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 مقدمة

 أ  

 :مقدمة

إف التواصؿ البشري ىو في المقاـ الأوؿ والأخير ، دراسة معمقة  لعممية الاتصاؿ )الشفيي وغير         
الشفيي( ، التأثيرات الداخمية والخارجية ، وعممية الإقناع في السموؾ البشري ، إف معرفة ىذا السموؾ 

العاطفية، مف جية أخرى فاف تساعدؾ في البناء والمحافظة عمى العلبقات  الاجتماعية ، العممية ، و 
وتعمقؾ في عممية التواصؿ تحقؽ قدرة فورية وفعالة في التأثير في الآخريف ىذه القدرة قابمة  إدراكؾ

لمتطبيؽ في كؿ جانب مف الجوانب الحياتية، ونحف نعمؽ أىمية كبيرة عمييا في سياؽ حياتنا ، سواء في 
ية الأطفاؿ، معالجة المرض، وحتى في استخداـ الكممات عالـ الأعماؿ ، البيع، الشراء ، الصداقة ، ترب

المكتوبة في الاتصاؿ عبر مواقع الاتصاؿ الاجتماعي والتعامؿ داخؿ فضاءتو .باختصار نجد ميارات 
 الاتصاؿ في جميع الاتصالات البشرية.

وممارسة  ومتنوعة وكؿ ميارة تختمؼ عف غيرىا وعمى ىذا يصبح تعمـ فالميارات الاتصالية عديدة     
ميارات الاتصاؿ ضرورة لمنجاح بصرؼ النظر عف حجـ العمؿ الذي نقوـ بو سواء كاف شركة كبيرة أو 
مؤسسة صغيرة أو مدرسة أو منزؿ  للؤسرة فقد أشارت نتائج الأبحاث إلى أف نجاح الإنساف في عممو 

تقانو لفنونو ومياراتو.  وفي حياتو الشخصية مرىوف بقدرتو عمى الاتصاؿ وا 

ابيف أساسييف ىما: الجانب ببتقسيـ الدراسة إلى  خطوات البحث العممي قمنا إلىواستنادا حقيقا لما سبؽ وت
 النظري والجانب الميداني.  

معرفة الدور الذي تؤديو ميارات الإتصاؿ لذوي الميف الحرة في لذا فإف ىذه الدراسة ، تكمف في 
 .وعميو؛ قسمت ىذه الدراسة إلى ثلبث فصوؿ: إستقطاب الزبوف

يضـ إشكالية الدراسة والتساؤؿ الرئيسي والتساؤلات الفرعية، أسباب  النظري لمدراسة: ؿ الإطارالفصؿ الأو
براز أىميتيا، كذلؾ تحديد الأىداؼ المراد الوصوؿ إلييا، مف خلبؿ ىذه الدراسة، ثـ  اختيار الدراسة وا 

 .خيرا الدراسات السابقةأو  ، والمدخؿ النظري السوسيولوجي،تحديد المفاىيـ الأساسية 

والمنيج المستخدـ، وأدوات ، لات الدراسةامج إلىفيو سنتطرؽ  ة:الإجراءات المنيجية لدراسالفصؿ الثاني 
 مف ثـ تحديد مجتمع الدراسة وخصائص عينتو.جمع البيانات ثـ 



 مقدمة

 ب  

وفيو سيتـ عرض ومناقشة البيانات عرض وتحميؿ البيانات وتفسير نتائج الدراسة: الفصؿ الثالث
المتعمقة بالتساؤلات الفرعية الثلبث، ومف ثـ التفسير السوسيولوجي الميدانية، عرض ومناقشة البيانات 
 لمنتائج والإجابة عف تساؤلات الدراسة.
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  تمييد:

جب عميو التقصي عف جميع الحقائؽ المحيطة بيا و معرفة حقيقية لمظواىر ي إلىوصوؿ الباحث    
ستعانة بأدوات البحث بالاذلؾ .والتي يستطيع الباحث العممي مف خلبليا الوصوؿ إلى نتائج دقيقة وواضحة 

ذلؾ مف خلبؿ تحديد السؤاؿ نطلبقا مف إشكالية البحث التي يحدد مف خلبليا مسار الدراسة، و االعممي 
والمقاربة أسباب اختيار الموضوع، وكذلؾ تحديد مفاىيـ الدراسة و  أىمية تحديدـ ، ثوأسئمتو الفرعية الرئيس

 .الدراسات السابقة التي تمت الاستعانة بيا إلىالتطرؽ النظرية المتبعة ،بعدىا ب

 الدراسة:إشكالية  – 1

مع يعد الاتصاؿ أمر ضروري للئنساف بطبعو كائف اجتماعي يسعى دوما لمتواصؿ و التفاعؿ        
فيو يكتشؼ مف خلبليما محيطو الاجتماعي وعميو كاف الاتصاؿ محطة اىتماـ المختصيف مف  ،الآخريف
، ييف القدامى والمصرييفعرؼ الاتصاؿ قبؿ الميلبد في القرف الخامس مع كتابات البابم ؛حيث .القدـ

وتعاقب  الأحداثرع الاتصاؿ ظير في البداية عمى شكؿ تفاعلبت فردية واجتماعية ومع تسا أفوالملبحظ 
عمى الصعيد التفاعمي الاجتماعي بؿ انتشر في  الأخيرىذا  الاتصاؿ لـ يبؽ أساليبوتطور  الأجياؿ

، الاقتصادية الاجتماعية، لنفسية،ا :واستخدـ في شتى العموـ ، المجالات المينية والسياسية
 إلأخ.....الإداريةو 

 بأنو: "تشارلز كولي "فو عالـ الاجتماعحيث عر  خرآ إلىاختمفت تعريفات الاتصاؿ مف مفكر 
 انيةسنالإفي كؿ المجتمعات  أساسيةالاتصاؿ عممية  أف أكدحيث  .الأفرادعممية نقؿ المغزى والمعنى بيف 

راسات القديمة مف مؤسسي الد" أرسطو"و" أفلاطوف "ويعتبر كؿ مف .1حديثة العيد أوالبدائية  سواء
 البلبغة" :أفيرى  "أفلبطوف"صناعة يمكف تعمميا بالتمريف و التدريب وكاف  أونو فف أبينا ؛ حيث،للبتصاؿ 

 أساسوىو  والتأثيروليس ذلؾ سوى طريقة مف طرؽ جمب الانتباه " الناس بالكممات ؿىي كسب عقو 
 أفالذي سجؿ فيو " فف الخطابة" ذيف عالجوا ىذا الموضوع في كتابومف ال "أرسطو"الاتصالية ويعد  العممية
 .قضية كانت  أيفي  الإقناع إلىلخطابة ىو القدرة عمى النظر ومعرفة كؿ ما يوصؿ فف ا

                                                           
1
 7،ص2010،الأردف،1،عالـ الكتب الحديث ،طميارات الاتصاؿ الجماىيري،وآخروفطلبؿ عبد الله الزعبي  -  
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يطور  أفمف الضروري  أصبحالثالثة و العولمة و انتشار التكنولوجيا  فيةلالأفي ظؿ دخوؿ العالـ        
فأنماط الاتصاؿ مف حولنا تقدمت بصورة مذىمة  ،تفكيرىـ وسموكيـ واتجاىاتيـ أنماطوالجماعات  الأفراد

 ليستطيع كؿ ،والميارات الأساليب ،بأفضؿالمعمومات متنوعة وىنا يستوجب التعامؿ معيا  ةكمي وأصبحت

وتشكؿ ىذه  .المستويات عميأاقتصاديا يرغب وينافس فيو  أو اخداماتيمجاؿ  أوفرد الدخوؿ لأي حقؿ 
مف خلبؿ التدريب  الإنسافالكفاءات و الخبرات المتخصصة التي يكتسبيا  إلىمفيوـ يشير  الميارات

وكذلؾ  الآخريففي علبقاتيـ وتفاعلبتيـ مع  الأفرادوالتعمـ مف الحياة وىي محاولة جادة لتوجيو ورفع كفاءة 
           أوغير حكومية  أوكانت منظمة حكومية  سواءاليومية بغض النظر عف طبيعة العمؿ  أعماليـفي 
 .الأعماؿ إدارة

باعتبارىا قطب جديد يجذب فئة كبيرة مف المجتمع ويشجعيـ  الميف الحرةعمى مجاؿ  لذا فالتركيز
 توجاتيـنلم  والشيرة والترويج جؿ الربحأوالخوض في مجاؿ التنافس مف ، في مشاريع أفكارىـعمى تجسيد 

وتدريبا وميارات عالية في خدمة زبائنيـ عف  إعدادا أصحابياالميف الحرة يشترط عمى ي ف. خدماتيـ أو
يا الكثير مف طريؽ ميارات الاتصاؿ والممارسات الشخصية لبعض العموـ والفنوف التي تندرج ضمن

أىمية في منيا ....( ولكؿ مينة ، النقؿ ،التسويؽ، الفندقة، المحاماة ، المحاسبة،الطبك) الوظائؼ والميف
مجاؿ عمى في ىذه الدراسة  تسميط الضوء .عميو؛ تـ ا القائميف عمييا حياتنا اليومية وخصائص يمتاز بي

و الفئات  والإنسانيةليا أىمية بالغة في المجتمع ويقصدىا مختمؼ الشرائح الاجتماعية  الطب كمينة حرة
يعرؼ  وأصبحالقطاع الطبي الخاص تطور بشكؿ كبير  أفالعمرية بغية العلبج فمف خلبؿ ملبحظتنا 

لتشخيص والمعاينة الكثير مف الناس بغية العلبج مف خلبؿ ا باستقطابديـ الخدمات وذلؾ تنافس في تق
وىذا ما يتجمى في صورة الاتصاؿ بيف ، الأطباءتواصؿ جيد وفيـ أكثر مف طرؼ  في  إطارالفعالة 

استخداميا في  الطبيب والمريض مف خلبؿ مدى اكتساب الأطباء لميارات اتصالية فعالة وكافية ومدى
 الاستماعميارة الحديث،ميارة  ميارة الاستقباؿ والترحيب،برز ىذه الميارات:أومف ،تأدية مياميـ 

 ......ألخالإقناعوميارة  ،والإصغاء

 التالي: التساؤؿ الرئيستـ طرح ومف ىذا السياؽ تشكؿ 

  الزبوف ابفي استقط لذوي الميف الحرة )الأطباء الخواص( ميارات الاتصاؿ  دورىو ما 
 .؟ريض(الم)
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 :الذي تفرعت عنو مجموعة مف التساؤلات التالية
 .ىو مجموع الميارات الاتصالية التي يستخدميا الطبيب لاستقطاب المريض)الزبوف(؟ ما _1
 ( ؟.المريضالزبوف )_ ىؿ ىذه الميارات كافية وفعالة لاستقطاب 2
 مع المريض؟أثناء تواصمو ىي أىـ المعوقات التي تواجو الطبيب  ما_ 3
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 :الدراسة أىمية-2

:. تتجمى أىمية الدراسة في المساىمة العممية وذلؾ بتسميط الضوء عمى موضوع حيوي الأىمية العممية   
يجمع بيف مجاؿ الاتصاؿ كعامؿ أساسي في التواصؿ الإنساني والتفاعؿ الاجتماعي مف جية ،وبيف 
ومجاؿ الصحة في عممية التشخيص والمعالجة  والعلبج عند فئة الأطباء الخواص، أثناء مزاولة مياميـ ، 

 والتي تركز عمى ميارات الاتصاؿ في التعامؿ مع المرضى ودورىا في استقطابيـ مف جية أخرى. 

إف لدراستنا أىمية جد بالغة وىامة بالدرجة الأولى نتيجة لمظروؼ والتغيرات التي   الأىمية العممية: 
ة بكثرة في يشيدىا العالـ بصفة عامة والجزائر عمى وجو الخصوص. فقد أصبحت الميف الحرة منتشر 

المجالات الخدماتية والتسويقية والسياحية والصحية والقانونية ...إلخ، وعمييا إقباؿ كبير لما فييا مف ربح 
واستقلبلية عف القطاع العاـ. حيث؛ توجو ىذه الميف لاستقطاب فئات وشرائح اجتماعية متنوعة ومختمفة 

ماعية، وغير ذلؾ....حسب طبيعة حاجاتيـ مف حيث الجنس ،العمر، المستوى التعميمي،المكانة الاجت
 ومشكلبتيـ. فيمجأوف لاستخداـ أساليب وميارات اتصالية متطورة مع تطور حاجات ومتطمبات زبائنيـ.

  _أسباب اختيار الموضوع:3

وعوامؿ جعمتنا نخوض  وأسبابىذا الموضوع ليس مف باب الصدفة بؿ كاف مف وراء عدة دوافع  إف     
موضوعية تتعمؽ بموضوع الدراسة  وأخرىذاتية تخص الباحث  إلى الأسبابفي دراستو وقد انقسمت ىذه 

 وىي كالأتي :

 :الأسباب الذاتية

   خبرتي في مجاؿ الميف الحرة نتيجة اشتغالي بيذا المجاؿ )النقؿ والتسويؽ( لسنوات عدة ،اكتسب مف
 .مختمفة ومتنوعةخلبليا ميارات اتصالية 

  كوني زبوف أطمح للبستفادة مف ميف حرة متنوعة ألجأ إلييا بغية إيجاد الأفضؿ والأجود)قد أكوف أنا
 المريض مثلب (.
  الأسباب الموضوعية:

 الزبوف ودورىا في استقطابلذوي الميف الحرة )الأطباء الخواص(  تـ اختيار موضوع ميارات الاتصاؿ 
 :لما لو مف مرضى(ال)
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 ،ميارات الاتصاؿ كونيا محرؾ رئيسي وفعاؿ  أفحيث  ارتباط وثيؽ بمجاؿ تخصصنا العممي والدراسي
المستقبؿ والتأثير فيو والتأكيد عمى رجع الصدى  إلىبيف عناصر العممية الاتصالية انطلبقا مف المرسؿ 

 ة عالية وفعالة.ليس بالسيؿ والييف بؿ يتطمب ويستوجب ميارات اتصالي مريضفاستقطاب ال ،وىذا منو
  فالطبيب يسعى دوما للبستقلبؿ بمينتو ضمف إطار حر  ،دياد الكبير لعدد الأطباء الخواصنتيجة الاز

يفتح لو المجاؿ لممارستيا وفقا ميارات اتصالية خاصة ،تحقؽ ذاتو ونجاحو وكذا تميزه باستقطاب 
 والمعنوي.الأكبر عددا مف الزبائف )المرضى( ما يضمف استقراره المادي 

   الفائدة والمكاسب المادية والمعنوية التي قد تعود عمى أصحاب المينة الحرة مف خلبؿ تطوير ميارات
 اتصالية خاصة تستقطب الزبائف)داخؿ البلبد وخارجيا(  قد توصمو إلى مستوى العالمية.

 _ أىداؼ الدراسة:4

لمكشؼ عف الحقائؽ والتعرؼ عمى معمومات و بياف العلبقات وتحديد  أكاديميةدراسة عممية  أيتيدؼ      
تطوير وتعديؿ وتحميؿ المعمومات المقدمة وقد جاءت ىذه الدراسة  إلى إضافة  بيف المتغيرات الأدوار
  :بيدؼ

في عممياتيـ أصحاب الميف الحرة وخاصة الأطباء منيـ  التي يستخدميا  الأساسيةتحديد الميارات _  
 . مرضى( بيدؼ استقطابيـالزبائنيـ ) الاتصالية مع

ناجحة وفعالة  يةتطبيؽ ميارات اتصال بخصوصطرح بعض الاقتراحات كذا النتائج و  إلىالتوصؿ _  
 أعماليـ.مزاولة الميف الحرة تسيؿ عمى ذوي 

المساعدة عمى تخطي العوائؽ الاتصالية لاستقطاب أكبر عدد مف  الاتصالية الكشؼ عف أىـ الميارات  _ 
   الزبائف. 
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 تحديد المفاىيـ:_ 5

 المصطمحات الأساسية:1.5 

 الميارة:مفيوـ -1
،والماىر الحاذؽ بكؿ عمؿ  يء(:الحاذؽ في الش)الميارةرب كممة : ورد في لساف العالتعريؼ المغوي
وبو يمير ميرا وميورا وميارة  الشئ وفيو ميرقاؿ ابف السيدر:)وقد  صار بو حاذقا أي،وأمير بو ميارة 

 .1يارة(وم
     تعرؼ الميارة بأنيا القدرة عمى تطبيؽ المعمومات والمبادئ وفيـ العوامؿ  :التعريؼ الاصطلاحي 

 2المستويات المينية. أداء أثناءالمختمفة التي تؤثر في المواقؼ الاجتماعية وتظير 

نعرؼ الميارة  الإجرائيوحسب ما جاء بو الدكتور سمير وما يتناسب مع تعريفنا  :الإجرائيالتعريؼ  
عمى عممية التحويؿ  الإنسافيتدرب  أفويستمزـ ذلؾ  سموؾ إلىكالتالي:المراد بالميارة ىي تحويؿ المعرفة 

قناعيـميارة مناقشتيـ وتعميميـ  أوعمى سبيؿ لمثاؿ، الآخريفنفسيا،فميارة الحوار مع   إلىوتحفيزىـ  وا 
التدريب بعد توفر الموىبة  إلىوغير ذلؾ مف الميارات تحتاج  أحاديثيـ إلىالعمؿ والقراءة ليـ والاستماع 
 .3وتصبح سموكا لديو الإنسافوالرغبة والنضج لتترسخ في 

المفظ اللبتيني  أومشتقة مف العبارة  )communicationكممة الاتصاؿ ) التعريؼ المغوي الاتصاؿ:-2
communis  المفظ أويذيع عف طريؽ المشاركة  أوشائع  أوالتي تعني عاـcommunicare   التي

 .4مشاركة أيجماعة  تأسيستعني 

 

 

                                                           

_جماؿ اوبر الفضؿ،محمد بف مكرـ ابف منظور لساف العرب، المجمدة،دارا الصادر ،بيروت، لبناف،1997،ص:104
1  

  116،ص2012،عماف ، الأردف،1، دار الثقافة لمنشر والتوزيع،طميارات الاتصاؿ في الخدمة الاجتماعية_نجلبء محمد صالح،  2
،دار الكتاب الجامعي العيف ، الإمارات العربية ميارات الاتصاؿ في المغة العربية _ سمير روحي، فيصؿ ،محمد جياد جمؿ ،   3

  2004 14، ص1المتحدة ،ط
،عماف 2ندار الفكر العربي ،ط ميارات الاتصاؿ والتفاعؿ في عمميتي التعمـ والتعميـ_مصطفى عبد السميع محمد ، 4

 60،ص2005،الأردف،
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: الاتصاؿ عممية مشتركة ىدفيا نقؿ ذات غرض محدد مف شخص لأخر ،تتطمب التعريؼ الاصطلاحي
 .1(والأفكارمرسؿ لممعومات ومستقبؿ ليا)المعمومات 

 إلىالاتصاؿ ىو عممية اجتماعية ذات اتجاىيف تستيدؼ نقؿ الرسالة مف المرسؿ  التعريؼ الإجرائي:
 للؤفكار كةر امشوالالمستقبؿ عبر وسيمة اتصالية والحصوؿ عمى استجابة منو و تتميز ىذه العممية بالتفاعؿ 

 تحقيؽ ىدؼ معيف. إلىوالمعمومات مما يؤدي 

 ميارات الاتصاؿ :-3

وتعني القدرة عمى التحكـ في عناصر العممية الاتصالية والتي تعبر عنيا بالكفاءة  :التعريؼ الاصطلاحي 
ز التمخيص في الوقت والفعالية في استعماؿ المغة والرموز والكتابة ،والقدرة عمى الفيـ والاستماع وفؾ الرمو 

 .2كاف المناسبمالمناسب وال

الميارات المستخدمة في الحياة اليومية والعممية  أنياالاتصاؿ عمى  مياراتيمكف تعريؼ  التعريؼ الإجرائي:
جماعة عف طريؽ مضاميف في  أو أخرومفاىيـ ومعمومات لشخص  أفكاروالتي ينقؿ بموجبيا الشخص 

شفيية مصحوبة بتعبيرات الوجو ولغة الجسد و تتنوع ىذه الميارات  أوكانت كتابية  سواءشكؿ رسائؿ 
وتيدؼ ىذه الميارات لتحقيؽ ىدؼ معيف  الإقناعارات الاستماع ،التحدث،الكتابة ،الحوار،وتختمؼ مف مي

 مف وراء عممية الاتصاؿ.

 :الميف الحرة-4

يمكف تعريفيا بأنيا تتعمؽ بتمؾ الميف التي يمعب فييا النشاط الذي أو الفكري دورا  التعريؼ الاصطلاحي: 
حرية واستقلبلية لنشاط عممي أو فني ، فالحرية تتجسـ  أساسي والتي تستوجب الممارسة الشخصية بكؿ

يخضعوف في اضطلبع بيا  بالنسبة ليذه الأنشطة في كيفية مباشرتيا وتعاطييا مف قبؿ أصحابيا الذيف لا
إلى سمـ إداري أو إشراؼ لجية معينة ، والميف الحرة تشمؿ:) الميف الطبية وشبو الطبية ..أطباء جراحيف ، 

 3ي مخابر تحميؿ الطبية....الخ (ممرضيف ، مستغم

                                                           
 .19،ص2،2010العممي لمنشر والتوزيع،عماف،ط الإعصار،دار  ميارات الاتصاؿ،بكر محمد حمداف،ي،علبء محمد القاض 1

  2_ أ.د.ناصر قاسيمي،مصطمحات أساسية في عمـ الاجتماع والإعلاـ والاتصاؿ،ديواف المطبوعات الجامعية،2017،ص9
3
  Univ. Deroit. mosta_https//www .facebook. com 
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الميف الحرة ىي الميف التي يكوف قواميا وضع ثمرات العمـ والخبرة والنشاط العقمي في  :التعريؼ الإجرائي
 خدمة الغير عف طريؽ الممارسة الشخصية لبعض العموـ والفنوف، وترتكز عمى الاستقلبلية في العمؿ .

 الدور: -5

وظيفة ،ىو سموؾ متوقع مف فرد في جماعة،أو نمط ثقافي محدد لسموؾ الفرد ميمة و  :المغويالتعريؼ  
 .1الذي يشغؿ مكانة معينة

 .2المكانةا يقوـ بو الفرد لتحقيؽ ىذ أفيجب ما  أييعني الجانب السموكي لممكانة : التعريؼ الاصطلاحي 

يعتبر الدور ىو الوظيفة أو الميمة التي يمعبيا أي محرؾ )سواء كاف فردا أو أمرا  :التعريؼ الإجرائية
 بيف متغيرات معينة. أومعنويا أو ماديا ممموسا(لقضية ما وىوا لرابط بيف السبب والنتيجة 

 الاستقطاب:-6

 استقطب،يستقطب،استقطاب،فيو مستقطب،والمفعوؿ مستقطب :التعريؼ المغوي 

 اجتذبو ،جعمو ييتـ ىبو دوف سواه. يأاىتمامو: الأمراستقطب -

 ا.3وصار ليـ مرجع إليواستقطب الناس:جمعيـ -

عممية جذب العملبء والزبائف وتحويميـ  بأنيايمكف تعريؼ عممية استقطاب العملبء  التعريؼ الاصطلاحي:
 .4شخص لديو الاىتماـ بمنتجات شركتؾ وخدماتيا إلى

لجذب العملبء والزبائف وتحويميـ  إستراتيجيةاستقطاب الزبوف ىي عممية ديناميكية  :التعريؼ الإجرائي 
 منظمة. أوجماعة  أوالسمعة المعروضة مف طرؼ فرد  أولمخدمة  أوفياءمستيمكيف  إلى

 

 

                                                           

،00:02،عيٚ اىسبعخ0200-20-02ثتبسٝخ -_ www.almaany.comKٍعبّٜ اىجبٍع لأثِ ٍْظ٘س،
 1  

  2_ محمود حامد خضر،مدخؿ إلى عمـ الاجتماع،دار البداية لمنشر والتوزيع،عماف،ط1 ،،2012،ص30
  3_ ابن مظور،معاني الجامع ،مرجع سابق

 www.roowaad.com_ 4 
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 الزبوف:-7

 التعريؼ المغوي

 زبون)اسم(  -

 زبائن وزبن -

 الزبون :هو المتعامل مع مقدم خدمة -

المشتري من تاجر،عمٌلالزبون :هو  -
1
. 

المتوقع ولديو الرقبة والقدرة في شراء  أوالزبوف ىو ذلؾ المشتري لمخدمات الفعمي  التعريؼ الاصطلاحي :
 عممية تسويقية. لأيتمؾ الخدمة،كما انو يشكؿ اليدؼ النيائي 

 .2علبقة معينو بياتربطيـ ويعرؼ الزبوف كذلؾ بأنو مختمؼ الأطراؼ الذيف يتعامموف مع المؤسسة أو  _1

خدمة ما وشرائيا باستخدامو  أويعرؼ كذلؾ :عمى انو ذلؾ الفرد الذي يقوـ بالبحث عف سمعة  -0
 .3الخاص

 أويعرؼ الزبوف عمى انو شخص معنوي  "كلاود ديمير"وىذا حسب ما جاء بو الكاتب  التعريؼ الإجرائي
 .عدة خدمات لموارد ما أوالاستفادة مف خدمة  أوعدة سمع ، أوطبيعي يدفع لمحصوؿ عمى سمعة 

 :الحديثميارة 

 تُعتبر ميارة الحديث ىامة بالنسبة للؤفراد الديف يتضمف عمميـ قدراً :التعريؼ الاصطلاحي
 درةكبيراً مف التعامؿ سواء عمى صورة مقابلبت أو التحدث معيـ في الياتؼ، وبالرغـ مف الق

 عمى الحديث متوافرة لذي الغالبية العظمي مف البشر، بغض النظر عف السف أو المستوي 
 إلا أف ىناؾ بيف القدرة عمى الحديث ومضمونو واستخداـ الصوت المناسب  الثقافي،الاجتماعي،

                                                           
  1_ ابف منظور،معاني الجامع،مرجع سابؽ

  2_ محفوظ أحمد حودة،إدارة الجودة الشاممة مفاىيـ وتطبيقات،دار وائؿ لمنشر والتوزيع،عماف،ط1،2006،ص71.
3_  سعاد خنساء،التسوؽ الإلكتروني وتفعيؿ التوجو نحو الزبوف مف خلاؿ المزيج التسويقي،رسالة ماجستير غير منشورة،الجزائر،2006،ص42
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 ومراعاة الفروؽ الفردية بيف الأفراد الديف يتحدث إلييـ واختيار الوقت المناسب لمحديث ومعرفة 
   .1ثر الذي يتركو الحديث عمى الآخريفالأ

 الوجو الشفيي وىو عبارة عف رموز لغوية منطوقة،  عد الحديث أحد وجيي الاتصاؿ المفظي،ويُ       
 لنقؿ أفكارنا ومشاعرنا واتجاىاتنا إلى الآخريف واليدؼ يكوف خفياً أو ظاىرياً ويتـ ىذا الانتقاؿ 

  2.عبر وسائؿ متعددة
 كما يعرؼ أيضاً بأف التحدث مع الآخريف"عممية يمارسيا الإنساف مند الصغر في أشكاؿ   

 ."3مختمفة، ولذالؾ فإف التحدث فف يمكف تعممو
وىو عممية يمارسيا الإنساف في تواصمو المفظي مع غيره في المجتمع باستخداـ عبارات  :التعريؼ الإجرائي

 برة الصوت ومستواىا أثناء الحديث ويتمثؿ في شكؿ الكلبـ.ومصطمحات ليا مدلوؿ لغوي بالأحكاـ إلى ن

 ميارة الاستماع : 

فالاسػػتماع يُعػػرؼ بأنو"عمميػػة ذىنيػػة واعيػػة مقصػػودة ترمػػي إلػػى تحقيػػؽ غػػرض معػػيف  :التعريػػؼ الاصػػطلاحي
 سػػتقبؿ الأذف الأصػػوات وتنقػػؿ الأحاسػػيس الناجمػػة عنيػػاع تشػػترؾ فيػػو الأذف والػػدماغ إذ ت  يسػػعي إليػػو السػػام

 وسػػػياقات فػػػي ضػػػوء المعرفػػػة السػػػابقة لػػػذي المُسػػػتمعإلػػػى الػػػدماغ فيحمميػػػا ويترجميػػػا إلػػػى دلالاتيػػػا المعنويػػػة 
   ."وقؼ الذي تجري فيو وألـالحديث 

 الرمػػوز  تفسػػير فالاسػػتماع ىو"عمميػػة تُعػػرؼ الرمػػوز الصػػوتية بػػالأذف والػػدماغ وفيػػـ المسػػموع بعػػد تحميمػػو و -
 :منيا وقد عُرؼ الاستماع تعريفات عديدة

الشػػيء المسػػموع  ىػػو ميػػارة لمغويػػة تُمػػارس فػػي أغمػػب الجوانػػب التعميميػػة ترمػػي إلػػى انتبػػاه المتعممػػيف عمػػى-
 .4الميارية بقصد فيمو والتفاعؿ معو لتنمية الجوانب المعرفية والوجدانية و

والانتباه عمى فيـ الكلبـ وكذا  ىو عممية إنصات إلى الرموز المنطوقة ثـ تفسيرىا - :الإجرائيالتعريؼ 
 .الشيء المسموع

 
 

                                                           
 

  1.شريؼ الحموي،ميارات الاتصاؿ، دار يافا العممية لمنشر والتوزيع، عماف، الأردف، 2007، ص41
  2._ حصة محمد آؿ مساعد،أحلبـ عبد السميع العقباوي،ميارات الاتصاؿ والتفاعؿ،عالـ الكتب،القاىرة، مصر،2011، ص160

 171ص2009، المجموعة العربية لمتدريب والنشر،القاىرة، مصر،ميارات الاتصاؿ الفعاؿ مع الآخريف_ مدحت محمد أبو النصر،3
_ حسٍ عهٍ عطُت،ٍٖبساد الاتصبه اىيغ٘ٛ ٗتعيَٖٞب، داس انًُبهج نهُشش وانخىصَع، عًبٌ، الأسدٌ،8002 ، 

4  



 لمدراسة النظري الإطار                                                       الأوؿالفصؿ 
 

 15 

 الإقناع:
مف قنع الشئ أي رضي بو، ويرى فارس في معجـ المغة أف الثلبثي )قنع(لو أصلبف  :التعريؼ المغوي

 صحيحاف)سأكتفي بيما(
 الأوؿ: الإقباؿ عمى الشئ أو الاقتناع.

 الثاني:يدؿ عمى استدارة في الشئ.
 عدد مف الاستعمالات المغوية  منياالمعنى الأوؿ ىو الأقرب إلى موضوعنا ولو 

 الإقناع= الإقناع بالوجو عمى الشيء
 الإقناع= الإمالة والسؤاؿ بتذلؿ

 الاقتناع=الرضا بالشيء والقبوؿ بو
 القناعة= الرضا بالقسـ.

 : وفي ىذا السياؽ لدينا الكثير مف التعريفات.التعريؼ الاصطلاحي
 عمى شيء لـ يفعمونو في المعتاد إذا لـ يطمب منيـ ذلؾ.: الإقناع ىو فف حمؿ الناس أرسطو _ تعريؼ
 :الإقناع ىو عممية تغيير أو تعزيز الموقؼ أو المعتقدات أو السموؾ.ىاري ميمز_ويقوؿ 

_ويعرؼ أيضا العمـ "بريميؾ" الإقناع بأنو :محاولة مقصودة لتعديؿ  السموؾ عف طريؽ التأثير البارع في 
 و غايات محددة.دوافع المتمقي نحو المتمقي نح

_ىي القدرة عمى أداء عمميات فكرية وتشكميو اليدؼ منيا إحداث تأثير معيف في الفرد أو الجميور لتشكيؿ 
 الاتجاىات والتصرفات أو تغييرات.

ممية إحداث تغيير أو تعزيز لموقؼ أو لمعتقد أو لسموؾ ما مف خلبؿ تبني أسموب اتصالي تستخدـ فيو 
 أدوات التأثير.

د المنظـ المدروس الذي يستخدـ وسائؿ مختمفة لمتأثير عمى أراء الآخريف وأفكارىـ بحيث يجعميـ ىو الجي
يقبموف ويوافقوف عمى وجية النظر في موضوع معيف وذلؾ مف خلبؿ المعرفة النفسية والاجتماعية لذلؾ 

 الجميور المستيدؼ.
صمو مع غيره أو تأدية ميامو اليومية وذلؾ ىو عممية فكرية يعتمد عمييا الفرد أثناء توا:التعريؼ الإجرائي

باستخداـ ذكائو وكفاءتو لمتأثير في المتمقي بيدؼ تعديؿ أو تغير أو تثبيت آرائو أو اتجاىاتو حوؿ موضوع 
 أو موقؼ ما وذلؾ لموصوؿ إلى تحقيؽ ىدؼ المنشود.
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 المصطمحات الثانوية: 2_5
تقتصر المعالجة عمى الجوانب الجسمية  ينبغي أف لاىو كائف بشري مفكر ونشط وقادر ولا _المريض: 1

  1إرادة مى شخصية الكمية ككائف حي مفكر ذيفيو فحسب بؿ ع
 
 .2:ىو شخص المؤىؿ لتقديـ العلبج للؤفراد الذيف يعانوف مف الأمراض_الطبيب2

حاصلب عمى إف أىـ ما يتطمبو القانوف لإعطاء ترخيص بمزاولة مينة الطب أف يكوف طالبو مؤىلب عمميا 
 .3شيادة دراسية

لاف المشرع لا يثؽ في غير مف رخص لو بمباشرة العمؿ الطبي، عمى أف الترخيص لا يعطي لمطبيب إلا 
بعد  حصولو عمى دبموـ أو شيادة في ىذا الاختصاص . ونشير إلى أف الترخيص قد يكوف عاما، وقد 

 يكوف خاصا مقتصرا عمى بعض الأعماؿ.

 :لمدراسة_ المدخؿ النظري 6

 ىذه عمى وبناءا ، عمييا يستند نظرية خمفية أو مرجعية لو عممي بحث كؿ ىي النظرية المقاربة     
 باعتبارىا الاجتماعية العموـ مصطمحات معجـ في النظرية بالمقاربة يقصد .بحثو في التقدـ يستطيع النظرية
 :كونيا في أغمبيا يصب عديدة دلالات تحمؿ حيث ، الفكري للبتجاه مرادفا
 4ذاتيا. أو موضوعيا الاتجاه ىذا يكوف وقد ما، موقؼ أو موضوع نحو الفكري الاتجاه ذلؾ
 المفاىيمية الترسانة الباحث ومنح نظري قالب في لمموضوع تصور وضع النظرية: بالمقاربة يقصد كما     
 .النظرية مسممات ضوء في نتائج وتفسير البحث مسار رسـ خلبليا مف يمكف التي
 مجرد ليست وىي ومخرجاتيا، البحوث تصاميـ مف نوع أو وتقنية بحث طريقة تعد البحثية فالمقاربة“     
 وانتياء البحث سؤاؿ اختيار مف ابتداء البحث جوانب جميع تشمؿ إنما فحسب، البيانات لتحميؿ أداة

 .5”عنو بالإجابة

                                                           
1
،بُشوث 1002، حىصَع يشكض دساسبث انىحذة انعشبُت ،4،انًُظًت انعشبُت نهخشجًت ،ؽترجمة فايز الصياغ عمـ الاجتماع _اَخىٍَ غبذَض، 

  136،137،نبُبٌ،ص:
2
 _

2Doctor Oxford Dictionanies Retrieved .com Retrieved 10/06/ 2022  
  3_رايس محمد،المسؤولية المدنية للؤطباء في ضوء القانوف الجزائرية ،دار ىومة لمنشر والتوزيع،ا2010،الجزائر،ص93،ص94

 .المرجع السابؽ،ناصر قاسيمي - _ 4
 239،ص:1،2017،ترجمة:شحدة فارغ،المركز العربي للؤبحاث ودراسات السياسية،بيروت  لبناف،ط البحث الاجتماعي_موتيريوس سار نتااكوس:5



 لمدراسة النظري الإطار                                                       الأوؿالفصؿ 
 

 17 

 في الباحث يستعمميا وعقمية تخمينية طريقة أو التصوري الإطار لمبحث المنيجية المقاربة تعتبر إذ“ 
 .1”دراستو المراد الموضوع إلى للبقتراب عمييا ويعتمد دراستو

 صياغة مف يتمكف وبذلؾ دراستو موضوع مع تتلبءـ أنيا يشعر ما نظرية تبني عمى يعمؿ باحث فكؿ“
  .2”دقيؽ يعمم قالب داخؿ بحثو
 
 وتحميمو فيمو ومحاولة ع،الواق مف الاقتراب في البحث في ةالسوسيولوجي المقاربة ىدؼ ويكمف    

 .3موضوعيا
 أنو  “منيجية البحث في العموـ الإنسانية” كتابتو في يقوؿ فإنو ”   sAnger Mauriceأنجرس موريس  

 كدليؿ النظرية وتستخدـ…وتوجيييا، بتوضيحيا لنا يسمح بحثنا بمشكمة علبقة ليا نظرية إلى الرجوع عمينا
  .4“ لممشكمة أوليا وتنظيما توضيحا تضمف وىي…الواقع عف تأويلبت مف توفره ما إلى نظرا البحوث لإعداد
لا ينطمؽ مف فراغ بؿ مف قاعدة نظرية تتجسد مف خلبؿ العديد مف النظريات  ألإقناعيأف الاتصاؿ      

 :ألإقناعينظريات الاتصاؿ  أىـوفيما يمي 
بما أننا بصدد دراسة الميارات الاتصالية لذوي الميف الحرة بالخصوص مينة الأطباء الخواص ودورىا في 

(  1960)سنة   نموذجو الاتصالي خلبؿ" مف دفيد بيرلواستقطاب الزبوف المتمثؿ في مرضاىـ. نجد أف " 
)صاحب المينة الحرة : الطبيب ( بالاتصاؿ  فيو القائـوضع ىدؼ محدد لمعممية الاتصالية، يحاوؿ 

ثقافة المرسؿ الوصوؿ إليو أو بموغو سواء عمى المدى القصير أو البعيد ويتوقؼ تحديد ىذا اليدؼ عمى : 
في استعماؿ الوسيمة المناسبة والتحكـ في باقي التقنيات واستعماؿ  ومكانتو الاجتماعية وكفاءتو ومياراتو

أجؿ التأثير في تحكـ فييا وفي المغة المستعممة والمجوء إلى مختمؼ وسائؿ الإقناع مف الرموز المناسبة وال
  5)الزبائف: المرضى( المستقبميف

                                                           
، سمسمة المحاضرات العممية ، مركز جيؿ البحث     الاجتماعيمنيجية وتقنيات البحث  _نسيسة فاطمة الزىراء:1

  17،ص2015العممي،طربمس،لبناف،
.17،ص ، المرجع السابؽ_ نسيسة فاطمة الزىراء 2  

، انًعهذ انعبنًٍ نهفكش الإسلايٍ، اىتنبٍو اىَعشفٜ ٗأثشٓ عيٚ اىتعيٌٞ اىجبٍعٜ ٗضشٗستٔ اىحضبسٝخ سائذ جًُم عكبشت،_ 3

  .808،ص2،1021بُشوث،ؽ
4
  144دار القصبة،الجزائر،ص2006،صحراوي ،ترجمة:بوزيدتدريبات عممية   الإنسانيةمنيجية البحث العممي في العموـ ،  أنجرسموريس _ 

5
 .المرجع السابؽَبطش لبسًٍُ،  -  
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ىذا النموذج ينظر إلى الموقؼ الاتصالي نظرة شاممة وعامة، حيث الرسالة وحدىا لا تؤخذ مقياسا     
، وما يسعى إلى الوصوؿ إليو مف خلبؿ لمموقؼ الاتصالي، بؿ عمى أساس ما ترمي وتيدؼ إلى تحقيقو

دراؾ للؤىداؼ والغايات التي يسعى لتحقيقيا   )الاستقطاب(القائـ بالاتصاؿ وما يجب أف يتوفر مف ميارات وا 
 -الوسيمة -الرسالة -)المرسؿ : (02)انظر الممحؽ رقـ أربع عناصر أساسية" لوبير حيث؛ قدـ " 

 المستقبؿ(:
ويتوقؼ نجاحو في العممية الاتصالية  )صاحب المينة الحرة : الطبيب(: بالاتصاؿالمصدر القائـ أولا:  

 .وكذا النظاـ الاجتماعي الذي يعمؿ فيو مستوى معرفتو، اتجاىاتو، ،مياراتو الاتصالية عمى:

 ،،ومضمونيا )رموز الرسالة الاتصالية التي يجب أف تأخذ بمجموعة مف الاعتباراتثانيا : الرسالة :
 . قصد تحقيؽ الاتصاؿ الفاعمية والأىداؼ المطموبةوكيفية معالجتيا ( 

التي يجب عمى المرسؿ أف يتخذ الأمثؿ منيا لتتوافؽ مع قدرات المستقبؿ:  ثالثا: الوسيمة :
، والظروؼ الخاصة التي تحيط بكؿ صاحب المينة الحرة )الطبيب( معا: المرسؿ ( والزبوف)المريض

الاتصاؿ الشفيي عف طريؽ الحديث والمحاورة لأنو الأنسب في عممية تواصمو مع منيما. فالطبيب يختار 
 .المرضى الذيف قد يكونوف مف مستويات تعميمية مختمفة

الذي يعتبر أىـ حمقة في عممية الاتصاؿ لأنو إذ لـ :  ) الزبوف : المريض(رابعا: المستقبؿ المستيدؼ
مياراتو لإيصاؿ رسائمو فإف المريض ينظر إليو وكأنو يستطع الطبيب الوصوؿ إليو مف خلبؿ استخداـ 

 يتحدث لنفسو.

 .الإعلاـ، الإقناع، الترفيو:ثلبث  تصاليةأغراض اد صاحب ىذا النموذج حدكما           

وىذا ما  المذكورة متداخمة في بعضيا البعض لدرجة أنو لا يمكف الفصؿ بينيما. الثلبثغراض وىذه الأ 
والتأثير  ألإقناعيفإف الاتصاؿ  "يميشاؿ لون"حسب ،ؼ في جزءا كبيرا منيا:ةالثلاثنظرية التاءات .تدعمو 

ا تبدأ بحرؼ التاء المراقبة. فكمي أوالتوعية، التشريع، والتتبع ،  :ىي، ثلاث مراحؿفي سموؾ الأفراد يتـ عبر 
 .سميااومف ىنا جاء 

ىي التوعية وتتضمف آليات الإقناع المساني والتوضيح وتعزيز كؿ ذلؾ بالبراىيف المقنعة  * المرحمة الأولى:
عقوؿ المتمقيف ، ويشترط في كؿ معمومات المرسؿ أف تكوف بسيطة حتى يسيؿ فيميا  إلىالتي تنساب 

دراكيا يد ، كما يشرط فييا عدـ التناقض لتناؿ المصداقية كما يجب أف تكوف صياغة الرسالة وتحدوا 
 اجة إلى بذؿ جيد زائد مف المتمقييجب فيميا دوف الح إذمحاورىا بصورة واضحة حتى تكوف أكثر إقناعا، 
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وىذا ما يسعى لتجسيده صاحب المينة الحرة الذي ىو الطبيب أثناء استقبالو ومعاينتو لمرضاه مف .
 .... تماع والإصغاءخلاؿ استخداـ ميارات الاستقباؿ والترحيب وكذا ميارات الحديث وميارات الاس

ىي التشريع، تظير أىمية ىذه المرحمة في الحملبت الإعلبمية العمومية، ، فيي تنص  * المرحمة الثانية :
عمى إدراؾ أف التوعية لا تمبي الغرض وحدىا، فيي تبيف مخاطر الموضوع وفوائده، لكف التشريع يمعب دورا 

ا لا يقوـ فين إيجابيا في ممارسة نوع مف الضغط عمى المتمقي مف أجؿ مسايرة المرسؿ فيما يدعو إليو.
بخطورة الأمر ومدى إمكانية تطور  بؿ يشعره فقط الطبيب بتوعية المريض حوؿ ضرورة الاعتناء بصحتو

المرض في حالة عدـ إتباع العلاج المناسب ويوضح لو الفائدة مف تناولو لمدواء فيحرر لو تقريرا طبيا 
 .عف حالتو ويكتب لو وصفة علاجية )التشريع(

ميشاؿ " ي مرحمة التتبع، إذ لابد لممرسؿ أف يعرؼ أيف وصؿ مف أىدافو، فحسبى* المرحمة الثالثة : 
 إلىفإف نجاح عممية الإقناع والتأثير مرتبط بالمتابعة والمراقبة لمعممية ككؿ، لأف الإنساف بحاجة  "لوني

في المريض الإقناع والتأثير  فيحاوؿ الطبيب. التذكير والتأكيد باستمرار حتى في أموره اليومية البسيطة
سبة تحسف قصد تتبع حالة مرضاه مف خلاؿ تنظيـ معاينات دورية لمراقبة تطور مرضيـ والإطلاع عمى ن

لإجراء بعض الفحوصات والمعالجات الفيزيائية وحتى لممتابعة مف  حالتيـ الصحية كما أنو يوجو مرضاه
 تطور حالتيـ الصحية.طرؼ أطباء أخصائييف في تخصصات مغايرة لتخصصو قصد المراقبة الجيدة ل

 _الدراسات السابقة:6
لا يمكف أف تنطمؽ مف فراغ، إذ لابد مف الاعتماد عمى الدراسات السابقة ،  إف أي دراسة عممية        

سواء بالانطلبؽ مف نتائجيا وما وصمت إليو أو محاولة تنفيذ ما توصمت إليو مف خلبؿ إدخاؿ متغيرات أو 
قا معطيات جديدة غابت عف بحث سابؽ ، أو الانطلبؽ منيا في أخذ زاوية جديدة لـ يتـ الاىتماـ بيا ساب

 ومف ىنا سنتطرؽ إلى جممة مف الدراسات التي تناولت موضوع الدراسة. 

مف إعداد » التعامؿ مع المرضى في تحسيف جودة الخدمة الصحية دور ميارات«  :بعنوافالدراسة الأولى
علبء فرج حسف رضواف ، حيث تيدؼ الدراسة إلى تسميط الضوء عمى التعرؼ عمى درجة توافر : الباحث

(والمرضى، وكذا تحديد مدى تأثير ىذه الميارات في الطواقـ الطبيةات التعامؿ بيف الكوادر )أبعاد ميار 
 التعامؿ مع المرضى وتحسيف الخدمة الصحية المقدمة .
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وقد صاغ الباحث إشكالية بعدما توصؿ مف خلبؿ دراسة استطلبعية اجراىا إلى أف ىناؾ انخفاض       
في درجة توافر ميارات التعامؿ مع المرضى، وأيضا انخفاض في مستوى جودة الخدمة الصحية المقدمة 

 بمستشفيات جامعة المنوفية.

عامؿ مع المرضى عمى جودة الخدمة الصحية :ماىو تأثير ميارات التوقد طرح الباحث التساؤؿ الرئيس
 المقدمة بمستشفيات جامعة المنوفية؟

 ويتوزع مف ىذا التساؤؿ الرئيسي التساؤلات الفرعية التالية:

 _ما ىو تأثير ميارات التعامؿ مع المرضى عمى جودة الخدمة الصحية تبعا لبعد الاستجابة ؟1

 جودة الخدمة الصحية تبعا لبعد الاعتمادية؟ ما ىو تأثير ميارات التعامؿ مع المرضى عمى _2

 ما ىو تأثير ميارات التعامؿ مع المرضى عمى جودة الخدمة الصحية تبعا لبعد التعاطؼ؟ _3

 ما ىو تأثير ميارات التعامؿ مع المرضى عمى جودة الخدمة الصحية تبعا لبعد  الممموسة؟ _4

 ة الخدمة الصحية تبعا لبعد الضماف؟ىو تأثير ميارات التعامؿ  مع المرضى عمى جود _ ما5

واعتمدت الدراسة عمى )المنيج الوصفي التحميمي(باعتباره انسب المناىج لتحقيؽ أىدافيا،وييتـ ىذا  _    
 .1، ثـ توصيفيا وتحميميا وتفسيرىانيج بتحديد الوضع الحالي لممشكمةالم

في الاستبياف الذي وزعو عمى أفراد العينة استعمؿ الباحث في ىذه الدراسة أدوات البحث العممي المتمثمة 
 المتمثمة في المرض بمستشفيات جامعة المنوفية.

تـ الاعتماد عمى أسموب العينات في ىذه الدراسة نظرا لكبر مجتمع الدراسة وعنصري الوقت والتكمفة لذلؾ 
 ثـ اختيار عينة مف المرضى وفؽ الأسموب المنيجي في تحديد العينة.

 الباحث إلى نتائج كانت كالتالي:وقد توصؿ 
تبيف مف خلبؿ نتائجو أف جميع أبعاد ميارات التعامؿ مع المرضى )عد الاتصاؿ غير المفظي(،تؤثر      

تأثيرا ايجابيا  معنويا مع جودة الخدمة الصحية بالمستشفيات، وتوصؿ أف أكثر ميارات التفاعؿ مع 
( الإنصات(، ثـ ))الحديث(الاتصاؿ المفظيي )المرضى تأثيرا في جودة الخدمة الصحية تكمف ف

(، في مستوى جودة لخدمة وىذه النتيجة تعني أنو كمما توافره في الكادر الطبي ميارات الإقناعوأخيرا)
 (كما زادت جودة الخدمة الصحية.الاتصاؿ المفظي،الإنصات،الإقناعالتعامؿ مع المرضى )

                                                           

_
1
تطبيقية عمى المرضى المتعامميف مع مستشفيات  ، دراسةدور ميارات التفاعؿ مع المرضى في تحسيف جودة الخدمة الصحيةعلبء فرج حسف ،  

  جامعة المنوفية
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ي ىي الأكثر تأثيرا في مستوى جودة الخدمة الصحية ، قد ويرى الباحث أف الميارات التواصؿ المفظ     
يرجع إلى أف عدد كبير المرضى المتردديف عمى مستشفيات المنوفية  مف مختمؼ الأقاليـ ، وىو أكثر تأثر 
المستوى التواصؿ المفظي وأف إدراككـ لمتواصؿ غير المفظي قد لا يكوف مؤثرا ولذلؾ جاءت ميارة 

 المراتب التالية والتي تؤثر عمى أىمية الاتصاؿ المفظي.(في الإنصات والإقناع)
فيذا النوع مف التواصؿ يحتاج إلى الإنصات لتفيـ احتياجات المرضى ، ثـ التركيز عمى الإقناع 

 بالتشخيص والعلبج .
مف إعداد "  ميارات الاتصاؿ ودورىا في تحسيف الأداء الميني لدى العامميف:بعنواف _ الدراسة الثانية 

الباحثة في صياغة اشكاليتيا  مف اعتبار أف العممية الاتصالية جد ىامة  ت"، فانطمقإيماف بف نذير
ولتحقيؽ مستوى فعاؿ مف الأداء الميني يتطمب توافر ميارات معينة ىذه الميارات ىي التي تستخدـ في 

ومات عمى شكؿ اتصاؿ العممية الاتصالية والتي يقوـ بموجبيا الأشخاص بنقؿ الأفكار والمعاني والمعم
 شخص بغية الوصوؿ لغايات وتحقيؽ لأغراض وسد الحاجات بالنسبة لممتمقيف.

لدور الذي تؤديو ميارات الاتصاؿ لتحسيف الأداء  _ ومف ىذا المنطمؽ تـ طرح التساؤؿ الرئيسي: ما
 الميني؟ وتندرج ضمف ىذا التساؤؿ الرئيسي مجموعة مف التساؤلات الفرعية :

 الذي يؤديو الاتصاؿ داخؿ الإدارة ؟لدور  _ ما1

 _ما أىـ الميارات الاتصالية المستخدمة لتحسيف الأداء الميني.2

 _ إلى أي مدى يسيـ توظيؼ الميارات الاتصالية في تحسيف الأداء بالإدارة الجامعية؟3

داء وكذا وىدفت الدراسة إلى : تحديد الميارات الأساسية لعممية الاتصالية التي تساعد في تحسيف الأ
 التعرؼ عمى إذا ما كانت ىناؾ ميارات اتصالية أخرى...  داخؿ المنظمة أو لا

واعتمدت الدراسة عمى المنيج الوصفي التحميمي كونو الأنسب لمختمؼ الدراسات الإنسانية والاجتماعية     
 وأنو منتظمة لدراسة حقائؽ راىنة متعمقة بظاىرة أو موقؼ.

دراسة عمى )استمارة الاستبياف( لأنيا تعد مف الأكثر الأدوات في جمع البيانات تـ الاعتماد في ال       
إستدعا وشيوعا في البحوث الاجتماعية ، أما مجتمع البحث وطريقة اختبار العينة كاف راجع  لطبيعة 
موضوع الدراسة ، استمزـ  الأمر أخذ  عينة مف مجتمع البحث الكمي وذلؾ حسب معايير اختيار العينة 
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وكانت العينة قصدية )أي اختيار عناصر مقصودة مف طرؼ الباحث  بحيث تمثؿ المجتمع الأصمي تمثيلب 
 صحيحا.

 وقد توصمت  الدراسة إلى النتائج التالية:

_مف خلبؿ الأجوبة عمى المحور الأوؿ بعنواف _الدور الذي يؤديو الاتصاؿ داخؿ المنظمة:إف الاتصاؿ 1 
، فبدونو يتعطؿ العمؿ حيف تنقطع التعميمات ويتوقؼ تبادؿ المعمومات بيف دورا بالغ في نجاح المؤسسة 
 عناصر العممية الاتصالية.

بعنواف : أىـ الميارات الاتصالية المستخدمة لتحسيف  ي_مف خلبؿ الأجوبة عف المحور الثان2
لجيد لمحديث الأداء،توصمت الدراسة إلى أف أغمبية المبحوثيف يكتسبوف ميارة الحديث وأف لمتخطيط ا

ومراعاة الوقت مف أىـ الأساليب التي يمتاز بيا المتصؿ أو مصدر المعمومات ، وكذلؾ أىمية ميارة 
 الاستماع الجيد .

 _ في حيف أف أجوبة المحور الأخير : مدى تطبيؽ الميارات الاتصالية ودورىا في تحسيف الأداء.3

الميارات ويعمموف عمى تطوييا وبالتالي تحسيف قدرتيـ توصمت النتائج أف أغمبية أفراد العينة يكتسبوف ىذه 
 في الأداء وكمما زاد المستوى التعميمي زاد تطبيؽ الميارات وتحسيف القدرة في الأداء.

 الاستفادة مف الدراسات السابقة:_ 

دور ميارات التعامؿ مع المرضى في تحسيف مستوى جودة الخدمة _كانت الدراسة الأولى  المعنونة ب)
(بمثابة رؤية استطلبعية نظرية عف محتوى ميارات الاتصاؿ في التفاعؿ مع المرضى بصفتيـ الصحية

زبائف يقبموف عمى مستشفيات جامعة المنوفية مف كؿ الأقاليـ كما ذكر صاحب الدراسة، ولا ننسى الاستفادة 
الوصوؿ إلى نتائج تعبر مف الإجراءات المنيجية المتبعة في الدراسة والتي مف خلبليا تمكف الباحث مف 

عف إجابات عف تساؤلات وأشكاؿ انطمؽ مف بحثنا عف وجود حموؿ وعلبج لمشكمة تمثمت في تحسيف 
مستوى جودة الخدمات الصحية المقدمة وذلؾ بالاعتماد عمى ميارات الاتصاؿ)ميارات الاتصاؿ 

لزامية توافرىا أثناء التعامؿ  مع الآخريف. المفظي،غير المفظي،الإنصات ، الإقناع( وا 

 ()ميارات الاتصاؿ ودورىا في تحسيف الأداء الميني لدى العامميف_أما الدراسة الثانية بعنواف 
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لغ في تحسيف مجالات الحياة وفي كؿ الأماكف ابجد وتمثمت الاستفادة مف أف الاتصاؿ يمعب دورا       
و مستقميف أحرار، أو ميما كانت طبيعة والوظائؼ والأدوار التي يشغميا الأفراد سواء كانوا في إطار عاـ أ

المنظمة أو المؤسسة التي تتخذ مف الاتصاؿ عامؿ رئيسي لتحسيف أداء عاممييا مف خلبؿ توافر ميارات 
 اتصالية عالية لدييـ وقدرتيـ  عمى تطبيقيا عمى ارض الواقع.
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  :تمييد

الفرؽ بيف الدراسات الأكاديمية الجامعية والدراسات غير العممية نجده في إتباع الخطوات المنيجية        
لمتوصؿ إلى المعمومات والمعارؼ تحيط بموضوع البحث وذلؾ بالتقيد بقواعد المنيج العممي في فحص 

براز العلبقة بيف المتغ يرات، وليذا فاف نتائج البحث الظواىر وتمحيصيا والتعرؼ عمى مسببات الظاىرة وا 
 العممي تكوف أكثر دقة وملبئمة لموضوع البحث وظروفو.

وفي ىذا الفصؿ سنحاوؿ توضيح الجانب المنيجي لمبحث ومختمؼ الوسائؿ والإجراءات المنيجية       
يؼ بالمنيج الزمانية  والتعر  وكيفية استخدميا بدءا بالتحديد مجالات الدراسة وحدودىا المكانية والبشرية و

المتبع في الدراسة المنيج المسح الاجتماعي والأداة المستخدمة في جمع البيانات وصولا إلى انتقاء العينة 
 التي تمثؿ مجتمع البحث ككؿ. 

 1_ مجالات الدراسة:

الميتميف بمناىج البحث الاجتماعي يتفقوف عمى إف تحديد مجالات البحث الاجتماعي تعتبر مف  إف   
 الخطوات اليامة وتتمثؿ ىذه المجالات فيما يمي:

ورقمة "جوىرة ؾ المكاف الذي أجريت فيو الدراسة ىو مدينة المجاؿ المكاني ىو ذل المجاؿ المكاني:_1-1
أي نسبة  2( كمـ163.233طف وتغطي مساحة تصؿ إلى )الواحات" في الجنوب الشرقي مف الو 

 900( مف المساحة العامة لمقطر الجزائري، تبعد ولاية ورقمة عف العاصمة الجزائرية بنحو 06.80)%
كمـ، كما يحدىا مف الشماؿ ولايتي الجمفة والوادي، ومف الشرؽ جميورية تونس ومف الجنوب ولايتي 

 بمدية. 21دوائر تضـ  10مف  ية غرداية، وتتكوفإيميزي ومف الغرب ولا و تمنراست 

ونقصد بو المجاؿ البشري الذي ستطبؽ عميو الدراسة والمتمثؿ في الأطباء  المجاؿ البشري :-2_1
( طبيب خاص مف مجالات 123الخواص مف ذوي الميف الحرة بمدينة ورقمة حيث قدر عددىـ بػ )

 حضرية مختمفة مقسميف بيف:

 متخصص بمختمؼ التخصصات الطبية.( طبيب بشري 63_)

 ( طبيب عاـ.60)_
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 حيث تنقسـ إلى مرحمتيف: 2021/2022في الموسـ الجامعي  أجريت الدراسة المجاؿ الزماني: _1-3

إلى غاية شير فيفري  2021: تمثمت في القسـ النظري مف شير منتصؼ شير نوفمبرالمرحمة الأولى_ 
حيث تـ التركيز عمى القراءة وجمع البيانات والمعمومات التي تخدـ الموضوع وتسمح ببناء  2022

 ستفادة مف الدراسات السابقة وتحديد المدخؿ النظري لمدراسة.الإشكالية وتحديد المفاىيـ والا

/  27/04تمثمت في القسـ الميداني ،الزيارة الاستطلبعية لمديرية الصحة  بتاريخ   المرحمة الثانية:_ 
لمحصوؿ عمى المعمومات والإحصائيات حوؿ عدد الأطباء ومكاف تواجدىـ .وبعد ضبط دليؿ  2022

النزوؿ إلى الميداف لإجراء المقابلبت الموجية مع الأطباء الخواص )ذوي الميف  المقابمة تـ الشروع في
دامت الدراسة . وعميو؛ 2022/ 05/  21إلى غاية يوـ  2022/  05/  05الحرة( بدءا مف يوـ 

( 25الميدانية أقؿ مف شير )  . يوـ

 _ منيج الدراسة:2

يعرؼ  ؛منيج معيف دوف غيره ، حيثإف موضوع البحث ىو الذي يفرض عمى الباحث استخداـ  
" أنو الطريقة التي يتبعيا الباحث إثر تحميمو لمظاىرة والنقطة التي ينطمؽ  :منيج البحث عمر الشيباني""

منيا بعدة تساؤلات وذلؾ لموصوؿ إلى نتائج معينة. فالمنيج يكوف عمى علبقة مباشرة بيدؼ البحث 
 .1العممي في العموـ الاجتماعية"

تحديد المنيج المستخدـ في البحث يعتبر خطوة ىامة ضرورية لتوضيح الطريؽ الذي ف عميو؛ 
 سوؼ يتبعو الباحث في مسار بحثو لموصوؿ إلى إجابات عمى التساؤلات التي يطرحيا في بداية بحثو 

وىو المناىج الرئيسية التي تستخدـ في الدراسات الوصفية ىو أحد منيج المسح الاجتماعي  ولما كاف 
      ضاريةوح جغرافية منطقة في يعيشوف الذيف الأفراد حوؿ والمعمومات الحقائؽ جمع خدـ عادة عنديست

دارية  المتعددة الأسباب معرفة خلبليا مف يمكف التي اللبزمة البيانات عمى الحصوؿ بيدؼ معينة وا 
 الوضع وتفسير وتحميؿ لتقرير محاولة بأنو الاجتماعي المسح "ىونتي " ويعرؼ. معينة اجتماعية لمشكمة

                                                           
1

 .536،537،ص 1012يبٌ 32،1،انًجهت انعشبُت نهُشش انعهًٍ، انعذدناىج البحث الاجتماعي وتطبيقاتيا في عمـ الاجتماعيُبدة انمبسى: و 

 

https://3ilmejtima3.blogspot.com/2020/07/Sources-of-data-collection-in-social-research.html
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 فترة في وليست المسح إجراء وقت أشياء ........ويتناوؿ معينة لجماعة أو اجتماعي، لنظاـ الراىف
  الاجتماعي. الإصلبح إجراء قصد برامج و خطط لوضع النتائج لتعميـ يسعى1 " ماضية
أصحاب الميف الحرة وبالتحديد  ميارات الاتصاؿ لدىونظرا لأف البحث الحالي ييدؼ لدراسة      
اعتمدنا منيج ء الخواص ودورىا في استقطاب مرضاىـ الذيف يعتبروف بمثابة زبائنيـ  فقد طباالأ جماعة

وصفا دقيقا ويحيط بمختمؼ جوانبيا مف خلبؿ  مياراتيـ الاتصاليةنو يصؼ : ذلؾ أالمسح الاجتماعي 
،ىذا ما  دفعنا أكثر للبعتماد عميو لأنو ييتـ بشتى مجالات حياة معمومات التوفير الكثير مف البيانات و 

 تماعي والاتصاؿ.الأفراد نخص منيا المجاؿ  الصحي الذي يقوـ عمى التفاعؿ الاج

" و " المسح الشامؿبما أف منيج المسح الاجتماعي ينقسـ مف حيث المجاؿ البشري إلى نوعيف "      
باعتباره أكثر ملبئمة مع طبيعة الموضوع لأننا بصدد اختيار  تـ اختيار النوع الثاني" فقد المسح بالعينة

 سف ،المستوى التعميمي، ......إلخ.عينة تمثؿ كؿ مجتمع الدراسة فيما يتعمؽ بخصائصيـ : كال

 :_أدوات جمع البيانات3

إف الملبحظة ىي بداية أي عممية عممية، فيي التي تميد لاختيار موضوع البحث لذلؾ الملاحظة: - 1.3
تعتبر أداة أساسية وىامة في عممية البحث مع كونيا تمثؿ إحدى القواعد المنيجية التي يقوـ عمييا المنيج 

مشاىدة أو متابعة، بؿ يقوـ برصد أي  در ممية الملبحظة لا يكتفي عادة بمجفالباحث أثناء عالعممي، 
 2صفات أو حركات أو خصائص يستطيع تممسيا أو التثبت منيا.

تعرؼ الملبحظة بأنيا: المشاىدة والمراقبة الدقيقة لسموؾ أو ظاىرة معينة، وتسجيؿ الملبحظات أولا و 
بأساليب الدراسة المناسبة لطبيعة ذلؾ السموؾ أو تمؾ الظاىرة بغية تحقيؽ أفضؿ بأوؿ، كذلؾ الاستعانة 

 3النتائج، والحصوؿ عمى أدؽ المعمومات.

فعند إجراء المقابلبت الموجية مع الأطباء الخواص البسيطة:  الملاحظةفقد استخدمنا  ؛عميو
موضوع الدراسة وتجاوبوا معيا  لاحظت أف جميـ يستخدموف لغة بسيطة واضحة ،وأنيـ رحبوا بي وبفكرة

بحماس ممحوظ محاوليف إطلبعي عمى مختمؼ الميارات التي تخدـ مجاؿ عمميـ والتي مف خلبليا 
                                                           

1
 .536،537،ص 1012يبٌ 32،1انعشبُت نهُشش انعهًٍ، انعذد ،انًجهتناىج البحث الاجتماعي وتطبيقاتيا في عمـ الاجتماعيُبدة انمبسى: و - 

، مجد المؤسسة الجامعية لمدراسات والنشر والتوزيع، 1، طأساليب البحث العممي في عمـ الاجتماع، طاىر حسو الزيباري2
 .131، ص 2011بيروت، 

 141، ص 2015، دار الكتب، اليمف،3، طمناىج البحث العمميمحمد سرحاف عمي المحمودي، 3
 



الإطار المنيجي لمدراسة                                                               الفصؿ الثاني  

 27 

يحاولوف التواصؿ مع مرضاىـ.كما لاحظت مف خلبؿ بعض المناقشات التي أجريتيا بطريقة تمقائية مع 
ف مرضى( عف المعاممة والأساليب بعض المرضى أثناء تواجدي بقاعات الانتظار، رضى زبائنيـ )م

صرارىـ عمى تتبع حالاتيـ المرضية بدقة ما أقنعيـ  الاتصالية الحسنة التي يعامميـ بيا أطبائيـ وا 
 بالاستمرارية في متابعة العلبج معيـ.

 المقابمة: - 2.3

ىي أداة مف أدوات المنيج النوعي، يستخدميا الباحثوف في دراساتيـ البحثية بيدؼ التوصؿ 
المعمومات مفصمة وعميقة عف الظاىرة المدروسة وذلؾ مف خلبؿ توجيو الباحث مجموعة مف الأسئمة 

ولممقابمة أنواع عدة وتعتمد عمى طبيعة الدراسة مف لممشاركيف بعد أخذ موافقتيـ عمى المشاركة في البحث.
 ـ مقابمتيـ.ائص الأفراد الذيف تتحيث متطمباتو، شروطيا، واليدؼ منيا كذلؾ عمى طبيعة وخص

 )المقننة(" المقابمة الموجيةوبالتحديد "  المقابمة الشخصيةى: ىذه الدراسة عمفي اعتمدت  لذلؾ،

التي تتـ عف طريؽ الطرح الشفوي لأسئمة الاستمارة عمى المبحوث وتسجيؿ الإجابات مف طرؼ الباحث 
الموجية" الاتصاؿ المباشر مع فئة . ىذا لأنيا الأنسب، فقد كاف الغرض مف استخداـ ىذه "المقابمة 1نفسو

مف ذوي الميف الحرة والتي تمثمت في الأطباء الخواص مف أجؿ الكشؼ عف مجموع الميارات الاتصالية 
المختمفة والمتنوعة التي يستخدميا الطبيب قصد التعامؿ مع مرضاه أثناء معاينتيـ والحديث معيـ 

قناعيـ بحالتيـ المرضية وكذا تتبع علبجيـ وال وقوؼ عمى مدى فعالية ىذه المواقؼ ونجاعتيا وكذلؾ وا 
التعرؼ عمى مختمؼ المواقؼ التي قد يتعرض إلييا الطبيب كصاحب مينة حرة أثناء تواصمو مع مرضاه 

 )الزبوف( والتي قد يمجأ لميارات خاصة قصد تخطي صعوباتيا.

(  سؤالا موزعة عمى أربعة محاور فييا أسئمة مفتوحة 21يضـ )  دليؿ مقابمةحيث؛ تـ وضع  
وأسئمة مغمقة، بصياغة سيمة ومختصرة لتسيؿ عمى الباحث الإجابة، بحيث بدأت المقابمة بطرح أسئمة 

 كالآتي: وتوزعت محاورىاوتسجيؿ الإجابات. 
 ( أسئمة.5ويضـ البيانات الشخصية لممبحوث وفيو ):المحور الأوؿ

ػمجموع الميارات الاتصالية التي يستخدميا الطبيب لاستقطاب المريض )الزبوف( يتعمؽ ب :نيالثاالمحور  
 أسئمة. 10ويضـ 

                                                           
، ترجمة بوزيد صحراوي، كماؿ بوشرؼ، سعيد سبعوف، دار 2ط، منيجية البحث العممي في العموـ الإنسانية تدريبات عمميةموريس أنجرس، 1

 206القصبة لمنشر، الجزائر، ص
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 ( أسئمة.3ػمدى نجاعة وفعالية الميارات الاتصالية لمطبيب وتضـ )يتعمؽ ب :المحور الثالث

 ( أسئمة.03ه وتضـ )الصعوبات التي تواجو عممية الاتصاؿ بيف الطبيب ومرضا شمؿيو  المحور الرابع:

 .مجتمع الدراسة: 4

يعني جميع الأفراد والأشياء والعناصر الذيف ليـ خصائص واحدة يمكف ملبحظتيا وقياسيا ومجتمع      
سواء كانوا عامييف أو أخصائييف موزعيف عمى  الأطباء البشرييف الخواصىو:  البحث في دراستنا

 طبيب خاص 123مجالات حضرية مختمفة مف مدينة ورقمة والذي يقدر عددىـ بػ 

بعد تحديد مجتمع الدراسة، يتعيف عمى الباحث تحديد العينة التي يبني عمييا : العينة  وخصائصيا. 5
مع الدراسة، حتى يتمكف الباحث مف تعميـ الباحث دراستو، ويجيب أف تكوف العينة الدراسة ممثمة لمجت

 1النتائج أو التنبؤ بواسطتيا لممستقبؿ.

والعينة ىي مجموعة الأفراد التي تـ اختيارىـ لتكوف ضمف الدراسة، وىي تفيد في تمثيؿ أكبر قدر ممكف 
مفردات  مف مجتمع الدراسة، فكما نعمـ أف جمع البيانات قد يتطمب منا أف ننزؿ لمميداف ونجمع مف جميع

، ومعرفة الخصائص المشتركة بيف مفرداتيا والخصائص التي المجتمع الذي نود أف نجري عميو الدراسة
تميزىا عف غيرىا مف العناصر مثؿ :سف المبحوثيف ، والمستوى التعميمي، والحالة العائمة....إلى غير 

 ذلؾ.

ئص مجتمع الدراسة قصدت مجالات حضرية مختمفة داخؿ مدينة نظرا لطبيعة الموضوع وخصاو       
وذلؾ  بطريقة عشوائية، حيث؛ تـ اختيارىـ )ذوي ميف حرة(ورقمة يتواجد فييا العيادات الخاصة بالأطباء 

طبيب خاص  30مقابمة )درجة التشبع( مع  30حسب توفرىـ وقبوليـ إجراء المقابمة معي ،فأجريت 
مف مجتمع البحث تتضح  %42نسبة تفوؽتمثؿ  ( مفردة30)مكونة مف  ةاحتمالي عينةفتحصمت عمى 

 التالية: الأشكاؿ البيانيةمف خلبؿ  خصائصيا

  

                                                           
 .105، ص2019، مكتبة الوسيط، صنعاء،3ط، مناىج البحث العممي، محمد سرحاف عمي المحمودي1
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 الجنسحسب توزيع المبحوثيف  :(1الشكؿ رقـ )

 

( وىو ما %63يظير مف خلبؿ الشكؿ أعلبه، أف اغمب أفراد العينة ذكور حيث تمثمت نسبتيـ بػػ)      
( طبية )إناث(، وىذا يدؿ عمى أف مجاؿ 11( وىو ما يعادؿ )%37بينما نجد نسبة)طبيب  19يعادؿ 

الميف الحرة يستقطب الرجاؿ أكثر مف النساء لما فيو مف صعوبات في الاستقلبلية عف القطاع العاـ  
كضرورة التمويؿ الجيد لمعيادات مف بناء وىيكؿ وتجييزات وكذا لما فيو مف مخاطر يواجييا القطاع 

اص كنسؽ مفتوح عمى  مختمؼ البيئات في التعامؿ مع شرائح اجتماعية مختمفة ومناطؽ حضرية الخ
متنوعة و متفاوتو مف حيث درجة تحضرىا  فقد يتعرض أصحا بالميف الحرة لمسرقات والنصب والاحتياؿ 

 ص.وبعض السموكات غير أخلبقية مما يجعؿ النسوة تعزؼ عف الاستقلبلية والولوج إلى العمؿ الخا

  

63% 

37% 

 ذكر 

 انثى 
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 السفحسب (: توزيع المبحوثيف 2الشكؿ رقـ )

 
أفراد ضمف  7ما يعادؿ %(23، أف توزيع الأفراد كاف كما يمي:نسبة )أعلبه شكؿيظير مف خلبؿ ال      

 50و ، سنة50إلى  40مف ( تمثؿ كؿ مف فئة  )%30)( في حيف نجد نسبة سنة 40الى 30فئة )مف 
منيما ونفسر دليؿ أنة  مجاؿ الميف الحرة يحتاج إلى طاقات فتية أفراد لكؿ  9( بمعدؿ سنة فما فوؽ

شابة خصوصا وأف ىذا المجاؿ أصبح عميو إقبالا كبيرا مف طرؼ الشباب مؤخرا نتيجة إدراكيـ أف القطاع 
 الخاص ىو السبيؿ الأمثؿ لتحقيؽ نجاحيـ في إطار العولمة والعالمية.

 .الة الاجتماعيةالححسب (: توزيع المبحوثيف 03الشكؿ رقـ )
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طبيب وطبيبة  25( والمقدرة ب%83,33يتبيف مف الشكؿ  أعلبه أف نسبة المتزوجيف اكبر حيث تمثؿ )
مف العينة   %(3,33(أطباء فقط في حيف أف نسبة )4والمقدرة بػ)%( 13,33ثـ تمييا نسبة العازييف)

  المبحوثة ىـ مطمقوف والتي تمثؿ فرد واحد .

يدؿ ارتفاع نسبة المتزوجيف عمى أف العينة المدروسة تتميز بخاصية الاستقرار الأسري مما أعطاىـ      
 الدافعية لاختيار مجاؿ الميف الحرة حتى يثبتوف ذاتيـ ويصموف لممكانة الاجتماعية المرجوة. 

 الخبرة المينيةحسب (: توزيع المبحوثيف 04الشكؿ رقـ )

 
ما  (%60)( بنسبة سنوات10الشكؿ أعلبه اغمب ا لمبحوثيف لدييـ الخبرة فوؽ )يظير مف خلبؿ      
( أفراد  9ما يقابميا ) %(3)( بنسبة قدرت بػ 10 سنوات إلى 5مف فرد فحيف تمييا فئة ) (18)يقابمو 

 3بمقدار  %(10)( تقدر نسبتيـ بػ سنوات5)اقؿ مف بينما مف يمتمكوف خبرة مينية في القطاع الخاص 
 د مف  مجموع العينة المبحوثة .أفرا

نستنج أف الأطباء المبحوثيف يمتمكوف خبرة مينية كافية تخوؿ ليـ اكتساب عمى مختمؼ الميارات   
الاتصالية مع بعض زبائنيـ والناتجة عف مشوارىـ الطويؿ في مجاؿ الميف الحرة مما تعطي ليـ القدرة 

 عمى تطوير ىذه الميارات
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30% 
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 سنوات 5اقل من 
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 العمؿ  التخصصحسب (: توزيع المبحوثيف 05الشكؿ رقـ )

 

مف خلبؿ الشكؿ أعلبه يتضح لنا أف الفئة المدروسة مف الأطباء يشتغموف بتخصصات مينية متنوعة 
مف  %(16)مف جراحي الأسناف ،ثـ نسبة  (%20)تمثؿ أطباء عامييف تمييا نسبة  %(27)أكبرىا نسبة 

تخصص: الأذف والأنؼ  %(7)تخصص العظاـ كذلؾ نسبة  %(10)تخصص النساء والتوليد وكذا نسبة 
الأطباء في تخصص الطب  (%3)والحنجرة،العيوف، الأطفاؿ، لكؿ منيـ عمى التوالي، أخيرا تمثؿ نسبة 

 الداخمي و الجمد بنسب متساوية لكؿ منيما.

يث التخصصات ومتنوعة مف حيث الفئات التي نستنتج أف لدينا فئة مبحوثة متنوعة مف ح 
 يستقطبونيا مما يجعميـ يتمايزوف في الميارات الاتصالية المستخدمة. 
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 خلاصة:

تضمف ىذا الفصؿ الإجراءات المنيجية لمدراسة حيث تـ التطرؽ لمجالات الدراسة  والمنيج المستخدـ    
وتطرقنا أيضا إلى أدوات جمع البيانات التي تضمنت ) في الدراسة الذي يتناسب مع طبيعة الموضوع، 

الملبحظة،و المقابمة الموجية (، ومف ثـ تحديد مجتمع الدراسة لأجؿ تحديد العينة ومعرؼ أىـ 
خصائصيا  قصد تحميؿ وتفسير البيانات المتحصؿ عمييا مف ميداف الدراسة والذي سيتـ تناولو في 

 الفصؿ الموالي.

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 عرض وتحميؿ وتفسير نتائج الدراسة  الفصؿ الثالث  
 تمييد

 ػػػػػ عرض وتحميؿ البيانات.1

 عرض البيانات المتعمقة بالتساؤؿ الفرعي لأوؿ 1_1

 عرض البيانات المتعمقة بالتساؤؿ الفرعي الثاني. 2_1

 الفرعي الثالث.عرض البيانات المتعمقة بالتساؤؿ 3_1

 _ تفسير ومناقشة النتائج.2

 تفسير ومناقشة النتائج المتعمقة بالتساؤؿ الفرعي الأوؿ 2-1

 تفسير ومناقشة النتائج المتعمقة بالتساؤؿ الفرعي الثاني 2-2

 تفسير ومناقشة النتائج المتعمقة بالتساؤؿ الفرعي الثالث 2-3

 النتيجة العامة
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 تمييد:

بعدما تـ التعرؼ عمى الإطار المنيجي لمدراسة الحالية، سنحاوؿ عرض وتحميؿ ومناقشة النتائج وفؽ     
 الفرضيات المطروحة.

 وتحميؿ البيانات ._ عرض 1

 :عرض البيانات المتعمقة بالتساؤؿ الفرعي الأوؿ 1_1

 _الميارات الاتصالية التي يستخدميا الطبيب لاستقطاب المريض )الزبوف( 

 .)الزبائف(المرضىحاجة الأطباء الخواص لاستخداـ ميارات الاتصاؿ مع (: 10الجدوؿ رقـ)_

 النسب تالتكرارا البدائؿ
 %100 30 نعـ
 / / لا

 %100 30 المجموع
يؤكدوف أف استقباؿ مرضاىـ بصفة يومية   %(100)يتضح مف الجدوؿ أعلبه أف اغمب الأطباء    

ومتكررة يتطمب منيـ استخدـ ميارات اتصالية جد خاصة وقابمة لمتطوير بغية  التواصؿ معيـ  وكسب 
تباع برامج علبجية والمواظبة عمييا بقصد الوصوؿ إلى  ثقتيـ  واستقطابيـ لمتابعة حالاتيـ المرضية ، وا 

قصد استقطاب مرضاه  بو كؿ طبيب سيقدـ ميارات اتصالية  خاصة أف عمى وىذا دليؿحالة الشفاء.
، ـ ، خوفا عمى الصحة العامة ليـ  وىذا يدخؿ في إطار واجباتيـ المينية وأخلبقيات مينتيـ يوتوجيي

 .وكذا يجدوف في عممية استقطابيـ تحقيؽ لذاتيـ ونجاحيـ في مسيرتيـ المينية
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  الطبيب لممرضى  في جمسة المعاينة الأولىأشكاؿ استقباؿ (:20الجدوؿ رقـ) _

 النسب المئوية التكرارات البدائؿ النسب المئوية التكرارات البدائؿ
 %97 29 مراعاة خصوصية المريض %100 30 فردي

 / 00 معاينة أكبر عدد مف المرضى
 / 00 ربح الوقت

 %3 1 حسب رغبة  المريضأخرى اذكرىا:  
  / 00 ثنائي

 / 00 جماعي
 %100 30 المجموع
وذلؾ بنسبة دوف استقباليـ لمرضيـ بشكؿ فردي ،يتضح مف الجدوؿ أعلبه أف كؿ الأطباء يؤك      
قد يرجع أو  ( منيـ وكذا الأمر%97) حسب رأيالمريض  وىذا مف اجؿ مراعاة خصوصية. 100%

عمى يدؿ ذلؾ  ، %(3فقط بنسبة )عميو طبيب واحد يؤكد  وىذا ما (الزبوفالمريض) يتوقؼ عمى رغبة
نية العالمية لمطبيب والقوانيف يخلبقيات المالأتنص عميو  فؽ مالخصوصية مرضاىـ ، و   احتراـ الأطباء

ليكوف زبونا دائما في حالة الاحتياج  (راضيالمعموؿ بيا في ىذا الإطار ، وىذا ما قد يجعؿ المريض )
 مف أفراد عائمتو أو زملبئو. لأي استشارة أو معالجة طبية لو أو لأي احد

صنعة الطب تقتضي أف يطمع أصحابيا عمى معمومات وأسرار يفضي بيا إلييـ المرضى ،مما       
يستوجب كتمانيا وعدـ الكشؼ عنيا حفاظا عمى تمؾ الثقة التي تربط أىؿ ىذه الصنعة بمرضاىـ فمقد 

ف وأشخاص ينتسبوف إلى مراكز وظيفية أو حرص المشرع الجزائري عمى بقاء ودواـ ىذه الثقة بيف الزبائ
 1ميف حرة

  

                                                           
1
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 مبادرة الطبيب بالحديث مع مرضاه والأساليب المتبعة لذلؾ (:30الجدوؿ رقـ )

 النسب المئوية التكرارات البدائؿ النسب المئوية التكرارات البدائؿ
 %44 18 استخدـ عبارة الترحيب %100 30 نعـ

المعاينة توجييو مباشرة لمكاف 
 والتشخيص

09 22% 

الدخوؿ مباشرة بالحديث وسؤالو عف 
 مرضو.

05 12% 

دا قصد كسر يمحاولة التعرؼ عميو ج
 حاجز الخوؼ

9 22% 

 / 00 أخرى اذكرىا
 %100 *41 المجموع

    / 00 لا
 %100 30 المجموع

 *المجموع يمثؿ عدد الإجابات ولا يمثؿ مجموع أفراد العينة
وثيف يؤكدوف أنيـ يبادروف بالحديث  مع المريض عند  حمف خلبؿ الجدوؿ أعلبه يتضح أف كؿ المب    

فمنيـ مف استخدـ عبارات الترحيب بأعمى نسبة تمثؿ  (%100)استقباليـ لمرضاىـ ، وذلؾ بنسبة 
الخوؼ لدييـ  بنسبة حاجز ومنيـ مف يحاولوف التعرؼ عمى مرضاىـ قصد كسر ، (44%)
دوف الولوج  يـ مباشرة لمكاف المعاينة والتشخيصيوجيون %(22،فحيف نجد نفس النسبة منيـ )(22%)

 .سؤاؿ المريض عف مرضو  وبدء المعاينة ب أقؿ نسبة فتمثؿ الذيف يباشروف ، أما يذكر في أي حديث

التعامؿ يستخدموف ميارات إضافية خاصة بالحديث قصد  عمى أف جزءا مف الأطباء قد لا ىذا دليؿ     
مع مرضاىـ ، فيـ في اعتقادىـ أف توجيييـ  لمكاف المعاينة أو مباشرة الحديث حوؿ حالتيـ المرضية 

 اتصالية خاصة بالحديث. يعتبر ميارة
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 (: يوضح الأسموب المغوي المستخدـ مف طرؼ الأطباء مع المرضى 40لجدوؿ رقـ )ا

 النسب المئوية تالتكرارا البدائؿ
 %65 28 بسيطة ومتداولة

 %2 01 لغة عممية طبية بحتو
 %33 14 تدخؿ بعض عبارات المزاج

 %100 *43 المجموع
 *المجموع يمثؿ عدد الإجابات ولا يمثؿ عدد أفراد العينة  

يتبيف أف معظـ الأطباء يستخدموف لغة بسيطة ومتداولة في التواصؿ مع  مف خلبؿ الجدوؿ أعلبه
ما يدؿ عمى أف مستوى الأطباء في توصيؿ المعمومة وشرحيا مراعيف  %(65مرضاىـ وذلؾ بنسبة  )

يدخموف  (% 33) بذلؾ جميع خصائص الفئات العمرية والشرائح الاجتماعية التي تقصدىـ . تمييا نسبة
عبارات مازحة وروح الدعابة أثناء حديثيـ مع مرضاىـ قصد إخراجيـ مف حالة الخوؼ والتوتر التي 

  أو التقميؿ مف حدة الألـ الذي يعانوف منو .  يعيشونيا والتيويف

؛ "مف الطبيعي أف عميومف الأطباء فقط يستخدموف لغة عممية طبية بحتو . (%2أما نسبة )
بالموضوع الذي يريد التحدث عنو أو القياـ   المرسؿ: الطبيب ىنا(يكوف لمدى أو مقدار معرفة المصدر )
؛لأف الفرد لا يستطيع أف يقوـ النقؿ بفاعمية ،لمعاني  لاستقطاب(ابإرسالو ،يؤثر عمى الرسالة ومضمونيا )

( أكثر مما يجب أي ) صاحب المينة الحرةومحتويات لا يفيميا،مف جانب آخر إذا كانت معرفة المرسؿ 
لدرجة التخصص ،مف الممكف أف لا ينجح في نقؿ المعاني المطموبة بسبب عدـ مقدرتو عمى القياـ 
بالتبسيط لممعاني والمعمومات التي ىو بصدد إيصاليا للآخريف أيضا عممية استخدامو لمصطمحات فنية 

ب ما وضحو "برلو" في نموذجو ىذا حسليا أف يفيميا .و )الزبوف(مينية التي لا يستطيع المستقبؿ 
 الاتصالي
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 .(: مدى تحديد الأطباء لمجاؿ الحديث مع المرضى ودوافع ذلؾ 05الجدوؿ رقـ)

 النسب المئوية التكرارات البدائؿ النسب المئوية التكرارات البدائؿ
 %13 04 ربح الوقت %53 16 نعـ

 %20 06 تشخيص حالة المريض مباشرة
 %23 07 إطار العمؿ .عدـ الخروج عف 

 / 00 أخرى اذكرىا
 %100 30 المجموع %47 14 لا

    %100 30 المجموع
يروف أنو لابد (%53)مف خلبؿ الجدوؿ أعلبه  يتضح  أف معظـ العينة المبحوثة وذلؾ بنسبة 

مف الالتزاـ بنقاط محددة أثناء الحديث مع مرضاىـ .وذلؾ قصد عدـ الخروج عف إطار معاينة المريض 
فيرجحوف ذلؾ بغية تشخيص حالة  (%20)مف المبحوثيف ،أما الآخريف بنسبة  (%23)ما يؤكده نسبة 

التواصؿ مع مرضاىـ  في عممية ـمنيـ عبروا عف التزامي(%13)المريض مباشرة، في حيف أف نسبة 
بنقاط مختصرة ومحددة قصد ربح الوقت فالعدد الكبير لممرضى يوجب عمييـ تقميص وقت لمعاينة كؿ 

 المرضى الموجوديف بالعيادة.

أف كثرة عدد المرضى والميارات الاتصالية لمطبيب التي يستخدميا في الحديث  نستنتج مف ذلؾ        
مريض مف خلبؿ نقاط مدرجة مسبقا متفؽ عمييا قصد المعاينة والعلبج ال بتتطمب منو القدرة عمى استيعا

 ،إضافة إلى ميارة إدارة الوقت . 1"في الكلاـ  فميارة الحديث تتطمب الاختصاربالدرجة الأولى." 

 

 

 

 

 

                                                           
1
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 (: يوضح  ميارة الاستماع  لدى الأطباء بمختمؼ طرقيا06الجدوؿ رقـ)

النسب  التكرارات  البدائؿ
 المئوية

ي 
ف

لات
لحا

ؿ ا
ك

 

النسب  تالتكرارا البدائؿ
 المئوية

تستمع لو بعناية حتى ينتيي 
 مف كلبمو.

تحسيف نفسية المريض قبؿ  63% 19
التشخيص وتمقى المعمومات منو 

 جيدا وفيميا  

09 37,5% 

تعرض عف الكلبـ خبر الميـ 
 وتنيي الحديث

عطاء المريض ما  17% 05 ربح الوقت وا 
المرضية مف يتناسب مع حالتو 

 معمومات ونصائح  طبية

05 20,83
% 

تقاطعو وتتدخؿ لمنضج 
 وتوجيو الحديث.

توجيو الحديث والتركيز عمى  20% 06
التشخيص وعدـ الخروج عف 

 إطار العمؿ

10 41,67
% 

 %100 *24 المجموع %100 30 المجموع

 *المجموع يمثؿ عدد الإجابات ولا يمثؿ عدد أفراد العينة المدروسة

وىي تمثؿ نسبة المبحوثيف مف أطباء  (%63)أف النسبة الأعمى في الجدوؿ  يتضح مف الجدوؿ أعلاه
التي يحاوؿ  ميارة الإصغاءيستمعوف بعناية لمرضاىـ حتى ينيوا كلبميـ وىذا دليؿ عمى أنيـ يمتمكوف 

يا إلى لاستماع المركز لمجموعة مف المعمومات حوؿ موضوعا يحاوؿ المرسؿ إيصالمف خلبليا "ا
 % 20. في حيف ؛ أف 1إليو" مف المرسؿالمرسؿ إليو لتحقيؽ التفيـ الكامؿ لذلؾ دوف أية مقاطعة إلى 

مف الأطباء يقاطعوف مرضاىـ ويتدخموف لتوضيح الحديث معيـ وتوجييو قصد الاستفادة منيـ حوؿ 
 حالاتيـ الصحية وتاريخيـ المرضي قبؿ المعاينة وكذا لمفت انتباىيـ نحو ضرورة تتبع العلبج

 مف الأطباء يعرضوف عف كلبـ مرضاىـ غير الميـ وينيوف حديثيـ بطريقة لبقة.  % 17نسبة  أما 
يستمعوف لكف في إطار "مف صلبحياتيـ تنظيـ وتوجيو إجابات مرضاىـ  بأفذلؾ  ويبرر المبحوثيف

يروف  %37.5بنسبة  مف إجاباتيـ. كما أف البعض الآخر منيـ%  41.67وىذا تمثمو نسبة " ،مدروس
نسبة ليـ في ميارة الإصغاء الجيد لمرضاىـ عاملب لشد انتباىيـ وكسب ثقتيـ لإحساسيـ أنيـ الأىـ بال

 أثناء تواجدىـ معيـ . 

                                                           
1
 43_  ششَف انحًىٌ : ص 
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عطاء المريض ما يتناسب مع حالتو ف( مف المبحوثيف %  20.83أما  بالنسبة لػ )  ربح الوقت وا 
   ىو الأىـ مف الاستماع لكلبميـ.  المرضية مف معمومات ونصائح  طبية

عميو؛ مف يممؾ ميارات الإصغاء فإنو يممؾ أحد مقومات الاتصاؿ البشري الفعاؿ. احد مقومات 
 الاتصاؿ البشري الفعاؿ 

(: ضرورة استخداـ ميارة الاتصاؿ عف طريؽ لغة الجسد )الإيماءات 07الجدوؿ رقـ)
 .والإيحاء( أثناء التواصؿ مع المرضى

 النسب المئوية التكرارات البدائؿ النسب المئوية التكرارات البدائؿ
 %10 03 ليست ميمة بالقدر الكافي %10 3 لا

تعبير بالوجو  والإيماءات والحركات  %90 27 نعـ
تخفؼ مف توتر المريض وتعطيو 
 أريحية في التجاوب مع الطبيب

13 43% 

لغة الجسد مف الأدوات الرئيسية في 
الاتصاؿ مع المريض وكذلؾ في 

خاصة في مجاؿ التشخيص والمعاينة 
 الطب

14 47% 

 %100 30 المجموع
  %100 30 المجموع

يماءاتيـ أثناء  يتبيف     مف الجدوؿ أف الأطباء الذيف يجدوف ضرورة في إجراء رقابة عمى حركاتيـ وا 
في الجدوؿ.  تمثؿ أعمى نسبةىي  (% 90)بػحديثيـ مع مرضاىـ أو أثناء معاينتيـ ليـ قد قدرت نسبتيـ 

فمنيـ يعتبر إيماءات  الوجو والحركات تخفؼ مف توتر المريض وتعطيو أريحية في التجاوب مع الطبيب 
ومنيـ مف أكدوا  لغة الجسد مف الأدوات الرئيسية في الاتصاؿ مع المريض وكذلؾ %( 43وذلؾ بنسبة  )

   %(. 47في التشخيص والمعاينة وخاصة في مجاؿ الطب وذلؾ بنسبة) 

الذيف لا يجدوف ضرورة في مراقبة حركاتيـ  %( 10)المقدرة ب مف المبحوثيف  النسبة الأصغر ماأ

يماءاتيـ أثناء استقباؿ مرضاىـ فيي  بالنسبة ليـ غير ميمة وا 
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فميارة الحديث تتطمب الإستفادة مف لغة الجسد )الإشارات،الحركات،الإيماءات،نغمة الصوت( 
 .1"للآخريففي توصيؿ الرسالة او الفكر 

 (: استجابة  الأطباء حوؿ حؽ المريض في الإجابة عمى كؿ تساؤلاتو08الجدوؿ رقـ )

 النسب المئوية التكرارات البدائؿ النسب المئوية التكرارات البدائؿ
  %83 25 نعـ

 تعتبر بعضيا غير ميـ %17 5 لا
 

5 17% 

يتطمب منؾ ذلؾ رفؽ وجيد 
 كبيريف

00 / 

 / 00 غير ممزـ بذلؾ

 %100 5 المجموع %100 30 المجموع
(مف الإجابات تمثؿ الأطباء الذيف يجيبوف عمى تساؤلات  % 83)مف الجدوؿ أعلبه أف  يتضح  

منيـ تعترض عمى ذلؾ ولا  (% 17)كؿ مرضاىـ فيروف أنيـ يمتمكوف كؿ الحؽ في ذلؾ،في أف نسبة 
 يجدوف لممريض الحؽ في طرح تساؤلات كثيرة وعديدة وأنيـ غير مجبوريف عمى الإجابة عف جميعيا. 

أف الأسئمة ىي القناة التي تحمؿ الرسالة إلى المستقبؿ وعندما يريد المرسؿ القياـ : وىذا يدؿ عمى 
اختيارىا يتوقؼ عمى قدرات المستقبؿ  بالأعماؿ يجب عميو أف يتخذ قرارات بشأف الوسيمة فعممية

والمرسؿ معا في الظروؼ التي تحيط بكؿ منيما وىذا ما تؤيده النموذج الاتصالي الذي وضعو "ديفيد 
 .1960برلو" سنة 

  

                                                           
1
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 (:  الأساليب الاقناعية  للؤطباء في توجيو مرضاىـ ومتابعتيـ09الجدوؿ رقـ )

 النسب المئوية التكرارات البدائؿ النسب المئوية التكرارات البدائؿ
 %78 14 أسموب الترغيب %73 22 نعـ

 %11 02 أسموب التوعية والتوجيو
 %11 02 أسموب الترىيب 

 %100 *18 المجموع %27 08 لا
  %100 30 المجموع

 المجموع يمثؿ عدد الإجابات ولا يمثؿ عدد أفراد العينة *
مف الأطباء يستخدموف أساليب إقناعية واضحة قصد توجيو  %(73يتبيف مف الجدوؿ السابؽ أف )

بضرورة متابعة حالتيـ المرضية سواء معيـ أو مع  ـمرضاىـ لاستيعاب طبيعة مرضيـ وكذا قصد إقناعي
 المختصيف والمخابر والمراكز التابعة لمصحة مف بيف ىذه الأساليب: ءغيرىـ مف الأطبا

 %( 78نسبة)  الات مشابية تماثمت لمشفا لمعلبج أسموب الترغيب مف خلبؿ إطلبعيـ عمى ح -
 %(11أسموب الترىيب بخطورة المرض وتفاقمو في حالة عدـ علبجو نسبة ) -
أسموب التوجيو والتوعية بتوسيع المدارؾ بخصوص الحالة المرضية باستخداـ مجسمات طبية، صور  -

 ( %11طبية ، مواقع طبية ، أفلبـ وثائقية عممية. نسبة )

 ترؾ إنطباع جيد لدى الزبوف )المريض(-" تتطمب : الإقناعفميارة  

توجيو الحديث إلى العقؿ والعاطفة معا )أسموب  -معرفة موقؼ الزبوف مف موضوع الاقناع  / -
 الترغيب( .

 تقديـ الحجج الإقناعية بشكؿ منطقي ومرتب ومثير للئىتماـ )أسموب توجيو وتوعية(. -
 1أسموب الترىيب("الإلتزاـ بالصراحة والوضوح والدقة ) -

  

                                                           
1
 .282يذحج أبى انُظش :  انًشجع انسببك ص  - 



عرض وتحميؿ وتفسير نتائج الدراسة         لث                                            الفصؿ الثا
    

 44 

 .(: يوضح  انطباع الطبي لعودة مرضاه بعد جمسة المعاينة والتشخيص10الجدوؿ رقـ )

 النسب المئوية التكرارات البدائؿ النسب المئوية التكرارات البدائؿ
    %90 27 راض

 %50 15 قدرتؾ عمى كسب ثقتو %10 3 غير راض
 %20 06 عدـ فعالية علبجؾ

أسموبؾ الاقناعي في نجاعة 
 متابعة حالتو المرضية

06 20% 

كؿ الحالات السابقة ممكنة 
 ومتوقعة

03 10% 

 %100 30 المجموع
 %100 30 المجموع

(مف المبحوثيف راضوف عف عودة مرضاىـ لزيارتيـ  % 90يتضح مف الجدوؿ أعلبه أف  نسبة )
 فغير راضوف عف ذلؾ . (%10مرة ثانية ، أما )

(مف جميع أفراد العينة المبحوثة يجدوف في ذلؾ قدرة عمى كسب ثقتيـ والقدرة  % 50فػنسبة )  
عمى استقطابيـ مرة ثانية أما آخروف فيرجعوف ذلؾ لنجاعة أساليبيـ الاقناعية في متابعة حالة المريض 

تاءات الثلبثة" : " في المرحمة الثالثة حسب نظرية "الميشاؿ لوني(ىذا ما يؤيده " % 20)وذلؾ بنسبة 
 " .الاتصاؿ الاقناعيدليؿ نجاح عممية  " لتتبع أو المراقبةا

يروف في عودة مرضاىـ بعد أوؿ  %( 20في حيف؛ نجد فئة مقابمة منيـ تمثؿ نفس النسبة )
زيارة عدـ فعالية في العلبج الذي وصؼ ليـ وأنيـ لـ يشفوا تماما. وىناؾ مف يجمع عمى جميع الحالات 

  .(%10)السابقة الذكر معا بنسبة 
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 (:  فعالية ميارات الاتصاؿ حسب رأي الأطباء.11الجدوؿ رقـ )

 النسب المئوية التكرارات البدائؿ النسب المئوية التكرارات البدائؿ
  %87 26 نعـ
طريقة تنظيـ المكتب لمييكؿ  %13 04 لا

التنظيمي لمعيادة وألواف الجدراف 
 وغيرىا مف الرسائؿ

02 %50 

ميارة طرح السؤاؿ والتأثير عمى 
 المريض و فكر  نفسية

02 %50 

 %100 04 المجموع

    %100 30 المجموع

مف العينة المدروسة يجدوف أف مياراتيـ الاتصالية السابقة الذكر ( % 87)يتضح مف الجدوؿ أف 
منيـ فقط  لا   (% 13)جدّ كافية لمتعامؿ مع مرضاىـ قصد التأثير فييـ واستقطابيـ ،في حيف أف 
عمى وجوب استخداـ  (%50)يجدوف في مياراتيـ فعالية كافية لاستقطاب المرضى .و أكد نصفيـ بنسبة 

ى حسب رأييـ وىي ميارة طرح السؤاؿ و الوصوؿ إلى عقؿ المستقبؿ وأما النصؼ ميارات اتصاؿ أخر 
منيـ  لفت الانتباه إلى وجوب تغيير طريقة تنظيـ المكاتب العيادات الخاصة و (% 50)الآخر بنسبة 

فؼ ( بالارتياح أثناء تواجده في بالعيادة مما يخالمريضألواف الجدراف والوسائؿ الطبية بما يشعرا لزبوف )
 الترفيو"مف العممية الاتصالية وىو "  تحقيؽ الغرض الثالثمف توتره النفسي ويعطيو أريحية أكثر قصد 

 .(02انظر الممحؽ رقـ)""برلوالذي وضعو  النموذج الاتصاليحسب 
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 (:ثقافة المريض ومدى إعاقتيا لمتجاوب  مع الميارات الاتصالية لمطبيب 12الجدوؿ رقـ )

 النسب المئوية التكرارات  البدائؿ 
 %17 5 فروؽ جنسية

 %10 3 التنشئة الاجتماعية
 %30 9 عادات وتقاليد وأعراؼ

 / / التعصب لبعض المعتقدات الدينية
 %43 13 المستوى التعميمي

 %100 30 المجموع
فنسبة يوضح الجدوؿ إف اختلبؼ ثقافة المريض قد تعيؽ عممية تجاوبو مع الطبيب المعالج :      
( مف الأطباء يجدوف في اختلبؼ مستواىـ التعميمي أكبر عائؽ لأف تفسير الحالة المرضية %43)ػ

يتطمب استخداـ لغة عممية طبية بمصطمحات أجنبية مما يتطمب منيـ جيدا إضافيا قصد تبسيطيا ليـ 
ادات والتقاليد  فيروف في الع (%30)كلب حسب مستواه مستخدما في ذلؾ مياراتو الإدراكية .أما نسبة 

الأعراؼ البالية التي تجاوزىا العمـ عائقا لمدى تجاوب المريض مع الطبيب ،في حيف نجد أف الفروؽ 
مف المبحوثيف  قد يعيؽ الطبيب أثناء معاينتو  %( 17) الجنسية بيف الطبيب والمريض حسب رأي

مف المبحوثيف يروف في اختلبؼ التنشئة الاجتماعية لممرضى  (% 10)لممريض ، في الأخير نجد أف 
 حسب بيئاتيـ دورا في إعاقة العممية الاتصالية.

 متعددة :التعصب لمرأي. 1فالإختلبؼ بيف الزبائف تحكمو أسباب

 الإختلبؼ في تحديد مفاىيـ الأشياء. -ؤية لمموضوع مف كؿ جوانبو/ عدـ وضوح ال -
الاختلبفات التعميمية والمينية والثقافية والاجتماعية   -)المرضى( / الفروؽ الفردية بيف الزبائف -

 لمزبائف.

  

                                                           
1
 . 279، ص اىَشجع اىسبثقيذحج أبى انُظش :  - 
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(:يوضح المواقؼ الصعبة التي تواجو أصحاب الميف الحرة)الأطباء(أثناء مزاولة 13الجدوؿ رقـ ) -
 مياميـ وتواصميـ مع زبائنيـ)مرضاىـ(

 النسب المئوية التكرارات  البدائؿ 
 %63,33 19 عدـ قناعة المريض بممارسة  لعادات غير لائقة صحيا ودينيا وقانونيا 

 %13,33 04 (،...البكـو الصـ  كبار السف، ،النساء، الأطفاؿ صعوبة التفاعؿ مع بعض الفئات) 
 أو مع غيره الحاليعدـ اقتناع المرضى بتتبع العلبج والامتثاؿ لمراجعة الطبيب 

 .لصعوبة تقبؿ مرضو
07 23,33% 

 %100 30 المجموع
مف العينة المدروسة يروف أف مف أصعب %(  63,33أف نسبة ) الجدوؿ أعلاهمف خلبؿ  يتضح   

المواقؼ التي تعيؽ تواصميـ مع المريض تتجسد في: عدـ قناعتيـ بممارستيـ عادات غير لائقة صحيا 
وضحوا  %(23,33حيف نجد نسبة ) وديني أو يرجع ذلؾ لمستواىـ التعميمي ونقص الجانب التوعوي ،في

أف الصعوبات والمواقؼ التي تواجييـ أثناء مزاولة مياميـ تكمف في عدـ اقتناع الزبوف ) المريض( 
بالعلبج والامتثاؿ لمراجعة الطبيب لحالتو معو أو مع غيره لصعوبة تقبمو مرضو . فيما يرى البعض 

يـ يواجيوف مواقؼ ومشكلبت اتصالية خاصة أن%(  13.33الآخر وىي أقؿ نسبة في الجدوؿ بنسبة )
أثناء التفاعؿ مع بعض الفئات )  النساء،الأطفاؿ خصوصا أطفاؿ التوحد ،كبار السف، فئة الصـ 
والبكـ،ذوي الاحتياجات الخاصة( وىذا لعدـ قدرتيـ عمى توصيؿ المعمومة بشكؿ واضح وكذلؾ لصعوبة 

قناعيـ بإتباع إرشادات الطبيب. تنقميـ وشرحيـ لأعراضيـ المرضية وكذا تمقينيـ  طريقة علبجيا وا 

  



عرض وتحميؿ وتفسير نتائج الدراسة         لث                                            الفصؿ الثا
    

 48 

(: الأساليب والميارات التي يستخدميا الأطباء لتجنب المواقؼ الصعبة 14الجدوؿ رقـ )
 .أثناء تأدية مياميـ

 النسب المئوية التكرارات  البدائؿ 
 %40 08 .نشر التوعية الإعلبمية والثقافة الصحية لدى المواطف

 %30 06 والشرح  بذكاء بغية التوصؿ إلى التأثير والإقناع  الإدراؾ:الفيـميارة 
 %15 03 الاستماع والإصغاء الجيد

بداء شعور الاىتماـ بو والعمؿ عمى راحتو نفسيا  %15 03 احتراـ المريض وا 
 %100 30 المجموع
تمثؿ عدد إجابات الأطباء التي تنادي بضرورة نشر التوعية  (%40نسبة )يظير الجدوؿ أف       

الإعلبمية والثقافة الصحية لدى المواطف وكذا التحسيس بطرؽ الوقاية والعلبج ووجوب إتباع النصائح 
الطبية مف طبيب مختص مباشرة والابتعاد عف ما ينشر في المواقع الالكترونية الغير موثوقة والجيات 

 جاؿ الصحة.غير المعروفة في م

:الفيـ والشرح بذكاء بغية التوصؿ إلى  ميارة الإدراؾ(مف المبحوثيف ركزوا عمى  %30نسبة)  أما 
فبناء عمى الفيـ يتحدد رد الفعؿ أو السموؾ تجاه مصادر ىذه المعمومات ،ويطمؽ عمى التأثير والإقناع "

تمثؿ الأطباء ( % 15،  في حيف نجد أف نسبة) 1" عممية التفاعؿ أو الاتصاؿ بالبيئة الخارجية " الإدراؾ
الذيف يؤكدوف عمى ميارة الإصغاء الجيد لمزبوف ،وكذا ميارة  إبداء الاىتماـ والاحتراـ لمزبوف وذلؾ بنسب 

 متساوية لكؿ منيما.

 

 

 

 

                                                           
1
، داس  الإعظبس انعهًٍ  نهُشش وانخىصَع،انطبعت الأونً ،عًبٌ )الأسدٌ  ٍٖبساد الإتصبه_ علاء يحًذ انمبػٍ ،بكش يحًذ حًذاٌ :  

 .47،ص1020(،
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 البيانات. ومناقشة _ تفسير2

 تفسير ومناقشة النتائج المتعمقة بالتساؤؿ الفرعي الأوؿ؟ 1_2

ما ىو مجموع الميارات الاتصالية التي يستخدميا الطبيب لاستقطاب  :والذي يتمحور حوؿ 
 المريض)الزبوف(؟

( يقدموف %100مف خلبؿ تحميؿ الجداوؿ السابقة تـ التوصؿ إلى  أف كؿ الأطباء الخواص بنسبة)
يدخؿ في ميارات اتصالية خاصة قصد استقطاب مرضاىـ وتوجيييـ خوفا عمى سلبمة صحتيـ  وىذا 

إطار واجباتيـ المينية  وأخلبقياتيا وكذا يجدوف في عممية استقطابيـ  تحقيؽ لذاتيـ ونجاحيـ في مجاؿ 
( مما %97عمميـ  لذلؾ يستقبموف مرضاىـ بصورة فردية قصد احتراـ ومراعاة خصوصياتيـ  بنسبة )

أو بأحد أقربائيـ ،حيث  يجعؿ زبائنيـ راضوف دائما .وفي حالة حاجتيـ لأي استشارة طبية خاصة بيـ
أنيـ يحاولوف دوما استقباؿ زبائنيـ باستخداـ ميارات خاصة بالترحيب فيبادروف بالحديث مع زبائنيـ  

التعبير عف اىتماميـ بيـ  %(44( مستخدميف عبارات ترحيبية خاصة بنسبة)%10)جميعيـ بنسبة 
 محطميف بذلؾ حواجز الخجؿ والخوؼ.

ة  امتلبؾ صاحب الميف الحرة ألا وىو  الطبيب مف ميارات الترحيب وىنا تظير مدى ضرور        
لأساليب  وتقنيات التعبير الشفوي مف خلبؿ المجوء  فوالاستقباؿ.إضافة إلى الميارات السابقة فيـ يمجا و 

مف  اجؿ الإيصاؿ الجيد  %(65في حديثيـ مع مرضاىـ لاستخداـ عبارات بسيطة ومتداولة بنسبة)
يا مراعيف في ذلؾ جميع خصائص واختلبؼ جميع الفئات العمرية والشرائح الاجتماعية لممعمومات وشرح

التي يستقطبونيا. إضافة إلى الاستعانة ببعض الأساليب الترفييية والعممية الأخرى مف حيف لأخر حسب 
 الضرورة.

وتواصميـ مع  منيـ )الأطباء( بالتطرؽ إلى نقاط محددة أثناء حديثيـ  %(53وفي ىذا الإطار يمتزـ )
المريض مف خلبؿ النقاط  بمرضاىـ  لمطبيب التي يستخدميا  الحديث تتطمب  منو القدرة عمى استيعا

المدرجة مسبقا  متفؽ عمييا قصد المعاينة والعلبج بالدرجة الأولى، فالميارة الحديث تتطمب: البساطة في 
،إنتقاء الكممات المعبرة الحديث، التواضع، اللئختصار في الكلبـ، خفض الصوت عند الحيث

والمؤثرة،عرض بعض الأمثمة والخبرات والتجارب وسرد بعض القصص بالإضافة إلى الإستفادة مف لغة 
 الجسد وكذا إحتراـ الزبائف والإنصات الجيد لملآخريف عندما يتحدثوف.
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منيـ  إلا  %(63ه )وعميو عمى الطبيب الاستماع بعناية لكلبـ.. مرضاىـ ... لمنياية وىذا ما يؤكد       

قد يتدخموف ويقاطعوف مرضاىـ لتوضيح الحديث وتوجييو قصد الاستفادة منيـ  %(20أف بعضيـ بنسبة)

حوؿ حالاتيـ الصحية وتاريخيـ المرضي ولفت انتباىيـ نحو ضرورة تتبع العلبج منيـ نسبة 

أنيـ   لإحساسيـثقتيـ يروف في ميارة الإصغاء الجيد لمرضاىـ عاملب لشد انتباىيـ وكسب %( 33,33)

 الأىـ بالنسبة ليـ أثناء تواجدىـ معيـ.

وقد يتطمب اتصاؿ صاحب المينة الحرة مع زبائنو ميارات اتصالية أخرى تتعمؽ بمغة أجسادىـ ، تجعميـ 
يماءاتيـ أثناء تعامؿ الطبيب مع المريض مثلب  ىذا ما تؤكد عميو  يصنعوف رقابة عمى حركاتيـ وا 

اء الذيف يجدوف في ذلؾ ضرورة فإيماءات الوجو  وتعابير التفاؤؿ المرسومة عميو مف الأطب%(90)نسبة
تخفؼ مف توتر المريض وتعطيو أريحية في التجاوب مع الطبيب وتقبؿ العلبج، فمغة الجسد مف الميارات 

 الأساسية في مجاؿ الطب.

تساؤلات مرضاه فالميارة المجاؿ للئجابة عمى كؿ %(83ومف ىنا يفتح الطبيب المعالج نسبة )       
الاتصالية الخاصة بالقدرة عمى التفكير ووزف الأمور وزنا صحيحا ، تؤدي إلى التعبير الصحيح وتؤثر 
عمى كفاءة  استيعاب ونقؿ الأفكار والمعمومات إلى أخر الأفراد المستيدفيف مف عممية الاتصاؿ باستخداـ 

مع  أواىـ بضرورة متابعة حالتيـ سواء معيـ واضحة قصد إقناع مرض %(73أساليب اقناعية بنسبة)
يفضموف أسموب الترغيب مف خلبؿ ، اطلبعو عمى حالات %(78)غيرىـ ، مف الأطباء المختصيف بنسبة

 مشابية تماثمت لشفاء مثلب كوسيمة فعالة لإقناعيـ والتأثير عمييـ .

تي تنساب إلى عقوؿ المتمقيف ىي يارة الإقناع ألساني والتوضيح وتعزيز كؿ ذلؾ بالبراىيف المقنعة المف
 آلية ضرورة في الاتصاؿ مع الزبائف .

بالتالي فاف صاحب الميف الحرة الذي يمثؿ الطبيب في دراستنا الحالية يستخدـ مجموع 
 الميارات التالية:

 _ ميارات الاستقباؿ والترحيب الجيد.              /_ ميارات الحديث.                      

 / _ الميارات المتعمقة بمغة الجسد             بالآخريف الاتصاؿ  _ميارات
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 / _ ميارة إدارة الوقت         _ ميارات الاستماع والإصغاء  الجيد.  

 /  _ ميارات الإقناع .            _ ميارات التفكير ووزف الأمور .     

 

 .تـ الإجابة عمى التساؤؿ الفرعي الأوؿبذلؾ فقد . كميا لأجؿ استقطاب زبائنيـ )المرضى(يستخدميا  

 : _ تفسير ومناقشة النتائج المتعمقة بالتساؤؿ الفرعي الثاني والذي يتمحور حوؿ2

 )الطبيب(. مدى نجاعة وفعالية الميارات الاتصالية لذوي الميف الحرة

انية لاف مرة ث ـمف الأطباء راضوف عف عودة مرضاىـ لزيارتي %(90مف خلبؿ ما سبؽ يتضح أف )    
( منيـ يجدوف في ذلؾ قدرتيـ عمى كسب ثقتيـ والقدرة عمى استقطابيـ مرة ثانية نتيجة نجاعة 50%)

منيـ يجدوف أف مياراتيـ  %(87مياراتيـ الاتصالية التي يتواصموف بيا معيـ  في المرة الأولى، ؼ)
ى ـ واستقطابيـ إضافة إلالاتصالية السابقة الذكر جد كافية لمتعامؿ مع مرضاىـ ، قصد التأثير فيي

التي تمنحنا قدرة خاصة عمى فيـ  الميارات غير المفظيةالتي تمنحنا التركز ،وكذا   الميارات الإدراكية
حقيقة ما يشعر بو الآخر فقد تفوؽ المؤشرات غير  المفظية في مضمونيا  ما توحي بو الكممات المجردة 
ومف أمثمتيا  الوسائؿ والإكسسوارات المحيطة )البيئة(، تعبيرات الجسـ، الوقت ...إلى غير ذلؾ .ومف 

المكتب ،حجمو،موقعو داخؿ البناء)العيادة(.فالمشكلبت الفنية نذكر: طريقة ترتيب  الوسائؿ غير المفظية 
كالأدوات والأجيزة المستخدمة في تداوؿ البيانات ونقميا  للبتصاؿالتي تتعمؽ بالجانب التكنولوجي 

 . واسترجاعياومعالجتيا 

التي يستخدميا الطبيب  الخاص كصاحب مينة حرة  الاتصاليةعميو؛ يمكف القوؿ أف الميارات 
بذلؾ فقد تـ المرضى )الزبائف( إضافة إلى أنيا قابمة لمتطوير.و لاستقطابفعالة ومقنعة ومؤثرة  جدّ 

 .الإجابة عمى التساؤؿ الفرعي الثاني لمدراسة
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 : _تفسير ومناقشة النتائج المتعمقة  بالتساؤؿ  الفرعي الثالث والذي يتمحور حوؿ3

 الاتصالية بمرضاه.الصعوبات التي يواجييا الطبيب أثناء العممية 

مف الأطباء،  %(43نجد مما سبؽ أف اختلبؼ ثقافة المريض قد يعيؽ عممية تجاوب مع الطبيب فػػ)    
فالمستوى التعميمي لدييـ يعتبر أكبر عائؽ لتواصميـ مع مرضاىـ لاف ضرورة تفسير وشرح الحالة 

يستطيع  معظـ الشرائح  الصحية لممريض يتطمب استخداـ لغة عممية طبية بمصطمحات أجنبية لا
التعميمية  فيميا  قد يتطمب منو جيد كبير قصد تبسيطيا ليـ كلب حسب مستواه الذي يحاوؿ مف خلبؿ 

 مياراتو الإدراكية .

إضافة  إلى بعض الصعوبات الأخرى التي قد يحددىا البعض في)العادات والتقاليد والعرؼ( وفروؽ 
 ة ليـ.الجنسية لممرضى وكذا التنشئة الاجتماعي

السابقة المتعمقة بفئات وشرائح اجتماعية وعمرية وفكرية مختمفة قد تضع الأطباء  تفيذه الفرو قا
في مواقؼ صعبة أىميا رفض بعض المرضى خصوصا مف الإناث الامتثاؿ  (أصحاب الميف الحرة)

 لبعض بروتوكولات الصحية اللبزمة قصد تشخيص المرض.

ف عائلبتيـ معيـ تبعا لمعادات والتقاليد مما يشوش عمى حديثو مع وأحيانا قد يصطحبوف أفراد م     
المريض ويعيؽ المعاينة،  وقد يجد البعض صعوبات في التعامؿ مع الأطفاؿ خصوصا ذوي الاحتياجات 

 الخاصة ، وخاصة فئات الصـ والبكـ.

قدات والطرؽ التقميدية وقد تبرز فئة كبار السف الذيف يعانوف مف الشيخوخة الذيف يتمسكوف بالمعت      
 طرؽ العلبج . بفي العلبج ويصعب عمييـ تقبؿ فكرة المرض وفيمو واستو عا

طوير مياراتيـ ولتجنب حؿ ىذه المواقؼ يرى الأطباء بأصحاب ميف الحرة أف لابد عمييـ مف ت      
دخاؿ الطمكالترفإدخاؿ الجديد عمييا.  الاتصالية أنينة والسرور عمى ية تساعد عمى تمطيؼ جو المعاينة وا 

 بعض المرضى خصوصا الأطفاؿ منيـ. 

عدة نتيجة تعاممو مع شرائح اجتماعية وعمرية وفكرية  إذا يواجو صاحب المينة الحرة صعوبات
 الطبيب مثلب: تعيقو :متنوعة تعرضو لمواقؼ صعبة ف
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 المرضى ( .وجود الاختلبفات التعميمية والمينية والثقافية والاجتماعية بيف الزبائف )  -
 الفروقات الجنسية والعمرية. -
التعامؿ مع الحالات الإستثنائية مف ذوي الاحتياجات الخاصة :أطفاؿ التوحد والمعاقيف ذىنيا وجسديا  -

 ،والكبار في السف.
تعصب الزبوف لآرائو بما يتوافؽ مع طبيعة تنشئتو، إتجاىاتو، وقناعاتو الدينية ،وكذا محيطو  -

 الاجتماعي )بيئتو(.
عدـ وضوح الرؤية لممريض و إتباعو لممواقع الإلكترونية غير العممية والطبية والمصادر غير  -

 . الأخيرو  التساؤؿ الفرعي الثالثعميو ؛ فقد تـ الإجابة عمى الموثوقة .
 

 : النتيجة العامة
نيا لميارات الاتصاؿ دور أساسي جدّ فعاؿ وناجع  بالنسبة لأصحاب الميف الحرة  ، التي يكتسبو  

مف خلبؿ خبرتيـ في مجاؿ عمميـ وتواصميـ مع الآخريف فتوجو تفكيرىـ ومجيوداتيـ نحو التطوير 
 استقطابالإيجابي ليذه الميارات بما يتوافؽ مع الدراسات والتطورات العممية و العالمية مما يساعد 

 متباينة سواء عمى الصعيد الداخمي )المحمي ( أو الخارجي )العالمي(. اجتماعيةزبائف مف شرائح 
التساؤؿ الرئيس المتعمؽ بالدراسة الحاليةبيذا نكوف قد أجبنا عمى  -



 الخاتمة
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 خاتمة:ال

 

إف ارتباط مفيوـ الميارات بالميف الحرة يعطينا نظرة مشرفة عف أفاؽ مستقبمية في مجاؿ تطور فف        
التعامؿ مع الزبوف وتحسيف مستوى التعامؿ في مختمؼ مجالات الحياة سواء التعميمية ، الرياضية ، 

ذ ا غابت واحدة الصحية  وغيرىا. بطرؽ وأساليب تناسبيا تعمؿ كؿ ميارة عمى إتماـ وظيفة أخرى ، وا 
 والتي تجعؿ منو فعاؿ ،ىي المحرؾ الرئيسي للبتصاؿارات الاتصاؿ ككؿ فمي.تتأثر العممية الاتصالية 

وىي ترتبط رباط وثيؽ بكؿ عنصر مف عناصر العممية الاتصالية )المرسؿ،المستقبؿ، الرسالة ، الوسيمة( 
 فالمرسؿ والمستقبؿ كلبىما يتبادلاف الأدوار في الاتصاؿ بعضيا البعض. 

 اوىذا ما تابعتو العموـ الاجتماعية بفروعيا الخاصة بالاتصاؿ والإعلبـ، وما تقدمو و أفرزتو لن     
ظريات حديثة قدمت إسيامات حقيقة في فيـ وتفسير مدى تطور ميارات وسموؾ الشخصية الإنسانية ن

العممية لاتصالية عممية إجرائية ليا ف المعاصرة في مجاؿ الاتصاؿ والتعامؿ الإنساني بأشكالو المتعددة.
 يارات يجب التمكفناصر مف توافر ملابد ليذه العيا عناصر تتفاعؿ ، و أىداؼ  وتترتب عنيا نتائج ول

 منيا والتحكـ فييا.

 



 

 

      

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 قائمة المراجع
 

 

 أولا : المراجع بالمغة العربية : 
   ،عالـ الكتب،القاىرة، والتفاعؿميارات الاتصاؿ حصة محمد آؿ مساعد،أحلبـ عبد السميع العقباوي، _

 160، ص2011مصر،
،دار ىومة ،الطبعة الأولى،لجزائر،  المسؤولية المدنية للؤطباء في ضوء القانوف الجزائريرايس محمد:_ 

 83،ص  2010
،رسالة التسوؽ الإلكتروني وتفعيؿ التوجو نحو الزبوف مف خلاؿ المزيج التسويقيسعاد خنساء، _

 42،ص2006منشورة،الجزائر،ماجستير غير 
 41، ص2007، دار يافا العممية لمنشر والتوزيع، عماف، الأردف، ميارات الاتصاؿشريؼ الحموي، _

، مجد المؤسسة الجامعية 1، طأساليب البحث العممي في عمـ الاجتماعطاىر حسو الزيباري، _ 
 .131، ص 2011لمدراسات والنشر والتوزيع، بيروت، 

 141، ص 2015، دار الكتب، اليمف،3، طمناىج البحث العمميمحمد سرحاف عمي المحمودي، _ 
 .105، ص2019، مكتبة الوسيط، صنعاء،3ط، مناىج البحث العممي، محمد سرحاف عمي المحمودي_ 
ندار الفكر العربي  ميارات الاتصاؿ والتفاعؿ في عمميتي التعمـ والتعميـمصطفى عبد السميع محمد ، _
 60،ص2005،عماف ،الأردف،2،ط

زيع مركز دراسات ، تو 4،المنظمة العربية لمترجمة ،طعمـ الاجتماع  ترجمة فايز الصياغ_انتوني غبدنز،
 .2001،،بيروتالوحدة العربية

 .19،ص2،2010،دار الإعصار العممي لمنشر والتوزيع،عماف،ط ميارات الاتصاؿبكر محمد حمداف،_
،بيروت،  ردارا الصاد ، المجمدة،لساف العرب اوبر الفضؿ،محمد بف مكرـ ابف منظورجماؿ _

 .104،ص:1997لبناف،
، دار المناىج لمنشر والتوزيع، عماف، ميارات الاتصاؿ المغوي وتعميمياحسف عمي عطية،_

 ،2008الأردف،
، المعيد العالمي التكامؿ المعرفي وأثره عمى التعميـ الجامعي وضرورتو الحضارية _رائد جميؿ عكاشة،

  .808،ص1،2012لمفكر الإسلبمي، بيروت،ط
،دار الكتاب الجامعي ميارات الاتصاؿ في المغة العربية روحي، فيصؿ ،محمد جياد جمؿ ،  سمير_ 

 2004 14، ص1العربية المتحدة ،ط الإماراتالعيف ، 
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،عماف ، 1،دار عالـ الكتب الحديث، طميارات الاتصاؿ الجماىري،وآخروفطلبؿ عبد الله الزعبي _

 .7،ص2010،الأردف
، دراسة تطبيقية دور ميارات التفاعؿ مع المرضى في تحسيف جودة الخدمة الصحيةعلبء فرج حسف ،_

 عمى المرضى المتعامميف مع مستشفيات جامعة المنوفية 
، دار  الإعصار العممي  لمنشر  الاتصاؿميارات علبء محمد القاضي ،بكر محمد حمداف : _

 47،ص2010والتوزيع،الطبعة الأولى ،عماف )الأردف (،

،دار الثقافة، بيروت )لبناف( ، الطبعة الثانية، ص ص مناىج البحث العممي  عمر الشيباني :_
113،114 

،دار وائؿ لمنشر الشاممة مفاىيـ وتطبيقاتإدارة الجودة حودة، محفوظ أحمد_
 .71،ص1،2006والتوزيع،عماف،ط

 30،ص2012،، 1،دار البداية لمنشر والتوزيع،عماف،طمدخؿ إلى عمـ الاجتماعمحمود حامد خضر،_
،المجموعة العربية لمتدريب والنشر ، الطبعة  الآخريفميارات الاتصاؿ الفعاؿ مع _مدحت أبو النصر : 

 . 179، ص 2012رة )مصر ( ،الأولى، القاى
، المجموعة العربية لمتدريب ميارات الاتصاؿ الفعاؿ مع الآخريفمدحت محمد أبو النصر،_

 171ص2009والنشر،القاىرة، مصر،
،ترجمة:شحدة فارغ،المركز العربي للؤبحاث ودراسات  البحث الاجتماعيكوس:_موتيريوس سار نتا

 239،ص:1،2017السياسية،بيروت  لبناف،ط

،ترجمة:بوزيد منيجية البحث العممي في العموـ الإنسانية  تدريبات عممية _موريس أنجرس ، 
   144دار القصبة،الجزائر،ص2006صحراوي،

، ترجمة بوزيد 2ط، منيجية البحث العممي في العموـ الإنسانية تدريبات عمميةموريس أنجرس، _
 206الجزائر، صصحراوي، كماؿ بوشرؼ، سعيد سبعوف، دار القصبة لمنشر، 

،المجمة العربية لمنشر العممي، ناىج البحث الاجتماعي وتطبيقاتيا في عمـ الاجتماعميادة القاسـ: ـ_
 .536،537،ص 2021ماي 31،2العدد
،ديواف المطبوعات والاتصاؿ والإعلاـفي عمـ الاجتماع  أساسيةمصطمحات ناصر قاسيمي،_

 . 9،ص2017الجامعية،



 قائمة المراجع
 

 

،عماف ، 1دار الثقافة لمنشر والتوزيع،ط ،ميارات الاتصاؿ في الخدمة الاجتماعيةنجلبء محمد صالح، _
 116،ص2012،الأردف

، سمسمة المحاضرات العممية ، مركز جيؿ منيجية وتقنيات البحث الاجتماعي_نسيسة فاطمة الزىراء :     
  17،ص2015البحث     العممي،طربمس،لبناف،

،دار ىومة لمنشر  للؤطباء في ضوء القانوف الجزائريةالمسؤولية المدنية رايس محمد،
 94،ص93،الجزائر،ص2010والتوزيع،ا
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 ٔٞاىَح٘س الأٗه:  اىجٞبّبد اىشخص 

 الجنس :       ذكر                    انثى -1

 ................................................................................................العمر : -2

 أرمل       متزوج        مطلق                الحالة الاجتماعية : أعزب -3

  سنوات فما فوق10سنوات        10إلى  5سنوات        من  5الخبرة المهنية: أقل من  -4

 ............................................................................................التخصص: -5

 ّٜاىَٖبساد الاتصبىٞخ اىتٜ ٝستخذٍٖب اىطجٞت لاستقطبة اىَح٘س اىثب :

 اىَشٝض)اىضثُ٘(

رىل ٍٖبساد  مّ٘ل طجٞت تستقجو ٍٝ٘ٞب اىعذٝذ ٍِ اىَشضٚ،ٕو ٝتطيت ٍْل -6 -

 لا         َعى                        اتصبىٞخ خبصخ ىيت٘اصو ٍعٌٖ:

- Compétences de communication(oral . d’écoute . persuasion . 

réception . questionnement . langue du corps….)  

 عْذ استقجبىل ىَشضبك أٗه ٍشح ،ٕو ٝنُ٘ رىل ثشنو: -7-

 فشدٌ: 
 ثُبئٍ:

 جًبعٍ:         

 ........................................أخشي اركشهب: .................................

  ٕو ٝنُ٘ رىل قصذ :
 يشاعبة خظىطُت انًشَغ        

 يعبَُت أكبش عذد يٍ انًشػً

 سبح انىلج   

 .............................................................................أخشي اركشهب:
 َعى       لا         ٕو تجبدس ثبىحذٝث ٍع ٍشٝضل عْذ استقجبىٔ: -8-

 أتستقجئ ثـــ :
 سخخذاو عببساث انخشحُب 

 حىجُهه يببششة نًكبٌ انًعبَُت وانخشخُض

 عٍ يشػهانذخىل يببششة ببنحذَث و سؤانه 

 يحبونت انخعشف عهُه جُذا لظذ كسش حبجض انخىف     

 .......................................................................اخشي اركشهب:.

  

(: يوضح دليؿ المقابمة01الممحؽ رقـ)  



 

 

 

 أثْبء ت٘اصيل ٍع اىَشٝض ٗحذٝثل ٍعٔ، ٕو تستخذً ىغخ ٗعجبساد: -9
 بسٌطة ومتداولة    

 لغة علمٌة طبٌة بحته    

 تدخل بعض عبارات المزاح     

 .............................................................................. :اذكرها أخرى

..................................................................................................... 

 َعى            لا ب ٍحذدح لا ٝتٌ تجبٗصٕأٝتطيت حذٝثل ٍع اىَشٝض ّقبطب  -10-
 :ٕو ٝشجع رىل ه -

 سبح انىلج 

 حشخُض حبنت انًشَغ يببششة  

 عذو انخشوج عٍ إؽبس انعًم    

 :أخشي اركشهب

..................................................................................................................

......................................................................................... 

 أثْبء ت٘اصيل ٍع اىَشٝض : -11-
 ُخهٍ يٍ كلايه حسخًع نه بعُبَت حخً َ

 حعشع عٍ انكلاو غُش انًهى وحُهٍ انحذَث 

 حمبؽعه وحخذخم نهخىػُح وحىجُه انحذَث        

 ............................................................فٜ مو اىحبلاد ىَبرا؟ -

....................................................................................... 

حست سأٝل ٕو ٝتطيت ت٘اصيل ٍع اىَشٝض سقبثخ عيٚ   حشمبتل ٗ  -12-

 لا              َعى              :إَٝبءاتل أثْبء اىحذٝث ٗ اىَعبْٝخ 
 فٜ ميتب اىحبىتِٞ ىَبرا؟ -

..................................................................................................................

.......................................................................................... 

:  تسبؤلاتٔحست طجٞعخ عَيل،ٕو تعطٜ اىحق اىَشٝض ىلإجبثخ عِ مو  -13-

 َعى                             لا      
 ؟ فٜ حبىخ الإجبثخ ثـ: لا ، ىَبرا

 لأّل: 
 حعخبش بعؼهب غُش يهى

 َخطهب يُك رنك ولج وجهذ كبُشٍَ

 غُش يهضو بزنك  

 ......................................................................................أخشي اركشهب

ٕو تستخذٍُ٘ أسبىٞت إقْبعٞخ ٗاضحخ قصذ ت٘جٞٔ اىَشٝض لاستٞعبثٔ -14-

 لا       َعى               :طجٞعخ ٍشضٔ ٗضشٗسح  ٍتبثعتٔ ٍعنٌ أٗ ٍع غٞشمٌ

 فٜ حبىخ الإجبثخ ة ّعٌ : 



 

 

 ٕٜ ٕزٓ الأسبىٞت؟ٍب  -

:.................................................................................................... 

..................................................................................................................

..................................................................................................................

.................................................................... 

 :اىَح٘س اىثبىث: فعبىٞخ ٕزٓ اىَٖبساد 

ٍب اّطجبعل عْذ ع٘دح احذ ٍشضبك ثعذ أٗه جيسخ فحص )ٍعبْٝخ  -15-

 غُش ساع          ساع             :ٗتشخٞص( 

 :لأُ رىل دىٞو عيٚ
 لذسحك عهً كسب ثمخه

 عذو فعبنُت علاجك

 َجبعت أسهىبك الإلُبعٍ فٍ يخببعت حبنخه انًشػُت

 ركشهب: أخشي

..................................................................................................................

........................................................................... 

ٍشضبك : ٕو تشٙ ثأُ اىَٖبساد الاتصبىٞخ سبثقخ اىزمش مبفٞخ ىيتعبٍو ٍع  -16-

 لا                    َعى          
 

:..................................... ارمش ٍٖبساد اتصبىٞخ أخشٙ تستخذٍٖب-17

........................................................................................ 
..................................................................................................................

..................................................................................................................

......................................................................... 

 :ٓاىَح٘س اىشاثع:اىصع٘ثبد اىتٜ ت٘اجٔ عَيٞخ الاتصبه ثِٞ اىطجٞت ٍٗشضب 

 :                  اختلاف ثقبفخ اىَشٝض قذ تعٞق عَيٞخ تجبٗثٔ ٍعل ،فٖو ٝع٘د رىل ىـ -18
 فشوق انجُسُت

 حُشئت الاجخًبعُت

 عبداث وحمبنُذ و أعشاف

 انخعظب نبعغ انًعخمذاث انذَُُت

 انًسخىي انخعهًٍُ

 :أركشهب أخشي

 .......................................................................................

......................................................................................................  

ت٘اصينٌ ٍع اىَشضٚ ٍِ فئبد ٗ ششائح اجتَبعٞخ ٗ عَشٝخ ٗ فنشٝخ ٍختيفخ ،قذ  -19

:...............................................................   ٝضعنٌ فٜ ٍ٘اقف صعجخ ارمشٕب

.................................................................................................................,

..................................................................................................................

..................................................................................................................

..................................................................................................................

..................................................................................................................



 

 

..................................................................................................................

..................................... 

 

فٜ ّظشك ٍب ٕٜ إٌ اىَٖبساد الاتصبىٞخ اىتٜ لا ثذ ٍِ اتجبعٖب ىتجْت  -20-

............ ..........................................ٗتجبٗص ٍثو ٕزٓ اىَ٘اقف؟ :

...................................................................................................

...................................................................................................

...................................................................................................

...................................................................................................

...................................................................................................

...................................................................................................

................... 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

نموذج" برلو"(: يوضح 02الممحؽ رقـ)  

 نموذج دافيد برلو



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 ممخص الدراسة:

مهارات الاتصال التي يستخدمها أصحاب المهن الحرة في استقطاب الزبون .وىذا تمت دراستو تهدف الدراسة الحالية إلى معرفة دور  
( في استقطاب الزبون)المريض(، الأطباء الخواصبطرح التساؤل الرئيسي : ما الدور الذي تؤديو مهارات الاتصال لذوي المهن الحرة)

 وتندرج تحتو التساؤلات الفرعية :

 التي يستخدمها الطبيب لاستقطاب المريض)الزبون(؟_ ما ىي مجموع المهارات 1

 _ ىل ىذه المهارات كافية وفعالة لاستقطاب الزبون؟2

 _ ما ىي أىم المعوقات التي تواجو الطبيب أثناء تواصلو مع المريض؟3

كل من _الملاحظة وللإجابة عن التساؤلات تم الاعتماد على منهج المسح الاجتماعي بالتحديد)المسح العينة(مستخدمين في ذلك  
مفردة )طبيب خاص(من مجالات الحضارية مختلفة في مدينة ورقلة.حيث دامت الدراسة  03والمقابلة الموجهة لجمع البيانات من 

لمهارات الاتصال دور أساسي وفعال في استقطاب يوم( وأسفرت الدراسة على نتيجة مفادىا أن: 52الميدانية أقل من شهر )
 الزبون .
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Study summary 

 
 The current study aims to know the role of communication skills used by the self-employed in 

attracting the client. This was studied by asking the main question: What is the role played by the 

communication skills of the self-employed (private doctors) in attracting the client (the patient), and 

sub-questions fall under it: 

1_ What are the total skills that the doctor uses to attract the patient (the customer)? 

2_ Are these skills sufficient and effective to attract the customer? 

3_ What are the most important obstacles facing the doctor while communicating with the patient? 

In order to answer the questions, the social survey method was specifically relied on (the sample 

survey),  

Where the field study lasted less than a month (25 days), and the study resulted in the conclusion 

that: Communication skills have an essential and effective role in attracting the customer. 

Keywords: role, skill, communication, liberal professions, attracting, customer. 

 

 


