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الغرض من ة   الورقة البحثية ةو تقييم مستوى جودل الادمات اليحية اي  الملخص:        

حيث قمنا بوضع أربع  ،-12-تفش ي جائحة ووفيد المؤسسات الاستشفائية العمومية اي الجزائر  لال 

 162ولقد تم مسح  فرضيات تتنبأ بمستوى جودل الادمة اليحية المقدمة  لال فترل انتشار الوباء،

شفى الجامعى ابن باديس ومستشفى عبد الحفيظ بوجمعة) البير( بقسنطينة وذلك مريض اي المست

تم  ،spss v26وبالاعتماد على برنامج  ،12 باعتبار أن جل مصالح المستشفين قد حولت لمرض ى ووفيد

المؤسسات الاستشفائية  أن التو ل إلى مجموعة من النتائج والتي دعمت فرضيات الدراسة أةمها :

حل الدراسة  بالرغم من المشاول والصعوبات التي واجهتها  لال  فترل تفش ي  جائحة العمومية م

وعلى ضوء النتائج المحققة نجد أن  ،قدمت مستوى جودل مقبول من الادمات اليحية -12 -ووفيد

سر محافظة ة   المؤسسات على نوعية  وجودل  دماتها مرتبط بمدى تكيفها مع مختلف التغيرات 

 بيئتها. التي تحدث اي

 المؤسساتجائحة وورونا؛ جودل الادمة اليحية؛ الادمات اليحية؛ : المفتاحيةالكلمات         

 .الاستشفائية العمومية

Abstract: The purpose of this research paper is to evaluate the level of quality 
of health services in public hospital institutions in Algeria during the outbreak of 

the Covid-19 pandemic, where we developed four hypotheses that predict the level 

of quality of health service provided during the period of the spread of the 

epidemic, and 160 patients were surveyed in the Ibn Badis University Hospital and 

Abdelhafid Boujemaa Hospital (Elbir) in Constantine, considering that most of the 

interests of the two hospitals have been transferred to Covid-19 patients, and based 

on the SPSS V26 program, a set of results were reached, which supported the 

hypotheses of the study The most important of which is that the public hospital 

institutions under study, despite the problems and difficulties they faced during the 

outbreak of the Covid-19 pandemic, provided an acceptable level of quality of 

health services, and in light of the results achieved, we find that the secret of 

maintaining these institutions on the quality and quality of their services is related 
to the extent of their adaptation to the various changes that occur in their 

environment. 
Keywords: Corona pandemic; Health services; Public Hospital Institutions; 

Quality of Health Service. 
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 مقدمة.1

، العالم بأكمله على مواجهة أحد أكبر التحديات اوي التواريخ المعا ور (  COVID-19وورونا ) أرغم فيروس

منو  بدايوة  سوعت جميوع دول العوالم وقد تسبص تفش ي ة ا الوباء اي أزمة صحية وإنسانية غير مسبوقة،  حيث 

الأزموووة إلوووى تكثيوووف الجهوووود للتصووودي لهووو ا الوبووواء مووون  ووولال إعووولان مجموعوووة مووون التووودابير والإجوووراءات ل حووود مووون 

ير حظووووور التجوووووول، إغووووولان تضووووومنت ةووووو   التووووودابثوووووار   اوووووي مختلوووووف المجوووووالات ،و آو التخفيوووووف مووووون حووووودل  انتشوووووار . 

 الأسوان، وتوقيف السفر والحركة الجوية. 

ومووع ذلووك، لووم  .الجزائوور، كغيرةووا موون دول العووالم، باشوورت بتطبيووا ةوو   الإجووراءات فووور انتشووار الفيووروسو 

تكوووون ةووووو   الإجوووووراءات مطبقووووة اشووووويل مناسوووووص علووووى العووووواملين اوووووي القطووووا  الصووووو ي مووووون أ بوووواء، ممرضوووووين، وحتوووووى 

دون إنوووو ار مبكوووور أو اسووووتعداد  جوووودوا أنفسووووهم اووووي الصووووفوف الأماميووووة لميافحووووة ةوووو ا الوبوووواء. الإداريووووين، الوووو ين و 

المستشفيات ومقدمو  دمات الرعاية اليوحية للتعامول موع العودد المت ايود مون المرضو ى  وافحت فقد مسبا  

معووالم وموون  وولال مووا سووبا، تتبلووور  .موون جهووة، والحفووام علووى مسووتويات الأداء وجووودل الاوودمات موون جهووة أ وورى 

 :إشيالية الدراسة اي التساؤل التالي

 دراسةال إشكالية. 1.1

 ؟ مووووا موووودى جووووودل الاوووودمات اليووووحية  اووووي المؤسسووووات الاستشووووفائية العموميووووة اووووي  وووول تفشوووو ى فيووووروس وورونووووا 

                                                                           ويندرج تحت ة ا التساؤل الأساس ي التساؤلات الفرعية التالية :                                                                   

موميووووووة محووووول الدراسووووووة اووووووي  تقييمهووووووا موووووا بووووووي الأاعوووووواد التوووووي تعتموووووود عل هووووووا المؤسسوووووات الإستشووووووفائية الع -

 ؟. ل ادمات اليحية التي تقدمها  اي  ل تفش ى فيروس وورونا

موووووووا بوووووووي الصوووووووعوبات التوووووووي تواجوووووووه الطووووووواقم  الط وووووووي عنووووووود تقوووووووديم الاووووووودمات اليوووووووحية اوووووووي المؤسسوووووووات  -

 ؟ الاستشفائية المدروسة اي  ل تفش ى فيروس وورونا

موووووون  وووووورف المؤسسووووووات الاستشووووووفائية كيووووووف يقوووووويم المسووووووتفيدين موووووون الاوووووودمات اليووووووحية المقدمووووووة  -

 العمومية  اي الجزائر اي  ل تفش ى فيروس وورونا ؟

 وللإجابة على ة   التساؤلات تم وضع مجموعة من الفرضيات أةمها:

 .فرضيات الدراسة 2.1

 الفرضية الرئيسية

جووووودل  مسوووتوى  -12 -تقووودم المؤسسوووات الاستشوووفائية العموميوووة محووول الدراسوووة  ووولال تفشووو ي  جائحوووة ووفيووود

 .مقبول من الادمات اليحية

 الفرضيات الفرعية

يمكن تقييم جودل الادمات اليحية اي المؤسسات الاستشفائية العمومية اي  الفرضية الأولى: -

 الجزائر اي  ل تفش ى فيروس وورونا من  لال مجموعة من أاعاد جودل الادمة.

اي الموارد  الدراسة من نق تعاني المؤسسات الاستشفائية العمومية محل  الفرضية الثانية: -

 المادية والبشرية ندرل اي أعداد للتعامل مع الأعداد الكبيرل من المرض ى.
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من بين  يعتبر -12-تطبيا التدابير الوقائية والاحترازية  لانتقال العدوى ووفيد  الفرضية الثالثة: -

 أكبر التحديات التي واجهتها المستشفيات العمومية اي زمن وورونا.

 دراسةأهمية ال. 1.1

 تكمن أةمية الدراسة اي أنها:

لقد جاء البحث لدراسة وإبراز كيفية تعامل المؤسسات الاستشفائية العمومية مع انتشار  -

   -12-جائحة ووفيد 

التعرف على اتجاةات المستفيدين من الادمة اليحية وتطلعاتهم  بخصوص ة   الادمة  -

 الحيوية والضرورية.

دا ل ل اي مستوى جودل الادمات اليحية الانحرافات المتواجدتسليط الضوء على  -

 ومحاولة تقديم حلول لمعالجتها. -12-المؤسسات محل الدراسة   لال انتشار جائحة ووفيد 

 أهداف الدراسة. 1.1

 : يسعى ة ا البحث إلى تحقيا الأةداف التالية

 عرض واقع جودل الادمات اليحية اي المستشفيات قيد الدراسة. -

اسة اتجاةات الزبائن )المستفيدين( نحو واقع تقديم الادمات اليحية اي المستشفيات در  -

 قيد الدراسة.

التعرف على مدى استعداد المؤسسات الاستشفائية العمومية محل الدراسة اي الجزائر  -

 للتصدي لفيروس وورونا.

 تحديد المستشفى الأكثر استجابة لتطبيا  لجودل الادمات اليحية.  -

المستشفيات اشيل عام أثناء تقديم واجهتها  الضوء على أةم العراقيل على التيتسليط  -

  .-12  -الادمات اليحية  لال فترل تفش ي و جائحة ووفيد

تساةم اي ترقية وتطوير الادمات اليحية اي   تقديم اعض الاقتراحات التي يمكن أن -

 المؤسسات الاستشفائية العمومية الجزائرية . 

  ري الجانب النظ. 2

الادموووة اليووووحية وتقيووويم الاووودمات المقدمووووة اوووي  المستشووووفى وأاعووواد تقيوووويم  وتوووم فيوووه التطوووورن إلوووى ماةيووووة

 الادمات الطبية اي المستشفى.

 الخدمة الصحية ماهية.1.2

 وذلك من  لال العنصرين التاليين:

 .مفهوم الخدمة الصحية:1.1.2

تعتبر الادمة اليحية سلعة غير ملموسة كغيرةا من السلع الادمية الأ رى،إلا أنها تتصف بمجموعة 

من الممي ات التي تؤثر اي الطلص عل ها،وتعرف الادمة اليحية بأنها مجمو  الادمات التي يقدمها القطا  

جل رفع المستوى الص ي الص ي على مستوى الدولة سواءا وانت إنتاجية أو وقائية أو علاجية وذلك من أ

للموا نين  ا ة الأمراض المعدية، كما يمكن تسمية الادمات اليحية بالمنتج الص ي ذلك المزيج 

المتيامل من العنا ر المادية الملموسة والغير ملموسة، والتي تضمن إشبا  ورضا معين للمستفيدين. 

 (22،  فحة 9212)حاروش، 
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حيث قام الدكتور تامر البكري  بتعريف الادمة اليحية بأنها :تلك النشا ات التي تحقا الرضا 

 أنه تمت والقبول لدى المستهلك مقابل ثمن ،ودون أن يتضمن تقديمها أي  طا والممي  اي ة ا التعريف ةو

ء،ولعل ة ا الأمر دون أ طاو تقدم  الإشارل إلى وون الادمة ليي تحض ي برضا المشتري يجص أن تعرض 

 (192،  فحة 9291)غزال، يظهر اي الادمة اليحية أكثر من أي مجال آ ر تعرض فيه الادمات 

 (92،  فحة 9211)كردية، : أنواع الخدمات الصحية. 2.1.2

تتمثل  دمات النظم اليحية اي التركي  على تقديم الادمات اليحية  اشق ها العلاجي والوقائي 

 للمستفيدين من الادمة ضمن الادمات التالية:

 :وبي عبارل الادمات التي تهتم ببناء سلوكيات صحية ايجابية للفرد  خدمات الارتقاء بالصحة

لتثقيف الص ي وممارسة التمارين النظافة والمجتمع وما يتعلا بأةمية الغداء المتوازن وا

 الشاصية والامتنا  عن العادات المضرل باليحة والكحول والمادرات والتد ين.

  :وتضم  دمات اليحية العلاجية الوقائية المقدمة اي خدمات الرعاية الصحية الشخصية

والنقاةة والادمات  العيادات الاارجية و دمات الرعاية  ويلة الأجل  التي تقدم اي دور الرعاية

 التأةيلية و دمات اليحة النفسية التي تعرضها المراكز التخصصية.

 :وتشمل  دمات ميافحة الأمراض المعدية وصحة الغداء وسلامة البيئة  خدمات الصحة العامة

 والقضاء على الحشرات والنفايات.

  :لاا ة و دمات كخدمات النقل المتوفرل اي المستشفيات العامة واالخدمات الاسعافية

 جمعيات الإسعافات و دمات الإسعاف الجوي.

 :مثل الادمات المقدمة للمعوقين وكبار السن وعلاج الحالات  خدمات الرعاية الصحية الخاصة

 النفسية وحالات الإدمان. 

 تقييم الخدمات المقدمة في  المستشفى .2.2

جووووانبين الأول الزبووووون المسووووتفيد  يوووورتبط تقيوووويم الاوووودمات اليووووحية بووووالجودل ويمكوووون تعريووووف الجووووودل موووون

والجانوص الثواني مون منظوور المؤسسوة مقدموة الادموة، فوالجودل مون مفهووم المسوتفيدين مودى ملائموة الادموة 

الطبيووة للاسووتخدام والاحتياجات،أمووا مفهوووم الجووودل موون جهووة المؤسسووة مقدمووة الادمة،موودى توافووا الادمووة 

)ذيووا ، ف بووين الادمووة المقدمووة فعوولا والادمووة المتوقعووة. للمعووايير الموضوووعة وتقوواس الجووودل بدرجووة الا ووتلا 

 (222،  فحة 9211

 (9299)جمعة، .أبعاد تقييم الخدمات الطبية في المستشفى 1.2

 تتمثل أاعاد الرئيسة ل ادمات الطبية فيما يلي:

 الملموسة: الجوانب 1.1.2

وتتمثل اي مختلف الجوانص المادية المتوفرل لدى المنظمة اليحية كمظهر الشاص ي العمال 

 .و الرؤية الج ابة لها  والتسهيلات المادية والمعدات

 الاعتمادية: 2.1.2

تتجسد الاعتمادية اي الت ام المنظمة المقدمة ل ادمة اليحية على أداء الادمة التي وعدت بها 

 .من  رف المنظمة لمقدمة له بالدقة تماما مثل ما تم وعد  به االيحية يتوقع أن تتمي  الادمة ،فالزبون 

 الاستجابة:  1.1.2
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 لاستجابة اي مجال الادمات اليحية تعني مدى استطاعة واستعداد مقدم الادمة اليحية اشيل ا

  .منها مستمر اي تقديم الادمة  اليحية للمستفيديندائم و 

 الأمان  1.1.2

والمحافظة على  صو ية وسرية المعلومات اي أنفس الزبائن ، الشعور بالأمان غرس  ويقصد به 

 المرتبطة بالمستفيدين بالادمة اليحية.

 التعاطف: 2.1.2 

الرغبة اي توفر  والمستفيدين من الادمات اليحية  العا في بمشاعر ا الشاص ي و لاةتمامويقصد به ا 

 . الاا ة تلبية احتياجاتهم 

 -11 -. انتشار جائحة كوفيد1.2

 حيث بدأ انتشار الجائحة من جمهورية الصين إلى عدد من دول العالم ثم الجزائر.  

 في العالم: -11 -.انتشار جائحة كوفيد1.1.2

يعد فيروس وورونا من الفيروسات التاجية وبي عائلة فيروس كبيرل  تسبص أمراض تتراوو من نزلات البرد 

لات أشد  طورل ،وقد انتشر ة ا الوباء اشيل كبير وتزايد عدد الأشااص المصابين به اعد  هور  اي إلى حا

،ولقد أدى الوضع الوبائي المتغير للفيروس التاجي بالمدير العام لمنظمة اليحة 9212الصين نهاية عام

روس على المستوى العالمي، لتحديد الآثار الفي 9292جانفي  92و99العالمية إلى عقد لجنة  وارئ عالمية اي 

وبناءا على تو ية من نفس ال جنة ،أعلنت منظمة اليحة العالمية من  لال مديرةا  9292يناير  22ففي 

  (918،  فحة 9291) لواي، العام،أن تفش ي فيروس وورونا  أ بح حالة  وارئ عالمية. 

 في الجزائر: -11- . انتشار جائحة كوفيد2.1.2

 SARS-COV-2أما اي الجزائر فقد انتشرت جائحة فيروس وورونا المرتبط بالمتلازمة التنفسية الحادل )

،عندما جاءت نتيجة تحليل فح  مرض وورونا ايجابية والتي عادت لموا ن  9292فيفري  99من:  ( ابتدءا

وة ا ما . (9292)انتشار جائحة وورونا،  ذو جنسية ايطالية، ثم بدء اي الانتشار ليشمل مختلف ربو  البلاد.

 التالي :يمكن توضيحه أكثر من  لال الشيل البياني 

 9292ماي  22اي الجزائر  لال الفترل 12جائحة ووفيد  يوضح انتشار. 1.الشيل

 

 (D. Zoughailech, 2020, p. 2) المصدر:
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من  لال الشيل أعلا  نلاحظ أنه ةنالك ا تلاف اي نسص انتشار الفيروس اي منا ا  الجزائر ولعلل 

إذ اي الكثير من الأحيان يصعص السيطرل على التباين راجع الا تلاف اي الكثافة السيانية، أةم سبص اي ة ا

 انتشار الأوبئة اي المنا ا المكتظة بالسيان .                                                                     

 . الجانب التطبيقي1

 .عينة الدراسة1.1

  -12-مريض استفاد من الاودمات اليوحية  ولال فتورل انتشوار فيوروس ووفيود 162  تمثلت عينة الدراسة لقد

باعتبووار أن  ومستشووفى عبوود الحفوويظ بوجمعووة) البيوور( بقسوونطينة CHU( اووي المستشووفى الجووامعي 9292-9291)

 معظم حالات الإ ابة بالعدوى حولت إلى مصالح ة ين المستشفىين .

 .الصدق والثبات 2.1

 حيث تم ا تبار  دن وثبات أدال الدراسة) الاستبيان( بطريقتين:دراسة: . صدق أداة ال1.2.1

وواترل مووون جامعوووة الجزائووور               اختباااار ماااد  وضاااوت العباااارات والفقااارات:-أ حيوووث توووم عووورض الاسوووتبيان علوووى ثووولاث دوو

وتووووؤدي   وحا وضوووو  أبوووودوا ملاحظوووواتهم واقتراحوووواتهم،والتي تووووم بموجاهووووا تعووووديل الاسووووتبيان لتيووووون عباراتووووه أكثوووور 22

 .دورةا اي عملية القياس

حيوووث توووم اسوووتخدام معامووول ألفوووا كرونبووواث لمعرفوووة  معامووول الثبوووات الكلوووي و الووو ي  اختباااار الاقسااااق الاااداخ ي:-ب

ووان مسووواويا بالنسوووبة للمرضووو ى وةوووو قريوووص جووودا مووون نسوووبيا مووون الواحووود مموووا يووودل علوووى أن الاسوووتبيان  9342, ل: وو

 يتمتع بثبات مرتفع و الجدول التالي يبين معامل الفا كرونباث ليل اعد.

 جودل الادمة اليحية جدول يبين معامل ألف كرونباث . 1 .جدول ال

 معامل ألف كرونباخ عدد العبارات الأبعاد

 7450, 8 الملموسية

 8180, 5 الاعتمادية

 7760, 4 الاستجابة

 7460, 5 الأمان

 8650, 3 التعاطف

 7570, 6 كفاية الخدمة

 spss,v26إعتمادا على مخرجات نظام  الباحثينمن إعداد  المصدر:

 

 .المعالجة  الإحصائية المستخدمة في الدراسة 1.1

 الاحصاء الوصفي: 1.1.1

وتم استخدام أساليص الإحصاء الو في حيث تم حسا  ول من الوسط الحسابي والانحراف المعياري ليل 

 عبارات محور الدراسة . كما تبينه الجداول التالية: 

 جدول يبين المتوسط المرجح و الانحراف المعياري لبعد الملموسية. 9 .جدول ال

 المستشفى يتوفر العبارات

 قعقيم بوابة ع ى

 عند ذاتية

 المدخل

 مقياس يوجد

 الحرارة كشف

 إلى الدخول  عند

 المستشفى

 يوفر

 المستشفى

 عند عزل  غرف

 حالات دخول 

 أو معدية

 مشكوك

 مطهر يوجد

 الأروقة في أيدي

 الغرف داخل و

 كل داخل يوجد

 إرشادات حمام

 غسيل لكيفية

 الأيدي

 الصحيحة

 العمال يقوم

 عملية أثناء

 التنظيف

 باستخدام

 )ماء الكلور 

 جافيل( و

 المطهرات

   الأطباء  يرتدي

 و القفازات

 السترات

اقية  من الو

 أثناء العدو  

 ع ى الكشف

 المريض

 الأطباء يقوم

 السترات بتغيير

اقية  و الو

 بين  القفازات

 و  مريض كل

 آخر
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 الأخر  

شدة 

اف المو

 قة

 % العدد % العدد % العدد % العدد % العدد % العدد % العدد % العدد

افق  لا  أو

 بشدة

36 22,5 26 16,3 2 1,3 12 7,5 14 8,8 6 3,8 6 3,8 6 3,8 

افق  لا أو
33 20,6 44 27,5 20 12,5 16 10,0 56 35,0 10 6,3 12 7,5 23 14,4 

افق  مو

إلى حد 

 ما

26 16,3 24 15,0 19 11,9 45 28,1 27 16,9 20 12,5 16 10,0 39 24,4 

افق  أو
33 20,6 29 18,1 52 32,5 28 17,5 28 17,5 46 28,7 42 26,3 43 26,9 

افق  أو

 بشدة

32 20,0 37 23,1 67 41,9 59 36,9 35 21,9 78 48,8 84 52,5 49 30,6 

سالمتو 

ط 

 ييالحسا

2,9500 3,0438 4,0125 3,6625 3,0875 4,1250 4,1625 3,6625 

الإنحراف 

 المعياري 

1,45714 1,42902 1,07567 1,27327 1,32412 1,09171 1,11529 1,16494 

 spss,v26إعتمادا على مخرجات نظام  الباحثينمن إعداد  المصدر:

القفوزات والسووترات الواقيوة موون العودوى أثنوواء  أن العبووارل يرتودي الأ بوواء ( نجود:9باسوتقراء الجودول رقووم )

معيووووواري ( وانحووووراف 4,1625)بووووأكبر متوسووووط حسووووابي بلوووو  الأولووووى الكشووووف علووووى المرضوووو ى قوووود جوووواءت اووووي المرتبوووووة 

بأقوول متوسووط   ( اووي حووين وانووت العبووارل يتوووفر المستشووفى علووى بوابووة تعقوويم ذاتيووة الأ يوورل اووي الترتيووص1,11529)

( ، أموووووووا فيموووووووا يخووووووو  اعووووووود الملموسوووووووية  عموموووووووا فقووووووود بلووووووو  1,45714( وانحوووووووراف معيووووووواري)(2,9500حسوووووووابي بلووووووو 

مسوووتلزمات ميافحوووة العوووودوى  .ممووووا يووودل علوووى موافقووووة المسوووتجوبين علوووى توووووفر(3,5883المتوسوووط المووورجح لهوووا)

 والاسترشادات بالمستشفيات محل الدراسة.

 جدول يبين المتوسط المرجح و الانحراف المعياري لبعد  كفاية الادمة. 2 .جدول ال

 يوفر      العبارات

 الأدوية المستشفى

 و الضرورية

 للمرض ى المحاليل

 المستشفى يوفر

 المستلزمات

 لإجراء الضرورية

 العمليات

 الأسرة عدد

 للمرض ى كافية

 حاضنات عدد

 في الأطفال

 المستشفى

 كافية

 المستشفى 

 مخبر بها يوجد

 يعمل  تحاليل

 وفعالية بكفاءة

 الأسرة عدد

 بالأقسام

 الداخلية

 للمستشفى

 كافية

شدة 

افقة  المو

 % العدد % العدد % العدد % العدد % العدد % العدد

افق    لا أو
8 5,0 25 15,6 14 8,8 10 6,3 14 8,8 
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 بشدة

افق  لا أو
14 8,8 10 6,3 35 21,9 37 23,1 14 8,8 46 28,7 

افق إلى  مو

 حد ما

53 33,1 36 22,5 50 31,3 84 52,5 59 36,9 57 35,6 

افق  أو
53 33,1 65 40,6 19 11,9 10 6,3 48 30,0 20 12,5 

افق  أو

 بشدة

40 25,0 41 25,6 31 19,4 15 9,4 29 18,1 23 14,4 

 المتوسط

 الحسابي

3,7438 3,7563 2,9750 2,8438 3,4500 2,9500 

 الانحراف

 المعياري 

,93329 1,06249 1,32204 1,00029 1,08041 1,15905 

 spss,v26إعتمادا على مخرجات نظام  الباحثينمن إعداد  المصدر:

بي  للمرض ى والمحاليل الضرورية الأدوية المستشفى يوفرأن الفقرل  ( نجد2باستقراء الجدول رقم )

( اي حين وانت  العبارل عدد حاضنات الأ فال اي المستشفى 3,7438)بأكبر متوسط حسابي  الأولى اي الترتيص

( ،أما بخصوص 1,00029( وانحراف معياري )2,8438بأقل متوسط حسابي بل  )  وافية الأ يرل اي الترتيص

على موافقة المستجوبين إلى حد ما على ( ،مما يدل 3,2865)المتوسط المرجح للبعد كيل قد بلغت قيمته 

 عبارات ة ا البعد. 

 جدول يبين المتوسط المرجح و الانحراف المعياري لبعد الاعتمادية. 2.جدول ال

 المستشفى يلتزم  العبارات

 الخدمات بتقديم

 مواعيدها في الصحية

 المحددة

ىالمستشف يلتزم  

افقة  بمر

 عند المريض

 الدخول 

 للاستشفاء

 بالمستشفى العاملون  يلتزم

 للمستفيدين  الوقت كل بإعطاء

 أجل من الاستشفاء من

 العلاجي و الطبي التشخيص

 الأطباء يقوم

 الطريقة بشرت

 لأخذ الصحيحة

 الدواء

 نتائج قسلم

 الأشعة و التحاليل

 المواعيد   في

  المحددة

 والمناسبة

شدة 

افقة  المو

 % العدد % العدد % العدد % العدد % العدد

افق  لا  أو

 بشدة

12 7,5 18 11,3 10 6,3 4 2,5 4 2,5 

افق  لا أو
22 13,8 16 10,0 10 6,3 14 8,8 10 6,3 

افق إلى  مو

 حد ما

37 23,1 30 18,8 27 16,9 8 5,0 49 30,6 

افق  أو
63 39,4 52 32,5 75 46,9 66 41,3 53 33,1 

افق  أو

 بشدة

26 16,3 44 27,5 38 23,8 68 42,5 44 27,5 

 المتوسط
3,4313 3,5500 3,7563 4,1250 3,7688 
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 الحسابي

الانحراف 

 المعياري 

1,14167 1,29731 1,08011 1,02024 1,00453 

 spss,v26إعتمادا على مخرجات نظام  الباحثينمن إعداد  المصدر:

اي الدواء بي الأولى  لأ   اليحيحة الطريقة اشرو الأ باء يقومأن فقرل  ( نجد:2باستقراء الجدول رقم )

 مواعيدةا اي اليحية الادمات بتقديم المستشفى (،أما فقرل يلت م4,1250)بأكبر متوسط حسابي  الترتيص

( أما 1,14167) ( و انحراف معياري  بل 3,4313بأقل متوسط حسابي) المحددل فهي الأ يرل اي الترتيص

ما يدل على موافقة  ( وةو3,7263)بخصوص المتوسط المرجح لبعد الاعتمادية عامة فقد بلغت قيمته 

 المستجوبين على عبارات ة ا البعد.

 جدول يبين المتوسط المرجح و الانحراف المعياري لبعد الإستجابة. 9 .جدول ال

 لاحتياجات الفورية الاستجابة العبارات

 ع ى والرد المرض ى

 درجة كانت مهما استفساراتهم

 العاملين انشغال

 معايير بها المستشفى

 لدخول  واضحة

 العناية لقسم المرض ى

 المركزة

 المرض ى أهل تزويد يتم

 تطور  عن دقيقة بمعلومات

 الصحية مرضاهم حالات

 مخاطر بشرت  الأطباء يقوم

 بتدابير   الالتزام  عدم

 للمرض ى الصحية الوقاية

شدة 

افق المو

 ة

 % العدد % العدد % العدد % العدد

افق  لا أو

 بشدة

6 3,8 17 10,6 8 5,0 
  

افق  لا أو
12 7,5 13 8,1 14 8,8 6 3,8 

افق  مو

إلى حد 

 ما

48 30,0 34 21,3 35 21,9 27 16,9 

افق  أو
40 25,0 34 21,3 57 35,6 71 44,4 

افق  أو

 بشدة

54 33,8 62 38,8 46 28,7 56 35,0 

المتوس

ط 

 الحسابي

3,7750 3,6938 3,7438 4,1063 

الانحرا

ف 

 المعياري 

1,10999 1,34116 1,11731 ,81339 

  spss,v26من إعداد الباحثين إعتمادا على مخرجات نظام  المصدر:
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 اليحية الوقاية بتدابير   الالت ام  عدم مخا ر اشرو  الأ باء يقوم أن فقرل ( نجد:9رقم )من الجدول 

 لد ول  واضحة معايير بها (أما فقرل المستشفى4,1063)بأكبر متوسط حسابي  بي الأولى اي الترتيص للمرض ى

وانحراف معياري بل   3,6938بأقل متوسط حسابي  المركزل. فهي الأ يرل اي الترتيص العناية لقسم المرض ى

( ، مما يدل على موافقة 3,8297)أما المتوسط المرجح لبعد الاستجابة عامة فقد بلغت قيمته  1,34116

  المستجوبين على عبارات ة ا البعد.

 

 جدول يبين المتوسط المرجح و الانحراف المعياري لبعد الأمان. 6 .جدول ال                                    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 spss,v26من إعداد الباحثين إعتمادا على مخرجات نظام  المصدر:                                    

  المرض ى حالة عن موثقة و دقيقة اسجلات المستشفى يحتفظ أن فقرل (نجد:6باستقراء الجدول رقم )

 على والمترددون  ( و أقل انحراف معياري أما فقرل المرض ى4,0688)بأكبر متوسط حسابي  بي الأولى اي الترتيص

بأقل متوسط  العدوى فهي الأ يرل اي الترتيص لانتقال تفاديا الجسدي التباعد أسلو  يتبعون  المستشفى

أما المتوسط المرجح للبعد الأمان فقد بلغت قيمته  (1,48022معياري قدر  )( وانحراف 3,3125حسابي )

  (مما يدل على موافقة المستجوبين على عبارات ة ا البعد.3,6812)

 الأطباء العاملون، العبارات

 والممرضون 

 ع ى جيدا مدربون 

 و القلبية الإفاقة

 التنفسية

 للطاقة بديل مصدر يوجد

 كافة لتزويد الكهربائية

 في الحساسة الأقسام

 المستشفى

 توفير في استقرار يوجد

 بالغازات إمدادات

 ) المستشفى في الطبية

 (الخ سائل غاز أكسجين

 المترددون  و المرض ى

 يتبعون  المستشفى ع ى

 التباعد أسلوب

 لانتقال تفاديا الجسدي

 العدو  

 يحتفظ

 المستشفى

 دقيقة بسجلات

 عن موثقة و

 المرض ى حالة

شدة 

افقة  المو

 % العدد % العدد % العدد % العدد % العدد

افق  لا أو

 بشدة

4 2,5 4 2,5 12 7,5 25 15,6 6 3,8 

افق  لا أو
17 10,6 17 10,6 26 16,3 35 21,9 8 5,0 

افق إلى  مو

 حد ما

26 16,3 48 30,0 58 36,3 12 7,5 18 11,3 

افق  أو
55 34,4 33 20,6 24 15,0 41 25,6 65 40,6 

افق  أو

 بشدة

58 36,3 58 36,3 40 25,0 47 29,4 63 39,4 

 المتوسط

 الحسابي

3,9125 3,7750 3,3375 3,3125 4,0688 

الإنحراف 

 المعياري 

1,08383 1,12686 1,22801 1,48022 1,02253 
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 جدول يبين المتوسط المرجح و الانحراف المعياري لمعيار التعا ف. 2.جدول ال

 مع المستشفى في العاملون  يتعاطف العبارات

 المرض ى

 الاهتمام المستشفى إدارة تولي

 بالمرض ى

 الخاصة الاحتياجات العاملون  يتفهم

 للعملاء

شدة 

افقة  المو

 % العدد % العدد % العدد

افق  لا أو

 بشدة

10 6,3 14 8,8 6 3,8 

افق  5,0 8 5,0 8   لا أو

افق إلى  مو

 حد ما

14 8,8 30 18,8 30 18,8 

افق  35,6 57 31,9 51 30,0 48 أو

افق  أو

 بشدة

88 55,0 57 35,6 59 36,9 

المتوسط 

 الحسابي

4,2750 3,8063 3,9688 

الانحراف 

 المعياري 

1,06369 1,22601 1,04864 

 spss,v26من إعداد الباحثين إعتمادا على مخرجات نظام  المصدر:

المرض ى بي الأولى اي  مع المستشفى اي العاملون  يتعا فأن فقرل  ( نجد:2باستقراء الجدول رقم )

بالمرض ى فهي الأ يرل اي  الاةتمام المستشفى إدارل (أما فقرل تولي4,2750)بأكبر متوسط حسابي  الترتيص

أما فيما يخ  المتوسط المرجح ( 1,22601( وانحراف معياري بل  )3,8063بأقل متوسط حسابي ) الترتيص

 ة ا البعد.( مما يدل على موافقة المستجوبين على عبارات 4,0167)لبعد التعا ف فقيمته 

 الاستدلالي: الإحصاء 1.1.1

 2.29صحة الفرضية الرئيسية التالية  عند مستوى معنوية  ا تبارو ذلك من  لال 

0H :جوودل  مسوتوى  -12 -ستشوفائية العموميوة محول الدراسوة  ولال تفشو ي  جائحوة ووفيودتقودم المؤسسوات الإ  لا

 مقبول من الادمات اليحية .

1H:  جودل  مستوى  -12 -المؤسسات الاستشفائية العمومية محل الدراسة  لال تفش ي  جائحة ووفيد تقدم

 .مقبول من الادمات اليحية

 :ينالتالي ينكما يبنه الجدول الا تبارو وانت نتائج 

 و أاعادةا اليحية لمستوى جودل الادمات و الانحراف المعياري  ةحسابيال اتجدول يبين المتوسط. 8.جدول ال                                   

Statistiques sur échantillon uniques 

 N Moyenn

e 

Ecart 

type 

Moyenne erreur 

standard 

 الخدمات جودة مستوى

 الصحية

160 3,6881 0,69341 0,05482 

 0,05921 0,74890 3,5883 160 1المعيار

 0,05843 0,73904 3,2865 160 2المعيار

 0,06698 0,84723 3,7263 160 3المعيار
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 0,06794 0,85936 3,8297 160 4المعيار

 0,06674 0,84416 3,6813 160 5المعيار

 0,07824 0,98967 4,0167 160 6المعيار

 spss,v26من إعداد الباحثين إعتمادا على مخرجات نظام  المصدر:

 

 

 

 

 tإ تبار   جدول يبين. 9.جدول ال                                     

Test sur échantillon unique 

 Valeur de test = 3 

t ddl Sig. 

(bilatéral) 

Différence 

moyenne 

Intervalle de confiance de la 

différence à 95 % 

Inférieur Supérieur 

 جودة مستوى

 الصحية الخدمات

12,552 159 0,000 0,68810 0,5798 0,7964 

 0,7052 0,4714 0,58828 0,000 159 9,936 1المعيار

 0,4019 0,1711 0,28646 0,000 159 4,903 2المعيار

 0,8585 0,5940 0,72625 0,000 159 10,843 3المعيار

 0,9639 0,6955 0,82969 0,000 159 12,212 4المعيار

 0,8131 0,5494 0,68125 0,000 159 10,208 5المعيار

 1,1712 0,8621 1,01667 0,000 159 12,994 6المعيار

 spss,v26من إعداد الباحثين إعتمادا على مخرجات نظام  المصدر:

 بانحراف معياري  3,6881ةونلاحظ من الجدولين السابقين أن المتوسط الحسابي لمستوى جودل الادمات 

فنرفض الفرضية  05, 0وةو أقل من مستوى المعنوية  sig = 0,000وبمأن مستوى المعنوية   693412,يساوي 

المؤسسات الاستشفائية العمومية محل الدراسة  لال تفش ي   الصفرية ونقبل الفرضية البديلة وبالتالي

 .جودل مقبول من الادمات اليحية مستوى   قدمت -12 -جائحة ووفيد

 .الخاتمة 1

لقد حاولنا من  لال ة   الدراسة تقييم جودل الادمات اليحية اي المؤسسات الإستشفائية 

،باعتبار ة   الأ يرل واجهت تحديا كبيرا اي -12-العمومية محل الدراسة وذلك  لال تفش ي جائحة ووفيد

 الحفام على مستوى جودل الادمات اليحية المقدمة.

 النتائج1.1

 ها تو لنا إلى مجموعة من النتائج أةمها :اعد جمع البيانات وتحليل  

إن مستوى جودل الادمات اليحية التي قدمتها لمؤسسات الاستشفائية العمومية محل الدراسة  لال   -

 وان مقبولا. -12-فترل تفش ي  جائحة ووفيد 
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  لقد تبين أن المؤسسات الاستشفائية محل الدراسة  قد عانت من نق  اي الإميانات  المادية ويتضح -

ذلك من  لال النق  اي عدد الأسرل  إذ نجد أن اعد كفاية الادمة وان دون المستوى المطلو  ولقد 

 (3,2865)بل  المتوسط الحسابي ضمن ة ا المعيار

لقد اتضح من  لال ة   الدراسة  أن إدارل المستشفيات محل الدراسة لم تلت م بتطبيا جميع التدابير  -

و صو ا تلك المتعلقة بوجود بوابة تعقيم  -12-د من انتقال عدوى ووفيد الوقائية والاحترازية  التي تح

 ذاتية.

الطبية  بالغازات إمدادات توفير تو لت الدراسة أن المؤسسات محل الدراسة قد شهدت ت ب   اي -

  ا ة الأكسجين والغاز سائل.

المستشفيات يمكن استخدام أاعاد جودل الادمة اي قياس مستوى جودل الادمات اليحية اي  -

 الاستشفائية.

وجود موافقة للمستجوبين على معظم الأاعاد المدروسة  حيث وانت المتوسطات المرجحة للأاعاد   -

(،الملموسية 3,6812(، الأمان )3,7263(،الاعتمادية)3,7263(،الاستجابة)4,0167التعا ف)والتالي: اعد 

 (.3,2865(،كفاية الادمة اليحية)3,5883)

 التوصيات 2.1

 من  لال النتائج الدراسة نوص ي  : 

العمل على تحسين من القدرات الوقائية لدى المستشفيات المدروسة )البروتووولات ، التدابير  -

 الوقائية، وتوفير معدات الحماية الشاصية للمو فين( .

التحسين من  سرعة استجابة المستشفيات محل الدراسة لكن  دون أن تؤثر على مستوى جودل ونوعية  -

 لادمات المقدمة.ا

 التقليل من فترات الانتظار وتوجيه المريض فور و وله إلى المستشفى. -

 . عدد حاضنات الأ فال اي المستشفيات محل الدراسةالزيادل اي  -

 وضع أنظمة  ا ة لد ول والاروج المرض ى وذلك لتفادي الاحتياك وانتشار العدوى. -

 ذلك من أجل التعرف العدد الفعلي للمصابين. السعي نحو رقمنه نظام معلومات اليحة الوقائية و -

 تقلي  الفجول الاتصال بين الإدارل والمريض . -

 تعميم التيوين على وافة المو فين من أجل التكيف مع ما يجري اي المحيط الاارجي. -

 وضع استراتيجيات استباقية من اجل مواجهة مختلف التغيرات اي تقديم الادمات اليحية . -

 المراجع. 2

 

(. أثر جودل الادمة اليحيةعلى رضا المريض من  لال القيمة المدركة 9299الطيص جمعة. )جوان,  -

،  مجلة العلوم الانسانيةباستخدام تحليل المسار دراسة ميدانية على اعض مستشفيات ولاية باتنة. 

  .222-229الصفحات 

التعامل مع الجمهور و أثرةا على فعالية الادمة اليحية (. مهارت اليادر الص ي اي 9211أيمن زوي كردية. ) -

 .92من وجهة نظر الجمهور المراجعين. فحة  
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(. نحو بناء و تفعيل نظام الإن ار المبكر بالماا ر الوبائية لمواجهة 9291سفيان شريط  لواي. )نوفمبر,  -

)نموذج  12-ة فيروس وورونا ووفيد حتمية ما اعد جائح –الجيل الرااع المتوقع لفيروس وورونا اي الجزائر 

 .918(،  فحة 2) 16،  مجلة وحدل البحث اي تنمية الموارد البشريةمقترو(. 

)الإ دار الاولى (.  إدارل المستشفيات منظور شامل(. 9211 لاو محمود عبد الاله سيف الدين ذيا . ) -

 .222عمان: دار الفكر. فحة 

دراسة -(. التسويا الص ي مطلص استراتيجي لتحقيا جودل الادمات اليحية9291مريم دريش غزال. ) -

(، 29) 29،  مجلة التحليل والاستشراف الاقتصاديتطبيقية على مؤسسة استشفائية بولاية سيدي بلعباس. 

 .192 فحة 

دراسة حالة -ي ل التنافسية (. الممارسات الافضل و دورةا اي تعزيز الم9212مصطفى محمد الدرويش. ) -

 .192مقارنة لمجموعة من الشروات الصناعية . جامعة حلص. فحة 

الجزائر:  الإدارل اليحية دراسة مقارنة بين النظام الص ي الجزائري و الاردني .(. 9212نور الدين حاروش. ) -

 .22الأمة.الصفحة دار 

(. تم الاسترداد من 9292. )انتشار جائحة وورونا  -
https://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%AC%D8%A7%D8%A6%D8%AD%D8%A9_%

D9%81%D9%8A%D8%B1%D9%88%D8%B3_%D9%83%D9%88%D8%B1%D9

%88%D9%86%D8%A7_%D9%81%D9%8A_%D8%A7%D9%84%D8%AC%D8%

B2%D8%A7%D8%A6%D8%B1 

- D. Zoughailech, S. M. (2020). Point épidémiologique COVID-19, Situation au 07 

Mai 2020 / ORS Est. 2. Institut National de Santé Publique.p 2. 

 

 

 


