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 لخصم
 من ابؼقدمة الصحية ابػدمات جودة برستُ في للعاملتُ يميالتنظ الالتزاـ اثر على التعرؼ إلى الدراسة ىذه تهدؼ               

 عددىا والبالغ الدراسة عينة على وزعت استبانة بتصميم الباحثتاف قامت الدراسة ىدؼ و لتحقيقورقلة، –الضياء عيادة طرؼ
 ،(spss)  الاجتماعية علوـلل الإحصائية ابغزمة برنامج استخداـ طريق عن الاستبانات في الواردة البيانات برليل تم عاملا، 46

 الابكرافات ابغسابية، ابؼتوسطات) الإحصائية الأساليب من بالعديد الاستعانة تم فرضياتها واختبار الدراسة ىدؼ ولتحقيق
 : أبنها نتائج لعدة الدراسة وخلصت ،(ابؼتدرج ابؼتعدد الابكدار البسيط، ابػطي الابكدار بتَسوف، الارتباط معامل ابؼعيارية،

 الصحية ابػدمات بعودة مرتفع مستوى وجود  الدراسة، بؿلة ابؼؤسس في العاملتُى لد لتنظيمي الالتزاـ من مرتفع مستوى ودوج
 في الصحية ابػدمات وجودة التنظيمي الالتزاـ بتُ إحصائية دلالة وذات إبهابية علاقة ورقلة، وجود– الضياء عيادة تقدمها التي

تعزى للمتغتَات  ورقلة-الضياء عيادة في الصحية ابػدمات بعودة إحصائيةة دلال ذات فروؽ توجد ورقلة، لا -الضياء عيادة
 الشخصية

 .ورقلة-التزاـ تنظيمي، جودة خدمات صحية، عيادة الضياء :المفتاحية الكلمات

Summary : 
this study aims to identify the impact of the organizational commitment 
organizationalof workers in improving the quality of health services provided by 
the Al-Dhia Clinic-Ouargla. To achieve the objective of the study, the two 
researchers designed a survey distributed to the sample of the study of 46 workers, 
the data in the questionnaires was analyzed by the use of the Social Sciences 
Statistical Pack Program (SPSS). To achieve the objective of the study and test its 
criteria, simple linear decline, gradual multiple decline), and the study concluded 
with several results : There is a high level of organizational commitment on the 
part of the staff of the institution in question, a high level of quality of health 
services provided by the Al-Dhia Clinic, a gap, a positive and statistically 
significant relationship between organizational commitment and quality of health 
services at the Al-Dhia Clinic,  
Keywords: commitment organizational, quality of health services, Al-Dhia 
Clinic. 
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 أ

 :توطئـة . أ
لقد ركز مفكرو الإدارة على الفرد من خلاؿ سلوكو وبؿاولة التأثتَ في ىذا السلوؾ باعتباره أىم عنصر يساعد في برقيق الأىداؼ 

تبر الالتزاـ احد ابؼنشودة، حيث توجد متغتَات متعددة تؤثر في مقدرة ورغبة الفرد على الأداء الابهابي أو السلبي في ابؼنظمة ويع

تلك ابؼتغتَات التي حظيت باىتماـ كبتَ من قبل الباحثتُ كونو من السلوكيات ابؼرغوب فيها، والتي تسعى إدارة أي منظمة رائدة 

وناجحة إلى الاحتفاظ الدائم بابؼوظفتُ الذين يتمتعوف بالتزاـ تنظيمي عاؿ بكو ابؼنظمة التي يعملوف بها، وذلك من خلاؿ عمل 

ا العليا على برفيزىم والعناية والاىتماـ بهم لقناعتها بأنهم يكونوف على استعداد دائم لبذؿ ابؼزيد من ابعهد والوقت إدارته

للمحافظة على ابؼنظمة والعمل على تعظيم ابقازاتها، لاعتبار أف بقاحهم وتطورىم مرتبط بنجاحها وتطورىا، حيث يقدموف أكثر 

نهم باف ابؼنظمة منهم وبؽم، وىو ما يساىم في برقيق الأىداؼ ابؼنشودة بفاعلية، وبالتالي برقيق من ابؼتوقع منهم،  وذلك إبيانا م

 أعلى مستويات ابعودة سواء في السلع أو ابػدمات .

،  وعلػػى رأسػػها منظمػػات القطػػاع الصػػحي الػػتي ةيػػابػدمومػػن ىنػػا لاقػػى موضػػوع جػػودة ابػدمػػة اىتمامػػا بالغػػا  في أوسػػاط منظمػػات 
إلى الارتقاء بدستويات ابػدمات التي تقدمها حتى تصل إلى درجة التميز الذي يعػد ىػدفا وغايػة يتػوؽ إليهػا كػل مػن  تسعى جاىدة 

 .مقدمي ابػدمات وابؼستفيدين منها على حد سواء
ة  مػػن وفي سػػبيل برقيػػق ىػػذه الغايػػة تسػػعى ابؼؤسسػػات الصػػحية إلى تكثيػػف جهودىػػا بكػػو زيػػادة الاىتمػػاـ بدواردىػػا البشػػري          

خلاؿ التحفيز، التدريب،  التمكتُ ...الخ سعيا منها للوصوؿ إلى أعلى مستويات من الالتزاـ التنظيمي للعاملتُ، الذي يعتبر من 
العوامػػل الػػتي تسػػاىم إلى حػػد كبػػتَ في تػػوفتَ خػػدمات صػػحية ذات جػػودة عاليػػة لتكػػوف قػػادرة علػػى إشػػباع رغبػػات العمػػلاء وتلبيػػة 

بؼعلنة وغتَ  ابؼعلنة . لذلك أصبحت جودة ابػدمات الصحية من أىم القضايا التي تهتم بها القيادة الإدارية متطلباتهم واحتياجاتهم ا
 في أي مؤسسة صحية سواء كانت مؤسسة عامة أو خاصة .

قػػػدنً وتعتػػػبر عيػػػادة الضػػػياء واحػػػدة مػػػن أىػػػم العيػػػادات ابػاصػػػة ابؼتواجػػػدة علػػػى مسػػػتوى ولايػػػة ورقلػػػة،  والػػػتي تسػػػهر علػػػى ت         
خدمات في بـتلف التخصصات الطبية وابعراحية، وىي كغتَىا من ابؼؤسسات الصحية الأخرى تسعى جاىدة للحصوؿ على رضا 

 ابؼستفيدين من خدماتها من خلاؿ تقدنً أعلى مستويات من ابعودة في خدماتها .
لتنظيمػػي للعػػاملتُ في عيػػادة الضػػياء في ومػػن ىنػػا جػػاءت ىػػذه الدراسػػة كمحاولػػة للكشػػف عػػن مػػدى مسػػابنة الالتػػزاـ ا           

 برستُ جودة ابػدمات الصحية .
 الإشكالية: . ب

 :التالية  الإشكالية طرح بيكن ماسبق خلاؿ من
 " ؟"ورقلةجودة الخدمات الصحية في عيادة الضياء تحسينإلى أي مدى يساىم الالتزام التنظيمي في 

 :التالية  الفرعية الأسئلة إلىوللإجابة على الإشكالية ابؼطروحة قمنا بتجزئتها 
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ورقلة ؟–ما ىو مستوى الالتزاـ التنظيمي للعاملتُ في عيادة الضياء   -1 

ورقلة  ؟       -ما ىو مستوى جودة ابػدمات الصحية ابؼقدمة في عيادة  الضياء - 2 

ة ابؼقدمة من طرؼ عيادة ىل توجد علاقة ذات دلالة إحصائية بتُ الالتزاـ التنظيمي للعاملتُ  وجودة ابػدمات الصحي -3
 ؟ورقلة -الضياء

الشخصية)ابعنس، العمر، تعزى للمتغتَات ورقلة  –ذات دلالة إحصائية بعودة ابػدمات في عيادة الضياء  فروؽىل توجد  -4
 ابؼستوى التعليمي، نوع الوظيفة، دبيومة الوظيفة (؟

 :الدراسة  فرضيات . ت
ت كمايلي:السابقة بيكن صياغة الفرضيا الإشكاليةفي ضوء   

ورقلة  ؛–/ىناؾ مستوى مرتفع للالتزاـ التنظيمي في عيادة الضياء 1  

ورقلة ؛-/ىناؾ مستوى متوسط بعودة ابػدمات الصحية بعيادة  الضياء 2  

 ورقلة ؛–/ توجد علاقة ابهابية وذات دلالة إحصائية بتُ الالتزاـ التنظيمي وجودة ابػدمات الصحية في عيادة الضياء 3
4/لا توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية بعودة ابػدمات الصحية تعزى للمتغتَات الشخصية)ابعنس، العمر، ابؼستوى التعليمي، نوع 

 الوظيفة، دبيومة الوظيفة( .

 مبررات اختيار الموضوع : . ث

 غتَه من ابؼواضيع في: دوف معابعتو وبؿاولة ابؼوضوع ىذا اختيار إلى بنا أدت التي برراتابؼتتمثل 
 وابؼتمثلة في : لذاتية :المبررات ا 
 في ىذا ابؼوضوع؛ والاستطلاع للبحث ابؼيل الشخصي .1
 الالتزاـ التنظيمي في برقيق جودة خدمة الصحية  .عبو يلالرغبة في معرفة الدور الذي  .2
 : وابؼتمثلة في : المبررات الموضوعية 
 العلمي؛ والتخصص ابؼوضوع تناسب .3
 .تحولات ابؼتسارعةشعورنا بقيمة وأبنية ىذا ابؼوضوع في ظل ال .4
 أىداف الدراسة  : . ج

 تسعى ىذه الدراسة إلى برقيق الأىداؼ التالية :
ورقلة ؛ -الضياء –التعرؼ على درجة الالتزاـ التنظيمي للعاملتُ في عيادة  -  

ورقلة  ؛-التعرؼ على مستوى جودة ابػدمات الصحية ابؼقدمة بعيادة الضياء -  
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 ورقلة؛–في برستُ جودة ابػدمات الصحية بعيادة الضياء التعرؼ على اثر الالتزاـ التنظيمي -
تعزى ورقلة -التعرؼ على ما إذا كاف ىناؾ فروؽ ذات دلالة إحصائية في تصورات أفراد العينة بعودة ابػدمات في عيادة الضياء -

 للمتغتَات الشخصية )ابعنس، العمر، ابؼستوى التعليمي، نوع الوظيفة، دبيومة الوظيفة ( .
 :  الدراسةأىمية  . ح

بالغة تكمن في : أبنيةتكتسي ىده الدراسة   

تتناوؿ موضوعات حيوية ومهمة بالنسبة للمنظمات بشكل عاـ والقطاع الصحي بشكل خاص وىي الالتزاـ التنظيمي وجودة  -

 ابػدمة الصحية ؛

الدور الكبتَ الذي يلعبو القطاع الصحي في خدمة المجتمع وبضاية الصحة العامة؛  -  

الإنساف؛برستُ  ابػدمات الصحية بؼا بؽا من اثر مباشر على صحة  ةأبني -  

 الدراسة بؿل ابؼؤسسة لدى للعاملتُ الصحية ابػدمة وجودة التنظيمي الالتزاـ أبعاد بتُ يربط وتطبيقي نظري اطار تقدنً بؿاولة-

 ابؼقدمة . ابػدمات جودة برقيق بهدؼ

 حدود الدراسة : . خ
  : ورقلة .–لدراسة ابؼيدانية في عيادة الضياء لقد بست االحدود المكانية 
  2020-2019لقد بست الدراسة خلاؿ ابؼوسم ابعامعي :الحدود الزمنية. 
 : اقتصرت دراستنا على دراسة اثر الالتزاـ التنظيمي في برستُ جودة ابػدمة . الحدود البشرية 
 ة:منهج البحث والأدوات المستخدم . د

لية ابؼطروحة ولإثبات صحة أو نفي الفرضيات اعتمدنا في موضوعنا على ابؼنهج قصد الوصوؿ إلى الإجابة حوؿ الإشكا
 باعتباره ابؼنهج الأنسب لدراسة موضوعنا  التحليليالوصفي 

 : فيما يلي فتمثلت ىذه الدراسة في ابؼستخدمة الأدوات أما
مباشػرة  صػلةا بؽػ مػاوك الربظيػة، ثػائقوالو  الرسػائل ابعامعيػة، ابؼقػالات الكتػب، علػى الاطػلاع في يتمثػل: ابؼكتػبي  ابؼسػح -

 السابقة؛ الدراسات من والاستفادة ابؼوضوع فهم تعزيز أجل من بابؼوضوع
 الشخصية؛ ابؼلاحظة -
 الدراسػة يسػعى بععػل بالإجابػة دوف بؿػاذير، وىػو فػرد لكػل ابغريػة يعطػي أنو إذ بحثتا في أساسية تقنية يعتبر: الاستبياف  -

 .وفائدة موضوعية أكثر
 دراسة:الىيكل  . ذ
 خلاؿ فصلتُ كما يلي: من ابؼوضوع ىذا معابعة بست
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للالتػػػزاـ الفصػػػل الأوؿ متعلػػػق بابعانػػػب النظػػػري للدراسػػػة، ويتضػػػمن مبحثػػػتُ ابؼبحػػػث الأوؿ بوتػػػوي علػػػى الأدبيػػػات النظريػػػة         
 فيو للدراسات السابقة. ، أما ابؼبحث الثاني كاف برت عنواف الأدبيات التطبيقية تم التطرؽالتنظيمي وجودة ابػدمة الصحية

الأدوات الطريقػػة و ، ففػػي ابؼبحػػث الأوؿ نتنػػاوؿ فيػػو روالفصػػل الثػػاني متعلػػق بالدراسػػة ابؼيدانيػػة ويشػػمل علػػى مبحثػػتُ ىػػو ا خػػ    
 أما ابؼبحث الثاني نتناوؿ فيو برليل نتائج الدراسة ابؼيدانية. ، ابؼستعملة في الدراسة ابؼيدانية

 مرجعية الدراسة : . ر
 ابعانػب ففػي وابؼيدانيػة، لنظريػة جوانبهػا لتغطيػة وابؼصػادر ابؼراجػع من بؾموعة على الاعتماد تم ابؼوضوع عابعةم أجل من

 :على تم الاعتماد النظري
 ابؼوضوع؛ ذابه ابؼتعلقة والأجنبية العربية ابؼراجعو  الكتب -
 بـتلفة. بلداف من ابؼوضوعتناولت  التي ابؼلتقياتو ابؼاجستتَ  مذكرات، ابؼنشورة الأبحاث -
 للدراسة. رئيسية كأداة الاستبياف خلاؿ من البيانات بصع إلى بعأنا ابؼيداني ابعانب في أما
 صعوبات البحث . ز
 ظهور وباء كورونا والالتزاـ بابغجر الصحي بفا أدى إلى صعوبة تنقلنا إلى العيادة وانعداـ ابؼواصلات ؛ -
 ؛ا بفا أدى إلى تكرار عدد الزيارات للمؤسسات للقياـ جممعهافي الوقت المحدد بؽ اتالصعوبة في ابغصوؿ على الاستبيان -
 نموذج الدراسة . س

 بعد الاطلاع  على الدراسات السابقة ارتأينا أف تتم الدراسة وفق النموذج التالي  :
 نموذج الدراسة( : 1-الشكل )أ                           

  

 

 

 

 

  

عتماد على الدراسات السابقة : من اعداد الطالبتان بالا المصدر

الجنس، العمر، المستوى 

التعليمي، نوع الوظيفة، ديمومة 

 الوظبفة

 أبعاد الالتزام التنظيمي

 الالتزام العاطفي

لمعياريالالتزام ا  

 الالتزام الاستمراري

أبعاد جودة الخدمات 

 الصحية

 الضمان / 2/الاعتمادية1

/التعاطف4/الملموسية3  

 /الاستجابة5

 المتغير التابع المتغيرات الوسيطية المتغير المستقل



 
 

 

 

 

 

 

 
النظرية   الفــــصل الأول : الأدبيـات

حــول الالتزام التنظيمي  والتطبيقية
 وجودة الخدمات الصحية
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 :تمهيد 
 والنفسية والعقلية البدنية مةلاالس اكتماؿ حالة" ىي (WHO) العابؼية الصحة منظمة دستور حسب الصحة        

 مبدأ اعتمادىا عند ابؼنظمة تبنتو وللمجتمع للإنساف أساسي حق وىي" والعجز ابؼرض انعداـ بؾرد لا نساف،الإ في والاجتماعية
 في العابؼي" آتا-أبؼا"مؤبسر لاؿخ" Health for Allللجميع الصحة" شعارىا أىداؼ لتحقيق كوسيلة" الصحية الرعاية"

 إلى إضافة ابؼدربة، ابؼهنية الصحية الكفاءات توفر وعدـ الطبية ضراتابؼستح من ابعيدة النوعية توفر عدـ يعتبر وبالتالي 1978
 أبنية على العابؼية الصحة منظمة أكدت فقد لذا للمجتمع، والرفاىية الصحة توفتَ عوائق من الصحي، التعليم مستوى تدني

 .المجتمع ورفاىية صحة على ذلك وانعكاس ابؼريض صحة على وأثرىا حيةالص ابػدمات
ابػدمات  بالالتزاـ التنظيمي وجودة ابؼتعلقة الأدبيات النظرية التطبيقيةوعلى ىذا الأساس يهدؼ ىذا الفصل إلى توضيح            

 من خلاؿ التعرؼ على ماىية ىذين ابؼتغتَين وكذا معرفة العلاقة بينهما.الصحية 
 :بنا الفصل إلى مبحثتُ ىذا حيث سيتم تقسيم          
  دبيات النظرية للالتزاـ التنظيمي وجودة ابػدمات الصحية: الأابؼبحث الأوؿ 
 الصحية ابػدمات وجودة التنظيمي للالتزاـ التطبيقية : الأدبياتابؼبحث الثاني 
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 الصحية  الخدماتالتنظيمي وجودة  للالتزامالمبحث الأول : الأدبيات النظرية 
 للالتزام التنظيمي  المطلب الأول : الإطار المفاىيمي

 أو نظػرا للعوامػل مضػامينو، تتعػدد حيػث صػعوبة، ابؼفاىيم أكثر أحد وىو السلوكيات التنظيمية من أساسي جزء التنظيمي الالتزاـ
 ذا سنحاوؿ في ىذا ابؼطلب التطرؽ لأىم ابعوانب والعناصر ابؼتعلقة بالالتزاـ التنظيميبؽ فيو، ابؼؤثرة ابؼتغتَات

 (وخصائصو مو)مفهو الالتزام التنظيمي: الفرع الأول
 .فيويتناوؿ ىذا الفرع عدد من التعريفات بؼفهوـ الالتزاـ التنظيمي، وكذلك أىم ابػصائص التي بسيزه 

 الالتزام التنظيمي: مفهوم أولا
 على التًكيز نتيجةالتعقيد  أف توضيح ابؼفهوـ قد لازمو بعض  تباينت مفاىيم الالتزاـ التنظيمي نظرا لتباين أراء الباحثتُ حولو، إلا

 والالتػزاـ للعمػل، الداخليػة وابؼهػاـ الواجبػات بكػو والالتػزاـ العمػل، بكو الالتزاـ : مثل بؾالات عدة ووتضمين العمل بكو بيئة الالتزاـ
،  وفيمػا يلػي سػنتطرؽ إلى بعػض التعريفػات الػتي التنظيمػي الالتػزاـ في أساسػية متغػتَات عػن عػبرت والػتي وغتَىػا، العمػل بكو بصاعػة
 لتزاـ التنظيمي :أعطيت للا
 ( عرف بورترporter1968: الالتزام التنظيمي بالقول)" هود كبتَة لصاح بع لبدإف الالتزاـ ىو استعداد الفرد

 1"الرئيسية للمنظمة وامتلاؾ الرغبة القوية في البقاء في ابؼنظمة والقبوؿ بالقيم والأىداؼ، ابؼنظمة
وتقدنً كل مابيكن من اجل  ،على وجود الرغبة لدى الفرد للبقاء في ابؼنظمة الالتزاـ يرتكز أفنستنتج من خلاؿ ىذا التعريف 

. ابؼنظمة أىداؼبرقيق   

 ( كمـــا عرفـــو شـــلدونSheldon1971:) إف الالتػػػزاـ ىػػػو التقيػػػيم الابهػػػابي للمنظمػػػة والعػػػزـ علػػػى العمػػػل لتحقيػػػق"
 2أىدافها"

 اه ابؼنظمة التي يعمل فيها والإخلاص بؽا وبرقيق أىدافها معبذ ابؼتولد لدى الفرد الالتزاـ  ىو مستوى الشعور الابهابي أي أف
 الشعور ابؼستمر بالارتباط والافتخار بالعمل فيها .

 عرفو وينر( Wiener1982) :لغرض برقيق عملو في الفرد يتحملها التي ابؼعيارية الداخلية الضغوط بؾموعة" :بأنو 
 3" ةابؼدرك والعوائد ابؼنافع مقابل التنظيمية الأىداؼ

 التي ابؼنافع أف الأفراد يدرؾ كي والفرد ابؼؤسسة بتُ بؿفزة من صفقات ينبع التنظيمي الالتزاـ أف نستنتج التعريف ىذا خلاؿ من
 .والاستمرار البقاء في بابؼقابل الرغبة تسهم والتي إبهابية عناصر أنهابوصلوف عليها 

 

                                                           
1

، مذكرة ماجستٌر فً إدارة أعمال، جامعة شرق الأوسط، أثر الالتزام التنظٌمً فً تحسٌن جودة الخدمة المصرفٌة رؤى رشٌد سعٌد القاسم،

 28،  ص3122الأردن، 
2

 22، ص3125الأعمال، جامعة غزة، ، مذكرة ماجستٌر فً إدارة ،  دور الالتزام فً تحسٌن جودة الخدمةمحمد حسن محمود الغرباوي
3

، مذكرة ماجستٌر فً إدارة الأعمال، الجامعة قٌاس مستوى الالتزام التنظٌمً لدى العاملٌن بالجامعة الفلسطٌنٌةسامً إبراهٌم حمادة حنونة، 

 23، ص3117الإسلامٌة، غزة،
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  :ولو لأىداؼ ابؼنظمة وقيامها، وابعهد الذي يبذلو نيابة عن ىو إبياف ابؼوظف القوي وقبتعريف الالتزام التنظيمي
 .1ابؼنظمة للوصوؿ إلى ىذه الأىداؼ والغايات والرغبة القوية في ابغفاظ على العضوية في ابؼنظمة

 التنظيمي لالتزاما تعريف يمكننا للباحثتُبـتلفة نظر عرضنا بؼفهوـ الالتزاـ التنظيمي من وجهات بعد 
 .وبذؿ أقصى جهده لصابغها ورغبتو للاستمرار في العمل بها ابؼؤسسة الفرد لأىداؼ قبوؿ مدي عن يعبر شعور: بأنو
 : خصائص الالتزام التنظيمي  :ثانيا

 2للالتزاـ التنظيمي خصائص متعددة أبنها :
 ؛     الفرد جانب والارتباط بها من ابؼؤسسة مع والتطابق ابؼوائمة درجة التنظيمي الالتزاـ بيثل 
 ؛ ابؼؤسسة بكو للفرد وجدانية عاطفة عن تنظيميال الالتزاـ يعبر 
 البقاء في الشديدة ورغبتو ابؼنظمة لصاح جهد بفكن أقصى بذؿ الفرد استعداد عن التنظيمي الالتزاـ يعبر 

 ؛ وقيمها بأىدافها وإبيانو قبولو ومن ثم فيها،
 الأفراد رغبة من ذلك ويتضح، الأخرى لإداريةا الظواىر من كثتَ على مباشرا تأثتَا التنظيمي الالتزاـ يؤثر 

 ؛ والابقاز الأداء ومستوي العمل إلى ابغضورب التزامو مدى أو في ابؼنظمة بالبقاء
 َومنحها  والنشاط بابغيوية ابؼنظمة تزويد أجل من الاجتماعي للتفاعل الفرد يبذبؽا التي الرغبة إلى الالتزاـ يشت

 ؛  الولاء

 في  كقيمة والالتزاـ معتُ، ىدؼ لتحقيق كوسيلة الالتزاـ أبنها من وصور أشكاؿ عدة يالتنظيم الالتزاـ يأخذ
 ؛ ا خروف يتوقعو بؼا كامتثاؿ والالتزاـ اتوذ حد
 ؛التنظيم داخل أخرى إدارية وظواىر والتنظيمية الإنسانية العوامل من العديد تفاعل حصيلة تنظيمي الالتزاـ 
 لا عنو التخلي أف للفرد،كما تامة قناعة حالة بهسد لأنو طويلا، وقتا يقوبرق في التنظيمي الالتزاـ رؽيستغ 

 ؛ضاغطة إستًاتيجية لتأثتَات نتيجة يكوف بل طارئة سطحية عوامل لتأثتَ يكوف نتيجة
 سلوؾ تتضمن معينة تنظيمية الظواىر خل من ايستدؿ عليه بؿسوسة غتَ حالة عن يعبر تنظيمي الالتزاـ 

 .فرادالأ

 

 

 

 

 

                                                           
1
 Karadal and kilic astudy on the role of empowerment  in providing organizational commitment. 

2
 .24،  صمرجع سبق ذكرهمحمد حسن الغرباوي، 
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 أىمية الالتزام التنظيمي الثاني :  الفرع
1:مثل في التالي تمؤسسة تلكبتَة وواسعة بالنسبة ل  أبنيةللالتزاـ التنظيمي   

 تستطيع فيها  لاسيما في الأوقات التي لا ،بيثل الالتزاـ التنظيمي عنصرا ىاما في الربط بتُ ابؼنظمة  والأفراد العاملتُ بها
 ؛ة بؼوظفيها ودفعهم لتحقيق أعلى مستوى من الابقاز ف تقدـ ابغوافز ابؼلائمأابؼنظمات 

  التزاـ الأفراد بؼنظماتهم يعتبر عاملا ىاما في ضماف بقاح تلك ابؼنظمات واستمرارىا و زيادة إنتاجها؛ 

  في الالتزاـ التنظيمي من أكثر ابؼسائل التي تشغل باؿ إدارة ابؼنظمات كونها أصبحت تتولى مسؤولية المحافظة على ابؼنظمة
 حالة صحية سليمة بسكنها من الاستقرار ؛

 سهولة استجابة ابؼنظمة ونكيفها وتأقلمها مع ابؼتغتَات البيئية المحيطة بها،  وارتفاع الروح ابؼعنوية لدى العاملتُ في ابؼنظمة. 
 وفيما يلي شكل يوضح أبنية الالتزاـ على بصيع ابؼستويات ) الفردي، ابؼؤسسة، الاجتماعي والقومي( :

 ( :  أىمية الالتزام التنظيمي وأثاره على المستويات المختلفة 1-1الشكل  )
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

مصطفى أبو جياب،  مداخل تنمية الالتزاـ التنظيمي لدى ضباط الشرطة الفلسطينية في قطاع غزة، ابعامعة بؿمدبؿمد :  المصدر
 .19ص ،2014الإسلامية قطاع غزة 

 
 

                                                           
1

 45، ص 3115دار الجامعٌة  الإسكندرٌة،  مصر، السلوك الفعال فً المنظمات،  صلاح الدٌن محمد عبد الباقً، 

على  المستوى 

 الفردي

مستوى المؤسسةالعلى   على المستوى 

لاجتماعيا  

علىى المستوى 

 القومي
 

لأمانا - 
 -الاستعداد
 -التضحية

الشعور بالرضا -
 والاستقرار
رفع الروح 
 -المعنوية

جاد ىدف إي-
 في الحياة

 

الإنتاجيةزيادة  - 
 -  تحسين الجودة 

تقليل الغياب  -
 /التسرب الوظيفي

التنبؤ بسلوك العاملين  - 
تقبل العاملين للتغيير   - 
تنبني الأفراد لأىداف  -

 المؤسسة
 

 

 

 العلاقاتتعزيز  -
 الاجتماعية

الارتباط العائلي  -
والسعادة الشخصية 

 والشعور بالرضا

 

ة الناتج القومي  زياد
كحصيلة لزيادة كفاءة 

وفاعلية الافراد 
 العاملين في المؤسسة
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 د الالتزام التنظيمي أبعاالفرع الثالث : 
 ثلاثة أبعاد للالتزاـ التنظيمي ىي : 1mayerwalin et smaithماير والين وسميثميز

يعبر عن الارتباط العاطفي بابؼؤسسة، والتطابق بتُ أىداؼ الفرد وقيمو وأىداؼ وقيم ابؼؤسسة،  الالتزام العاطفي: -1
العاملتُ ذوي الالتزاـ العاطفي القوي يستمروف  بالعمل في  والانغماس أو الانهماؾ في أنشطة أعماؿ ابؼؤسسة، وبالتالي

 ابؼؤسسة لأنهم يريدوف بالفعل تكريس جهودىم لصاح العمل فيها .
: يعبر عن شعور العاملتُ بالالتزاـ الأخلاقي للاستمرار في العمل في ابؼؤسسة، كما  الالتزام المعياري )الأخلاقي( -2

دات وقيم الأفراد مع تلك ابػاصة بابؼؤسسة ويكوف ناتج عن التأثر بالقيم يعكس الدرجة التي تتوافق بها اعتقا
الاجتماعية والثقافية والدينية، ويؤدي الالتزاـ بتُ العاملتُ إلى برستُ كافة الأنشطة داخل ابؼؤسسة كما يؤدي إلى الرضا 

 الوظيفي واندماج اكبر للعاملتُ .
لتُ للتكاليف ابؼرتبطة بدغادرة ابؼنظمة، وبالتالي العاملتُ الذين يرتبطوف يشتَ إلى إدراؾ العام الالتزام الاستمراري : -3

بابؼنظمة بناء على ىدا النوع من الالتزاـ يفعلوف ذلك بغاجتهم للعمل ووعيهم للمنافع النسبية ابؼرتبطة بالبقاء في 
 برة الوظيفية والتقدـ في العمر.ابؼؤسسة، أو مغادرتها ويلاحظ إف تقييم العامل لأبنية بقائو في ابؼؤسسة يتأثر بابػ

ي ــــــظيمــــــزام التنـــــــات الالتــــــتويـــع : مســــــــرابـــــرع الــــــالف  

 2ضح ذلكيو  ابؼوالي والشكل التنظيمي، التزامو خلاؿ من الفرد بتنمية تربط التي التنظيمي لالتزاـ منا بـتلفة مستويات ىنالك
 يـــــــــظيمــــالتن زامـــــالالت نـــــم ىـــــأعل وىــــمست: أولا

 بؼؤسسة معا إلى البقاء الرامية ابعهود لبذؿ واستعدادىم ابؼؤسسة مقيم بقبولو العماؿ لدى التنظيمي الالتزاـ من عاؿ بدستوى ويتسم
 ،الالتزاـ من العاطفي مع البعد وثيق لبشك تتصل ابؼستوى ىذا في السلوكية ابؼيوؿ بأف يوحي التنظيمي والالتزاـ ،"للبقاء إرادة"

 .البقاء يريدوف الأفراد حيث
 يــــــــــظيمــــالتن زامــــــــالالت نــــــدل مــــــــمعت وىــــــــمست: اـــــــثاني

 لبذؿ ستعدادوكذلك الا التنظيمية، والقيم للأىداؼ معقوؿ بقبوؿ العماؿ قبل من التنظيمي الالتزاـ من معتدؿ بدستوي ويتميز
 وىو متوسط، أو التزاـ معقوؿ بدثابة أي جزئيا، لتزاماا يعتٍ ابؼستوى الذي ىذا على الإطلاع بيكن ابؼؤسسة، في للبقاء ابعهد
 . ذلك يفعلوا أف ينبغي لأنو ابؼؤسسة بالبقاء في الأفراد لالتزاـ ابؼعياري البعد مع لتَتبط ابؼعنوي الالتزاـ إسناد
 

 يميالتنــظ الالتـــــزام مستــــوى ـــــاضانخف: ثالثـــــا

                                                           
1
ً الفاعلٌة التنظٌمٌة من وجهة نظر العاملٌن فً ف وأثرهماالعلاقة بٌن القٌادة التحوٌلٌة والالتزام التنظٌمً ٌونس عواد، قدري عثمان ابراهٌم،  

 062، ص 0202، جامعة تشرٌن، سورٌا، 20، العدد73،مجلة البحوث والدراسات العلمٌة، المجلدشركة العامة للكهرباء دمشق
2

"، اطروحة  ربائٌة بسكرة، "دور الثقافة التنظٌمٌة فً تحقٌق الالتزام التنظٌمً، دراسة مٌدانٌة بمؤسسة صناعة الكوابل الكههدى درنونً

 .070-070، ص ص 0202الدكتوراء فً علم الاجتماع الادارة والعمل،كلٌة العلوم الانسانٌة والاجتماعٌة، جامعة محمد خٌضر، بسكرة،
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 مع للبقاء جهد في بذؿ الرغبة وعدـ التنظيمية والقيم للأىداؼ قبوؿ وجود عدـ بسبب التنظيمي الالتزاـ مستوى بابلفاض ويتميز
 بالبعد تبطير  ىذا العامل فمثل ابؼؤسسة، إزاء أمل بخيبة يشعر أف ابؼستوى بهب ىذا على يعمل الذي والعامل ابؼؤسسة،

 .ابؼؤسسة يتًؾ سوؼ ابػيار لو أعطى فلو البقاء، إلى بوتاج لأنو الاستمراري
 يشرح مستويات تنمية الالتزاـ التنظيمي : التاليوالشكل 

ي.ـــــــــــظيمـــــزام التنـــــــية الالتــــــات تنمـــــــ( : مستوي2-1ل)ـــالشك  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

المصدر : ىدى در نوني "دور الثقافة التنظيمية في تحقيق الالتزام التنظيمي ، دراسة ميدانية بمؤسسة صناعة الكوابل 

. 132، ص 2015جامعة بؿمد خيضر، بسكرة، الكهربائية بسكرة "،   

 

 

 

 

 

 

 

 ابلفاض مستوى الالتزاـ التنظيمي              ارتفاع مستوى الالتزاـ التنظيمي 

 مستوى أعلى من الالتزاـ التنظيمي مستوى أعلى من الالتزاـ  التنظيمي

معتدؿ من الالتزاـ التنظيمي مستوى مستوى متوسط من الالتزاـ التنظيمي  

 مستوى منخفض من الالتزاـ التنظيمي  مستوى منخفض من الالتزاـ التنظيمي
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يــــــــــظيمــــــام التنز ـــــــــالالتفي تعزيز رة ــــــؤثـــــل المــــــــــامس :العوامـــــــــــرع الخـــــــــــــالف  

1ىناؾ العديد من العوامل التي تؤثر بشكل مباشر أو غتَ مباشر في الالتزاـ التنظيمي  للعاملتُ من أبنها :
 

  وىي العوامل ابؼتعلقة بالعامل نفسو )الفرد( مثل شخصية الفرد، وثقافتو، وقدرتو على برمل عوامل شخصية :
 ظيفة وارتباطو النفسي بعملو في ابؼنظمة أو عوامل تتعلق باختياره للعمل .ابؼسؤولية، أو توقعات الفرد للو 

  وىي العوامل التي تتعلق بابػبرات العملية أو نطاؽ العمل نفسو كالتغذية الراجعة والاستقلالية، عوامل تنظيمية :
ات والتي تتمثل في بيئة العمل وإضافة للإشراؼ ابؼباشر،  وبسسك ابؼوظفتُ بأىداؼ ابؼنظمة ومشاركتهم في ابزاذ القرار 

 وطبيعتو وخصائصو، وبمط القيادة الإدارية، وابؼناخ التنظيمي بشكل عاـ .

   وىي عوامل مبنية على مدى توفر  فرص عمل بديلة للفرد بعد اختياره الأوؿ  للعمل بدنظمة، عوامل غير تنظيمية :
كوف  اجر الفرص البديلة اقل بفا بوصل عليو في منظمتو حيث يكوف مستوى الالتزاـ لدى الفرد العامل مرتفعا عندما ي

ودلك يعطيو تبريرا لاختياره الأوؿ أو عندما يتبتُ لو إف اختياره مطلق نسبيا لعدـ توفر فرص بديلة  لاحقة لتثنيو عن 
 ؿ.الأو قراره  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                           
1

ٌر العقاري الالتزام التنظٌمً داخل المؤسسة وعلاقته بالثقافة التنظٌمٌة دراسة مٌدانٌة بمؤسسة دٌوان الترقٌة والتسٌعاشوري ابتسام، 

 .73، ص 3125، مذكرة ماجستٌر فً علم الاجتماع، كلٌة العلوم الإنسانٌة والاجتماعٌة، جامعة محمد خٌضر، بسكرة،بالجلفة
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 الصحية  لخدماتأساسيات حول جودة االمطلب الثاني : 
قدنً أحسن ابػدمات الصحية وأفضلها بؼواطنيها والعمل على تطوير ابؼنظمات الصحية و تزويدىا تسعى معظم الدوؿ إلى ت

، ولذا سنحاوؿ في ىذا ابؼطلب تقدنً بأحدث الوسائل و الإمكانيات التقنية في بؾاؿ الرعاية الطبية إبيانا و اعتقادا بأبنية الصحة
 .والعوامل ابؼؤثرة في جودة ابػدمات الصحية مفهوـ وأبنية جودة ابػدمات الصحية وكذا أىم الابعاد

 مفهوم جودة الخدمات الصحية الفرع الأول : 
عنصرا ىاما لإحداث التنمية الشاملة في د عإف تقدنً خدمات صحية ىو الأساس الذي وجدت من أجلو ابؼؤسسات الصحية، وت

صحتو ومن ىنا كاف الاىتماـ العابؼي بالرعاية الصحية أي بلد من بلداف العالم لكونها مرتبطة ارتباطا وثيقا بحياة الإنساف و 
جودة  ومفهوـانطلاقا من تعريف كل من مفهوـ ابعودة  للمواطنتُ وفي ىدا الفرع بكاوؿ عرض مفهوـ جودة ابػدمة الصحية

.ابػدمة   
 الجودة : مفهوم  أولا

وتعد  بيعة الشيء و الشخص ودرجة صلاحوتعتٍ طو Qualitasشتقة من الكلمة اللاتينيةم( Qualityابعودة )            
 الأعماؿ التنافسي ابغديث وعادة يعبر عنها بوصفها المالرائجة جدا في عصرنا ابغالي فهي مسألة مهمة في عاىيم ابؼف ابعودة من

والإتقاف إلا  وقدبيا كاف يشتَ مصطلح ابعودة إلى الدقة، بيكن أف بزتلف باختلاؼ أذواؽ الناس وميوبؽم ورغباتهم نسبي و مفهوـ
ابعودة تغتَت مع تغتَ الزمن فالأفكار حوؿ ابعودة سابقا بزتلف عن الأفكار ابؼوجودة حاليا بفا يشتَ إلى وجود  حوؿ أف ابؼفاىيم
وذلك بؼا تتصف بو من موضوعية ودقة في التعبتَ عن مفهوـ ، ابؼفاىيم تتمحور حوؿ ابعودة والتي فرضت نفسها بؾموعة من

 ها:ابعودة ونذكر من
 بأنها معيار لدرجة تطابق الأداء الفعلي للخدمة مع توقعات العملاء للخدمة أو ىي الفرؽ بتُ توقعات  : رف الجودةتع

 1العملاء للخدمة وإدراكهم للأداء الفعلي بؽا. 

 تعريف المنظمة العالمية للمعاييرiso  2اجات .ابغعلى إشباع بؾموعة من  ابؼميزات ابعوىرية :قدرة 

 هوم جودة الخدمة :مف -اثاني
ع يتوقف مفهوـ جودة ابػدمة بالأساس على مدى التوافق بتُ ما يرغب فيو الزبوف وما بوصل عليو فعليا فتوقعات الزبوف للخدمة إذا تطابقت م

 3.وتقدبيو فإنو حتما ستكوف ىناؾ جودة خدمة  بإبقازهما يقوـ مقدمي ابػدمة 

 :مفهوم الخدمات الصحية الثاث

                                                           
1

،  المجلة الأردنٌة فً إدارة الأعمال قٌاس جودة الخدمات الصحٌة فً المستشفٌات الحكومٌة فً السودانمحمد نور الطاهر، أحمد عبد القادر، 

 .14:، ص15، العدد22لد، المج
2

  59، ص14، مذكرة ماجستٌر، تخصص تسوٌق، جامعة الجزائرأهمٌة حودة الخدمة الصحٌة فً تحقٌق رضا الزبون والة عائشة، 
3

 76، ص مرجع سبق ذكرهوالة عائشة، 
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دمات الصحية ينبع أساسا من ابؼفهوـ العاـ للخدمة لكن أبنية وخصوصية ابػدمة الصحية في كونها مرتبطة بابغياة إف مفهوـ ابػ
فإف مفاىيم ابعودة التي تم ، وبالرغم من وجهات النظر ابؼختلفة، البشرية  جعلها تكتسي أبنية بالغة في بؾاؿ الرعاية الصحية

 التي تنتج في ، تهدؼ إلى الارتقاء بصحة الفرد وبضايتو من الأخطاء الطبية تطبيقها في المجاؿ الصحي كانت ولا زالت

سنحاوؿ عرض  وبسبب غياب معايتَ الأداء ابعيد من ناحية أخرى. ، أغلب  الأحياف عن الإبناؿ واللامبالاة من ناحية
 أىدافها.و ، أبعادىا ،ابؼفاىيم الأساسية ابػاصة جمودة ابػدمة الصحية من خلاؿ التعرض بؼفهومها

 الرعاية الأساسية التي تقدـ بشكل أوسع لأفراد المجتمع من:ابػدمة الصحية على أنها  منظمة الصحة العالمية تعرف 
 وبتكلفة وذلك بدشاركتهم الفاعلة، خلاؿ وسائل علمية موضوعة على أساس علمي ومقبولة لدى أفراد المجتمع

 1.راحل التنمية يستطيع المجتمع والدولة برملها في كل مرحلة من م

 ابػدمات العلاجية الإستشفائية والوقائية التي يقدمها أحد أفراد الفريق الطبي إلى فرد واحد :  وتعرف أيضا على أنها
 2.أو أكثر من أفراد المجتمع 

 ض  على أنها بؾموعة من ابػدمات الوقائية التي إذا تم تطبيقها بذنب الأفراد الإصابة بالعديد من الأمرا كما تعرف
وتشمل التغذية السليمة والكشف الطبي الدوري  الشامل والوقاية من الأمراض ابؼعدية والأماف والإسعافات الأولية 

 3.والعناية بابعسم والمحافظة عليو 

بؾموعة النشاطات والعمليات التي يتلقاىا :من خلاؿ ما سبق بيكن تعريف ابػدمة الصحية على أنها  -
 .قق لديهم الرضا والقبوؿ دوف أف يتضمن  تقدبيها أي خطأابؼرضى مقابل بشن والتي بر

مفهوم جودة الخدمة الصحية: رابعا:  
في ابؼؤسسات ابػدمية بصفة عامة وابؼؤسسات الصحية بصفة خاصة  اكبتَ اىتماما  تعد جودة ابػدمة من ابؼوضوعات التي لاقت 

رة في الطلب على ابػدمات الصحية فقد أصبح تقدنً وذلك نتيجة للتطورات التي يشهدىا القطاع الصحي والزيادة ابؼستم
 ابؼتعاملة مع ابؼؤسسات الصحية.  طراؼ الأبصيع خدمات صحية ذات جودة عالية مطلبا مشتًكا بىدـ أىداؼ ومصاح 

"بأنها صفة الرعاية التي يتوقع من خلابؽا الارتقاء بدستويات برستُ حالة :  Donabedianيعرفها  دونابيديان  -
الصحية بعد أف يأخذ في ابغسباف التوازف بتُ ابؼكاسب وابػسائر التي تصاحب عملية الرعاية الصحية في بصيع ابؼريض 

 4مع ابػدمة التي يتوقعوف ابغصوؿ عليها . ىأي ىي مقارنة ابػدمة ابؼقدمة فعلا للمرضأجزائها." 
 

                                                           
1

 .67جامعة دمشق، ص ، مذكرة ماجستٌر، تخصص تسوٌق، تأثٌر أبعاد المناخ التنظٌمً فً جودة الخدمات الصحٌةطارق الاسدي، 
2

 8،  ص6،  المجلة الجزائرٌة للتنمٌة الاقتصادٌة ،  العدد اثر الدعم التنظٌمً على جودة الخدمات الصحٌةبادٌس بوخلوة، قمو سهٌلة، 
3

 8، ص مرجع سبق ذكرهبادٌس بوخلوة ، قمو سهٌلة ، 
4

ة ماجستٌر،  تخصص علوم تسٌٌر،كلٌة العلوم الاقتصادٌة وتجارٌة ، مذكرنظام المعلومات كأداة لتحسٌن خدمة  الجودة الصحٌةدلال السوٌسً، 

 . 56، جامعة قاصدي مرباح ، ورقلة، ص 
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ابػدمات الصحية بغية رفع النتائج المحتملة  "على أنها ابؼستوى التي تصل إليوفيما عرفها المعهد الطبي الأمريكي :   -
  1ابؼرغوبة من قبل الأفراد والمجتمع بحيث تكوف متماشية مع ابؼعارؼ ابؼهنية ابغديثة."

حدث التكنولوجيا سواء كانت علاجا أو دواء حديثا وذو فعالية يستفيد منو ابؼريض مع قدرة ابؼؤسسة أاستخداـ  بدعتٌ 
 .على برمل التكاليف 

:"درجة الالتزاـ بابؼعايتَ أنها (JCAH)ها الهيئة الأمريكية المشتركة لاعتماد منظمات الرعاية الصحية تعرف  -
ابؼتعارؼ عليها لتحديد مستوى جيد من ابؼمارسة ومعرفة النتائج ابؼتوقعة بػدمة أو إجراء أو تشخيص أو معابعة مشكلة 

حدث التقنيات والوسائل أاللازمة للمرضى بدا يتوافق مع  ىي تطبيق وتوفتَ بصيع ابػدمات الصحيةأي 2طبية معينة." 
 .بغية تلبية حاجات ورغبات بصيع ابؼرضى 

مفهوـ متعدد الأبعاد يعكس ابغكم  :"على أنها:  FUENTESوتعرف جودة الخدمة الصحية من وجهة نظر  -
 3"وتفاعلية صحيحة والطبيبابؼريض  وفيما إف كانت العلاقة بتُ، فيما إف كانت ابػدمة ابؼقدمة للمرضى ملائمة

جودة ابػدمة الصحية ىي وسيلة بؼعرفة مدى توقعات ابؼرضى من  مستوى ابػدمة ابؼقدمة وكذا معرفة طبيعة العلاقة  أنوهذا ٌعنً 
 بتُ الطبيب وابؼريض

مع توقعات  الفعلي تطابق الأداءبأنها معيار لدرجة تعريف جودة الخدمة الصحية: بيكن من خلاؿ ما سبق              
 .وتصورات العملاء بؽذه ابػدمة من خلاؿ مقارنة ابػدمة التي بوصلوف عليها فعلا مع ابػدمة لتي يتوقعوف ابغصوؿ عليها 

4وابؼتمثلة في التالي : خصائص جودة الخدمة الصحيةمن خلاؿ ابؼفاىيم السابقة نستخلص أىم   
 ة في الاتصاؿ بتُ مقدـ ابػدمة وابؼستفيد :ىذا ما يتطلب مهار  الخدمات الصحية منتجات غير ملموسة

 منها ؛
  إذ أف ابعراح لا يقوـ بالعملية الا بوجود ابؼريض ؛غير قابلة للانفصال : 
  )لأنها تعتمد على مهارة، أداء وسلوؾ مقدـ ابػدمة وعلى الزماف و ابؼكاف وابؼعلومات عدم التماثل )التباين :

ا دورا مهما إذ أنو بىتلف من حيث ابؼزاج والسلوؾ ومستوى التي يقدمها ابؼريض ، ويلعب ابؼستفيد ىن
 التفاعل؛

 سواء بست الاستفادة منها او لا؛ تلاشي الخدمة الصحية : 
 لكن مع ذلك بيكن للمريض برقيق انتقاؿ ملكية بعض السلع ، كابغبوب ، ابغقن عدم انتقال الملكية :

 .والتضميد
                                                           

1
، دراسة تطبٌقٌة فً مستشفى قٌاس وتقٌٌم جودة الخدمات الصحٌةصفاء محمد هادي الجزائري، علً غباش محمد،  بشرى عبد الله شتٌت، 

 .26الفٌحاء لبصرة ،  ص 
 
2

 71سبق ذكره، ص  طارق الاسدي، مرجع
3

 .71، ص مرجع سبق ذكرهطارق الاسدي، 
4

 31،  صمرجع سبق ذكرهوالة عائشة، 
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  الصحية الخدماتأىمية جودة  الفرع الثاني :
1برز ابؼؤشرات التي بيكن من خلابؽا الاستدلاؿ على أبنية ابعودة في ابػدمات الصحية ما يلي:أمن   
 ؛تعد ابعودة في ابػدمة الصحية مؤشر مهم في قياس مستوى رضا ابؼريض عن ابػدمة ابؼقدمة من قبل أي مؤسسة صحية -
 تهدؼ إلىخصصة ضمن ابؽيكل التنظيمي للمؤسسة الصحية ابعودة في ابػدمة الصحية بزضع للتحستُ ابؼستمر عبر إدارة مت -

 ؛ق الشمولية والتكاملية في الأداءبرقي
 ؛ضماف الصحة البدنية والنفسية للمرضى -
تعد معرفة آراء وانطباعات ابؼرضى وقياس مستوى رضاىم عن ابػدمات الصحية وسيلة مهمة في بؾاؿ البحوث الإدارية  -

 ؛والتخطيط للرعاية الصحية
 ؛ بسكتُ ابؼؤسسات الصحية من تأدية مهامها بكفاءة وفعالية -

 .على سلامة ابؼريض وبعث روح الاطمئناف في نفسوتامتُ بيئة تساعد 

 الفرع الثالث :أبعاد جودة الخدمة الصحية
عاد التي تناوبؽا حيث ىناؾ  الكثتَ من الأبعاد بعودة ابػدمة بشكل عاـ ومنها الأبعاد الطبية وقد اعتمدنا في بحثنا ىذا على الأب

في تقييمهم للخدمة الصحية ابؼقدمة بؽم على أساس عتمدوف أكد وجود بطسة أبعاد بعودة ابػدمة بشكل عاـ واف ابؼرضى ي
 2مستوى ونوعية ابػدمة معتمدين على نفس الأبعاد ابػمسة وىذه الأبعاد ىي كالتالي:

لى أداء ابػدمة التي وعدت بها بشكل بيكن الاعتماد عليها وأيضا بدرجة : تشتَ إلى قدرة ابؼنظمة مقدمة ابػدمة عالاعتمادية -1
 فالعميل يتوقع أف تقدـ لو خدمة دقيقة من حيث الالتزاـ بالوقت والأداء بساما مثلما تم وعده .،عالية من الصحة والدقة

ددة للمرضى وتسليم نتائج باف الاعتمادية في بؾاؿ ابػدمات الصحية تعتٍ الالتزاـ بابؼواعيد المح" Slack" ويرى
الفحوصات ابؼخبرية والأشعة إليهم حسب ابؼواعيد المحددة واف الاعتمادية في ابػدمات الصحية تعتبر حلا أو إبهاد ابغلوؿ 

 للمشاكل ابؼتوقعة .

 تعتٍ الاستجابة قدرة مقدـ ابػدمة وسرعة استجابتو بالرد على طلبات ابؼستفيدين واستفساراتهم ،الاستجابة :-2

والاستجابة في بؾاؿ ابػدمات الصحية تعتٍ مدى قدرة ورغبة واستعداد مقدـ ابػدمة بشكل دائم في تقدنً 

 . ابػدمات للمستفيدين عند احتياجاىم بؽا 

 . ويقصد بو معلومات القائمتُ على تقدنً ابػدمة وكياستهم وقدراتهم على إجابة أسئلة ابؼرضى بكل ثقة :الضمان -3
 ناتج عن اعتماد أو ثقة ابؼرضى بالأطباء وكادر ابؼستشفى، الضماف في بؾاؿ ابػدمة الصحية أف" hSiahSوذكر "

 والثقة بدؤىلاتهم ومقدرتهم
                                                           

1
 25،  صمرجع سبق ذكرهصفاء محمد هادي الجزائري، 

2
ة، ، كلٌة الاقتصاد والعلوم الادارٌة  الخاصقٌاس ابعاد جودة الخدمة الطبٌة المقدمة فً المستشفٌات الحكومٌة الاردنٌةصلاح محمد ذٌاب،  

 .86، ص 3123،  ٌناٌر 2، العدد 31عمان، الاردن، المجلد 



 ة حول الالتزام التنظيمي وجودة الخدمات الصحية يالأدبيات النظرية والتطبيقول : الفصل الأ

 

 
 
13 

تشتَ ابؼلموسية إلى مظهر التسهيلات وابؼعدات ابؼادية والبشرية ومعدات الاتصاؿ وابؼباني والتكنولوجيا : الملموسية -4
وصالات  وابؼظهر ابػارجي للعاملتُ، والتجهيزات اللازمة لتقدنً ابػدمة،ابؼستخدمة والتسهيلات الداخلية للأبنية 

 و الأجهزة وابؼعدات والتصميم والتنظيم الداخلي للمباني، و الزي الربظي، ومكاتب الأطباء، الانتظار للمرضى،
 .والأجهزة الطبية

 ماما شخصيا وتفهمهم بغاجات ابؼرضى،يشمل ىذا البعد على اىتماـ العاملتُ في ابؼستشفى بابؼرضى اىت التعاطف: -5
والاىتماـ  أف التعاطف يشتَ إلى درجة العناية بابؼريض ورعايتو بشكل خاص وملائمة ساعات عمل ابؼستشفى مع أوقات ابؼرضى

 اف،وابؼك ويشمل ىذا البعد على مدى بتوفتَ ابػدمة من حيث الزماف بدشاكلو والعمل على إبهاد حلوؿ بؽا بطرؽ إنسانية راقية،
 والاتصالات وإبداء روح الصداقة وابغرص على مصاح ابؼريض

 الفرع الرابع : مستويات جودة الخدمات الصحية 

ات ابػدمابػدمات من خلاؿ قياس الفرؽ بتُ ابػدمات ابؼقدمة وتلك  مستوى جودة وىذه الأبعاد تستخدـ لقياس
 1: الأتيوابؼتمثلة في  ابؼتوقع تقدبيها 

 وى ابعودة ابؼطلوبة من قبل الإدارة وىي تعكس مستوى قناعة الإدارة  بابػدمة ابؼقدمة.مست :المستوى الأول

 مستوى جودة ابػدمة ابؼقدمة فعلا للمرضى . :المستوى الثاني  

 مستوى ابعودة ابؼتوقعة من خلاؿ ابؼرضى وىي ابػدمات التي ابؼتوقع والضروري تقدبيها . :المستوى الثالث

 العلمية .ابؼعايتَ على والتي تعتمد المثالية  الجودة ى: مستو المستوى الرابع

 تكوف مقبولة من خلاؿ أساليب التسويق ابؼختلفة  يتالومستوى ابػدمة ابؼروجة  :المستوى الخامس

 
 الفــــرع الخــــامس :العوامـــــل المؤثــــرة فــــي جـــودة الخدمــــات الصحيـــــة

2: أبرزىامل تتحكم فيها بعودة ابػدمات الصحية عدة عوا  

برتاج ابؼستشفيات إلى فهم ابذاىات ابؼرضى عند تصميمهم للخدمة الصحية بحيث  تحليل توقعات المريض: -1
يكوف ىذا التصميم متفوقا على توقعات ابؼريض لأنها الطريقة الوحيدة التي بسكنهم من برقيق جودة عالية للخدمة 

تهم للخدمة ابؼقدمة من خلاؿ التمييز بتُ ابؼستويات ابؼختلفة للنوعية و ابؼقدمة وبيكن للمرضى أف بوققوا ادراكا
 :ىي

وىذا ابؼستوى من ابعودة يصعب  ،وىي تلك الدرجة من ابعودة التي يرى ابؼريض وجوب وجودىا: المتوقعة الجودة -
دمات التي بىتلف باختلاؼ خصائص ابؼرضى وحالاتهم العلاجية فضلا عن اختلاؼ ابػ إذبرديده في الغالب 

                                                           
1

 87،  ص مرحع سبق ذكرهصلاح محمد ذٌاب، 
2

 56، صمرجع سبق ذكرهدلال السوٌسً، 
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 يتوقعوف وجودىا في ابؼستشفى
أي تصور ابؼريض بعودة  ،وىي إدراؾ ابؼريض بعودة ابػدمة الصحية ابؼقدمة لو من قبل ابؼستشفى الجودة المدركة : -

 ابػدمات الصحية ابؼقدمة لو
والتي ، ا للخدمةذلك ابؼستوى من ابػدمة ابؼقدمة والتي تتطابق مع ابؼواصفات المحددة أساس :الجودة القياسية  -

دراكات إدارة ابؼستشفى إبسثل بذات الوقت   
وىي تلك الدرجة من ابعودة والتي اعتاد ابؼستشفى على تقدبيها للمرضى .الجودة الفعلية :  – 

ناسب ابؼلتوصيف اف يضع أعندما يفهم ابؼستشفى حاجات ابؼرضى فانو بهب تحديد جودة الخدمات : –2
لتوصيف عادة ما يكوف مرتبطا اابؼستوى ابؼطلوب من ابعودة في ابػدمة الصحية ابؼقدمة وىذا للمساعدة في ضماف برقيق ذلك 

وكفاءة الأجهزة وابؼعدات ابؼستخدمة في ابقاز ابػدمة الطبيةمع أداء العاملتُ في ابؼستشفى   

الالتزاـ في تضع إدارة ابؼستشفى معايتَ ابعودة للخدمة الصحية ابؼقدمة ويتحقق  اعندم :أداء العاملين -3
على إبهاد الطرؽ ابؼناسبة التي تضمن ف تعمل  أتنفيذىا من قبل الكادر الطبي في ابؼستشفى فأنها في ابؼقابل بهب 

، ابؼرضى بعودة ابػدمة الصحية ابؼقدمة بؽمابؼستشفى تقييم  إدارةتتوقع  أفمن ابؼهم  يكوف و من خلابؽا الأداء ابؼناسب،
تقدـ الإدارة وعودا لا تستطيع الوفاء  ألاية وبيكن برقيقها ،وىنا من الضروري واف تكوف ىذه التوقعات عقلان

 ف.سبب كا لأيبها 
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 المطلب الثالث: العلاقة بين الالتزام التنظيمي وجودة الخدمات الصحية 
من سبب ارتباطو الوثيق بكثتَ يعد موضوع الالتزاـ التنظيمي من أىم ابؼواضيع التي أثارت اىتماـ الكثتَ من ابؼنظمات ب       

 سلوكيات وبفارسات العاملتُ في ابؼنظمة، و باعتبار أف الفرد ابؼلتزـ يكوف أكثر التصاقا و ارتباطا بابؼنظمة التي يعمل بها بفا يدفعوال
وره يؤدي  إلى  التأثتَ بها إلى ما تطمح إليو مستقبلا،  الأمر  الذي بد الارتقاءإلى السعي لبذؿ أقصى ما بيكنو لتحقيق أىدافها و 

على إنتاجيتهم وأدائهم وابذاىاتهم النفسية لينعكس ىذا الأختَ على أداء ابؼنظمة وعلى علاقتها مع البيئة ابػارجية من عملاء 
ناىا وموردين ومنافستُ .....الخ، بفا ينعكس بصورة ابهابية على تنمية روح الولاء كما يعتبر الالتزاـ التنظيمي فلسفة إدارية تتب

ابؼنظمات التي تسعى لبلوغ أىدافها وبرقيق مصابغها سيما إف كانت ىذه ابؼنظمات تابعة للقطاع ابػاص الذي يشوبو جو من 
كانت ابعودة   سواءابؼنافسة لذلك وجب على ىذه ابؼنظمات تبتٍ عدة فلسفات ومداخل تنظيمية من اجل البقاء وبرقيق ابعودة 

التنظيمي يعد كأحد ابؼداخل ابغاكمة لتحستُ جودة ابػدمة ومن ابرز ىذه القطاعات نذكر منها  خاصة بابؼنتج او غتَه فالالتزاـ
قطاع الصحة ابػاص والذي سعى دائما وبطرؽ وأساليب بـتلفة  إلى برقيق ما يسمى" جمودة ابػدمات الصحية" و من ابرز ما 

تَا عن جودة أي خدمة ولكن الاختلاؼ الوحيد بينهما بيكن ذكره في ىذه العلاقة ىو اف جودة ابػدمة الصحية لا بزتلف كث
يكمن في اف ابػدمة الصحية ىي ابػدمة الوحيدة التي لا تقبل ابػطأ فابػطأ بها يعتٍ ابؼوت أو الإعاقة الدائمة كوف ىذه الأختَة 

 ترتبط ارتباطا وثيقا بحياة البشر ومن ىنا كانت ابعودة الضمانة الأساسية لرضا ابؼرضى .
فاف مستوى جودة ابػدمة ابؼقدمة يستند أساسا على مدى تطبيق الإدارة لثقافة الالتزاـ التنظيمي بحيث انو كلما زاد مستوى وعليو 

إلى الاستعداد لبذؿ أقصى جهودىم وتفجتَ طاقاتهم بكو برقيق الأىداؼ  اندفاعهمالتزاـ ابؼوظفتُ بقيم ابؼنظمة وأىدافها كلما زاد 
نظمة وعليو سينعكس حتما بطريقة غتَ مباشرة على تقدنً خدمة صحية ذات مستوى عاؿ يدركو ابؼريض وابؼصاح التي سطرتها ابؼ
.يسمى بالرضا  والذي بدوره بوقق ما  
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 للالتزام التنظيمي وجودة الخدمات الصحية  المبحث الثاني : الأدبيات التطبيقية
وذلك بهدؼ معرفة النتائج ابؼتوصل ، الدراسات السابقة التي تناولت ابؼوضوعسنحاوؿ في ىذا ابؼبحث استعراض بـتلف           

، حيث سيتم ترتيب ىذه الدراسات وفق ، إضافة إلى عملية ابؼقارنة بينها وبتُ الدراسة ابغاليةلإليها والأدوات ابؼستخدمة في التحلي
 .التسلسل الزمتٍ من الأحدث إلى الأقدـ

 العربية ابقة باللغة السالمطلب الأول : الدراسات 
وقد تم تقسيم  للالتزاـ التنظيمي وجودة ابػدمة الصحية،ابؼطلب عددا من الدراسات السابقة، والتي تعرضت  اتناوؿ ىذ          

 ىذه الدراسات، وفق ترتيب زمتٍ من الأقدـ للأحدث على النحو التالي: 
اجستير في إدارة الأعمال بعنوان:" تأثير حقوق الموظف مذكرة م ،(2017عبد الله أحمد عبد الرحمن السيد )دراسة-1

-فلسطين-لشرطة بقطاع غزة "ا على الالتزام التنظيمي دراسة تطبيقية على جهاز  
ىدفت ىذه الدراسة إلى التعرؼ على تأثتَ حقوؽ ابؼوظف على الالتزاـ التنظيمي لأفراد جهاز الشرطة في قطاع غزة، والتعرؼ على 

موظفا حسب تقرير ىيئة  6903ابغقوؽ ابؼالية والوظيفية( على نسبة الالتزاـ التنظيمي،  بسثل بؾتمع الدراسة دور حقوؽ ابؼوظف )
استبانة على بؾتمع الدراسة وقد تم  450التنظيم والإدارة بوزارة الداخلية أما عينة الدراسة فقد تم اختيارىا عشوائيا، حيث تم توزيع 

ابؼنهج الوصفي التحليلي كما استخدـ الاستبياف كأداة بعمع ،  اعتمد الباحث على %84.4ةاستًداد استبانة أي ما يقدر بنسب
 توصلت الدراسة إلى النتائج التالية: ،spssبواسطة البرنامج الإحصائيوتم برليل البيانات  ابؼعلومات،
 ابؼوظف في جهاز الشرطة على كافة حقوقو ابؼالية؛لا بوصل  -
 .ية بتُ  حقوؽ ابؼوظف والالتزاـ التنظيمي لأفراد جهاز الشرطة بقطاع غزة وجود علاقة ذات دلالة احصائ -

اثر الدعم التنظيمي  (مقال بالمجلة الجزائرية للتنمية الاقتصادية بعنوان :"2016موسهيلة ق، باديس بوخلوة )دراسة - 2
"ولاية ورقلة والطفل بتقرت الأمعلى جودة الخدمات الصحية دراسة ميدانية بمستشفى   

والطفل بتقرت ومستوى جودة ابػدمات الصحية ابؼقدمة  الأـالتعرؼ على درجة الدعم التنظيمي في مستشفى  إلىىدفت الدراسة 
الصحية، بسثل بؾتمع الدراسة من بؾموع العاملتُ في مستشفى الأـ والطفل  وكذا اثر الدعم التنظيمي على جودة ابػدمة، فيو

أما عينة الدراسة فقد تم اختيارىا عشوائيا والتي قدرت ب  275لتي يشغلونها والبالغ عددىم بتقرت بكافة مستوياتهم ووظائفهم ا
فرد، اعتمد الباحثاف في دراستهما على ابؼنهج  الوصفي التحليلي واستخدما الاستبياف كأداة بعمع ابؼعلومات وبرليلها  148

 ئج التالية:، وقد توصلت الدراسة إلى النتاspss الإحصائيبواسطة البرنامج 
ىناؾ بفارسة متوسطة لأبعاد الدعم التنظيمي)العدالة التنظيمية، سلوؾ القادة بؼساندة ابؼرؤوستُ، ابؼشاركة في ابزاذ   -

 ؛القرارات، الدعم وتأكيد الذات لدى العاملتُ( 
ابي للدعم مستوى جودة ابػدمة الصحية كاف حسنا من وجهة نظر العاملتُ، كما بينت الدراسة انو يوجد اثر ابه -

 التنظيمي على جودة ابػدمات الصحية.
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مذكرة ماجستير في إدارة الأعمال بعنوان: "العدالة التنظيمية وعلاقتها بالالتزام  ،(2016)محمدعبدسعيدعلياندراسة -3
 -فلسطين-"التنظيمي  دراسة ميدانية على ىيئة التمريض في المستشفيات الحكومية في محافظة غزة

للتعرؼ على العلاقة بتُ العدالة التنظيمية والالتزاـ التنظيمي على ىيئة التمريض في مستشفيات ه الدراسة ىذ ىدفت         
ابغكومية في بؿافظة غزة، وكذلك بياف أثر ابؼتغتَات الشخصية على متوسطات تقديرات العاملتُ بهيئة التمريض في ابؼستشفيات 

بفرض  278لتزاـ التنظيمي،  وطبقت ىذه الدراسة على عينة عشوائية طبقية بلغت ابغكومية بدحافظة غزة للعدالة التنظيمية والا
وبفرضة من بؾتمع الدراسة الذي بسثل في بصيع ابؼمرضتُ وابؼمرضات العاملتُ في ىيئة التمريض في ابؼستشفيات ابغكومية، وقد 

البرنامج مع ابؼعلومات التي تم برليلها بواسطة كما استخدـ الاستبياف كأداة بع،  اعتمد الباحث على ابؼنهج الوصفي التحليلي
 توصلت الدراسة إلى النتائج التالية : spssالإحصائي 
 ي ؛تتوفر لدى ىيئة التمريض في ابؼستشفيات ابغكومية بدحافظة غزة درجة عالية من الالتزاـ التنظيم -
ئة التمريض في ابؼستشفيات حصوؿ بؾاؿ العدالة التنظيمية ككل على درجة متوسطة من ابؼوافقة من قبل ىي -

 .ابغكومية في بؿافظة غزة
قياس جودة :" بعنوان الأعمال إدارةفي  الأردنيةمقال بالمجلة  ،(2015أحمد عبد القادرر، دراسة) محمد نور الطاى-4

الخدمات الصحية في المستشفيات الحكومية في السودان من وجهة نظر المرضى والمراجعين دراسة ميدانية على 
–السودان  -تشفيات التعليمية الكبرى بولاية الخرطوم" المس  

ىدفت الدراسة إلى معرفة العلاقة بتُ جودة ابػدمات الصحية في ابؼستشفيات ابغكومية من وجهة نظر ابؼراجعتُ وأبعاد جودة 
اعتمد  حيثضى وابؼراجعتُ تم اختيار عينة ميسرة من ابؼر ، تقييم مستوى جودة ابػدمة الصحية في ابؼستشفيات ابغكوميةة، و ابػدم

البرنامج الإحصائي كما استخدـ الاستبياف كأداة بعمع ابؼعلومات التي تم برليلها بواسطة ،  التحليلي ابؼنهج الوصفي على الباحث
spss  النتائج التالية : إلىتوصلت الدراسة 
واجب توافرىا في ابؼستشفيات أف ىناؾ إدراكا تاما لدى ابؼرضى وابؼراجعتُ بؼستويات جودة ابػدمات الصحية ال -

 ؛ابغكومية
عند جودة ابػدمة الصحية في ابؼستشفيات ابغكومية  إحصائية بؼستوياتكما توصلت إلى عدـ وجود فروؽ ذات دلالة  -

غرافية للعينة ابؼتمثلة في النوع والعمر والتعليم والدخل ومكاف و تبعا للمتغتَات الدبي  0.05معنوية أقل من  مستوى
 السكن.

نظام المعلومات كأداة لتحسين جودة مذكرة ماجستير في علوم التسيير بعنوان: " ،(2013دلال السويسيراسة )د-5
" -ورقلة -دراسة تطبيقية بالمؤسسة العمومية الإستشفائية محمد بوضيافالخدمة الصحية   

بؿاولة الوقوؼ على ، سة قيد الدراسةىدفت الدراسة إلى مدى مسابنة نظاـ ابؼعلومات في برستُ جودة ابػدمة الصحية في ابؼؤس
،  اعتمدت الباحثة في دراستها عامل في ابؼستشفى40أىم نقائص ابؼؤسسات الصحية ابعزائرية تم اختيار عينة عشوائية مكونة من 
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وقد  spssعلى ابؼنهج الوصفي التحليلي،  كما استخدمت الاستبياف كأداة بعمع ابؼعلومات وبرللها بواسطة البرنامج الإحصائي
 ة :توصلت الباحثة من خلاؿ دراستها إلى النتائج التالي

نظاـ ابؼعلومات ، عدـ اىتماـ ابؼستشفى بأبنية قياس رضا ابؼرضى على ابػدمات ابؼقدمة بؽم وتقدنً اقتًاحاتهم -
 بدستشفى بؿمد بوضياؼ لا يسهل عملية الاتصاؿ والتنسيق بتُ الأقساـ الداخلية للمستشفى ومنو وجود ىدر في

 ؛الوقت
رغم توفر ابؼعدات ابؼتطورة تقنيا إلا أف ابؼستشفى يشهد عدـ استغلاؿ ىذه ابؼعدات خاصة ابؼعدات ابؼتوفرة  -

وكذا ضعف الاتصاؿ ، لاستخداـ تقنيات الطب عن بعد ومنو ارتفاع تكاليف نقل ابؼرضى إلى مستشفيات أخرى
 .بتُ الطاقم الطبي والطاقم الإداري وصعوبة وصوؿ ابؼعلوـ

في الإدارة العامة بعنوان "دور الأنماط القيادية المعاصرة في  دكتوراهأطروحة  ،(2013سليمان  عذاب ىادي)دراسة -6
-تحقيق الالتزام التنظيمي دراسة تحليلية لآراء عينة من القيادة الإدارية العليا في الشركات الصناعية العراقية بغداد

 "-العراق
في للتعرؼ على العلاقة بتُ العدالة التنظيمية والالتزاـ التنظيمي على ىيئة التمريض اسة ىذه الدر  ىدفت                 
ابغكومية في بؿافظة غزة، وكذلك بياف أثر ابؼتغتَات الشخصية على متوسطات تقديرات العاملتُ بهيئة التمريض في ابؼستشفيات 

ـ التنظيمي،  وطبقت ىذه الدراسة على عينة عشوائية طبقية بلغت ابؼستشفيات ابغكومية بدحافظة غزة للعدالة التنظيمية والالتزا
بفرض وبفرضة من بؾتمع الدراسة الذي بسثل في بصيع ابؼمرضتُ وابؼمرضات العاملتُ في ىيئة التمريض في ابؼستشفيات  278

بؼعلومات التي تم برليلها كما استخدـ الاستبياف كأداة بعمع ا،  ابغكومية، وقد اعتمد الباحث على ابؼنهج الوصفي التحليلي
 توصلت الدراسة إلى النتائج التالية : spssالبرنامج الإحصائي بواسطة 

حققت أبماط القيادة ابؼعاصرة)التبادلية والتحويلية( علاقة ارتباط ذات دلالة معنوية في ما بينها على ابؼستوى  -
تبادليا أو برويليا بشكل كامل إبما بيكنو أف  بفا يدؿ على أف القائد الإداري لا بيكن أف يكوف، الكلي والثانوي

 بهمع بتُ مواصفات القائد التبادلي والقائد التحويلي ؛
اعتماد الشركات الصناعية التي شملتها الدراسة على العلاقة ابؼتعددة بتُ متغتَات الأبماط القيادية ابؼعاصرة)القيادة   -

، كبتَة في تدعيم وتعزيز الالتزاـ التنظيمي )الالتزاـ الشعوري  إذ كاف بؽا مسابنة،التحويلية والقيادة التبادلية( 
 الالتزاـ الاستمراري(؛، الالتزاـ العاطفي

لا تتباين نظرة القيادات الإدارية العليا في الشركات الصناعية ابؼبحوثة بؼتغتَي الأبماط القيادية ابؼعاصرة والالتزاـ  -
غتَين بنفس مستوى الاىتماـ في الشركات الصناعية الثلاث قيد إذ ظهرت النتائج أنهم يهتموف بابؼت، التنظيمي
 الدراسة .

مذكرة ماجستير في التسويق بعنوان:" أىمية جودة الخدمة الصحية في تحقيق رضا  ،(2012دراسة)والو عائشة -7
" -دراسة حالة المؤسسة  العمومية الإستشفائية  لعين طاية  -الزبون   
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ة إلى تسليط الضوء وإلقاء نظرة حقيقة على الواقع ابؼلموس للصحة في ابعزائر، إبراز مدى حاجة ىدفت الدراس               
ابؼؤسسات الصحية لتبتٍ مدخل ابعودة في خدماتها وتبياف القيمة المحصلة جراء ذلك، الوقوؼ على مستوى الرضا المحقق لدى عينة 

نهج الوصفي التحليلي وتم الاعتماد على الاستبياف كأداة بعمع من مرضى ابؼستشفيات، اعتمدت الباحثة في دراستها على ابؼ
 النتائج التالية : إلىكما توصلت   spssابؼعلومات التي تم برليلها بالبرنامج الإحصائي 

جودة ابػدمة الصحية بزضع لرأي ابؼريض، ويعتمد رأي ابؼريض على بؾموعة من ابؼتغتَات أبنها :وقت ابغصوؿ على  -
 بػدمة،  درجة الاستفادة من ابػدمة .ابػدمة، مكاف ا

 عدـ اعتماد ابؼستشفى على نظاـ إدارة ابعودة الشاملة انعكس على مستوى التناسق بتُ ابؼستويات الإدارية . -

يولي ابؼستشفى اىتماما كبتَا للخدمة الصحية وجودتها، باعتبارىا ابؼعيار الأىم لرضا الزبوف ،وبرتل ابػدمة الصحية مركز  -
 من عناصر ابؼزيج التسويقي.صدارة ضال

-مقال بعنوان: " أبعاد جودة الخدمات الصحية من وجهة نظر المستفيدين   ،(2012وفاء علي سلطان)دراسة- 8.
."-العراق-دراسة تطبيقية في مجموعة من المستشفيات الأىلية في محافظة البصرة  

إلى ابؼستفيدين في ابؼستشفيات الأىلية في بؿافظة البصرة،  ىدفت الدراسة إلى معرفة وتقييم مستوى ابػدمات الصحية ابؼقدمة  
من خلاؿ قياس أبعاد جودة ىذه ابػدمات تشخيص جوانب القصور في بؾاؿ تقدنً ابػدمات الصحية في ابؼستشفيات ابػاصة، 

شخصا بفن تلقوا العلاج  90مستشفيات أىلية في بؿافظة البصرة بؾالا للدراسة،  أما عينة الدراسة فبلغ حجم العينة  3تم اختيار 
في ىذه ابؼستشفيات، اعتمدت الباحثة في دراستها على ابؼنهج الوصفي التحليلي كما استخدمت الاستبياف كأداة بعمع ابؼعلومات 

توصلت الدراسة إلى النتائج التالية وىي : ،  spss والتي تم برليلها بواسطة البرنامج الإحصائي 
البحث أبعاد جودة ابػدمات الصحية، كذلك ىناؾ فروؽ ذات دلالة إحصائية في تتوفر في بعض ابؼستشفيات قيد  -

 بؾاؿ دراسة جودة ابػدمة الصحية بتُ ابؼستشفيات الأىلية.
ىناؾ قصور في بؾاؿ الاستجابة التي يبديها الكادر الطبي والتمريضي للمرضى للمستشفيات الأىلية والاستماع  -

 لشكاويهم.
الطبية ،كما لا تتوفر الأدوية داخل كعظم ابؼستشفيات الأىلية بفا يضطر ابؼرضى  لا تتوفر كافة الاختصاصات -

 لشراء الأدوية من ابػارج.
مذكرة ماجستير في التسويق الدولي بعنوان :" جودة الخدمات الصحية في المؤسسات   ،( 2012عتيق عائشة)دراسة-9

"-ةية سعيدلولا -دراسة حالة المؤسسة العمومية الإستشفائية- العمومية  
ىدفت الدراسة إلى دراسة واقع جودة ابػدمات الصحية في ابؼؤسسات الإستشفائية العمومية بولاية سعيدة، ومدى                

مريض مقيم في ابؼؤسسة  1110تأثتَىا على رضا ابؼريض بالاعتماد على أبعاد جودة ابػدمة الصحية، بسثل بؾتمع الدراسة في 
مريض، اعتمدت الباحثة في دراستها على ابؼنهج الوصفي التحليلي وتم 111ة أما عينة الدراسة فتمثلت في العمومية الإستشفائي
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، وقد توصلت الدراسة  إلى النتائج spssاستخداـ الاستبياف كأداة بعمع البيانات،  والتي تم برليلها بواسطة البرنامج الإحصائي 
 التالية :

عة )الاعتمادية، الاستجابة، الضماف، التعاطف ( إلا أنو غتَ راض على بعد أف ابؼريض راضي على الأبعاد الأرب -
 ابؼلموسية .

 شعور ابؼرضى بالأماف للعمل مع ابؼوظفتُ  في ابؼستشفى، وكذلك بستع الأطباء بابؼهارة اللازمة . -
لتزام التنظيمي  في مذكرة ماجستير في إدارة الأعمال بعنوان " أثر الا،( 2012سعيد آل قاسم رشيد دراسة )رؤى -10

"-دراسة تطبيقية على عينة من البنوك التجارية الأردنية -تحسين جودة الخدمة المصرفية  
ىدفت ىذه الدراسة إلى التعرؼ على أثر الالتزاـ التنظيمي في برستُ جودة ابػدمة ابؼصرفية ابؼقدمة في ابؼصارؼ الأردنية وبسثل 

لعاملتُ في فروع البنوؾ )بنك الإسكاف للتجارة والتمويل ,بنك الأردف, بنك لبناف بؾتمع الدراسة في بصيع موظفي البنوؾ وا
فرد من العاملتُ في  240أما عينة الدراسة  فتمثلت في  ، موظف وموظفة 1200وابؼهجر ,بنك الابراد(والذي بلغ عددىم 

بابؼائة من إبصالي حجم  20راسة  ما نسبتو إذ شكلت نسبة عينة الد ،ابؼستويات الإدارية والتنفيذية الوسطى في تلك البنوؾ
واستخدمت الاستبياف كأداة بعمع البيانات التي تم ،اعتمدت الباحثة في دراستها على ابؼنهج الوصفي التحليلي ، المجتمع  

 تائج التالية :  وقد وتوصلت الباحثة من خلاؿ دراستها إلى الن ،spssبرليلها بواسطة برنامج ابغزمة الإحصائية للعلوـ الاجتماعية 
 وجود أثر واضح وعاؿ للالتزاـ التنظيمي على برستُ جودة ابػدمة ابؼصرفية في البنوؾ التجارية الأردنية؛ -
إف شعور ابؼوظف بالرغبة في الاستمرار في البنك يطور لديو قدرة التوجيو الذاتي للسلوؾ وبالتالي فإنو يؤسس   -

في تقدنً ابػدمات بدواصفات  مرتفعة للعملاء وبورص على أف تكوف ىذه الالتزاـ في سياسات البنك العليا ويتفانى 
 ابػدمة بدواصفات مرتفعة للعملاء؛

إف منظومة القيم التي بوملها ابؼوظف والتي تنسجم مع قيم ابؼنظمة بشكل عاـ تنعكس إبهابا على الالتزاـ في   -
 سياسات البنك العليا.

بعنوان :"قياس أبعاد جودة الخدمة الطبية المقدمة في المستشفيات (،  مقال 2012ذيابصلاح محمود )دراسة -11
"-الأردن -عمان -الحكومية الأردنية من منظور المرضى والموظفين  

ىدفت ىذه الدراسة إلى قياس أبعاد جودة ابػدمة الطبية ابؼقدمة في ابؼستشفيات ابغكومية الأردنية من منظور ابؼرضى وابؼوظفتُ 
أما عينة الدراسة فقد تم اختيارىا بطريقة  ،عشر امستشفى موزعة في بـتلف بؿافظات الأردف الاثن30في  بسثل بؾتمع الدراسة

، اعتمد الباحث على ابؼنهج الوصفي التحليلي،مستشفيات شماؿ ووسط وجنوب ابؼملكة 3عشوائية من ابؼرضى وابؼوظفتُ في 
،  وقد وتوصل spssاسطة برنامج ابغزمة الإحصائية للعلوـ الاجتماعية بو   ليلهابرو الاستبياف كأداة بعمع البيانات  استخدـوكما 

 الباحث من خلاؿ دراستو إلى النتائج التالية :  
الأماف (باستثناء بعد ، التعاطف، ابؼلموسية، أف ابؼستشفيات ابغكومية يتوفر فيها أبعاد ابػدمة الطبية )الاعتمادية -

ابؼستشفيات مع الأخذ بعتُ الاعتبار أف ىذا التوفر متباين بتُ الأبعاد  الاستجابة وذلك من وجهة نظر العاملتُ في
 .ابػمسة.
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عدـ وجود فرؽ في تقييم ابؼرضى  للخدمات الطبية ابؼقدمة  يعزى للجنس، أو ابغالة الاجتماعية، أو ابؼستوى  -
ميع الناس بغض النظر التعليمي،  أو العمر وذلك بسبب ابغاجة للخدمات الطبية بأبعادىا ابػمسة ابؼتساوية بع

 .عن أي تغتَات دبيوغرافية
 الأجنبيةباللغة السابقة  دراسات ال: المطلب الثاني

 :بعنوان(  KwesiAmponsah-Tawiah, Justice Mensah2016)دراسة -1
"Occupational Health and Safety and Organizational Commitment:Evidence from 

the Ghanaian Mining Industry" 

 الغانية" التعدين صناعة من أدلة، التنظيمي والالتزام المهنية والسلامة الصحةبعنوان "
 صناعة في للموظفتُ التنظيمي الالتزاـ على ابؼهنية والسلامة الصحة وتأثتَ علاقة فحص إلى الدراسة ىذهىدفت             

 عينات أخذ أساسى عل ابؼستجيبتُ اختيار راسة تمالد بؽذه ابؼقطعي ابؼسح تصميم استخداـ حيث تم، غانا في التعدين
 ابؼتعدد الابكدار وبرليل الارتباط استخداـ تم، استبانة 370إرجاع  تم إعادتو، بست استبياف 400أصل  بسيطة من عشوائية
 وقد توصلت الدراسة إلى:، ابؼتغتَات بتُ والأثر العلاقة لتحديد

 ذلك،كشفت إلى بالإضافة، وابؼثابرة وابؼعياري العاطفي والالتزاـ والسلامة ابؼهنية الصحة ةإدار  ومعنوية بتُ إبهابية انو ىناؾ علاقة-
 والاستمراري وابؼعياري العاطفي الالتزاـ على ابؼهنية والسلامة للصحة الكبتَ التأثتَ عن النتائج

: بعنوان( 2015 AmirashkanNasiripour ةدراس - 2  

The Relationship between Nurses’ Organizational Commitmentand Services Quality" 

 "لممرضاتات التي تقدمهااوجودة الخدمالعلاقة بين الالتزام التنظيمي "
 ىدفت الدراسة إلى  استكشاؼ العلاقة بتُ الالتزاـ التنظيمي للممرضات وخدمات ابؼستشفيات من اجل برستُ جودتها في

مريضا من أقساـ ابؼرضى  237بفرضا و 129تم اختيار ، ماعي في مدينة طهراف بإيرافالاجت الضماف بؼنظمة التابعة ابؼستشفيات
الداخليتُ في ابؼستشفيات التابعة بؼنظمة الضماف الاجتماعي بطهراف من خلاؿ اخذ العينات العنقودية بعمع البيانات تم إجراء 

 ة إلى :وقد توصلت الدراس spssالبرنامج الإحصائي  التحليل الإحصائي باستخداـ
 والعاطفي الالتزاـ الاستمراري واف ابؼتوسط، من أعلىابػدمة كانت  جودة وأف معتدلاً  كاف للممرضات التنظيمي الالتزاـ أف

 الإبصالية ابػدمة جمودة كبتَمرتبطا بشكل   كاف العاـ والالتزاـ ابؼعياري، والالتزاـ
(  بعنوان  :2013)  Ching-Sheng Chang دراسة  -3    

"Service quality, trust, and patient satisfaction in interpersonal-based medical 

service encounters""Taiwan 
 "      الخدمة والثقة ورضا المرضى في لقاءات الخدمات الطبية القائمة على العلاقات الشخصية"جودة  بعنوان
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ية ابعودة أو تدريبات أو أنشطة علاقات عامة، وما إلى ىدفت الدراسة للسعي إلى تطوير و تصميم حلوؿ خدمات طبية عال
بسثل بؾتمع الدراسة في سبعة مراكز طبية بتايواف أما ، ذلك، من أجل برستُ جودة ابػدمة الطبية ورضا ابؼرضى عن ابػدمات الطبية

تُ لدى ابؼراكز مريض من ابؼرضى ابػارج 350مستجوب من أصل  285عينة الدراسة فقد عينة الدراسة فقد بلغ حجمها 
 السبعة التي أجريت عليها الدراسة وقد كانت نتائج الدراسة كالتالي :

 ابػدمة الطبية القائمة على العلاقات بشكل إبهابي على جودة ابػدمة ورضا ابؼرضى تيؤثر إدراؾ لقاءا -
ر بشكل ابهابي على يؤثر إدراؾ جودة ابػدمة بتُ ابؼرضى بشكل ابهابي على ثقتهم وعليو فاف ىاتو الأختَة تؤث  -

 رضاىم .
 بعنوان :(NeginMemari 2013)دراسة -5

«  The impact of Organizational Commitment on Employees Job Performance”.  

 للموظفين" الوظيفي الأداء على التنظيمي الالتزام بعنوان "أثر
 تم، إيراف كردستاف بنك ميلي في في للموظفتُ الوظيفي والأداء إلى معرفة العلاقة بتُ الالتزاـ التنظيمي ىدفت ىذه الدراسة

صابغة  مكتملةاستبانة  153استًجاع  بحيث تمسندج،  كابؼيليموظفتُ   بتُ شخصي بشكل وإدارتها استبيانا 230توزيع 
 : اعتمد الباحث في دراستو على تطبيق  الإحصاء الوصفي وقد توصل من خلاؿ دراستو إلى النتائج التالية للإجابة،
 للموظفتُ.  الوظيفي والأداء التنظيمي الالتزاـ بتُ إبهابية وجود علاقة -
 الوظيفي بالأداء وىامًا إبهابيًا ارتباطاً ابؼعياري الالتزاـ يرتبط التنظيمي، للالتزاـ الثلاثة للأبعاد ابؼقارف التحليل في -

 الذكور ابؼوظفتُ وتبتُ أف ،للمبحوثتُ ابػصائص الدبيوغرافية فحصت الدراسة ذلك على علاوة، للموظفتُ
 ابؼوظفتُ الإناث. بفن نظرائو مقابل مرتفع بأداء يتمتعوف

 بعنوان :( Martin Effendi Patulak2013 )دراسة  -6
"The Role of Organizational Commitment as Mediator of Organizational Culture and 
Employees'Competencies on Employees' Performance" 

"دور الالتزام التنظيمي كوسيط للثقافة التنظيمية وكفاءات الموظفين في أداء الموظفين )دراسة حول إدارة منطقة  
 الريفي جنوب شرق سولاويزي"

 أداء على ابؼوظفتُ لكفاءاتالتنظيمية كوسيط  والثقافة التنظيمي الالتزاـ دور وشرح برليل إلى الدراسة ىذهىدفت                 
تم اختيار ابؼوظفتُ من إدارة منطقة الري بدقاطعة جنوب شرؽ سولاويزي  سولاويزي، شرؽ جنوب الريفي منطقة لإدارة وظفتُابؼ

شخصا تم  112أما عينة الدراية فقد بلغ حجمها ، نسمة 392مناطق ومدينتتُ والبالغ عدد سكانها 7والتي تتوزع على 
توصل الباحث من خلاؿ ، يتم بذلك برديد موظفي قسم العمل كعينة للدراسةاختيارىم عن طريق اخذ عينة عشوائية بسيطة ل

 إلى: الدراسة ىذه
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 إلى حاجة ىناؾ ابؼوظفتُ أداء زيادة أجل من لذلك متغتَات الدراسة وبرستُ أداء ابؼوظفتُ، بتُ توجد  علاقة لا أنو -
 برستُ في التنظيمية الثقافة تعزيز على قادرة الوساطة أف يالتنظيم الالتزاـ في أيضًا الدراسة وتعتبر التنظيمي الالتزاـ برستُ
 .الأداء

( بعنوان :2012)  AsgharZarei 6- دراسة 
"Service quality of privatehospitals: The IranianPatients’ perspective" 

":وجهة نظر المرضى الإيرانيين من  المستشفيات الخاصة:في خدمة الجودة "   
برديد الأبعاد ابؼختلفة بعودة ابػدمة في ابؼستشفيات ابػاصة في إيراف وتقييم جودة ابػدمة من  إلى الدراسة دفت  ى             

مستشفيات بـتلطة بتُ ابؼستشفيات العامة وابؼستشفيات ابػاصة بينما بلغ  8ى، حيث بسثل بؾتمع العينة في وجهة نظر ابؼرضى
 يا من ىاتو ابؼستشفيات ولقد توصلت الدراسة إلى النتائج التالية:مريضا تم اختيارىم عشوائ 983حجم العينة 

ببعد  ىي أف أعلى متوسط لتوقعات ابؼرضى وتصورىم  كاف يتعلق  ببعد ابؼلموسية واقل متوسط لتوقع وتصور يتعلق -
 ابعنس ومستوى التعليم . أساسالتعاطف وكذلك ىناؾ فرؽ كبتَ بتُ درجات التوقعات على 

 موقع الدراسة الحالية من الدراسات السابقة  المطلب الثالث:
 واستخلاص أىم نقاط التشابو والاختلاؼ بينهما . ،الية والدراسات السابقةسنقوـ في ىذا ابؼطلب بابؼقارنة بتُ دراستنا ابغ

 الفرع الأول : أوجو التشابو 
 اشتًكت دراستنا ابغالية مع الدراسات السابقة في العناصر التالية :

  ؛ تم الاعتماد على ابؼنهج الوصفي التحليلي في كل من دراستنا ابغالية والدراسات السابقةالمستعمل :المنهج 
 تم استخداـ الاستبياف كأداة بعمع ابؼعلومات، في كل من دراستنا والدراسات السابقة الأخرى ؛ أدوات جمع البيانات: 
 الإحصائي : تم الاعتماد على برنامج التحليل  أدوات تحليل المعلوماتspss   كأداة لتحليل ابؼعلومات في دراستنا

 ابغالية وكذا في الدراسات السابقة .
 الفرع الثاني : أوجو الاختلاف 

ىناؾ العديد من أوجو الاختلاؼ بتُ دراستنا والدراسات السابقة سواء كانت من حيث الزماف وابؼكاف او حجم العينة متغتَات 
 ؼ من الدراسة الدراسة ، منهجية الدراسة ،ابؽد

 ( :المقارنة بين الدراسات السابقة والدراسة الحالية 1-1الجدول ) 
 الدراسات السابقة الدراسة الحالية عناصر المقارنة

 
 

 من حيث الزمان والمكان

تم ابقاز دراستنا خلاؿ ابؼوسم ابعامعي 
الضياء ،في عيادة  2019/2020

 بولاية رقلة 

بـتلفة  كانت الدراسات السابقة في دوؿ  
من العالم منها عربية وأخرى أجنبية 

( ،في 2017الى2012خلاؿ السنوات )
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كل من)ابعزائر، فلسطتُ، إيراف، العراؽ، 
 السوداف (.

 
 من حيث العينة

اعتمدنا في دراستنا على عينة عشوائية 
من بـتلف الرتب الوظيفية في العيادة 

 46والتي بلغ عددىا 

على  ركزت بـتلف الدراسات السابقة
أما حجمها كاف اكبر او  عشوائيةعينة 

 46اصغر من 
تنوعت الدراسات السابقة من ناحية  شملت الدراسة القطاع الصحي ابػاص  من حيث نوع القطاع

 القطاع فكانت بتُ القطاع ابػاص والعاـ 
 

 من حيث متغيرات الدراسة
 تناولت دراستنا على متغتَين وبنا :

 ابػدمة الصحية  الالتزاـ التنظيمي ، جودة
تناولت الدراسات السابقة على متغتَا ت 
بـتلفة منها: الالتزاـ ،ابػدمة ابؼصرفية 

، الثقافة التنظيمية الدعم التنظٌمً،الرضا، 
 ،العدالة التنظيمية، الثقة التنظيمية .

 
 من حيث الهدف

ىدفت دراستنا إلى التعرؼ على مدى 
ستُ تأثتَ الالتزاـ التنظيمي للعاملتُ في بر

 جودة ابػدمات الصحية 

ىدفت الدراسات السابقة للتعرؼ 
للتعرؼ على العلاقة بتُ الالتزاـ التنظيمي 
متغتَات متنوعة كالرضا ،جودة ابػدمة 

 ابؼصرفية ......الخ
 

 : من إعداد الطالبتين بالاعتماد على الدراسات السابقة المصدر
 

 سابقة الفرع الثالث : مجال الاستفادة من الدراسات ال
 يتمثل بؾاؿ الاستفادة من الدراسات السابقة في :  

 سابنت الدراسات السابقة في إثراء الإطار النظري للدراسة ابغالية ؛ 
 ساعدت في تقدنً تصوير شامل بؼوضوع الدراسة بفا سهل علينا بناء  وصياغة فرضيات الدراسة ؛ 
 ابعانب النظري و استمارات استبيانات الدراسات  سابنت بشكل كبتَ في تصميم استمارة الاستبياف،  من خلاؿ

 السابقة ؛
   وبرديػػد الأسػػاليب ابؼناسػػبة لاختبػػار ، في ىػػذه الدراسػػاتابؼسػػاعدة في الاطػػلاع علػػى الأسػػاليب الإحصػػائية ابؼسػػتخدمة

 ؛صحة فرضيات الدراسة ابغالية
  جودة ابػدمة الصحية.سابنت في الوقوؼ على عناصر الالتزاـ التنظيمي التي من شانها التأثتَ في 
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 خلاصة الفصل :
كما تم التعرؼ أيضا على ،  حاولنا  في ىذا الفصل التعرؼ على مفهوـ الالتزاـ التنظيمي وأبعاده وذكر أىم العوامل ابؼؤثرة فيو

في  ابؼؤسسات  يث تبتُ لنا أف الالتزاـ التنظيمي ىو عبارة عن أسلوب وفلسفة إدارية تنتهجها إدارةبحابعودة في ابػدمة الصحية 
الصحية بهدؼ برستُ أداء العاملتُ وتطوير قدراتهم ومن ىنا توجب على ىذه الأختَة توفتَ  بيئة عمل مناسبة بؽم والتعهد 

 بالالتزاـ بوعودىا ابذاه العاملتُ لضماف برقيق رضاىم وولائهم بؽا.
دوات والأساليب الإدارية الفعالة للارتقاء بدستوى وعليو فاف تطبيق الالتزاـ التنظيمي على ابؼؤسسات الصحية يعد من أىم الأ

بيلكو الإنساف ألا وىي  ما جودة ابػدمات ابؼقدمة من قبل ىاتو ابؼؤسسات نظرا بغساسية ىذه ابػدمة كونها تتعلق بأغلى
 "الصحة".

تبنيو من اجل تقدنً وتوفتَ عنصرا ىاما وفعالا بهب على ابؼنظمات الصحية  يعتبرالتنظيمي وبفا سبق بيكن القوؿ أف الالتزاـ 
 فيلعماؿ وىذا ما سنحاوؿ معرفتو من خلاؿ دراستنا ابؼيدانية التي قمنا بها على عينة من ا ،خدمات صحية ذات جودة عالية

 عيادة الضياء بولاية ورقلة.
  

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 
 

 الفصل الثاني: الدراسـةالميدانية
للالتزام التنظيمي وجودة الخدمات 

سة عينة من عمال عيادة الصحية"درا
 الضياء " بولاية ورقمة

  



التنظيمي وجودة الخدمة الصحية لعينة من عمال عيادة الضياء  للالتزام :الدراسة الميدانيةالفصل الثاني
ةلبورق  

 
 
27 

 تمهيد:
 ىػذا في سػنحاوؿ ،لالتزاـ التنظيمي وجودة ابػػدمات الصػحيةا وضوعبؼ والتطبيقية النظرية الأدبيات إلى الأوؿ الفصل في تطرقنا بعد

 تػوافر أبعػادا مػدى ذلػك في ، مػبرزينةورقلػعمػاؿ عيػادة الضػياء بددينػة  من عينة على النظري ابعانب في تناولو تم ما إسقاط الفصل
 الدراسة. برقيق جودة ابػدمة الصحية في العيادة بؿل في ىذه الأبعاد دور ومعرفة لالتزاـ التنظيمي ومستوى جودة ابػدمة الصحية،

 :سيتم تقسيم ىذا الفصل إلى مبحثتُحيث           
 في الدراسة  الأدوات ابؼستعملةالطريقة و  الأوؿ: ابؼبحث 
 الثاني: نتائج الدراسة ابؼيدانية عرضها، برليلها وتفستَىا. بحثابؼ 
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 في الدراسة المبحث الأول : الطريقة والأدوات المستعممة
بالإضػػافة إلى معرفػػة أداة الدراسػػة  د الأدوات ابؼسػػتعملة،يػػبؾتمػػع وعينػػة الدراسػػة وبردكيفيػػة اختيػػار ىػػذا ابؼبحػػث   ينػػاق  

 ات الإحصائية ابؼستخدمة في معابعة ابؼعطيات.والبرامج والأدو 
 في الدراسة المعتمدة الطريقة:  الأول المطلب
 ، متغتَات الدراسة وعينة بؾتمع على التعرؼ خلاؿ من الدراسة ىذه في ابؼتبعة الطريقة عرض ابؼطلب ىذا سيتناوؿ 

 الدراسة وكذا خصائص عينة الدراسة.
 : منهج الدراسة الفرع الأول

سػيتم اعتمػاد ابؼػنهج الوصػفي التحليلػي مػن خػلاؿ وصػف  بالالتزاـ التنظيمي وجودة ابػدمة الصػحية طبيعة الدراسة وابؼتعلقة نظرا ل
، بالإضافة إلى دراسة ابغالة في ابعانػب عيادة الضياء على مستوى للالتزاـ التنظيمي وجودة ابػدمة الصحية وبرليل ابؼداخل العامة 

 .التطبيقي للبحث
 ثاني :مجتمع وعينة الدراسة الفرع ال

 أولا : مجتمع الدراسة
 ( عاملا 66)وستوف  بددينة ورقلة والتي بلغ عددىا ستة   العاملتُ بعيادة الضياء جميع منيتكوف بؾتمع الدراسة 
 ثانيا : عينة الدراسة

ؿ عمػػا ابؼيدانيػػة دراسػػتنا اسػػتهدفت ووعليػػ ،للعػػاملتُ علػػى جػػودة ابػدمػػة الصػػحيةالالتػػزاـ التنظيمػػي  تػػأثتَى مػػد معرفػػة وىػػ دفناىػػ إف
 عامل 46 من مكونة عشوائية عينة باختيار قمنا فإننا لدراسة ابؾتمع حجم صغرل نظراو  بعيادة الضياء في مدينة ورقلة، 

 الفرع الثالث: متغيرات الدراسة
 العاطفي لالتزاـ ، االالتزاـ ابؼعياري، الالتزاـ الاستمراري: الالتزاـ التنظيمي و يشملالمتغير المستقل:  ( أ

 ويشمل :ابؼلموسية ،الاعتمادية ، الاستجابة ، الاماف  ، التعاطف جودة ابػدمة الصحية المتغير التابع : ( ب
 المطلب الثاني : بيانات الدراسة وأدوات جمعها

ائية ابؼسػػتخدمة في سػػيتناوؿ ىػػذا ابؼطلػػب أىػػم مصػػادر البيانػػات بالإضػػافة إلى أداة الدراسػػة إضػػافة إلى الأسػػاليب الإحصػػ          
 الدراسة.

 .: بيانات الدراسة وأدواتهاالفرع الأول
 بيانات الدراسة أولا : 
 :مايلي في وتتمثل الدراسة، بدوضوع العلاقة اتذ لثانويةوا ةالأولي البيانات من بؾموعة على الاعتماد تم لقد

 البيانات الثانوية -1
بيات وابعهود العلمية السابقة ذات العلاقػة بدوضوع الدراسة؛ من خلاؿ الكتػب في ىذه الدراسة بدصادر ثانوية؛ كالأد ستعانةتم الا

 .وابؼراجع العربيػة والأجنبيػة والدراسات ابؼتعلقة بالبحث موضوع الدراسة
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 البيانات الأولية -2
ث باسػػػػتخداـ البرنػػػػامج تم بصػػػػع البيانػػػات وبرليلهػػػا مػػػػن عينػػػػة البحػػػػ في توزيػػػع الاسػػػتبياف؛ حيػػػثابؼسػػػتخدمة بسثلػػػت ابؼصػػػادر الأوليػػػة 

وذلػك للإجابػة عػن أسػػئلة الدراسػػة، واسػتخلاص النتػائج  .SPSS (Statistical Package for Social Science)الإحػػصائي
 .باستخداـ الاختبارات الإحصائية ابؼناسبة

 البيانات جمع ثانيا: أدوات
 أولا : أداة الدراسة

 الاستبانة على النحو التالي: ىذه قد تم إعدادداة رئيسية بعمع البيانات ابؼطلوبة، و لقد تم الاعتماد على الاستبانة كأ          
 إعداد استبانة أولية من أجل استخدامها في بصع البيانات وابؼعلومات؛ -1
 متها بعمع البيانات؛ئجل اختبار مدى ملاأمن  الأستاذ ابؼشرؼ عرض الاستبانة على  -2
 ابؼشرؼ؛ ذالأستاتعديل الاستبانة حسب ما يراه   -3
 ؛عرض الاستبانة على بؾموعة من المحكمتُ والذين قاموا بدورىم بتقػدنً النصح والإرشاد وتعديل وحذؼ ما يلزـ -4
 ؛01بؼلحق رقم  في موضح ىو والتصحيحات كما التعديلات بعد النهائية الصيغة إلى الوصوؿ -5
 .سةللدرا اللازمة البيانات بعمع لعينة أفراد بصيع على الاستبياف توزيع -6

 ثانيا : محتوى الاستبيان
تقدنً موضوع الدراسة للمستقصى منهم ، وتعريفهم بهدفها الأكادبيي ولتشجيعهم  احتوى الاستبياف على مقدمة لأجل          

ودة علػػى ابؼشػػاركة في ابؼوضػػوع. لػػذا قمنػػا بتقػػدنً الدراسػػة علػػى أنهػػا في إطػػار أكػػادبيي ، وأف موضػػوعها يتعلػػق بػػالالتزاـ التنظيمػػي وجػػ
ابػدمة الصحية. كما بينا أف بصيع البيانات التي سيتم ابغصوؿ عليها لن تستخدـ إلا لأغراض البحث العلمي فقط. وقد تم تقسيم 

 : أجزاءثلاثة  الاستبياف إلى
 .منهم بابؼستقصى متعلقة معلومات على بوتوي :الجزء الأول

 : الالتزاـ التنظيمي وىي كا تيقل يتكوف من ثلاث أبعاد بزص ابؼتغتَ ابؼست الثاني: الجزء
 ؛7إلى  1( فقرات وتتمثل في الأسئلة من 7، وتتكوف من  )البعد الأوؿ: الالتزاـ العاطفي 
 ؛12إلى 8( فقرات وتتمثل في الأسئلة من 5: الالتزاـ ابؼعياري، وتتكوف من )البعد الثاني 
  ؛17إلى  13ل في الأسئلة من ( فقرات وتتمث5لالتزاـ الاستمراري، وتتكوف من ): االثالثالبعد 

 يتكوف من بطس أبعاد  بزص ابؼتغتَ التابع جودة ابػدمة الصحية وىي كالأتي :الجزء الثالث
 ( فقرات وتتمثل في الأسئلة من 7البعد الأوؿ :الاعتمادية، وتتكوف من )7إلى  1  
 ( فقرات وتتمثل في الأسئلة من 8البعد الثاني :الاستجابة، وتتكوف من )15الى 8 
 ( فقرات ، وتتمثل في الأسئلة من 5البعد الثالث :الضماف، وتتكوف من )20الى 16 
 ( فقرات ، وتتمثل في الأسئلة من 6البعد الرابع : ابؼلموسية، ويتكوف من )26الى 21 
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 ( فقرات ، وتتمثل في الأسئلة من 6البعد ابػامس :  التعاطف، ويتكوف من )32الى 27 
لتحديد أبنية كل فقرة من فقرات الاستبياف ، وذلك لقياس  (LikertScale)رت الثلاثي ولقد تم استخداـ سلم ليكا

 استجوابات ابؼبحوثتُ لفقرات الاستبياف حسب ابعدوؿ التالي : 
 (: سلم ليكارت الثلاثي1-2الجدول ) 

 غير موافق  محايد موافق الرأي

 1 2 3 الدرجة

 من اعداد الطالبتاف  :المصدر
 نسبة بؼقياس ليكارت الثلاثي يكوف بؾاؿ ابؼتوسط ابغسابي ابؼرجح كما يلي :بالو           

 المرجح ليكارت الثلاثي( :2-2) الجدول رقم

 المستوى الموافق لو مجال المتوسط الحسابي المرجح

 منخفض 1.66لى إ 1من 

 متوسط 2.34لى إ 1.67من 

 مرتفع 3لى إ 2.35من 

، الطبعة الأولى، مكتبة خوارزـ "spssفي الإحصاء الوصفي والاستدلالي باستخدام مقدمة عز عبد الفتاح، ":  المصدر
 .538، ص2008السعودية، -العلمية، جدة

 اداة الدراسة  الفرع الثاني: صدق
وثبػات فقراتػو وذلػك عػن  صػدؽ مػن للتأكػد وذلػك لدراسػة(ا )أداة الاسػتبياف فقػرات بتقنػتُ قمنا لقد صدق الاستبيان: -1

 :بالطريقة التالية  منو التحقق تم والذي توىالمح طريق صدؽ
مػػن قبػل، وعنػد الاختيػار النهػائي لعباراتػو تم اختيػار مػا  تطبيقها تم سابقة بدراسات الاستبياف إعداد في تم الاستعانة لقد -

 يناسب الدراسة موضوع البحث، فضلا عن ابػطوات ابؼنهجية الدقيقة التي سارت عليو.
 ملاحظػػػاتهم لإبػػػداء بطلػػػب مرفقػػػاً  ذوي ابػػػػبرة، المحكمػػػػتُ مػػػن عػػػدد علػػػى القائمػػػة ضعػػػر  تم حيػػػث:المحكمـــين  صـــدق -2

 مػػا بالفعػػل العبػػػارات تقػػيس أي وبيػػػاف بؾػػاؿ، كػػل مػػع العبػػارات تطػػابق أو انتمػػاء مػػػن مػػدى التحقػػق بهػػدؼ ومقتًحػػاتهم
 :يلي  بفا كل   من التحقق بهدؼ لقياسو وضعت

 مدى انتماء الفقرات للموضوع؛ 
 لفقرات للبعد؛مدى انتماء ا 
 سلامة الصياغة اللغوية؛ 
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 ملائمة البديل للأجوبة؛ 
 .كفاية الفقرات وترتيبها 

مػػن أريعػة أسػاتذة متخصصػتُ في ابؼوضػوع بؿػل الدراسػة،  تألفػت الأساتذة المحكمػتُ من على بؾموعةالاستبيانوقد عرض           
 حيػػث ،الاسػػتبياف تطػػوير في كبػػتَ دور  رائهػػم ، وكػػاف02ابؼلحػػق رقػػم  المحكمػػػتُ ا تيػػة أبظػػاؤىم في السػػادة  راء الاسػػػتجابة وبسػػت

 مقتًحاتهم. ضوء في وتعديل حذؼ من يلزـ ما قمنا بإجراء
 الفرع الثالث: ثبات الاستبيان 

 متغتَ ولكل الاستبياف أسئلة على الإجابة في ابؼستجوبتُ مصداقية من وللتأكد ،الاستبياف ثبات مصداقية اختبار أجل من
، الذي بلغت قيمتو لكافة فقرات الاستبياف  ابؼطلوب الغرض لتحقيق كرونباخ آلفا معامل استخداـ تم فقد ،حدى ىعل
 %(  وىو معامل ثبات جيد.92.6)

 ( نتائج اختبار الثبات3-2) الجدول رقم

 ألفا كرونباخ المتغيرات
44 0.926 

 spss: من اعداد الطالبة بالاعتماد على بـرجات برنامج المصدر

 الأساليب الإحصائية المستخدمةالفرع الرابع: 
للإجابة على أسئلة الدراسة واختبار صحة الفرضيات تم استخداـ أساليب الإحصاء الوصفي ,حيث تم ترميز وإدخاؿ ابؼعطيات 

الاستبياف في عن طريق تفريغ بيانات قوائم  19النسخة  SPSSإلى ابغاسوب باستخداـ البرنامج الإحصائي للعلوـ الاجتماعية 
Excel  ونقلها مباشرة إلىSPSS، التالية الإحصائية الاختبارات استخداـ وتم: 
 لوصف عينة الدراسة؛ والتكرارات ابؼئوية النسب -1
 بؿلالالتزاـ التنظيمي وجودة ابػدمة الصحية في العيادة  أبعاد توافر مدى لقياس ابؼعياري والابكراؼ ابغسابي الوسط -2

 ؛الدراسة
أبعاد الالتزاـ التنظيمي وجودة ابػدمة الصحية في العيادة بؿل  ثبات بؼعرفة Cronbach’s Alpha كرونباخ ألفا اختبار -3

 الدراسة؛
 بؼعرفة العلاقات الارتباطية بتُ متغتَات الدراسة ابؼستقلة والتابعة Pearsonبتَسوف الارتباطات مصفوفة  -4
 بتُ ابؼتغتَ ابؼستقل وابؼتغتَ التابع ؛ لاختبار العلاقة الارتباطية برليل الابكدار البسيط -5
 تأثتَ  متغتَ ابعنس ومتغتَ دبيومة الوظيفة على ابؼتغتَ التابع ؛ ابؼستقلة لاختبار للعيناتTest Tاختبار  -6
لاختبار تأثتَ ابؼتغتَات الشخصية الأخرى)السن وابؼستوى التعليمي...الخ( على One way ANOVAاختبار  -7

 .ابؼتغتَ التابع
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 ها وتفسيرهاتحميمعرضها،  لثاني : نتائج الدراسة الميدانيةالمبحث ا
 وكذا اختبار الفرضيات ومناقشتها سنقوـ في ىذا ابؼبحث  بعرض نتائج الدراسة وبرليلها وتفستَىا

 وتحليلها  الميدانية الدراسة نتائج عرضالمطلب الأول : 
 والبرامج والقياسية الإحصائية الأدوات باستخداـ إليها التوصلالنتائج التي تم  بعرض القياـ ابؼطلب ىذا في بكاوؿ          
 .الاستبياف طريق عن بصعها تم التي البيانات في معابعة ابؼستعملة

 الفرع الأول :خصائص عينة الدراسة
 فيما يلي سوؼ نتطرؽ إلى دراسة خصائص مبحوثتُ عينة الدراسة حسب ابؼتغتَات الشخصية.

 ي عينة الدراسة حسب الجنس مبحوث (: توزبع4-2الجدول)
 النسبة المئوية التكرار الجنس
 %52.2 24 ذكر
 %47.8 22 أنثى

 %211 57 المجموع

 spssالطالبتاف بالاعتماد على بـرجات برنامج  إعداد من:  المصدر

%( 52.2بة الذكور )يتضح لنا من نتائج ابعدوؿ أعلاه أف نسبة الذكور في عينة الدراسة اكبر من نسبة الإناث حيث بلغت نس
%(  وىذا أمر عادي راجع لطبيعة العمل في ابؼستشفيات ونظامها ذو الدوامتُ الصباحي 47.8في حتُ بلغت نسبة الإناث )

 والليلي الذي لا يساعد الإناث بحكم ارتباطاتهم  والتزاماتهم الأسرية والعائلية مقارنة بالذكور   
 العمر  العينة حسب أفراد(:توزيع 5-2الجدول )  

 النسبة المئوية التكرار الفئة العمرية
 %41.3 19 سنة30اقل من 

 %34.8 16 سنة 40الى 30من 
 %8.7 4 سنة50الى 41من 
 %15.2 7 سنة فأكثر50من 

 %100 46 المجموع
 spssمن إعداد الطالبتاف بالاعتماد على بـرجات برنامج : المصدر

-30%( تليها الفئة من 41.3سنة جاءت في ابؼرتبة الأولى بنسبة بلغت ) 30ن يتضح من ابعدوؿ أعلاه أف الفئة الأقل م
سنة في 50الى 40% وفئة من 015.2سنة ب50%  تليها كل من الفئتتُ على التوالي الفئة أكثر من 34.8سنة بنسبة 40
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في ابؼؤسسة نظرا لطبيعة عمل  % .وىو ما يعبر عن وجود فئة شابة قادرة على تقدنً أفضل ابػدمات8.7ابؼرتبة الأختَة بنسبة 
 ابؼؤسسة  .
 حسب مستوى التعليمي  مبحوثي العينة (:توزيع 6-2الجدول )            

 النسبة المئوية التكرار المستوى التعليمي 
 %15.2 7 اقل من الثانوي

 %30.4 14 ثانوي
 %39.1 18 جامعي

 %15.2 7 دراسات عليا
 %100 46 المجموع 

 spssالطالبتاف بالاعتماد على بـرجات برنامج  ادإعدمن  :المصدر
% من ابؼستجوبتُ من حاملي 39.1من خلاؿ ابعدوؿ يتضح لنا توزيع أفراد عينة الدراسة حسب مستوى التعليمي، نلاحظ أف 

ات % من ابؼستجوبتُ ذوي مستوى ثانوي يليو كل من مستوى اقل من الثانوي ودراس30.4الشهادات ابعامعية، في حتُ كاف 
 %  وىذا دليل على أف ابؼؤسسة لديها كفاءات بشرية .15.2العليا بنسبة 

 ( :توزيع مبحوثي العينة حسب نوع الوظيفة          7-2الجدول)                                          
 

     spss:من إعداد الطالبتاف بالاعتماد على بـرجات  المصدر  
من خلاؿ ابعدوؿ نلاحظ توزيع النسب حسب نوع الوظيفة لأفراد العينة، حيث أف عدد ابؼمرضتُ استحوذ على اكبر  

%( ،أما نسبة افراد العينة  من الإداريتُ بلغت 30.4%( ،أما نسبة الأفراد ذوي الوظيفة عامل بسيط بنسبة )37بنسبة بلغت )
 %(.13%( ،في حتُ أدنى نسبة أخذىا الأطباء بنسبة قدرت )19.6نسبتهم )

 
 ( توزيع مبحوثي العينة حسب ديمومة  الوظيفة8-2الجدول ) 

 النسبة المئوية التكرار ديمومة الوظيفة

 النسبة المئوية التكرار نوع الوظيفة
 %13 6 طبيب
 %37 17 بفرض
 %19.6 9 إداري

 %30.4 14 عامل بسيط
 %100 46 المجموع
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 %84.8 39 دائم
 %15.2 7 مؤقت

 %100 46 المجموع
  spss: من إعداد الطالبتاف  بالاعتماد على بـرجات المصدر

من خلاؿ ابعدوؿ نلاحظ توزيع النسب حسب دبيومة الوظيفة لأفراد العينة، حيث أف عدد ابؼوظفتُ الدائمتُ بلغت نسبتهم 
نظرا %(، وىي منطقية جدا 15.2%(  وىي نسبة مرتفعة جدا مقارنة بنسبة العماؿ ابؼؤقتتُ التي بلغت نسبتهم) 84.8)

  بغساسية القطاع الذي يتطلب وجود فئة ذات كفاءة وإخلاص كبتَين لأف  العمل متعلق بصحة الأفراد وأرواحهم 
 الفرع الثاني :النتائج المتعلقة باختبار الفرضيات

 ( ورقلة-: النتائج المتعلقة باختبار الفرضية الأولى )ىناك مستوى مرتفع للالتزام التنظيمي في عيادة الضياءأولا
لاختبار ىذه الفرضية قامت الباحثتاف بحساب ابؼتوسطات  ابغسابية والابكرافات  ابؼعيارية لإجابات أفراد عينة الدراسة التي تقيس 

 أبعاد الالتزاـ التنظيمي  
 البعد الأول : الالتزام العاطفي    -1

 : عرض النتائج - أ
 بعاد الالتزاـ التنظيمي يوضح ابعدوؿ التالي النتائج ابؼتعلقة بتوفر البعد الأوؿ من أ

 
 (: قيم  المتوسطات  الحسابية والانحرافات  المعيارية لبعد الالتزام العاطفي9-2الجدول )

المتوسط  لعباراتا لرقما
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري

الاىمية 
 النسبية

مستوى 
 القبول

 مرتفع 1 0.24 2.93 ىذه العيادة تستحق ولائي واخلاصي 1
 مرتفع 3 0.54 2.80 العيادة كمؤسستي ابػاصة أشعر  باف ىذه 2
 مرتفع 2 0.28 2.91 تهمتٍ بظعة العيادة و ترتيبيها وطنيا و دوليا 3
لدي استعداد لبذؿ جهودا إضافية من اجل إبقاح  4

 العمل
 مرتفع 1 0.24 2.93

 مرتفع 1 0.24 2.93 أحافظ على بفتلكات العيادة من الإبناؿ والضياع 5
عيادة علاقة أخوية بيتٍ وبتُ الزملاء الذين تسود في ال 6

 أعمل معهم
 مرتفع 5 0.73 2.67

 مرتفع 4 0.51 2.69 مناخ العمل في العيادة يشعرني بالراحة والاستقرار 7
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 مرتفع ---- 0.39 2.83 ابؼتوسط العاـ لبعد الالتزاـ العاطفي  المجموع
 SPSSرنامج : من إعداد الطالبتاف بالاعتماد على بـرجات بالمصدر

 تحليل النتائج: - ب
من خلاؿ ابعدوؿ أعلاه نلاحظ أف كل ابؼتوسطات ابغسابية لعبارات بعد الالتزاـ العاطفي، أخذت درجة                          

)لدي استعداد لبذؿ جهودا 4ىذه العيادة تستحق ولائي وإخلاصي( والعبارة )1قبوؿ مرتفعة حيث تشاركت كل من العبارة 
)أحافظ على بفتلكات العيادة من الإبناؿ والضياع( ابؼرتبة الأولى بدتوسط  5من اجل إبقاح العمل(، وكذلك العبارة إضافية 

(، وىذا يدؿ على أف عماؿ العيادة مستعدين لبذؿ كل ما في وسعهم من اجل 0.24(  وابكراؼ معياري )2.93حسابي قدره ) 
العبارة رقم  أما ،افظة على بصيع بفتلكات العيادةما انهم حريصتُ على المحابقاح العيادة ومساعدتها على برقيق اىدافها ك

( وابكراؼ 2.67معهم( فجاءت في ابؼرتبة الاختَة بدتوسط ) أعمل الذين الزملاء بيتٍ وبتُ أخوية علاقة العيادة في ()تسود06)
 العاملتُ .( بفا يدؿ على اف العيادة لا تعطي قيمة كبتَة للعلاقات الاخوية  بتُ 0.73)

 ومنو الضياء، عيادة العاطفي في الالتزاـ توفر على يدؿ بفا( 2.83) بلغ قد العاطفي الالتزاـ بعد العامل ابؼتوسط كاف كما
 . عال ورقلة– الضياء عيادة ينب العامل العاطفي لدى الالتزام مستوى بان القول نستطيع

 البعد الثاني: الالتزام المعياري 
 : عرض النتائج - أ

 ح ابعدوؿ التالي النتائج ابؼتعلقة ببعد الالتزاـ ابؼعياري يوض
 (:قيم المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لبعد الالتزام المعياري10-2الجدول )

المتوسط  العبارات الرقم
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري

الاىمية 
 النسبية

مستوى 
 القبول

ل مساعدة ا ىو متوقع متٍ من اجأنا اعمل أكثر بف 8
 ىذه العيادة في برقيق أىدافها

 مرتفع  4 0.40 2.86

أحرص على أداء عملي بكل مصداقية دوف مراقبة  9
 ابؼسؤولتُ

 مرتفع  2 0.41 2.91

 مرتفع  3 0.37 2.89 احتـً أوقات الدخوؿ وابػروج من العمل 10
يتيح لي رئيسي ابؼباشر ابؼشاركة في وضع ابػطط  11

 قراراتوالأىداؼ وابزاذ ال
 مرتفع  1 0.45 3.23

 مرتفع  3 0.37 2.89 العمل من وابػروج الدخوؿ أوقات احتـً 12
 مرتفع  --- 0.38 2.95 المتوسط العام لبعد الالتزام المعياري 

 spss: من إعداد الطالبتاف بالاعتماد على بـرجات برنامج  المصدر
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 :      تحليل النتائج  - ب
ن خلاؿ ابعدوؿ أعلاه أف اغلب ابؼتوسطات في ىذا البعد درجة قبوبؽا جاءت مرتفعة، فالعبارة التي نلاحظ م                    

)يتيح لي رئيسي ابؼباشر ابؼشاركة في وضع ابػطط والأىداؼ وابزاذ القرارات ( بدتوسط حسابي  11نالت ابؼرتبة الأولى العبارة رقم 
أحرص على أداء عملي بكل مصداقية دوف مراقبة ابؼسؤولتُ( في ابؼرتبة )9 (، تليها العبارة رقم0.45(وابكراؼ معياري )3.23)

(، وىذا يدؿ على اف ادارة العيادة تولي ابنية كبتَة  راء عمابؽا وتثق بهم بحيث 0.41(وابكراؼ معياري )2.91الثانية بدتوسط)
اخلاص العاملتُ في اداء وظائفهم بكل  تشركهم في ابزاذ القرارات من اجل برقيق الاىداؼ ابؼنشودة،  كما تدؿ على مدى

 من وابػروج الدخوؿ أوقات )احتـ12ً والعبارة  العمل( من وابػروج الدخوؿ أوقات )احتـ10ًمصداقية واتقاف ،اما العبارتتُ 
 متوقع ىو بفا كثرأ اعمل )أنا8(، وفي ابؼرتبة الاختَة العبارة رقم 0.37( وابكراؼ )2.89العمل( فكانتا في ابؼرتبة الثالثة بدتوسط )

(  بفا يدؿ أف العماؿ يقوموف بتأدية 0.4) ( وابكراؼ2.86أىدافها( بدتوسط ) برقيق في العيادة ىذه مساعدة اجل من متٍ
 .واجباتهم وما ىو مطلوب منهم فقط 

ومنو عياري في عيادة الضياء، ( بفا يدؿ على توفر الالتزاـ ابؼ2.95كما كاف ابؼتوسط العاـ لبعد الالتزاـ ابؼعياري قد بلغ )          
 . عال ورقلة –نستطيع القول بان مستوى الالتزام المعياري لدى العاملين بعيادة الضياء 

 البعد الثالث : الالتزام الاستمراري
 :عرض النتائج - أ

 يوضح ابعدوؿ التالي النتائج ابؼتعلقة ببعد الالتزاـ الاستمراري  
حراف المعياري  لإجابات عينة الدراسة عن العبارات المتعلقة ببعد الالتزام (: المتوسط الحسابي والان11-2الجدول)

 الاستمراري
 المتوسط العبارات الرقم

 الحسابي
الانحراف 
 المعياري

الأىمية 
 النسبية

مستوى 
 القبول

 مرتفع  4 0.77 2.41 أتطلع للحصوؿ على مرتبة أو منصب أعلى في العيادة 13
يدفعتٍ إلى  رئيسي ابؼباشرقبل  التشجيع الذي أتلقاه من 14

 الاستمرار في العمل
 مرتفع  1 0.49 2.80

أحد أسباب استمراري في العمل ىو ابغصوؿ على منافع  15
 ومزايا لا أجدىا في عمل آخر

 مرتفع 2 0.64 2.65

يصعب علي ترؾ عملي ابغالي حتى لو توافرت لدي الرغبة   16
 في تركو

 مرتفع  3 0.80 2.43

 متوسط  5 0.93 2.28 لة تركي لعملي ابغالي ستواجهتٍ العديد من ابؼشاكلفي حا 17
 مرتفع --- 0.72 2.51 المتوسط العام لبعد الالتزام الاستمراري 
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 spssمن إعداد الطالبتاف بالاعتماد على بـرجات برنامج : المصدر  
 :     تحليل النتائج - ب

توسطات العبارات كانت ذات مستوى قبوؿ مرتفع بحيث احتلت ابؼرتبة الأولى من ابعدوؿ نلاحظ أف أغلب م                    
(وابكراؼ معياري 2.80العمل( بدتوسط ) في الاستمرار إلى يدفعتٍ ابؼباشر رئيسي )التشجيع الذي أتلقاه من قبل14العبارة رقم 

لتحقيق  الاىداؼ  اما ابؼرتبة الثانية  ( ما يدؿ على اف العيادة تقوـ بتشجيع العاملتُ وبكفزىم لبذؿ اقصى جهدىم0.49)
آخر(  عمل في أجدىا لا ومزايا منافع على ابغصوؿ ىو العمل فيي استمرار  أسباب )أحد 15فتحصلت عليها العبارة رقم 

( بفا يدؿ اف العيادة توفر للعاملتُ عروض بفيزة  عن باقي العيادات 0.64(وابكراؼ معياري )2.65بدتوسط حسابي قدره )
 من العديد ستواجهتٍ ابغالي لعملي تركي حالة )في 17ى وكذا تلبي متطلباتهم ، اما ابؼرتبة الاختَة كانت للعبارة رقم الاخر 

ابؼشاكل( ما يدؿ على اف  العماؿ لا يواجهوف مشكلة في ترؾ عملهم بدعتٌ اف لديهم ابؼهارات والكفاءات والقدرة الكافية في 
 مل جديدة وكذا لديهم فرص توظيف  في اماكن جديدة .التأقلم  مع وظائف اخرى و اماكن ع

( ىذا يدؿ على أف أغلب أفراد عينة الدراسة يشعروف بالرغبة في الاستمرار 2.51وابؼتوسط العاـ لبعد الالتزاـ الاستمراري بلغ )
 ورقلة عال  –ة الضياء ، ومنو  يمكننا القول أن مستوى الالتزام الاستمراري لدى العاملين بعيادبالعمل في عيادة الضياء

 (: قيم المتوسط الحسابي والانحراف المعياري لإجابات عينة الدراسة حول أبعاد الالتزام التنظيمي12-2الجدول رقم )
 مستوى القبول الأىمية النسبية الانحراف المعياري المتوسط الحسابي أبعاد الالتزام التنظيمي

 مرتفع 2 0.39 2.83 الالتزام العاطفي 
 مرتفع 1 0.38 2.95 لتزام المعياري الا

 مرتفع 3 .0.72 2.51 الالتزام الاستمراري
المتوسط العام لأبعاد الالتزام 

 التنظيمي 
 مرتفع --- 0.49 2.76

 spss: من إعداد الطالبتاف بالاعتماد على بـرجات برنامج المصدر
عاد جاءت بدستوى قبوؿ مرتفع بحيث احتل الالتزاـ ابؼعياري ابؼرتبة من خلاؿ ابعدوؿ أعلاه يتضح لنا إف كل الأب                   

(وىو الأعلى بتُ بقية ابؼتوسطات  وىذا يدؿ على أف العاملتُ بعيادة 0.38(وابكراؼ معياري2.95الأولى بدتوسط حسابي )
(وابكراؼ 2.83رتبة الثانية بدتوسط حسابي )الضياء يتمتعوف بدرجة عالية من الالتزاـ ابؼعياري ،ثم يليو  بعد الالتزاـ العاطفي  في ابؼ

بدرجة قبوؿ 0.72(وابكراؼ معياري )2.51( وابؼرتبة الأختَة احتلها بعد الالتزاـ الاستمراري بدتوسط حسابي ) 0.39معياري )  
( أي بدستوى 0.49( وابكراؼ )2.76مرتفعة ،أما بالنسبة للمتوسط ابغسابي للمتغتَ ابؼستقل )الالتزاـ التنظيمي (، فقد بلغ )

 قبوؿ مرتفع وىو ما يعكس مدى التزاـ وارتباط العاملتُ بعيادة الضياء بوظيفتهم .
 ورقلة"-وىو ما يثبت صحة الفرضية الأولى التي تنص على : "ىناك مستوى مرتفع للالتزام التنظيمي في عيادة الضياء

 ورقلة (-لخدمات الصحية بعيادة الضياء: نتائج اختبار الفرضية الثانية )ىناك مستوى متوسط لجودة اثانيا
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لاختبار ىذه الفرضية قامت الباحثتاف بحساب ابؼتوسطات ابغسابية، والابكرافات ابؼعيارية لإجابات العينة التي تقيس  أبعاد جودة 
 ابػدمات الصحية 

 البعد الأول: الاعتمادية  -1
 :  عرض النتائج - أ
 البعد الأوؿ من أبعاد جودة ابػدمة الصحية  يوضح ابعدوؿ التالي النتائج ابؼتعلقة بتوافر  
 ( قيم  المتوسطات الحسابية  والانحرافات  المعيارية  لبعد الاعتمادية13-2الجدول )       
المتوسط  العبارات الرقم

 الحسابي
الانحراف 
 المعياري

مستوى  الأىمية
 القبول

بتقدنً ابػدمات الصحية في ابؼواعيد  العيادةلتزـ ت 1
 المحددة

 مرتفع 5 0.45 2.80

بررص العيادة على تقدنً ابػدمات الصحية  2
 بطريقة صحيحة من أوؿ مرة

 مرتفع 3 0.43 2.82

تستجيب العيادة بسرعة بؼشاكل واستفسارات  3
 ابؼرضى

 مرتفع 6 0.49 2.80

برضى ابػدمات الصحية التي تقدمها العيادة بثقة  4
 ابؼرضى

 مرتفع 2 0.38 2.82

 مرتفع 7 0.61 2.73 ة ابػدمة بدرجة عالية من الدقةتقدـ العياد 5
تهتم إدارة العيادة بشكل دقيق بتدوين ابؼعلومات  6

 عن  ابؼرضى في السجلات وابغواسيب
 مرتفع 4 0.52 2.82

يضع ابؼريض ثقتو في مهاراتكم الفنية الطبية بثقة  7
 وأماف

 مرتفع 1 0.31 2.89

 مرتفع --- 0.45 2.81 المتوسط العام لبعد الاعتمادية  
 spssمن إعداد الطالبتاف بالاعتماد على بـرجات برنامج :  المصدر
 : تحليل النتائج - ب

)يضع ابؼريض ثقتو في  7ف كل متوسطات العبارات كانت ذات مستوى قبوؿ مرتفع والعبارة رقمأيتضح  من ابعدوؿ              
 4(، وتليها العبارة رقم0.31(  وابكراؼ )2.89تبة الأولى بدتوسط حسابي )مهاراتكم الفنية الطبية بثقة وأماف ( جاءت في ابؼر 

(بفا يدؿ 0.38( وابكراؼ معياري )2.82)برضى ابػدمات الصحية التي تقدمها العيادة بثقة ابؼرضى( في ابؼرتبة الثانية بدتوسط )
 على العيادة )بررص 2اءت كل من العبارات رقمابؼرضى، بينما ج قبل من الدراسة بؿل لعيادة في العاملتُ قدرات في على الثقة
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 عن ابؼعلومات بتدوين دقيق بشكل العيادة إدارة )تهتم 6مرة( والعبارة رقم  أوؿ من صحيحة بطريقة لصحيةا ابػدمات تقدنً
( ابؼراتب الثالثة المحددة ابؼواعيد في الصحية ابػدمات بتقدنً العيادة ) تلتزـ1وابغواسيب(وكذلك العبارة رقم السجلات في ابؼرضى

( والتي تدؿ على مدى حرص العيادة على تقدنً خدمات بشكل دقيق وكذا 2.82والرابعة وابػامسة على التوالي بدتوسط قدره )
 العيادة تولي عناية شديدة بالوقت وبرتًمو. أفاىتمامها وسعيها على ابغفاظ على معلومات ابؼرضى بشكل جيد ،كما 

(بفا 0.63( وابكراؼ )2.73الدقة ( فجاءت في ابؼرتبة الاختَة بدتوسط ) من عالية بدرجة ابػدمة لعيادةا )تقدـ5العبارة رقم  أما
يدؿ على اف العيادة تقدـ خدمات ذات جودة ولكن ليست بالدقة التي يطلبها أو يتوقعها منها ابؼرضى، مستوى قبوؿ ىذا البعد 

 .لاعتمادية  في عيادة الضياء وبدستوى عاؿ(بفا يدؿ على توفر بعد ا2.81مرتفع حيث بلغ متوسطو )
 البعد الثاني: الاستجابة  -2
 :  عرض النتائج - أ

 يوضح ابعدوؿ التالي النتائج ابؼتعلقة بتوفر بعد الاستجابة 
 ( قيم المتوسطات  الحسابية  والانحرافات المعيارية لبعد الاستجابة 14-2الجدول)      
ابؼتوسط  العبارات الرقم 

 ابغسابي 
راؼ الابك

 ابؼعياري 
الأبنية 
 النسبية 

مستوى 
 القبوؿ 

 مرتفع 6 0.40 2.84 بررص العيادة على التعامل مع السجلات بثقة وأمانة 8
 مرتفع 3 0.31 2.89 تقوـ العيادة بإبلاغ ابؼرضى بدوعد تقدنً ابػدمة بدقة 9

يبدي العاملوف في العيادة الاستعداد الدائم للتعاوف مع  10
 ابؼرضى

 مرتفع 1 00 3.00

يسهر العاملوف في العيادة على تلبية حاجات ابؼرضى بشكل  11
 دائم ومستمر

 مرتفع 2 0.32 2.93

 مرتفع 7 0.43 2.82 تقدـ العيادة ابػدمة الصحية على مدار الساعة ودوف توقف 12
 مرتفع 4 0.34 2.86 تقوـ إدارة العيادة بالاستجابة الفورية لشكاوي ابؼرضى 13
 مرتفع 8 0.48 2.82 رافقة ابؼرضى منذ دخوؿ العيادة حتى ابػروجيتم م 14

تبسط إدارة العيادة إجراءات العمل قدر الإمكاف  15
 لضماف السرعة في تقدنً ابػدمة الصحية

 مرتفع 5 0.40 2.86

 مرتفع --- 0.33 2.87 المتوسط العام لبعد الاستجابة 
 spssبـرجات برنامج : من إعداد الطالبتتُ وبالاعتماد على المصدر
 :  تحليل النتائج - ب
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من خلاؿ ابعدوؿ نلاحظ أف كل ابؼتوسطات ابغسابية لعبارات ىذا البعد مرتفعة القبوؿ حيث كانت العبارة رقم             
( وابكراؼ 3.00بدتوسط حسابي ) الأولىابؼرضى(في ابؼرتبة  مع للتعاوف الدائم الاستعداد العيادة في العاملوف )يبدي10
 العيادة في العاملوف )يسهر 11( ما يدؿ على أف العاملتُ بالعيادة يشعروف بابؼسؤولية ابذاه ابؼرضى، اما العبارة رقم 0.00)

(،والعبارة رقم 0.32( وابكراؼ )2.93ومستمر( فجاءت في ابؼرتبة الثانية بدتوسط) دائم بشكل ابؼرضى حاجات تلبية على
( وكذا العبارة 0.31(وابكراؼ )2.89بدقة( في ابؼرتبة الثالثة بدتوسط ) ابػدمة تقدنً عدبدو  ابؼرضى بإبلاغ العيادة ) تقوـ9

(، ىذا 0.34( وابكراؼ )2.86ابؼرضى (في ابؼرتبة الرابعة بدتوسط ) لشكاوي الفورية بالاستجابة العيادة إدارة )تقوـ13رقم 
دة بؿل الدراسة ما يفسر بأف العاملتُ وإدارة عيادة الضياء يدؿ على أف  أفراد العينة ابؼدروسة بهدوف استجابة جيدة في العيا

يولوف اىتمامهم الدائم وتركيزىم على تلبية متطلبات ابؼرضى وكذا بررص على السماع لشكاويهم والعمل على حلها بشكل 
(وابكراؼ  2.82وسط )بدت الأختَابػروج( في  حتى العيادة دخوؿ منذ ابؼرضى مرافقة )يتم 14سريع، بينما جاءت العبارة رقم 

 ( ما يدؿ على اف العيادة لا تولي اىتماـ كبتَ  لعملية مرافقة ابؼرضى . 0.48)
 البعد الثالث: الضمان  -3

 :  عرض النتائج - أ
 يوضح ابعدوؿ التالي النتائج ابؼتعلقة بتوافر بعد الضماف 

 ( قيم المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية  لبعد الضمان15-2الجدول )
المتوسط  العبارات الرقم

 الحسابي
الانحراف 
 المعياري

القيمة 
 النسبية

مستوى 
 القبول

يشعر ابؼرضى بالأمن والأماف خلاؿ تعاملهم  16
 مع العيادة

 مرتفع 4 0.4 2.86

يثق ابؼرضى في ىذه العيادة بالأطباء وابؼمرضتُ  17
 وبقدراتهم الفنية

 مرتفع 3 0.28 2.91

سرية ابؼعلومات والبيانات برافظ العيادة على  18
 ابؼوجودة خاصة تلك ابؼتعلقة بابؼرضى

 مرتفع 2 0.20 2.95

 مرتفع 3 0.28 2.91 تتمتع العيادة بسمعة جيدة بتُ أفراد المجتمع 19
يتميز سلوؾ العاملتُ في العيادة بالأدب  20

 وحسن ابؼعاملة للمرضى
 مرتفع 1 0.14 2.97

 مرتفع --- 0.26 2.92 المتوسط العام لبعد الضمان 
 spss: من إعداد الطالبتاف بالاعتماد على بـرجات برنامج المصدر

 تحليل النتائج  - ب
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يتميز )20من ابعدوؿ نلاحظ أف أغلب متوسطات العبارات كانت ذات مستوى قبوؿ مرتفع والعبارة رقم                    
( ، وابكراؼ معياري 2.97ءت في ابؼرتبة الأولى بدتوسط)جا (سلوؾ العاملتُ في العيادة بالأدب وحسن ابؼعاملة للمرضى

(، وىو ما يدؿ على العملتُ بالعيادة يتمتعوف بدرجة عالية من الرقي والأدب والانضباط في تعاملاتهم مع ابؼرضى، وتليها 0.14)
( وابكراؼ 2.95رضى(بدتوسط ))برافظ العيادة على سرية ابؼعلومات والبيانات ابؼوجودة خاصة تلك ابؼتعلقة بابؼ18العبارة رقم 
( ، ما يؤكد اف سرية معلومات وابغفاظ عليها من الضياع من اولويات التي تعتمد عليها العيادة وبررص عليها، أما 0.20معياري )

 في ابؼرضى ثق)ي17المجتمع ( و العبارة رقم  أفراد بتُ جيدة بسمعة العيادة ) تتمتع19ابؼرتبة الثالثة فكانت  للعبارتتُ العبارة رقم 
 طيبة وبظعة صيت ذات العيادة أف يدؿ (، ما0.28( وابكراؼ )2.91الفنية (بدتوسط ) وبقدراتهم وابؼمرضتُ بالأطباء العيادة ىذه
المجتمع باف ابؼرضى يضعوف ثقتهم الكاملة في العاملتُ بالعيادة بؼا رأوه من حسن  أفراد قبل من مطلوبة خدماتها وأف المجتمع، في

 خلاؿ والأماف بالأمن ابؼرضى )يشعر16وفي الأختَ جاءت العبارة رقم بؽم و كذلك لكفاءة الكوادر الطبية للعيادة معاملة 
 .العيادة( ما يدؿ على أف العيادة لا توفر الأمن بالشكل الكافي في تعاملاتها مع ابؼرضى مع تعاملهم
 البعد الرابع : بعد الملموسية  -4

 :  عرض النتائج - أ
 التالي النتائج ابؼتعلقة بتوفر بعد ابؼلموسية يوضح ابعدوؿ  

 (: قيم المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية المتعلقة ببعد الملموسية16-2الجدول )
المتوسط  العبارات الرقم

 الحسابي
الانحراف 
 المعياري

مستوى  القيمة النسبية
 القبول

 مرتفع 1 00 3.00 تتمتع العيادة بدوقع ملائم ويسهل الوصوؿ إليو 21
 مرتفع 5 0.65 2.71 يتوفر في العيادة كل الأدوية التي بوتاجها ابؼرضى 22
بستلك العيادة بذهيزات وأجهزة طبية ومعدات تقنية  23

 حديثة
 مرتفع 6 0.74 2.63

حرص العاملوف في العيادة على درجة عالية من  24
 النظافة وحسن ابؼظهر

 مرتفع 2 0.14 2.97

 مرتفع 3 0.38 2.82 ادة قاعات انتظار مربوة ومناسبةتوفر العي 25
توفر العيادة دورات مياه صحية ونظيفة بدا بوقق راحة  26

 ابؼرضى
 مرتفع 4 0.56 2.76

 مرتفع --- 0.41 2.81 المتوسط العام لبعد الملموسية  
 spssمن إعداد الطالبتاف بالاعتماد على بـرجات برنامج :  المصدر

 تحليل النتائج  - ب
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نلاحظ من ابعدوؿ أعلاه أف أغلب ابؼتوسطات ابغسابية لعبارات بعد ابؼلموسية أخذت درجة قبوؿ مرتفعة ،                       
( وابكراؼ معياري 3.00في ابؼرتبة الأولى بدتوسط ) ()تتمتع العيادة بدوقع ملائم ويسهل الوصوؿ إليو21حيث كانت العبارة رقم 

عيادة موقع جيد و واضح بحيث يسهل على ابؼرضى الوصوؿ اليو لتلقي العلاج في الوقت ابؼناسب   أما (، وىذا يدؿ اف لل0.00)
)حرص العاملوف في العيادة على درجة عالية من النظافة وحسن ابؼظهر( بدتوسط  24ابؼرتبة الثانية فكانت من نصيب العبارة رقم 

على حرص العيادة على  الالتزاـ بقواعد الصحية من خلاؿ تطبيق  (،وىو ما يدؿ0.14( وابكراؼ معياري بلغ )2.97حسابي )
 العيادة ) وبستلك23عمابؽا  بؼعاير النظافة للمكاف  وحسن مظهرىم  وىذا لإعطاء صورة جيدة عن العيادة، أما العبارة رقم 

( وىذا يدؿ على اف 0.74اؼ )( وابكر 2.63حديثة ( جاءت في ابؼرتبة الأختَة بدتوسط ) تقنية ومعدات طبية وأجهزة بذهيزات
( بدستوى قبوؿ مرتفع، 2.81العيادة  لا تولي أبنية كبتَة لعملية شراء الاجهزة ابغديثة، ابؼتوسط العاـ لعبارات بعد ابؼلموسية بلغ )

تَ الراحة و ىذا يدؿ على مدى توفر الإمكانيات ابؼادية في العيادة بؿل الدراسة من اجل تقدنً أحسن وأجود ابػدمات وكذا لتوف
 بؼرضاىا .

 البعد الخامس :بعد التعاطف  -5
 :  عرض النتائج - أ

 يوضح ابعدوؿ التالي النتائج ابؼتعلقة ببعد التعاطف  
 (:قيم  المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية  لبعد التعاطف17-2الجدول )              

المتوسط  العبارات الرقم
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري

 القيمة
 النسبية

مستوى 
 القبول

 وعماؿ يتمتع ابؼريض باىتماـ شخصي وفردي من قبل إدارة 27
 العيادة

 مرتفع 4 0.54 2.71

 مرتفع 3 0.34 2.86 تناسب أوقات ابؼعاينة كافة ابؼرضى 28
في العيادة ابؼعرفة والدراية باحتياجات ورغبات  بيتلك العاملوف 29

 ابؼرضى
 مرتفع  5 0.54 2.71

ع العاملوف في العيادة بالروح ابؼرحة والصداقة في التعامل مع يتمت 30
 ابؼرضى

 مرتفع 1 0.24 2.93

 مرتفع 2 0.4 2.86 مصلحة ابؼريض وصحتو تعتبر من أولويات الإدارة في ىذه العيادة 31
العاملوف في العيادة  للمرضى  ابؼشاكل الصحية التي يعانوف  يوضح 32

 منها بطريقة يفهمها ابؼريض
 مرتفع 5 0.54 2.71

 مرتفع -- 0.44 2.79 المتوسط العام لبعد التعاطف  
 spssمن إعداد الطالبتاف بالاعتماد على بـرجات برنامج :  المصدر



التنظيمي وجودة الخدمة الصحية لعينة من عمال عيادة الضياء  للالتزام :الدراسة الميدانيةالفصل الثاني
ةلبورق  

 
 
43 

 تحليل النتائج  - ب
( وما عزز ارتفاعو ىو  2.79من خلاؿ ابعدوؿ نلاحظ أف ابؼتوسط العاـ لبعد التعاطف مرتفع حيث بلغ )               

 مع التعامل في والصداقة ابؼرحة بالروح العيادة في العاملوف )يتمتع30عبارات ىذا البعد حيث احتلت العبارة رقم أف كل 
(، ما يدؿ  على أف العاملتُ بالعيادة لديهم قدرة جيدة في 0.24( وابكراؼ )2.93ابؼرضى( ابؼرتبة الأولى بدتوسط )

 تعتبر وصحتو ابؼريض )مصلحة31هم ابعيدة معهم، أما العبارة رقم واصل مع ابؼرضى وينشروف الراحة من خلاؿ علاقتالت
( ما يدؿ على أف العيادة 0.4( و ابكراؼ )2.86العيادة ( جاءت في ابؼرتبة الثانية بدتوسط ) ىذه في الإدارة أولويات من

ت كل من العبارتتُ العبارة تعمل كل ما بوسعها من أجل الاىتماـ بصحة مرضاىا  والاعتناء بهم و بدتطلباتهم ، بينما جاء
 العيادة في العاملوف )يوضح 32ابؼرضى( والعبارة  ورغبات باحتياجات والدراية ابؼعرفة العيادة في العاملوف )بيتلك29رقم 

( 0.54( وابكراؼ )2.71بدتوسط ) الأختَةابؼريض( ابؼرتبة  يفهمها بطريقة منها يعانوف التي الصحية للمرضى ابؼشاكل
ى اف العاملتُ في ابؼستشفى يلتزموف بالشفافية وابؼصداقية إزاء ابؼشاكل التي يعاني منها ابؼرضى، كما يعملوف علوىذا يدؿ 

 على اعلاـ ابؼرضى بدشاكلهم الصحية مراعتُ في ذلك مستوى فهم كل منهم.
 ورقلة تكوف وفق التًتيب– بناءا على نتائج ابعداوؿ السابقة فاف أبعاد جودة ابػدمة الصحية  في عيادة الضياءو          
 التالي :

 ( قيم المتوسطات  الحسابية  لأبعاد جودة الخدمة الصحية 18-2الجدول )                
 

 SPSS: من إعداد الطالبتان بالاعتماد على مخرجات برنامج  المصدر
جودة ابػدمة الصحية ذو متوسط قبوؿ مرتفع قدر لأبعاد ابغسابي من ابعدوؿ أعلاه نلاحظ أف ابؼتوسط                      

وىذا يعود لارتفاع ابؼتوسطات ابغسابية للأبعاد والتي جاءت حسب التًتيب التالي حيث احتل بعد الضماف ابؼركز الاوؿ  2.84ب
 يليو بعد الاستجابة وبعده الاعتمادية، وابؼلموسية، والتعاطف على التوالي .

جودة الخدمة في عيادة الضياء ذات مستوى عال وىو ما ينفي صحة الفرضية الثانية القائلة : " ىناك ما يفسر بان 
 ورقلة"-مستوى متوسط لجودة الخدمات الصحية بعيادة الضياء

مستوى 
 القبول

القيمة 
 النسبية

المتوسط 
 الحسابي

 الرقم  أبعاد جودة الخدمة الصحية

 1 بعد الاعتمادية 2.81 3 مرتفع
 2 بعد الاستجابة 2.87 2 مرتفع

تفعمر   3 بعد الضمان 2.92 1 
 4 بعد الملموسية 2.81 4 مرتفع
 5 بعد التعاطف 2.79 5 مرتفع
  المتوسط العام لأبعاد جودة الخدمة الصحية 2.84 --- مرتفع
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ثالثا: نتائج اختبار الفرضية الثالثة:  " توجد علاقة ايجابية وذات دلالة  إحصائية بين الالتزام التنظيمي وجودة الخدمات 
ورقلة "-الصحية في عيادة الضياء  

 العلاقات الارتباطية بين متغيرات الدراسة  : -1
 الذي يبتُ قوة وطبيعة العلاقة ما بتُ ابؼتغتَات،  "بيرسون "ابػطي   الارتباطمعامل  استخداـ يتم ذلك من خلاؿ       

 

 : عرض النتائج - أ
 ال عيادة الضياءبعم( العلاقة بين متغيرات الدراسة الخاصة 19-2الجدول )

 
 
 
 
 
 

 المصدر
 Spssمن إعداد الباحثة وفقا بؼخرجات برنامج : 

 : تحليل النتائج - ب
 أعلاه نلاحظ ما يلي : من خلاؿ ابعدوؿ        
بلغت قيمة معامل الارتباط بتُ )ابؼتغتَ ابؼستقل( الالتزاـ العاطفي وابؼتغتَ التابع )جودة ابػدمات الالتزام العاطفي : -

(، حيث  (05 .0 ، وىذا الارتباط داؿ احصائيا عند مستوى الدلالة ابؼعتمد في الدراسة(R = 65.2%)الصحية( 
(، 0.05(، وىي أصغر من مستوى الدلالة ابؼعتمد في الدراسة )sig=0.000بلغت قيمة مستوى الدلالة المحسوبة  )

 .وىذا يشتَ الى وجود علاقة ذات دلالة احصائية بتُ الالتزاـ العاطفي وجودة ابػدمات الصحية
تَ ابؼستقل ( الالتزاـ ابؼعياري وابؼتغتَ التابع )جودة ابػدمات تغابؼ:  بلغت قيمة معامل الارتباط بتُ )الالتزام المعياري  -

(، حيث  0.05داؿ احصائيا عند مستوى الدلالة ابؼعتمد في الدراسة )غتَ (، وىذا الارتباط R=4الصحية()% 
وىذا ( 0.05(، وىي اكبر من مستوى الدلالة ابؼعتمدة في الدراسة)= 0.79sigبلغت قيمة مستوى الدلالة المحسوبة ) 

 ابؼعياري وجودة ابػدمات الصحية .يشتَ الى انو لا توجد علاقة ذات دلالة احصائية بتُ الالتزاـ 
بلغت قيمة معامل الارتباط بتُ) ابؼتغتَ ابؼستقل (الالتزاـ الاستمراري وابؼتغتَ النابع )جودة الالتزام  الاستمراري :  -

، (0.05ئيا عند مستوى الدلالة ابؼعتمد في الدراسة )(، وىذا الارتباط داؿ احصاR=59.7%ابػدمات الصحية ()

لتزام الا الأبعــــــــاد
 التنظيمي

 لاستمراريا لالتزام المعياريا لتزام العاطفيالا

جودة الخدمات 
 الصحية

 0.597 0.04 0.652 0.39 بيرسونالارتباط  معامل
Sig 0.007 0.000 0.790 0.000 

N 46 
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أصغر من مستوى الدلالة ابؼعتمد في الدراسة  ي، وى(sig=0.000حيث بلغت قيمة مستوى الدلالة المحسوبة )
 (، وىذا يشتَ الى وجود علاقة ذات دلالة احصائية بتُ الالتزاـ الاستمراري وجودة ابػدمات الصحية .  0.05)

بلغت قيمة معامل الارتباط بتُ )ابؼتغتَ ابؼستقل( الالتزاـ التنظيمي وابؼتغتَ التابع )جودة ابػدمات نظيمي :  الالتزام الت -
(، حيث  (05 .0 ، وىذا الارتباط داؿ احصائيا عند مستوى الدلالة ابؼعتمد في الدراسة(% R = 39)الصحية( 

(، 0.05من مستوى الدلالة ابؼعتمد في الدراسة )( وىي أصغر sig=0.007بلغت قيمة مستوى الدلالة المحسوبة  )
 وىذا يشتَ الى وجود علاقة ذات دلالة احصائية بتُ الالتزاـ التنظيمي وجودة ابػدمات الصحية.

( وجود علاقة ارتباط متوسطة بتُ الالتزاـ التنظيمي وجودة ابػدمات الصحية، وأف 19-2كما يتضح من ابعدوؿ )
، يليها بعد الالتزاـ (r=65.2%)الالتزاـ العاطفي، حيث بلغت قيمة معامل الارتباط  أقوى علاقة قد برققت مع بعد
، وىذا يدؿ (r=4%)، ، وأختَا بعد الالتزاـ ابؼعياري بدعامل ارتباط بلغ(r=59.7%)الاستمراري بدعامل ارتباط بلغ  

 ورقلة. -لتي تقدمها عيادة الضياءعلى أف الالتزاـ التنظيمي يشكل أبنية نسبية في برستُ جودة ابػدمات الصحية ا
تحليل الانحدار الخطي  لاختبار العلاقة بين المتغير المستقل )الالتزام التنظيمي(، المتغير التابع )جودة  -2

 الخدمات الصحية(: 

، 0,05عند مستوى دلالة  Entryذلك من خلاؿ برليل الابكدار ابػطي باستخداـ طريقة ابؼربعات الصغرى  اختبار بيكن
وابعدوؿ التالي يوضح الارتباط ابػطي ، (جودة ابػدمة الصحية ( وابؼتغتَ التابع )الالتزاـ التنظيميث ابؼتغتَات ابؼستقلة ىي)حي

 بتُ ابؼتغتَات ابؼستقلة وابؼتغتَ التابع
 :عرض النتائج - أ

جودة  تابعاللمتغير او مي ل الالتزام التنظيمستقالمتغير الالعلاقة بين  لاختبارنتائج تحليل الانحدار (: 20-2) جدولال
  الخدمات الصحية

 

Model  
Somme 
des carrés 

Ddl 
Moyenne 
des carrés 

Sig R2 R Constant 

Régression 449,277 1 449,277 0.007 0.152 0.39 68,335 
Résidu 2 506,658 44   
Total 2 955,935 45   

 المصدر: من إعداد الطالبتين باعتماد على مخرجات.SPSS*داؿ عند مستوى )0.05(
 

 تحليل النتائج : - ب
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ها ابعدوؿ نبإجراء برليل الابكدار ابػطي وكانت النتائج التحليل التباين كما بي تافمن خلاؿ ابعدوؿ السابق قامت الباحث
فرضية  ( وىذا يوجب قبوؿ ال0.05( وىي أقل من مستوى الدلالة )0.007تساوى ) sig( أف مستوى دلالة قيمة 20. 2رقم )

عيادة الضياء في  وجودة ابػدمات ابغية  الالتزاـ التنظيمي للعاملتُ توجد علاقة إبهابية  وذات دلالة إحصائية بتُ التي تنص على" 
( والعلاقة طردية ومتوسطة لأف معامل الارتباط إشارتو موجبة، أما القوة R=0.39"، ويعزز ىذا قيمة معامل الارتباط )ورقلة

 %15.2( تفسر ما مقداره الالتزاـ التنظيمي( بفا يعتٍ أف أبعاد ابؼتغتَ ابؼستقل )R2=0.152وذج فقد بلغت )التفستَية للنم
 ( والباقي يرجع إلى عوامل أخرى. جودة ابػدمات الصحيةمن ابؼتغتَ التابع )

جودة (( بابؼتغتَ ابؼستقل )x)ميالالتزاـ التنظيوبالتالي بيكن كتابة معادلة الابكدار التي تعبر عن علاقة ابؼتغتَ ابؼستقل )
 : كالأتي(( y)ابػدمات الصحية

Y=a+bx 

Y=68.335 +0.483x 

 :حيث
X.)ابؼتغتَ ابؼستقل )الالتزاـ التنظيمي : 
Y.)ابؼتغتَ التابع )جودة ابػدمات الصحية : 

 تباين خط الانحدار -3
، وفرضيتو الصفرية الابكدار للمعطياتيوضح ابعدوؿ ابؼوالي برليل تباين خط الابكدار والذي يدرس "مدى ملائمة خط 

 التي تنص على أف:  " خط الابكدار لا يلائم ابؼعطيات ابؼقدمة ".
 أ-عرض النتائج:

تحليل تباين خط الانحدار قيم(:21-2جدول)  
ANOVAa 

Modèle Sommedes 
carrés 

Ddl Moyenne 
des carrés 

D Sig. 

1 

Régressi
on 

449,277 1 449,277 7,886 ,007b 

Résidu 2 506,658 44 56,969   
Total 2 955,935 45    

a. Variable dépendante :  جودة ابػدمة الصحية 
b. Valeursprédites : (constantes) الالتزاـ التنظيمي 

 .spss: من إعداد الطالبتين باعتماد على مخرجات المصدر

 تحليل النتائج :-ب
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ي: من ابعدوؿ السابق بقد ما يل        

وبؾموع ابؼربعات الكلي يساوي   2506.658وبؾموع مربعات البواقي ىو  449.2277بؾموع مربعات الابكدار يساوي  -
 ؛2955.935

 ؛ 44ودرجة حرية البواقي ىي  1درجة حرية الابكدار ىي  -
 ؛56.969ومعدؿ مربعات البواقي449.277معدؿ مربعات الابكدار ىو  -
 ؛7.886بكدار ىو قيمة اختبار برليل التباين بػط الا -
والشكل التالي يوضح ، وبالتالي خط الابكدار يلائم ابؼعطيات، 0,05أقل من مستوى الدلالة 0.007مستوى دلالة الاختبار -

 ذلك.
ر( مدى ملائمة خط الانحدار 1.2شكل ) -  

ةحٌلمتغٌر التابع جودة الخدمات الصا -  

 
 spssمن إعداد الطالبة بالاعتماد على مخرجات المصدر:  

 لجودة الخـدمات الصـحية فـي عيـادة الضـياء توجـد فـروق  ذات دلالـة إحصـائية" لا  : رابعةالفرضية الاختبار : عاراب
في حالػػػة ابؼتغػػػتَ بوتمػػػل علػػػى إجػػػابتتُ واختبػػػار Teste (T) لاختبػػػار ىػػػذه الفرضػػػية قامػػػت الباحثتػػػاف بتطبيػػػق اختبػػػار          

ANOVA .ُفي حالة ابؼتغتَ بوتمل أكثر من إجابتت 
: يقوـ ىذا الاختبار على أساس بياف العلاقة بتُ ابؼتغتَ التػابع وابؼتغػتَات Teste (Tتغير الجنس ومتغير ديمومة الوظيفة ) م .1

الشخصػػية الػػتي لا برتمػػل إلا علػػى إجػػابتتُ وابؽػػدؼ منػػو بيػػاف ىػػل العلاقػػة بػػتُ ابعػػنس ودبيومػػة الوظيفػػة وابؼتغػػتَ التػػابع )جػػػودة 
 صائية أـ لا.ابػدمات الصحية( ذات دلالة إح

 عرض النتائج -أ
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 لمتغير الجنس Teste( T( :يوضح إختبار) 22-2الجدول رقم )
 F T SIG المتغير الرقم
 0.068 1.297 3.495 ابعنس 01
 0.471 1.069 0.529 دبيومة الوظيفة 02

 Spssوفقا بؼخرجات برنامج الطالبتافمن إعداد : المصدر
 ب-تحليل النتائج 

.( أنو لا توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية بعودة ابػدمات الصحية في ابؼؤسسة بؿل الدارسة 2ئج ابعدوؿ رقم )توضح نتا          
مستوى الدلالة ابؼعتمد في الدراسة. 0.05وىو أكبر من  0.068تعزى بؼتغتَ ابعنس، حيت بقد أف مستوى الدلالة المحسوب   
صائية بعودة ابػدمات الصحية في ابؼؤسسة بؿل الدارسة تعزى بؼتغتَ كما يوضح نفس ابعدوؿ أنو لا توجد فروؽ ذات دلالة إح
مستوى الدلالة ابؼعتمد في الدراسة. 0.05وىو أكبر من  0.471دبيومة الوظيفة، حيت بقد أف مستوى الدلالة المحسوب   

 تابع.( لاختبارات تأثيرات المتغيرات المستقلة على المتغير الOne wayAnovaتحليل التباين الأحادي ) .2
( بػتُ متوسػطات نظػرة العػاملتُ 0.05تقوـ ىذه الفرضية على عػدـ وجػود فػروؽ ذات دلالػة إحصػائية عنػد مسػتوى الدلالػة )     

 بعودة ابػدمات الصحية تبعا للمتغتَات الأخرى ابؼتبقية )العمر، ابؼستوى التعليمي، نوع الوظيفة(
ل التبػػاين بػػتُ متوسػػطات نظػػرة العػػاملتُ بعػػودة ابػػػدمات الصػػحية تبعػػا سػػيتم عػػرض النتػػائج في جػػدوؿ يوضػػح نتػػائج برليػػ          

 متغتَات الأخرى ابؼتبقية )العمر، ابؼستوى التعليمي، نوع الوظيفة(.لل
 عرض النتائج -أ

 .ANOVA( اختبار23-2الجدول رقم )
  Somme des المتغير الرقم 

Carrés 
Ddl Moyenne des 

carrés 
F SIG 

7العمر 01  27.428 3 9.143 0.131 0.941 
 0.244 1.442 91.989 3 275.967 ابؼستوى التعليمي 02
 0.085 2.366 142.428 3 427.284 نوع الوظيفة 03

 Spssوفقا بؼخرجات برنامج الطالبتافمن إعداد المصدر:: 
 
 
 تحليل النتائج -ب

ظيفة( كاف مستوى دلالػتهم أكػبر مػن ستوى التعليمي، نوع الو ابؼ( نلاحظ أف كل من )العمر، 23-2من خلاؿ ابعدوؿ )
(، وعليػػػو لا توجػػػد فػػػروؽ ذات دلالػػػة إحصػػػائية بعػػػودة  ابػػػػدمات الصػػػحية تعػػػزى بؼتغػػػتَ العمػػػر،  0.05مسػػػتوى الدلالػػػة ابؼعتمػػػد )

 ابؼستوى التعليمي، وكذا متغتَ نوع الوظيفة(.
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تعليمػػي(، كػػاف مسػػتوى دلالتهػػا أكػػبر مػػن وبدػػا أف بصيػػع ابؼتغػػتَات الشخصػػية )ابعػػنس، دبيومػػة الوظيفػػة، العمػػر، ابؼسػػتوى ال
" عدم وجود فروق ذات ىذا يثبت صحة الفرضية الرابعة والتي تنص على : فإف  وىو مستوى الدلالة ابؼعتمد في الدراسة، 0.05

دلالـــة  إحصـــائية لجـــودة الخـــدمات الصـــحية تعـــزى للمتغيـــرات الشخصـــية )الجـــنس، ديمومـــة الوظيفـــة، العمـــر، المســـتوى 
 .التعليمي( "

 النتائج.مناقشة المطلب الثاني : 
 سنتطرؽ في ىذا ابؼطلب إلى مناقشة النتائج التي تم التوصل إليها في ىذه الدراسة .

 :اختبار صحة الفرضية الأولى 
ورقلة من خلاؿ حساب ابؼتوسطات ابغسابية –أثبت الدراسة أف ىناؾ التزاـ تنظيمي سائد بدرجة مرتفعة في عيادة الضياء 

(، )الالتزاـ ابؼعياري بدتوسط 2.83ن أبعاد الالتزاـ التنظيمي على النحو التالي:)الالتزاـ العاطفي  بدتوسط حسابي)لكل بعد م
( وىذا ما يعززه ابؼتوسط ابغسابي الإبصالي الذي كانت قيمتو 2.51(، )الالتزاـ الاستمراري بدتوسط حسابي 2.95حسابي

" وجود مستوى مرتفع للالتزام التنظيمي الفرضية الأولى، والتي تنص على : ( وىو مستوى مرتفع، وىذا ما يؤكد صحة 2.76)
 .2016وىذه النتائج تتفق مع دراسة بؿمد عبد سعيد علياف ورقلة"، -في عيادة الضياء

 :اختبار صحة الفرضية الثانية 
ؿ حساب ابؼتوسطات ورقلة، من خلا-أثبت الدراسة أف ىناؾ مستوى مرتفع بعودة ابػدمات الصحية في عيادة الضياء

 (، 2.81ابغسابية لكل بعد من أبعاد جودة ابػدمات الصحية، والتي كانت على النحو التالي:)بعد الاعتمادية بدتوسط حسابي 
(، )بعد ابؼلموسية بدتوسط حسابي 2.92(، )بعد الضماف بدتوسط حسابي 2.87) بعد الاستجابة بدتوسط حسابي 

( وىو 2.84(وىذا ما يعززه ابؼتوسط ابغسابي الإبصالي الذي كانت قيمتو )2.79سابي (، ) بعد التعاطف بدتوسط ح 2.81
" وجود مستوى متوسط من جودة الخدمات الصحية في مستوى مرتفع، وىذا ما ينفي صحة الفرضية الثانية والتي تنص على : 

 ورقلة". -عيادة الضياء
 :اختبار صحة الفرضية الثالثة 

ىناؾ علاقة إبهابية وذات دلالة إحصائية بتُ الالتزاـ التنظيمي وجودة ابػدمات الصحية، من خلاؿ أثبت الدراسة أف        
حساب الابكدار لاختبار العلاقة بتُ ابؼتغتَ ابؼستقل "الالتزاـ التنظيمي" وابؼتغتَ التابع " جودة ابػدمات الصحية "عند مستوى 

متوسطة لأف إشارتو موجبة ، أما القوة طردية ( والعلاقةR=0.39ط )( ويعزز ىذا بقيمة ارتبا0.05دلالة أقل أو يساوي )
( من ابؼتغتَ %15.2( بفا يعتٍ أف أبعاد ابؼتغتَ ابؼستقل )الالتزاـ التنظيمي(تفسر ما مقداره )R2 =0.152التفستَية فقد بلغت )

 التابع  )جودة ابػدمات الصحية(، والباقي يرجع لعوامل أخرى، 
" وجود علاقة إيجابية وذات إحصائية بين الالتزام  التنظيمي فرضية الثالثة والتي تنص على : وىذا ما يؤكد صحة ال

 ورقلة".-للعاملين وجودة الخدمات الصحية  في عيادة الضياء
 :اختبار صحة الفرضية الرابعة 
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ة أنو لا وأثبت الدراس ANOVAوTESTE(T)لقد تم اختبار صحة ىذه الفرضية عن طريق استعماؿ اختبار       
توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية في تصور أفراد عينة الدراسة جودة ابػدمات الصحية تعزى إلى ابؼتغتَات الشخصية ) ابعنس، 

( وىو أكبر من 0.068دائمية الوظيفة، العمر، ابؼستوى التعليمي، نوع الوظيفة(، حيث بقد أف مستوى الدلالة لدى ابعنس ىو) 
( 0.05( وىو أكبر من )0.941عتمد، وأف مستوى متغتَ العمر كاف مستوى الدلالة المحسوب )( مستوى الدلالة ابؼ0.05)

( مستوى 0.05( وىو أكبر من )0.244مستوى الدلالة معتمد، وكذا متغتَ ابؼستوى التعليمي كاف مستوى الدلالة المحسوب ) 
( مستوى الدلالة 0.05( وىو أكبر من)0.147سوب )الدلالة ابؼعتمد، وأيضا متغتَ دائمية الوظيفة  كاف مستوى الدلالة المح
 ( مستوى الدلالة ابؼعتمد.0.05( وىو أكبر من )0.085ابؼعتمد، وإف متغتَ نوع الوظيفة  كاف مستوى الدلالة المحسوب ىو )

عينة عدم وجود فروق ذات دلالة إحصائية في تصورات أفراد وىذا ما يؤكد صحة الفرضية الرابعة والتي تنص على : " 
الدراسة لجودة الخدمات الصحية  في عيادة الضياء تعزى إلى المتغيرات الشخصية )الجنس، العمر، المستوى التعليمي، 

 .2015وىذه النتائج تتفق مع دراسة بؿمد نور الطاىر عبد القادر دائمية الوظيفة، ونوع الوظيفة( .
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 خلاصة الفصل:

ورقلة،  -زاـ التنظيمي ودوره في برستُ جودة ابػدمات الصحية في عيادة الضياء تطرقنا في ىذا الفصل إلى واقع الالت      
( عاملا، وذلك من خلاؿ برليل 46من خلاؿ إعداد استبانة واقتصرت عملية التوزيع على عينة عشوائية بسيطة تقدر ب)

وفي الأختَ مناقشتها بغية التوصل إلى إثبات ( تم تطرقنا إلى عرض النتائج وبرليلها spssالاستبياف باستعماؿ البرنامج الإحصائي )
 أو نفي فرضيات الدراسة، ومن خلاؿ ما قمنا بو في ىذا الفصل توصلنا الى النتائج التالية : 

 وجود مستوى مرتفع من الالتزاـ التنظيمي لدى العاملتُ في ابؼؤسسة بؿل الدراسة؛ -
 ورقلة؛-دة الضياء وجود مستوى مرتفع بعودة ابػدمات الصحية التي تقدمها عيا -
 ورقلة؛ -وجود علاقة إبهابية وذات دلالة إحصائية بتُ الالتزاـ التنظيمي وجودة ابػدمات الصحية في عيادة الضياء -
 .ورقلة تعزى للمتغتَات الشخصية-لا توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية بعودة ابػدمات الصحية في عيادة الضياء -
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 خاتمة:

ليوـ الذي نعي  فيو ىو عالم ابػدمات لكونو ارتبط كثتَا بدفردات ابغياة اليومية للمواطن ولعل ابػدمة الصحية لقد أصبح عابؼنا ا
وجب أف يكوف ىناؾ اىتماـ واضح ومتزايد من قبل ابؼنظمات أىذا ما  ،برز ابػدمات التي ازدادت ابغاجة إليهاأواحدة من 

كونها تتعلق وترتبط بشكل مباشر بحياة الإنساف وعليو بات لزاما على ىذه   الصحية ونظرا لأبنية ىذه ابػدمة ومدى حساسيتها
جل برقيق رضاىم أالأختَة التًكيز والاىتماـ بالدرجة الأولى على مقدمي ابػدمة و معرفة رغباتهم و حاجياتهم وتلبية مطالبهم من 

فهوـ الالتزاـ التنظيمي والذي يعتبر فلسفة محية والذي يؤدي بدوره إلى تقدنً أحسن ابػدمات وىذا يكوف بتبتٍ ابؼؤسسات الص
إدارية متميزة داخل ابؼؤسسة ابػدمية على وجو ابػصوص لأنو يساىم بدوره في برستُ وتطوير جودة ابػدمة ابؼقدمة وبرقيق رغبات 

 .وحاجات الزبائن انطلاقا من برقيق حاجات ورغبات العاملتُ لديها
، حاولنا دراستو ابؼؤسسات بصفة عامة وابػدمية بصفة خاصة منو فيبح مطلبا أساسيا لابد ونظرا لأبنية ىذا ابؼوضوع والذي أص

في تحسين جودة الخدمات الصحية في  للعاملين  إلى أي مدى يساىم الالتزام التنظيميالتالية :  الإشكاليةمن خلاؿ طرح 
تي تم  التطرؽ بؽا في ىذه الدراسة التي عملنا فيها على ابراز ، التي سعينا للإجابة عليها من خلاؿ المحاور ال" ؟عيادة الضياء ورقلة

ابعوانب النظرية للالتزاـ التنظيمي وجودة ابػدمات الصحية، كما تم التطرؽ الى العديد من الدراسات السابقة التي تناولت ىذا 
خاصة من ابعانب ابؼنهجي، أما في ابعانب  ابؼوضوع سواء باللغة العربية أو الأجنبية، والتي ساعدتنا في التحكم أكثر في ابؼوضوع

ابؼيداني فقد حاولنا اسقاط ما تم التطرؽ إليو في ابعانب النظري ميدانيا وقد وقع اختيارنا على عيادة الضياء كمؤسسة لإجراء 
ا سواء في بـتلف الدراسة ابؼيدانية، ىذه العيادة التي يقصدىا الكثتَ من سكاف ولاية ورقلة نظرا لأبنية ابػدمات التي تقدمه

 التخصصات الطبية وابعراحية.
 ائج المتعلقة باختبار الفرضيات :تالن-أولا

 :قامت دراستنا على أربعة فرضيات رئيسية ، وابؼتمثلة فيما يلي
  : الفرضية الأولى 

وسطات ابغسابية من خلاؿ حساب ابؼت ،ورقلة–أثبتت الدراسة أف ىناؾ التزاـ تنظيمي سائد بدرجة مرتفعة في عيادة الضياء 
(، )الالتزاـ ابؼعياري بدتوسط 2.83)لكل بعد من أبعاد الالتزاـ التنظيمي على النحو التالي:)الالتزاـ العاطفي  بدتوسط حسابي

( وىذا ما يعززه ابؼتوسط ابغسابي الإبصالي الذي كانت قيمتو 2.51(، )الالتزاـ الاستمراري بدتوسط حسابي 2.95حسابي
جود مستوى مرتفع للالتزام التنظيمي التي تنص على :"ولى مرتفع، وىذا ما يؤكد صحة الفرضية الأو ( وىو مستوى 2.76)

 ".ورقلة-في عيادة الضياء
 : الفرضية الثانية 
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ورقلة، من خلاؿ حساب ابؼتوسطات -أثبت الدراسة أف ىناؾ مستوى مرتفع بعودة ابػدمات الصحية في عيادة الضياء
جودة ابػدمات الصحية، والتي كانت على النحو التالي:)بعد الاعتمادية بدتوسط حسابي  ابغسابية لكل بعد من أبعاد

(، )بعد ابؼلموسية بدتوسط 2.92(، )بعد الضماف بدتوسط حسابي 2.87(، ) بعد الاستجابة بدتوسط حسابي 2.81
الي الذي كانت قيمتو (وىذا ما يعززه ابؼتوسط ابغسابي الإبص2.79(، ) بعد التعاطف بدتوسط حسابي  2.81حسابي 

التي تنص على " وجود مستوى متوسط بعودة ابػدمات  ( وىو مستوى مرتفع، وىذا ما ينفي صحة الفرضية الثانية2.84)
 رقلة"-الصحية في عيادة الضياء

 : الفرضية الثالثة 
دمات الصحية، من خلاؿ أثبت الدراسة أف ىناؾ علاقة إبهابية وذات دلالة إحصائية بتُ الالتزاـ التنظيمي وجودة ابػ 

عند  حساب الابكدار لاختبار العلاقة بتُ ابؼتغتَ ابؼستقل "الالتزاـ التنظيمي" وابؼتغتَ التابع " جودة ابػدمات الصحية"
والعلاقة طردية متوسطة لأف إشارتو  (R=0.39) ( ويعزز ىذا بقيمة ارتباط0.05مستوى دلالة أقل أو يساوي )

بفا يعتٍ أف أبعاد ابؼتغتَ ابؼستقل )الالتزاـ التنظيمي(تفسر ما  (R2 =0.152) ية فقد بلغتموجبة ، أما القوة التفستَ 
%( من ابؼتغتَ التابع  )جودة ابػدمات الصحية(، والباقي يرجع لعوامل أخرى، وىذا ما يؤكد صحة 15.2مقداره )

الالتزام  التنظيمي للعاملين وجودة  " وجود علاقة إيجابية وذات إحصائية بين:  والتي تنص علىة، الفرضية الثالث
 . ورقلة"-الخدمات الصحية  في عيادة الضياء

  :الفرضية الرابعة 
جودة ابػدمات الصحية حوؿ اثبتت الدراسة على انو لا توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية في تصور أفراد عينة الدراسة 

ابؼستوى التعليمي، نوع الوظيفة(، تم اختبار صحة ىذه  تعزى إلى ابؼتغتَات الشخصية ) ابعنس، دبيومة الوظيفة، العمر،
: وقد تم التوصل الى أف ANOVAوTESTE(T) الفرضية اختبار صحة ىذه الفرضية عن طريق استعماؿ اختبار

 في الدراسة؛ ( مستوى الدلالة ابؼعتمد0.05( وىو أكبر من )0.068) بلغ ابعنس  المحسوب بؼتغتَمستوى الدلالة  -
 في الدراسة؛ عتمدابؼ( مستوى الدلالة 0.05( وىو أكبر من )0.941)بلغالعمر  المحسوب بؼتغتَلالة الدمستوى  -
في  ( مستوى الدلالة ابؼعتمد0.05( وىو أكبر من )0.244) بلغابؼستوى التعليمي  المحسوب بؼتغتَمستوى الدلالة -

 الدراسة؛ 
في  ( مستوى الدلالة ابؼعتمد0.05( وىو أكبر من)0.147)بلغدبيومة الوظيفة   المحسوب بؼتغتَمستوى الدلالة  -

 الدراسة؛
في  ( مستوى الدلالة ابؼعتمد0.05( وىو أكبر من )0.085)نوع الوظيفة بلغ المحسوب بؼتغتَمستوى الدلالة  -

 الدراسة.
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أفراد  "عدم وجود فروق ذات دلالة إحصائية في تصورات : والتي تنص على عة،وىذا ما يؤكد صحة الفرضية الراب
الصحية في عيادة الضياء تعزى إلى المتغيرات الشخصية )الجنس، العمر،  عينة الدراسة لجودة الخدمات

 .الوظيفة( المستوى التعليمي، ديمومة الوظيفة، ونوع
 :الدارسةاقتراحات  –ثانيا 

 تقدنً الاقتًاحات التالية : من خلاؿ النتائج ابؼتوصل إليها، واستكمالا بؼتطلبات الدراسة بغرض الاستفادة منها بيكن
  على مستَي ابؼؤسسات الصحية بؿاولة فهم وإدراؾ واستيعاب مفهوـ الالتزاـ التنظيمي وابزاذه  نقتًح

 ؛كأسلوب وفلسفة إدارية بهدؼ برقيق الريادة والارتقاء بأعلى مستويات ابعودة في ابػدمة ابؼقدمة 
 سة بؼعرفة حاجيات ورغبات العاملتُ والسعي من اجل برقيق ضرورة تبتٍ وتطبيق الالتزاـ التنظيمي داخل ابؼؤس

 ؛رضا العاملتُ ومن تم يتم برقيق ابعودة في ابػدمة ابؼقدمة
  ف تعتبر من التحديات التي تعرقل من أداء العاملتُ وضرورة تعزيز الأبعاد أبؿاولة معابعة الأبعاد التي من شانها

 ؛هم القدرة  في تطوير مهاراتهم وقدراتهم التي بدورىا تساىم في تشجيع العاملتُ و منح
  ؛ضرورة إنشاء قسم لإدارة وتقييم ابعودة لدى ابؼؤسسات الصحية ضمن ابؽيكل التنظيمي 
  عقد بؿاضرات والقياـ بدورات تدريبية وأياـ برسيسية وملتقيات  من قبل ابؼؤسسات الصحية حوؿ أبنية

 ؛ابعودة
  ح ابؼشاركة والتعاوف عن طريق العمل كفريق واحد مع مبادلة تشجيع فرؽ العمل ابعماعي من اجل غرس رو

 ؛ومشاركة ابؼهارات وابؼعلومات  بهدؼ سهولة وسرعة ابؼهاـ ورفع مستوى جودة ابػدمة ابؼقدمة
 فعيل عملية الاتصاؿ وتنمية وتعزيز لغة ابغوار بتُ الطاقم الإداري والطاقم التقتٍ .ت 

  :آفاق الدراسة -ثالثا
بست معابعتو قد تستطيع إذا سة التي قمنا بها تبتُ لنا أف ىناؾ مفاىيم جديدة وكل مفهوـ يشكل بؾاؿ بحث واسع من خلاؿ الدرا

ابؼواضيع التالية لتكوف  اقتًاحالتغلب على الكثتَ من العقبات التي تواجهها ومنو تم  ، وغتَىا من ابؼؤسساتابؼؤسسة بؿل الدراسة
 :ستقبلية منقطة انطلاؽ لبحوث 

 ؛ لتدريب في برقيق جودة ابػدمة الصحيةثر اأ 
 ؛ثر رضا العميل الداخلي في برقيق جودة ابػدمةأ 
 ؛ دراسة مقارنة بتُ جودة ابػدمة الصحية في القطاع الصحي العاـ والقطاع الصحي ابػاص 
 ثر جودة ابػدمة الصحية في برقيق رضا الزبوفأ . 
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 المراجع:
 عربية اولا :المراجع باللغة ال

 ب:الكت
دار النشر البازوري العلمية للنشر  ،أسس العلمية للتسويق الحديثبضيد الطائي، بؿمود صميدعي، د.بشتَ العلاؽ،  -

 .2007والتوزيع، عماف الأردف، طبعة سابعة، 
لتوزيع، ، دار ابؼستَة للنشر واسلوك التنظيمي في إدارة مؤسسات التعليميةد.فاروؽ عبد فيلة، د.بؿمد عبد المجيد،  -

 2005عماف الأردف، 
  .2004،  دار ابعامعية  الإسكندرية،  مصر، السلوك الفعال في المنظماتصلاح الدين بؿمد عبد الباقي،  -
 . 2006مصر، طبعة ثانية،  –زيق امكتبة القدس الزق اقتصاديات خدمات صحية،طلعت دمرداش،  -
 .2008وزيع، عماف الأردف، ، دار أسامة للنشر والتسلوك التنظيمي الإداريعامر عوض،  -
 2005، دار وائل للنشر والتوزيع، عماف الأردف، طبعة الثانية، تسويق الخدماتىاني حامد الصمور،  -

 المجلات:
تنمية الاقتصادية ،  ،  المجلة ابعزائرية للاثر الدعم التنظيمي على جودة الخدمات الصحيةباديس بوخلوة، قمو سهيلة،  -

 .5العدد 
، التنظيمي وعلاقتو بالالتزام التنظيمي، مجلة الدراسات في العلم اجتماع المنظماتمناخ  ،الزىراء بن صافية فاطمة -

 .2، جامعة ابعزائر 3، العدد1بؾلد 
قياس وتقييم جودة الخدمات الصحية، صفاء بؿمد ىادي ابعزائري، علي غباش بؿمد،  بشرى عبد الله شتيت،  -

، العراؽ، 7، العدد 4، بؾلة صفاء بؿمد ابعزائري لدراسات الإدارية، بؾلد دراسة تطبيقية في مستشفى الفيحاء لبصرة
2011 . 

قياس ابعاد جودة الخدمة الطبية المقدمة في المستشفيات الحكومية الاردنية، كلية صلاح بؿمد ذياب،   -
 .2012،  يناير 1، العدد 20، عماف، الاردف، المجلد الاقتصاد والعلوم الادارية  الخاصة

، جامعة تشرين، 02عدد، ال37،بؾلة البحوث والدراسات العلمية، المجلدلين في شركة العامة للكهرباء دمشقالعام -
 .2015سوريا، 

،  قياس جودة الخدمات الصحية في المستشفيات الحكومية في السودانبؿمد نور الطاىر، أبضد عبد القادر،  -
 ، 04، العدد11المجلة الأردنية في إدارة الأعماؿ ، المجلد

، بؾلد أربعة،  العوامل المؤثر على الالتزام التنظيمي، مجلة العلوم الاقتصادية والإداريةبـلص شباع علي ابعنبري،  -
 .2012، جامعة الانبار، العراؽ، 9عدد 
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، مجلة جامعة البصرة، كلية الإدارة أبعاد جودة خدمات الصحية من وجهة النظر المستفيدين وفاء علي سلطاف،  -
 .2012، البصرة، 10، العدد 5، بؾلد والاقتصاد

في الفاعلية التنظيمية  وأثرىماالعلاقة بين القيادة التحويلية والالتزام التنظيمي ، إبراىيميونس عواد، قدري عثماف  -
 .2015رين، سوريا، ، جامعة تش2، العدد 37، بؾلد من وجهة نظر

 المذكرات:
، مذكرة ماجستتَ،  بزصص علوـ نظام المعلومات كأداة لتحسين خدمة  الجودة الصحيةدلاؿ السويسي،  -

 تسيتَ،كلية العلوـ الاقتصادية وبذارية ، جامعة قاصدي مرباح ، ورقلة.
، مذكرة ماجستتَ في إدارة أثر الالتزام التنظيمي في تحسين جودة الخدمة المصرفيةؤى رشيد سعيد القاسم، ر  -

 .2011أعماؿ، جامعة شرؽ الأوسط، الأردف، 
، مذكرة ماجستتَ في قياس مستوى الالتزام التنظيمي لدى العاملين بالجامعة الفلسطينيةسامي إبراىيم بضادة حنونة،  -

 .2006إدارة الأعماؿ، ابعامعة الإسلامية، غزة،
مذكرة ماجستتَ، بزصص تسويق، جامعة  ي جودة الخدمات الصحية،أبعاد المناخ التنظيمي فسدي، تأثتَ طارؽ الأ -

 .دمشق، 
الالتزام التنظيمي داخل المؤسسة وعلاقتو بالثقافة التنظيمية دراسة ميدانية بمؤسسة ديوان عاشوري ابتساـ،  -

تماعية، جامعة بؿمد ، مذكرة ماجستتَ في علم الاجتماع، كلية العلوـ الإنسانية والاجالترقية والتسيير العقاري بالجلفة
 .2014خيضر، بسكرة،

، بزصص تسويق دولي، جامعة أبو  جودة خدمة الصحية في المؤسسات العمومية، مذكرة ماجسترعتيق عائشة،  -
 .2012بكر بالقايد تلمساف، 

، جامعة دور الالتزام في تحسين جودة الخدمة، مذكرة ماجستير في إدارة الأعمالمد حسن بؿمود الغرباوي،  بؿ -
 ، 2014زة، غ

، مذكرة ماجستً، كلية الاقتصاد وعلوـ العدالة التنظيمية وعلاقتها بالالتزام التنظيميبؿمد عبد السعيد علياف،  -
 .2016الادارية، قسم ادارة الاعماؿ، جامعة الازىر، غزة،

بصاعة سانت   ، رسالة دكتوراة،دور أنماط القيادية المعاصرة في تحقيق الالتزام التنظيميىادي عذاب سليماف،  -
 . 2013كليمنتس العابؼية،

"دور الثقافة التنظيمية في تحقيق الالتزام التنظيمي، دراسة ميدانية بمؤسسة صناعة الكوابل ىدى درنوني،  -
والعمل،كلية العلوـ الانسانية والاجتماعية، جامعة  الإدارة، اطروحة الدكتوراء في علم الاجتماع الكهربائية بسكرة "
 .2015كرة،بؿمد خيضر، بس
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، مذكرة ماجستتَ، بزصص تسويق، جامعة  أىمية حودة الخدمة الصحية في تحقيق رضا الزبونوالة عائشة،  -
 .03ابعزائر

 
 الأجنبية:ثانيا: مراجع باللغة 

 

- Amir ashkan Nasiripour-" the relationship between nurses organizational 

commitment and services auqlity "  -2015, health management and economics 

reseqrch center, tran university of medical sciences, tehran, iran. 

- Asghar zari-" service quality of privet hospitals: the tranian patients' 

perspective"-2012, zarei et al. BMC health service research 2012,12:31, 

http//www.biomedcentral.com/1472-6963/12/31. 

- Ching-shen chzng-" service quality, trust, and patient satisfaction in 

interpersonal-besed  medical  service encounters"-taiwan"-2013, chang et al. 

BMC health services research 2013,13:22, http://www.biomedcentral.com/1472-

6963/13/22.  

- G.tocquer, mlanglais, "le markting des services le défit relationnel, et dunod, 

paris", 1992.  

- Karadal and kilic astudy on the role of empowerment  in providing organizational 

commitment. 

- Kaz md. Tarique, ishtiaque arif, selim ahmed-" service quality, patient satisfaction 
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- KWESI amponsah-tawiah, justice mensah-" occupational health and safety and 
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- Negin memari –" the impact of organizaztional commitment on emploees job 

performance"-2013, department of  management and information scince, university 
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 الاستبيان :01الملحق 
 

والبحث العلمي وزارة التعليم العالي  
ورقلة -جامعة قاصدي مرباح   

 

 اســتـبـيــان
 

 

 

 

 أمام الإجابة المناسبة . ((xرجى وضع علامة ي

 المحور الأول : المعلومات الشخصية

 ديمومة الوظيفة دائم مؤقت
 العلامة  

 المحور الثاني :الالتزام التنظيمي 
 موافق محايد غير موافق العبارات الرقم

    البعد الأول : الالتزام العاطفي 

    ىذه العيادة تستحق ولائي واخلاصي   .1

كمؤسستي ابػاصة ىذه العيادة   باف أشعر   .2     

  أنثى ذكر الجنس
    العلامة
 سنة فاكثر 50 سنة 50إلى أقل من  41من  سنة40إلى  30من  سنة 30أقل من  العمر
     العلامة

 دراسات عليا جامعي ثانوي أقل من الثانوي وى التعليممست

     العلامة
 عامل بسيط إداري ممرض طبيب نوع الوظيفة

     العلامة

  

أثر الالتزام التنظيمي وضوع بهذه الاستمارة ابؼتعلقة بديشرفتٍ أف أتقدـ إلى سيادتكم البحث العلمي في إطار أخي العامل، أختي العاملة،
وأعلمكم أف ابؼعطيات والإجابات ابؼقدمة من طرفكم برضى جودة الخدمات الصحية، دراسة حالة عيادة الضياء ورقلة  في تحسين

العبارات ابؼرفقة بالأبنية الكبرى وبالسرية التامة ولا تستخدـ إلا لأغراض البحث العلمي. نظرا لكفاءتكم نتوقع مسابنتكم ابعادة بالإجابة على 
 كل الشكر.ولكم  بصراحة تامة.و 
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تهمتٍ بظعة العيادة و ترتيبيها وطنيا و دوليا   .3     

    لدي استعداد لبذؿ جهودا إضافية من اجل إبقاح العمل   .4

    أحافظ على بفتلكات العيادة من الإبناؿ والضياع  .5

ة علاقة أخوية بيتٍ وبتُ الزملاء الذين أعمل معهمتسود في العياد  .6     

    مناخ العمل في العيادة يشعرني بالراحة والاستقرار  .7
    البعد الثاني : الالتزام المعياري 

ىو متوقع متٍ من اجل مساعدة ىذه العيادة في برقيق اىدافها  نا اعمل اكثر ماأ  .8     

ؤولتُ سف مراقبة ابؼأحرص على أداء عملي بكل مصداقية دو   .9     

    احتـً أوقات الدخوؿ وابػروج من العمل  .10

    يتيح لي رئيسي ابؼباشر ابؼشاركة في وضع ابػطط والأىداؼ وابزاذ القرارات  .11

    أحرص على تطبيق اللوائح و القوانتُ ابػاصة بالعيادة  .12

    البعد الثالث :الالتزاـ  الإستمراري 
ة أو منصب أعلى في العيادةأتطلع للحصوؿ على مرتب  .13     

يدفعتٍ إلى الاستمرار في العمل  رئيسي ابؼباشرالتشجيع الذي أتلقاه من قبل   .14     

    أحد أسباب استمراري في العمل ىو ابغصوؿ على منافع ومزايا لا أجدىا في عمل آخر  .15

    يصعب علي ترؾ عملي ابغالي حتى لو توافرت لدي الرغبة  في تركو   .16

حالة تركي لعملي ابغالي ستواجهتٍ العديد من ابؼشاكل في   .17     

 المحور الثالث : جودة الخدمات الصحية.
 الرقم العبارة غير موافق محايد موافق

عتماديةالبعد الأول : الا                    
بتقدنً ابػدمات الصحية في ابؼواعيد المحددة العيادةلتزـ ت     01 
تقدنً ابػدمات الصحية بطريقة صحيحة من أوؿ مرةعلى  العيادةرص بر     02 
بسرعة بؼشاكل واستفسارات ابؼرضى العيادةتجيب تس     03 
بثقة ابؼرضى العيادةبرضى ابػدمات الصحية التي تقدمها      04 

 05 تقدـ العيادة ابػدمة بدرجة عالية من الدقة   

ت عن  ابؼرضى في السجلات وابغواسيبتهتم إدارة العيادة بشكل دقيق بتدوين ابؼعلوما     06 

 07 يضع ابؼريض ثقتو في مهاراتكم الفنية الطبية بثقة وأماف   
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 البعد الثانً :الاستجابة 
 

على التعامل مع السجلات بثقة وأمانة العيادةرص بر     08 
بإبلاغ ابؼرضى بدوعد تقدنً ابػدمة بدقة العيادةقوـ ت     09 
الاستعداد الدائم للتعاوف مع ابؼرضى العيادةفي يبدي العاملوف      10 
على تلبية حاجات ابؼرضى بشكل دائم ومستمر العيادةيسهر العاملوف في      11 
ابػدمة الصحية على مدار الساعة ودوف توقف العيادةقدـ ت     12 
بالاستجابة الفورية لشكاوي ابؼرضى العيادةتقوـ إدارة      13 

ابػروج حتىبؼرضى منذ دخوؿ العيادة يتم مرافقة ا     14 

تبسط إدارة العيادة إجراءات العمل قدر الإمكاف لضماف السرعة في تقدنً ابػدمة    
 الصحية

15 

 البعد الثالث :الضمان 
 

العيادةيشعر ابؼرضى بالأمن والأماف خلاؿ تعاملهم مع      16 
وبقدراتهم الفنية بالأطباء وابؼمرضتُ ه العيادةيثق ابؼرضى في ىذ     17 
على سرية ابؼعلومات والبيانات ابؼوجودة خاصة تلك ابؼتعلقة بابؼرضى العيادة افظبر     18 
بسمعة جيدة بتُ أفراد المجتمع العيادةتمتع ت     19 
بالأدب وحسن ابؼعاملة للمرضى العيادةتميز سلوؾ العاملتُ في ي     20 

الملموسية : الرابعالبعد   
بدوقع ملائم ويسهل الوصوؿ إليو العيادةع تمتت     21 
كل الأدوية التي بوتاجها ابؼرضى  العيادةيتوفر في      22 
بذهيزات وأجهزة طبية ومعدات تقنية حديثة العيادةبستلك      23 
على درجة عالية من النظافة وحسن ابؼظهر العيادةبورص العاملوف في      24 
ر مربوة ومناسبةقاعات انتظا العيادةتوفر      25 
دورات مياه صحية ونظيفة بدا بوقق راحة ابؼرضى العيادةتوفر      26 
التعاطف :الخامسالبعد    
العيادة وعماؿ يتمتع ابؼريض باىتماـ شخصي وفردي من قبل إدارة     27 
 28 تناسب أوقات ابؼعاينة كافة ابؼرضى   
اية باحتياجات ورغبات ابؼرضىابؼعرفة والدر  العيادةفي  بيتلك العاملوف     29 
بالروح ابؼرحة والصداقة في التعامل مع ابؼرضى  العيادة يتمتع العاملوف في     30 
ه العيادة و تعتبر من أولويات الإدارة في ىذمصلحة ابؼريض وصحت     31 
مها ابؼريضالعاملوف في العيادة  للمرضى  ابؼشاكل الصحية التي يعانوف منها بطريقة يفه يوضح      32 
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 بالأساتذة المحكمين قائمة :02الملحق

 مكان العمل الاسم الرقم
 جامعة ورقلة -كلية علوـ الاقتصادية والعلوـ التجارية وعلوـ التسيتَ د.حجاج عبد الرؤوؼ 01
 جامعة ورقلة -كلية علوـ الاقتصادية والعلوـ التجارية وعلوـ التسيتَ د.مناصرية رشيد 02
 جامعة ورقلة -كلية علوـ الاقتصادية والعلوـ التجارية وعلوـ التسيتَ اج عرابةد.بغ 03
 جامعة ورقلة -كلية علوـ الاقتصادية والعلوـ التجارية وعلوـ التسيتَ د.بظية قداش 04

 

 : توزيع عينة الدراسة حسب الجنس03الملحق

 الجنس

 Fréquence Pourcentage 

Pourcentage 

valide 

Pourcentage 

cumulé 

Valide 52,2 52,2 52,2 24 ذكر 

 100,0 47,8 47,8 22 أنثى

Total 46 100,0 100,0  

 

 : توزيع أفراد عينة الدراسة حسب السن04الملحق 

 العمر

 Fréquence Pourcentage 

Pourcentage 

valide 

Pourcentage 

cumulé 

Valide 41,3 41,3 41,3 19 سنة 30 اقلمن 

 76,1 34,8 34,8 16 سنة 40 الى 30 من

 84,8 8,7 8,7 4 سنة 50 الىأقلمن 41 من

 100,0 15,2 15,2 7 سنة 50 الىاقلمن 41 من

Total 46 100,0 100,0  
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 الملاحق

 مستوى التعليم : توزيع أفراد عينة الدراسة حسب 05الملحق 

 مستوىالتعلٌم

 Fréquence Pourcentage 

Pourcentage 

valide 

Pourcentage 

cumulé 

Valide 15,2 15,2 15,2 7 اقلمنثانوي 

 45,7 30,4 30,4 14 ثانوي

 84,8 39,1 39,1 18 جامعً

 100,0 15,2 15,2 7 دراساتعلٌا

Total 46 100,0 100,0  

 

 نوع الوظيفة : توزيع أفراد عينة الدراسة حسب 06الملحق 

 نوعالوظٌفة

 Fréquence Pourcentage 

Pourcentage 

valide 

Pourcentage 

cumulé 

Valide 13,0 13,0 13,0 6 طبٌب 

 50,0 37,0 37,0 17 ممرض

 69,6 19,6 19,6 9 إداري

 100,0 30,4 30,4 14 عاملبسٌط

Total 46 100,0 100,0  

 

 ديمومة الوظيفة : توزيع أفراد عينة الدراسة حسب 07الملحق 

 دٌمومةالوظٌفة

 Fréquence Pourcentage 

Pourcentage 

valide 

Pourcentage 

cumulé 

Valide 84,8 84,8 84,8 39 موظفدائم 

 100,0 15,2 15,2 7 موظفمتعاقد

Total 46 100,0 100,0  
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 متوسط الحسابي للانحراف معياري للإجابات عينة الدراسة عن التزام التنظيمي: 08الملحق 

Statistiques 

 

 ولائً تستحق العبارة هذه

 واخلاصً

 العٌادة هذه بان اشعر

الخاصة كمؤسستً  

 العٌادة سمعة تهمنً

ودولٌا وطنٌا وترتٌبها  

 جهودا لبذل استعداد لدي

 انجاح اجل من اضافٌة

 العمل

 ممتلكات على أحافظ

 الاهمال من العٌادة

 والضٌاع

 أخوٌة العٌادة فً تسود

 الذٌن الزملاء وبٌنٌنً ب

معهم أعمل  

 نًرٌشع العمل مناخ

الاتسقرار و راحةبال  

N Valide 46 46 46 46 46 46 46 

Manquant 0 0 0 0 0 0 0 

Moyenne 2,9348 2,8043 2,9130 2,9348 2,9348 2,6739 2,6957 

Ecart type ,24964 ,54240 ,28488 ,24964 ,24964 ,73195 ,51075 
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Statistiques 

 17ع 16ع 15ع 14ع 13ع 

N Valide 46 46 46 46 46 

Manquant 0 0 0 0 0 

Moyenne 2,4130 2,8043 2,6522 2,4348 2,2826 

Ecart type ,77678 ,49976 ,64005 ,80697 ,93483 

 

 حول أبعاد جودة خدمات الصحية متوسط الحسابي للانحراف معياري للإجابات عينة الدراسة : 09الملحق 

Statistiques 

 

 العٌادة تلتزم

 الخدمات بتقدٌم

 فً الصحٌة

المحددة واعٌدالم  

_المحور

 2ع_الثالث

_المحور

ع_الثالث

3 

_المحور

 4ع_الثالث

_الثالث_المحور

 5ع

_الثالث_المحور

 7ع_الثالث_المحور 6ع

N Valide 46 46 46 46 46 46 46 

Manquant 0 0 0 0 0 0 0 

Moyenne 2,8043 2,8261 2,8043 2,8261 2,7391 2,8261 2,8913 

Ecart type ,45312 ,43738 ,49976 ,38322 ,61227 ,52933 ,31470 

 

 

 

 

Statistiques 

 

 هو ما أكثر اعمل أنا

 اجل من منً متوقع

 فً العٌادة هذه مساعدة

أهدافها تحقٌق  12ع 11ع 10ع 9ع 

N Valide 46 46 46 46 46 

Manquant 0 0 0 0 0 

Moyenne 2,8696 2,9130 2,8913 3,2391 2,8913 

Ecart type ,40048 ,41237 ,31470 4,53718 ,37879 
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Statistiques 

 

 العٌادة تحرص

 مع التعامل على

 بثقة السجلات

 وأمانة

_المحور

 9ع_الثالث

ع_الثالث_المحور

10 

ع_الثالث_المحور

11 

 الخدمات العٌادة تقدم

 مدار على الصحٌة

توقف ودون الساعة  

_المحور

 13ع_الثالث

الثالث_المحور

 14ع_

_المحور ثالثال 1ع_

5 

N Valide 46 46 46 46 46 46 46 46 

Manquant 0 0 0 0 0 0 0 0 

Moyenne 2,8478 2,8913 3,0000 2,9348 2,8261 2,8696 2,8261 2,8696 

Ecart type ,41991 ,31470 ,00000 ,32675 ,43738 ,34050 ,48554 ,40048 

 

Statistiques 

 20ع_الثالث_المحور 19ع_الثالث_المحور 18ع_الثالث_المحور 17ع_الثالث_المحور 16ع_الثالث_المحور 

N Valide 46 46 46 46 46 

Manquant 0 0 0 0 0 

Moyenne 2,8696 2,9130 2,9565 2,9130 2,9783 

Ecart type ,40048 ,28488 ,20618 ,28488 ,14744 

 

Statistiques 

 

_الثالث_المحور

 21ع

الثالث_المحور

 22ع_

_المحور ثالثال ع_

23 

_الثالث_المحور

 24ع

2ع_الثالث_المحور

5 

ع_الثالث_المحور

26 

N Valide 46 46 46 46 46 46 

Manq

uant 
0 0 0 0 0 0 

Moyenne 3,0000 2,7174 2,6304 2,9783 2,8261 2,7609 

Ecart type ,00000 ,65534 ,74113 ,14744 ,38322 ,56509 

 

Statistiques 

 

الثالث_المحور

 27ع_

رالمحو _الثالث_

 28ع

الثالث_المحور

 29ع_

_المحور

 30ع_الثالث

_المحور

 32ع_الثالث_المحور 31ع_الثالث

N Valide 46 46 46 46 46 46 

Manq

uant 
0 0 0 0 0 0 

Moyenne 2,7174 2,8696 2,7174 2,9348 2,8696 2,7174 

Ecart type ,54418 ,34050 ,54418 ,24964 ,40048 ,62050 
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 صفوفة الارتباط بيرسونم: 10الملحق 
 

 

Corrélations 

 C D E XX YY 

C 

Corrélation de Pearson 1 ,310
*
 ,449

**
 ,674

**
 ,652

**
 

Sig. (bilatérale)  ,036 ,002 ,000 ,000 

N 46 46 46 46 46 

D 

Corrélation de Pearson ,310
*
 1 ,011 ,816

**
 -,040 

Sig. (bilatérale) ,036  ,944 ,000 ,790 

N 46 46 46 46 46 

E 

Corrélation de Pearson ,449
**
 ,011 1 ,544

**
 ,597

**
 

Sig. (bilatérale) ,002 ,944  ,000 ,000 

N 46 46 46 46 46 

XX 

Corrélation de Pearson ,674
**
 ,816

**
 ,544

**
 1 ,390

**
 

Sig. (bilatérale) ,000 ,000 ,000  ,007 

N 46 46 46 46 46 

YY 

Corrélation de Pearson ,652
**
 -,040 ,597

**
 ,390

**
 1 

Sig. (bilatérale) ,000 ,790 ,000 ,007  

N 46 46 46 46 46 

*. La corrélation est significative au niveau 0.05 (bilatéral). 

**. La corrélation est significative au niveau 0.01 (bilatéral). 

 الارتباط الخطي بين متغيرات المستقلة والتابعة  :11الملحق 
 

Récapitulatif des modèles 

Modèl

e 

R R-deux R-deux 

ajusté 

Erreur 

standard de 

l'estimation 

1 ,390
a
 ,152 ,133 7,54781 

a. Valeurs prédites : (constantes), XX 
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 : تحليل التباين خط الانحدار12الملحق 

ANOVA
a
 

Modèle Somme des 

carrés 

ddl Moyenne des 

carrés 

D Sig. 

1 

Régression 449,277 1 449,277 7,886 ,007
b
 

Résidu 2 506,658 44 56,969   

Total 2 955,935 45    

a. Variable dépendante : YY 

b. Valeurs prédites : (constantes), XX 

 

Coefficients
a
 

Modèle Coefficients non standardisés Coefficients 

standardisés 

t Sig. 

A Erreur 

standard 

Bêta 

1 

(Constante

) 
68,335 8,201 

 
8,333 ,000 

XX ,483 ,172 ,390 2,808 ,007 

a. Variable dépendante : YY 

 

 

Récapitulatif des modèles 

Modèl

e 

R R-deux R-deux 

ajusté 

Erreur 

standard de 

l'estimation 

1 ,652
a
 ,425 ,412 6,21469 

2 ,736
b
 ,541 ,520 5,61454 

3 ,764
c
 ,584 ,554 5,41172 

a. Valeurs prédites : (constantes), C 

b. Valeurs prédites : (constantes), C, E 

c. Valeurs prédites : (constantes), C, E, D 
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ANOVA
a
 

Modèle Somme des 

carrés 

ddl Moyenne des 

carrés 

D Sig. 

1 

Régression 1 256,548 1 1 256,548 32,534 ,000
b
 

Résidu 1 699,387 44 38,622   

Total 2 955,935 45    

2 

Régression 1 600,441 2 800,220 25,385 ,000
c
 

Résidu 1 355,494 43 31,523   

Total 2 955,935 45    

3 

Régression 1 725,894 3 575,298 19,644 ,000
d
 

Résidu 1 230,040 42 29,287   

Total 2 955,935 45    

a. Variable dépendante : YY 

b. Valeurs prédites : (constantes), C 

c. Valeurs prédites : (constantes), C, E 

d. Valeurs prédites : (constantes), C, E, D 

 

Coefficients
a
 

Modèle Coefficients non standardisés Coefficients 

standardisés 

t Sig. 

A Erreur 

standard 

Bêta 

1 

(Constante

) 
28,940 10,945 

 
2,644 ,011 

C 3,128 ,548 ,652 5,704 ,000 

2 

(Constante

) 
31,141 9,911 

 
3,142 ,003 

C 2,306 ,554 ,481 4,160 ,000 

E 1,123 ,340 ,382 3,303 ,002 

3 

(Constante

) 
29,937 9,570 

 
3,128 ,003 

C 2,708 ,569 ,565 4,764 ,000 

E 1,020 ,332 ,346 3,074 ,004 

D -,371 ,179 -,219 -2,070 ,045 

a. Variable dépendante : YY 
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 خاص بالجنس ودائمية الوظيفة   t-testاختبار  :13الملحق 

Test d'échantillons indépendants 

 Test de Levene sur l'égalité des 

variances 

Test-t pour égalité des moyennes 

F Sig. t ddl Sig. 

(bilatérale) 

Différence 

moyenne 

Différence 

écart-type 

Intervalle de confiance 95% de la 

différence 

Inférieure Supérieure 

YY 

Hypothèse de variances 

égales 
3,495 ,068 1,297 44 ,201 3,07955 2,37430 -1,70554 7,86463 

Hypothèse de variances 

inégales 

  
1,273 35,235 ,211 3,07955 2,41882 -1,82974 7,98883 

Test d'échantillons indépendants 

 Test de Levene sur l'égalité des 

variances 

Test-t pour égalité des moyennes 

F Sig. t ddl Sig. 

(bilatérale) 

Différence 

moyenne 

Différence 

écart-type 

Intervalle de confiance 95% de 

la différence 

Inférieure Supérieure 

YY 

Hypothèse de variances 

égales 
,529 ,471 1,069 44 ,291 3,54945 3,32166 -3,14492 10,24382 

Hypothèse de variances 

inégales 

  
1,058 8,235 ,320 3,54945 3,35620 -4,15170 11,25060 



الملاحق  

 

 
 73 

 

لمعرفة الفروق لمستوى جودة خدمات الصحية لدى أفراد  ANOVAتباين المتعدد  : اختبار تحليل14الملحق 

 لوظيفة(العينة تعزى إلى متغيرات ديموغرافية )السن، مستوى التعليم، نوع ا

ANOVA à 1 facteur 

YY 

 Somme des 

carrés 

ddl Moyenne des 

carrés 

F Significatio

n 

Inter-

groupes 
27,428 3 9,143 ,131 ,941 

Intra-

groupes 
2 928,507 42 69,726 

  

Total 2 955,935 45    

 

ANOVA à 1 facteur 

YY 

 Somme des 

carrés 

ddl Moyenne des 

carrés 

F Significatio

n 

Inter-

groupes 
275,967 3 91,989 1,442 ,244 

Intra-

groupes 
2 679,968 42 63,809 

  

Total 2 955,935 45    

 

ANOVA à 1 facteur 

YY 

 Somme des 

carrés 

ddl Moyenne des 

carrés 

F Significatio

n 

Inter-

groupes 
427,284 3 142,428 2,366 ,085 

Intra-

groupes 
2 528,651 42 60,206 

  

Total 2 955,935 45    
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 الصفحة المحتوى
  .I و تقدير شكر

  .II الإىداء
  .III الاىداء 
  .IV ملخص 

  .V قائمة المحتويات
  .VI قائمة ابعداوؿ

  .VII قائمة الأشكاؿ 
 أ مقدمة

 الصحية  ابػدمات الفصل الأوؿ :الأدبيات النظرية و التطبيقية حوؿ الالتزاـ التنظيمي وجودة
 01 هيد:بس

 03 الالتزاـ التنظيمي وجودة ابػدمات الصحيةابؼبحث الأوؿ : الأدبيات النظرية حوؿ 
 03 ابؼطلب الاوؿ: الاطار ابؼفاىيمي للالتزاـ التنظيمي 

 03 صومفهومو وخصائ(الفرع الاوؿ: الالتزاـ التنظيمي 
 03 : مفهوـ الالتزاـ التنظيمي اولا 
 03 :خصائص الالتزاـ التنظيمي ثانيا 
 05 ابنية الالتزاـ التنظيمي  الثاني :الفرع 
 06 الثالث : ابعاد الالتزاـ التنظيمي الفرع 
 06 تزاـ التنظيمي الرابع : مستويات الالالفرع 
 08 ابػامس :العوامل ابؼؤثرة في تعزيز الالتزاـ التنظيمي الفرع 

 09 الثاني :اساسيات جودة ابػدمات الصحية لب طابؼ
 09 الاوؿ :مفهوـ جودة ابػدمات الصحية وخائصها الفرع 
 09 مفهوـ ابعودة  :اولا 
 09 مفهوـ جودة ابػدمة :ثانيا 
 10 مفهوـ ابػدمة الصحية  :ثالثا 
 11  مفهوـ جودة ابػدمات الصحية  :رابعا

 11 جودة ابػدمات الصحية  ص: خصائخامسا 
 12 حية صالثاني :ابنية جودة ابػدمات الالفرع 
 12 صحية الثالث : ابعاد جودة ابػدمات الالفرع 
 13 حية صالرابع :مستويات جودة ابػدمات الالفرع 
 13 ابػامس : العوامل ابؼؤثرة في جودة ابػدمات الصحية الفرع 
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 15 الثالث : العلاقة بتُ الالتزاـ التنظيمي وجودة ابػدمات الصحية ابؼطلب 
 16 زاـ التنظيمي وجودة ابػدمات الصحيةللالت ابؼبحث الثاني : الأدبيات التطبيقية

 16 :الدراسات السابقة باللغة العربية الاوؿ لب طابؼ
 21 الثاني : الدراسات السابقة باللة الاجنبية ابؼطلب 
 23 الدراسة ابغالية من الدراسات السابقة الثالث :موقع ابؼطلب 
 23 الاوؿ : اوجو التشابو الفرع 
 25 الاختلاؼ اوجو:  الثاني الفرع
 25 الثالث : بؾاؿ الاستفادة من الدراسات السابقة الفرع 

 26 خلاصة الفصل 
 الفصل الثاني الدراسة ابؼيدانية 

 27 هيد:بس
 28 ابؼبحث الأوؿ : الطريقة والأدوات ابؼستعملة في الدراسة

 28 الاوؿ : الطريقة ابؼعتمدة في الدراسة ابؼطلب 
 28 منهج الدراسة  :الاوؿ الفرع 
 28 الثاني : بؾتمع وعينة الدراسة الفرع 
 28 الثالث : متغتَات الدراسة الفرع 

 28 بصعها  الثاني :بيانات الدراسة وادواتابؼطلب 
 28 وادواتها دراسة الاوؿ : بيانات الالفرع 
 30 الثاني : صدؽ اداة الدراسة الفرع 
 31 الاستبياف الثالث : ثبات الفرع 
 31 ائية ابؼستخدمة في الدراسة صالرابع : الاساليب الاحالفرع 

 32 ابؼبحث الثاني : نتائج الدراسة ابؼيدانية عرضها، برليلها وتفستَىا
 32 الاوؿ : عرض نتائج الدراسة وبرليلها لب طابؼ
 32 عينة الدراسة  صالاوؿ : خصائفرع ال

 34 اسة ابؼتعلقة باختبار فرضية الدر الثاني : النتائج الفرع 
 34 : النتائج ابؼتعلقة باختبار الفرضية الاولى اولا 
 38 النتائج ابؼتعلقة باختبار الفرضية الثانية : ثانيا 

 44 : النتائج ابؼتعلقة باختبار الفرضية الثالثة الثا ث
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 47 : النتائج ابؼتعلقة باختبار الفرضية الرابعة بعا را
 49 الثاني : مناقشة النتائج ابؼطلب 

 51 خلاصة الفصل
 53 خابسة
ابؼراجعقائمة   57 
 61 ابؼلاحق
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