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  الملخص 

 

 الملخص:

 قيق هذا الهدف،  سبيل تح ليب فيتسعى المستشفيات لتحسين جودة الخدمات التي تقدمها لمرتفقيها، و بذلك انتهجت عدة أسا    

ها ى إذا ما تم تسيير للمستشف العام و لا شك أن أساليب تسيير الإمدادات في المستشفى تلعب دورا بالغ الأهمية في تحسين الأداء

الصحية، إذ أن  ة الخدمةين جودأهمية تسيير اللوجستيك في المستشفى كأحد الدعائم الأساسية لتحس تكمن هنا بشكل جيد، و من

ستيNك في كان تسيير اللوج  مالو بالتالي ك المكان و الزمان من شأنه المساهمة في أداء الخدمة في الوقت و المكان المناسب، في التحكم

ة مة الصحية المقدمودة الخدجتحسين غذية ...إلخ بشكل جيد كلما كان ذلك داعما لالمستشفى من إمدادات الأدوية و الأغطية و الأ

  للمرضى.

  اللوجستيك، جودة الخدمة الصحية، المستشفى الكلمات المفتاحية:

Abstract : 

Hospitals seek to improve the quality of services they provide to their patients, and thus have 

adopted several methods in order to achieve this goal. There is no doubt that the methods of 

managing supplies in the hospital play a very important role in improving the overall 

performance of the hospital if it is managed well, hence the importance of The management of 

logistics in the hospital as one of the mainstays for improving the quality of the health service, 

as controlling the place and time would contribute to the performance of the service at the right 

time and place, and therefore whenever the management of the logistics in the hospital is the 

supplies of medicines, blankets, food ... etc. well whenever it is supportive of improving the 

quality of health service provided to patients. 

Keywords: logistics, health service quality, hospital 
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  المقدمة العامة:

تحظى مختلف توريدات اللوجستيات بأهمية كبيرة جدا في المستشفيات كوا المحرك الأساسي لسير و تطور مهام    

علاجات أو استشفاء، و لاشك  المستشفى بإعتباره مؤسسة تقدم خدمات الرعاية الصحية للمرضى سواءا كانت

أن اللوجستيات تعتبر الداعم الأساسي لمهام المستشفى كوا تتضمن مختلف التوريدات من ألبسة و أغطية و 

  أغذية و أدوية، و بذلك فهي ذات إرتباط مباشر بطبيعة الخدمة التي يقدمها المستشفى.

اللوجستيات كوا الداعم الرئيسي لأنشطة المستشفى، كما أن الخدمة الصحية في المستشفى تتأثر بمستوى هذه     

  و بالتالي ترتبط جودة الخدمة الصحية بشكل شبه مباشر باللوجستيات في المشافي.

إن أهم منظومة قانونية تؤطر تسيير و إنجاز المشاريع و كذا الإقتناءات التي تقوم ا المؤسسات العمومية    

عمومية التي تحظى بإهتمام كبير من طرف المشرع الجزائري، و هذا ما يفسر الجزائرية، هي منظومة الصفقات ال

التطور المستمر الذي شهدته عبر الزمن، و الذي واكب التطورات الحاصلة في الميادين السياسية و الإقتصادية و 

  الإجتماعية.

   يد الأساسية التي تعتمد عليها طريقة الشراء و التور  اإن أهمية الصفقات العمومية في الجزائر تنبع من كو

المؤسسات العمومية الجزائرية التي يشملها هذا التنظيم، و لاسيما منها المؤسسات العمومية ذات الطابع الإداري 

  التي لم يغفل المشرع ذكرها في القوانين التي نظمت و تنظم الصفقات العمومية في الجزائر.

تبارها في الغالب الأعم مؤسسات عمومية ذات طابع إداري هي ملزمة إن المستشفيات العمومية الجزائرية بإع   

بالصفقات العمومية حين قيامها بالشراء و التوريد أو بتكييف و إتباع كل الإجراءات التنظيمية و القانونية المتعلقة 

ءات إعداد و قيامها بإعداد دراسات أو طلب خدمات، و هي كذلك مقيدة من الناحية التنظيمية بإتباع كل إجرا

  تنظيم الصفقات العمومية بما يتلاءم و قانون الصفقات المنظم لكل طرق إبرام عقود الصفقات العمومية.

و كون الخدمات اللوجستية ذات أهمية بالغة في المستشفيات، إذ هي شريان هذه المؤسسات بما تقوم به من   

 توريدات لكل إحتياجات المستشفى من أدوية، و أغذية، و تجهيزات طبية و مواد مختلفة، فإن هذه الوظيفة ذات

في هذه المستشفيات بإعتبارها مؤسسات الصفقات العمومية الذي ينظم كل طرق الشراء ارتباط وثيق بميدان 

عمومية ذات طابع إداري في معظمها، بإستثناء تلك المستشفيات ذات الطبيعة الخاصة و التي يمكن أن تتحرر 
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نسبيا من تطبيق قانون الصفقات الذي يذكر مؤسسات أحيانا و يغفل أخرى حسب رؤية المشرع الجزائري        

  حل تنظيم الصفقات العمومية.و تقديره في كل مرحلة من مرا

إرتأينا و لذلك ، يرتبط بمفهوم جودة الخدمة الصحية اللوجستيات في المؤسسات الإستشفائيةلا شك أن توريد و 

  دراسة ذلك من خلال طرح الإشكالية التالية:

  ؟المستشفياتفي  جودة الخدمة الصحية دعم في الحسن للوجستيك تسييرالهم إلى أي مدى يمكن أن يس

فهما جيدا، إرتأينا تجزئتها إلى لهذا الموضوع و لفهم هذه الإشكالية  و للإحاطة أكثر بالجوانب المختلفة  

  الإشكاليات الفرعية التالية:

 ؟هو لوجستيك المستشفى؟ و ما باللوجستيكما المقصود  .1

 في المستشفيات؟ بجودة الخدمة الصحيةما المقصود  .2

 في المستشفيات؟بمستوى جودة الخدمة الصحية اللوجستيك ما علاقة  .3

  و للإجابة على هذه الإشكالية و ما يتعلق ا من تساؤلات فرعية، فإنه يمكن صياغة الفرضيات الآتية:  

 يعتبر اللوجستيك داعما أساسيا للخدمات التي تقدمها المستشفيات. .1

 الخدمات الصحية.يلعب التسيير الحسن للوجستيك دورا هاما في تحسين جودة  .1

 .يعتبر نظام الصفقات العمومية الأداة الأساسية لتوريد لوجسيات المستشفى .2

  إلى إختيار هذا الموضوع فيما يلي: نوجز أهم الأسباب التي دفعتناو يمكن أن 

 ؛أولا الرغبة الشخصية في دراسة هذا الموضوع −

 جعلتنا على مستوى كليات جامعاتنا، ضوعالتي تتميز ا الدراسات في هذا المو النسبية كما أن الندرة  −

    ، علاقة اللوجستيك في المستشفى بمفهوم جودة الخدمة الصحيةاول تسليط الضوء عليه من منظور نح

مع  الدراسات التي تناولت دراسة أنشطة اللوجستيك، سلطت الضوء عليه منفصلا أو درسته حتىو 

 ؛لتسليط الضوء على هذه الزاوية من زوايا أنشطة الإمداد ميادين أخرى، و هذا ما يجعلنا متحمسين

و كذلك الأهمية التي تحظى ا أنشطة اللوجستيك في المستشفيات التي لاطالما كانت دوما محل جدل  −

إلى التقرب من  رضية كما يرى البعض، كل ذلك دفعناصوص إستهلاكها لنفقات كبيرة دون مردودية مبخ
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بالإنفاق  بمستوى الخدمات المقدمة و كذا استنباط علاقتها ستشفيات، محاوليناللوجستيات في المدراسة 

 ؛في المؤسسات الصحية

،   جودة الخدمة الصحيةالشخصي في محاولة ربط العلاقة بين هذه المتغيرات (اللوجستيك،  كما أن فضولنا −

 لهذا الموضوع؛ كان دافعا أساسيا من وراء دراستنا  و المستشفيات)

إدارة المستشفيات المحدودة في مجال  إلى ذلك كله، كان أحد دوافعنا لتناول هذا الموضوع خبرتناضافة بالإ −

 .المهني في الميدانو تخصصنا في ذلك 

المستشفيات في  تسيير اللوجستيك، فهو تبيان أهمية لهذا الموضوع نصبوا إليه من خلال دراستناأما الهدف الذي   

 و هنا يظهر، الأداء العام في المستشفى أي جودة الخدمة المقدمة للمريضالوثيقة مع  من خلال دراسة علاقته

الحفاظ على ترشيد نفقات المؤسسة من جهة، و المساعدة في أيضا دور تسيير الصفقات العمومية كأداة للتوريد و 

ن القائم على تسيير تحسين جودة الخدمة الصحية عن طريق ربح الوقت الذي يمكن أن يهدر سدى فيما لم يحس

الصفقات العمومية التحكم الجيد في تسييرها، ناهيك عن خصوصية المستشفى الذي يستقبل المرضى الذين تعني 

  لهم الثانية استمرارية حيام.

و كذا أهمية وصول المستشفيات  تسيير اللوجستيك في المستشفىأما أهمية الدراسة فتكمن في أهمية موضوع    

 جاهدة التي سعت الدولة الجزائريةو ، إلى مستوى مقبول من جودة الخدمات التي تقدمها نواعهاعلى اختلاف أ

التنظيمات و التشريعات التي تساهم في تحسين أداء المستشفيات و  إلى متابعتها و تطويرها بإستمرار من خلال 

بالإضافة إلى أن اللوجستيك في المستشفيات هو القوانين المنظمة للصفقات العمومية التي تصدر كل مرة، كذا 

الآخر لا يقل أهمية من حيث مساهمته في الحفاظ على جودة الخدمة الصحية بما يتيحه من إمكانية التحكم في 

الوقت و المكان إذا ما كان تسيير هذه الأنشطة فعالا، و كذلك دوره في ترشيد النفقات العامة في قطاع الصحة 

        فادي المخزونات الميتة التي لطالما تكلف المستشفيات أموالا باهظة و لا سيما منها الأدوية إذا تمكنا من ت

  و التجهيزات الطبية.

شاسع جدا و متعدد الجوانب، و قد إقتصرنا في دراستنا هذه على  اللوجستيك في المستشفىكما أن موضوع     

في المستشفيات، كما أن الحدود  دمات الصحية المقدمةستوى الخبم اللوجستيك من جهة علاقتهتناول موضوع 

المؤسسة العمومية المكانية لهذه الدراسة فهي مرتبطة بمكان الدراسة التطبيقية التي قمنا ا، و التي تمت في 

  .الإستشفائية بورقلة



 المقدمة العامة

 د
 

هو الأنسب و قد اعتمدنا في هذه الدراسة على المنهج الوصفي، إلى جانب المنهج التحليلي، أما الأول ف

باللوجستيك، و كذا التعرف على طبيعته و تبيان مراحل تطوره، و شرح لإستعراض المفاهيم و التعريفات المتعلقة 

بجودة كذلك يتلاءم و طريقة عرض المفاهيم المتعلقة   و ،مختلف أنشطته و تبيان خصوصياته في المستشفيات 

، أما المنهج التحليلي فقد إعتمدناه في دراستنا شفياتخصائصها و أهميتها في المستو تبيان  الخدمة الصحية

إثر الدراسة التطبيقية، و كذا بينا من خلاله علاقة للوجستيك و تطبيقاته في المؤسسة العمومية الإستشفائية بورقلة 

في هذه ، أما الأدوات التي اعتمدناها المقدمة في المستشفى بجودة الخدمة الصحيةمراكز اللوجستيك في المستشفى 

         ، إلى جانب مجموعة من الكتبالدراسة فتمثلت في بعض الأشكال التوضيحية لمفاهيم وردت في الدراسة

  و البحوث الجامعية، و بعض مواقع الإنترنيت.

  على إشكالية البحث، قمنا بتقسيم هذا الموضوع إلى فصلين، كما يلي: و سعيا منا للإجابة   

، حيث تطرقنا بداية  الأدبيات النظرية و التطبيقية للوجستيك و جودة الخدمة الصحيةيه الفصل الأول تناولنا ف   

باللوجستيك و جودة مستعرضين مختلف المفاهيم المتعلقة  الأدبيات النظرية للوجستيك و جودة الخدمة الصحيةإلى 

 التطبيقيةالأدبيات تطرقنا إلى  وقتنا الراهن، ثمو كذا تطور مفهوم اللوجستيك حتى ، و كذا تطور الخدمة الصحية

الدراسات التي تناولت اللوجستيك و علاقته ، حيث استعرضنا مختلف  للوجستيك و جودة الخدمة الصحية

جودة الخدمات الصحية، و كان ذلك باللغة  و كذلك رأينا مختلف الدراسات التي تناولت ،بالمتغيرات الأخرى

أهم ما ميز دراستنا عن الدراسات السابقة التي ، و في آخر هذا الفصل تطرقنا إلى العربية و اللغات الأجنبية 

  .رأيناها

حالة المؤسسة العمومية الإستشفائية بورقلة، حيث كانت البداية أما الفصل الثاني فقد تناولنا فيه دراسة    

و كذا التعريف  فيات في الجزائربالتعريف بالمؤسسة محل الدراسة من خلال التطرق إلى النظام الصحي و المستش

آليات توريد اللوجستيك لمستشفى محمد ، ثم تطرقنا إلى  و محتوياا المؤسسة العمومية الإستشفائية بورقلةب

تي تعتبر في غاية الأهمية كون آليات التوريد ترتبط بنظام الصفقات العمومية الذي يعتبر آلية بوضياف بورقلة ال

  .المؤسسة العمومية الإستشفائية بورقلةناولنا أنواع اللوجستيات الموجودة في التوريد الأساسية، ثم ت

بمفهوم ، و كذا ارتباط اللوجستيك ثم تناولنا بعد ذلك تطبيقات اللوجستيك بمستشفى محمد بوضياف بورقلة   

من صعوبات و قمنا في الأخير باستخلاص ما توصلنا إليه ، ثم جودة الخدمة في مستشفى محمد بوضياف بورقلة

  .مستشفى محمد بوضياف بورقلةتسيير اللوجستيك في ل عوائق إعتقدنا أا الأكثر تأثيرا على السير الحسن



 المقدمة العامة

 ه
 

أما الصعوبات التي واجهتنا إثر إعدادنا لهذا البحث، فإن أهمها صعوبة الحصول على المراجع التي تتناول    

  في المستشفيات. بجودة الخدمة الصحيةة موضوع اللوجستيك في المستشفيات، و كذا تلك المتعلق
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  تمهيد:

ن كل لا شك أ وتواجه اليوم المؤسسات الصحية عدة تحديات في سبيل تحسين خدماا الصحية،         

ط بمفهوم فاء ترتبالخدمات الصحية التي تقدمها المستشفيات لمرتفقيها سواءا كانت خدمات علاج أو استش

  لطبية ....إلخالمعدات اغطية و اللوجستيك أي توريد مختلف إحتياجات المستشفيات من الأدوية و الأغذية و الأ

للوجستيك في تسيير ا كما أن جودة الخدمة الصحية المقدمة للمرضى ترتبط هي الأخرى ارتباطا وثيقا بآليات

فهومين ذين المالمستشفى، و سنعرض في هذا الفصل مختلف الأدبيات النظرية و التطبيقية التي ترتبط 

ث الأول رق المبحا الفصل، يتط(اللوجستيك و جودة الخدمة الصحية) و ذلك من خلال إدراج مبحثين في هذ

  .ذين المفهومينبيقية لهللأدبيات النظرية للوجستيك و جودة الخدمة الصحية، و يتناول الثاني الأدبيات التط
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  المبحث الأول: الأدبيات النظرية للوجستيك و جودة الخدمة الصحية

ق و التي تطر  حيةلخدمة الصلوجستيك و جودة امختلف المفاهيم النظرية المتعلقة بال المبحثسنتناول في هذا     
  إليها مختلف الباحثين في هذا اال.

 المطلب الأول: الأدبيات النظرية للوجستيك

 التنسيق مفهوم في تتمثل والتي ة،المتكامل الإدارة لدراسة الحديثة االات احدأو الإمداد يعتبر اللوجستيك    

 الموضوعات احد جستيةاللو  نشطةالأ تشكل إذ المؤسسة، في عليها المتعارف التقليدية الأنشطة بين والتكامل
 من الأعمال، إدارة مجال في يوالتطبيق العلمي الصعيدين على الأخيرة السنوات في ا  الاهتمام زاد التي الحيوية
 أنشطتها وتعدد لمنظماتا حجم كبر فمع المعاصرة، المنظمات في اوممارسا ا،ومكونا وأهميتها مفهومها حيث

 هذه في الفقري العمود ثلتم أصبحت والتي الأنشطة ذه الاهتمام تزايد وأسواقها امنتجا خطوط وتعدد واتساع
  .لها التنافسية الميزة تحقيق مع لعملائها خدمة أفضل لتقديم وسبيلا المنظمات،

 )لإمداداللوجستيك ( التاريخيالفرع الأول: التطور 

) و هو يرتبط إرتباطا وثيقا AVT 384/322لقد ظهرت فكرة المدى اللوجستية بداية في كتابات أرسطو(
و هو  Logisticبمجالات تطبيق المنطق، و في الواقع اللوجستية مشتقة من الكلمة اليونانية التي تعني بالإنجليزية 

  1ساب أو فن(الحوسبة و المناقشة) أو فن العد.الفن اليوناني القديم للمنطق و الح

) بأن كلمة الإمداد أو اللوجستيك قد ظهرت في فرنسا خلال القرن الثامن عشر، Dornier)1997و قد ذكر 
و تجدر  1937" في  précis de l’art de la guerreفصلا من مؤلفاته "Jominiحيث خصص لها 

ا بر تطرق إلى الإمداد كمفهوم عسكري في قيادة العمليات العسكرية، معتالإشارة إلى أن هذا الأخير يعد أول من 
  3و  عرف اللوجستيك بأنه " الفن العملي لقوات المناورة. 2إياه الطرف الرابع من الأطراف الستة لفنون الحرب،

س إدارة قام الس الأمريكي للإدارة اللوجستية(مجل 1960ثم تطور مفهوم اللوجستيك عبر الزمن، ففي سنة 
السوقيات) بوضع مفهوم الخدمات اللوجستية على أا " واحدة من فروع الإدارة" و منذ ذلك الحين إنتقل 
مصطلح الخدمات اللوجستية في الولايات المتحدة من الإستخدام العسكري، و استخدم بنشاط في اتمع المدني 

  4لاسيما التجاري و الصناعي.

يضا للإشارة إلى الأنشطة التي تتم ا الإمدادات الغذائية، فقد استخدمت كما استخدم هذا المصطلح أ    
، و أيضا عمليات المساعدة الإنسانية لمنكوبي 1980اللوجستية في عمليات الإغاثة من ااعة في إثيوبيا سنة 

                                                           
  .34، ص 2016طاهر شعبان حسن، لوجيستيات المشافي من المفهوم إلى التطبيق، دار الإعصار للنشر و التوزيع، الأردن 1
  .68، ص تحديات الإمداد في المؤسسة الصحية، مذكرة تدخل ضمن نيل شهادة الماجستير في العلوم الإقتصادية، جامعة تلمسان بحدادة نجاة، 2
  .36طاهر شعبان حسن، مرجع سبق ذكره، ص  3
  .38المرجع السابق، ص  4
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نظمات ، و قد أصدرت منظمة "الرؤية الدولية" واحدة من العديد من الم2004تسونامي في شرق آسيا عام 
الإنقاذ دليل الخدمات اللوجستية"، و قد بدأت بعض الوكالات غير  –الإنسانية العاملة دليلا بعنوان "التسليم 

  الربحية أيضا في إستخدام إستراتيجية الأعمال اللوجستية لتعزيز مكانتها.

خدام اللوجستية إرتفاعا حادا، ثم ثم انتقل هذا المفهوم بعد الحرب العالمية الثانية إلى الجانب المدني و ارتفع است  
تغير مفهوم الخدمات اللوجستية مع تطور الأسواق و النظم الصناعية، و يغطي مصطلح "الخدمات اللوجستية" 
اليوم مجموعة واسعة من الأنشطة تتراوح من البسيطة "النقل" إلى الجمع بين العلوم المتعددة التخصصات كالهندسة 

  1ات التنظيم.و الإقتصاد الجزئي و نظري

  مفهوم اللوجستيك(الإمداد): الثانيالفرع 

  أولا: تعريف اللوجستيك

صطلح في م هذا الملقد تباينت تعاريف اللوجستيك و تطورت بمرور الزمن حسب التطور الذي شهده استخدا  
تعاريف  أدى إلى ظهور كري، مماالميادين المختلفة، ففي البداية ظهر التطبيق الأول لهذا المصطلح في الميدان العس

جزأ من ءا لا يتزمن حتى أصبح اليوم جز مرتبطة باال العسكري، ثم تطور استخدام اللوجستيك عبر ال
لتي هم النعاريف استعراض أاستراتيجيات كبريات الشركات في العالم في اال الإقتصادي و التقني، و سنحاول ا

  حاولت تحديد مفهوم اللوجستيك. 

م الفرق في ستينات القرن الماضي على أنه " فن تحريك و دع Suireبداية في اال العسكري عرفه العقيد 
  2العسكرية تبعا للضروريات الإستراتيجية و التكتيكية"

أما الجمعية الأمريكية للتسويق فعرفته على أنه " يخص كل من حركة و مناولة البضائع من نقطة صنعها إلى نقطة   
  3إستهلاكها أو استعمالها"

تغير اسمه فيما بعد ليصبح مركز  ) الذيNCPPMقدم المركز الوطني لإدارة التوزيع المادي( 1962ثم في سنة   
تعريفا للوجستيك على أنه " مصطلح يستعمل في اال الصناعي و التجاري  1986) سنة CLMإدارة الإمداد(

لوصف نطاق كبير من الأنشطة الضرورية من أجل تحريك فعال للمنتجات التامة الصنع منذ خروجها من حلقات 
الأحيان يشمل أيضا حركة المواد الأولية إنطلاقا من المورد إلى غاية أول  التصنيع إلى المستهلك، و الذي في بعض

حلقة من حلقات التصنيع، حيث تشمل هذه الأنشطة كل من نقل البضائع، التخزين، المناولة و التغليف، مراقبة 
  4مة للزابون"المخزون، اختيار مواقع المصانع و المخازن، معالجة الطلبيات، توقعات الأسواق و الخدمة المقد

                                                           
  .39طاهر شعبان حسن، مرجع سبق ذكره، ص  1
  .70بحدادة نجاه، مرجع سبق ذكره، ص  2
  نفس المرجع و الصفحة السابقتين. 3
  .70بحدادة نجاة، مرجع سبق ذكره، ص  4



  الأدبيات النظرية و التطبيقية للوجستيك و جودة الخدمة الصحية          الفصل الأول               

18 

 

كما أن تعريف الإمداد من الناحية الإدارية يشير إلى أنه " أسلوب إدارة تدفق السلع و الخدمات التي يحتاج إليها    
المشروع و نظام المعلومات اللازم لتحقيق هذا التدفق، و تتلاشى أهمية وظيفة الإمداد في حالة قيام المشروع بإنتاج 

  1ة للتشغيل"جميع السلع و الخدمات اللازم

أما التعريف الحديث للوجستيك فقد نشره الموقع الإلكتروني لس الإدارة اللوجستية الذي عرف اللوجستيك   
بأنه " جزء لا يتجزأ من عملية الشراء و الذي يتضمن تخطيط و تنفيذ و مراقبة حركة و تخزين التدفقات المباشرة و 

ذات الصلة في سياق حركتها من المنشأ إلى المقصد من أجل تحقيق العكسية من السلع و الخدمات و المعلومات 
  2أقصى قدر من التسهيل الكامل لمتطلبات الزبائن و العملاء"

  تية:لنقاط الآو حين إمعاننا في هذا التعريف نجده يرتبط بالشراءات التي لا تتم إلا من خلال ا  

 الوعي بالحاجة؛ −
 البحث و اختيار المورد؛ −
 التفاوض؛تكاليف  −

 تحديد الشروط المرتبطة بتسليم البضائع. −

  

و هناك من الخبراء من عرف اللوجستيك من ناحية المنطق الإقتصادي حيث عرف على أنه " مجموعة من 
الأنشطة المختلفة من أجل الحصول على مجموعة من المنتجات المطلوبة بأقل تكلفة في الوقت المحدد و المكان 

  3ددة لهذا المنتج"المحدد وفق الحاجة المح

أما الأستاذ طاهر شعبان حسن فقد عرف اللوجستيك بأنه " فن و علم استخدام المكان    و الزمان و المال،   
فاستخدام المكان يعني التحكم بالمساحات المتاحة للتخزين، و السيطرة على حركة المواد، بترتيب أساليب نقلها و 

جهة ثانية ضبط حركة التدفق و الإنتقال بين مختلف حلقات السلسلة حسب بالتالي التحكم في المسافات، و من 
التوقيت المرغوب(الزمان) و كلا التدفقين السابقين لا يعمل بدون تدفق النقدية، بين الطالب لتأدية النشاط 

  4اللوجستي و مقدمه"

  

  

                                                           
  .19، ص 2002ال فريد مصطفى، جلال العبد، إدارة الإمداد، دار الجامعة الجديدة للنشر، الإسكندرية،  1
  .40طاهر شعبان حسن، مرجع سبق ذكره، ص  2
  .42المرجع السابق، ص  3
  .43ره، ص طاهر شعبان حسن، مرجع سبق ذك 4



  الأدبيات النظرية و التطبيقية للوجستيك و جودة الخدمة الصحية          الفصل الأول               

19 

 

  ثانيا: أنشطة اللوجستيك

تتداخل فيما بينها من أجل تسيير تدفق المنتوج من المنشأ يتكون نظام اللوجستيك من أنشطة فرعية تتفاعل و   
 .Ronald.D.Hإلى الإستهلاك و بذلك فإن للإمداد(اللوجستيك) أنشطة رئيسية مساعدة، حيث قام 

Ballou   بتقديم هذا التصنيف تبعا لمنطق استقطاب الإهتمام نحو تحقيق هدف خدمة العملاء، و كذا تبعا
  1للوجستيك، و هذه الأنشطة هي:لمدى أهميتها في إدارة ا

 خدمة العملاء: -1

 ا أو فشلها أودد نجاحهحيث أولت الإدارة الحديثة للزابون أهمية بالغة و جعلته هدفها الأساسي، حيث يتح  
  الإنتاجية. لخدمية واتوقفها على ذلك، لذى فإن خدمة الزبائن تعد من الأمور المهمة جدا في بناء سمعتها 

  النقل: -2

و لذلك  لإستهلاك،امن بين أهم مكونات الإمداد هو حركة السلع أو تدفقها من نقطة المنشأ إلى نقطة إن 
قة الشحن تيار طرييشمل نشاط النقل إدارة حركة المنتجات ما بين المؤسسة و أسواقها، كما أنه يشمل إخ

  لمستلزمات الإنتاج أو المنتوج النهائي.

  إدارة المخزون: -3

ا و زء من منتجاحتفاظ بجإحتياجات الزبائن بصفة فورية و آنية، ولذى ينبغي على المؤسسة الإ يصعب جدا تلبية
  مستلزمات الإنتاج لديها لتحقيق طلبات العملاء أو لمستلزمات العملية الإنتاجية.

صف بضاعة نة أو الد الأوليو يرى الدكتور عبد الفتاح زين الدين أن إدارة المخزون تعني " تحديد كمية الموا  
غل أو طلبات اجات الشمصنوعة أو الأجزاء تحت التشغيل و كذا البضاعة تامة الصنع التي تتضمن مواجهة إحتي

   العملاء في الأوقات التي تظهر فيها.

  معالجة الطلبيات: -4

 والسلع ات شراء هيز طلبيإن معالجة الطلبيات مصطلح يستخدم للتعريف بالمهام الجماعية المرتبطة بتنفيذ و تج
 لم هذا الأخيرحتى يست الخدمات من قبل العملاء، حيث تبدأ إجراءات المعالجة بقبول طلب العميل و لا تكتمل

  السلعة أو الخدمة المطلوبة.

  المناولة و التغليف: -5
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دارة تحركات إقوم على و المناولة هي كل نشاط يحرك أو ينقل أو يحمل منتوجا في مراحل مختلفة، إذن فهي ت 
  لسلع و الخدمات للمؤسسة.ا

  جدولة الإنتاج: -6

لك داول توزيع تيات أو لجو هنا يتعلق الأمر بصورة أساسية بعملية الإنتاج في المؤسسة لمنتجاا وفقا لأولو 
 نياا للوفاءقا لإمكاالمنتجات في الأسواق، و لذلك فالمؤسسة يجب أن تراعي تخطيط عملياا الإنتاجية وف

  .بطلبات العملاء

  لإتصالات و تدفق المعلومات:انظم  -7

لأخير يشكل اصبح هذا حيث يحتاج النجاح في البيئة الحالية للأعمال إلى إدارة نظام إتصالات معقد، حيث أ
  رابطا حيويا بين عملية الإمداد و عملاء المؤسسة و مورديها.

  تدبير الإحتياجات: -8

 يد الملائمة ودر التور اج و ذلك من حيث تحديد مواقع و مصايهتم هذا النشاط بتوفير مواد و مستلزمات الإنت
ات مع إدارة العلاق ناسبة والكيفيات التي سوف يتم الحصول عليها و التوقيت اللازم للشراء بالشكل و الجودة الم

  الموردين.

  التنبؤ بالطلب: -9

منية ز ا خلال فترة صاحبة لهدمات المو يشمل التنبؤ بالطلب تحديد كمية المنتوج المتوقع طلبها من العملاء و الخ
ية من امجها التشغيلكافة بر   معينة، و تأتي أهمية هذا النشاط لكونه يعد الأساس الذي تستخدمه المؤسسة في تحديد

  خطط الشراء و الإنتاج و التوزيع.

  الإمداد العكسي: -10

سي، الإمداد العك عرف بأاعملية أكبر تيمثل التعامل مع السلع التي تعاد و كذلك التصرف في العائد جزءا من  
ج أو يوب في المنتو عئع بسبب و هو أحد المكونات الهامة للإمداد، إذ يمكن أن يعيد المشترون المشتريات إلى البا

  للتلف و الدمار أثناء الشحن.

  ثالثا: أنواع وظائف الخدمات اللوجستية
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ما تنفيذ أهداف النظام اللوجستي بالكامل، و هما الوظيفة تتميز الخدمات اللوجستية بوظيفتين أساسيتين هدفه   
  1التشغيلية و وظيفة التنسيق اللوجستي.

  الوظيفة التشغيلية: -1

ع و التخزين النقل و التوزي ونتاج   و تتعلق بالمهام المرتبطة بالسيطرة المباشرة على تدفق الأموال في المشتريات و الإ
  و المستودعات و المعلومات. 

  وظيفة التنسيق اللوجستي: -2

عمل فيها لأسواق التي تتحليل ا و تتمثل في تحديد و تحليل الإحتياجات من الموارد المادية بين المرحل المختلفة، و
  الشركة و تجهيز البيانات المتعلقة بأوامر و احتياجات العملاء.

  الفرع الثالث: اللوجستيك الإستشفائي

 لتسويق، و كذاأساليب ا واللوجستيك عبر الزمن بتطور أنظمة الصناعة و التجارة كما رأينا سابقا تطور مفهوم 
ات في هذا ر الدراستطور علوم الإدارة، فبرز بشكل واضح في المؤسسات الصناعية،   و هذا ما دل عنه توف

 هذا الجانب لا دراسات فيالنشاط، أما دراسة اللوجستيك في المؤسسات الخدماتية فلا تزال تفتقر إلى ذلك، فال
  تزال محدودة بالنسبة للمؤسسات الخدماتية.

ة تدخلة في عمليادية المو إذا تحدثنا عن المؤسسات الخدماتية فنجدها تستخدم تدفقات و حركات العناصر الم  
  هاؤسسة أو نجاح فشل المفيتقديم الخدمة، و في هذه الحالة يظهر دور الإمداد كمنسق لهذه التدفقات التي تؤثر 

كما أن الإمداد في المؤسسات الخدماتية يهدف كذلك إلى التحكم في مدة الإستجابة عند تقديم الخدمة    
  2للعميل.

ن هذه ى أن تكو و بإعتبار المستشفيات هي مؤسسات خدماتية تقدم خدمات الرعاية الصحية و تحرص عل   
 حقيق هدفموجهة أساسا لت الخدمات ذات جودة، فإن أنشطة و وظائف الإمداد في هذه المؤسسات هي

  نية.ن جهة ثاالمؤسسة في تدنية التكاليف من جهة، و كذا تقديم خدمة صحية ذات مستوى من الجودة م

  أولا: مفهوم اللوجستيك الإستشفائي

يرتبط مفهوم اللوجستيك الإستشفائي في اال الخدماتي بجانبين، اللوجستيك الكلاسيكي و الذي يركز على إدارة 
المواد الخام اللازمة لإيصال الخدمة(و يكون الهدف هو تقديم المنتج المناسب في الوقت المناسب في الموقع  تدفقات

                                                           
  .57طاهر شعبان حسن، مرجع سبق ذكره، ص  1
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و اللوجستيك الخدماتي الذي يهتم بإدارة تدفق العملاء بناءا على الطلب و الطاقات  1المناسب بتكلفة تنافسية)
ار العملاء و التسيير الأمثل لطاقات إنتاج المتاحة للمؤسسة في آن واحد، و هدفه التقليل من وقت إنتظ

  2الخدمات.

و بإعتبار المستشفى مؤسسة خدماتية ينطبق عليها هاذان الجانبان، فقد إعتمدت لجنة الإمداد الصحي التابعة    
على ذلك لتعرف الإمداد الإستشفائي بأنه " إدارة تدفق المرضى و المنتجات  ASLOGلجمعية الإمداد الفرنسية 

و المواد و كذا الخدمات و المعلومات المرتبطة ا، من المورد إلى غاية المستفيد، و ذلك لضمان جودة الخدمات 
  3المقدمة للمرضى "

موع عمليات أنشطة التصميم و ) فيعني " مجLandry )2000أما تعريف اللوجستيك الإستشفائي وفقا لـ    
التخطيط و التنفيذ التي تسمح بالشراءات و تسيير المخزونات و إعادة التموين للسلع و الخدمات التي تحيط 

 4بتقديم الخدمات الطبية للمرضى"

و و قد عرف الدكتور طاهر شعبان حسن اللوجستيك الإستشفائي بأنه " إدارة تدفق المرضى و المنتجات و المواد  
الخدمات و المعلومات المتعلقة ا لضمان الجودة و السلامة في مستوى محدد من الأداء و الكفاءة من المورد إلى 

  5المستشفى، و عند الإقتضاء إلى الوجهة النهائية و هي المريض"

  6و يرى الدكتور طاهر شعبان حسن أن هناك نوعين من التدفقات المادية في المستشفى:

  راد:تدفقات الأف -1

 المستشفى، فيستشفاء و تضم حركة المرضى منذ دخولهم المستشفى إلى غاية توزيعهم على قطاعات العلاج و الإ
  بالإضافة إلى حركة الموظفين و الزوار.

  تدفقات المواد: -2

و الأجهزة  جات الدمو هي متنوعة و مختلفة في وحدات التمريض و تدفقات سجلات المرضى، بالإضافة إلى منت
و الطرود و  و كذا البريد ة العامةالطبية المعقمة و غير المعقمة و الأدوية و الغذاء و الأقمشة و المواد الإستهلاكي

  غسيل الملابس و النفايات.

                                                           
  .121طاهر شعبان حسن، مرجع سبق ذكره، ص  1
  .92بحدادة نجاة، مرجع سبق ذكره، ص  2
  .92، ص المرجع السابق3

4Sylvain LANDRY, et Martin BEAULIEU, Etude Internationale des Meilleures Pratiques de Logistique 
Hospitalière, Cahier de Recherche. N= 00-05, Avril 2000, Ecole des Hautes Etudes Commercial, P 03.  

  .122، ص 121طاهر شعبان حسن، مرجع سبق ذكره، ص  5
  نفس المرجع و الصفحة السابقتين. 6
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  بعض قيود التدفقات في سلسلة التوريد بالمستشفيات: -

من الناحية التقنية و المواصفات تتميز التدفقات في المستشفى ببعض الخصائص التي تجعلها أكثر تعقيدا لاسيما 
الفنية كالبنية التحتية ذات الخصائص المحددة نظرا لطبيعة تدفق المرضى و الموظفين و المنتجات الصيدلانية(الأدوية 

  1و الأجهزة الطبية المعقمة، المنتجات الغذائية و النفايات)، و أهم هذه القيود ما يلي:

 رفة تاريخ الطلب على الرعاية الصحية)؛أا أقل مستوى و أكثر تحديد(عدم مع −
 الإشراف الإداري و التشريعي(الموارد المادية و البشرية)؛ −
و أهداف  جود رؤىو و نسيق الصعب بسبب قرارات الأطباء،تعدد الجهات الفاعلة فيها يطرح مشكلة الت −

 و مصالح قد تكون مختلفة؛
عين القيام ة التي يتاليقين بشأن نتيجة الأنشطحالة عدم اليقين المستمر بشأن مدة كل نشاط، و عدم  −

  ا.

  ثانيا: أهمية الخدمات اللوجستية في المستشفيات

دعوة ج و هي بذلك مت الإنتا تواجه المرافق الصحية الآن مسألة الكفاءة الإقتصادية مع نفس الأمر بالنسبة لشركا
ض يجب أن اية المريجهة كما أن سلسلة رعلتقديم خدمات صحية ذات جودة مع الحفاظ على ترشيد نفقاا من 

هثالثة، كل هذ ا من جهةتكون مستمرة لتقديم أفضل الخدمات من جهة أخرى، و كذلك بالنظر لمحدودية ميزانيا 
لتغيرات، ديات و االقيود تفرض نوع من التحدي، حيث يجب أن تتطور أنظمة المستشفى لتواكب كل هذه التح

  ا يواجهها من مشاكل في هذا الشأن.و أن تجد الحلول الفعالة لم

و بالتالي فإن أهمية الخدمات اللوجستية في المستشفى تتجلى في تحديد المشاكل اللوجستية من تأمين إنتظام    
الإمدادات و متابعة التدفقات و كذا نوعية الخدمة مع التحكم بشكل أكبر في المعلومات، كما يجب أن تساعد 

تشفى في التغلب على المشاكل المختلفة و تحقيق مختلف الأهداف للتحسين الكلي الخدمات اللوجستية المس
  2لتوريدات المستشفى.

  ثالثا: تنظيم الخدمات اللوجستية في المستشفيات

تشفى و تؤدي في المس لكي تكون الخدمات اللوجستية في المستشفيات ذات نجاعة بالنسبة لتحقيق الهدف العام
انب و لذلك عي عدة جو الرعاية الصحية للمريض لابد و أن تسير وفق تنظيم معين يرادورها الكامل في تحسين 

  فإن أهمية تنظيم هذه الخدمات تتجلى من خلال مساهمتها فيما يلي:

                                                           
  .152طاهر شعبان حسن، مرجع سبق ذكره، ص  1
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  من خلال ة التصميم:تنظيم إطار أنظم -1

 تنظيم أبعاد الموارد البشرية لدعم تدفقات المواد الأولية و المستهلكة؛ −
قبة و تقييم مرا و ين الخدمات من خلال تبادل و تكريس الموارد اللوجستية  تحسن العلاقات ب −

 قياس الأداء؛
 تحقيق الإستخدام الأمثل للموارد؛ −

 إقتراح الحلول من حيث إعادة التنظيم الداخلي للصيدلية. −

  من خلال دية:إدارة التدفقات الما -2

 إضفاء الطابع الرسمي على الحلقات المادية للتدفق؛ −
 م بعمليات إعادة التكوين لتسريع العلاج؛القيا −
 ضمان خدمة مستمرة تغطي احتياجات المستخدمين؛ −
 تحديد مؤشرات الأداء التي تميز نوعية إدارة التدفقات المادية للمستشفى؛ −

 دمج الشركاء و الموردين و العملاء و الموظفين في حلقة توليد القيمة. −

  من خلال التحكم في التدفق : -3

 الأولوية لعملية التدفق المادي(التخطيط)؛إعطاء  −

 .ة الصحيةإدارة المخزون و طرق التوريد في الخدمات الصيدلانية في المستشفيات و الرعاي −

  اق الموازية: في سياق الأسو  -4

بسيط تدفق تمن    و إعادة هيكلة نظام المعلومات مع التقنيات الحديثة لتسريع نقل الوثائق بشكل آ −
 تسهيل تتبعها و تبادلها.المعلومات و 

  الفرع الرابع: أدوات تسيير اللوجستيك في المستشفيات

من  سييره موعةضع في تيخإن اللوجستيك في المستشفى بمختلف أنواعه(الدواء، الأجهزة الطبية، الأغذية، ...) 
مة ة و جودة الخد نوعيسينالآليات أو الطرق التي تؤدي به في النهاية إلى تحقيق الهدف المنوط به في مجال تح
ملية سة و تنتهي بعلى المؤسالصحية، تبدأ أولا بعملية التخطيطو تحديد الحاجات من اللوجستيك المراد توريدها إ

صل لمناسبين، ليحاالمكان  التخزينو توزيع اللوجستيك على مختلف الأقسام التي تحتاجه في المستشفى في الوقت و
  ية مقبولة.المريض في النهاية على خدمة صح

  أولا: تقدير الإحتياجات
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تحقيق ا يسمح بقبل الشروع في أي توريد للمستشفى لابد من تقدير الإحتياجات المطلوبة تقديرا صحيح
عاة توفر هذه لوقت مرااالإكتفاء في المؤسسة، سواءا من الأدوية أو الأجهزة الطبية أو الأغذية، و في نفس 

 كاليف الإنفاقاة خفض تلمكان المناسبين، فتقدير الإحتياجات يسمح بمراعالتوريدات اللوجستية في الوقت و ا
ذات  كون عادةتالصحي من جهة، و تفادي ما قد يتعرض للتلف من هذه التوريدات لاسيما الأدوية التي 

  صلاحية محددة.
موارد، حيث فمن الضروري تحليل إحتياجات و نفقات المنتجات الصيدلانية للحصول على أفضل إستخدام لل   

  1تعدت إشكالية الأدوية طرق التخزين و تعدت ذلك إلى حلقة التوزيع التي بات ينظر لها على أا غير موثوقة.

  ثانيا: وظيفة الشراء في المستشفى

دة معطيات دراسة ع لقد تعدت وظيفة الشراء في المنظمات الآن مجرد الطريقة الكلاسيكية بل أصبحت تتضمن
لى عله، و العمل  الملائمة و إختيار المصادر يط للشراء و كذلك إعداد السياسات المتعلقة بهتتناول عمليات تخط

  تخفيض تكلفته لأدنى حد ممكن مع الحفاظ على جودة و نوعية المشتريات.

  مفهوم وظيفة الشراء -1

مالي، و بذلك يعتبر إن عملية الشراء ماهي إلا عملية إقتصادية تتجسد في الحصول على خدمة أو منتوج بمقابل 
  2و خدمات بجودة تتطابق مع المواصفات المطلوبة.ن إقتناء و توفير المواد من سلعالشراء كنشاط مسؤول ع

  طرق و إجراءات الشراء -2

تتحدد طرق الشراء و إجراءاته من خلال الأنظمة و التشريعات القانونية في البلد و وفق الإجراءات المعمول ا في 
  3فإن طرق الشراء لا تخرج عن الآتي: ذلك، و عموما

  الشراء المباشر بالتفاوض: -أ

  لتالية:او يكون بتفاوض المؤسسة مع البائعين أو الموردين و عادة ما يلجأ إليه في الحالات 

 في الحالات الطارئة التي لا تسمح بطرح العطاءات و استدراج العروض؛ −
 في حالة الإحتكار؛ −
 طرف الجهات الرسمية؛ إذا كانت الأسعار محددة من −
 إذا كانت اللوازم المطلوبة تبديلية لا تتم إلا عن طريق مصدر واحد. −

  الشراء بإستدراج العروض: -ب

تيار ما بينها و اخفاضلة فيحيث يتم إستدراج العروض من عدة مصادر يتم تحديدها من قبل إدارة الشراء و تتم الم
  الطريقة في الحالات التالية: العرض الذي يلبي الطلب، و عادة ما تتبع هذه

 لعطاء؛امح بطرح عند وجود حاجة مستعجلة طارئة للوازم المراد شراؤها يصعب التنبؤ ا و لا تس −
                                                           

  .159طاهر شعبان حسن، مرجع سبق ذكره، ص  1
  .118بحدادة نجاة، مرجع سبق ذكره، ص  2
  .122، ص 121المرجع السابق، ص  3
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 إذا لم يوجد أكثر من ثلاث موردين أو منتجين للوازم؛ −
 سسة.ا في المؤ عمول إذا كانت قيمة اللوازم لا تزيد عن قيمة معينة يتم تحديدها بموجب الأنظمة الم −

  الشراء عن طريق طرح العطاءات: -ج

طلوبة ضمن صناف المو الهدف من طرح العطاء هو إتاحة الفرصة لكافة الموردين لتقديم عروضهم لتوريد الأ
  الشروط و الضوابط التي تحددها المؤسسة.

  إجراءات الشراء في المستشفيات الجزائرية:* 

ي الطابع الإدار  مومية، و ذاتالمؤسسات العمومية الجزائرية لاسيما منها الخاضعة لقانون المحاسبة الع إن كل    
ة الذي ينظم العمومي على الخصوص مجبرة على التقيد في كل عمليات الشراء التي تقوم ا، بقانون الصفقات

ها التي حدد سقف ة البسيطةلمبالغ الماليشراءاا ذات ا بعض تحرر منه فيتعمليات الشراء في هذه المؤسسات، و 
  قانون الصفقات العمومية.

تنظيم و  ىهي مجبرة عل و المستشفيات في الجزائر بإعتبار أغلبها المطلق مؤسسات عمومية ذات طابع إداري،  
ى الأشكال وفق إحد تكييف شراءاا وفق قانون الصفقات العمومية الجزائري الذي تتم فيه عمليات الشراء

  الآتية:
 طريقة طلب العروض المفتوح؛  .أ

 طريقة طلب العروض المفتوح مع إشتراط قدرات دنيا؛  .ب
 طريقة طلب العروض المحدود؛  .ج
 المسابقة.  .د

 و الشكل الآتي يوضح ذلك:

 

  

  

 

  

  

 

  طرق الشراء في المستشفيات الجزائرية :01الشكل رقم 

  ينمن إعداد الطالبالمصدر:

 ا��راء �
 ا�
	�����ت

 ط
ب ا��روض ا����وح

ط
ب ا��روض ا����وح �� 
 إ��راط �درات د���

ا��روض ا���دود ط
ب  

�ــا������  
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  ثالثا: إدارة المخزون

إن كل المؤسسات هي مجبرة على الإحتفاظ بجزء من مخزوناا رغم ما تكلفة هذه المخزونات من مصاريف في 
تقلبات الطلب و حالة عدم التأكد التي يواجهها المخزون من جانبي العرض و تكاليف تخزينها، و يعود ذلك إلى 

و لهذا الأمر يجب أن تولي المؤسسة أهمية بالغة لإدارة مخزوناا و إجراءات مراقبتها و حمايتها من مختلف  1الطلب
  الأخطار.

  مفهوم المخزون -1

التامة أو السلع التامة الصنع،  و قطع الغيار، و الموجودة في المخزن إن المخزون هو عبارة عن المواد الأولية أو السلع شبه 
  2في إنتظار إستخدامها في المستقبل.

  إدارة المخزون كجزء من إدارة اللوجستيك -2

أو  كن أو المبانيا بالأما ينبغي التمييز بين إدارة المخزون و إدارة المخازن، حيث أن هذه الأخيرة تعنى أساس
  خصصة للإحتفاظ بالأصناف المختلفة من المواد.المستودعات الم

  اا.لمخزنة ذبينما إدارة المخزون تركز أساسا على الأنشطة المرتبطة بتخطيط و مراقبة الأصناف ا

  و بذلك فإن إدارة المخزون تقوم على أساس:   

 التخطيط و تنظيم المواد المخزنة؛ −
 و السيطرة عليها لغرض إستمرار تدفقها؛ −
 بوضع نظام تصنيف و تبويب و توفير المواد و تحديد أماكن تخزينها؛و ذلك  −
 ت خاصة؛بالإضافة إلى تفادي تراكم المخزون و تثبيت كافة الإجراءات في بطاقات و سجلا −

ونة، المواد المخز  خذها حولكما أنه بالإضافة إلى ذلك يتوجب على إدارة المخزون تأسيس قواعد للقرارات التي تت
  كل من:  و التي تشمل

 تحديد المواد المخزنة الأكثر أهمية؛ −
 كيفية السيطرة على هذه المواد بصورة منفصلة؛ −
 تحديد كيفية الشراء في الدورة الواحدة؛ −

 متى يمكن إطلاق أمر الشراء. −

                                                           
  .11، الطبعة الأولى، ص2010دار الصف للنشر و التوزيع، عمان،  -دخل كميم -محمد محمود مصطفى، إدارة المخزون و المواد 1
  .127بحدادة نجاة، مرجع سبق ذكره، ص  2
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 ريدها وا بين منطق تو نتجات مو بالتالي فإن إدارة المخزن هي جزء من نظام الإمداد الذي يهتم بعملية تخزين الم  
كن لمختلفة و أما مياا اكمناطق إستهلاكها أو إستخدامها، مع إفادة الإدارة عن حالة المخزون من المنتجات و  

  الإحتفاظ ا.

  رابعا: التوزيع

يعرف التوزيع على أنه المسار الذي تتخذه السلعة لدى إنتقال ملكيتها عن طريق الوسطاء و السماسرة و تجار 
كل النشاطات الموضوعية في التسيير بطريقة ذات مردودية للتدفقات، المنتجات و   الجملة و التجزئة، كم يجمع

البضائع من نقاط الأصل إلى غاية أماكن إستعمالها إلى الإستهلاك، و يمكن أن يستنتج من هذا التعريف أن 
  1مهمته هي ضمان إنتقال السلع و الخدمات من المنتج إلى المستهلك.

أنواعها من  فى بمختلففي اللوجستيك الإستشفائي فهو إنتقال اللوجستيك في المستشأما المقصود بالتوزيع   
المطبخ ثم  ن مخازا إلىلأغذية ماالمخازن إلى المستهلك النهائي، فمثلا إنتقال الأدوية من الصيدلية إلى المريض، و 

باشر يريض أن ات التمتسليمها للمريض، و مثل ذلك أيضا إنتقال المعدات الطبية من المخازن إلى قاع
  إستخدامها.

  

  أهمية التوزيع في المستشفى:* 

لى إة من المخازن د المخزنتحظى وظيفة التوزيع في المستشفيات بأهمية بالغة كوا تساهم في إنتقال الموا    
لى إيؤدي  ناسب بماكان المالإستهلاك النهائي، و هذا ما يتطلب مراعاة عامل الوقت أي الزمن المناسب و كذا الم

  إستمرارية الخدمة و عدم إنقطاعها.

  إن كفاءة وظيفة التوزيع في المستشفى تعود إلى جملة من المعطيات أهمها:

 كفاءة أساليب التخزين التي تؤدي إلى السرعة في الإستجابة؛ −
 وعي الموظفين بأهمية الوقت في المستشفى؛ −
فاظا على حتتطلب طريقة نقل معينة توفر أدوات النقل داخل المستشفى، حيث أن بعض المواد  −

 سلامتها؛
 توفر وسائل الإتصال التي تساهم في سرعة الإستجابة؛ −
مريض أو لها ماكن التقرب أماكن التخزين من مناطق الإستهلاك، فمثلا كأن تكون الصيدلية قريبة من أ −

 فروع داخلية؛

                                                           
  .43صادية، جامعة باتنة، ص علواش غنية، التسويق و الإمداد، دراسة حالة مجمع رونو لصناعة السيارات، مذكرة تدخل ضمن متطلبات نيل شهادة الماستر في العلوم الإقت1



  الأدبيات النظرية و التطبيقية للوجستيك و جودة الخدمة الصحية          الفصل الأول               

29 

 

 سرعة الإجراءات الإدارية في التسليم و الإستلام. −

  الأدبيات النظرية لجودة الخدمة الصحية المطلب الثاني:
  

تشفائية فهي ية أو اسلا شك أن كل المستشفيات مهما تكن طبيعة الخدمات التي تقدمها سواءا كانت علاج    
دمات سين الختسعى إلى تحقيق رضى المريض، و لا يمكن أن يتحقق ذلك إلا بسعي هذه المؤسسات إلى تح

ودة الخدمة جز مفهوم يق قدر من الجودة في خدماا الصحية، و من هنا بر الصحية التي تقدمها، و بذلك تحق
طلب مختلف  هذا المفيالصحية المرتبط أساسا برضى المريض و قبوله للخدمة الصحية المقدمة له، و سنتناول 

  الأدبيات النظرية لجودة الخدمة الصحية التي تناولها بعض الكتاب في هذا الشأن.

  يم عامة حول الخدمةمفاهالفرع الأول: 

  مفهوم الخدمةأولا: 

النشاط  لصعب وصفلقد وردت عدة تعاريف للخدمة، و تعددت حسب رؤية الباحثين و المفكرين، إذ أنه من ا
  الإنساني أو الفكري و ضبطه بمفاهيم محددة و دقيقة.

طرف آخر و تكون في على أا " نشاط أو منفعة يقدمها طرف إلى K.L. Kellerو  P. Kotlerفقد عرفها  
  1الأساس غير ملموسة و لا يترتب عليها أية ملكية، فتقديم الخدمة قد يكون مرتبطا بمنتوج مادي أو لا يكون "

على أا " تجربة زمنية يعيشها العامل أثناء تفاعله مع فرد من أفراد المؤسسة و مع  L.Cloristopherو عرفها   
  2مادي و تقني"

كما عرفت الخدمة أيضا على أا " جميع النشاطات و العمليات التي تحقق الرضا لدى المستهلك مقابل ثمن و    
  3دون أن يتضمن تقديمها أي أخطاء"

 تعرض التي أو للبيع ضتعر  التي المنافع أو النشاطات": بأا الخدمة للتسويق الأمريكية الجمعيةكما عرفت 
  ."معينة بسلعة لارتباطها

  

 ذات الأنشطة من سلسلة أو نشاط أي هي " : يلي كما 2000 عام فعرفها GRONOOS الباحث أما
 أو الخدمة وموظفي المستهلك ليس التفاعل طريق عن يحدث أن ضروريا ليس ولكن العادة في ملموسة غير طبيعة
  ."4العميل لمشاكل كحلول تقديمها يتم والتي الأنظمة أو السلع أو المادية الموارد

                                                           
  .20بحدادة نجاة، مرجع سبق ذكره، ص  1
  .229مصطفى يوسف، مرجع سبق ذكره، ص  2
  نفس المرجع و الصفحة السابقتين. 3
  .18 ص . 2005 .الثانية الطبعة ، الأردن عمان للنشر وائل دار ، "الخدمات تسويق "، الضمور حامد هاني 4
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 زمن في تتم التي التصرفات من مجموعة أو ترف" : أا على Christiane Dumoulin عرفها كما     
 الإجراءات على بالاعتماد الأفراد من مجموعة أو ةمعين لمنفعة وبشرية مادية وسائل خلال من معين ومكان محدود

  ."1منظمة سلوكيات و
 و لحاجات بالاستجابة اقتصادية قيمة يشكل الذي النشاط ذلك " : أا الخدمة Jean Lapeyre عرفو 

   ."2ملموس مادي شيء الإنتاج دلك يتطلب أن دون ، الزبون رغبات
 ا المحيطة صروالعنا والجوهر الخدمة بين (shostack 1977) شوستاك ،ميزت الخدمة لتعريف مسعى في و

 " عن عبارة هو دمةالخ عرض في فالجوهر . الخدمة لتعريف اعتماده يمكن أساس هو التمييز هدا أن تقول حيث
 ." المستفيدون اإليه يتطلع محسوسة غير منافع تقديم تستهدف والتي الخدمة لمؤسسة الضرورية المخرجات

 ةبالغال هي المحسوسة غير الجوانب كانت فادا. المادية السلعة مع تقارا أا للخدمة شوستاك تعريف أهمية وتكمن
   .3صحيح والعكس ، سلعة هي مما أكثر خدمة أا يعني ذلك فان ، العرض في السائدة أو

 : التالية المضامين تتضح ، للخدمة السابقة التعريفات ومن
 . محسوسة غير أو ملموسة غير الغالب في الخدمة تكون •
 . بذلك ترتبط لا قد أو مادي أو ملموس بمتج الخدمة ترتبط قد •
 عرضها من الاستفادة يمكن وإنما ، مقدمها أو الخدمة تملك يمكن لا •
 . للمستفيد تقدمها التي المنفعة خلال من بالحواس تدرك الخدمة •

  : الخدمات خصائصثانيا: 

  تتميز الخدمة بمجموعة من الخصائص تجعلها تختلف عن السلعة و لعل أهمها مايلي:

 كما  و ، الخدمة و السلعة بين موجود رئيسي كفرق الخدمات ملموسية عدم ظهرت :ملموسة غير الخدمة-1
 يمكن لا الخدمة أي اللامادية يعني الخدمة ملموسية عدم مفهوم أن " BATESON " و " BERRY " ذكر

4سمعها ، لمسها ، شمها ، تذوقها ، رؤيتها
 يصعب السينمائي العرض أو الطبي الفحص مثل الخدمات فإن عليه و 

 تكوين و تجربتها و قيادا و فحصها يمكن حيث الشراء قبل جديدة سيارة بتقييم المستهلك يقوم مثلما تقييمها
   .5عنها رأي

 على تدل أو موضحة )des signes( إشارات على ،يعتمد للخدمات الشرائية العملية أثناء المستهلك نجد لدا
  6. الخدمات ملموسية تطوير خلال من المستهلك مساعدة هو هنا  )الخدمات (المؤسسة ،فمهمة الخدمات نوعية

 مشتراة تكن لم فإن زمنية منفعة إكساا أو تخزينها يمكن لا خدمات أي ن:للتخزي قابلة غير الخدمات-2
 لا زمنيا مجدولة طائرة ىعل حجزها يمكن لا التي فالمقاعد ، تماما تختفي الخدمة فإن فيه عرضت التي الوقت في

                                                           
1
 C. Dumoulin , et jean -Paul, "entreprise de services", les éditions d'organisation , paris,2eme tirage , 1998, p20 

2
 Jean Lapeyre , "garantir de service " , les éditions d'organisation, paris , 1998 ,p08 

3
 P. kotler , K.keller, D.manceau, B.dubois," marketing management",.op-cit,p466.  

4
 D.pettigrews,N.turgeon, ‘’marketing’’,2éme édition,MC GRAWS-HILL ,canada,1990,p390. 

5
 ?@A و ?CD EFGHا ،"  KFLMNHا:  PCھRS@Hت و اRCUVا?NWXا"  ، YZN[م ECA ]@^Hا ?^_`H ، ھ?ةRbH261ص ، 1992 ، ا   

6
 P. kotler , K.keller, D.manceau, B.dubois," marketing management",.op-cit,p466. 
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   :1يلي ما الخاصية هذه على يترتب أخرى رحلة إلى تخزينها أو تحويلها يمكن

 التوازن يتحقق بحيث الخدمة على الطلب في التقلبات جدول بمعنى الخدمة على الطلب بإدارة الفائقة العناية ضرورة
 فترات باتجاه لشدةا لفترات الطلب فائض بتحويل وذلك . الطلب دالة وتنظيم والانخفاضات الارتفاعات بين

 . الفترات في مشجعة جد أسعار منح أو جديدة استعمالات بخلق وهذا الفراغ
 وقت في لتستخدم تخزينها يمكن لا انه حيث فقط فيه تؤدي الذي الوقت من قيمتها تستمد فالخدمات فهكذا
  .لاحق

 من أي ، تقديمها يتولى الذي الشخص و ذاا الخدمة بين الارتباط درجة وتعني): الانفصال عدم( التلازمية-3
 ، تقديمها أماكن إلى الخدمة طالب حضور ضرورة عليه يترتب الذي مرالأ ، مقدمها عن الخدمات فصل الصعب

 ، وتستهلك وتباع نتجت فالسلع ، استهلاكها وقت لحظة في كليا أو جزئيا يحدث قد معينة خدمة أداء فان لذلك
 والتقديم لإنتاجا تزامن إلى يؤدي فصلها على القدرة وعدم وتستهلك تنتج ثم ومن تباع فهي الخدمات أما

  . الملموسة المنتجات في عليه ما بخلاف وهدا والاستفادة
   :2يلي ما التلازمية خاصية على ويترتب

 . فيه تطلب الذي الوقت في الخدمة تقديم يكون �
 إلى الخدمات من عالنو  هذا توصيل في استخدامه يمكن الذي الذي الجيد الأسلوب هو المباشر التوزيع �
 الخدمة مقدم أو منتج أن تعني التي ، zero.level chamel اللاوسيط سياسة : الأسلوب هدا ويسمى هابيطال
 . وأنشطته التوزيع بأعمال القيام يتولى الذي هو
  . وطيدة و قوية منها والمستفيد الخدمة مقدم بين العلاقة تكون �
 طلب على يصر ستهلكالم أن أي ، كبير حد إلى الولاء درجة زيادة الخدمات أداء في التلازمية النتائج ومن

 ولذلك ، نهمم الخدمة تلك على الحصول تعود الذين معينة أشخاص مجموعة من أو معين شخص من الخدمة
 كبيرا وقدرا المكانة من عالية درجة لخدمام يخلقوا لكي الحاضر الوقت في جاهدين يعملون الخدمات مقدمي فان
 . عسرة بل صعبة مهمة ولاءام اختراق في المنافسة مهمة يجعل ما المستهلكين لدى التميز من
 المستفيد حضور تتطلب التي للخدمات الترويج في فاعل دور لها كبيرة الأهمية ذات الشخصية العلاقات �

 كل في السبب ويعود الحالات اغلب في محدودا يكون اال هدا في الإعلان دور أما ، الخدمات تقديم أماكن
 بالمعلومات مقارنة ومعارفه أصدقائه من الخدمة طالب يسمعها التي الكلمة في الكبيرتين والثقة القناعة إلى ذلك
 كبيرة أهمية له أصبح الشخصي الاتصال إن أي ، المختلفة الإعلان وسائل طريق عن الخدمات مقدمو ينشرها التي
 قد الجدد زبائنهم من كبيرا عددا إن الخدمات مقدمي من كثيرون لاحظ فقد لذلك وتأكيدا الخدمات ترويج في

 هدا أهمية تؤكد عديدة ولافتات كتابات وضع إلى م دفع الذي الأمر الأشخاص احد توصية على بناءا جاؤوا
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 وان ، عنا فتحدث أرضيناك إن : بارز مكان وفي البنوك احد كتب حيث ، الخدمات ترويج في الأسلوب
  لنا. فتحدث قصورا لاحظت

 ، المعدات ، الأثاث ، عته،تنظيمهس ، نظافته ، المكان مثل المادية البيئية الأجواء أصبحت التلازمية النتائج ومن �
 المستهلكين حث في كبيرة  أهمية ذات الزبون لدى تتولد التي الذهنية الصورة تخلق والتي وغيرها وحيام . والعاملين

 . الخدمات تلك طلب على
 بالأساس هي التي ، الخدمات تقديم أماكن إلى المستفيد حضور ضرورة عن تترتب التي الأخرى النتائج ومن�

 في الحال هو ماك مرتفعة الخطر نسبة كانت إن أساسيا بل كبيرا دورا البشري العنصر فيها يؤدي خدمات
  . تياذا المسيرة والآلات وبواسطة تقديمها يتم التي الخدمات بتلك مقارنة الطبية الخدمات

 تتنوع فإا الخدمة مقدم بشخص قاوثي ارتباطا ترتبط الخدمة كانت فلما : ومتنوعة متجانسة غير الخدمات-4
 وقت والنفسية سمانيةالج حالته وخاصة الخدمة مقدم حالة وعلى ، الخدمة يقدم من على اعتمادا كبيرا تنوعا
 الخدمة شكل لتغير ستمراربا الخدمة مقدم اضطرار الخدمات في والتنوع التعقد درجة من يزيد مما .الخدمة تقديم
 بناء يقوم ستنتاجاتا عدة إلى منها يصل الاحتمالات من مجموعة بترجيح يقوم العميل من جديدة بيانات على

 .العميل برضا خدمة كل  ظىتح حتى مختلفة معالجة تتطلب حالة كل فان ذلك إلى وبالإضافة ، القرار باتخاذ عليها
    :1على تعمل أن الخدمات منظمات على فان هنا ومن

  
 . الإمكان قدر الجودة في الكبير بالثبات تتسم خدمات لتقديم كبير مجهود بذل �
 . الخدمة مقدمي كفاءة ورفع لاختيار دقيق برنامج وضع �
 . الإمكان قدر الخدمة أداء في الآلية درجة زيادة �
 نظم هنا وسائلال أهم من أليه،ولعل المقدمة الخدمة عن العميل رضا درجة وقياس لرصد نظام وضع �

 . الخدمة لمستهلكي الدورية والمسوح والمقترحات الشكاوي

 قدرة لان ، أخر إلى شخص من المستهلك إلى المقدمة الخدمات جودة تختلف : الخدمات جودة اختلاف-5
 ، به يقومون الذي العمل ظروفب ترتبط بيئية وأخرى نفسية بعوامل يتأثرون أم كما ، متفاوتة الأداء على الأفراد

 بأفضل الخدمة تقديم اولتح الخدمية المنشات غالبية أن مع ، للغاية معقدة الخدمة جودة تنميط عملية تعد لدا
 . زبائنها لكل جودة
 الخطوات هده وابرز خدماا في الجودة اختلاف لتخفيف اعتمادها الخدمات منشات تستطيع خطوات هناك
   :2هي

 .المنشاة زبائن لخدمة أفضلهم واختيار جيدا تدريبا الخدمة مقدمي تدريب �
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 معرفة و المنشاة يهاتجر  صغيرة بحوث عبر عنها رضاهم ومستوى للخدمة الزبائن قابلية مدى على الوقوف �
 . الخدمة لتطوير المستهلكين اقتراحات

 استخدام تستطيع الخدمات منشات بعض إن علما ، الخدمة جودة لتنميط الآلات استخدام وجوب �
 . نفسها الخدمة بإنتاج يتعلق لأمر استخدامها عليه يصعب الأخر والبعض الآلات
 للالتزام فاعلة قابةر  وجود مع الخدمة لإنتاج محددة أنماط و معايير تحديد على الخدمات منشاة قدرة �

 . الموضوعة الأنماط و لمعايير ده

  : الخدمات ثالثا: تصنيف

 الخدمات تصنيف أهمية أن إلى نشير الخدمات تصنيف عرض في البدء قبل و للخدمات مختلفة تصنيفات هناك
   :1التالية المنافع في تكمن

 بين الاختلاف و هالشب أوجه توضيح يتم خلاله من ، المعنية للخدمة أفضل فهما التصنيف نظام يعطي •
 . الأخرى الخدمات و المصنفة الخدمة
 القطاع ذات دماتفالخ ، التكتيكية الخطط و التسويق إستراتيجية صياغة على الخدمات تصنيف يساعد •
 التسويقية نشطةللأ بالنسبة الحال هكذا و بسيطة باختلافات لكن و التحديات نفس تقريبا تواجه الواحد

  . التوزيع و التسعير و كالترويج الأخرى
 : إلى تصنيفها يمكن حيث ، مختلفة نظر وجهات من الخدمات تصنيف يمكن و

 : إلى تصنيفها يمكن و : السوق نوع حسب-1
 . لمثالا سبيل على الحياة تأمين و الصحية الرعاية المستهلكين خدمات فهناك : استهلاكي �
 . غيرها و التركيب و الحسابات تدقيق مثل : صناعي �

   :2إلى تصنيفها يمكن و  :الخدمات شراء من الغرض حسب -2
 . السياحة و الحلاقة خدمات مثل النهائي المستهلك إلى مقدمة خدمات �
 . المحاسبية الإدارية الاستشارة خدمات مثل المؤسسات إلى مقدمة خدمات �

 : إلى تصنيفها يمكن و : المستفيد حضور أهمية حسب -3
 . الحلاقة خدمات ، الطبي العلاج مثل الخدمة من المستفيد حضور ضرورة �
 تصليح اتخدم و الملابس تنظيف و غسل خدمات مثل الخدمة من المستفيد حضور الضروري من ليس �

 . السيارات

   :3 إلى تصنيفها يمكن و  :العمالة كثافة درجة حسب -4
 بصفة البشري ملالعا على تعتمد و الإصلاح خدمات و ، التعليم خدمات مثل : العمالة كثيفة خدمات �
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 . أساسية
 .أساسية بصفة المعدات ىعل تعتمد الصحية المراكز و العام النقل و الاتصالات مثل :المعدات كثيفة خدمات �

 : إلى تصنيفها يمكن و : بالزبون الاتصال درجة حسب -5
 اتصال إلى تحتاج عمالمطا و الفندقية الخدمات و الصحية الخدمات مثل : عالي اتصال إلى تحتاج خدمات �
 . الأفراد نحو موجهة الخدمات هذه تكون ما غالبا و الزبون من عالي
 هذه توجه و يةالبريد الخدمات و التغليف و الإصلاح خدمات مثل : منخفض اتصال إلى تحتاج خدمات �

   ةالخدم لتأدية بشري عنصر وجود إلى الأمر يتطلب لا و الأشياء نحو الغالب في الخدمات

 : يلي كما تصنيفها يتم و : الخدمة مقدم مهارة حسب -6
 من كثير إلى اتالخدم هذه تميل و الصحية الخدمات و القانونية الخدمات مثل الاحتراف تتطلب خدمات�

 . القانونية القواعد طريق عن تنظم و التعقد
 .المنزلية الخدمات و العام النقل مثل الاحتراف تتطلب لا خدمات �

 : يلي كما تصنيفها يتم و : الخدمة مقدم دوافع حسب -7
 .الخاصة تالجامعا و المدارس و كالمستشفيات الخاصة المؤسسات مثل الربح بدافع تقدم خدمات �
 لا و " ، الطبي لاجالع و كالتعليم الدولة طرف من المقدمة الخدمات مثل الربح بدافع تقدم لا خدمات �
 نوعين لها يكون ما دةعا و ، الاستثمارات على العائد مثل مالية صورة في أهدافها عن المؤسسات هذه تعبر 
  ." لها المتبرعين و زبائنها هما الجماهير من
 

   :1يلي كما تصنيفها يتم و  :التسويقية النظر وجهة حسب -8
 . لحلاقةا و كالنقل سهل بشكل المستهلك عليها يحصل التي الخدمات مثل المنال سهلة خدمات �
 الثرية و المهمة الشخصيات بعض لحماية الأشخاص بعض استئجار خدمات مثل خاصة خدمات.  

 : وخدمة سلعة العلاقة حسب -9

 :الجودة من أشكال ثلاثة المستهلكين يستعمل المنتجات لتقييم
    كالشكل الشراء قبل تحديدها يمكن التي المنتج صفات هي : المعلومة عن البحث على تعتمد الجودة •

 . ملموسة لأا الخصائص هذه لها السلع أغلبية و ، السعر و اللون و
 أو الشراء بعد إلا  تقييمها يمكن لا التي الخصائص و الصفات هي : بالتجربة فقط تعتمد الجودة •

 و كالحلوى، اءالشر  قبل تقييمها الصعب من المنتجات بعض فهناك ، الصلابة و كالذوق  الاستهلاك
 توجه تقييم تحيلالمس من الواقع في و ، ) مثلا شعر قصة ( الجودة ذه تتصف الخدمات من الكثير

 . التاريخية واقعالم ، النقل ، المطاعم ، الفنادق ، الجو بتجربة نقوم ، الذهاب قبل جديد سياحي
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 الشراء بعد حتى وبةبصع تقييمها يمكن التي الخصائص و الصفات هي : فقط الاعتقاد على تعتمد الجودة •
 على و ، الجودة ههذ لها كثيرة خدمات توجد و ، السيارات إصلاح ، جراحية عملية مثل الاستهلاك و

 من صحيح الإنفاق و ضرورية الخدمة كانت ما إذا التقييم على القادرين المستهلكين من قليل العموم
 . الخ ... محامي ، جراح طرف

  الخدمات الصحية: الثانيالفرع 

لصحية الخدمات ا ، حيث أنالمصطلحات المرتبطة بهسنتناول في هذا الفرع مفهوم الخدمات الصحية و كل   
  تختلف عن غيرها من الخدمات الأخرى مما يجعلها ذات خصوصية سنعرضها فيما سيأتي.

  أولا: مفهوم الصحة 

 العلة من خلا قد الإنسان جسم أن فطالما ،"والعلل العجز من الإنسان وخلو الظاهر المرض غياب " تعني الصحة
 العالمية المنظمة أمر تولوا الذين يقنع لم المفهوم هذا ولكن . صحيح الجسم هذا أن معناه فذلك الداء من وبرأ

   .1للداء علاج أنه رد سلبي دورها ويجعل الصحة لمعنى إهدار هو المفهوم هذا أن واعتبروا للصحة
 غياب مجرد وليس الكاملة والعقلية البدنية السلامة حالة بأا": الجيدة الصحة العالمية الصحة منظمة وتعرف
  ."2التوازن عدم أو المرض

 التي وبالمتغيرات والتعليم بالدخل يرتبطان الصحة تحسين على والقدرة الصحة من كلا أن الدولي البنك يعرف كما
 انتشار ومدى ، الصحي النظام في وكفاءا النفقات مقدار ،وكذلك الفرد سلوك في والتعليم الثروة تحدثها

   .3كبير حد إلى والبيئية الجغرافية والعوامل المناخ يحددها والتي الحالية الأمراض

 الوقاية وفن علم هي العامة الصحة " : أا على العامة الصحة عرف فقد Winslow 1920 و���� العالم أما

 ومكافحة البيئة صحة أجل من للمجتمع منظمة بمجهودات وذلك والكفاية الصحة وترقية العمر، وإطالة المرض، من
 العلاج و المبكر التشخيص على للعمل والتمريض الطب خدمات وتنظيم الشخصية الصحة الفرد وتعليم المعدية الأمراض
 الصحة في المشروع حقه على الحصول من مواطن كل ليتمكن والمعيشية الاجتماعية الحياة وتطوير للأمراض الوقائي
   . "4والحياة

 ذهنيا أو وعقليا جسميا سوية أو حسنة حالة أا على الصحة وتعرف تفسر أا لوجدنا المعاجم إلى نظرنا ولو
  .5والمرض والألم النشوة من بعيدا أيضا ولكن

  ثانيا : مفهوم الخدمة الصحية

                                                           
  .17 ،ص 2003 الجامعية،الأزاريطة،مصر، المعرفة والثقافي،دار الاجتماعي البعدين بين العامة الصحة "صالح، حسن محمود المحي عبد  1
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   41 .ص ، 2004 مصر،  .الإسكندرية، الجامعية، المعرفة دار ، "الاجتماعي المنظور من الصحية والرعاية العامة الصحة  "الصديقي رمضان السيد’ الصديقي عثمان سلوى د  4
 ص 2004 .الأولى الطبعة الأردن، عمان والتوزيع للنشر حامد دار . "الصحية الإدارة في وأساسيات نظريات مفاهيم –الصحية والمؤسسات الخدمات إدارة "بوعانة المهدي عبد .  5
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 تمثل العلاجية ةالصحي الخدمات الأول :قسمين إلى تقسيمها خلال من الصحية الخدمة تعريف يمكن      
 تم سواءا علاجال وخدمات التشخيص خدمات تشمل و مباشرة بصورة الفرد بصحة المرتبطة الصحية الخدمات

     داخل سريرية عايةر  تحتاج مساندة صحية خدمات خلال من تم أو المنزل داخل المباشر الدوائي بالعلاج ذلك
 علاجية صحية ماتخد هي الخدمات وهذه الشفاء يتم حتى الصحية الرعاية خدمات إلى بالإضافة المستشفيات

بالخدمات الثاني لقسما يهتم بينما المرض آلام من الفرد معاناة تخفيف أو إصابته من الفرد تخليص إلى دف 
 من بالحماية لفئاتا تلك ترتبط حيت البيئية الصحية بالخدمات عليه تطلق أن يمكن ما أو الوقائية الصحية
أنشطة  تمارس التي شروعاتوالم الأفراد سلوك من الناتج الصحي التدهور من والحماية والأوبئة المعدية الأمراض

 التطعيم خدمات على ثلوتم مباشرة غير بصورة الفرد بصحة الصحية الخدمات من النوع هذا ويرتبط للبيئة ملوثة
  .1والطفولة الأمومة رعاية وخدمات الوبائية الأمراض ضد

كما تعرف الخدمة الصحية بأا " العلاج المقدم للمرضى سواءا كان تشخيصيا أو إرشادا أو تدخلا طبيا ينتج    
  2عنه رضى و انتفاع من قبل المرضى و بما يؤول ليكون بحالة صحية أفضل"

 تحقق والتي لموسةالم وغير الملموسة العناصر من متكامل مزيج إلا ماهيبأا " الصحية الخدمة كما تعرف
   .3"للمستفيد معينا ورضا إشباعها

 وبالتحديد ودورها الصحية الخدمات بدراسة المتزايد الاهتمام وراء تقف عديدة دوافع و أسباب هناك أن يعني هذا
 : أهمها أسباب لعدة وذلك ، الصحية الخدمات وتوصيل تقديم نظم إدارة
 إدارية نظم ءبنا ومن والتنظيم الإدارة نظريات تطبيقات من الصحية الخدمات توصيل نظم حرمان •

 يأتي لا امشكلا وحل متخصصة طبية نظم إلا ماهي النظم هده أن مفهوم تحت ،أما فيها متخصصة
 إداري نظام إلى يحتاج امم الصحية المؤسسات على العامة الإدارة مبادئ تطبيق يمكن انه أو طبيب من إلا

 تحقق والتي خصصةالمت الإدارة من تحرم سوف المنطق هذا وبإتباع أا المؤسسة،حيث لإدارة متخصص
 . الأهداف وتحقيق الأعمال انجاز في والفعالية الكفاءة

 النادرة الموارد تلك دارةإ أساليب على التعرف إلى يحتاج عليها الطلب وتزايد والإمكانيات الموارد رهدن •
 .خصائصها حسب لمطلوبةوا المتوقعة الطبية الخدمات تقديم وبالتالي ، الأهداف لتحقيق توفيرها وضرورة

 وليس والمرتقبين يينالحال للمرضى جيدة،والتخطيط نوعية ذات خدمات تقديم على قائم الحالي الاهتمام •
 . والمعدات الأجهزة توفير على المنحصر والاهتمام ، الربح لتحقيق فقط

 ، والبشرية المادية الموارد توفير نقص مسالة كأا تبدو كانت حيث الصحية المؤسسات في المشكلة تغيير •
 ، الأساس هو البشري فالعنصر ، المشكلة هو فعال بشكل الموارد هده إدارة وكيفية إدارة أن اتضح لكن

                                                           
  26-25 ص ، 2006 القدس، مكتبة الثانية، الطبعة الصحية، الخدمة اقتصاديات الدمرداش، طلعت   1
  168، ص 2005ثامر ياسر البكري، تسويق الخدمات الصحية، داار اليازوري العلمية، الأردن،   2
  68 ص سابق، ،مرجع الصحية المؤسسات و الخدمات ،إدارة بوعانة المهدي عبد .  3
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 سواء للموارد الأفضل للاستخدام لسعيها وذلك ، الصحية المؤسسات نجاح أساس هي الفاعلة والإدارة
 .بشرية أو مادية كانت

 توصيل ، صحية دماتخ يعني القديم فالمفهوم ، وتطوره الصحية الخدمات لتقديم القديم المفهوم تغير •
 ،نظام ومرتقبين الينح مرضى فيعني الجديد المفهوم أما . الهدف لتحقيق الخدمة معدلات ،زيادة صحية خدمات
 مسؤولة لإدارةا أن إي المرضى حاجات إرضاء طريق عن الأهداف تحقيق ، الصحية الخدمات لتقديم متكامل
 إدارة في انطلاق قطةكن الصحية الخدمات أنواع من نوع كل في والمرتقبين الحالين المرضى ونوع حجم لتحديد

 الجديدة لأمراضا واكتشاف الحاجات بتلك لتفي مواردها تخطيط خلال من وذلك الصحية الخدمات توصيل نظم
 ،فان المفهوم ذا لإدارةا أخذت فإذا. التكلفة وتقليل الوقاية برامج تكييف من تتمكن حيث ، الجديدة والأدوية

 ،أيضا لها الحل صفو  وبالتالي المشكلة تحديد يتم الخدمات،حيث توصيل في فعالية أكثر يكون الصحي النظام
 تعزيز على والقادرة الفاعلية رةالإدا دور يأتي وهنا عام بشكل والبيئة واتمع الصحية المؤسسة بين التفاعل زيادة
  . ايجابية بصورة التفاعل هدا

  جودة الخدمة الصحية: الثالثالفرع 

  أولا: جودة الخدمة 

  مفهوم جودة الخدمة -1

 الخدمة جودة عن بحثال عند العملاء وتوقعات حاجات لاختلاف وذلك الخدمة لجودة بالنسبة التعريفات تتعدد
 عنها تختلف لسنا لكبار بالنسبة الخدمة فجودة الخدمة، جودة على الحكم في الاختلاف وكذلك المطلوبة،
  :التالي التعاريف إعطاء يمكن ومنه العاديين للعملاء بالنسبة عنها الأعمال لرجال بالنسبة وتختلف للشباب بالنسبة

  1. الرغبة مع التوافق -
 الجودة ذات الخدمة تقديم في مهمة كأبعاد الشخصي والبعد الإجرائي البعد على تشتمل التي الجودة تلك  " -

 الشخصي الجانب أما الخدمة لتقديم المحددة والإجراءات النظم من الإجرائي الجانب يتكون حيث ، العالية
  2)"العملاء مع  (اللفظية وممارسام وسلوكام بمواقفهم العاملون يتفاعل كيف فهو للخدمة

 الواقع في يدركوا أو العملاء يتوقعها التي أي المدركة أو المتوقعة كانت سواء المقدمة الخدمات جودة هي " -
 التي الرئيسية الأولويات من نفسه الوقت في يعتبر حيث رضاه عدم أو العميل لرضا الرئيسي المحدد وهي الفعلي،

   . "3خدماا في الجودة مستوى تعزيز تريد
 استعماله بعد ا يحس التي والجودة الخدمة، عن العميل يفصل الذي الفرق ذلك أا على الجودة تعرف " -

   . "4له تقديمها بعد أو للخدمة،
                                                           

1
  . �F?ب GZA درRbHدة".اLت جRمGiHا YCu?{@Hا �DG@� دةRF�H رةGbHا YCMuR_NHك اL_Z`H" Y`Uت ،مRFدR{Nل ا�R@� RCbF?uد .إGxHا�? 3.ا�UH253 ص.ا.  
   118ص ، 2006 عمان .الأولى الطبعة ، والتوزيع للنشر صفاء ،دار "العملاء وخدمة الشاملة الجودة إدارة "، الدراركة سليمان مأمون   2
   .143ص .2001 عمان ، الأولى الطبعة ، والتوزيع للنشر صفاء دار "، الشاملة الجودة إدارة ، "وآخرون الدراركة مأمون  3

4  G. Toquer , M. longbois , " Marketing des services" , op,cit ,P45. 
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 مدى هي إذن . العملاء توقعات ،لتقابل الخدمة مستوى إليها يرقى التي للدرجة مقياس تعتبر الخدمة جودة" -
   ".1الخدمة مقدم قبل من فعلا المقدمة الخدمة مع الزبائن توقعات تطابق

 الخدمة ومقدم العميل بين التفاعل بذلك تتعلق الخدمة جودة أن نستنتجأن  يمكن  السابقة التعاريف خلال من
  2.للخدمة الفعلي والأداء يتوقعه ما بين مقارنته خلال من الخدمة جودة العميل يرى حيث

  : الخدمة تقديم في الجودة تحقيق خطوات -2

  3: التالية الخطوات إتباع يجب الخدمات تقديم في الجودة لتحقيق

 : بالعملاء الاهتمام وإثارة الانتباه جدب -أ

 فالاستعداد الخدمة، مقدم ايبديه التي الإيجابية المواقف خلال من م الاهتمام وإظهار العملاء انتباه جدب إن
 تعتبر الخ ... بالنفس والثقة الفعال  الإيجاي والسلوك والابتسامة المظهر، وحسن العملاء لملاقاة والذهني النفسي

 ذلك جانب إلى يريدها التي الخدمة على الحصول أجل من العملاء لدى الرغبة إيقاظ إلى يؤدي سبب بمثابة كلها
 ذلك تحقيق ويمكن استمرار،ب عليها الحصول وتكرار الخدمة على الحصول أجل من للعملاء الدائم الولاء تعزز فإا
 : التالية الإيجابية المواقف خلال من

 .لهم لخدمةا تقديم في والرغبة م والاهتمام العملاء لمقابلة والذهني النفسي الاستعداد •
 .المظهر حسن •
 ساعدمم في والمحبة الود روح وإظهار العملاء مع التعامل في والدفء والرقة الابتسامة •
 . المبالغة إلى اللجوء دون الخدمة عن المواصفات إعطاء في التامة الدقة •
 تأكيدا المؤسسات لأفض تمثل ا يعمل التي المؤسسة وأن الخدمة تقديم في بالسعادة العملاء إشعار •

 .بتقديمها والاهتمام للجودة
 . التعامل في السلبية الصور من لتخلصوا والحديث المقابلة في التصنيع عدم •
  .الخدمة توفير في به وتنتهي بالعميل تبدأ المؤسسة أن على التركيز •

 : حاجاتهم وتحديد العملاء لدى الرغبة خلق -ب

 المتطلبات ومن الخدمة لمقدم والتسويقية البيعية المهارات على تعتمد العملاء احتياجات وتحديد الرغبة خلق إن
  :4مايلي لذلك الأساسية
 . ووفرا خصائصها على بالتركيز المقدمة الخدمة لمزايا السليم العرض •
 العميل إقناع في الموضوعيةب الإلتزام مع العميل عليها يعتمد التي الخدمات في القصور نواحي على التركيز •

 . القصور لتفادي أخرى خدمة في بالتعامل

                                                           
   125،ص 2005 ، ليبيا ، الثقافة ،دار "الايزو ومتطلبات الشاملة الجودة إدارة "، علوان نايف قاسم 1
   437ص ، سابق ،مرجع "الخدمات تسويق ، "الضمور حامد هاني  2
  .217 ،ص 2002 ، الأولى الطبعة  .عمان ، والطباعة والتوزيع للنشر المسيرة إدارة ، "الجودة إدارة ، "محمود كاظم حضير  3
  ، سابق ،مرجع  . "الجودة إدارة ، "محمود كاظم حضير  4
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 الخ ... والتذوق الشمو  والنظر واللمس السمع حاسة على للتأثير كوسيلة البيعية المعدات كافة اعتماد •
 . الإستماع عن تغني اللمس أو فالرؤية

 الخدمة مقدم يكون وأن يستوضحها أن يجب التي الأمور كافة عن يستفسر لكي للعميل الفرصة ترك •
 إقتناء إجراءات كماللاست مستعدا العميل يجعل مما ودقة بموضوعية الاستفسارات تلك على للرد مستعدا
 . الخدمة

 الحالية الحاجات توفير يةبأهم والشعور والابتسامة كالترحيب التعامل في الإنسانية الجوانب على التركيز •
 للعملاء والمستقبلية

 : لديه الاعتراضات ومعالجة العميل إقناع -ج

 من العديد الخدمة مقدم من تتطلب وإنما السهل بالأمر ليست الخدمة تلك باقتناء العميل إقناع عملية إن     
 التي الاعتراضات الجةمع وكذلك الخدمات تقديم عند العملاء لدى القناعة خلق على القادرة السلوكية الجهود

 بعض في المعقول والسعر مةالخد بجودة اقتناعه رغم ذلك إتمام أمام العراقيل يضع أو الشراء عند العميل هاييبد
 على الرد طريقةف لذلك العميل قبل من اعتراض وجود دون تتم لن البيع عملية أن البعض فيرى ، الأحيان

 على الرد في يهاعل الاعتماد يمكن التي القواعد من مجموعة فهناك لذلك لآخر موقف من تلفتخ الاعتراض
 : يلي كما توضيحها ويمكن العملاء اعتراضات
 ) حق على دائما لعميلا أن ( وهي العملاء مع التعامل فن في الذهنية بالقاعدة الخدمة مقدم يلتزم أن •

 نظر وجهة خطأ كيدتأ على يعمل ولا العميل على الرد في دبلوماسيا الخدمة مقدم يكون أن بحيث يجب
 : وهي اال هذا في المبادئ من مجموعة على يعتمد أن يجب ولكن العميل مباشرة

 اللجوء من مفر منها يكون لا التي الحالات في عليه الاعتماد مع المباشر النفي على الاعتماد من الإقلال �
 . إليه
 جودا بإظهار ثلام السعر ناحية من الخدمة على العميل اعتراض تعويض على وتقوم : التعويض طريقة �
 . ميزة إلى الإعراض قلب على الطريقة هذه وتقوم العكس طريقة �
 العميل على الأسئلة بعض توجيه إلى الخدمة مقدم يلجأ أن على الطريقة هذه وتقوم ، الاستجواب طريقة �

 .لاعتراضه تقييد عليها الإجابة في يكون بحيث
 و  الآراء تدوين مع ةواليقظ الاهتمام يظهر وأن للعميل جيدا مستمعا يكون أن الخدمة مقدم يكون أن يجب •

 . كبرياءه إرضاء يتم حتى العميل يبديها التي الملاحظات
 اقتناء في راغبا ميلالع يكون فقد ، ا مسلم قضية العميل اعتراضات يأخذ لا أن الخدمة مقدم على يجب •

 لذلك يقظا الخدمة قدمم يكون أن فيجب لذلك المقابلة إاء أجل من فقط الاعتراض يثير لكنه معينة خدمة
 . لبق بشكل المقابلة إاء يجب معه التعامل استحالة من تأكد ما وإذا

 قد الشعور هذا لأن عليه صرانت قد وأنه المناقشة في بازامه يشعر العميل يجعل لا أن الخدمة مقدم على يجب •
  .بنجاح تنتهي كادت أن بعدما البيع عملية فشل إلى يؤدي
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 : المؤسسة مع بالتعامل العملاء إستمرارية من التأكد -د

 الخدمات بعض خلال نم يأتي العملاء لدى الولاء وخلق المؤسسة مع التعامل إستمرارية من التأكد عملية إن
 : ومنها للمنظمة العملاء لولاء ضمانا تشكل التي والتسويقية البيعية
 درجة على يكونوا أن الخدمات مقدمي على يجب بحيث ، وملاحظام العملاء بشكاوي الاهتمام �

  :1خلال من ذلك معالجة يمكنها التي الإجراءات واتخاذ العملاء شكاوي استيعاب في الصبر من عالية
 . لهم المقدمة الشكوى بأهمية وإشعارهم لهم الاعتذار -
 . ذلك عن الناجمة الخسارة عن تعويضهم -
 . الخدمات في المستخدمة السلع استبدال -
  . دائمة ةبصور  الجيدة الخدمات وتوفير المؤسسة دعم في دورهم وتعظيم للعملاء الشكر تقديم -

 تقديم باستمرار يتابعوا نأ الخدمات مقدمي فعلى والتعاقد البيع عملية إتمام بعد البيع بعد خدمات توفير �
 المؤسسة مع لتعاملا في العملاء استمرار على يساعد عالية بكفاءة الخدمات هذه فتقديم الغيار قطع

  . واستقرارها وجودها استمرار وبالتالي
  

  ثانيا: جودة الخدمة الصحية

مرا جد هام، أستشفيات مع ارتفاع تكاليف الرعاية الصحية أصبح الإهتمام بتحسين الخدمات الصحية في الم   
دة الخدمات لا أن جو حيث تنفق الحكومات سنويا أموالا طائلة في سبيل تحسين المستوى الصحي لمواطنيها، إ

لصحية اة الخدمة لاسيما و أن جودالصحية التي تقدمها المستشفيات لازالت تشكل تحديا يجب خوض غماره 
  مرتبطة بصحة الإنسان على اختلاف باقي الخدمات الأخرى.

  مفهوم جودة الخدمة الصحية: -1

 شأن ذلك في شأا ملموسة غير خدمة لكوا سهلا ليس الصحية الخدمة لجودة محدد تعريف إعطاء إن       
 أصبح لذا السلع، في الحال هو كما الخدمة جودة على للحكم نمطية معايير وجود ولعدم الأخرى الخدمات بقية

 من فلكل المستشفى وإدارة والمريض الطبيب رأي منها مختلفة لأراء يخضع الصحية الخدمة جودة مفهوم تحديد
 الخدمة فجودة.متماثلا اتجاها بالضرورة لانعكس آراء وهي الصحية الخدمة جودة بمفهوم الخاص رأيه هؤلاء

 في ويتحكم والمهنية العلمية التطورات أحدث وفق الخدمات أفضل تقديم هي والطبي المهني المنظور من الصحية
 على والقدرة والمتوفرة المتاحة الموارد استخدام كيفية فيعني الإداري المنظور من إما ،.المهنة ممارسة أخلاقيات ذلك

 من دالمستفي أو المريض نظر وجهة من إما متميزة خدمة لتقديم اللازمة الاحتياجات لتغطية الموارد من المزيد جذب
  .2النهائية عليها ونتيجتها الحصول طريقة الصحية الخدمة جودة فتعني الأهم وهو الصحية الخدمة

                                                           
  .218 ،ص سابق مرجع ، . "الجودة إدارة "، محمود كاظم حضير  1
 في التنظيمي والتغيير الإبداع حول الدولي المؤتمر من مقدمة مداخلة ، "الصحية المنظمات في الشاملة الجودة بإدارة وعلاقته التنظيمي التغيير"فطيمة، العزيز عبد بن.نشيده،د معزوز  2

  16 ص. البليدة دحلب سعد جامعة. التسيير وعلوم الاقتصادية العلوم كلية. 2011 ماي 19 و 11 يومي دولية وطنية تجارب وتحليلي دراسة. الحديثة المنظمات
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 الخدمات جمبع وتوفير تطبيق" Lee et jones 1933 جون لي من لكل الصحية الرعاية لجودة تعريف اول
  .  "1السكان حاجات جميع لتلبية الحديثة الطبية والتقنيات العلوم مع يتوافق بما الضرورية الصحية

 الصحية الخدمة في المريض يراها التي الدرجة تلك " أا على الجودة Sulek et al ( 1995) عرف كما
  2."متوقع هو بما قياسا عنها يفيض أن يمكن وما إليه المقدمة

 درجة إا" على فعرفتها ) (JCAHO المختصر باسمها المعروفة و الصحية المنظمات لاعتماد المشتركة الهيئة أما
 أو إجراء أو لخدمة المتوقعة النتائج ومعرفة الجيدة للممارسة العموم وجه على ا المعترف المعاصرة بالمعايير الالتزام

      . "3طبية مشكلة أي أو تشخيص
 مقبولة أمنة ،بطريقة الصحيح والأداء المعايير مع التماشي" أا على الجودة عرفت فقد للصحة العالمية المنظمة أما
 الوفيات ونسبة المرضية الحالات نسبة على وتأثير تغيير إحداث إلى تؤدي ،بحيث مقبولة ،وبتكلفة اتمع من

  ."4التغذية وسوء والإعاقة
 ارضاءا وأكثر لمقدميها إقناعا وأكثر منالا وأسهل أمانا أكثر صحية خدمات تقديم أا على عرفت كما

  5.المقدمة الصحية الرعاية إلى ايجابية نظرة اتمع في تتولد بحيث منها للمستفيدين
 المستفيد أو المريض نظر وجهة تحتل الصحية الخدمة جودة مفهوم حول المتعددة الأخرى النظر وجهات ومن     
 وبالتالي لها وتقييمه المريض إدراك على كبير حد إلى يعتمد الجودة تلك مستوى إن حيث بالغة أهمية الخدمة من

 المعنى هذا وفي احتياجام ولبت المرضى توقعات مع متلائمة جاءت لو اعلي جودة ذات الصحية الخدمة ستكون
 أن يمكن وما إليه المقدمة الصحية الخدمة في المريض يراها التي الدرجة تلك ( بأا الصحية الخدمة جودة عرفت
   .6)متوقع هو بما قياسا عنها يفيض

ة رضى يقا بدرجو في ضوء ما سبق يمكن أن نستخلص أن مستوى جودة الخدمة الصحية يرتبط ارتباطا وث  
 بوله لها، بغضصحية و قمتلقي الخدمة أو المريض، حيث تزيد درجة هذه الجودة بزيادة قبول المريض للخدمة ال

  صحية.دمات الالجودة من الخالنظر عن الإعتبارات الأخرى و التي تبقى هي أيضا مهمة في بلوغ مستوى 

  : الصحية الخدمة جودة في المؤثرة العوامل -2

   :7في العناصر هذه تتمثل و الصحية الخدمات جودة في تؤثر عوامل عدة هناك

 للخدمة تصميمهم عند المرضى اتجاهات فهم إلى المستشفيات تحتاج : المريض توقعات تحليل •
 تمكنهم التي الوحيدة الطريقة الأ المريض توقعات على متفوقا التصميم هذا يكون بحيث الصحية

                                                           
1  A.Jacquerye ,la qualité des soins infirmiers,Lmplantation ,Evaluation,Accreditation Editions Maloine,1999,p247. 

   199ص سابق ،مرجع "الصحية الخدمات يقتسو "، البكري ياسر تامر .  2
 العلمي، النشر ،مجلس 1994 ،نوفمبر 1،العدد 2،الد الإدارية للعلوم العربية ،الة"السعودية الصحة وزارة بمستشفيات النوعية الجودة برامج فعالية مدى :"السعيد بن خالد  3

  .12الكويت،ص  الكويت،دولة جامعة
  .90،ص ،الأردن ،اربد اليرموك جامعة ،منشورات 1،العدد 12 ،الد اليرموك أبحاث ،مجلة "الصحة وزارة ،حالة الحكومي القطاع في الشاملة الجودة إدارة"، الطعامنة محمد .  4
  .7 ص سابق مرجع ،"الصحية الخدمات جودة أبعاد إقامة إمكانية "، الطويل أحمد أكرم .د الجليلي حسيب آلاء .  5
  .200ص سابق ،مرجع "الصحية الخدمات تسويق"، البكري ياسر تامر .  6
 للدراسات الإسلامية الجامعة مجلة ، الموظفين و المرضى منظور من الأردنية الحكومية المستشفيات في المقدمة الطبية الخدمات جودة أبعاد قياس ، ذياب محمود صلاح  7
  .74،  73 ص ، 2012 جانفي الأول العدد العشرين لدا الإدارية و الاقتصادية .
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 التمييز خلال من امإدراك يحققوا أن للمرضى يمكن و ، المقدمة للخدمة عالية جودة تحقيق من
 : هي و للنوعية المختلفة المستويات بين

  ؛ وجودها وجوب المريض يرى التي الجودة من الدرجة تلك هي و : المتوقعة الجودة �
  ؛ المستشفى قبل من له المقدمة الصحية الخدمة لجودة المريض إدراك هي و : المدركة الجودة �
 أساسا المحددة واصفاتالم مع تتطابق التي و المقدمة الخدمة من المستوى ذلك هي و : القياسية الجودة �

 . للخدمة
 . للمرضى تقديمها المستشفى اعتاد التي و لجودةا من الدرجة تلك هي و : الفعلية الجودة �

 ضمان في للمساعدة المناسب التوصيف يضع أن المستشفى على يجب : الخدمة جودة تحديد •
 . المقدمة الصحية الخدمة في الجودة من المطلوب المستوى ذلك تحقيق

 في الالتزام يتحقق و مةالمقد الصحية للخدمة الجودة معايير المستشفى إدارة تضع عندما : العاملين أداء •
 التي المناسبة الطرق ادإيج على تعمل أن يجب المقابل في افإ ىالمستشف في الطبي الكادر قبل من تنفيذها
  . المناسب الأداء خلالها من تضمن

  

  1:في وتتمثل  :الصحية الخدمة جودة أهداف -3
 . للمستفيدين والنفسية البدنية الصحة ضمان-أ

 الصحية للمنظمة ولاؤه ةوزياد )المريض( المستفيد رضي تحقيق شاا من مميزة جودة ذات صحية خدمة تقديم -ب
 . الصحية المنظمة لتلك فاعلة إعلامية وسيلة بعد فيما سيصبح والذي

 مهمة وسيلة الصحية الخدمات عن رضاهم مستوى وقياس )المرضى( المستفيدين وانطباعات أراء معرفة تعد - ج
 . ا المتعلقة السياسات ووضع الصحية للرعاية والتخطيط الإدارية البحوث مجال في
 . ومقدميها الصحية الخدمة من المستفيدين بين الاتصال قنوات وتحسين تطوير-د
 . وفاعلية بكفاءة مهامها تأدية من الصحية المنظمات تمكين - ه
 إلى المقدمة الصحية الرعاية من المطلوب المستوى إلى الوصول يعد إذ ، أفضل إنتاجية مستويات تحقيق -و

 . الجودة تطبيق من الأساس الهدف )المرضى( المستفيدين
 صحية منظمة أي في هاتوفر  من لابد الجودة لإدارة أساسية قيم هناك أن إذ )المريض( المستفيد رضي كسب-ز

 . المستفيد رضي كسب ايةوبالنه العمل أداء تطوير وبالتالي الجودة نظم لتطبيق وتسعى الجودة تحسين على تعمل
 لديها العاملين لدى الثقة يزتعز  لها يمكن التي هي الخاصة الصحية المنظمة أن إذ ، العاملين معنويات تحسين -ر

 أفضل على الحصول اليوبالت معنويام تحسين إلى يؤدي مما بالفاعلية يتمتعون أعضاء بأم يشعرون وجعلهم
  . النتائج

                                                           
   8،ص سابق ،مرجع"الصحية الخدمات جودة أبعاد إقامة إمكانية "، الطويل أحمد أكرم .د الجليلي حسيب آلاء  1



  الأدبيات النظرية و التطبيقية للوجستيك و جودة الخدمة الصحية          الفصل الأول               

43 

 

 الاهتمام في أخر نوع من زيادة الزيادة هذه ورافق الحديثة الصحية الخدمات أنواع مختلف على الطلب زيادة-ذ
  .العملاء وتوقعات حاجات بتلبية

  .شاةالم الصحية المنشات بين التنافس ةقو  زيادة-ك

   :1التالية العناصر في الأبعاد هذه عرض يمكن و  :الصحية الخدمة جودة أبعاد -4

 المطلوبة بالدقة مساعديه و دمةالخ لمقدم الفعلي الأداء مستوى و القدرات و المهارات يعني و : الفني التمكن -
 ؛ المرضى رغبات يشبع بما مستمرة بصفة و التوافق و

 أجهزته، و معداته و ستشفىالم لمباني العميل تقييم خلال من البعد هذا يقاس و : للمستشفى المادية الإمكانيات
 مظهر ، لسياراتا انتظار أماكن توافر مدى حيث من الخارج و الداخل من مظهره و المستشفى موقع كذا و

 اللازمة المعلومات على لاءالعم منها يحصل التي المعلومات مصادر و الاتصال واتأد و وطرق الإداريين و الأطباء
  . لهم

 الإصابة مخاطر تقليل كذلك عنيي و ، الصحية الرعاية من مظلة تحت دائما أنه الفرد يشعر أن يعني و : الأمان -
 ؛ منها المستفيذ أو الخدمة بمقدم الأمر تعلق سواءا الجانبية المضاعفات و بالعدوى

 ؛ إنقطاع أو توقف دون الصحية الخدمات تقديم تعني و : الإستمرارية -

 ظل في خدمة أفضل تقديم فتعني الكفاءة أما ، المرجوة النتائج على الحصول تعني فالفعالية : الكفاءة و الفعالية
  المتاحة؛ الموارد

 الحصول في عليها اعتماده مدى و الصحية المؤسسة في ( المريض ) الزبون ثقة درجة عن تعبر هي و : الاعتمادية
 الخدمات بتقديم ءالوفا على المؤسسة قدرة مدى العنصر هذا يعكس و ، يتوقعها التي الطبية الخدمات على

 تلك على الحصول سرعة و سهولة مدى و الكفاءة و الدقة من عالية بدرجة و المحددة المواعيد في الصحية
  ).الصحية الخدمة( المنتوج مصداقية مستوى من هذا يرفع و الخدمات
   :2التالية الأبعاد آخرون يضيف الأبعاد هذه إلى بالإضافة

 إليها الوصول إنما و ، ئقعا يحدها لا أن يجب المقدمة الصحية الخدمة أن أي : الصحية للخدمة الوصول سهولة
 ؛ الاتصال وسائل لها تتوافر و قريبة تكون أن و بسهولة

 أن و ، علمية أسس على المقدمة الخدمات تأثير و فعالية مدى على الجودة تعتمد حيث : التأثير و الفعالية
  ؛ المحتملة المخاطر و الظروف مراعية تكنولوجيا مناسبة بطريقة تقدم

 الفريق بين كذلك و ، نالمستفيدي و الصحية للخدمات المقدمين بين التفاعل تعني و : الأفراد بين العلاقة
 الإحترام؛ و ستماعالا حسن و التعاطف و التجاوب ذلك في بما جيدة العلاقات تكون بحيثتمع ا و الصحي

 إنتظار غرف توفر من مرغبا إشباع و المرضى إرضاء على تساعد التي الخدمة مواصفات تعني و : الكماليات
 اته.خصوصي و المريض أسرار على تحافظ الطبي الكشف بغرف ستائر وجود و مريحة

                                                           
  219،  218ص ، سبق ذكره ،لمرجع القادر عبد دبون  1
  .363، 362فريد كورتل، مرجع سبق ذكره، ص   2
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  لصحية:اقياس جودة الخدمة  -5

 الخدمة جودة ما تقاس أساسيين عنصرين هناك أن الا هذا في المختصون يرى الصحية الرعاية مجال في
   :1هما الصحية

 المشكلات معالجة في العلوم من غيرها و الطبية التقنيات و المعلومات و المعارف بتطبيق يتعلق و : التقني العنصر
 دون للمريض الصحية نافعالم من حد أقصى توفير على القدرة بمدى العنصر هذا في الجودة درجة تقاس و ، الطبية

 ؛ لها يتعرض التي المخاطر زيادة إلى ذلك يؤدي أن

 وفق المرضى و الصحية ماتالخد مقدمي بين النفسي و الاجتماعي التفاعل إدارة في يتمثل و : الإنساني العنصر
 و ، خاص بشكل لمرضا مواقف في و عام بشكل الأفراد بين التفاعل تحكم التي الاجتماعية القواعد و القيم
 أيضا و ، المرضى جاتلتوقعات و احتيا الصحية الخدمة مقدمي تلبية بمدى العنصر هذا في الجودة جةدر  تقاس

  . النفسية و ةلجوانب الاجتماعي مكملة باعتبارها الإقامة في المتعة و الراحة مستلزمات ناحية من
   :2خلال من الصحية الخدمات جودة قياس يمكن كما

  ؛ الصحية المؤسسات خدات من المستفيدين المرضى توقعات تحديد و دراسة -
 كأداة  ذلك و الصحية المؤسسات مستويات من مستوى كل على مدروسة و معلنة و محددة مواصفات وضع - 

 ؛ المستشفى على المترددين و المرضى توقعات مع تتماشى التي الخدمات لتصميم رئيسية
  . الصحية دمةالخ طالبي توقعات و لتطلعات الخدمة مقابلة مدى على للتعرف الفعلي الأداء تقييم -
       للعملاء لاستقصاءا قوائم توجيه خلال من ذلك و ، للقياس القابلة غير الجوانب من الخدمة قياس يمكن و
 يكون قد و ، ملائما تحليلا تحليلها يمكن حيث الخدمة بموضوع الصلة وثيقة و بسيطة و سهلة الأسئلة تكون و

 لخصائص راجع ذلك و ، الملموسة المنتجات و للسلع بالنسبة الجودة ضمان من أكثر الخدمة جودة ضمان
  .الخدمة

  : الأدبيات التطبيقية للوجستيك و جودة الخدمة الصحيةالثانيالمبحث 

  الدراسات السابقة باللغة العربيةالمطلب الأول: 

تلف لتي تناولها مخصحية و االمتعلقة باللوجستيك و جودة الخدمة ال سنتناول في هذا المطلب مختلف الدراسات    
اسات  نتناول الدر وجستيك ثمبداية لمختلف الدراسات التي تناولت اللالباحثين باللغة العربية، حيث سنعرض في ال
  و الأبحاث المتعلقة بجودة الخدمة الصحية.

 

                                                           
  .41حنان يحي الشريف، مرجع سبق ذكره، ص   1
  .220دبون عبد القادر، مرجع سبق ذكره، ص   2
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  الفرع الأول: الأدبيات التطبيقية للوجستيك

 تلف المفاهيممخلإمداد و اللوجستيك أو اسنعرض في هذا الفرع مختلف الدراسات باللغة العربية و التي تناولت 
  المرتبطة به. 

  "ةستشفائية بمغنيسسة العمومية الإراسة حالة المؤ د- دراسة بعنوان "تحديات الإمداد في المؤسسة الصحية أولا:

  ير)(مذكرة ماجست 2012-امعة تلمسانج - للباحثة: بحدادة نجاة

لى لوجستيك عاد) بالتركيز تناولت الباحثة في هذه الدراسة مختلف المفاهيم المتعلقة باللوجستيك (الإمد     
ان، حيث عرضت ية تلمسولا المؤسسة العمومية الإستشفائية بمغنيةالمستشفى، حيث كانت الدراسة التطبيقية في 

لمفاهيم الدراسة مختلف ناولت بالقة بالمستشفى و النظام الصحي ككل، ثم تالباحثة في البداية مختلف المفاهيم المتع
  تالية:نتائج الكونه نشاط داعم في المؤسسات الصحية، و قد خلصت الباحثة إلى ال  المتعلقة بالإمداد

  ية؛سسات الصناعإدارة الإمداد في المؤسسات الصحية كمؤسسات خدماتية أكثر تعقيدا منها في المؤ  -
  للإمداد تأثير مباشر على جودة الخدمة الصحية؛ -
  ؛لا يزال اللوجستيك الإستشفائي في مراحله الأولية مقارنة بما خصص له من أموال -
  قانون الصفقات؛عتبر إجراءات الشراء كآلية للإمداد في المؤسسات الصحية مقيدة للمسير الملزم بالتقيد بت -

  التوصيات نذكر منها:كما خلصت الباحثة إلى مجموعة من 
وث المرضى في اولة برمجة التدخلات الطبية على شكل صيغ رياضية دف في النهاية إلى تدنية تكاليف مكمح - 

  المستشفى؛
  صحية؛مداد سيسهم في تحسين مستوى الخدمات الادية في أنشطة الإإستغلال الطاقات البشرية و الم -
لصحي في هذه ف الإنفاق ا المؤسسات الصحية من شأنه تخفيض تكاليالإهتمام بالتطبيق الميداني للإمداد في -

  المؤسسات.

ل لاينز فيك أنترناشيونالى مؤسسة باسيدراسة حالة ع- أثر الإدارة اللوجستية في رضا الزبائندراسة بعنوان " :ثانيا

  "الأردن

  ماجستير) رسالة( 2013-الشرق الأوسطجامعة  -فهد إبراهيم جورج حوا: لباحثل
 يد) في منظماتين، التور أثر الإدارة اللوجستية بمختلف أبعادها(النقل، التخز تناول الباحث في هذه الدراسة 

نال يفيك أنترناشيو باسؤسسة الأعمال على رضى الزبائن، مستندا في ذلك على الدراسة الميدانية التي أجراها في م
دمة، تقليل جودة الخ(خلال ثلاث عناصر أساسية  ، بالأردن، حيث اعتبر رضى الزبون يمكن أن يتحقق منلاينز

  :أهمهاالنتائج مجموعة من الوقت، التكلفة) و قد خلص الباحث إلى 
  مرتفعا؛ من وجهة نظر العينة المدروسة كان ينزلاباسيفيك أنترناشيونال مستوى إدارة النقل في شركة  -
  ان مرتفعا؛كمن وجهة نظر العينة المدروسة   نال لاينزباسيفيك أنترناشيو مستوى إدارة التخزين في شركة  -
  ان مرتفعا؛كمن وجهة نظر العينة المدروسة   نال لاينزباسيفيك أنترناشيو مستوى إدارة التوريد في شركة  -
  طا؛دروسة كان متوسمن وجهة نظر العينة الم ك أنترناشيونال لاينزباسيفيمستوى جودة الخدمة المقدمة في شركة  -
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لمدروسة كان جهة نظر العينة امن و  باسيفيك أنترناشيونال لاينزفي شركة  قت تقديم الخدمةتقليل و مستوى  -
  ؛متوسطا

  ان متوسطا؛من وجهة نظر العينة المدروسة ك ل لاينزباسيفيك أنترناشيونامستوى تكلفة الخدمة في شركة  -
  كما أن للباحث مجموعة من التوصيات منها:

افسية م الميزة التنائن و دعضرورة الإهتمام بالإدارة اللوجستية و أنشطتها لأثرها الكبير في تحقيق رضى الزب -
  للشركة؛

  المقدمة؛ بزيادة الإهتمام بجودة الخدمة باسيفيك أنترناشيونال لاينزتوصي الدراسة شركة  -
  مة؛ت الخدمة المقدءات جديدة من شأا تقليل وقباتباع إجرا باسيفيك أنترناشيونال لاينزتوصي الدراسة شركة  -
سية ة في دعم تنافوصي الباحث بضرورة الإهتمام بدراسة الإدارة اللوجستية و أنشطتها لما لها من أهمية كبير ي -

 الشركة.

 تطبيقية دراسة -تمؤسسا لشبكة الإمداد سلسلة وإدارة لتصميم مقترح نموذج دراسة بعنوان " ثالثا:

  "بالجزائر مؤسسات لشبكة

  )مأطروحة دكتوراه في العلو ( 2018- باتنةجامعة  -عبد الرحمان عفيصة: لباحثل
سيلة محاولا بالم "ليبحضنة ح"مقترحا لإدارة و تصميم سلسلة الإمداد لمؤسسة  تناول الباحث في هذه الدراسة

دارية ن الأساليب الإذا تبياك، و  نمذجة هذه الأنشطة و تبيان دور هذه الأنشطة في اتخاذ القرار المتعدد المعايير
  .الحديثة في سلسلة الإمداد دف زيادة قدرة تنافسية المؤسسات

 كاسا أر  شركة حالة اسةر د" الزبائن رضا تحقيق في اللوجستية العمليات إدارة دراسة بعنوان " دور رابعا:

  "اللاذقية مدينة في الملاحية للخدمات

  )مذكرة ماجستير( 2018-ورياتشرين، اللاذقية،سجامعة  -ياسين اللطيف عبد مظفر: لباحثل
 ت الدراسةهدف ، والزبائن ضار  تحقيق في اللوجستية العمليات تناول الباحث في هذه الدراسة تحليل دور إدارة     

 العمليات دور تحليل إلى هدف كما ن،ئباز ال رضا بمفهوم والتعريف ومفهومها يةاللوجست الإدارة على التعرف إلى
 على وتأثيرها للوجستيةا ةطالأنش ودارسة بتحديد الباحث قام ذلك ولتحقيق، نئباز ال رضا تحقيق في اللوجستية

، و خلصت الدراسة إلى ةاللاذقي مدينة في الملاحية للخدمات كاسأرا  شركة على ةسالدار  قتطب و ن ،ئباز ال رضا
  النتائج التالية:

ة الخدمة) في ضا الزبائن (جودلة بين العمليات اللوجستية (نقل، تخزين، توريد) و تحقيق ر دلا ذات ةعلاق دتوج -

  ؛اللاذقية مدينة في الملاحية للخدمات كاسأرا  شركة
يض الوقت) في ضا الزبائن (تخفلة بين العمليات اللوجستية (نقل، تخزين، توريد) و تحقيق ر دلا ذات ةعلاق دتوج -

  ؛اللاذقية مدينة في الملاحية للخدمات كاسأرا  شركة



  الأدبيات النظرية و التطبيقية للوجستيك و جودة الخدمة الصحية          الفصل الأول               

47 

 

 يل التكلفة) فيضا الزبائن (تقللة بين العمليات اللوجستية (نقل، تخزين، توريد) و تحقيق ر دلا ذات ةعلاق دتوج -
  ؛اللاذقية مدينة في الملاحية للخدمات كاسأرا  شركة

  اللوجستية؛  تم الشركة بنمط العلاقات التجارية مع الزبائن لإنشاء شركة نقل متكاملة من الخدماتلا -
ت و الصعوبات  يتم تقديم الخدمات بشكل ملائم من حيث الإجراءات و الزمن و عدم القيام بتذليل العقبالا -

  خير.في سبيل تقدبم الخدمة و دون أي تأ
  ت التالية:كما خرجت الدراسة بالتوصيا

ن الخدمات تكاملة ميجب على الشركة الإهتمام بنمط العلاقات التجارية مع الزبائن لإنشاء شبكة نقل م -
  اللوجستية و ذلك من خلال التواصل مع الزبائن؛

دمة و أن تكون مناسبة الخمن شأا تقليل وقت تقديم  جديدة اءاتر إج إتباع على العمل الشركة على يجب  -
لال تأمين خذلك من  للزبائن و لذلك عليها العمل على تذليل الصعوبات التي تعترضها لتحقيق ذلك جاهدة و

  وسائل النقل البرية؛
ى ات المستمرة علرورة زيادة الإهتمام بجودة الخدمة المقدمة و العناصر التي تؤثر عليها و إدخال التحسينض -

  إتباع أحسن النظم في المناولة و التحميل و التفريغ؛ خدماا من خلال
ض ن أهمية في خفملما لها  رورة زيادة الإهتمام بالإدارة اللوجستية و أنشطتها (النقل، التخزين، التوريد)ض -

 م وسائل النقلل استخداالتكلفة و تقليل الوقت و تحسين الجودة و بالتالي تحقيق رضا الزبائن و ذلك من خلا
  يثة و اختيار الأماكن المناسبة للمستودعات؛الحد

  لجودة الخدمة الصحية: الأدبيات التطبيقية الثانيالفرع 

ات ذتلف المفاهيم صحية و مخجودة الخدمة السنعرض في هذا الفرع مختلف الدراسات باللغة العربية و التي تناولت 
  العلاقة و التي تسهم في تحليل و تفسير جودة الخدمة الصحية.

 المؤسسة حالة راسةد- الجزائرية العمومية المؤسسات في الصحية الخدمات جودة دراسة بعنوان " أولا:

  "سعيدة لولاية الاستشفائية العمومية

  (مذكرة ماجستير) 2012-جامعة تلمسان -عائشة عتيقللباحثة: 

بقت الدراسة طائرية و حيث تناولت الباحثة في هذه الدراسة مفهوم جودة الخدمات الصحية في المؤسسات الجز  
ت المريض و بين حية برضىعلى المؤسسة العمومية الإستشفائية بولاية سعيدة، كما بينت علاقة جودة الخدمة الص

  تائج التالية:ذلك أكثر في المؤسسة محل الدراسة، و قد خلصت الدراسة إلى الن
 وكذلك الاجتماعي والمستوى والجنس العمر، مثل العوامل أن بالمريض والخاصة المهمة المؤشرات من −

 فالمريض الصحية، الخدمات عن رضائه نسبة على تؤثر عوامل تعتبر وغيرها للمريض الصحي الوضع
 ويعرف الصحية، الخدمات تطور عاصر قد لأنه وذلك العمر، في الصغير من رضاء أكثر السن في الكبير
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 غير للمريض الصحية الحالة كانت إذا وكذلك والحاضر، الماضي في الصحية الخدمات نوعية بين الفرق
 . جيدة الصحية حالته كانت إذا منها رضاء أقل فهو جيدة

 الخدمة ديمتق وسهولة وسرعة لضمان وهذا الإمكان قدر العمل إجراءات بتسهيل المستشفى يقوم −
 استجابتهم وسرعة رضىالم مع للتعاون الدائم للاستعداد المستشفى في العاملين رغبة إلى الصحية،إضافة

 .الاستجابة عدب ناحية من المقدمة الصحية الخدمات جودة عن المرضى رضا يؤكد ما وهو لطلبام،
 والأدب، اللازمة لمهاراتبا الأطباء وتمتع ، المستشفى في العاملين مع التعامل في بالأمان المرضى شعور −

 الإستشفائية العمومية المؤسسة في يتوفر الضمان بعد أن على ،يدل العاملين به يتميز الذي الخلق وحسن
 .سعيدة لولاية

 النقص ذلك ية،ويعززالملموس بعد ناحية من المقدمة الخدمات عن راضين غير المرضى معظم أن لنا اتضح −
 استفادة عدم إلى ،إضافة ةالحديث التقنية والمعدات الطبية الأجهزة توفر وعدم ، النظافة عامل في الواضح
 يؤثر ما ،وهذا خاصة صيدليات من يشتروا يجعلهم ما علاجهم تخص التي الأدوية جميع من المرضى

 .رضاهم على سلبا
 الذي التعاطف بعد هوو  الخدمة جودة في الجوهري البعد أيضا المريض رضا على المؤثرة العوامل أهم ومن −

 فإشعار ، سنة 22 أعمارهم تفوق التي الفئة من المرضى أغلبية كون ، الدراسة هذه في ايجابيا كان
 الذي للمستشفى والانتماء ءوالولا الرضا من كبيرا قدرا لديه تولد به الذاتية والعناية بالاهتمام المريض
 .فيه يعالج

  كما خرجت الدراسة بمجموعة من التوصيات أهمها:
 بالصحة الارتقاء تحقيقل حاليا المتاحة للموارد وفقا الصحة قطاع على الإنفاق أولويات في النظر إعادة −

 .الصحية الخدمات توزيع في العدالة وتحقيق للمواطنين، العامة
 الخدمات، نم أساسية حزمة على الحصول ويضمن اتمع، فئات جميع يشمل صحي تأمين نظام وضع −

 مع الباهضة، لفةالتك ذات الأمراض علاج على الكلي الإنفاق عبء من المواطن حماية إلى بالإضافة
 التأمين يزانيةم في الحالي العجز لتفادي الصحي التأمين لاقتصاديات شاملة دراسات إجراء ضرورة

 .الصحي
 فعلية ياناتب على اعتمادا الصحية المنشآت في التوسع لترشيد واضحة علمية ومعايير أسس وضع −

 احتياجات سبح وتوزيعها المتاحة الخدمات أنواع جميع لتحديد جغرافية، معلومات ونظم وحديثة
 .العمرية للفئات وفقا وتوزيعهم السكان وتعداد اتمع

 ضرورة حأصب وإنما ديدةج إدارية نظرية مجرد يعد لم الصحية المنظمات في الشاملة الجودة إدارة وجود إن −
 .ةمتميز  صحية خدمات ،وتقديم مستمرة بصورة الأداء وتطوير تحسين لضمان وذلك ملحة
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 والممرضين ءوالأطبا الإداريين من مكون صحية، مؤسسة كل داخل  رقاي نظام هناك يكون أن يجب −
 التغذية إدارة ةكفاء رفع يضمن بما الغذائي، النظام مراحل كل على للرقابة التغذية، وأخصائيين

 .وفاعليتها
 العام المستوى على فاظبالح العاملة الفئات وجميع والأطباء والزوار للمرضى المستمرة الصحية التوعية −

 بالآثار العاملين توعية إلى ةإضاف.بذاته فرد مسئولية وليست الجميع مسئولية أا وباعتبار الجيدة، للنظافة
 .بوالمكات والمعدات الأماكن نظافة على تترتب التي والاقتصادية والصحية النفسية

 والمتغيرة تجددةالم الاحتياجات مع يتناسب بما وتحسينها الصحية الخدمات بتطوير الاهتمام ضرورة −
 الطبية التقنية لمعداتوا الأجهزة مجال في خاصة السريع التكنولوجي التطور بمواكبة وذلك للمستفيدين،

 . المرضى رضا من يزيد مما الضرورية الأدوية مختلف وتوفير ، المتقدمة
 . والمصالح الأقسام مختلف بين )الانترانت( المؤسسة في داخلية اتصال شبكة إنشاء −
  ةيتحسيسال والأيام تقياتوالمل العلمية المؤتمرات إقامة طريق عن اتمع أوساط في الصحية الثقافة نشر −

 ثم ومن العلاج نم خير الوقاية أجل من متواصل بشكل الإعلام وسائل مختلف في والمعارض، والندوات
 . المستشفى خدمات على الطلب تخفيض

 جديدة ستشفياتم أو وحدات أي بناء ووقف الصحية المنشآت في للتوسع الاستثمارية الخطة مراجعة −
 سيارات وتوفير تطويرهاو  حاليا المتاحة الصحية المنشآت كفاءة زيادة مع شاملة، دراسات إجراء بعد إلا

 و المصابين. المرضى نقل لتسهيل الأساسية الرعاية تقديم مراكز في سريعة اتصال بوحدات مجهزة إسعاف

  "ميدانية دراسة - الصحية الخدمات جودةتقييم دراسة بعنوان "  :ثانيا

  اجستير)م(مذكرة  2012-باتنةجامعة  -نجاة صغيروللباحثة: 

     ليب قياسها،  كذا أسا  و قد تناولت الدراسة بشيء من التفصيل المفاهيم المتعلقة بجودة الخدمات الصحية، و
 لتي تقدمها، ثملخدمات ااو كانت بداية الدراسة بإستعراض مختلف المفاهيم المتعلقة بالمؤسسات الصحية و كذا 

لى لها الباحثة إت من خلاالتي خلصاصة بولاية باتنة تطبيق محتوى الدراسة على مجموعة من المؤسسات الصحية الخ
  عدة نتائج أهمها:

ر الخدمات في تطوي يجب أن تصمم الخدمات الصحية وفقا لتوقعات المرضى لأن هذا يعتبر حجر الزاوية −
 المتوافقة مع آمال المرضى و توقعام؛

يما ودة الخدمة تقيعايير جمعيار من م يقيم أفراد عينة الدراسة الخدمات الصحية المقدمة لهم من ناحية كل −
 إيجابيا؛

أخذه بعين  لأمر يجبأكبر نسبة من أفراد عينة الدراسة هي من جنس الإناث و من فئة الشباب و هذا ا −
جه لبيتها على الو بام لتالإعتبار عند تقديم الخدمات الطبية للفئة المذكورة و دراسة إحتياجام و رغ

 الأفضل؛



  الأدبيات النظرية و التطبيقية للوجستيك و جودة الخدمة الصحية          الفصل الأول               

50 

 

 جودة الخدمة من معايير دلالة إحصائية بين إتجاهات أفراد عينة الدراسة نحو كل معياروجود علاقة ذات  −
 الصحية و الرضا عن الجودة الكلية؛

 لتعاطف؛وسية و اأكثر المعايير تأثيرا عن الرضا الكلي لجودة الخدمة الصحية هما معياري الملم −
سين جودة تحاسيا في ها المريض تؤدي أسكفاءة الطبيب المهنية العامل في المؤسسة الصحية التي يقصد −

 الخدمات المقدمة؛
لخدمة الصحية لفعلية لعدم وجود فوارق واضحة بين آراء و إنطباعات أفراد عينة الدراسة نحو الجودة ا −

  ان الإقامة.نية و مكالمقدمة بإختلاف الجنس، السن، المستوى التعليمي، الدخل الشهري، الحالة المد
  بمجموعة من التوصيات أهمها:و قد خرجت الباحثة 

 التعرف على حاجات المريض كمنطلق لتحديد مواصفات الخدمة الصحية؛ −
يتجسد في  ض و الذيالتركيز على الجانب المادي الملموس لأنه أكثر شيء و أول شيء يتأثر به المري −

 المظهر الخارجي و التصميم الداخلي للمؤسسات الصحية؛
ا تولد لديه الرضاتية به سالتعامل مع المريض حيث الإهتمام و العناية الذالتركيز على جانب التعاطف في  −

 و الولاء و الإنتماء للمؤسسة التي يتعالج ا؛
 ان؛زيادة الإهتمام بأبعاد جودة الخدمة المتعلقة بالإعتمادية، الإستجابة و الأم −
وم الفئة كبية لهم  الخدمات الطالتركيز على نوعية الأمراض التي تصيب الشباب و كيفية تقديم أفضل  −

 الأكبر التي يتم علاجها.
ع المؤسسة لتعامل متطبيق سياسة سعرية مرنة و منح امتيازات متنوعة للمرضى من أجل تشجيعهم على ا −

 و كسب ولائهم؛
 ت تدريبية تركزامج دوراالرفع من مستوى أداء العاملين من خلال تكثيف الدورات التكوينية مع إقامة بر  −

 ى تنمية المهارات السلوكية في التعامل مع المريض؛عل
أن تحسين حام بشإستحداث وحدة متخصصة في إجراء الإستبيانات على المرضى لمعرفة آرائهم و مقتر  −

 مستوى الخدمة الصحية؛
ل لأردنية في مجالتجربة اامحاولة الإستفادة من تجارب المؤسسات المماثلة في بلدان أخرى كالإستفادة من  −

 لخدمات الصحية؛ا
 الإلتزام بجهود التحسين المستمر على جودة الخدمات الصحية المقدمة. −

 ميدانية سةراد -حيةالص الخدمات جودة تحسين في البشرية الموارد تخطيط دوردراسة بعنوان "  :ثالثا

  "السوري  في الساحل العامة المشافي لىع

  (مذكرة ماجستير) 2013-تشرينجامعة  -درويشعلاء عادل : للباحث
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تحسين جودة  لسورية فيادور تخطيط الموارد البشرية في المستشفيات الحكومية تناول الباحث في هذه الدراسة 
 توضيح لىإ لدراسةو هدفت هذه ا الخدمات الصحية، و ذلك بدراسة عينة من المستشفيات العمومية في سوريا

 الساحل السوري و ذلك في العامة المشافي اهتقدم التي الصحية الخدمات جودة على البشرية الموارد تخطيط دور
 الصحية اتالخدم مستوى رفعو ذلك من أجل  البشرية بالموارد خاصة خطط وضع إمكانية مدىمن خلال 

 الخدمات جودة نم مستوى ىتحقيق أعل نتضم والتي البشرية الموارد تخطيط على المؤثرة و دراسة العوامل المقدمة
  :منهاالنتائج مجموعة من ، و قد خلصت الدراسة إلى الصحية
 أطباء سواء( اتالاختصاص وبكافة الطبية الكوادر نم اللازمة الأعداد العامة المشافي في يتوفر −

 )؛ممرضين أو صيادلة أو مقيمين أو اختصاصيين
 أمور لتسيير اللازمة صاتالاختصا بكافة الإدارية الكوادر نم اللازمة الأعداد العامة المشافي في يتوفر −

 بشكل دقيق؛ المشفى
 جودة على بشكل سلبي يؤثر الطبية أو الإدارية الكوادر اختيار في واضح لوبأس وجود معد نإ −

 تناسب لا نأماك في الأكفاء غير الأشخاص وضع في ذلك يساهم نلأ المقدمة الطبية الخدمات
 م؛اختصاصا ومؤهلام 

 فيها عن الإدارية أو الطبية روادللك  سواء والندوات التدريبية اتر الدو  بإقامة العامة المشافي تم إدارات −
 عالم في جديد ا هوبم مدائ اطلاع العاملة فيها على الكوادرطريق الندوات و المؤتمرات التي تجعل 

 ؛حيةالص الخدمات تقديم أفضل ىعل العامة المشافي يساعد الذي الأمر الطبية الخدمات
 الذي يعمل على  مرالأ والصلاحيات طاتلالس على تفويض الاعتماد ةلق نم العامة المشافي بعض تعاني −

 ؛ىالمشف في المتبعة الروتينية إطالة إجراءات العمل

 على تقديم يساعد الذي الأمر العامة المشافي في والإدارية الطبية الكوادر على عمل دقيقة رقابة يوجد −
 .جودة بأفضل الصحية الخدمات

 فيها العلاج ن يتلقونالذي المرضى ن من قبلوالاستحسا بالثقة السوري في الساحل العامة المشافي تحظى −
أفضل بقديمها تو تعمل على تقدمها  التي الصحية بالخدمات تم المشافي ذهو هذا يدل على أن ه

 ؛ممكنة جودة

 لمساعدة ااستعداد فيالمشا فيلون العام يبدي حيث المرضى مع المشفى في هناك تعاون من قبل العاملين −
  ؛ لطبيا الخدمات تقديم أثناء وطيبة مرحة بروح عهمم و يتعاملون هممع نوالتعاو  المرضى

 دقيقة متابعة يوجد كما ,الصحية الخدمات يمتقد أثناء مرضىلل وبلالمط نالأما العامة تحقق المشافي −
 ؛المشف في الطبي الكادر من قبل المرضى لحالة

 الساحل في العامة المشافي في نيتعالجو  الذي المرضى وماتللمع بالنسبة التامة السرية بمبدأ المشفىتتعامل  −
 ؛اتمع في المشافي ذهله جيدة سمعة إلى يؤدي مما السوري
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 جودة لىع سلبي بشكل ينعكس مما المشفى صيدلية في الأدوية بعض توفر قمة نم المشافي بعض تعاني −
 ؛المقدمة الطبية الخدمات

 ميعطو التي الطبية تيمالبالتع و التزامهم هممع المرضى نتعاو  ةلق نم والممرضين الأطباء بعض يعاني −
 ؛المقدمة الطبية الخدمات جودة لىع باً لس يؤثر الذي الأمرها إيا
 الاستياء نم نوعاً يخلق  يالذ الأمر العامة المشافي في الصحية الخدمات يمتقد في كبير أثر ا له الواسطة −

 ؛الصحية الخدمات لقيت في التمييز بسبب المرضى لدى

 المرضى يشعر الذي لأمرا اهفي المقدمة الفندقية الخدمات وبنوعية اتهونظاف المشفى رهبمظ م الإهتماميت −
 .الصحية الخدمات تقديم أثناء في حةراوال بالثقة
  همها:الدراسة إلى عدة توصيات أ كما خلصت

 اهفي ةلالعام والإدارية يةالطب الكوادر اختيار في واضح وبلأس إتباع العامة المشافيلى ع نهأ الباحث يرى −
 تقديم جل ضمانالعمل و ذلك من أ في و الأكفاء المناسبين الأشخاص اختيار و ذلك من أجل ضمان

 ؛جودة بأفضل الصحية الخدمات
 بأسرع الصحية الخدماتدف تقديم  والصلاحيات طاتلالس تفويضبالعمل على  الباحث يوصي −

 .؛جود وقت و أفضل
 بعض الحاصل في صالنق سد و العمل على المرضى لعلاج اللازمة الأدوية توفير بضرورة الباحث يوصي −

 ؛الأدوية من المرضى احتياجات جميع تأمين و ذلك من أجل الأدوية
 الخدمات تقديم يجبو  للجميع العامة المشافين أ و ذلك كانالإم قدر الواسطة التقليل من ىالعمل عل −

 كل مريض؛  حاجة وحسب واسطة نبدو  و بشكل دقيق و جيد المواطنين لجميع

 نلأ الإداري أو الطبي الكادر في سواء الفائض نم العمل على التخلص الضروري نم هأن الباحث يرى −
 الخدمات ةقليل جودت في هموتسا الموجودة الكوادر على عمل تؤثر ةزائد عمالة نع عبارة الفائض ذاه

  .المقدمة الصحية
       الأجنبية الطبية ةالعمال استقطاب ىلع العامة المشافي إدارات أن تعمل نالممك نمه أن الباحث يرى −

 الطبيةات الخبر  ويرتطو ذلك من أجل  ,الكوادر لهذه الطبية تار دوالق من الخبرات للاستفادة و ذلك 
 ؛المقدم الطبية الخدمات جودة وزيادة الوطنية

 لك من أجل ضمانو ذ ,هالدي المناوبات متنظي في حازمة نتكو  نأ المشفى إدارة ىلع الباحث يقترح −
 ؛المناسبة وبالجودة نممك وقت بأسرع هالدي الصحية الخدمات تقديم

 ,كل فترة  في اهلدي الصحية الخدمات مستوى زيادة ىلع ن تعملأ المشفى إدارة ىلع الباحث يقترح −
 بأفضل الطبية ماتالخد تقديمن يضم بالشكل الذي و ةلالحاص الطبية تاالتطور  مواكبةن أجل م ذلك و 

 ؛جودة
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 الطبية الخدمات قديمت في الحديثة الطبية والتطبيقات التقنيات متستخد أ المشفى إدارة الباحث يوصي −
 بأفضل جودة؛ الطبية الخدمات تقديم و ذلك من أجل ,مرضىلل

مؤهلام و  اهيف لينالعام نع ودقيقة موثقة بسجلات تحتفظ نأ المشفى إدارة ىلع أنه الباحث يرى −
 خبرام.

 دراسة - الصحية اتالخدم جودة تحسين في الانتظار صفوف نماذج استخدام دراسة بعنوان " دور :رابعا

  "يونس رزيق بسكرة الجوارية للصحة العمومية المؤسسة حالة

  (مذكرة ماجستير) 2014-بسكرةجامعة  -دريدي أحلام: ةللباحث

 جودةار في تحسين الإنتظ صفوف نماذج وهو العمليات بحوث نماذج أحد استخدام تناولت هذه الدراسة دور  
التي كانت محل  رةبسك الجوارية للصحة العمومية المؤسسة ، و قد طبقت هذه الدراسة علىالصحية الخدمات

  الدراسة الميدانية، و قد خلصت الدراسة إلى عدة نتائج أهمها:
 صفوف بنماذج رفةمع أدنى لديهم ليست بسكرة الجوارية للصحة العمومية المؤسسة في العاملين معظم −

 .الانتظار
 الجوارية صحةلل العمومية المؤسسة في العمليات بحوث أساليب في المتخصصين الأشخاص توفر عدم −

 .بسكرة
 عامة، بصفة يةالعلم بالطرق المختلفة المشاكل بحل تم المؤسسة في مصالح أو أقسام وجود عدم −

 .خاصة بصفة العمليات بحوث وبأساليب
 بالدقة تتسم تار قرا إتخاذ في الإدارة تساعد التي الأدوات أهم من العمليات بحوث أساليب تعتبر −

 .المعقدة المشاكل نمذجة و تبسيط على قدرا نتيجة وذلك والموضوعية
 تسع أماكن توفر وعدم المساحة ضيق مشكلة من تعاني المؤسسة أن إتضح الميدانية الدراسة خلال من −

 كان ما وهذا لعامةا الفحوصات خدمة مركزي في بكثرة لاحظناها المشكلة وهذه المنتظرين، المرضى كل
 .عملهم تأدية لصعوبة وذلك أيضا الأطباء ولدى المرضى، لدى سلبي أثر له

 الممكن من الذي وقتال تحديد حول إستقصائية ساتادر  بأي الآن لحد يقوموا لم المؤسسة على القائمين −
 .المقدمة الصحية الخدمات جودة مستوى على وأثره المرضى ينتظره أن

 معرفتهم المسبقة معد رغم المؤسسة على القائمين من عدد هناك أن إتضح الميدانية سةاالدر  خلال من −
 الأسئلة خلال من لكوذ الأسلوب، هذا ومعرفة التعلم في الرغبة لديهم أن إلا الانتظار صفوف بنماذج
 أخرى لأماكن الأحيان بعض في حهماإقتر  ومحاولة الإحصاءات، بنتائج يوميا المستمر واهتمامهم العديدة

  .فيها النماذج هاته تطبيق يمكن بحيث الإزدحام ظاهرة من تعاني المؤسسة في
  كانت لهته الدراسة جملة من التوصيات أهمها:  كما
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 تعاني التي  ساتالمؤس جميع في الخدمات جودة تحسين أجل من الانتظار صفوف نماذج استخدام ضرورة −
 على كبير أثر رضىالم انتظار لمشكلة فيها تكون التي الصحية المؤسسات وخاصة الإزدحام، مشكلة من

 .المقدمة الخدمات جودة
 تعتبر والتي ة،خاص والصحية عامة ئريةاالجز  المؤسسات في العمليات لبحوث أقسام إستحداث ضرورة −

 وفي المؤسسة كل على سمالق هذا ا يعود التي الكثيرة الفوائد رغم اال هذا في جدا متأخرة جميعها
 .االات مختلف

 بحوث أساليب أهميةو  يااز لم الوعي لزيادة المؤسسات داخل سيةاالدر  والأيام تراالمحاض من عدد عقد −
 .العمليات

 ترادو  نظيمبت وذلك العمليات بحوث أساليب مختلف استخدام على المؤسسات في العاملين تدريب −
 .ارام مه تنمية أجل من وذلك الأساليب هذه وتطبيق إستخدام على تدريبية

 
  الأجنبية الدراسات السابقة باللغاتالمطلب الثاني: 

    اللوجستيك  ت موضوعيسنتناول في هذا المطلب مختلف الدراسات السابقة باللغات الأجنبية و التي تناول   
  و جودة الخدمة الصحية.

  :دراسة بعنوان  أولا:
«Logistique hospitalière : organisation de la chaîne logistique pharmaceutique aval et 

optimisation des flux de consommables et des matériels à usage unique »  
  

  ( أطروحة دكتوراه) 2006 - 1امعة ليونج - طاهر حسان للباحث:

ن ملية المستشفى ستية لصيدالدراسة اللوجستيك في المستشفى بالتركيز على آليات تنظيم السلسلة اللوج تناولت  
ية دراسة الميدانكانت ال  خلال محاولة تحسين تدفقات المستهلكات الطبية و المواد ذات الإستعمال الوحيد، حيث

  نتائج أهمها: مستشفى الصليب الحمر بليون بفرنسا، و قد خلصت الدراسة إلى عدةفي 
رة المثلى مان الإداجميع الوسائل التي تحت تصرفها لض في أنه يجب ان تكونالمستشفى  ةشكلة صيدليم −

ستشفى ن يكون المأيجب ة الصيدلي في لتحقيق هذا الهدف ، والمنتجات الصيدلانيةللإمدادات ومخزون 
يم ، إلخ) ، ة ، التعقستحضرات محدد(م السلعإنتاج  قادراً على تنفيذ عدد معين من المهام ، وهي مهام

صفات الطبية الو  تحليلالتوريدات وإدارة المخزون وما إلى ذلك) وإنتاج الخدمات ( الإدارة (الشراء ،
 والمعلومات والمراقبة والتسليم وما إلى ذلك)

  سبعة أقسام: اللوجستيك إلىف عمل سلسلة صني −
  . نماذج إدارة المخزون (التشغيلية).1
  وأدوات إدارة التدفق (تشغيلية) ؛. موارد 2
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  ).الإستراتيجية. تنظيم الإمدادات (التكتيكية أو حتى 3
  . نظام معلومات المستشفى (التكتيكات).4
  . تكوين نظام الرعاية الصحية (استراتيجي).5
  ).الإستراتيجية. الاتجاهات المستقبلية في لوجستيات المستشفيات (6
  ).لإستراتيجيةاتيكية أو مجالات التدخل (العملياتية ، التك الفعل على جميع . الاستفادة من المعرفة وردود7
  كما قدمت الدراسة مجموعة توصيات أهمها:    

لعلاج  الأدويةو  الصيدلانية منتجاتللقسم الصحي بالتنبؤ بالاحتياجات الالشخص المسؤول عن  يقوم −
تياجام من اح لمرضى ونادراً ما نعرف عدد السوء الحظ ، ة و ددمح جميع المرضى الذين سيحضرون لفترة

رعاية دمات اللخ معمقةبدأ بدراسة ن الأدوية. لذلك يجب علينا استخدام التقريبات. من المهم ان
 . مثل لفعلي لهااستهلاك (الوحدات الوظيفية) لتقدير الاحتياجات المنتجة وإسناد أنشطة الإدارة إلى الا

من مخاطر  للحد ن ،ل مستوى المخزونات ، لتجنب الإفراط في التخزيهذا النهج يجعل من الممكن تقلي
ض من المهام م التمريلتحرير طاق انتهاء الصلاحية ، للحصول على مساحة في خدمات الرعاية المختلفة و

 اللوجستية.
 د المؤسساتطيط موار تخلالمعلومات  مةهناك أمران مهمان للغاية بالنسبة للمستشفى ، وهما إنشاء أنظ −

 الصحية. دمات الرعايةإلكتروني لخنظام و وضع ،   الصحية

  

  : دراسة بعنوان :ثانيا
«Outils d’aide à la décision basés sur la simulation pour la logistique hospitalière, 
application à un nouvel hôpital » 

  

-Université Blaise Pascal – Clermontجامعة  -Fateh MEBREK فاتح مبارك للباحث:

Ferrand II  - 2008 (أطروحة دكتوراه )  

  
    ك الإستشفائي، للوجستي تناول الباحث في هذه الدراسة موضوع أدوات دعم القرار المبنية على المحاكاة   

يات، و قد المستشف و قد بينت الدراسة مختلف الأدوات المساعدة على اتخاذ القرار في ميدان لوجستيك
  خلصت الدراسة إلى نتائج منها:

رى ن ناحية أخ، ومناحيتين، من ناحية البحث عن الحل الأمثلجدولة الموارد في و كن تجميع يم −
مشاكل  ية لعلاجديلا مثيرا للاهتمام للغا. هذا الأخير يشكل بالبحث عن الحل الأقرب للأمثل

لول ت معقول ، ح، في وق أساسي. يعرضفلدينا حل أمثل لدينا حل  إذا لم يكنفالتحسين الكبيرة 
 الاستدلال على مشكلة محددة. نستخدمفي معظم الحالات و جيدة. 
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تم  وعةام. هذه GISEHلعديد من الأعمال التي نفذت في السنوات الأخيرة في مجموعة  −
شفى ظمة المستنمذجة ومحاكاة أن الخدمات اللوجستية للمستشفى ، وجدولة غرف العمليات ، وب

شاكل الم حقًا تمس GISEHتخطيط أنظمة المستشفيات. لذا فإن مجموعة  وكذلك تنظيم و
 .المستشفيات النمذجة ومحاكاة أنظمة المتعلقة باللوجستيات و

  .طريق محاكاة مثل هذه الأنظمةيتم إجراء تقييم الأداء عن  −
، مل ة  ونموذج العوذج المعرفنمتكراري لنموذجين:  البناء المتتالي وبوصي نمن خلال النماذج. المنهجية المستخدمة 

نموذج  تمريرقنيات الت. لقد قدمنا المصالحثم يمكننا استخلاص النتائج وشرح ما يجب القيام به لتحسين بعض 
قنيات وذج العمل. تقال إلى نمالعمل ، وكذلك استخدام نموذج الشبكة لـقوائم الانتظار والانتالمعرفة تجاه نموذج 

ب شفى (القطاقتراحات. تم التحقق من صحة هذا العمل من خلال دراسة قطبين للمست المرور هذه فقط
  ).الطبي اللوجستي ومركز التصوير

  كما توصلت الدراسة إلى مجموعة توصيات منها:

كن بذلك دراسة ة اللوجستية،و يماكاة و نمذجة مختلف الأنشطة في المستشفى بالإضافة إلى الأنشطأهمية مح -
  مواضيع ذات علاقة بموضوع الدراسة و منها:

 دراسة تسعيرة خدمات كل الأقسام في المستشفى؛ −
 محاكاة مختلف الأقطاب الأخرى في المستشفى؛ −
  دراسة جدولة غرف العمليات؛ −
 المستشفياتإدارة أنظمة  −
 دراسة الأنظمة متعددة الوكلاء في بيئة المستشفى؛ −

  دراسة تخطيط كل أقطاب المستشفى. −

  ما يميز الدراسة عن الدراسات السابقةالمطلب الثالث: 

 ع جودة الخدمةأو موضو  بعد ما رأينا في المطلبين السابقين بعض الدراسات التي تناولت موضوع اللوجستيك   
الية عن يز دراستنا الحهم ما يمغة العربية أو باللغات الأجنبية، سنحاول في هذا المطلب تبيان أالصحية سواءا بالل

  باقي الدراسات التي رأيناها سابقا. 
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  الفرع الأول: ما يميز الدراسة عن الدراسات السابقة باللغة العربية

  "ستشفائية بمغنيةسسة العمومية الإالمؤ راسة حالة د- دراسة بعنوان "تحديات الإمداد في المؤسسة الصحيةأولا: 

ت دراسة وع، و كانتناولت هذه الدراسة موضوع الإمداد في المؤسسة الصحية، و قد فصلت في هذا الموض   
دراستنا عن  قد تميزتف، و بذلك المؤسسة العمومية الإستشفائية بمغنيةالحالة في مؤسسة عمومية للصحة و هي 

  هذه الدراسة بما يلي:

ين حالصحية في  هذه الدراسة متغير وحيد و هو اللوجستيك في المؤسسة تناولت: حيث المتغيراتمن  -
  تناولت دراستنا متغيرين إثنين هما اللوجستيك و كذا جودة الخدمة الصحية.

 شفائية بمغنيةمومية الإستالمؤسسة العطبيق الدراسة في إختارت هذه الدراسة لعينة البحث ت: من حيث العينة -
  ف بورقلة.مد بوضيامح الإستشفائيةلاية تلمسان، فيما كانت عينة دراستنا منصبة على المؤسسة العمومية و 

 انت في الفترةكو   ائية بمغنيةالمؤسسة العمومية الإستشفكان مكان هذه الدراسة في : من حيث المكان والزمن -
نة ورقلة في سمحمد بوضياف ب الإستشفائيةفي حين كانت دراستنا في المؤسسة العمومية  2012و  2011
2022 .  

للدراسة حيث   قطاع المختارهناك تشابه بين هذه الدراسة و دراستنا فيما يخص نوع ال: من حيث نوع القطاع -
  كانت هذه الدراسة في قطاع الصحة كما كانت دراستنا في كذلك في قطاع الصحة. 

ل لاينز فيك أنترناشيونالى مؤسسة باسيدراسة حالة ع- ة في رضا الزبائنأثر الإدارة اللوجستيدراسة بعنوان " :ثانيا

  "الأردن

رح و التفصيل ناولت بالشو أثرها على رضا الزبائن، و قد تالإدارة اللوجستية تناولت هذه الدراسة موضوع    
باسيفيك ة في مؤسس موضوع إدارة اللوجستيك و كذا رضا الزبائن و العلاقة بينهما، و كانت دراسة الحالة

  ، و بذلك فقد تميزت دراستنا عن هذه الدراسة بما يلي: الأردنبأنترناشيونال لاينز 

ين تناولت حفي  الزبائن و رضا الإدارة اللوجستية و هما ينه الدراسة متغير هذ تناولت: من حيث المتغيرات -
  هما اللوجستيك و جودة الخدمة الصحية.مختلفين و  دراستنا متغيرين إثنين

،  نال لاينزيك أنترناشيو باسيفمؤسسة طبيق الدراسة في إختارت هذه الدراسة لعينة البحث ت: من حيث العينة -
  قلة.محمد بوضياف بور  الإستشفائيةفيما كانت عينة دراستنا منصبة على المؤسسة العمومية 

و كانت  دنال لاينز بالأر باسيفيك أنترناشيونمؤسسة كان مكان هذه الدراسة في : من حيث المكان والزمن -
  . 2022 ورقلة في سنةمحمد بوضياف ب الإستشفائيةفي حين كانت دراستنا في المؤسسة العمومية  2013 سنةفي 

  الصحة.  قطاع هودراستنا قطاع و هو قطاع النقل هذه الدراسة  قطاع: من حيث نوع القطاع -

 تطبيقية دراسة -مؤسسات لشبكة الإمداد سلسلة وإدارة لتصميم مقترح دراسة بعنوان " نموذج ثالثا:

 "بالجزائر مؤسسات لشبكة
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انت الدراسة ، و كمؤسسات لشبكة الإمداد سلسلة وإدارةتناولت هذه الدراسة موضوع لنمذجة و تصميم 
  التطبيقية على شبكة مؤسسات، و تتميز عن دراستنا بما يلي:

 لشبكة مدادالإ سلسلة وإدارةموضوع لنمذجة و تصميم هذه الدراسة  تناولت: من حيث المتغيرات -
  ية.دمة الصحفي حين تناولت دراستنا متغيرين إثنين مختلفين و هما اللوجستيك و جودة الخ مؤسسات

، فيما   يلةحليب بالمس طبيق الدراسة على شركة حضنةإختارت هذه الدراسة لعينة البحث ت: من حيث العينة -
  محمد بوضياف بورقلة.  الإستشفائيةكانت عينة دراستنا منصبة على المؤسسة العمومية 

 2017 كانت في سنة  و كان مكان هذه الدراسة في شركة حضنة حليب بالمسيلة: من حيث المكان والزمن -
  . 2022قلة في سنة محمد بوضياف بور  الإستشفائيةفي حين كانت دراستنا في المؤسسة العمومية   2018إلى 

  ع الصحة.استنا هو قطا صناعات الغذائية و قطاع در قطاع هذه الدراسة هو قطاع ال: من حيث نوع القطاع -

 كاسا أر  شركة حالة اسةر د" الزبائن رضا تحقيق في اللوجستية العمليات إدارة دراسة بعنوان " دور رابعا:

  "اللاذقية مدينة في الملاحية للخدمات

ولت بالشرح و ئن، و قد تناالزباو أثرها على رضا اللوجستية  العمليات إدارةتناولت هذه الدراسة موضوع دور    
 ةشركالحالة في  انت دراسةكو كذا رضا الزبائن و العلاقة بينهما، و  اللوجستية  التفصيل موضوع إدارة العمليات

  لدراسة بما يلي:، و بذلك فقد تميزت دراستنا عن هذه ا اللاذقية مدينة في الملاحية للخدمات كاسا أر 

زبائن في حين كذا رضا ال  واللوجستية  إدارة العملياتمتغيرين هما هذه الدراسة  تناولت: من حيث المتغيرات -
  تناولت دراستنا متغيرين إثنين مختلفين و هما اللوجستيك و جودة الخدمة الصحية.

 في لملاحيةا للخدمات سكاا أر طبيق الدراسة على شركة إختارت هذه الدراسة لعينة البحث ت: من حيث العينة -
  ف بورقلة. محمد بوضيا الإستشفائية، فيما كانت عينة دراستنا منصبة على المؤسسة العمومية  اللاذقية مدينة

و   اللاذقية مدينة في حيةالملا للخدمات كاسا أر كان مكان هذه الدراسة في شركة : من حيث المكان والزمن -
محمد بوضياف  الإستشفائيةة في حين كانت دراستنا في المؤسسة العمومي  2018إلى  2017كانت في سنة 
  . 2022بورقلة في سنة 

  حة.هو قطاع الص قطاع هذه الدراسة هو قطاع النقل البحري و قطاع دراستنا: من حيث نوع القطاع -

 حالة دراسة- الجزائرية العمومية المؤسسات في الصحية الخدمات دراسة بعنوان " جودة :خامسا

  سعيدة" لولاية الاستشفائية العمومية المؤسسة

بالشرح      و قد تناولت ، الجزائرية العمومية المؤسسات في الصحية الخدمات جودةتناولت هذه الدراسة موضوع 
 لولاية الاستشفائية العمومية المؤسسة، و كانت دراسة الحالة في  الصحية الخدمات جودةو التفصيل موضوع 

  يلي: ، و بذلك فقد تميزت دراستنا عن هذه الدراسة بماسعيدة
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 الجزائرية العمومية المؤسسات في الصحية الخدمات جودةهذه الدراسة موضوع  تناولت: من حيث المتغيرات -
  حية.في حين تناولت دراستنا متغيرين إثنين مختلفين و هما اللوجستيك و جودة الخدمة الص

 لولاية الاستشفائية عموميةال المؤسسةطبيق الدراسة على إختارت هذه الدراسة لعينة البحث ت: من حيث العينة -
  ة. اف بورقلمحمد بوضي الإستشفائية، فيما كانت عينة دراستنا منصبة على المؤسسة العمومية سعيدة

و كانت  سعيدة لولاية ئيةالاستشفا العمومية المؤسسةكان مكان هذه الدراسة في : من حيث المكان والزمن -
لة في بوضياف بورق محمد الإستشفائيةفي حين كانت دراستنا في المؤسسة العمومية   2012إلى  2011في سنة 

  . 2022سنة 

للدراسة حيث   قطاع المختارهناك تشابه بين هذه الدراسة و دراستنا فيما يخص نوع ال: من حيث نوع القطاع -
  ستنا في قطاع الصحة  كذلك.كانت هذه الدراسة في قطاع الصحة كما كانت درا

  "ميدانية دراسة - الصحية الخدمات جودةتقييم دراسة بعنوان "  :سادسا

 جودةتفصيل موضوع ، و قد تناولت بالشرح و ال الصحية الخدمات جودةتناولت هذه الدراسة موضوع تقييم 

ذلك فقد بباتنة، و  لايةو الخاصة ب الاستشفائيةسات المؤس، و كانت دراسة الحالة في عينة من  الصحية الخدمات
  تميزت دراستنا عن هذه الدراسة بما يلي:

 تناولت دراستنا في حين الصحية الخدمات جودةهذه الدراسة موضوع تقييم  تناولت: من حيث المتغيرات -
  متغيرين إثنين مختلفين و هما اللوجستيك و جودة الخدمة الصحية.

 شفائيةالاستسات ؤسالمطبيق الدراسة على عينة من الدراسة لعينة البحث تإختارت هذه : من حيث العينة -
  اف بورقلة. محمد بوضي فائيةالإستشباتنة ، فيما كانت عينة دراستنا منصبة على المؤسسة العمومية  ولايةالخاصة ب

باتنة    يةولاالخاصة ب ئيةالاستشفاسات المؤسكان مكان هذه الدراسة في عينة من : من حيث المكان والزمن -
محمد بوضياف  يةالإستشفائفي حين كانت دراستنا في المؤسسة العمومية   2012إلى  2011و كانت في سنة 

  . 2022بورقلة في سنة 

للدراسة حيث   قطاع المختارهناك تشابه بين هذه الدراسة و دراستنا فيما يخص نوع ال: من حيث نوع القطاع -
  .طاع الصحة كما كانت دراستنا كذلك في قطاع الصحةكانت هذه الدراسة في ق

 ميدانية سةراد -حيةالص الخدمات جودة تحسين في البشرية الموارد تخطيط دوردراسة بعنوان "  :سابعا

  السوري " في الساحل العامة المشافي لىع

، و قد تناولت  صحيةال الخدمات جودة تحسينو دوره في  البشرية الموارد تخطيطتناولت هذه الدراسة موضوع 
نت دراسة الحالة على ، و كا الصحية الخدمات جودة و كذا البشرية الموارد تخطيطبالشرح و التفصيل موضوع 

  ا يلي:، و بذلك فقد تميزت دراستنا عن هذه الدراسة بم السوري في الساحل العامة المشافي
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في  الصحية الخدمات ودةج و البشرية الموارد تخطيطهذه الدراسة متغيرين هما  تناولت: من حيث المتغيرات -
  .حين تناولت دراستنا متغيرين إثنين مختلفين و هما اللوجستيك و جودة الخدمة الصحية

،  السوري في الساحل عامةال المشافيطبيق الدراسة على إختارت هذه الدراسة لعينة البحث ت: من حيث العينة -
  قلة. محمد بوضياف بور  الإستشفائيةفيما كانت عينة دراستنا منصبة على المؤسسة العمومية 

و كانت في سنة  لسوريا في الساحل العامة المشافيكان مكان هذه الدراسة في : من حيث المكان والزمن -
سنة  بورقلة في محمد بوضياف الإستشفائيةفي حين كانت دراستنا في المؤسسة العمومية   2013إلى  2012
2022 .  

للدراسة حيث   قطاع المختارهناك تشابه بين هذه الدراسة و دراستنا فيما يخص نوع ال: من حيث نوع القطاع -
  كانت هذه الدراسة في قطاع الصحة كما كانت دراستنا كذلك في قطاع الصحة.

 دراسة - الصحية اتالخدم جودة تحسين في الانتظار صفوف نماذج استخدام دراسة بعنوان " دور :ثامنا

  "يونس رزيق بسكرة الجوارية للصحة العمومية المؤسسة حالة

، و قد  الصحية الخدمات جودة تحسين في الانتظار صفوف نماذج استخدام دورتناولت هذه الدراسة موضوع 
ة و كانت دراس ، الصحية الخدمات جودة و كذا الانتظار صفوف نماذجتناولت بالشرح و التفصيل موضوع 

  ن هذه الدراسة بما يلي:، و بذلك فقد تميزت دراستنا ع بسكرة الجوارية للصحة العمومية المؤسسةالحالة على 

 الخدمات جودة و ارالانتظ صفوف نماذج استخدامهذه الدراسة متغيرين هما  تناولت: من حيث المتغيرات -
  . دمة الصحيةفي حين تناولت دراستنا متغيرين إثنين مختلفين و هما اللوجستيك و جودة الخ الصحية

 الجوارية للصحة عموميةال المؤسسةطبيق الدراسة على إختارت هذه الدراسة لعينة البحث ت: من حيث العينة -
  . ياف بورقلةمحمد بوض الإستشفائية، فيما كانت عينة دراستنا منصبة على المؤسسة العمومية  بسكرة

و كانت في  بسكرة واريةالج للصحة العمومية المؤسسةكان مكان هذه الدراسة في : من حيث المكان والزمن -
 سنة فيضياف بورقلة محمد بو  الإستشفائيةفي حين كانت دراستنا في المؤسسة العمومية   2014إلى  2013سنة 

2022 .  

للدراسة حيث   قطاع المختاربين هذه الدراسة و دراستنا فيما يخص نوع الهناك تشابه : من حيث نوع القطاع -
  كانت هذه الدراسة في قطاع الصحة كما كانت دراستنا كذلك في قطاع الصحة.

  الأجنبية ات: ما يميز الدراسة عن الدراسات السابقة باللغالثانيالفرع 

  : دراسة بعنوان :أولا
«Logistique hospitalière : organisation de la chaîne logistique pharmaceutique aval et 

optimisation des flux de consommables et des matériels à usage unique »  
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ن ملية المستشفى ستية لصيدالدراسة اللوجستيك في المستشفى بالتركيز على آليات تنظيم السلسلة اللوجتناولت   
ية دراسة الميدانكانت ال  خلال محاولة تحسين تدفقات المستهلكات الطبية و المواد ذات الإستعمال الوحيد، حيث

  ة بما يلي:دراستنا عن هذه الدراس، و بذلك فقد تميزت  بليون بفرنسا الأحمرفي مستشفى الصليب 

تدفقات المستهلكات  تحسين هذه الدراسة متغيرين هما السلسلة اللوجستية و تناولت: من حيث المتغيرات -
جودة  ا اللوجستيك وفين و همالطبية و المواد ذات الإستعمال الوحيد في حين تناولت دراستنا متغيرين إثنين مختل

  الخدمة الصحية. 

ليون بحمر صليب الأطبيق الدراسة على مستشفى الإختارت هذه الدراسة لعينة البحث ت: العينةمن حيث  -
  . ضياف بورقلةمحمد بو  الإستشفائية، فيما كانت عينة دراستنا منصبة على المؤسسة العمومية  بفرنسا

انت في و ك بفرنسان حمر بليو كان مكان هذه الدراسة في مستشفى الصليب الأ: من حيث المكان والزمن -
 سنة فيضياف بورقلة محمد بو  الإستشفائيةفي حين كانت دراستنا في المؤسسة العمومية   2006إلى  2005سنة 

2022  .  

للدراسة حيث   قطاع المختارهناك تشابه بين هذه الدراسة و دراستنا فيما يخص نوع ال: من حيث نوع القطاع -
  انت دراستنا كذلك في قطاع الصحة.كانت هذه الدراسة في قطاع الصحة كما ك

  : دراسة بعنوان :ثانيا
«Outils d’aide à la décision basés sur la simulation pour la logistique hospitalière, 
application à un nouvel hôpital » 

  

ة د بينت الدراسقفائي، و تناولت الدراسة موضوع أدوات دعم القرار المبنية على المحاكاة للوجستيك الإستش   
راستنا عن دد تميزت و بذلك فق مختلف الأدوات المساعدة على اتخاذ القرار في ميدان لوجستيك المستشفيات،

   هذه الدراسة بما يلي:

وجستيك لمحاكاة للهذه الدراسة موضوع أدوات دعم القرار المبنية على ا تناولت: من حيث المتغيرات -
  لصحية. االخدمة  الإستشفائي في حين تناولت دراستنا متغيرين إثنين مختلفين و هما اللوجستيك و جودة

ليون بصليب الحمر طبيق الدراسة على مستشفى الإختارت هذه الدراسة لعينة البحث ت: من حيث العينة -
  . ضياف بورقلةمحمد بو  الإستشفائية، فيما كانت عينة دراستنا منصبة على المؤسسة العمومية  سابفرن

نت في و كا ن بفرنساكان مكان هذه الدراسة في مستشفى الصليب الحمر بليو : من حيث المكان والزمن -
 سنة فيضياف بورقلة و محمد ب الإستشفائيةفي حين كانت دراستنا في المؤسسة العمومية   2006إلى  2005سنة 

2022  .  

للدراسة حيث   قطاع المختارهناك تشابه بين هذه الدراسة و دراستنا فيما يخص نوع ال: من حيث نوع القطاع -
  كانت هذه الدراسة في قطاع الصحة كما كانت دراستنا كذلك في قطاع الصحة.
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  خلاصة:

صحية، حيث دة الخدمة الخلال هذا الفصل تناولنا مختلف الأدبيات النظرية و التطبيقية للوجستيك و جو       

ى ية في المستشفاللوجست يبدو بوضوح مدى الإرتباط الموجود بين هذين المفهومين في المستشفى، إذ أن الأنشطة

ية و دوية تزيد أهمفرشة و أافي من أغذية و أتلعب  دورا هاما في مختلف التوريدات، حيث أن مختلف توريدات المش

ل يات تحتاج عامن المستشففي المكان المناسب (المكان و الزمان) حيث أفعالية كلما كانت في الوقت المناسب و 

سهم ة للمريض، و ية المقدمالزمن في كل توريداا و البطء في التوريد يؤدي حتما إلى تدني جودة الخدمة الصحي

اصة، ن المشافي الخكليات ع  كبير آليات الشراء التي تخضع لها المستشفيات العمومية إذ أا تختلف  في ذلك بشكل

في  يات الشراء، وتؤطر آل فالأولى لابد أن تلتزم بمختلف التشريعات و التنظيمات التي تسنها الحكومات و التي

 بتطبيق قانون هي ملزمةفومية و بالتالي الجزائر نجد أن المستشفيات في أغلبها خاضعة لقانون المحاسبة العم

صل نتناول في الفيات، و سالصفقات العمومية و تفويضات المرفق العام الذي يحدد آليات الشراء في هته المستشف

 الثاني هذه الآليات بتفصيل أكثر.

 

 

 

 

 

 

 



  الفصل الثاني
  

دراسة حالة 

المؤسسة العمومية 

الإستشفائية محمد 

  بوضياف بورقلة
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  الثانـــــــي الفصل

 

ة دراسة حالة المؤسسة العمومية الإستشفائي

 محمد بوضياف بورقلة
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  تمهيد:

صحية، ودة الخدمة الججستيك و بعد ما رأينا في الفصل الأول مختلف الأدبيات النظرية و التطبيقية المتعلقة باللو 

ة لتتضح الصور  ف بورقلة،العمومية الإستشفائية محمد بوضياسنحاول في هذا الفصل تطبيق الدراسة على المؤسسة 

يث أن كل لمرضى، حأكثر حول مدى إرتباط تسيير اللوجستيك في المستشفى بجودة الخدمة الصحية المقدمة ل

حاولنا  ته، و قدالإمدادات التي تدخل المستشفى تسهم بشكل أو بآخر في علاج و استشفاء المريض و راح

ؤسسة محل قديم المهذه العلاقة و شرحها أكثر من خلال تناول مبحثين، يتعلق الأول بت تسليط الضوء على

  .مرضىقدمة للالدراسة و الثاني يعنى بتطبيقات اللوجستيك و كذا ارتباطها بمفهوم جودة الخدمة الم
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  تقديم المستشفى محل الدراسةالمبحث الأول: 

اللوجستيك  ليات توريدبداية عموميات عن المؤسسة محل الدراسة، ثم نعرض إلى آ المبحثسنتناول في هذا     

  ستشفى.بمستشفى محمد بوضياف بورقلة ثم نقوم بعرض مختلف أنواع اللوجستيات الموجودة في الم

  عموميات حول مستشفى محمد بوضياف بورقلةالمطلب الأول: 

كذا مفهومها   ومها، تقد للصحة و كذا طبيعة الخدمات التيسنتناول في هذا المطلب بداية المؤسسات العمومية  

مد لإستشفائية محالعمومية المؤسسة او تصنيفاا، ثم نعرض كل المعلومات المتعلقة بالمؤسسة محل الدراسة و هي 

  بوضياف بورقلة.

  ماهية المؤسسات العمومية للصحة و طبيعة الخدمات التي تقدمها الفرع الأول:

  النظام الصحي و وظائفه و مكوناته: مفهوم أولا

  مفهوم النظام الصحي -1

لقد عرفت منظمة الصحة العالمية النظام الصحي على أنه " مجموع المنظمات و المؤسسات و الموارد الرامية أساسا 

إلى تحسين الصحة، و يحتاج هذا النظام إلى موظفين و أموال و معلومات و إمدادات و وسائل نقل و إتصال و 

جيهات و إتجاهات عامة، و لابد لهذا النظام من توفير خدمات تلبي الإحتياجات القائمة بأسعار منصفة، و تو 

  .1السعي في الوقت ذاته إلى معاملة الناس على نحو لائق"

و قد عرفت كذلك منظمة الصحة العالمية الأنظمة الصحية في تقريرها بعنوان " تطوير النظم الصحية" الصادر    

على أا " كل الموارد البشرية و المادية و المالية و المنظمات التي تنتج المدخلات و الإجراءات  2001سنة 

الصحية التي تستهدف بالدرجة الأولى تحسين الصحة أو الحفاظ عليها من خلال الخدمات الصحية الفردية و 

  2العامة التي تتيحها مشاركة القطاعات المختلفة"

 والية و بشرية ممكونات  و من خلال هذين التعريفين يتبين لنا جليا أن النظام الصحي عبارة عن تداخل عدة   

دف جميعها إلى تحقيق الرعاية الصحية الأحسن للأفراد و ا لحفاظ على اتمعات و مادية بطرق متناسقة

  اتمع. إستمرارية هذه الخدمات الصحية لتحقيق مستوى صحي مقبول لأفراد 

  3و يرى "رويمر" أن للنظم الصحية مقومات محددة، هي:   

 إنتاج الموارد(البشرية و المالية و التكنولوجية ...)؛ .1

 تنظيم البرامج؛ .2

                                                           
1www.who.int/features/qa/28/ar page consulté le 22/12/2015 

  .07، ص 2001منظمة الصحة العالمية، تطوير النظم الصحية، جويلية  2
  .35بحدادة نجاة، مرجع سبق ذكره، ص 3
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 الطرائق الإدارية؛آليات الدعم الإقتصادي؛ .3

 إيتاء الخدمات. .4

  وظائف النظام الصحي -2

  1الصحي، يمكن إيرادها فيما يلي:هناك مجموعة من الوظائف الأساسية المنوطة بالنظام 

لأفراد القة بصحة و يتم ذلك من خلال توفير كل الخدمات سواءا المتعتقديم الخدمات الصحية:  1-2

 أو خدمات التعليم أو التوعية.

ة و لطبية و الأدويلكفاءات او نعني بذلك كل الموارد الضرورية لعمل النظام كاتوفير و إدارة المواد:  2-2

 ت الطبية ... إلخالأجهزة و المعدا

لنظام ية لعمل او يكون عن طريق تحصيل الإيرادات و تخصيص الموارد المالية الكافالتمويل:  3-2

 الصحي.

تحديد  التنظيم وكو المقصود ا توحيد قواعد العمل عن طريق إدارة كفأة و رشيدة(  الإدارة:  4-2

 الأولويات و إعداد السياسات و القوانين...).

  مكونات النظام الصحي -3

 2هناك مكونات أساسية تشتمل عليها الأنظمة الصحية، و هي عامة في كل الأنظمة الصحية، و هي:

لا مركزية  واملة للنظام بكل ما تحتويه منمركزية و يتمثل في خريطة مفصلة و شالهيكل التنظيمي:  -3-1

 الرعاية الثلاثة:الخدمات، و كذا إتخاذ القرارات، بما في ذلك مستويات 

 الرعاية الأولية؛ •

 الرعاية الثانوية؛ •

  الرعاية الثالثية أو التخصصية. •

و المقصود بالخدمات " جميع النشاطات و العمليات التي تحقق الرضا لدى المستهلك تقديم الخدمات:  -3-2

 3مقابل ثمن و دون أن يتضمن تقديمها أي خطأ "

  و يختلف تقديم هذه الخدمات نسبة إلى:

 مقدمي الخدمات الخواص مقارنة مع مقدمي الخدمات العموميين؛ −

                                                           

  .36بحدادة نجاة، مرجع سبق ذكره، ص  1
  .36المرجع السابق، ص 2
  .229، ص 2016مصطفى يوسف، إدارة المستشفيات، دار الحامد للنشر و التوزيع، عمان، الطبعة الأولى 3
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 مدى أهمية و نطاق الطلب التقليدي أو الرعاية غير الرسمية؛ −

 لمحلي.ادرجة إشباع توقعات الجمهور من إحترام، إختيار، جودة، و إشراك اتمع  −

  الموارد البشرية:   -3-3

الثامنة و الأربعين حول المورد البشري  و النظم الصحية قائلا " إن  لقد أورد تقرير منظمة الصحة العالمية في دورا

الموارد البشرية تشكل أهم مدخلات النظم الصحية، و الإنفاق على الموارد البشرية في إقليم شرق المتوسط يمثل ما 

  1من إجمالي الإنفاق العام على الصحة"  %80و  %60تتراوح نسبته بين

ع الأشخاص ل من جميو بالتالي فإن المورد البشري في النظام الصحي ذو أهمية خاصة و هو يتشك   

  الذين يشتركون في تعزيز و حماية و تحسن صحة السكان.

  التمويل و أنظمة التأمين: -3-4

  لخارجية.و يتعلق ذلك بمستوى الإنفاق الحكومي لنظام الرعاية الصحة، و كذا مصادر التمويل ا

            أنظمة المعلومات حول الصحة:  -3-5

لنجاح النظام الصحي و تحقيقه للأهداف المرجوة منه يجب أن يشتمل على نظام معلومات صحي يمكن من جمع 

البيانات و تحليلها، و نظام المعلومات الصحي هو " مجموعة من الأنظمة الحاسوبية التي تستخدم لتوفير المعلومات 

لمرضى و المراجعين بوجه خاص و المستشفى بوجه عام ... و إصدار إحصاءات و تقارير تساعد الطبية الخاصة با

  2على إتخاذ القرارات الطبية العلاجية و الإدارية"

  تأمين:الشراء، الإمداد، و أنظمة ال -3-6

ة يجب توفر لفات المختبغية تيسير حصول النظام الصحي على المستلزمات الضرورية من الأدوية و اللوجستي   

  فعالة.أنظمة فعالة للتموين و الشراء حسب خصوصية كل بلد مع مراعاة طرق تسيير المخزون ال

  الأبحاث حول الأنظمة الصحية: -3-7

 ديد نقاط قوةتحلها إلى يجب على البلدان التي تسعى إلى تطوير أنظمتها الصحية أن تقوم بأبحاث دف من خلا

ي القرار اعدة متخذتصحيح الأخطاء و زيادة تدعيم نقاط القوة، و هذا لمسو ضعف أنظمتها بغية العمل عل 

  على إتخاذ الإجراءات اللازمة لوضع الإستراتيجيات الصحية المناسبة.

  

                                                           

  .15منظمة الصحة العالمية، مرجع سبق ذكره، ص  1
  .197مصطفى يوسف، مرجع سبق ذكره، ص  2
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  مفهوم المؤسسات العمومية للصحة و وظائفها و تصنيفاتها ثانيا:

  المفهوم-1

صحية و لرعاية الللدولة و التي تقدم خدمات ايقصد بالمؤسسات العمومية للصحة تلك المؤسسات التابعة 

  مومية.الفحص و العلاج للأفراد، كما تسهم في تحقيق إستراتيجية الدولة في مجال الصحة الع

لقد تطورت هذه المؤسسات و تعددت نتيجة لتطور الإصلاحات في نظام الصحة الجزائري، حيث ورثت    

ة، حيث تركز النظام الصحي أساسا في المدن الكبرى، و هو أساسا الجزائر من الحقبة الإستعمارية وضعية متردي

  1طب عمومي في المستشفيات عن طريق تقديم مساعدات طبية مجانية.

تبني مبدأ مجانية  1974ثم ما لبثت أن بدأت السياسة الصحية في الجزائر في تطور مستمر، حيث تم سنة    

وريا" و نتيجة لذلك حولت المراكز الطبية الإجتماعية التابعة "مكسبا ث 1976العلاج الذي اعتبره دستور سنة 

، ثم استمرت الدولة في إنشاء هياكل صحية عمومية 2للضمان الإجتماعي و التعاضديات إلى وزارة الصحة

  3كالمراكز الإستشفائية الجامعية.  1986جديدة بداية من سنة 

اء الوطن عبر أنح ير من المؤسسات الصحية موزعةو في الوقت الراهن أصبحت الجزائر تحتوي على كم كب   

  بمختلف أشكالها و تصنيفاا و خصائصها.

  مفهوم المستشفى:

مثل في انبا تقنيا يتتتضمن ج تتميز المستشفى بأا مؤسسة صحية غاية في التعقيد نظرا للتداخل في تركيبتها، فهي

الأعوان  ولطاقم المسير اتمثل في إلى جوانب أخرى إدارية ت الأجهزة و المعدات الطبية و التقنية المختلفة، بالإضافة

دف في فيما بينها  لمتداخلةالإداريين، و حتى الأعوان البسطاء كأعوان النظافة و الصيانة، فكل هذه التركيبة ا

  كان.الأساس إلى تحقيق الهدف العام للمستشفى و هو تقديم خدمة صحية تلائم إحتياجات الس

) المستشفى بأنه " مؤسسة تحتوي على جهاز طبي يتمتع AHAالهيئة الأمريكية للمستشفيات(و قد عرفت    

  4بتسهيلات طبية دائمة لتقديم التشخيص و العلاج اللازمين للمرضى"

                                                           

  .13العلواني عديلة، تفعيل النمط التعاقدي في نظام الصحة الجزائري، ص 1
  .15، ص المرجع السابق2
  17المرجع السابق، ص 3
  .31مصطفى يوسف، مرجع سبق ذكره، ص  4
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كما أن منظمة الصحة العالمية عرفت المستشفى بأنه " جزء أساسي من تنظيم طبي و إجتماعي و وظيفته تقديم     

لة للسكان علاجا و وقاية، و تمتد خدمات عياداته الخارجية إلى السرة في بيئتها المنزلية، و رعاية صحية كام

  1المستشفى هو أيضا مركز لتدريب العاملين الصحيين و للقيام ببحوث إجتماعية و بيولوجية "

  وظائف المستشفى -2

 فيت تشترك كل المستشفياقد تتعدد وظائف المستشفى و تختلف حسب الهدف الذي أنشأت من أجله، لكن  

  وظائف أساسية هي:

  عاية الصحية:تقديم خدمات العلاج و الر  -2-1

إن كل مستشفى أنشأ لابد أن يقدم خدمات العلاج و الإستشفاء حسب إمكانياته للسكان الذين يغطيهم،     

و ذلك من خلال ما يحوزه من إمكانيات طبية و تقنية متخصصة، حيث تم التركيز على تقديم خدمات الرعاية 

الذين أجمعوا على هدف الصحة للجميع،  1978الصحية الأولية في إجتماع المنظمة العالمية للصحة بألما آتا سنة 

  2و أن الرعاية الصحية الأولية هي أساس تحقيق هذا الهدف.

  لتدريب في المجالات الطبية و شبه الطبية:التعليم و ا -2-2

إن المستشفيات بما تتمتع به من كوادر طبيين و تقنيين متخصصين، تعتبر البيئة الأنسب لتكوين الأطباء و 

ريبهم، لاسيما في المستشفيات الجامعية و التخصصية و هذا نتيجة ما تتمتع به هذه المستشفيات الشبيهين و تد

من إمكانيات بشرية و مادية تؤهلها للقيام بمهمة التدريب، كما أن هناك ما يسمى بالتعليم الطبي المستمر الذي 

لطبيب بعد إنتهاء دراسته الطبية الأساسية أو عرفته منظمة الصحة العالمية بأنه " التعليم أو التدريب الذي يتلقاه ا

  3التخصصية" و هو يتم من خلال المستشفيات.

  بية:القيام بالبحوث في العلوم الط -2-3

متخصصة و  ات بشريةإن المستشفيات مجال خصب لإجراء البحوث الطبية المتخصصة نظرا لما تحتويه من إمكان

الجامعية  ز الإستشفائيةا المراكيقات العلمية في االات الطبية لاسيممادية معتبرة تؤهلها لأن تكون مكانا للتطب

  التي تعتبر البيئة الأحسن لهذا الأمر.

  

  

                                                           

  .32المرجع السابق، ص 1

  .42نجاة، مرجع سبق ذكره، ص بحدادة 2
  .41مصطفى يوسف، مرجع سبق ذكره، ص  3
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  الوظيفة البيئية: -2-4

إن للمستشفيات وظيفة بيئية تسهم من خلالها في الحفاظ على سلامة الصحة العامة في اتمع، و على نقاء 

من ظواهر التلوث في البيئة، و ذلك من خلال الإرشاد و التوعية في مصادر الإعلام  الهواء و الماء و الطعام و الحد

  1المختلفة.

  تصنيف المستشفيات -3

 ياسية أوتختلف تصنيفات المستشفيات حسب كل دولة و كل كاتب نظرا للأسس أو الإديولوجيات الس

  ما يلي: الإجتماعية التي تتبناها كل جهة، و على كل فإن أهم هذه التصنيفات

  التصنيف على أساس الملكية: -3-1

  و يكون هذا التصنيف على أساس مالك المستشفى، و على هذا الأساس تصنف إلى:

  مستشفيات حكومية: -أ

و هي المستشفيات التي تدار بواسطة جهة حكومية قد تكون وزارة الصحة أو وزارة الدفاع أو الداخلية أو 

ع من المستشفيات يطبق إستراتيجيات الحكومة في التنظيم و اللوائح المالية و الجامعات او غير ذلك، و هذا النو 

  3و في الغالب فإن هذه المستشفيات تقدم خدمات طبية بدون أهداف ربحية. 2الإدارية و الإجرائية

  مستشفيات خاصة: -ب

طبية إلى تحقيق و تكون ملكيتها لشخص واحد أو لعدة أشخاص(مثلا الشركات) و دف من خلال خدماا ال

  4أرباح و تسمى أيضا بالمستشفيات الربحية.

  المستشفيات الخيرية: -ج

و تملكها جهات خيرية تطوعية على أسس عرقية أو جهوية أو دينية، و هي في موضع وسط بين الحكومية و   

من جهة  الخاصة، حيث تسعى إلى تغطية نفقاا من جهة و تقديم مساعدة لمحتاجيها من الخدمات الصحية

  5ثانية.

  

                                                           

  .41مرجع سبق ذكره، ص  المرجع السابق،1

  .34، ص مصطفى يوسف2
  .46بحدادة نجاة، مرجع سبق ذكره، ص  3
  نفس المرجع و الصفحة السابقتين. 4
  .47ذكره، ص  السابقرجع الم5
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  التصنيف على أساس التخصص: -3-2

  تنقسم المستشفيات على أساس هذا المعيار إلى:  

  المستشفيات العامة: -أ

و هي المستشفيات التي تضم معظم التخصصات كالإستعجالات و الأمراض الباطنية  و الجراحة العامة و   

  1أمراض النساء و الولادة و القلب ... إلخ

  المستشفيات التخصصية: -ب

الطفل،  واض الأم و هي مختصة في علاج نوع معين من الأمراض و مثل ذلك المستشفيات المتخصصة في أمر   

  أو طب العيون أو أمراض القلب، ... إلخ

  التدريب: والتصنيف على أساس التعليم  -3-3

  و تصنف المستشفيات حسب هذا المعيار إلى :  

  مستشفيات تعليمية: -أ

لمادية و ت البشرية و الإمكانياو هي مستشفيات يتم فيها تطبيق برامج الإقامة و التدريب و التعليم و تتوفر فيها ا

  امعات.طب في الجالتكنولوجية لهذه المهمة، و تكون في الغالب مستشفيات جامعية أو مرتبطة بكليات ال

  مستشفيات غير تعليمية: -ب

لطبية و شبه التخصصات كانات البشرية و المادية للتعليم و التدريب في او هي مستشفيات لا تتوفر على الإم

احية بية و جر الطبية، و يميزها صغر حجمها و محدودية تخصصاا، و هي معدة أساسا لتقديم خدمات ط

  للمرضى.

  تصنيف المستشفيات في الجزائر:* 

تيجية الدولة ذا إستراالتي أنشأا،و ك تتعدد تصنيفات المؤسسات الإستشفائية في الجزائر حسب التنظيمات 

  الآتية: ر إلى الأصناف الجزائالجزائرية في قطاع الصحة و رؤيتها للتنظيم الصحي في البلد، و تنقسم المستشفيات في

  لإستشفائية الجامعية:االمراكز  -1

                                                           

  .33مصطفى يوسف، مرجع سبق ذكره، ص  1
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و  1997ديسمبر  02 المؤرخ في 467 - 97أنشأت المراكز الإستشفائية الجامعية بموجب المرسوم التنفيذي رقم 

  1هي " مؤسسات عمومية ذات طابع إداري، تتمتع بالشخصية المعنوية و الإستقلال المالي"

و حسب نفس المرسوم فإن مهمة المركز الإستشفائي الجامعي تتمثل في " التشخيص و الكشف و العلاج و   

ليم و التكوين العالي في علوم الطب الوقاية و التكوين و الدراسة و البحث و ذلك بالتعاون مع مؤسسة التع

  2المعنية"

و يدير المركز الإستشفائي الجامعي مجلس إدارة و يسيره مدير عام و يزود بجهاز إستشاري يسمى الس   

  3العلمي.

  ات الإستشفائية المتخصصة:المؤسس -2

ديسمبر  02المؤرخ في  465-97أنشأت المؤسسات الإستشفائية المتخصصة بموجب المرسوم التنفيذي رقم 

  4و هي " مؤسسات عمومية ذات طابع إداري تتمتع بالشخصية المعنوية و الإستقلال المالي" 1997

  5و تتكون المؤسسات الإستشفائية المتخصصة من هيكل واحد أو من عدة هياكل متخصصة للتكفل بما يلي:  

 مرض معين؛ −

 مرض أصاب جهازا أو جهازا عضويا معينا؛ −

 ذات عمر معين.أو مجموعة  −

  و تضطلع المؤسسات الإستشفائية المتخصصة بالمهام الآتية:  

 ء؛تنفيذ نشاطات الوقاية و التشخيص و العلاج و إعادة التكييف الطبي و الإستشفا −

 تطبيق البرامج الوطنية و الجهوية و المحلية للصحة؛ −

 المساهمة في إعادة تأهيل مستخدمي مصالح الصحة و تحسين مستواهم. −

و يدير المؤسسات الإستشفائية المتخصصة مجلس إدارة و يسيرها مدير و تزود بجهاز إستشاري يسمى بالس   

  6الطبي.

  

                                                           

  .02، المادة 467 -97المرسوم التنفيذي 1
  .03، المادة 467 -97المرسوم التنفيذي 2
  .12المرجع السابق، المادة 3
  .02، المادة 465 -97المرسوم التنفيذي 4
  .03المرجع السابق، المادة 5

  .09المرجع السابق، المادة 6
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  ات العمومية الإستشفائية:المؤسس -3

، و هي " 2007ماي  19المؤرخ في  140-07أنشأت المؤسسات العمومية الإستشفائية بموجب المرسوم رقم   

  1إداري تتمتع بالشخصية المعنوية و الإستقلال المالي و توضع تحت وصاية الوالي"مؤسسات عمومية ذات طابع 

لصحية االحاجات تتمثل مهام المؤسسات العمومية الإستشفائية في التكفل بصفة متكاملة و متسلسلة ب  

  للسكان، و في هذا الإطار تتولى المهام التالية:

 تشفاء؛بي و الإسالتشخيص و إعادة التأهيل الط ضمان تنظيم و برمجة و توزيع العلاج الشفائي و −

 تطبيق البرامج الوطنية للصحة؛ −

 ضمان حفظ الصحة و النقاوة و مكافحة الأضرار و الآفات الإجتماعية؛ −

 ضمان تحسين مستوى مستخدمي مصالح الصحة و تجديد معارفهم؛ −

  لس الطبي.اية تدعى يئة إستشار يسير المؤسسة العمومية الإستشفائية مجلس إدارة و يديرها مدير و تزود 

  لمؤسسات العمومية للصحة الجوارية:ا -4

عنوية و خصية المالمؤسسات العمومية للصحة الجوارية هي " مؤسسات عمومية ذات طابع إداري تتمتع بالش

 19المؤرخ في  140-07الإستقلال المالي، و توضع تحت سلطة الوالي، أنشأت بموجب المرسوم التنفيذي رقم 

  .2007ماي 

  :بما يلي تتمثل مهام المؤسسة العمومية للصحة الجوارية في التكفل بصفة متكاملة و متسلسلة  

 الوقاية و العلاج القاعدي؛ −

 تشخيص المرض؛  −

 العلاج الجواري؛ −

 الفحص الخاص بالطب العام و الطب المتخصص القاعدي؛ −

 الأنشطة المرتبطة بالصحة الإنجابية و التخطيط العائلي؛ −

 تنفيذ البرامج الوطنية للصحة و السكان؛ −

لآفات افحة الأضرار و وة و مكاالمساهمة في ترقية و حماية البيئة في االات المرتبطة بحفظ الصحة و النقا −

 الإجتماعية؛

 المساهمة في تحسين مستوى مستخدمي مصالح الصحة و تجديد معارفهم. −

                                                           

  .02، المادة 140-07المرسوم التنفيذي 1
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س ة تسمى بالإستشاري لس إدارة و يديرها مدير و لها هيئةو يسير المؤسسات العمومية للصحة الجوارية مج  

  الطبي.

  لمؤسسات الصحية ذات الطبيعة الخاصة:ا -5

وزارة الصحة  ت وصايةو هي مؤسسات عمومية للصحة تتمتع بالشخصية المعنوية و الإستقلال المالي، توضع تح  

نين مية و لا لقوابة العمو تسييرها لقواعد المحاس و السكان، و هي منشأة بموجب مراسيم تنفيذية، و لا تخضع في

  الوظيفة العمومية.

 الفرع الثاني: المؤسسة العمومية الإستشفائية محمد بوضياف بورقلة

  بورقلة بوضياف محمد الاستشفائية العمومية بالمؤسسة التعريفأولا: 

عنوية و الإستقلال بالشخصية المطابع إداري تتمتع  ذات عمومية مؤسسة بورقلة بوضياف محمد مستشفي يعتبر

 طرف من تدشينه وتم 1988 جانفي شهر في أبوابه ،فتح140-07المالي، أنشأ بموجب المرسوم التنفيذي رقم 

 على يتربع حيث 1989 مارس 22 بتاريخ ² 501 استيعابه قدرة وتبلغ،  مرباح قاصدي السابق الحكومة رئيس

 :الآتي ولالجد حسب الداخلية الوحدات و المصالح على مقسمة سرير م 48000 قدرها إجمالية مساحة

  

  يوضح قدرة استيعاب المصالح بمستشفى ورقلة 1-1الجدول 

  ��تا	������د 
 ��د


 ا�����
 ا����ات

 ��رةا�����ب
 ا����ة

 ��رةا�����ب
 ا������

 الداخلي الطب

01 

 "رجال" وحدة -

 "نساء" وحدة -

 تصفيةالدم -

30 

30 

14 

74 

  الأطفال طب
01 

 طبالأطفال -

  حديثيالولادة -

20 

10  
30  

  العامة الجراحة
01 

 "رجال"وحدة

  "نساء" وحدة -

30 

30  
60  

  و التوليد النساء أمراض
01 

 أمراضالنساء -

  التوليد -

30 

30  
60  

  30  30  جراحةالأطفال - 01  الأطفال جراحة

  العظام جراحة
01 

 "رجال"وحدة -

  "نساء" وحدة -

30  

10  
40  
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  الصدرية الأمراض
01 

 "رجال"وحدة -

  "نساء" وحدة -

15  

15  
30  

  العيون طب
01 

 "رجال"وحدة -

  "نساء" وحدة -

15  

15  
30  

  الطبي الإنعاش
  

 الطبي الإنعاش -

 الجراحي الإنعاش -

13  

13  
26  

  الطبية الاستعجالات

 01  الجراحية

  طبية استعجالات -

  جراحية استعجالات -

10  

  

07  

17  

  العقلية الأمراض
01 

 "رجال"وحدة -

  "نساء" وحدة -

30  

30  
60  

 الأنف أمراض

  الحنجرة و والأذن
01 

 "رجال"وحدة -

  "نساء" وحدة -

10  

10  
20  

  المعدية الأمراض
01 

 "رجال"وحدة -

  "نساء" وحدة -

10  

10  
20  

  الكشفالأشعة
01 

 سكانير وحدة -

  أخرى كشوفات -

  
  

      الدم بتحاليل الكشف - 01  الدم بتحاليل الكشف

  الشرعي الطب

01 

 الفحوصات -

 أسباب دراسة وحدة -

 حفط و وطبيعة الموت

 الجثث

  المساجين فحص وحدة-

  

  

 الأوبئة علم مصلحة

 01  الوقائي والطب

 أنشطة وتقييم تنظيم

 الصحة

  القاعدية

  

  

  501  المجموع العام

  ا��#�"� و ��� م�:ا����ر
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 ما أهم و المرضى يعجم استشفاء فيها يتم مصالح هي الأخيرة هذه استشفائية، أخرى و إدارية مصالح إلى مقسم

   الناحية من و المريض راحة على للسهر هذا و ساعة 24/24/ المستمرة و الدائمة الخدمة هي المصالح هذه يميز

  :الآتي الجدول في الأرقام بعض إلي نشير المستخدمين و للعمال التعدادية

  العدد  الصنف

�  113  ا+*(")�'ن ا$##"ر �

  61  ا$0"/'ن ا+ط-"ء

  02  ا+ 8"ن67ا45  23د

  11  ا$0�"دي ا$8=> 3;: 49 ا+*(")�'ن

  609  ط-�'ن ا$@-?

  104  اCدارB'ن ا$#'ظ='ن

  249  وا$#8F�'ن ا$8DE�'ن

  المستشفى وثائق على الطالبين بالاعتماد إعداد من :المصدر

  

  الدراسة محل للمؤسسة التنظيمي الهيكل: ثانيا

 الشكل في الموضح التنظيمي الهيكل يحددها التي والأنشطة الوظائف على اعتمادا والمهام المسؤوليات مختلف تتوزع

  : الآتي
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  المصدر: من وثائق المؤسسة

  

  

  

  

  

 ا���,+
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 المسؤول وباعتبار ، ةالصح وزير عن صادر بقرار الاستشفائية العمومية المؤسسة مدير يعين : المدير �

 : بدلك فهو المؤسسة تسيير عن الأول

 المدنية؛ الحياة وكافة القضائية الجهات أمام المؤسسة بتمثيل يقوم -

 والاتفاقيات؛ والصفقات العقود كافة بإبرام يقوم -

 للمؤسسة؛ الداخلي والنظام التنظيمي الهيكل مشروع وضع على يسهر -

 الإدارة؛ مجلس مداولات تنفيذ يتولي -

 .لمساعديه مسؤوليته تحت إمضائه تفويض يمكنه -

 والوسائل، للمالية الفرعية ةالمديري: التالية الفرعية المديريات من مسؤولين مديرين نواب أربعة المدير ويساعد

 التجهيزات لصيانة فرعيةال المديرية الصحية، للمصالح الفرعية المديرية البشرية، للموارد الفرعية المديرية

  . المرافقة والتجهيزات

 _ : التالية المكاتب تشمل : والوسائل للمالية الفرعية المديرية �

 والمحاسبة؛ الميزانية مكتب -

 العمومية؛ الصفقات مكتب -

 .والهياكل العامة الوسائل مكتب -

 _ مكتبين تشمل :البشرية للموارد الفرعية المديرية �

 والمنازعات؛ البشرية الموارد تسيير مكتب -

 .التكوين مكتب -

 _ مكاتب ثلاث تشمل : الصحية للمصالح الفرعية المديرية �

 الدخول؛ مكتب -

 التكاليف؛ وحساب التعاقد مكتب -

  .تقييمها و الصحية النشاطات ومتابعة تنظيم مكتب -

 _ مكتبين تشمل : المرافقة والتجهيزات التجهيزات لصيانة الفرعية المديرية

 الطبية؛ والتجهيزات صيانة مكتب -

  المرافقة والتجهيزات صيانة مكتب -
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  ثالثا: الخدمات التي تقدمها المؤسسة

  الوقائية الخدمات-1

 ده  دوتوج الوقائي، والطب الأوبئة علم مصلحة مستوي على الخدمات من النوع هذا تقديم يتم

 حسب ا خدما دمتق نجدها القاعدية الصحة أنشطة وتقسيم تنظيم وحدة مستوي فعلى وحدات ثلاثة المصلحة

 منه الوقاية لمرادا المرض حسب وهذا مفاجئ يكون ما ومنها فترات حسب ومقسم منظم يكون ما فمنها طريقتين

 بوحمرون، الكزاز، ،الشلل السل، مثل الأمراض بعض ضد اللقاحات بعض بتقديم الوحدة تقوم الأول النوع أما

 من معينة أشهر في لطفلل مباشرة ويقدم الولادة بعد يكون ما ومنها الحمل فترة في يكون ما منها ،....الحصبة

 الوحدة تقوم هنا توقعها وند مفاجئة بصورة الأمراض بعض ظهور أثناء فيحدث الوقاية من الثاني النوع أما حياته،

 .المرض هذا ضد وقائية بإجراءات

 نظافة مراقبة أي ستشفائيةالإ والنظافة المعلومات بمعالجة خاصة وحدة فهي المصلحة هذه من الثانية الوحدة أما

 وحدة نجد لوحدتينا هدين إلى وبإضافة منها والوقاية الأمراض بعض في الوقوع تفادي بغرض المستشفي كامل

  .الأوبئة علم في الرقابة

 المستشفي في مريض وجودب والسكان الصحة مديرية إلى المعلومة تنتقل الاستثنائية الحالات بعض ظهور حالة وفي

 مثلا انتشاره، لتفادي نهم والوقاية المرض ذلك لاكتشاف المراسلة بعد المستشفي في التحقيق لتقوم خطير مرض به

 الصحة مديرية تقوم اهن للشرب، الصالحة المياه مع الصرف مياه خلط سببه بالمياه تسمم به مريض وجود تبين

 ذلك انتشار من قايةللو  حلول لتقديم محاولة الولاية إلى ومراسلة حدث أين و المرض هذا سبب في بالتحقيق

  .المرض

  

  

  العلاجية الخدمات-2

   من العديد يمستو  على تقديمها ويتم الأمراض بعض في الوقوع بعد الخدمات من النوع هذا تقديم يتم

  . وحدات من مكونة بدورها الأخيرة هذه المصالح،

  الاستقب و إقامة خدمات -3

  خدمة أما الته،ح حسب مريض كل توجيه يتم أين الدخول مكتب مستوي على فتتم الاستقبال خدمة أما      

 الوجبات تقديم وكدا هلمتابعت المستشفى داخل إقامته تستوجب حالته مريض لكل سرير توفير منها نجد الإقامة

 .الطبيب قدره ما وحسب حاجته حسب له اللازمة الغذائية

 ليست اكو  للمرضى المقدمة الخدمات جودة تحسين بضرورة منهم العديد اعتقاد الموظفين عند والملاحظ    
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 من أكثر الجانب ذا  الطبيين اهتمام يلاحظ أنه إلا الإنسان حياة تمس اأ ذلك الأخرى الخدمات من كغيرها

 يؤدي قد فيها خطأ أي في والوقوع المريض حياة مباشرة تمس الطبيين طرف من المقدمة الخدمات لأن الإداريين

 التكاليف في حكمالت إلى يؤدي سوف المقدمة الخدمات جودة تحسين بأن يرى قد الإداري أن إلا موته إلى

  .أكثر الصحية الخدمات

  بالمستشفى المقدمة الخدمات رابعا:تقييم

 الإقامة خدمات ففي راتمؤش عدة على بذلك القائمين العمال فيعتمد بالمستشفى المقدمة الخدمات تقييم في أما

 جدد مرضى، تحويل مرضى بدون أسرة ا  التي الغرف عدد وكذا غرفة لكل الأسرة عدد حساب على يعتمدون

 معين نوع حسب لوفياتا نسبة حساب مثلا فيتم الوقائية الخدمات أما والإطعام، الإقامة شرط على الرضا نسبة

 فيتم العلاجية لخدماتا أما .الغذائي التسمم نسب العدوى، انتقال نسب منها، الوقاية تم التي راض الأم من

 الذين المرضى عدد ات،الوفي نسبة الاستعجالات، مصلحة في الانتظار فترة مثل المؤشرات من بالعديد تقييمها

 .طبية أخطاء عن الناتجة الوفيات عدد حالتهم، تحسنت

 تخص وإحصائيات تقرير لىع تتحصل اأ أي بالولاية، والسكان الصحة لمديرية أيضا مهم دور التقييم عملية وفي

 اكتشاف وعند المعايير ببعض بمقارنتها تقوم وهنا سنوية، أو سداسية ثلاثية، شهرية، إما تكون قد والتي المستشفى

 المستشفى عمال فيها عجز حالات في إلا كوني لا للمشاكل حلها أن إلا أسبابه، ومعرفة بدراسته تقوم الخلل

  .تتدخل هنا حلها عن

  آليات توريد اللوجستيك لمستشفى محمد بوضياف بورقلةالمطلب الثاني: 

ملزمة المؤسسة العمومية الإستشفائية محمد بوضياف بورقلة بإعتبارها مؤسسة عمومية ذات طابع إداري فهي     

بتطبيق نظام الصفقات العمومية الذي يعتبر الآلية الأساسية و الوحيدة للتوريد ته المؤسسات، و   في كل توريداا

الإمدادات أو اللوجيستيات في هذه المؤسسات لا يمكن أن تتم دون الإطار التنظيمي لها في الشراءوهو كون 

تنظيم الصفقات العمومية الذي يحكم آليات الشراء و يضمن حقوق هذه المؤسسات و يساهم في ترشيد نفقاا، 

ودة عليها أن تتحكم قدر و لذلك فإن المؤسسات الصحية لكي تضمن خدمة صحية ذات مستوى من الج

الإمكان في الوقت و المكان أثناء قيامها بتوريد لوجيستياا، و لتنظيم الصفقات العمومية في هذه الحالة دور كبير 

جدا، إذ أن سهولة الإجراءات في الإعداد و الإبرام تلعب دورا مهما في التحكم في الوقت الذي يعتبر العنصر 

ث يجب توفر ما يحتاجه بصفة منتظمة و مستمرة من أغذية و أدوية و تجهيزات طبية الأهم في حياة المريض، بحي

، التي تعتمد الدقة و و منها الإجراءات المكيفة تنظيم الصفقات العمومية إجراءات... إلخ و من هنا يبرز دور 

البساطة في إجراءات الإعداد و الإبرام و كذا الإلتزام بالنفقات رغم المبالغ التي تعتبر ضئيلة جدا بالنظر لحجم 

، و سنعرض التجهيزات الطبيةالنفقات التي تستهلكها المؤسسات الصحية سنويا لاسيما منها الأدوية و العتاد و 
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الشراء عن طريق عرض إجراءات الصفقات العمومية التي تنظم آليات توريد في هذا المطلب مختلف إجراءات 

  اللوجستيك إلى المستشفى.

  الفرع الأول: مفهوم الصفقات العمومية

 ونية التي عرفتو القان لقد تطور تعريف الصفقات العمومية عبر الزمن بتطور و تحيين الأطر التشريعية      

في   صادية السائدةاع الإقتاختلفت بإختلاف الحقب الزمنية    و مراعاة للأوض الصفقات العمومية، هذه التعاريف

صدور الأمر رقم  مع 1967كل حقبة زمنية، حيث بدأ التعريف التشريعي للصفقات العمومية بداية من سنة 

رقم العام  ة يومنا هذا أين صدر آخر مرسوم رئاسي للصفقات العمومية و تفويضات المرفقو إلى غاي 90- 67

  .2015سبتمبر  16 المؤرخ في 247- 15

الصفقات العمومية في مادته الثانية على أا " الصفقات العمومية  247- 15لقد عرف المرسوم الرئاسي رقم    

عقود مكتوبة في مفهوم التشريع المعمول به، تبرم بمقابل مع متعاملين إقتصاديين وفق الشروط المنصوص عليها في 

  1ية حاجات المصلحة المتعاقدة في مجال الأشغال و اللوازم و الخدمات و الدراسات". هذا المرسوم لتلب

  الفرع الثاني: أشكال الصفقات

ها  ، و حدد247- 15 من المرسوم الرئاسي 42طلب العروض الذي ورد في المادة  أشكالالمشرع الجزائري  حدد

  :كما يلي 

 طلب العروض المفتوح؛ −

 إشتراط قدرات دنيا؛طلب العروض المفتوح مع  −

 طلب العروض المحدود؛ −

 المسابقة. −

  

  الفرع الثالث: كيفيات إبرام الصفقات العمومية

سبتمبر  16لقد جاء المرسوم الرئاسي الجديد المنظم للصفقات العمومية و تفويضات المرفق العام المؤرخ في     

منه على أنه " تبرم  39بكيفيات و إجراءات جديدة لإبرام الصفقات العمومية، حيث نصت المادة  2015

  2ة، أو وفق إجراء التراضي"الصفقات العمومية وفقا لإجراء طلب العروض الذي يشكل القاعدة العام

  أولا: طريقة طلب العروض

                                                           

  02المتضمن تنظيم الصفقات العمومية و تفويضات المرفق العام، المادة  16/9/2015المؤرخ في  247-15المرسوم الرئاسي رقم  1
  .39، المادة 247-15المرسوم الرئاسي 2



82 

 

  تعريف طلب العروض: -1

على النحو الآتي: " طلب العروض هو  247-15من المرسوم  40لقد ورد تعريف طلب العروض في المادة 

إجراء يستهدف الحصول على عروض من عدة متعهدين متنافسين مع تخصيص الصفقة دون مفاوضات للمتعهد 

م أحسن عرض من حيث المزايا الإقتصادية، إستنادا إلى معايير إختيار موضوعية، تعد قبل إطلاق الذي يقد

  1الإجراء ..."

  أشكال طلب العروض: -2

طلب العروض الذي نصت على أنه يمكن أن يكون  كل أشكال  247-15من المرسوم  42لقد حددت المادة 

  وطنيا أو دوليا، و هذه الأشكال هي:

 المفتوح؛طلب العروض   .أ

 طلب العروض المفتوح مع إشتراط قدرات دنيا؛  .ب

 طلب العروض المحدود؛  .ج

 .المسابقة  .د

  ثانيا: طريقة التراضي 

قات و هي امة في إبرام الصفعلى إجراء التراضي الذي يعتبر إستثناءا للقاعدة الع 39لقد نصت أحكام المادة     

  .طريقة طلب العروض، و إجراء التراضي على نوعين، تراضي بسيط و تراضي بعد الإستشارة

  التراضي البسيط:  -1

حة المتعاقدة تلجأ للتراضي البسيط في الحالات أن المصل 247-15من المرسوم الجديد  49لقد ذكرت المادة    

  الآتية:

و لحماية أتكارية، عندما لا يمكن تنفيذ الخدمات إلا على يد متعامل إقتصادي وحيد يحتل وضعية إح  .أ

 حقوق حصرية أو لإعتبارات تقنية أو لإعتبارات ثقافية و فنية؛

و الأمن ألمتعاقدة افي حالة الإستعجال الملح المعلل بوجود خطر يهدد إستثمارا أو ملكا للمصلحة    .ب

 العمومي؛

 في حالة تموين مستعجل مخصص لضمان توفير حاجات السكان الأساسية؛  .ج

 ا؛عندما يتعلق الأمر بمشروع ذي أولوية و ذي أهمية وطنية يكتسي طابعا إستعجالي  .د

 قية الإنتاج أو الأداة الوطنية للإنتاج؛عندما يتعلق الأمر بتر    .ه

                                                           

  .40المادة  المرجع السابق،1
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يام صريا للقعندما يمنح نص تشريعي أو تنظيمي مؤسسة عمومية ذات طابع صناعي و تجاري حقا ح  .و

 بمهمة الخدمة العمومية؛

  :التراضي بعد الإستشارة -2

  يلي: ستشارة فيماعد الإبالحالات التي تلجأ فيها المصلحة المتعاقدة إلى التراضي  51لقد حصرت المادة      

 عندما يعلن عدم جدوى طلب العروض للمرة الثانية؛  .أ

ء إلى طلب ها اللجو في حالة صفقات الدراسات و اللوازم و الخدمات الخاصة التي لا تستلزم طبيعت  .ب

سري لطابع العروض، و تحدد خصوصية هذه الصفقات بموضوعها أو بضعف مستوى المنافسة، أو با

 للخدمات؛

 ولة؛الأشغال التابعة مباشرة للمؤسسات العمومية السيادية في الد في حالة صفقات  .ج

ب عروض آجال طل في حالة الصفقات الممنوحة التي كانت محل فسخ و كانت طبيعتها لا تتلاءم مع  .د

 جديد؛

ثنائية تتعلق  إتفاقات في حالة العمليات المنجزة في إطار إستراتيجية التعاون الحكومي أو في إطار  .ه

 الإمتيازية و تحويل الديون إلى مشاريع تنموية أو هبات.بالتمويلات 

قات العمومية، بتسيير الصف لوجيستيات المستشفيات مقترنة إقترانا تاما من خلال ما سبق يتبين لنا ان    

ية لأداة القانون تعتبر افكل عمليات الشراء في المستشفى لابد و أن تتم عن طريق الصفقات العمومية التي

ن تراعي أشفى لابد الوحيدة التي تنظم كل عمليات الشراء في المستشفى، فكل عملية توريد في المست

  ظيم الصفقات العمومية في إجراءاا.تن

  أنواع اللوجستيك بمستشفى محمد بوضياف بورقلة المطلب الثالث:

داء أونه لا يكتمل ، و من ديعتبر الإمداد أو اللوجيستيك الشريان الرئيسي و القلب النابض لعمل المستشفيات   

يعة د حسب طبرق و آليات الإمداالمستشفى، و بتنوع الخدمات الصحية في المستشفيات، تتنوع أيضا ط

سمين قحية إلى التوريدات أو الخدمات اللوجيستية، و بذلك يمكن تقسيم اللوجيستيك في المؤسسات الص

  أساسيين:

  الفرع الأول: الإمداد (اللوجستيك) المادي /1

  أيضا إلى: يقسم، و و هو كل عمل لوجستيكي يهدف إلى التكفل بمواد أو سلع أو تجهيزات لصالح المستشفيات

  :و المستهلكات الطبية أ/ إمدادات الأدوية
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 لعمل ذ لا معنىإو هي من أهم النشاطات اللوجستيكية التي تقوم ا المؤسسات الصحية و بصفة دورية، 

نها توفرها ا و م المستشفيات دون وجود الأدوية، و يتطلب ذلك توفر وسائل نقل تستجيب للشروط المعمول

  د.أجهزة التبري

  ب/ إمدادات الغازات الطبية:

ل أهمية عن بذلك لا تق تعتبر الغازات الطبية جد ضرورية لضمان السير الحسن للعملية الإستشفائية، و هي   

  وريةت الطبية الضر الغازا موعة منإمدادات الأدوية، إذ لا مجال للحديث عن التكفل الأمثل بالمريض دون وجود مج

  ج/ إمدادات التغذية:

اء الجاهز ية تضمن الغذو هي من الإمدادات الهامة و الدورية، إذ أن المستشفيات خلال نشاطاا اليوم     

لساعة، و الى مدار عللمرضى و مرافقيهم المرخص لهم بذلك، و كذلك للطاقم الطبي و شبه الطبي و الإداري 

  .يتطلب ذلك التقيد التام ببرنامج التوريد

  في المعاهد المتخصصة:د/ نقل العينات للفحص 

 فاء المريض، وو هي عملية جد مهمة دف إلى تعجيل التشخيص الصحيح للمرض و منه تعجيل إستش      

لق صحاا و يتعلمرضية لأايقصد ا نقل عينات الدم أو الأمصال أو العينات التشريحية لفحصها و تحديد العلة 

  .الأمر بمعهد باستور بالجزائر العاصمة غالبا

  ه/ إمدادات الإيواء:

 .الخ و هي جدو مخدات .. و يقصد ا كل ما يتعلق بإيواء المرضى من أسرة و مستلزماا من أغطية و أفرشة   

 .ضرورية لعملية الإستشفاء، و لا يمكن استضافة المريض دوا

  و/ إمدادات العتاد الطبي، مواد الصيانة، التنظيف و المواد المكتبية:

لعتاد الأجهزة و ا لك، حيث أا تشمل  نشاطضرورية لسيرورة المصالح و بقائها في حالة  داداتإمو هي     

) و كذا رف الصحي ....باء، الصمواد صيانة المباني و لواحقها (أبواب، نوافذ، تثبيتات الماء و الكهر  الطبي و كذا

) و تستلمها عات ....، سجلات، مطبو مواد التنظيف الخاصة بالمصالح و أيضا كل التوريدات المكتبية (أوراق

  المؤسسة دوريا عند الطلب.

  الفرع الثاني: الإمداد (اللوجستيك) البشري /2

، سواء تعلق الأمر لصالح المستشفيات  التكفل بالعنصر البشريو هو كل عمل لوجستيكي يهدف إلى     

  بالمرضى أو بالأطباء و شبه الطبيين، و يقسم أيضا إلى:
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  تحويل المرضى:أ/ نقل و 

عدام ليا، بسبب انفل م محو هي عملية روتينية و دورية دف إلى نقل و تحويل المرضى الذين لا يمكن التك    

ستشفائية لى المراكز الإلطبية) إاأو محدودية الإمكانيات البشرية المؤهلة (الأطباء المختصين) أو المادية (الأجهزة 

  لتلقي العلاج اللازم. الجامعية و المستشفيات المتخصصة

  ب/ نقل الأطباء المختصين و مرافقيهم:

يات الجامعية المستشف وو نقصد بذلك كل عمليات نقل البعثات الطبية المتخصصة في إطار التوأمة مع المراكز 

  المتخصصة، و كذا نقل الأطباء المختصين بشكل فردي، لضمان مهمة طبية محددة.

د ستشفى محممستيك و إرتباطه بمفهوم جودة الخدمة في تطبيقات اللوج: الثانيالمبحث 

  بوضياف بورقلة 

  تطبيقات اللوجستيك في مستشفى محمد بوضياف بورقلةالمطلب الأول: 

و سنفصل في   سنتناول في هذا المطلب الجوانب العملية للوجستيك في مستشفى محمد بوضياف،

  .كيفيات تطبيقه

عمليات هي كل ال والمبحث السابق إلى أنواع اللوجستيك، كنا قد تعرضنا في المطلب الثالث من 

ل و عدة مراحباللوجستية التي يشرف عليها مستشفى محمد بوضياف بورقلة، إلا أا مسبوقة 

  إجراءات، نفصلها كالآتي:

  

  و المستهلكات الطبية إمدادات الأدوية الفرع الأول:/1

ا التي تقوم  لوجستيكيةمن أهم النشاطات الهلكات الطبية كما أشرنا سابقا، تعتبر إمدادات الأدوية و المست

توفر وسائل  تطلب ذلكيالمؤسسات الصحية و بصفة دورية، إذ لا معنى لعمل المستشفيات دون وجود الأدوية، و 

سة العمومية خر المؤسنقل تستجيب للشروط المعمول ا و منها توفرها أجهزة التبريد، و في هذا اال تس

ت نصف ة، شاحناالإستشفائية محمد بوضياف بورقلة مجموعة من المركبات (شاحنات صغيرة، شاحنات مقطور 

لى الأكثر، و أسبوع ع مقطورة ...) لجلب الأدوية وفق القواعد و النظم المعمول ا، و ذلك بصفة دورية كل

المستهلكات  ولأدوية ، أما جلب ايتعلق الأمر بجلب الأدوية من الصيدلية المركزية للمستشفيات وحدة بسكرة

ذه تكتسي ه الطبية من بعض المؤسسات الأخرى فيمكن أن يكون كل أسبوعين على الأقل حسب الطلب، و

ير أخكما أن كل ت  ون دواء،دالعملية طابعا إستعجاليا و جديا، إذ لا مجال للتأخير و التراخي لأنه لا استشفاء 

  ربما تفاقم حالتهم الصحية. رضى وينجر عنه تأخر شفاء جزء من الم
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لطلب و اوصولات  و هذا النوع من الإمداد يتطلب مجموعة من الإجراءات الإدارية المسبقة، و هي إعداد

 دلية المركزيةمر بالصيإرسالهاثم التأكد من جاهزية الأدوية قبل الإنطلاق لجلبها، و هذا عندما يتعلق الأ

يمليه  ض) وفق ماالأمر إجراء إستشارات أو مناقصات (طلب عرو للمستشفيات، أما بقية المؤسسات فيتطلب 

  الحاجة. قانون الصفقات العمومية و من خلال ذلك يتحدد الممون الذي يلجأ إليه المستشفى عند

  الفرع الثاني: إمدادات الغازات الطبية /2

ل أهمية عن ك لا تقبذل تعتبر الغازات الطبية جد ضرورية لضمان السير الحسن للعملية الإستشفائية، و هي

ورية ت الطبية الضر ن الغازاإمدادات الأدوية، إذ لا مجال للحديث عن التكفل الأمثل بالمريض دون وجود مجموعة م

 بورقلة شاحنة د بوضيافو أهمها الأكسجين الطبي، و في هذا اال خصصت المؤسسة العمومية الإستشفائية محم

قل، زارة النلك رخصة من و كل ما دعت الحاجة لذلك، و يتطلب ذ  نصف مقطورة لجلب قارورات الأكسجين

  إضافة إلى الإجراءات الإدارية المعمول ا فيما يخص قانون الصفقات العمومية.

  الفرع الثالث: إمدادات التغذية/3

ى للمرض ء الجاهزمن الغذاو هي من الإمدادات الهامة و الدورية، إذ أن المستشفيات خلال نشاطاا اليومية تض

، و يتطلب ر الساعةو مرافقيهم المرخص لهم بذلك، و كذلك للطاقم الطبي و شبه الطبي و الإداري على مدا

تين قلة تستلم شحنضياف بور ذلك التقيد التام ببرنامج التوريد، حيث أن المؤسسة العمومية الإستشفائية محمد بو 

 ا، و تستلم كلسبوع أيضم (الحمراء و البيضاء) كل أمن الخضر و الفواكة في الأسبوع و شحنة واحدة من اللحو 

ال ن طريق الإمتثلممونين عأصناف المواد الغذائية عند الطلب، و يخضع هذا الأمر إلى تحديد مسبق لما تبقى من 

  لقانون الصفقات العمومية.

  عينات للفحص في المعاهد المتخصصةنقل ال الفرع الرابع:/4

قصد يريض، و تعجيل التشخيص الصحيح للمرض و منه تعجيل إستشفاء الم و هي عملية جد مهمة دف إلى

لأمر ا و يتعلق اية لأصحاا نقل عينات الدم أو الأمصال أو العينات التشريحية لفحصها و تحديد العلة المرض

د بوضياف ة محمستشفائيبمعهد باستور بالجزائر العاصمة غالبا، و في هذا اال سخرت المؤسسة العمومية الإ

  مجموعة من المركبات المكيفة للتكفل ذا النوع من الإمدادات.

  الفرع الخامس: إمدادات الإيواء /5

و يقصد ا كل ما يتعلق بإيواء المرضى من أسرة و مستلزماا من أغطية و أفرشة و مخدات ...الخ و هي جد 

و هي في الغالب سنوية، خاصة الأغطية و الأفرشة ضرورية لعملية الإستشفاء، و لا يمكن استضافة المريض دوا، 
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ية محمد بوضياف و المخدات التي تعتبر مستهلكات ذات عمر محدود، و تستلمها المؤسسة العمومية الإستشفائ

 بورقلة حسب الطلب، و مثل بقية الإمدادات تخضع لقانون الصفقات العمومية الذي يحدد الممون.

 

  مكتبيةتاد الطبي، مواد الصيانة، التنظيف و المواد الالفرع السادس: إمدادات الع /6

  لعتاد الطبي وجهزة و االأ ، حيث أا تشمل كلنشاطضرورية لسيرورة المصالح و بقائها في حالة  إمداداتو هي 

واد م....) و كذا  رف الصحيمواد صيانة المباني و لواحقها (أبواب، نوافذ، تثبيتات الماء و الكهرباء، الص كذا

 ا المؤسسةه...) و تستلملتنظيف الخاصة بالمصالح و أيضا كل التوريدات المكتبية (أوراق، سجلات، مطبوعات .ا

  دوريا عند الطلب.

  الفرع السابع: نقل و تحويل المرضى /7

 دف إلى نقل و تحويل المرضى الذين لا يمكن التكفل أو  ، بسبب انعدامم محلياو هي عملية روتينية و دورية

تشفائية المراكز الإس بية) إلىمحدودية الإمكانيات البشرية المؤهلة (الأطباء المختصين) أو المادية (الأجهزة الط

ة ؤسسة العموميت لها المالجامعية و المستشفيات المتخصصة لتلقي العلاج اللازم، و هي عملية شبه يومية، سخر 

  هزة لهذا الغرض.الإستشفائية محمد بوضياف بورقلة عدة سيارات إسعاف مج

  الفرع الثامن:نقل الأطباء المختصين و مرافقيهم /8

يات الجامعية المستشف وو نقصد بذلك كل عمليات نقل البعثات الطبية المتخصصة في إطار التوأمة مع المراكز 

 المؤسسة خرت لذلكالمتخصصة، و كذا نقل الأطباء المختصين بشكل فردي، لضمان مهمة طبية محددة، و قد س

 العمومية الإستشفائية محمد بوضياف بورقلة سيارات و حجوزات نقل عبر الطائرة.

وضياف ى محمد بإرتباط تسيير اللوجستيك بمفهوم جودة الخدمة في مستشفالمطلب الثاني: 

  بورقلة

 لمقدمة فياة الخدمات إن تسيير عمليات الدعم و الإمداد يؤثر تأثيرا بليغا على نوعية و جود    

  .لطبياالمستشفى، خاصة ما تعلق منه بالأدوية و المستهلكات الطبية و كذا العتاد 

  الفرع الأول: الخدمات الصحية في مستشفى محمد بوضياف بورقلة

 500 ، حيث يضميعتبر مستشفى محمد بوضياف بورقلة الوحيد في مقر الولاية و الأكبر حجما  

تواجد  ية نظرا لأيضا عدة مصالح إستشفائية جامعسرير و الكثير من التخصصات الطبية، و يضم 

لمرتفقي  المقدمة كلية الطب بالولاية، و بتنوع التخصصات الطبية تتنوع أيضا الخدمات الصحية

 يلي: المستشفى، و يمكن إيجازها كما
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  أ/ الخدمات الطبية الإستعجالية:

 ا مصلحة الإستعجالات، و التي الحالاتبتم أساسا و تشمل كل الفحوصات التي تقوم 

ببها، ما كان سالمستعجلة التي تتطلب سرعة التدخل و العلاج، و منها كل حالات الحوادث مه

لكبار، و اتعجالات ، و تنقسم إلى قسمين، اسالتسممات الغذائية، التسممات العقربية و غير ذلك

  استعجالات الأطفال.

  ب/ خدمات الطب العام:

سم ققسمين،  لمرضى من طرف الأطباء العامون، و تنقسم إلىو تشمل كل الفحوصات المقدمة ل

  خاص بالكبار و قسم آخر خاص بالأطفال

  ج/ خدمات الطب المتخصص:

نواع أ مختلف و تشمل كل الفحوصات التي يستفيد منها المرضى من طرف الأطباء المختصين، في

  التخصصات، الطبية أو الجراحية

  د/ الخدمات المخبرية:

تنوعة م وو هي كثيرة  العمليات و التحاليل التي يقدمها مخبر المستشفى لصالح المرضى،و تشمل كل 

  حسب طبيعة المرض

  ه/ خدمات الأشعة:

ر نير و التصوية، السكاو تشمل كل العمليات التي تتعلق بالتصوير الطبي مثل كشوفات الأشعة العادي

  بالرنين المغناطيسي

  على تحسين جودة الخدمات الصحية الفرع الثاني: أثر تسيير اللوجستيك

تتميز الخدمات الصحية عموما بالطابع الإستعجالي، الذي يفرض على مقدمي هذه الخدمات توفير 

مجموعة من الإمكانيات المادية و البشرية و تنسيقها دف تقديم خدمة صحية مرضية و ذات 

أن تداخل و تنوع الخدمات المقدمة  جودة، و لا يتأتى هذا الأمر إلا بتنظيم محكم و أداء رفيع، إذ

يفرض على مسيري المستشفياتاليقظة الدائمة و التخطيط المسبق، و من هذا السهر على جاهزية 

حظيرة السيارات و تأهبها للعمل في أي لحظة من الزمن، و كذا القيام بالإجراءات الإدارية التي تتعلق 

نجر عنه إنحدار في جودة الخدمات المقدمة، حيث بمختلف عمليات التوريد في وقتها، و كل تأخير ي

أن سلسلة التوريد تعتبر أهم العناصر التي من شأا التأثير المباشر على نوعية الخدمات الصحية 
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المقدمة، فلا يمكن أن نستضيف المرضى دون وجود الأدوية اللازمة، كما لا يمكن القيام بعمليات 

 يمكن أيضا وصف دواء لمريض دون وجود ورقة الوصفة و جراحية دون أجهزة طبية و معدات، و لا

  هكذا ...

لى ائل للحفاظ عة و الوسو من هذا المنطلق تجندت إدارة المستشفى من خلال المديرية الفرعية للمالي

ه من ة، فكلاهما لو البشريجاهزية و تأهب الآلية اللوجيستية، سواء تعلق الأمر بالإمدادات المادية أ

  يجعله يحظى بالأولوية مقارنة بغيرهالأهمية ما 

ت الصحية ة الخدماو بذلك تبدو جليا أهمية تسيير عملية الإمداد و انعكاساا على تحسين جود

ى نوعية و يجابا علإالمقدمة للمرضى، فإذا كانت سلسلة الإمداد جاهزة و مهيئة، فإن ذلك ينعكس 

  جودة الخدمة الصحية و العكس صحيح.

  عوائق تسيير اللوجستيك في مستشفى محمد بوضياف بورقلة المطلب الثالث:

بب عدة لك قد يسبما أن عملية تسيير الإمداد تعتمد بشكل شبه مطلق على وسائل النقل، فإن ذ

فضلا عن  د، و هذااختلالات و مشاكل غير متوقعة من شأا التأثير السلبي على عمليات الإمدا

وجستيك في سيير اللتق هذه العملية، و يمكن إيجاز معوقات بعض الإجراءات الإدارية التي قد تعي

  مستشفى محمد بوضياف فيمايلي:

  الفرع الأول: المعوقات المادية

و  ات المفاجئة،ب المركبو نقصد ا كل المشاكل و الإختلالات التي تمس الجوانب المادية، مثل أعطا

التسليم و  ق بمواعيدعدة اختلالات تتعلهي كثيرة جدا، نظرا للضغط المتواصل عليها، و هذا يسبب 

لمرضى إلى تحويل ا الإستلام خاصة بالنسبة للأدوية و المستهلكات الطبية، أيضا اضطراب مواعيد

  المستشفيات الجامعية ...الخ

  الفرع الثاني: المعوقات الإدارية

، و يرجع عداتالم وو نقصد ا تأخر إجراءات الشراء و ما ينجر عنه من تأخر في استلام السلع 

... .نة الصفقات لجاجتماع  ذلك غالبا إلى عوامل خارجية مثل بيروقراطية أجهزة الرقابة المالية، تأخر

  الخ 

  الفرع الثالث: معوقات طبيعية

، تأجيل تأجيلها و نقصد ا سؤ الأحوال الجوية الذي قد يتسبب في إلغاء رحلات الطائرات أو

  الرحلات البرية .... الخ
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  :خلاصة

لعمومية محمد لمؤسسة اابعد ما رأينا في هذا الفصل الجانب التطبيقي للدراسة و المتمثل في دراسة حالة    

ل الدراسة، لمؤسسة مح، حيث بدأنا هذ الفصل بالتعريف بالمؤسسات الصحية ككل ثم التعريف بابوضياف بورقلة

ية وجستيك ذأ أهما أن اللواعه، يتبين لنا جليثم توجهنا إلى عرض آليات التوريد للوجستيك بالمؤسسة و كذا أن

 تطرقنا بعد ؤسسة، ثمقصوى في المستشفيات يجب الإهتمام بآليات و طرق تسييره بالشكل الذي يحقق أهداف الم

جيستيات تلف اللو ذلك إلى تطبيقات اللوجستيك في المؤسسة العمومية محمد بوضياف بورقلة حيث عرضنا مخ

ة فى بجود الخدم المستشفي، حيث يظهر جليا مدى ارتباط تسيير اللوجستيك كذا أنواعها  الموجودة في المستشفى و

المؤسسة محل  جستيك فيالصحية المقدمة للمرضى، و في الأخير عرضنا مختلف الصعوبات التي تعترض تطبيق اللو 

  الصحية. دمااخ الدراسة، حيث تظهر أهمية إهتمام إدارة المؤسسة باللوجستيك و آليات توريده لتحسين

  



 

  الخاتمة العامة
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  الخاتمة العامة:

فهو السبيل لتموين المستشفى بمختلف الإحتياجات من ، المستشفياتدورا بالغ الأهمية في  اللوجستيكلعب ي   

اللوجستيك تميز ا كذلك التي يو الخصوصية  ، و لهذه الأهمية عتاد طبي و أغطية و أفرشة و أدوية و غيرها 

الإستشفائي فهو ذو تأثير كبير على الأداء الكلي للمستشفى، كون مختلف التوريدات التي تدخل المستشفى لابد 

و أن توجه إلى مختلف المصالح و بالتالي المساهمة في عملها، و بإعتبار المؤسسات العمومية ذات الطابع الإداري 

لعمومية، نجد أن المستشفيات و هي جزء من هذه المؤسسات خاضعة في كل توريداا خاضعة لتنظيم الصفقات ا

لقوانين الصفقات العمومية التي تنظم الشراء في هذه المستشفيات، و بالتالي كان لزاما عليها احترام ما جاءت به 

  من بنود.

يك من حيث لاسيما سرعة يسهم هو الآخر في تحسين توريدات اللوجستو بالتالي فإن تسيير الصفقات   

التنفيذ، كما أن التسيير الجيد للوجيستيات المستشفى يؤدي بالضرورة إلى تحسين الخدمة المقدمة للمستشفى،     

   و من هنا كان التسيير الجيد أحد عوامل تقديم الخدمات الصحية المرضية.

كما أن إلزام المؤسسات العمومية الجزائرية لاسيما منها ذات الطابع الإداري بقانون الصفقات لهو أيضا دليل    

على حرص المشرع الجزائري بحثها على ترشيد المال العام في نفقاا و في المشاريع التي تقوم بإنجازها، و من أهم 

مالية كبيرة جدا من خزينة الدولة التي تسعى دائما  هذه القطاعات قطاع الصحة الذي يستنزف سنويا مبالغ

للعمل على تحسين نوعية و جودة الخدمات التي يقدمها هذا القطاع لشريحة واسعة جدا من سكان الدولة، و 

بالتالي فالمستشفيات العمومية الجزائرية هي ملزمة بالتقيد بقانون الصفقات العمومية في كل عمليات الشراء و 

التي تقوم ا لفائدة مصالحها، فقانون الصفقات العمومية بالنسبة لها يعتبر أداة قانونية تساعد هذه اللوجستيك 

  المستشفيات على تلبية إحتياجاا و إحتياجات مرتاديها.

عرفة ، حيث سمح لنا ذلك بمباللوجستيكمختلف المفاهيم المتعلقة  الدراسة و قد رأينا في الفصل الأول من هذه             

، و كذلك و كذا أنواعه و خصائص لوجيستيات المستشفى ،مفهوم اللوجستيكمدى التطور الكبير الذي شهده 

مختلف المفاهيم المتعلقة بجودة الخدمة الصحية، كما تناولنا في هذا الفصل كذلك الأدبيات التطبيقية للوجستيك و 

  لعربية و اللغات الأجنبية.جودة الخدمة الصحية أي مختلف الدراسات السابقة باللغة ا
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دراسة حالة المؤسسة العمومية الإستشفائية بورقلة، حيث تعرضنا بنوع من أما الفصل الثاني فتناولنا فيه               

التفصيل لماهية المؤسسة محل الدراسة و كذا آليات توريد اللوجستيك إليها و أنواعه و تطبيقاته و كذلك 

  سيير اللوجستيك في هذا المستشفى.الصعوبات التي تواجه ت

، حيث تنعكس كل طرق تسيير بجودة الخدمة الصحية رتبط إرتباطا وثيقا للوجستيك يالتسيير الحسن  و من هنا            

و تسيير  توريد، إذ أن كل صعوبة تعترض المستشفى و بالتالي جودة الخدمة الصحية على أداء  اللوجستيك

   .للمستشفى و بالتالي جودة الخدمة الصحيةستؤدي حتما إلى الإخلال بالأداء الصحيح  اللوجستيك

فاللوجستيك الإستشفائي يرتبط مباشرة بالمريض فكل تأخر مثلا في إقتناء و لو نوع معين واحد من الأدوية             

لغذاء أو الأجهزة الطبية أو الأغطية كل التوريدات الأخرى كاسيؤدي إلى إطالة معاناة المريض مع مرضه، كما أن  

أو حتى قطع الغيار كلها جد مهمة للحفاظ على حياة المريض بشكل أو بآخر، و أي تذبذب في هذه 

كأداة   اللوجستيك إنخفاض مستوى جودة الخدمة الصحية، و من هنا تظهر أهمية تسيير  إلى الإمدادات يؤدي

  .في المستشفيات مة الصحيةذات أهمية بالغة في تحسين جودة الخدتوريد 

  و قد خلصنا من خلال دراستنا لهذا الموضوع إلى النتائج التالية:             

 ؛المستشفيات كونه شريان الحياة للمريضأهمية بالغة في  اللوجستيك ذاعتبر ي .1

العمومية ذات تلعب الصفقات العمومية دورا جد فعال و أساسي في كل الإقتناءات التي تقوم ا المؤسسات  .2

 الطابع الإداري عموما و المستشفيات خصوصا؛

في المستشفيات من خلال إرتباطها  العام على مستوى الأداء تسيير اللوجستيكتنعكس كل الإجراءات التي تطال  .3

 في المستشفى؛ بجودة الخدمةالوثيق 

الصعوبات التكيف مع مختلف  نتيجة قدرته على للوجستيكيلعب العامل البشري دورا هاما في التسيير الحسن  .4

 ؛التي قد تواجه آليات التوريد

للأنشطة اللوجستية دور بالغ الأهمية في المستشفى سواءا من حيث دورها في استمرارية المؤسسة أو في الحد من  .5

 الإنفاق في المستشفى؛
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ا الجيدة إلى تفادي خسائر تحظى إدارة المخازن في المستشفى بأهمية بالغة لاسيما مخازن الأدوية التي تؤدي إدار  .6

 تدهور المخزونات أو تلفها؛

للتكوين في مجال الصفقات العمومية عميق الأثر في تحسين مستوى الفرد الممارس للصفقات العمومية، إذ يسمح  .7

ت و بالتالي التمكن أكثر من آليات توريد اللوجستيا له بتجديد معلوماته و تطويرها في هذا الميدان السريع التطور

 ؛للمستشفى

  و وفقا للنتائج التي تحصلنا عليها، فإننا نقترح التوصيات التالية:

المستشفى و متابعة مستجداته إذ هو أساس قيام على و العمل  اللوجستيك في المستشفىضرورة الإهتمام بميدان  .1

 ؛استمراريته

تسيير الصفقات العمومية من حيث بغية تحسين الأداء اللوجستي للمستشفيات لابد من إعطاء الأهمية لجانب  .2

 تحسين قدر الإمكان من ظروف تسييرها؛

يرتبط اللوجستيك في المستشفيات بمستوى الخدمة الصحية المقدمة للمريض، فكل تحسن لأداء الأنشطة  .3

 اللوجستية ينعكس إيجابا على جودة الخدمة الصحية؛

 تشهد تطورا مستمرا؛يجب مراعاة جانب التكوين في مجال الصفقات العمومية التي  .4

كما يجب كذلك العمل على تحسين مستوى القائمين على مخازن المستشفيات و توفير كل الإمكانيات المتاحة  .5

لهم دف ضمان تسيير جيد للمخزون يحقق جانب ترشيد النفقات من جهة و تحسين جودة الخدمة من جهة 

 ثانية.

ها بتناولها أو لم نوف موضوع البحثمح لنا لم يس مواضيع جزئية، وو تجدر الإشارة إلى أن بحثنا هذا له إمتدادات 

  ، و منها:نقترحها بأن تكون موضوعا للدراسة من قبل الطلبة و الباحثينحقها من الدراسة، 

 ؛أداء العاملين في المستشفىدراسة تأثير أنشطة اللوجستيك في المستشفى على  −

 في المستشفى؛ دعم جودة الخدمة الصحيةدراسة الصفقات العمومية من جانب دورها في  −

  .19اللوجستي للمستشفيات خلال جائحة كوفيد الأداء دراسة  −
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