66667 4.3333 72 التهابات والآلام

 0.65882 4.1509 53 حوادث وكسور

 1.14342 3.6111 6 جلطات

 0.78174 3.7778 9 سكري أو ضغط

 0.84984 4.3333 5 علاج طبيعي

 0.56824 4.1626 41 أخرى 

 0.46826 4.1385 39 ولادة الثقة

 0.65818 4.1034 29 تخطيط وفحوصات

 0.72328 3.8077 26 نزيف وقطع وجروح

 0.73523 4.2500 72 التهابات والآلام

 0.63009 4.1623 53 حوادث وكسور

 1.20444 3.1333 6 جلطات

 0.50772 3.7556 9 سكري أو ضغط

 0.20000 4.8000 5 علاج طبيعي

 0.70604 3.9415 41 أخرى 
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ات مستوى جودة الخدمعلى  المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لاستجابة أفراد عينة الدراسة (:ت-33.4)جدول 
أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر المستفيدين في محافظة بيت لحم يعزى لمتغير السبب في الصحية 

 .قسم الطوارئ المباشر لدخول 

 الانحراف المعياري  المتوسط الحسابي العدد السبب المباشر لدخول قسم الطوارئ  البعد

 0.55363 4.2821 39 ولادة التعاطف

 0.52391 4.2414 29 تخطيط وفحوصات

 0.79838 4.0096 26 نزيف وقطع وجروح

 0.69896 4.2535 72 التهابات والآلام

 0.73241 4.0660 53 حوادث وكسور

 1.27883 3.7083 6 جلطات

 0.75000 3.5833 9 سكري أو ضغط

 0.20917 4.8000 5 علاج طبيعي

 0.76200 3.9756 41 أخرى 

 0.42453 4.0279 39 ولادة الدرجة الكلية

 0.50894 4.1019 29 تخطيط وفحوصات

 0.53923 3.7759 26 نزيف وقطع وجروح

 0.54931 4.2307 72 التهابات والآلام

 0.54043 4.0788 53 حوادث وكسور

 1.05393 3.4348 6 جلطات

 0.46512 3.6860 9 سكري أو ضغط

 0.15372 4.4783 5 علاج طبيعي

 0.60993 3.9830 41 أخرى 
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أقسااام الطوارئ في ( وجود فروق ظاهرية في مسااتوى جودة الخدمات الصااحية 33.4يلاحظ من الجدول رقم ) 

اشااااار يعزى لمتغير السااااابب المبفي محافظة بيت لحم يات الخاصاااااة من وجهة نظر المساااااتفيدين في المساااااتشاااااف

( كما one way ANOVAلدخول قسااام الطوارئ، ولمعرفة دلالة الفروق تم اساااتخدام تحليل التباين الأحادي )

 (:34.4يظهر في الجدول رقم )

أقسام  فيمستوى جودة الخدمات الصحية  عن أفراد العينة: نتائج اختبار تحليل التباين الأحادي لاستجابة (أ-34.4)جدول
قسم  يعزى لمتغير السبب المباشر لدخولفي محافظة بيت لحم الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر المستفيدين 

 .الطوارئ 

درجات  مجموع المربعات مصدر التباين البعد
 الحرية

متوسط 
 المربعات

 قيمة "ف"

 المحسوبة

 لةمستوى الدلا 

 2.866 1.185 8 9.481 بين المجموعات الملموسية

 

0.004 

 0.414 271 112.074 داخل المجموعات 

 279 121.555 المجموع 

 3.194 1.472 8 11.772 بين المجموعات الاعتمادية

 

0.002 

 0.461 271 124.856 داخل المجموعات 

 279 136.628 المجموع 

 3.012 1.258 8 10.063 جموعاتبين الم الاستجابة

 

0.003 

 

 

 

 

 

 0.418 271 113.181 داخل المجموعات

 279 123.244 المجموع 
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أقسام ي فمستوى جودة الخدمات الصحية  عن : نتائج اختبار تحليل التباين الأحادي لاستجابة أفراد العينة(ب-34.4)جدول
مستفيدين في محافظة بيت لحم يعزى لمتغير السبب المباشر لدخول قسم الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر ال

 .الطوارئ 

مجموع  مصدر التباين البعد
 المربعات 

درجات 
 الحرية 

متوسط 
 المربعات

قيمة "ف" 
 المحسوبة

 مستوى الدلالة

 3.946 1.776 8 14.208 بين المجموعات الثقة

 

0.000 

 0.450 271 121.980 داخل المجموعات 

 279 136.188 المجموع 

 2.511 1.241 8 9.927 بين المجموعات التعاطف

 

0.012 

 0.494 271 133.926 داخل المجموعات 

 279 143.853 المجموع 

 3.803 1.126 8 9.008 بين المجموعات الدرجة الكلية

 

0.000 

 0.296 271 80.241 داخل المجموعات 

 279 89.249 المجموع 

 

 ≤ α( وهي أقل من مستوى الدلالة )0.000( ومستوى الدلالة )3.803) للدرجة الكلية "ف"يلاحظ أن قيمة 

فيات أقسام الطوارئ في المستشفي ( أي أنه توجد فروق دالة إحصائياً في مستوى جودة الخدمات الصحية 0.05

وارئ، سبب المباشر لدخول قسم الطيعزى لمتغير الفي محافظة بيت لحم الخاصة من وجهة نظر المستفيدين 

( حيث 33.4وذلك بالرجوع الى جدول ) ، وكانت الفروق لصالح العلاج الطبيعيكلا على حدا للأبعادوكذلك 

 الفرضية الخامسة.  رفضوبذلك تم  ،حصل على أعلى متوسطات حسابية لجميع الأبعاد
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ام الطوارئ أقسفي جودة الخدمات الصحية ى مستو في فروق  يوجد هترى الباحثة من خلال النتائج السابقة أن

اشر لدخول تعزى لمتغير السبب المبفي محافظة بيت لحم  في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر المستفيدين

ي فوكانت لصالح العلاج الطبيعي حيث يتوفر هذا العلاج فقط ، كلا على حدا قسم الطوارئ وكذلك للأبعاد

ر بشكل مما جعل هذا الفرق يظه الاخريات،المستشفيات في ، ولا يتوفر لالجمعية العربية للتأهيمستشفى 

 واضح لصالح العلاج الطبيعي.

 نتائج الفرضية السادسة: 

( في مستوى جودة الخدمات الصحية α ≥ 0.05) توجد فروق ذات دلاله إحصائية عند مستوى الدلالة "لا

زى لمتغير يعفي محافظة بيت لحم المستفيدين أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر في 

 اسم المستشفى"

فحص الفرضااية السااادسااة تم حساااب المتوسااطات الحسااابية لاسااتجابة أفراد عينة الدراسااة على مسااتوى جودة ول

ة بيت في محافظفيدين أقسااام الطوارئ في المسااتشاافيات الخاصااة من وجهة نظر المسااتفي الخدمات الصااحية 

 المستشفى. يعزى لمتغير اسملحم 
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ية مستوى جودة الخدمات الصحعلى  المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لاستجابة أفراد عينة الدراسة (:35.4)جدول 
 .تشفىيعزى لمتغير اسم المسفي محافظة بيت لحم أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر المستفيدين في 

 الانحراف المعياري  المتوسط الحسابي العدد اسم المستشفى البعد

 0.63363 4.0949 79 اليمامة الملموسية

 0.57999 3.8633 63 الفرنساوي 

 0.69332 3.9934 138 الجمعية العربية للتأهيل

 0.64624 4.2177 79 اليمامة الاعتمادية

 0.61550 3.7440 63 الفرنساوي 

 0.71729 3.8901 138 الجمعية العربية للتأهيل

 0.68974 4.2954 79 اليمامة الاستجابة

 0.53875 4.0667 63 الفرنساوي 

 0.68073 4.0993 138 الجمعية العربية للتأهيل

 0.68552 4.3823 79 اليمامة الثقة

 0.43872 4.1240 63 الفرنساوي 

 0.72523 3.9192 138 الجمعية العربية للتأهيل

 0.76350 4.3892 79 اليمامة التعاطف

 0.49580 4.2900 63 الفرنساوي 

 0.70611 3.9487 138 الجمعية العربية للتأهيل

 0.55415 4.2614 79 اليمامة الدرجة الكلية

 0.39767 3.9948 63 الفرنساوي 

 0.59253 3.9608 138 الجمعية العربية للتأهيل
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أقساااام الطوارئ في دمات الصاااحية ( وجود فروق ظاهرية في مساااتوى جودة الخ35.4يلاحظ من الجدول رقم )

فى، يعزى لمتغير اساااام المسااااتشاااافي محافظة بيت لحم في المسااااتشاااافيات الخاصااااة من وجهة نظر المسااااتفيدين 

( كما يظهر في الجدول رقم one way ANOVAولمعرفة دلالة الفروق تم اساااتخدام تحليل التباين الأحادي )

(36.4:) 

أقسام  فيمستوى جودة الخدمات الصحية  عنين الأحادي لاستجابة أفراد العينة : نتائج اختبار تحليل التبا(أ-36.4)جدول
 .يعزى لمتغير اسم المستشفىفي محافظة بيت لحم الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر المستفيدين 

متوسط  درجات الحرية مجموع المربعات مصدر التباين البعد
 المربعات

 قيمة "ف"

 المحسوبة

مستوى 
 لالةالد

 1.908 0.826 2 1.652 بين المجموعات الملموسية

 

0.150 

داخااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااال  
 المجموعات

119.903 277 0.433 

 
 279 121.555 المجموع

 8.975 4.157 2 8.315 بين المجموعات الاعتمادية

 

0.000 

داخااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااال  
 المجموعات

128.313 277 0.463 

 
 279 136.628 المجموع

 2.755 1.202 2 2.404 جموعاتبين الم الاستجابة

 

0.065 

 

 

 

 

داخااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااال 
 المجموعات

120.840 277 0.436 

 
 279 123.244 المجموع
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أقسام ي فمستوى جودة الخدمات الصحية  عن: نتائج اختبار تحليل التباين الأحادي لاستجابة أفراد العينة (ب-36.4)جدول
 .تفيدين في محافظة بيت لحم يعزى لمتغير اسم المستشفىالطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر المس

مجموع  مصدر التباين البعد
 المربعات 

متوسط  درجات الحرية 
 المربعات

قيمة "ف" 
 المحسوبة

مستوى 
 الدلالة

 12.420 5.604 2 11.208 بين المجموعات الثقة

 

0.000 

داخااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااال  
 المجموعات

124.981 277 0.451 

 
 279 136.188 المجموع

 12.091 5.775 2 11.550 بين المجموعات التعاطف

 

0.000 

داخااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااال  
 المجموعات

132.303 277 0.478 

 
 279 143.853 المجموع

 8.016 2.442 2 4.883 بين المجموعات الدرجة الكلية

 

0.000 

داخااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااال  
 المجموعات

84.366 277 0.305 

 
 279 89.249 المجموع

 

 ≤ αمن مستوى الدلالة ) ل( وهي أق0.000( ومستوى الدلالة )8.016) للدرجة الكلية "ف"يلاحظ أن قيمة 

فيات أقسام الطوارئ في المستشفي ( أي أنه توجد فروق دالة إحصائياً في مستوى جودة الخدمات الصحية 0.05

كلا  لأبعادللمتغير اسم المستشفى، وكذلك  تعزى في محافظة بيت لحم  الخاصة من وجهة نظر المستفيدين

( 35.4وذلك بالرجوع الى جدول ) ،الملموسية وكانت الفروق لصالح مستشفى اليمامة بعدما عدا  على حدا،
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حيث كان متوسطها  الاستجابة وكانت لصالح مستشفى اليمامة بعد، و (4.1حيث كان متوسطها الحسابي )

 ، وبذلك تم رفض الفرضية السادسة.(4.3الحسابي )

ام الطوارئ أقسفي في مستوى جودة الخدمات الصحية فروق لال النتائج السابقة أنه يوجد ترى الباحثة من خ

فى، وكذلك يعزى لمتغير اسم المستشفي محافظة بيت لحم  في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر المستفيدين

ين أن قسم لمستفيدحيث يرى ا، والاستجابة في مستشفى اليمامةالملموسية  ابعد ، ما عداكلا على حدا للأبعاد

لخدمة بالرد ا مقدميالطوارئ يتمتع بموقع ملائم ويسهل الوصول اليه بسرعة وتقدم الخدمة بدقة عالية، ويقوم 

ذلك لقلة دائم للتعاون مع المستفيدين و  ويكونوا على استعدادالفوري على استفسارات المستفيدين وشكواهم، 

 وبدون ازدحام بالقسم. منتظمتواجد المستفيدين بشكل ضغط العمل على مقدمي الخدمة في هذا القسم ل

 في السؤال الخامسالنتائج المتعلقة   5.3.4

أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة في قات التي تؤثر على جودة الخدمات الصحية و ما هي المع

 ؟في محافظة بيت لحم ومقدمي الخدمة المستفيديننظر  تيمن وجه

قات و ومقدمي الخدمة فكانت أكثر المعنظر المستفيدين  تيمتقاربة من وجهترى الباحثة أن النتائج كانت 

نظر  تيمن وجهأقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة في التي تؤثر على جودة الخدمات الصحية 

 هي:في محافظة بيت لحم  المستفيدين ومقدمي الخدمة

 ة في محافظة بيت لحم من وجهةتشفيات الخاصقلة عدد الأسرة المتوفرة بأقسام الطوارئ في المس (1

 شفى الفرنساوي )العائلة المقدسة(.مست مقدمي الخدمة والمستفيدين، ونخص بالذكرنظر  

أقسام الطوارئ في في عدد كافي من الأسرة  عدم توفرأن ق الأول للجودة و ترى الباحثة من خلال المع

دوره يؤدي الذي بمحافظة بيت لحم،  في المستفيدين ومقدمي الخدمةنظر  تيالمستشفيات الخاصة من وجه
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مستفيد  يأخذ كل وبالتالي لا ،تلقي الخدمة الصحيةلنتظار من خلال الاأعداد المستفيدين في الى ازدحام 

 .تتأخر عليه الخدمةو حقه بالشكل المناسب 

ن وجهتي م الطوارئ في المستشفيات الخاصة في أقسام الأطباء المختصين والممرضين في عدد ص( نق2

لا يوجد يث حفي محافظة بيت لحم، ونخص بالذكر مستشفى الفرنساوي  نظر المستفيدين ومقدمي الخدمة

 قسم الطوارئ.في متخصص  بها دكتور باطني

في أقسام الطوارئ في  قلة عدد الأطباء والممرضينأن ق الثاني للجودة و ترى الباحثة من خلال المع 

الضغط  يزيد منفي محافظة بيت لحم  دين ومقدمي الخدمةالمستفينظر  تيهالمستشفيات الخاصة من وج

 تحويل المستفيدين الى مستشفيات أخرى لعدم توفر الطبيب المختصالكادر الطبي، وأيضا يتم الواقع على 

 الدوام.في قسم الطوارئ طوال ساعات 

دين ومقدمي يمن وجهتي نظر المستفلا يوجد مكيفات كافية في أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة  (3

 الخدمة في محافظة بيت لحم.

ام الطوارئ في أقسفي مكيفات كافية  يوجد مشكلة بعدم توفرق الثالث للجودة أنه و ترى الباحثة من خلال المع

يؤثر  وذلك لأنه ،ومقدمي الخدمة في محافظة بيت لحم نظر المستفيدين تيالخاصة من وجه المستشفيات

 غير الملائمة في القسم صيفا وشتاء. للبيئةنتيجة  عليهمبشكل مباشر 

وارئ أقسام الطفي لأجهزة بشكل دوري نقص في عدد الأجهزة كأجهزة الضغط والتخطيط، وعدم تحديث ا (4

 .في محافظة بيت لحم المستفيدين ومقدمي الخدمةنظر  تيفي المستشفيات الخاصة من وجه

ي المستشفيات ف الطوارئ أقسام في زة التي تختص الأجه يوجد نقص فيق الرابع أنه و ترى الباحثة من خلال المع

وتحديثها  صيانتهاوأيضا لا يتم ، في محافظة بيت لحم المستفيدين ومقدمي الخدمةنظر  تيالخاصة من وجه
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  الحصول علاج أسرع وأدق وأفضل للمستفيدين.بشكل دوري لملاحقة التطور والتقدم، من أجل 

ي ف المستفيدين ومقدمي الخدمةنظر  تيمن وجهالخاصة صغر مساحة قسم الطوارئ في المستشفيات  (5

 مستشفى الفرنساوي ومستشفى اليمامة. نخص بالذكر، و محافظة بيت لحم

لى علأن ضيق مساحة القسم يؤثر بعين الاعتبار،  ق الخامس أنه يجب أخذهو من خلال المع ترى الباحثة

ضيق لدون أي معوقات نتيجة  وأسرعأسهل أخذ العلاج بشكل حركة مقدمي الخدمة ويصعب على المستفيدين 

 لخدمةالمستفيدين ومقدمي انظر تي م الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهاسأقفي المساحة المتوفرة 

 .في محافظة بيت لحم

المستفيدين  نظر تيمن وجهات الخاصة التأخر في تقديم الخدمة الصحية في أقسام الطوارئ في المستشفي (6

 .محافظة بيت لحم في ومقدمي الخدمة

ت أقسام الطوارئ في المستشفيافي بتقديم الخدمة  يوجد تأخيرق السادس أنه و ترى الباحثة من خلال المع

يؤثر ين التأخير على المستفيدفان  ،في محافظة بيت لحم المستفيدين ومقدمي الخدمةنظر  تيالخاصة من وجه

 في هذا القسم.ة للعلاج الفوري لكل دقيق بشكل كبير وذلك لحاجتهم على حالتهم الصحية
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  نتائج الدراسة 1.5

جودة ستوى مبعد استعراض وتحليل نتائج الاستبانات استنتجت الدراسة أن اتجاهات العينة إيجابية نحو 

لطوارئ في المستشفيات الخاصة في محافظة بيت لحم، مما يدل على أقسام افي الخدمات الصحية 

 جودة الخدمات الصحية المقدمة.في اهتمام المستشفيات 

 النتائج العامة للدراسة  1.1.5

ظر ن تيأقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهفي جودة الخدمات الصحية  مستوى   (1

سة الخم الأبعاددرجات عالية في جميع جاءت ب يت لحمفي محافظة ب المستفيدين ومقدمي الخدمة

يدل على أن إجابات عينة الدراسة جاءت ، وهذا )الملموسية، الاعتمادية، الاستجابة، الثقة، والتعاطف(

 أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة.في الجودة  مستوى على  ايجابية

نظر  ةالمستشفيات الخاصة من وجهأقسام الطوارئ في في مستوى جودة الخدمات الصحية  ( 2

 ، فقد كانت النسبة الكليةلجميع الأبعاد عالية ت بدرجاتجاءفي محافظة بيت لحم مقدمي الخدمة 

، (%85.7) الاستجابة بعد، ويليه (%88) الثقة على أعلى الدرجات بعد، ولقد حصل (84.3%)

 .(%81.6) الاعتماديةو  (%81.8) الملموسية بعدا ا، وأخير (%85.1) التعاطف بعدويليه 

أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر في مستوى جودة الخدمات الصحية  ( 3

(، %81فقد كانت النسبة الكلية ) ،لجميع الأبعاد جاء بدرجة عاليةفي محافظة بيت لحم  المستفيدين

ويليه بعد  ،(%82.7) التعاطف بعد، ويليه (%83) الاستجابة على أعلى الدرجات بعدولقد حصل 

 (.%79.1) والاعتمادية (%80) الملموسية بعداويليه  ،(%81.7) الثقة
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 أسئلة الدراسةفي النتائج الخاصة  2.1.5

 السؤال الأول في  المتعلقة نتائجال 1.2.1.5

من وجهة نظر تشفيات الخاصة أقسام الطوارئ في المسفي مستوى جودة الخدمات الصحية ما  

  ؟محافظة بيت لحم في الخدمةمقدمي 

 بعد الملموسية   -أ

ارئ أقسام الطو  فيجودة الخدمات الصحية لموسية على درجة عالية في تقييم حصل بعد الم 

وع وذلك بالرج، في محافظة بيت لحم في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر مقدمي الخدمة

حيث ، (%81.8( أي ما نسبته )4.09( حيث كان متوسطها الحسابي )4.4الى جدول رقم )

على الدرجة  اويحرصو  ،تمتعت أقسام الطوارئ بالموقع الملائم وبتوفر الأجهزة والمعدات الحديثة

العالية من النظافة وحسن المظهر، ولكن لا يتوفر صالات انتظار مكيفة وكافية، والممرات 

 والطرقات غير واسعة والتنقل صعب في أقسام الطوارئ.

 بعد الاعتمادية  -ب

ارئ أقسام الطو في لاعتمادية على درجة عالية في تقييم جودة الخدمات الصحية حصل بعد ا 

وع وذلك بالرج ،في محافظة بيت لحم في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر مقدمي الخدمة

حيث ، (%81.6( أي ما نسبته )4.08( حيث كان متوسطها الحسابي )4.4) رقم الى جدول

الطوارئ وتقدم الخدمة بدرجة عالية من الدقة والاهتمام يتوفر سجلات للمستفيدين في أقسام 

بمشاكل واستفسارات المستفيدين، ولكن لا تقدم الخدمة في المواعيد المحددة ولا يتوفر عدد 

 م الطوارئ.اقسأكافي من الأطباء والممرضين في 
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 بعد الاستجابة   -ت

وارئ أقسام الطفي ية حصل بعد الاستجابة على درجة عالية في تقييم جودة الخدمات الصح 

وع وذلك بالرج، في محافظة بيت لحم في المستشفيات الخاصة من وجهة نظر مقدمي الخدمة

حيث ، (%85.7( أي ما نسبته )4.28( حيث كان متوسطها الحسابي )4.4) رقم الى جدول

 الاستعداد الدائم للتعاون مع المستفيدين والردعلى أقسام الطوارئ في يبدي مقدمو الخدمة 

نظام الورديات لضمان تقدم خدماتها طوال  االفوري على استفساراتهم وشكواهم، ويستخدمو 

 أقسام الطوارئ.في الوقت، ولكن لا يوجد سرعة وسهولة في تقديم الخدمات الصحية 

 بعد الثقة   -ث

أقسام الطوارئ في في درجة في تقييم جودة الخدمات الصحية  أعلى على الثقةحصل بعد  

وذلك بالرجوع الى ، في محافظة بيت لحم الخاصة من وجهة نظر مقدمي الخدمةالمستشفيات 

حيث يتابع ، (%88.0( أي ما نسبته )4.4( حيث كان متوسطها الحسابي )4.4) رقم جدول

مقدمو الخدمة حالة المستفيد منذ وصوله القسم وحتى خروجه، والمحافظة على سرية المعلومات 

عر المستفيد بالأمان عند التعامل مع مقدمي الخدمة، ولا يمتاز الخاصة بالمستفيد، ولكن لا يش

أقسام في قسم الطوارئ بسمعة ومكانة جيدة لدى أفراد المجتمع من وجهة نظر مقدمي الخدمة 

 الطوارئ.

 التعاطفبعد   -ج

 أقسام الطوارئ فيفي على درجة عالية في تقييم جودة الخدمات الصحية  التعاطفحصل بعد 

وذلك بالرجوع الى  ،في محافظة بيت لحم خاصة من وجهة نظر مقدمي الخدمةالمستشفيات ال
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حيث يتصف  (،%85.1( أي ما نسبته )4.25( حيث كان متوسطها الحسابي )4.4جدول رقم )

تقدير و أقسام الطوارئ بالروح المرحة وحسن الخلق في التعامل مع المستفيدين، في الخدمة  يمقدم

كن لا يوضحوا للمستفيدين المشاكل الصحية التي يعانون منها ظروف المستفيدين الصحية، ول

 الوقت الكافي لرعايتهم في أقسام الطوارئ من وجهة نظر مقدمي الخدمة. يوفروا بشكل مباشر، ولا 

 

 السؤال الثانيفي لنتائج المتعلقة ا 2.2.1.5

 يديننظر المستف وجهةمن أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة في مستوى جودة الخدمات الصحية ما  

 ؟في محافظة بيت لحم

 بعد الملموسية -أ

ي أقسام الطوارئ ففي جودة الخدمات الصحية لموسية على درجة عالية في تقييم حصل بعد الم

دول وذلك بالرجوع الى ج ،في محافظة بيت لحم المستفيدينالمستشفيات الخاصة من وجهة نظر 

حيث تمتعت أقسام  (،%80.0( أي ما نسبته )3.99( حيث كان متوسطها الحسابي )10.4رقم )

نظافة على الدرجة العالية من الالحرص الطوارئ بالموقع الملائم وبتوفر الأجهزة والمعدات الحديثة و 

وحسن المظهر، ولكن لا يتوفر صالات انتظار مكيفة وكافية، والممرات والطرقات غير واسعة 

 والتنقل صعب في أقسام الطوارئ.

 تماديةبعد الاع -ب

ي أقسام الطوارئ ففي حصل بعد الاعتمادية على درجة عالية في تقييم جودة الخدمات الصحية 

دول وذلك بالرجوع الى ج ،في محافظة بيت لحم المستشفيات الخاصة من وجهة نظر المستفيدين
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حيث يتوفر سجلات  (،%79.1( أي ما نسبته )3.95( حيث كان متوسطها الحسابي )10.4رقم )

فيدين في أقسام الطوارئ وتقدم الخدمة بدرجة عالية من الدقة والاهتمام بمشاكل واستفسارات للمست

المستفيدين، ولكن لا تقدم الخدمة في المواعيد المحددة ولا يتوفر عدد كافي من الأطباء والممرضين 

 في أقسام الطوارئ.

 بعد الاستجابة -ت

ي أقسام الطوارئ ففي دة الخدمات الصحية حصل بعد الاستجابة على أعلى الدرجات في تقييم جو  

 رقم وذلك بالرجوع الى جدول ،في محافظة بيت لحم المستشفيات الخاصة من وجهة نظر المستفيدين

حيث يبدي مقدمو الخدمة  (،%83.0( أي ما نسبته )4.1( حيث كان متوسطها الحسابي )10.4)

شكواهم، ستفيدين والرد الفوري على استفساراتهم و الاستعداد الدائم للتعاون مع المعلى أقسام الطوارئ في 

 أقسام الطوارئ.في ولكن لا يوجد سرعة وسهولة في تقديم الخدمات الصحية 

 بعد الثقة  -ث

أقسام الطوارئ في في حصل بعد الثقة على درجة عالية في تقييم جودة الخدمات الصحية  

دول وذلك بالرجوع الى ج، ت لحمفي محافظة بي المستشفيات الخاصة من وجهة نظر المستفيدين

تمتاز أقسام حيث ، (%81.7( أي ما نسبته )4.08( حيث كان متوسطها الحسابي )10.4رقم )

ئ أقسام الطوار في الطوارئ بسمعة ومكانة جيدة لدى أفراد المجتمع من وجهة نظر المستفيدين 

ع الأمان عند التعامل موالمحافظة على سرية المعلومات الخاصة بهم، ولكن لا يشعر المستفيد ب

 مقدمي الخدمة، ولا تتابع حالة المستفيد منذ وصوله القسم وحتى خروجه.
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 التعاطفبعد  -ج

 أقسام الطوارئ فيفي على درجة عالية في تقييم جودة الخدمات الصحية التعاطف حصل بعد 

ى جدول لوذلك بالرجوع ا، في محافظة بيت لحم المستشفيات الخاصة من وجهة نظر المستفيدين

حيث يتصف مقدمو ، (%82.7( أي ما نسبته )4.13( حيث كان متوسطها الحسابي )10.4)

أقسام الطوارئ بالروح المرحة وحسن الخلق في التعامل مع المستفيدين، ويوضحوا في الخدمة 

دمة ظروف در مقدمي الخللمستفيدين المشاكل الصحية التي يعانون منها بشكل مباشر، ولكن لا يق

الوقت الكافي لرعايتهم في أقسام الطوارئ من وجهة نظر  يوفرواالصحية، ولا فيدين المست

 المستفيدين.

 

    السؤال الثالث في المتعلقة  النتائج 3.2.1.5

أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة في مستوى جودة الخدمات الصحية  ما مدى اختلاف

حسب متغيرات الجنس والعمر والمؤهل العلمي ومكان في محافظة بيت لحم  نظر مقدمي الخدمة

 المستشفى؟والمسمى الوظيفي وعدد سنوات العمل في قسم الطوارئ، واسم  السكن

أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة في لا توجد فروق في مستوى جودة الخدمات الصحية  (أ

، وذلك بالرجوع الى تعزى لمتغير الجنسفي محافظة بيت لحم من وجهة نظر مقدمي الخدمة 

، (0.408( ومستوى الدلالة )0.838( حيث تبين أن قيمة "ت" للدرجة الكلية )16.4جدول رقم )

( ومستوى 2.193حيث كانت قيمة "ت" ) الاعتمادية بعدما عدا كلا على حدا،  بعادوكذلك للأ
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من حيث حصل على متوسط حسابي أعلى  ، وكانت الفروق لصالح الذكور(0.035الدلالة )

 وبذلك تم قبول الفرضية الأولى. ،(4.3الاناث )

أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة في لا توجد فروق في مستوى جودة الخدمات الصحية  (ب

ن مكا، العمر، المؤهل العلميتعزى لمتغير في محافظة بيت لحم من وجهة نظر مقدمي الخدمة 

، حيث كانت "ف" الكلية أقل من لطوارئ السكن، المسمى الوظيفي، عدد سنوات العمل في قسم ا

وبذلك  كلا على حدا، للأبعادوكذلك ( α ≥ 0.05)( ومستوى الدلالة أكبر من مستوى الدلالة 2)

 .والسادسة ،الخامسة ،الرابعة ،الثالثة، الفرضيات الثانيةتم قبول 

من صة اخأقسام الطوارئ في المستشفيات الفي توجد فروق في مستوى جودة الخدمات الصحية  (ت

الى  ، وذلك بالرجوعيعزى لمتغير اسم المستشفى في محافظة بيت لحم وجهة نظر مقدمي الخدمة

، (0.011( ومستوى الدلالة )5.207( حيث تبين أن قيمة "ف" للدرجة الكلية )25.4جدول رقم )

ت ( وكان1.168حيث كانت قيمة "ف" المحسوبة ) الثقة بعدما عدا  كلا على حدا، بعادوكذلك للأ

لت حيث حص للتأهيللصالح مستشفى الجمعية العربية  وبذلك كانت (0.3240مستوى الدلالة )

وذلك بالرجوع  التعاطف بعد، و (24.4( موضحا في جدول رقم )4.6على أعلى متوسط حسابي )

( ومستوى الدلالة 0.1340( حيث تبين أن قيمة "ف" المحسوبة )25.4الى جدول رقم )

( 4.3حيث حصلت على أعلى متوسط حسابي ) مستشفى اليمامة كان لصالحو  ،(0.8750)

 وبذلك تم رفض الفرضية السابعة. ،(24.4موضحا في جدول رقم )
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 السؤال الرابع في المتعلقة  النتائج 4.2.1.5

أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهة في مستوى جودة الخدمات الصحية  اختلاف ما مدى

 والسبب السكنحسب متغيرات الجنس والعمر والمؤهل العلمي ومكان لحم  يتفي محافظة ب نظر المستفيدين

 المستشفى؟قسم الطوارئ، واسم  لدخولكالمباشر 

فيات أقسام الطوارئ في المستشفي توجد فروق دالة إحصائياً في مستوى جودة الخدمات الصحية لا  (أ

جوع الى ، وذلك بالر الجنسيعزى لمتغير في محافظة بيت لحم  المستفيدينالخاصة من وجهة نظر 

(، ومستوى الدلالة 0.728( يتبين من خلاله أن قيمة "ت" للدرجة الكلية )26.4جدول رقم )

 .الأولى يةالفرض قبولوبذلك تم  كلا على حدا، بعاد، وكذلك للأ(0.467)

ت فياأقسام الطوارئ في المستشفي توجد فروق دالة إحصائياً في مستوى جودة الخدمات الصحية لا  (ب

ع الى العمر، وذلك بالرجو  في محافظة بيت لحم يعزى لمتغير المستفيدينالخاصة من وجهة نظر 

(، ومستوى الدلالة 2.062( يتبين من خلاله أن قيمة "ف" للدرجة الكلية )28.4جدول رقم )

 .الثانية ةالفرضي قبولوبذلك تم  بعاد كلا على حدا،، وكذلك للأ(0.086)

أقسام الطوارئ في في ائياً في مستوى جودة الخدمات الصحية توجد فروق دالة إحصلا   (ت

ؤهل لمتغير الميعزى في محافظة بيت لحم  المستفيدينالمستشفيات الخاصة من وجهة نظر 

( يتبين من خلاله أن قيمة "ف" للدرجة الكلية 30.4وذلك بالرجوع الى جدول رقم ) ،العلمي

وذلك  الاعتمادية بعدماعدا  كلا على حدا، بعادوكذلك للأ، (0.179(، ومستوى الدلالة )1.728)

( 3.812( يتبين من خلاله أن قيمة "ف" المحسوبة )30.4من خلال الرجوع الى جدول رقم )

، وذلك من خلال الرجوع الى كانت الفروق لصالح الدبلوم فأقلحيث  (،0.5990ومستوى الدلالة )
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وبذلك تم قبول  ،(4.1متوسط حسابي )( حيث يتبين من خلاله أنه حصل على 29.4جدول رقم )

 الفرضية الثالثة.

ات أقسام الطوارئ في المستشفيفي توجد فروق دالة إحصائياً في مستوى جودة الخدمات الصحية  (ث

ك بالرجوع وذل ،لمتغير مكان السكنيعزى في محافظة بيت لحم  المستفيدينالخاصة من وجهة نظر 

(، ومستوى الدلالة 4.041قيمة "ف" للدرجة الكلية ) ( يتبين من خلاله أن32.4الى جدول رقم )

، حيث كانت قيمة "ف" المحسوبة الاعتمادية بعدما عدا ، كلا على حدا بعادوكذلك للأ ،(0.019)

حيث كانت قيمة "ف" المحسوبة  التعاطف،بعد و  (،0.1540( ومستوى الدلالة )1.884)

حيث حصلت  لصالح سكان المدينة كانت الفروق حيث  (،0.1960( ومستوى الدلالة )1.641)

( وبعد التعاطف 4.1على اعلى متوسطات حسابية في البعدين، فكانت في بعد الاعتمادية )

 رفض الفرضية الرابعة.وبذلك تم  (،31.4وذلك بالرجوع الى جدول رقم ) ،(4.2)

شفيات تأقسام الطوارئ في المسفي توجد فروق دالة إحصائياً في مستوى جودة الخدمات الصحية  (ج

 لمتغير السبب المباشر لدخوليعزى في محافظة بيت لحم  المستفيدينالخاصة من وجهة نظر 

( يتبين من خلاله أن قيمة "ف" للدرجة الكلية 34.4وذلك بالرجوع الى جدول رقم ) ،قسم الطوارئ 

، وكانت الفروق لصالح كلا على حدا للأبعادوكذلك  ،(0.000(، ومستوى الدلالة )3.803)

، حيث حصلت على أعلى المتوسطات الحسابية في معظم الأبعاد ويتبين ذلك من لاج الطبيعيالع

 الفرضية الخامسة. رفضوبذلك تم  ،(33.4خلال جدول رقم )
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ات أقسام الطوارئ في المستشفيفي توجد فروق دالة إحصائياً في مستوى جودة الخدمات الصحية  (ح

ذلك و  لمتغير اسم المستشفى،يعزى بيت لحم  في محافظة المستفيدينالخاصة من وجهة نظر 

(، ومستوى 8.016( يتبين من خلاله أن قيمة "ف" للدرجة الكلية )36.4بالرجوع الى جدول رقم )

، حيث تبين أن قيمة "ف" الملموسية بعدما عدا  كلا على حدا، للأبعادوكذلك  ،(0.000الدلالة )

حيث تبين أن قيمة "ف"  الاستجابةعد بو  (،0.1500( ومستوى الدلالة )1.908المحسوبة )

وذلك  نت الفروق لصالح مستشفى اليمامة،كاولقد  (،0.0650( ومستوى الدلالة )2.755)

(، 4.1حيث فكانت في بعد الملموسية ) بحصولها على أعلى المتوسطات الحسابية في البعدين،

وبذلك تم رفض الفرضية  (،35.4(، وذلك بالرجوع الى جدول رقم )4.3وكان في بعد الاستجابة )

 السادسة.

 السؤال الخامسفي النتائج المتعلقة  5.2.1.5

أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من في قات التي تؤثر على جودة الخدمات الصحية و ما هي المع

 ؟في محافظة بيت لحم المستفيدين ومقدمي الخدمةنظر  تيوجه

دين ومقدمي تي نظر المستفيفي المستشفيات الخاصة من وجه أقسام الطوارئ في قلة عدد الأسرة المتوفرة  (1

وضح من ، وذلك يتفي محافظة بيت لحم، ونخص بالذكر مستشفى الفرنساوي )العائلة المقدسة( الخدمة

(، الذي يبين أن بعد الملموسية حصل على متوسط حسابي 10.4(، )4.4خلال الرجوع الى جدول رقم )

 .( من وجهتي نظر المستفيدين ومقدمي الخدمة على التوالي4.0) (،3.99)قليل مقارنة بالأبعاد الأخرى 

 تين وجهمأقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة في نقص في عدد الأطباء المختصين والممرضين  (2

، ونخص بالذكر مستشفى الفرنساوي حيث لا في محافظة بيت لحم المستفيدين ومقدمي الخدمةنظر 
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(، حيث 12.4وذلك بالرجوع الى جدول رقم ) ،قسم الطوارئ في تخصص يوجد بها دكتور باطني م

( أي ما 3.83حصلت هذه الفقرة الموجودة ضمن فقرات بعد الاعتمادية على أقل متوسط حسابي )

( من وجهة نظر المستفيدين، أما من وجهة نظر مقدمي الخدمة، فلقد حصلت هذه %76.6نسبته )

 (،%77.8( أي ما نسبته )3.89عتمادية على أقل متوسط حسابي )الفقرة الموجودة ضمن فقرات بعد الا

 .(5.4وذلك من خلال الرجوع الى جدول رقم )

يدين ومقدمي المستفنظر  تي( لا يوجد مكيفات كافية في أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجه3

لت هذه الفقرة الموجودة (، حيث حص11.4وذلك بالرجوع الى جدول رقم ) ،في محافظة بيت لحم الخدمة

( من وجهة نظر %74.2( أي ما نسبته )3.71ضمن فقرات بعد الملموسية على أقل متوسط حسابي )

حصلت هذه الفقرة الموجودة ضمن فقرات بعد الملموسية  ، فلقدالمستفيدين، أما من وجهة نظر مقدمي الخدمة

 (.5.4ن خلال الرجوع الى جدول رقم )وذلك م (،%73.8( أي ما نسبته )3.69على أقل متوسط حسابي )

في  بشكل دوري غط والتخطيط، وعدم تحديث الأجهزة وصيانتها نقص في عدد الأجهزة كأجهزة الض (4

يت في محافظة ب المستفيدين ومقدمي الخدمةنظر  تيأقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجه

حصلت هذه الفقرة على متوسط حسابي  حيث(، 11.4الرجوع الى جدول رقم )من خلال وذلك ، لحم

( من وجهة نظر المستفيدين، %82.6( أي ما نسبته )4.13من بين الفقرات في بعد الملموسية )متوسط 

، وذلك من خلال الرجوع الى جدول مقدمي الخدمة( من وجهة نظر %85.2( أي ما نسبته )4.26و )

 .(5.4رقم )

ي ف المستفيدين ومقدمي الخدمةنظر  تيالخاصة من وجهصغر مساحة قسم الطوارئ في المستشفيات  (5

رقم  وذلك بالرجوع الى جدول ،، ونخص بالذكر مستشفى الفرنساوي ومستشفى اليمامةمحافظة بيت لحم
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( 3.80(، حيث حصلت هذه الفقرة الموجودة ضمن فقرات بعد الملموسية على متوسط حسابي قليل )11.4)

حصلت هذه  من وجهة نظر مقدمي الخدمة، فلقد أما المستفيدين، ( من وجهة نظر%76.0أي ما نسبته )

، (%78.2( أي ما نسبته )3.91الفقرة الموجودة ضمن فقرات بعد الملموسية على متوسط حسابي قليل )

 (.5.4وذلك من خلال الرجوع الى جدول رقم )

نظر  تية من وجهالصحية في أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاص اتفي تقديم الخدم ر( التأخ6

(، 12.4، وذلك يتوضح من خلال الرجوع الى جدول رقم )في محافظة بيت لحم المستفيدين ومقدمي الخدمة

الذي يبين أن فقرة "الوفاء بتقديم الخدمة في المواعيد المحددة" حصلت على متوسط حسابي قليل من بين 

، وحصلت أيضا هذه نظر المستفيدين( من وجهة %76.6( أي ما نسبته )3.83فقرات بعد الاعتمادية )

(، وذلك من %80.0أي ما نسبته ) (4.0)الفقرة من وجهة نظر مقدمي الخدمة على متوسط حسابي قليل 

  (.6.4خلال الرجوع الى جدول رقم )

 توصيات الدراسة 2.5

ت اأقسام الطوارئ في المستشفيفي جودة الخدمات الصحية  أبعادفي توصي الدراسة الى ضرورة الاهتمام 
في محافظة بيت لحم، والنظر اليها على أنها نظام  من وجهتي نظر المستفيدين ومقدمي الخدمة الخاصة

متكامل من الخدمات عن طريق نشر ثقافة لأبعاد الجودة في المستشفيات الخاصة، وتحديد مدى استجابة 
يدين ومقدمي جيدة لدى المستف بهدف تحسين أداء هذه الأبعاد باستمرار وتحقيق مكانة ذهنية ،المستشفيات لها

 الخدمة.

 

 التوصيات العامة للدراسة 1.2.5

 يتأقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهفي جودة الخدمات الصحية  مستوى في  الاهتمام تعزيز( 1

الخمسة )الملموسية، الاعتمادية، في جميع الأبعاد في محافظة بيت لحم المستفيدين ومقدمي الخدمة نظر 
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 .لاستجابة، الثقة، التعاطف(ا

رفع مستوى جودة الخدمات المتعلقة في بعدي الملموسية والاعتمادية في أقسام الطوارئ في المستشفيات ( 2

الخاصة من وجهتي نظر المستفيدين ومقدمي الخدمة في محافظة بيت لحم، وذلك لحصولهم على أقل 

( أي 3.99ر المستفيدين على متوسط حسابي )متوسطات حسابية، حيث حصل بعد الملموسية من وجهة نظ

، ويتوضح (%79.1( أي ما نسبته )3.95وحصل بعد الاعتمادية عل متوسط حسابي ) (،%80.0ما نسبته )

حصل بعد الملموسية على متوسط  فلقد، أما من وجهة نظر مقدمي الخدمة (10.4من خلال جدول رقم )

أي ما نسبته  (4.08الاعتمادية على متوسط حسابي ) ، وحصل بعد(%81.8أي ما نسبته ) (4.09حسابي )

 . (4.4(، وذلك يتوضح من خلال الرجوع الى جدول )81.6%)

ات المعنية: من قبل الجه في المستشفيات الخاصة أكبربشكل  بها الاهتمامتعزيز جودة الخدمات الصحية و ( 3

قسام لأ الدوري  بالمراقبة والفحص وذلك، المستشفيات الخاصة بشكل خاصوزارة الصحة بشكل عام وإدارة 

 الطوارئ في المستشفيات الخاصة في محافظة بيت لحم.

لمختصة ا ضرورة ترسيخ وتعميق ثقافة الجودة لدى الطواقم الطبية من خلال برامج التوعية والدورات تدريبية (4

هذه  على تحقيقالعمل  محافظة بيت لحم، وذلك من أجلأقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة في في 

 الأبعاد على أرض الواقع بأفضل درجة.

مستشفيات أقسام الطوارئ في الفي ( توفير الحوافز المادية والمعنوية للكوادر البشرية العاملة )مقدمي الخدمة( 5

لت الفقرة " ، فلقد حصالخاصة لتزيد الرغبة لديهم للاستمرار في العمل وتقديم الخدمات الطبية بشكل مناسب

كمقدم خدمة في قسم الطوارئ الوقت الكافي لرعاية المرضى" على أقل متوسط حسابي بين فقرات بعد  تعطي

لذا يجب الاهتمام بالحوافز  (،9.4(، وتوضح ذلك في جدول رقم )%82.8( أي ما نسبته )4.14التعاطف )
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  مقدمي الخدمة في العمل ليعطي الوقت الكافي للمستفيدين.  التي تزيد رغبة

 المستشفيات الخاصة تعنى بشؤون الجودة وأبعادها.في وحدة إدارية  يرتوف( 6

( يتعين على السياسات المستقبلية للمستشفيات الخاصة في محافظة بيت لحم أن تأخذ في الحسبان التدابير 7

تي تترتب ال صاعد الهائل في التكاليفتالمالية الكفيلة بتوفير الحوافز لتقديم رعاية عالية الجودة، واحتواء ال

 على تقديم الرعاية الصحية.

( توسيع العلاقة بين إدارة المستشفيات الخاصة من خلال الاستمرار بإقامة الدورات والندوات والمؤتمرات في 8

 فيها. والعاملينأقسام المستشفيات والتركيز على أقسام الطوارئ في  الخاصةمجال جودة الخدمات الصحية 

فيات عامل التنافس بين المستشالمستمر فهو ضروري يفرضه عامل مهم وهو ( يجب الاهتمام بالتحسين 9

 الخاصة في محافظة بيت لحم.

ستوى على مالخاصة ( اجراء دراسات أخرى لقياس أبعاد جودة الخدمات الصحية المقدمة في المستشفيات 10

 ه.الأقسام لتحديد درجات التباين في مستوى هذه الخدمات بين أقسام المستشفى نفس

 

 :لدراسةل الخاصةالتوصيات  2.2.5

أقسام في  لمقدمي الخدمة ، والعمل على توسيع الممرات الخاصةت انتظار نظيفة ومكيفة وكافيةتوفير صالا (1
أقسام ي فالطوارئ لضمان التنقل دون صعوبة، والاهتمام بشكل أكبر في تحديث الأجهزة والمعدات الخاصة 

 .في محافظة بيت لحم المستفيدين ومقدمي الخدمةنظر  من وجهتيالطوارئ في المستشفيات الخاصة 

 دين،المستفيوعدم التأخر على من قبل مقدمي الخدمة المحافظة على تقديم الخدمات الصحية في موعدها ( 2
ي وتوفير عدد كافي من الأطباء والممرضين في أقسام الطوارئ ف والاهتمام بشكل أكبر باستفساراتهم وشكواهم،

 .يت لحمفي محافظة ب المستفيدين ومقدمي الخدمةنظر  من وجهتيشفيات الخاصة المست
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ة، مات الصحية وبأسهل الطرق المتبعفي تقديم الخد عند مقدمي الخدمة يجب التركيز على عنصر السرعة( 3
نظر  تين وجهمأقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة في  والرد الفوري على استفسارات وشكاوى المستفيدين

 .في محافظة بيت لحم المستفيدين ومقدمي الخدمة

 لخدمةلمقدمي اان يكون و ، مان والراحة أثناء تقديم الخدمةيجب على مقدمي الخدمة اشعار المستفيدين بالأ (4
متابعة حالة الاهتمام بوأيضا لانعكاسه المباشر على المستفيدين، السمعة والمكانة الجيدة بين أفراد المجتمع 

يدين منذ وصولهم القسم وحتى خروجهم منه، والحفاظ على سرية المعلومات الخاصة بالمستفيدين بشكل المستف
حافظة في م المستفيدين ومقدمي الخدمةنظر  تيمن وجهمن أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة  أكبر

 .بيت لحم

وأيضا  ،نون منها بشكل مباشرحية التي يعايجب على مقدمي الخدمة التوضيح للمستفيدين المشاكل الص( 5
 ن وجهتيمتشفيات الخاصة أقسام الطوارئ في المسفي اعطائهم الوقت الكافي في الرعاية والعلاج الخاص 

 .في محافظة بيت لحم المستفيدين ومقدمي الخدمةنظر 

يدين ومقدمي ستفالم ة نظرأقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجهفي  توفير عدد كافي من الأسرة (6

 ، ونخص بالذكر مستشفى الفرنساوي )العائلة المقدسة(.الخدمة في محافظة بيت لحم

 تين وجهمأقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة في في عدد الأطباء المختصين والممرضين  الزيادة( 7

 ائلة المقدسة(.)العي ، ونخص بالذكر مستشفى الفرنساو في محافظة بيت لحم المستفيدين ومقدمي الخدمةنظر 

دين ومقدمي المستفينظر  تيمكيفات كافية في أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجه توفير( 8

 .في محافظة بيت لحم الخدمة

أقسام في ا وصيانتهتحديث الأجهزة بشكل دوري و كأجهزة الضغط والتخطيط، توفير أجهزة ومعدات كافية  (9

 .في محافظة بيت لحم المستفيدين ومقدمي الخدمةنظر  تيخاصة من وجهالطوارئ في المستشفيات ال
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ي محافظة ف المستفيدين ومقدمي الخدمةنظر  تيقسم الطوارئ في المستشفيات الخاصة من وجه توسيع (10

 .، ونخص بالذكر مستشفى الفرنساوي ومستشفى اليمامةبيت لحم
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 المصادر والمراجع
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  رفقاتالم

 .بيت لحم (2014ني )مركز المعلومات الوطني الفلسطي(: 1مرفق رقم )

 رقم الهاتف اسم المستشفى الرقم

 2741171 الكاريتاس -1

 2744242 الدبس للولادة -2

 2741154 (الفرنساوي  (المقدسةالعائلة  -3

 7644442 اليمامة التخصصي -4

 2775092 )جمعية بيت ساحور للضمان الصحي( حقل الرعاية -5

 2744050 ي للتأهيل والجراحةالتخصص مستشفى-للتأهيل الجمعية العربية -6
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 (: استبانة المستفيدين2) مرفق رقم

 بسم الله الرحمن الرحيم

 

 

 

 

 

(1استبانة )  

بالمستفيدين من أقسام الطوارئ في المستشفيات الخاصة خاصة   

 أعزائي المرضى والمراجعين 

 السلام عليكم ورحمة الله وبركاته،،،

يات أقسام الطوارئ في المستشففي " تقييم جودة الخدمات الصحية موضوع  تقوم الباحثة بإجراء دراسة حول
وذلك لاستكمال متطلبات في محافظة بيت لحم " من وجهتي نظر المستفيدين ومقدمي الخدمة الخاصة

الحصول على درجة الماجستير من جامعة القدس. يرجى الإجابة عن فقرات الاستبانة بدقة وموضوعية من 
اف هذه الدراسة، علما بأن البيانات التي ستستخدم لأغراض البحث العلمي فقط وستعامل أجل تحقيق أهد

 بسرية تامة.

 شاكرين مساعدتكم وحسن تعاونكم 

 الطالبة: أميرة خليل أبو عكر                                                                             

 سمير حزبون  .المشرف: د                                                                       
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 القسم الأول: معلومات عامة 

( أمام رمز الإجابة التي تنطبق عليك:  رجاء وضع إشارة ) ال
 

  الجنس:          ذكر                    أنثى 
 

          :سنة                                                       47 -37سنة             36-26سنة           25-15العمر 
 سنة  58سنة              أكبر من  48-58                

 
              بكالوريوس       ماجستير فأعلى المؤهل العلمي:    دبلوم  أو أقل   

 

 مكان السكن :    مدينة        قرية            مخيم  
 

  :السبب المباشر لدخولك قسم الطوارئ 
 ولادة                 تخطيط وفحوصات            نزيف وقطع وجروح          

 التهابات والآلام       حوادث وكسور                 جلطات           

 ......  سكري أو ضغط      علاج طبيعي                   اخرى .......          

 :اسم المستشفى 
 الجمعية العربية للتأهيل         مستشفى اليمامة        المستشفى الفرنساوي  
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 المستشفى في قسم الطوارئ الى القسم الثاني: معلومات حول زيارتك 

 : ( في العمود الذي تراه مناسبايرجى قراءة العبارات الاتية بعناية، والاجابة عنها بوضع إشارة )

لا 
أتفق 
 بشدة

أتفق  اتفق محايد لا أتفق
 بشدة

 الرقم العبارة

  الملموسية     

    يتمتع قسم الطوارئ بموقع ملائم ويسهل الوصول اليه بسرعة     
1) 

 ( 2 يمتلك قسم الطوارئ أجهزة ومعدات تقنية حديثة      

(3 لنظافة وحسن المظهر يحرص مقدمو الخدمة بقسم الطوارئ على الدرجة العالية من ا       

(4 يوفر قسم الطوارئ صالات انتظار نظيفة ومكيفة وكافية        

(5 يضع قسم الطوارئ لوحات وعلامات ارشادية تسهل الوصول اليه او الى المرافق الخاصة بالقسم        

(6 قسم الطوارئ واسعة ومريحة وبما يضمن التنقل دون صعوبة في الممرات والطرقات        

  الاعتمادية     

(7 الوفاء بتقديم الخدمة في المواعيد المحددة.       

(8 قسم الطوارئ مقدمي خدمة متخصصين: دكتور أخصائي قسم طوارئ وممرضين.في يتوفر        

(9 كمريض كواستفسارات كيتوفر اهتماما خاصاً بمشاكل       

(10 تقدم الخدمة الصحية بدرجة عالية من الدقة.       

(11 .دقيقة لك كمريض عندهميحتفظ قسم الطوارئ بسجلات        
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  الاستجابة     

(12 .واك كمريضوشك كقسم الطوارئ بالرد الفوري على استفساراتفي  يقوم مقدمو الخدمة       

(13 ك كمريض.قسم الطوارئ الاستعداد الدائم للتعاون معفي يبدي مقدمو الخدمة        

(14 ضمان السرعة والسهولة في تقديم الخدمة الصحية. قسم الطوارئ علىفي دمو الخدمة يحافظ مق       

  الثقة     

(15 ض بالأمان عند التعامل مع مقدمي الخدمة.يمر كشعر ت       

(16 .كمريض كحسن المعاملة معبقسم الطوارئ في يتسم سلوك مقدمو الخدمة        

(17 .منذ وصولك القسم حتى خروجك يةالمرض تكلطوارئ حالقسم افي يتابع مقدمو الخدمة        

(18 بك كمريض.قسم الطوارئ على سرية المعلومات الخاصة في يحافظ مقدمو الخدمة        

(19 يمتاز قسم الطوارئ بسمعة ومكانة جيدة لدى أفراد المجتمع.       

  التعاطف     

(20 قسم الطوارئ.في في من مقدمي الخدمة تشعر كمريض أنك تأخذ علاجك اللازم والكا       

(21 .الصحية كمريض كقسم الطوارئ ظروففي يقدر مقدمو الخدمة        

(22 .معك كمريضقسم الطوارئ بالروح المرحة وحسن الخلق في التعامل في يتصف مقدمو الخدمة        

(23 .بشكل مباشرمنها  يعانتلتي المشاكل الصحية االطوارئ لك كمريض قسم في يوضح مقدمو الخدمة        
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 ما هي أهم الأسباب التي تعتقد أنها تقلل من جود الخدمات الصحية في هذه المستشفى؟

1....................................................................................................... 

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

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

 

 الرجاء كتابة أي معلومات أخرى تود اضافتها:

........................................................................................................
........................................................................................................ 

 
 
  

  شاكرين لكم حسن تعاونكم     
 

                                        

  الباحثة: أميرة خليل أبو عكر                                                                   
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 الخدمة.   ي(: استبانة مقدم3) مرفق رقم 

 بسم الله الرحمن الرحيم                                   

 

 

 

 

 

(2استبانة )  

اصة أقسام الطوارئ في المستشفيات الخفي بمقدمي الخدمة خاصة   

 الخدمة   يأعزائي مقدم

 السلام عليكم ورحمة الله وبركاته،،،

يات أقسام الطوارئ في المستشففي " تقييم جودة الخدمات الصحية تقوم الباحثة بإجراء دراسة حول موضوع 
وذلك لاستكمال متطلبات في محافظة بيت لحم " من وجهتي نظر المستفيدين ومقدمي الخدمة الخاصة

جة الماجستير من جامعة القدس. يرجى الإجابة عن فقرات الاستبانة بدقة وموضوعية من الحصول على در 
أجل تحقيق أهداف هذه الدراسة، علما بأن البيانات التي ستستخدم لأغراض البحث العلمي فقط وستعامل 

 بسرية تامة.

 شاكرين مساعدتكم وحسن تعاونكم 

 الطالبة: أميرة خليل أبو عكر                                                                             

 سمير حزبون  .المشرف: د                                                                         
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 القسم الأول: معلومات عامة 

( أمام رمز الإجابة التي تنطبق عليك:  رجاء وضع إشارة ) ال
 

      :ذكر                    أنثى      الجنس 
 

          :سنة               60-45سنة             44 -34سنة            33-23العمر 
 

 بلوم            بكالوريوس فأعلىالمؤهل العلمي:    د    
 

  مكان السكن :    مدينة        قرية            مخيم 
 

  :ممرض        طبيب     ما هو المسمى الوظيفي 
 

  :عدد سنوات العمل في قسم الطوارئ 
 سنوات  10-6سنوات           من  5أقل من           

 سنة  15سنة           أكثر من  15-11من           

 :اسم المستشفى 
 مستشفى اليمامة            المستشفى الفرنساوي         الجمعية العربية للتأهيل 
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 المستشفى في قسم الطوارئ في القسم الثاني: معلومات حول عملك 

 : ( في العمود الذي تراه مناسبايرجى قراءة العبارات الاتية بعناية، والاجابة عنها بوضع إشارة )

لا أتفق 
 بشدة

لا 
 أتفق

أتفق  اتفق محايد
 بشدة

 العبارة

  

 الرقم

  الملموسية     

    .ع ملائم ويسهل الوصول اليه بسرعةيتمتع قسم الطوارئ بموق     
1) 

 ( 2  .يمتلك قسم الطوارئ أجهزة ومعدات تقنية حديثة     

(3 .قسم الطوارئ على الدرجة العالية من النظافة وحسن المظهرفي  تحرص كمقدم خدمة       

(4  .يوفر قسم الطوارئ صالات انتظار نظيفة ومكيفة وكافية       

(5 .ارئ لوحات وعلامات ارشادية تسهل الوصول اليه او الى المرافق الخاصة بالقسميضع قسم الطو        

(6 صعوبة.قسم الطوارئ واسعة ومريحة وبما يضمن التنقل دون في الممرات والطرقات        

  الاعتمادية     

(7 الوفاء بتقديم الخدمة في المواعيد المحددة.       

(8 دمي خدمة متخصصين: دكتور أخصائي قسم طوارئ وممرضين.قسم الطوارئ مقفي يتوفر        

(9 يتوفر اهتماما خاصاً بمشاكل واستفسارات المرضى.       

(10 تقدم الخدمة الصحية بدرجة عالية من الدقة.       

(11 يحتفظ قسم الطوارئ بسجلات دقيقة للمرضى.       

  الاستجابة     
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(12 الطوارئ بالرد الفوري على استفسارات وشكاوى المرضى.قسم في يقوم مقدمو الخدمة        

(13 قسم الطوارئ الاستعداد الدائم للتعاون مع المرضى.في مقدم خدمة كبدي ت       

(14 السرعة والسهولة في تقديم الخدمة الصحية. بقسم الطوارئ على ضمانفي يحافظ مقدمو الخدمة        

(15 لورديات لضمان تقديم خدماتها الصحية طوال الوقت.يستخدم قسم الطوارئ نظام ا       

  الثقة     

(16 مقدم خدمة.ك كيشعر المرضى بالأمان عند التعامل مع       

(17 المعاملة مع المرضى. بحسنقسم الطوارئ في مقدم الخدمة ك كيتسم سلوك       

(18 .القسم حتى خروجهم منذ وصولهمقسم الطوارئ حالة المرضى في مقدم خدمة كتابع ت       

(19 قسم الطوارئ على سرية المعلومات الخاصة بالمرضى.في مقدم خدمة كحافظ ت       

(20 يمتاز قسم الطوارئ بسمعة ومكانة جيدة لدى أفراد المجتمع.       

  التعاطف     

(21 قسم الطوارئ الوقت الكافي لرعاية المرضى.في مقدم خدمة كعطي ت       

(22 .الصحية قسم الطوارئ ظروف المرضىفي مقدم خدمة كقدر ت       

(23 قسم الطوارئ بالروح المرحة وحسن الخلق في التعامل مع المرضى.في مقدم خدمة كتصف ت       

(24 .بشكل مباشرقسم الطوارئ للمرضى المشاكل الصحية التي يعانون منها في مقدم خدمة كوضح ت       
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 ما هي أهم الأسباب التي تعتقد أنها تقلل من جود الخدمات الصحية في هذه المستشفى؟

1....................................................................................................... 

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

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

 

 الرجاء كتابة أي معلومات أخرى تود اضافتها:

........................................................................................................
........................................................................................................ 

            

                                  

 

  شاكرين لكم حسن تعاونكم                           

 

الباحثة: أميرة خليل أبو عكر                                                                         
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