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شُكْر و عِرْفَان 
 

". الحمد الله الذي هدانا لهذا وما كنا لنهتدي لولا أن هدانا االله " 

 

 الشكر الأول والأخير الله المولى القدير الذي وفقنا في إنجاز هذا العمل المتواضع والذي 

. نطمع أن يكون مرجع ينتفع به ونور ينير بدوره زخم النجوم في سماء العلم 

  نتقدم بجزيل الشكر وأسمى عبارات التقدير والاحترام إلى كل من مد لنا يد العون من قريب 

: أو من بعيد لنضع بين أيديكم هذه المذكرة ونخص بالذكر

 مناصريه رشيد والذي كان خير عون لنا ولم يبخل علينا بنصائحه وتوجيهاته  :الأستاذ المشرف

. القيمة وتحمل معنا مشقة هذا العمل

تقرت على حسن تعاملهم معنا  ب كما نشكر عمال وموظفي المؤسسة العمومية للصحة الجوارية 

ونخص بالذكر مصلحة علم الأوبئة والطب الوقائي تقرت وخاصة السيد مراقب المصلحة على 

.  تعاونه معنا

 

إلى كل من علمنا حرفـا 

إلى كل الأساتذة والموظفين بمعهد العلوم الاقتصادية والتجارية وعلوم التسيير بجامعة قاصدي 

. مرباح بورقلة وخاصة قسم علوم التسيير

                     

 

 . أعضاء المذكرة
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المقدمة 

 

فھي تمثل أغلى ما یمكن الحفاظ علیھ ,             إن أھم مقومات الحیاة للإنسان ھي الصحة 
في المجتمعات وھي الطرف الأساسي في معادلة الحیاة لذلك وعلى مدار العصور والازمان 

سعى الإنسان إلى البحث عن الصحة والحرص عن عدم فقدانھا كما عمل على تطویر العلاج 
حتى وصل الطب الى ما وصل إلیھ الیوم من تطور حیث استعملت فیھ جمیع الوسائل الحدیثة 

والمتطورة وأھمھا تكنولوجیا المعلومات  

           فالمعلومة المعالجة بصفة دقیقة ھي عامل رئیسي یتم الاعتماد علیھا في تقییم النشاط 
حساب التكالیف ثم إیجاد أنسب الطرق , التنبؤ بالاحتیاجات من الموارد المحتلفة , الطبي 

. اتخاذ القرارات على اسس علمیة , معرفة طموحات وتطلعات المرضى , للتحكم فیھا 

وكذلك الإلمام بمعلومات المریض وجمعھا في قاعدة بیانات شيء أساسي لتسییر المؤسسات 
الصحیة لأنھا تمثل أحد الأدوات الفعالة التي یقوم من خلالھا نظام المعلومات بدوره الجوھري 

ھذا , والمتمثل في توفیر المعلومة المناسبة في الوقت المناسب وبالكمیة والطریقة الملائمتین 
الذي یجعل وجود أنظمة المعلومات في المؤسسات الصحیة جانبا مھما من جوانب تحسین 

الخدمة وزیادة جودتھا فتصبح مسألة تحسین الخدمة وتطویرھا أو البحث عن خدمات جدیدة من 
العلامات البارزة في عمل المؤسسة الصحیة لمواكبة سرعة التغیر العلمي  والتكنولوجي في 

. مجال الطب الذي یجعل بعض الخدمات الصحیة المقدمة متقادمة بمرور الزمن

ومع زیادة عدد المرضى ومطالبتھم بسرعة الاستجابة لاحتیاجاتھم بالاضافة الى رفع جودة 
الخدمات المقدمة لھم وكل ذلك حتم على ادارة ھذه المؤسسات إیجاد السبل والطرق الكفیلة 
بالاستجابة لھذه الطلبات حیث أدى ھذا الى تبني استعمال نظم معلومات فأصبحت أجھزة 

الحاسب الآلي وسیلة من وسائل الادارة خاصة في مجال تخزین المعلومات ومعالجتھا 
. وإسترجاعھا 

:      مما سبق یمكن صیاغة الاشكالیة الرئیسة للبحث كما یلي 

كیف یمكن أن یؤثر نظام المعلومات على جودة الخدمة الصحیة المقدمة؟ 

: وللإجابة على ھذه الاشكالیة تم تجزئتھا الى التساؤلات الفرعیة التالیة 

كیف یمكن تقییم جودة الخدمة الصحیة وما ھي أسس تقدیمھا؟  .1



  ب

 

ما ھي مزایا نظام المعلومات الصحي و كیف یمكن أن یؤثر على جودة الخدمات  .2
الصحیة المقدمة؟ 

ما ھو واقع تأثیر نظام المعلومات الصحي على جودة الخدمات الصحیة المقدمة في  .3
؟ المؤسسة العمومیة للصحة الجواریة تقرت

: وسعیاً للإجابة على التساؤلات السابقة نعتمد الفرضیات التالیة 

یمكن تقییم جودة الخدمة الصحیة من خلال مجموعة من المعاییر الخاصة بذلك ومن  -
 عند تقدیم الخدمة الصحیة؛ اأسس یجب الالتزام بھ

یتمیز نظام المعلومات بالدقة والسرعة والموثقیة مما ینعكس على جودة الخدمة  -
 الصحیة؛

 یساھم نظام المعلومات الصحي كثیرا في المؤسسة العمومیة للصحة الجواریة تقرتفي  -
 .جودة الخدمات الصحیة المقدمة

: مبررات اختیار الموضوع 

: جاء اختیارنا للموضوع انطلاقا من الاعتبارات التالیة 

إن إجراء الدولة لإصلاحات للمنظومة الصحیة للإرتقاء بالخدمة الصحیة الى المستوى  -
الأجھزة (المطلوب والغایات المنشودة من خلال إدخال التقنیات الحدیثة والمتطورة مثل 

یقودنا الى البحث عن كیفیة  )تكنولوجیا المعلومات , الطب عن بعد , الأشعة , الطبیة 
 .ومدى تأثیر نظم المعلومات على جودة الخدمة الصحیة

ملاحظة عدم رضا المرضى بسبب تدني الخدمة الصحیة بالرغم من التجھیزات الطبیة  -
 .المتوفرة والمصاریف المرتفعة المخصصة للمؤسسات الصحیة

, تسویق , اقتصار تركیز اغلبیة الباحثین على دراسة وظائف المؤسسة من انتاج  -
لذا اردنا المساھمة من زاویة نظام المعلومات لما لھ من دور كبیر في , محاسبة ومالیة 

 .المؤسسة

: أھداف الدراسة 

الارتقاء بمستوى الخدمة الصحیة المقدمة وما لھ من آثار جوھریة على التحكم في  -
 .الموارد الصحیة المستھلكة ومحاربة التبذیر الناتج عن عدم الاستخدام الامثل لھا
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محاولة ابراز الاسلوب الامثل للتعامل مع المعلومات والعمل على تدنیة تكالیف  -
 .المؤسسات الصحیة

المساھمة في اخراج البحث العلمي من المحیط الداخلي للجامعة الى المیدان العملي  -
 .المیداني

محاولة الوقوف على أھم نقائص المؤسسات الصحیة الجزائریة قصد التمكن من تقدیم  -
توصیات واقتراحات تساعد في تحسین جودة الخدمة الصحیة من خلال تعزیز نظم 

 .المعلومات بالمؤسسات الاستشفائیة

: منھج الدارسة 

 لدراسة موضوع أثر نظام المعلومات على جودة الخدمة الصحیة اعتمدنا في الجانب النظري 
لدراستنا على المنھج الوصفي التحلیلي وفي الجانب التطبیقي تم استخدام منھج دراسة الحالة 

من خلال الملاحظة والمقابلات الشخصیة ووثائق المؤسسة وتوزیع وتحلیل الاستمارة 
الاستبیانیة الموزعة والتي تمت معالجتھا باستخدم برنامج المعالجة الإحصائیة للبحوث للعلوم 

. 17 نسخة SPSSالإجتماعیة 

: ھیكل الدراسة 

:  تم تقسیم الدراسة الى ثلاثة فصول فصلین نظریین وفصل تطبیقي 

الفصل الأول یتكون من ثلاثة مباحث ففي المبحث الأول تناولنا مفھوم الصحة العامة ثم الخدمة 
الصحیة وأسسھا ثم تناولنا كذلك انتاج الخدمات الصحیة ومدخلات انتاجھا  ثم الخصائص 
الممیزة لھا ومعاییر تقدیمھا وفي المبحث الثاني تناولنا المفاھیم الأساسیة للجودة ثم ابعاد 

. ومحددات الجودة وأسباب الإھتمام بھا وأخیرا تحدثنا عن إدارة الجودة 

وفي المبحث الثالث تناولنا مفاھیم حول جودة الخدمة الصحیة ثم خطوات تحقیق الجودة في 
. تقدیم الخدمة وكذا ابعاد الجودة في تقدیم الخدمات الصحیة واھدافھا واسالیب قیاسھا

المبحث الأول تناولنا فیھ مفاھم حول نظام , والفصل الثاني كذلك قسم الى ثلاثة مباحث 
المعلومات وأنواعھ وأھدافھ في المبحث الثاني تطرقنا الى نظم المعلومات في المؤسسات 

وفي المبحث الثالث تناولنا واقع الخدمات الصحیة في  )تعریف وأنواع (الخدمیة الصحیة 
الجزائر 



  د

 

أما في الفصل التطبیقي تناولنا واقع الخدمات الصحیة في المؤسسة الجواریة ثم تطرقنا الى 
 وتفسیر وتحلیل المیدانیة الدراسة إجراءمختلف مصالحھا وھیكلھا التنظیمي وختاما  قمنا ب

 خلال ،من نتائجھا

 وتفسیر تحلیل بعدھا ،لیتم للمعلومات الإحصائیة المعالجة ،ثم المیداني البحث منھجیة استعراض

 .  علیھاالمتحصل النتائج
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: تمھید 

احترام حقوق المریض والتزام , تفرض الأخلاقیات المھنیة على العاملین في المجال الطبي
ویأتي مفھوم الجودة في المجال الصحي لینقل ھذا الالتزام , الدقة والموضوعیة عند تقدیم العلاج لھ

.  من المستوى الفردي للأطباء والمھنیین إلى كل جوانب المؤسسة الصحیة بكافة إطاراتھا وھیاكلھا

منذ سنوات عدیدة اقتحمت الجودة الوسط الصناعي بعد تحولھا إلى تخصص علمي لھ أصولھ 
لیتحول مفھوم , وواجھت المؤسسات تحدیات جدیدة ترتبط بنوعیة المنتج الذي تطرحھ, وقواعده

یقتضي متابعة الإجراءات الإداریة والقواعد التنظیمیة التي , الجودة فیما بعد إلى أسلوب في الإدارة
, تعتبر العامل الحاسم في العملیة الإنتاجیة فضلا عن العوامل الأخرى– حسب منظري الجودة – 

, بل جاء نتیجة تغیرات متتالیة شھدھا الفكر التنظیمي, ھذا التغیر لم یكن ولید فترة زمنیة معینة
وصاحبتھ كتابات ودراسات لمختصین وباحثین اھتموا بفعالیة أداء المؤسسات وكیفیة تنمیط 

. نشاطھا

غیر أن ذلك لم یمنع من إرساء , وبالرغم من تأخّر احتواء المجالات الصحیة لمفاھیم الجودة
, قواعد حقیقیة وأسالیب علمیة دقیقة للجودة العلاجیة بصفة خاصة والجودة الصحیة بصفة عامة

لتضع بین یدي ,  ومنظمات التقییم الصحيالمؤسسات الصحیة العمومیةوظھرت مؤسسات اعتماد 
.  المنظومة الصحیة معاییر تقیس مدى الالتزام بالجودة وترصد نوعیة الممارسة المھنیة

 : التالیة العناصر خلال من الفصل ھذا تغطیة نحاول سوف و

 . ماھیة الخدمة الصحیة) 1

 . ماھیة الجودة ) 2

 . الخدمة الصحیة ماھیة جودة) 3
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:  ماھیة الخدمة الصحیة - 1

 :مفھوم الصحة العامة  1-1

أن مفھوم الصحة العامة اشمل واوسع من الحیاة بصحة جیدة بدون أمراض حیث یتعداھا الى 
. القدرة على التمتع بالحیاة إلى اقصى حد ممكن لذلك یصعب قیاس الصحة 

" القوة الجسمیة والقوة العقلیة للفرد: "فقد عرفھا أورد مارشال في كتابة مبادئ الاقتصاد بأنھا 
حالة السلامة البدنیة والعقلیة الكاملة ولیس مجرد غیاب "كما عرفتھا منظمة الصحة العالمیة بأنھا 

" المرض وعدم الإتزان
یرتبطان بالدخل والتعلیم  كما یعرف البنك الدولي أن كل من الصحة والقدرة على تحسین الصحة

. والضروف المناخیة والجغرافیة والبیئیة
 :مفھوم الخدمة الصحیة  1-2

من خلال الدراسات المختلفة نجد أن بعض المتخصصین یرون أنھ لابد من اعتبار نوع معین من 
وعموما یمكن تعریف , الخدمات كجزء من الرعایة الصحیة في حین یرى آخرون عكس ذلك 

: الرعایة الصحیة على أنھا 
 الرعایة الطبیة تعني الخدمة أو الخدمات العلاجیة أو الاستشفائیة أو التشخیصیة :التعریف الأول 

التي یقدمھا أحد أعضاء الفریق الطبي إلى فرد واحد أو اكثر من افراد المجتمع مثل معالجة 
الطبیب لشخص مریض سواء كان ذلك في عیادتھ الخاصة أو في العیادات الخارجیة للمستشفى 

الحكومي أو العنایة التمریضیة  التي تقدمھا الممرضة للمریض أو التحالیل التشخیصیة التي تقدم 
في المختبر لشخص ما أو لعدة أشخاص غیر أن الرعایة الطبیة قد تقدم رعایة صحیة وقائیة حیث 

أن الطبیب الذي یعالج شخصا ما یمكن أن یقدم لھ توضیحات ومعلومات حول مرض ما وطرق 
انتشاره وطرق الوقایة منھ لتجنب الوقوع فیھ في المستقبل وبذلك یقوم الطبیب بدور الرعایة 

 1الصحیة الى جانب الرعایة الطبیة 
 یمكن تعریف الخدمة الصحیة على أنھا النشاط الذي یقدم للمنتفعین والتي تھدف :التعریف الثاني 

 2.إلى اشباع حاجات ورغبات المستھلك النھائي حیث لا ترتبط ببیع سلعة او خدمة أخرى 
3:أسس الخدمات الصحیة  1-3

 

: ھناك عوامل عدیدة تحدد لنا أسس وملامح الخدمات الصحیة ومن أمثلتھا 

الحاجات العامة للسكان  ·

                                                           
 11 ص2000 عمان الاردن 1ط, دار الیازوري , الرعایة الصحیة الأولیة , عبد المجید شاعر وآخرون  1
 97 ص 1998فوزي شعبان مذكور تسویق الخدمات الصحیة ایتراك للنشر والتوزیع مصر  2
 79 ص 2000 عمان الاردن 1دار الشروق للنشر ط, الصحة والسلامة العامة, أیمن مزاھرة وآخرون  3
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إحتیاجات المرضى في المستشفیات والمؤسسات الطبیة  ·

إنطباع الطبیب عما ھو أفضل بالنسبة لمرضاه  ·

لذا فإن تخطیط الخدمات الصحیة یكون بأخذ العوامل السابقة وكذلك یكون لھا ارتباط بالبحوث 
ومن أجل أن تكون الخدمات , والدراسات الجاریة في الرعایة الصحیة وتنظیم المؤسسات الطبیة 

: الصحیة بشكل كاف ومستوى عال یجب ان تتوفر فیھا العوامل التالیة 

 : الكفایة الكمیة  - أ

: ومعناھا توفیر الخدمات الصحیة بحجم وعدد كاف وھذا یشمل 

فنیین وغیرھم من , ممرضین , أطباء: توفیر عدد كاف من الموارد البشریة الطبیة  ·
تمریضیة (حیث أن الطبیب لوحده لا بستطیع القیام بجمیع اعمال الخدمات الصحیة , المساعدین 

 )مخبریة وإداریة

توفیر عدد كاف من الأطباء والمراكز والمؤسسات الطبیة التي تقدم الخدمات الصحیة  ·
ویشترط أن تكون ھناك عدالة ومساواة في  )صیدلیات, مختبرات , مستشفیات ,وحدات صحیة (

  توزیعھا بین مختلف مناطق البلاد 

توفیر اسالیب ووسائل التثقیف الصحي بین افراد المجتمع لتعریفھم بوسائل الرعایة  ·
الصحیة وتواجدھا والخدمات التي تقدمھا واھمیتھا وطرق الاستفادة منھا مبكرا بمجرد إحساس 
 .الفرد بالمرض وعدم الانتظار حتى یتطور المرض ویصبح خطیرا لیعرض نفسھ على الطبیب

 توفیر الخدمات الصحیة في جمیع الاوقات  ·

یجب وضع النظم المالیة والاداریة الكفیلة بتوفیر الخدمات التي تكفل للفرد الحصول علیھا  ·
 .والسعي للتأمین الطبي الشامل لكافة المواطنین

 : الكفایة النوعیة  - ب

لا یكفي لتوفیر الخدمات الصحیة زیادة عدد اعضاء الفرق الطبیة والوحدات الصحیة والمستشفیات 
 1:فحسب بل یجب أیضا توفیر ضروف رفیعة المستوى للعمل الطبي وھذا یشمل 

وضع معاییر وأسس تحدد المستوى المطلوب والواجب توفیره في كل من أعضاء الفریق  ·
المعدات والاجھزة ووسائل التشخیص والعلاج ویجب أن تضع ھذه المعاییر لجنة علیا من , الطبي 

, ذوي الاختصاص والخبرة والدرایة في مجالات الخدمات الصحیة المختلفة ولا یسمح لأي كان 
سواء كان طبیب أو ممرض أو مؤسسة طبیة أن تمارس مھنة تقدیم الخدمات الصحیة إلا إذا 2

. توافرت فیھا ھذه المعاییر
                                                           

 80مرجع سابق ص , الصحة والسلامة العامة , أیمن مزاھرة وآخرون  1
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العمل على رفع كفاءة وحسن تدریب أعضاء الفریق الطبي وھذا من خلال وضع برامج  ·
ثقافیة علمیة لرفع مستواھم العلمي والاطلاع على احدث الاكتشافات الطبیة بالإضافة الى البرامج 

. التأھیلیة من أجل تجدید معلوماتھم النظریة والعلمیة

تقدیم التسھیلات والمساعدات المالیة والاداریة والفنیة لجمیع العاملین في قطاع الخدمات  ·
الطبیة من أجل الحصول وامتلاك الادوات والاجھزة والمعدات الطبیة اللازمة والمرافق الطبیة 

. بأقل التكالیف والجھود لیستطیعوا تقدیم الخدمات الصحیة على مستوى عال

  دمج الخدمات الصحیة والوقائیة  ·
: 1الخصائص الممیزة للخدمة الصحیة   1-4    

تتجلى الخصائص الممیزة للخدمة الصحیة المقدمة من قبل مختلف المنظمات الصحیة في 
خصوصیة تلك الخدمات وانعكاسھا على الاسلوب والعمل الاداري الذي یمكن أن تقدم بھ الخدمة 

للجمھور 
: ویمكن تحدید ھذه الخصائص كالآتي 

تتمیز خدمات المستشفى بكونھا عامة للجمھور وتسعى من تقدیمھا الى تحقیق منفعة عامة  ·
 .ولمختلف الجھات والأطراف المستفیدة منھا سواءا كانوا افراد أو منظمات أو ھیئات 

الخدمة الطبیة المقدمة تتمیز بكونھا على درجة عالیة من الجودة لأنھا مرتبطة بحیاة  ·
 .الانسان وشفاءه

تؤثر القوانین والانظمة الحكةمیة على عمل المؤسسات الصحیة وعلى وجھ التحدید إذا  ·
كانت تابعة للدولة أو للقطاع الخاص وذلك في ما یتعلق بتحدید منھج عملھا والخدمات الطبیة التي 

 .تقدمھا

في منظمات الاعمال عموما تكون قوة اتخاذ القرار بید شخص واحد أو مجموعة أشخاص  ·
 .بینما المنضمات الصحیة تكون فیھا قوة اتخاذ القرار موزعة ما بین الادارة ومجموعة الاطباء 

وجوب الاتصال المباشر بین المستشفى والمستفید من الخدمة الصحیة إذ ان الخدمة  ·
الصحیة لا یمكن تقدیمھا في الغالب إلا بحضور المریض نفسھ للفحص والتشخیص والعلاج 

 .وإجراء التحالیل

نظرا لتذبذب الطلب على الخدمة الصحیة في ساعات الیوم أو الاسبوع فإن الامر یستوجب  ·
 .تقدیم الخدمة الصحیة لطالبیھا لأنھ لا یمكن الاعتذار عن تقدیمھا لمن یحتاجونھا

 
 

 
                                                           

 35ص  , 2012جودة الخدمات الصحیة في المؤسسات العمومیة الجزائریة جامعة تلمسان , عتیق عائشة  1
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: 1الصحیة  الخدمات تقدیم معاییر- 8-1
 الكفاءة والفعالیة و بالتكلفة تتصل معاییر عدة یتطلب الأخذ بعین الإعتبار الصحیة الخدمات أداء إن

 في آما تحدد الصحیة الخدمات إنتاج سیتم مستوى أي إلى تحدد التي ھي المعاییر ھذه و العدالة، و

 :على كما یلي  المعاییر تلك وستعرض مستوى بأي و الخدمات، تلك من سیستفید من الوقت نفس

 :التكلفة   معیار1-8-1

 لأنھم آدافعي رخیصة الخدمات تلك تكون أن الصحیة الخدمات مستھلكي یرغب الأحوال جمیع في

 أن مباشرة یریدون الخدمات ھذه مقابل یدفعون الذین العملاء أو التأمین، لأقساط ودافعین ضرائب،

 ھناك أن یكون ویجب تماما، مجاني شيء ھناك لیس أنھ نرفض ونحن منخفضة، الأسعار تكون

. مباشرة غیر أو مباشرة بصورة المقابل یدفع ما شخص
 :الفعالیة   معیار2-8-1

 انخفاضا أو(ملموسة  صحیة مكاسب إجراء یحقق كل أن ونرید فعالة، الخدمات تكون أن نتوقع إننا

 وتوضع )تنتظر تقدیمھ أن نرید ولا(تقدیمھ نرید فنحن فعال إجراء ھناك یكون وعندما)المعاناة في

 .الخدمات الصحیة منتجي على یؤثر بدأ الطلب ھذا أن أدلة، إلى المستندة الطبیة الحركة

 :الكفاءة  معیار 3-8-1

 فإذا استطعنا والفنیة، الاقتصادیة الكفاءة الخدمات لتلك تحقق أن یجب الصحیة الخدمات تقدیم عند

 من مما یمكننا الإجراءات ھذه أرخص استخدام نود فإننا مختلفة، بإجراءات النتیجة نفس تحقیق

 تقدیم إذا استطعنا فانھ ذلككو مختلفة، بطریقة الأموال إنفاق أو التكلفة، بنفس ثركأ خدمات تقدیم

 . الطریقة الأرخص اختیار نود فإننا مختلفة بطرق الكفاءة من المستوى نفس على خدمة

 :العدالة   معیار4-8-1

أنھم  أي بالعدل، موزعة تقدیمھا أو مقابلھا تدفع التي الخدمات تكون أن یرغبون كثیرون ھناك
مع  المعاملة تتساوى وأن متماثلة، خدمات المتماثلة الحاجات ذوي المرضى یتلقى أن یحبون

 .الإقامة محل عن النظر بغض الفرص تتساوى وأن المختلفة، العرقیة الخلفیات ذوي المواطنین

 :الصحي  الأمان معیار  5-8-1

 من لھ التخلص یضمن بما وفعالیة بكفاءة متوافرة الصحیة الخدمات بأن المواطن شعور بھ ویقصد

 شعور على مجرد الصحي الأمان معیار ولا یقتصر وقوعھ، حال )المرض من نوع أي (المرض

 مستوى في الخدمات تكون تلك تكالیف بأن آذلك یشعر أن ولكن فعالة صحیة خدمات بتوافر الفرد

 .الدفع على قدرتھ
 
 

                                                           
 45 ص 2012جامعة تلمسان , جودة الخدمات الصحیة في المؤسسات العمومیة الجزائریة , عتیق عائشة  1
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: ماھیة الجودة - 2

 :للجودة الأساسیة المفاھیم 2-1

 في تعریف اختلافات ھناك أن الملاحظ أن إلا الجودة، بموضوع المتزاید الاھتمام من بالرغم

 . الموضوع ھذا في للكتابات النظر وجھات لاختلاف وفقا الجودة

: 1الجودة تعریف 2-1-1
 قیاس الجودة یمكن حتى منظمة أي داخل للجودة واضح تعریف على الاتفاق یجب الأمر حقیقة في

 تستطیع إدارتھا لن فإنك قیاسھا تستطع لم إذا " الإدارة في شائع قول وھناك, العمل على وتطبیقھا

" . 

 خمسة مداخل Quality Managing الشھیر   في كتابھDavid gravinجرافن  دافید قدم وقد

: الجودة لتعریف
 الخبرة نطاق خارج المحدد غیر التعریف-  أ 

مبھم  التعریف وھذا علیھا، والاستدلال معرفتھا یمكن وإنما لھا محدد تعریف وضع یصعب
والإنتاج  التصمیم وظائف من وكثیر للتشغیل، مواصفات في ووضعھ قیاسھ یمكن لا غامض
 .الجودة لإدارة كأساس التعریف ھذا استخدام في صعوبة تجد والخدمة

 
 المنتج على المبني التعریف-  ب 

 في قیاسھا ووضعھا یمكن خصائص أو صفات أنھا على تعریفھا یتم الجودة فإن التعریف لھذا وفقا

 .وقیاسھا الجودة ورقابة التصمیم علیھا یعتمد قیاسیة ومعاییر صورة

 النھائي المستخدم على المبني التعریف

 الخدمة أو في السلعة یطلبھا التي المستخدم، تفضیلات على فردي أمر أنھا على الجودة یعرف

. الأعلى جودة المنتجات ھي تعتبر التفضیلات،و لھذه إشباع أعلى تقدم التي والمنتجات
 النھائي المستخدم على المبني التعریف- ج 

 الخدمة أو في السلعة یطلبھا التي المستخدم، تفضیلات على فردي أمر أنھا على الجودة یعرف

 ویعاب الأعلى جودة، المنتجات ھي تعتبر التفضیلات، و لھذه إشباع أعلى تقدم التي والمنتجات

 : یلي ما المدخل ھذا على

واحد  منتج في التفضیلات ھذه جمیع تتجمع أن الصعب ومن متعددة المستھلك تفضیلات أن ·
 .عام قبول لھ یكون حتى

                                                           

 العلوم بالبلیدة،كلیة دحلب سعد جامعةماجستیر، مذكرة،الصحیة بالخدمات الارتقاء في الشاملة الجودة إدارة دور،بوبقیرة محمد 1

 2006،التجاریة العلوم قسمالتسییر، وعلوم الاقتصادیة
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 .المستھلك ورضاء الجودة بین تطابق عدم یحدث قد ·

 التصنیع على المبني التعریف- د 

المتطلبات،  و المواصفات مع التوافق أنھا أساس على تعرف الجودة فإن التعریف لھذا وفقا
خلال  من تحدیدھا ویتم والھندسیة، والتشغیلیة التصنیعیة بالممارسات متعلقة تكون والمواصفات

 الجودة في انخفاض یعتبر المواصفات ھذه عن انحراف أي وأن التصمیم،

 القیمة على المبني التعریف- ھـ 

 ویعتمد الأخرى، الخصائص من وعدد والأسعار التكلفة أساس على الجودة تعریف یعتمد

 قیمة، الأفضل عادة یعني لا جودة، الأعلى والمنتج والقیمة، الجودة على للمستھلك الشرائي القرار

 .)شراء الأحسن   (الخدمة أو المنتج یوصف " جودة الأفضل" اللقب فھذا

 أن تبني یمكن ولا ومختلفة، متعددة نواحي كلھا على تركز للجودة المختلة التعاریف أن ویلاحظ

 .للجودة خاص مفھوم المنظمة في قسم كل

 :1للجودة الحدیث التعریف 2-1-2

توقعات  تزید حتى أو المستھلك، بتوقعات الوفاء على الخدمة أو المنتج قدرة إلى الجودة تشیر- أ 
 .المستھلك

 تعرف منافع، وعادة من علیھ للحصول دفعھ تم ما على المستھلك حصول تعني الجودة- ب 

 .برضاء المستھلك تتعلق أبعاد لعدة وفقا الجودة

 نفس من مختلفة أبعادا تتناول تلك التعاریف أن ، للجودة السابقة التعاریف خلال من نستنتج

أثناء  الأداء أو التصنیع، أو التصمیم حیث من سواء الخدمة أو السلعة أبعاد كافة تشمل الظاھرة إذ
الخدمة  أو للسلعة المستھلك رغبات و حاجات إشباع ھو رئیسي بھدف ذلك كل ، الاستعمال

 الجودة أبعاد 2-2

 أو الخدمات المنتجات بھا تستطیع محددات لھا أن الأبعاد كما من لمجموعة محصلة الجودة تعتبر

 :یلي كما تحدیدھا تم وقد المنشود، الھدف تحقق أن
 

 و السرعة مثل الخدمة أو المنتج في الأساسیة الخصائص إلى البعد ھذا یشیر  و:الأداء ·
 .التنافسیة

 من درجة ھناك یكون أن یجب و ، الأداء في الاتساق إلى ھنا یشیر  و:الاعتمادیة ·

 وفقا جاھزة تكون أن و الأعطال تكرار عدم( الخدمة أو المنتج في أداء الثقة و الاعتمادیة

 .) للطلب

                                                           

 2002  ،الإسكندریة الجامعیة، الدار ، الكلیة الجودة إدارة البكري، محمد سونیا  1
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 ( الصلاحیة  مدة  الخدمة أو المنتج بقاء مدة إلى ھذا یشیر و " الزمنیة الفترة " :الصلاحیة ·
 .)  المنتج حیاة فترة خلال العمل ممثلة في مدة

 الأمان مثل الخدمة أو للمنتج إضافیة خصائص إلى البعد ھذا یشیر  و:الخاصة الخصائص ·

 .العالیة التكنولوجیا أو في الاستخدام والسھولة

 الخدمة أو المنتج یتوافق كیف أو فیھ تستجیب الذي المدى إلى البعد ھذا یشیر  و:التوافق ·

 فاعلیة تحسین على أثر من مالھ و مرة أول من الصحیح الأداء و توقعات المستھلك، مع

 .التسویقیة العملیة

 شكاوى معالجة مثل البیع، بعد ما خدمات أنواع إلى البعد ھذا یشیر  و:البیع بعد ما خدمات ·

 و الاعتمادیة و الأداء بعد تستخدم ما عادة و المستھلك رضا التأكد من أو المستھلكین
 المستھلك ، بواسطة للاستخدام المنتج ملازمة على في الحكم الخاصة الخصائص و التوافق

 درجة عالیة لھ توفر الذي بالشكل الخدمة أداء على المنظمة بقدرة المستھلك یھتم ما فغالبا

 .الأخطاء من خلوھا و الدقة و الصحة من

 : 1أسباب الاھتمام بالجودة 2-3

ھناك عدة عوامل وأسباب التي تقود المؤسسة إلى الاھتمام بالجودة والسعي نحو تطبیقھا وتتجلى 
:   ضرورة الجودة فیما یلي

 :الضرورة المالیة- أ 

إلى تحمل تكالیف باھضة ,  إن العیوب والأخطاء في جودة المنتجات تؤدي بالمستھلك والمؤسسة
وھذا یجر القول أن , ...وتكالیف أجور العمال, تتمثل أساسا في تكالیف إصلاح المنتج المعیب

أخطاء الجودة تعبر عن تبذیر یؤدي إلى ارتفاع سعر التكلفة وانخفاض الأرباح والمنافسة للمؤسسة 
 : الضرورة التجاریة- ب .

فالجودة , تمثل المنافسة الدولیة الحادة ومحاولة غزو الأسواق دافعا تجاریا ھاما بالنسبة للمؤسسة
ان حیاة المؤسسة مرتبطة بتحسین مرد ودیتھا و قدرتھا فمن ھنا , تعتبر أساس القدرة التنافسیة

التنافسیة 

سعر، مع / أما من وجھة المستھلك أو الزبون، ھذه المنافسة تترجم عن طریق أفضل علاقة جودة
احترام آجال التسلیم، فعند سعر بیع مماثل یجب رفع الجودة لتحقیق أفضل إرضاء للزبون، وعند 

: مستوى جودة مماثلة یجب خفض سعر البیع من حیث
                                                           

 العلوم بالبلیدة،كلیة دحلب سعد جامعةماجستیر، مذكرة،الصحیة بالخدمات الارتقاء في الشاملة الجودة إدارة دور،بوبقیرة محمد 1

 2006،التجاریة العلوم قسمالتسییر، وعلوم الاقتصادیة
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تخفیض تكالیف اللاجودة، عقلنة أسالیب العمل و إجراءات التصنیع و تبسیط تصمیم المنتج، 
بالإضافة إلى عامل المنافسة، فإن المحافظة على صورة المؤسسة و تحسن علامتھا التجاریة یعتبر 

. عاملا من عوامل الجودة، و ھذا بھدف المحافظة على ثقة الزبائن و تطویر أسواقھا

 :الضرورة التقنیة - ج 

إن التطور المستمر في التقنیات یؤدي إلى خلق منتجات ذات نتائج عالیة، و تحسین التقنیة یسمح 
بجعل أعمال المنتجات أكبر من النتائج المحققة و یساھم في أفضل تبني و تحسین خصائصھ 

المرتبطة باستعمالھ، فالجودة تساھم في التحكم الجید في التقنیات و ذلك بتوحید طرق التصنیع و 
. تحسین الأسالیب و إجراءات المراقبة

  :مفھوم ومراحل تطور ادارة الجودة 2-4

 :1مفھوم إدارة الجودة 2-4-1

 ھي الطریقة التي تضمن بأن جمیع النشاطات الضروریة لتصمیم وتطویر ومن ثم تطبیق المنتج 
 .أو الخدمة في المؤسسة فعّآلة وتعمل بكفاءة

2مراحل تطور ادارة الجودة 2-4-2
 : 

 :مرت الجودة بمراحل من التطور یمكن عرضھا في أربع مراحل أساسیة

وتھدف ھذه المرحلة إلى منع وصول المنتج المعیب  .Inspection مرحلة الفحص والتفتیش) 1
 . إلى العمیل

حیث یتم ممارسة مجموعة أنشطة أثناء التشغیل تستھدف  : .Q.C مرحلة مراقبة الجودة) 2
تحقیق خصائص محددة للجودة ، وتتضمن أسالیب فحص واختبار وتحدید درجة المنتج واتخاذ 

 .إجراءات تصحیحیة

حیث یتم تطبیق مجموعة من الإجراءات المخططة والمنظمة  : .Q.A مرحلة تأكید الجودة) 3
 .اللازمة لتوفیر الثقة الكافیة من أن المنتج أو الخدمة سیحقق متطلبات العمیل

  

تطورت نظم الجودة في ھذه المرحلة لتشمل مناخ  .TQM : مرحلة إدارة الجودة الشاملة )4
العمل بما في ذلك الإدارة والعمالة لیعملاً سویاً لتحسین وتطویر الجودة ویقوم الإطار الفكري 

 : والفلسفي لإدارة الجودة الشاملة على مجموعة من المرتكزات والمبادئ من أھمھا
                                                           

1 http://ar.wikipedia.org/wiki/2013مارس  14، 14:11(الجودة _  إدارة.( 
2

 http://www.hrm-group.net/vb/showthread.php?t=73  منتدى نظام إدارة الجودة ISO 9001      
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 .التركیز على احتیاجات وتوقعات العمیل- 1

 .التزام الإدارة المستمر بالجودة- 2

 .الجودة مسئولیة جمیع العاملین بالمنظمة- 3

 .التركیز على النتائج والعملیات معاً - 4

 . استخدام التقنیات الإحصائیة في القیاس والتطویر- 5

 . الوقایة من الأخطاء قبل وقوعھا- 6

 . اتخاذ القرارات استناداً إلى الحقائق- 7

 .قیاس عائد وتكلفة الجودة- 8

 .فرق العمل والعمل الجماعي - 9

 . التطویر المستمر- 10

 . المقارنة المرجعیھ- 11

 . تبني فلسفة عدم الخطأ- 12

 .مبدأ الإنجاز الصحیح من أول مرة وفي كل مرة- 13

: أدوات تطبیق إدارة الجودة 2-5

: 1تخطیط الجودة  2-5-1

إلى أھداف ومتطلبات قابلة للقیاس، ووضع  سیاسة الجودة ھي عملیة منھجیة یتم بموجبھا ترجمة 
.سلسلة من الخطوات لتحقیقھا ضمن إطار زمني محدد

 

 :تخطیط الجودة یتبع تسلسل خطوات متعارف علیھ عالمیا على النحو التالي

 تحدید العملاء والأسواق المستھدفة ·

 اكتشاف احتیاجات العملاء المخفیة والتي لم تلب ·

معاییر (وسیلة لتلبیة احتیاجاتھم : ترجمة ھذه الاحتیاجات إلى متطلبات كمنتج أو خدمة ·
 )جدیدة، مواصفات

 تطویر خدمة أو المنتج تتجاوز احتیاجات العملاء ·

 تطویر العملیات التي من شأنھا تقدیم الخدمة، أو إنشاء المنتج، في الطریقة الأكثر فعالیة ·

 نقل ھذه التصامیم إلى القوى العاملة التي یتعین الاضطلاع بھا ·

                                                           
1 http://ar.wikipedia.org/wiki/2013 افریل 26، 03:11(الجودة _ تخطیط.( 
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: 1تطبیق الجودة 2-5-2

مؤسسة بعض المتطلبات التي تسبق البدء بالتطبیق، حتى  یستلزم تطبیق برنامج الجودة في أي
لقبول الفكرة، ومن ثم السعي نحو تحقیقھا بفعالیة وحصد نتائجھا المرغوبة،  یمكن إعداد العاملین
 :ومن ھذه المتطلبات

  إعادة تشكیل ثقافة المؤسسة -أ 
 الترویج وتسویق البرنامج - ب 
  التعلیم والتدریب- ج 
   الاستعانة بالاستشاریین- د 

   تشكیل فرق العمل- ھـ 
  التشجیع والحفز- و 
  الإشراف والمتابعة- ي 
   استراتیجیة التطبیق- ز
: الجودة  تنظیم 2-5-3

:  أھم میزات تنظیم الجودة ھي

. إرضاء أكبر لحاجات ورغبات الزبائن المتزایدة باستمرار ·

  .الاستغلال الأمثل للموارد الوطنیة على أكمل وجھ ·

. تحسین الإنتاج كماً ونوعاً  ·

.  خفض التكالیف ·

. ملائمة العرض للطلب ورفع وتیرة التسویق ·

. تحسین بیئة العمل ·

. زیادة الأمان في العمل ·

 .زیادة فرص التصدیر ·
: 2الجودة مراقبة 2-5-4

 الخدمة، أو المنتجة للجودة تحسین تحقیق في والأنشطة الأسالیب استخدام ھي الجودة مراقبة

 :وھي بھا، المرتبطة والأنشطة الأسالیب تكامل وتشمل

 .إلیھ حاجة ھناك یكون مواصفات ·

 .الخدمة أو المنتج تصمیم ·

                                                           
1 http://www.tkne.net/vb/t5235.htmlالجودة   ادارة  تطبیق 
 1998 العربیة، النھضة دار المنتجات، جودة ومراقبة تخطیط المحسن، عبد توفیق 2
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 .للمواصفات الكاملة المعاني لمقابلة تشیید أو إنتاج ·

 .المواصفات مطابقة لتحدید الفحص ·

 .ذلك لزم ما إذا المواصفات لمراجعة معلومات لتوفیر الاستخدام مراجعة ·

 الھدف یستمر أن ویجب تكلفة، بأقل للعمل خدمة أو منتج أفضل یوفر الأنشطة ھذه استغلال

 وتحلیل، تجمیع وھو الجودة مراقبة فروع أحد ھوو إحصائیا، الجودة بمراقبة الجودة لتحسین

 ◌َ .الجودة مراقبة أنشطة في لاستخدامھا بیانات وتفسیر

 جزءا فقط إلا لیس ھذا أن إلا الجودة، لمراقبة إحصائي منھج من المزید على التركیز یزید وبینما

 مراقبة من رئیسیان جزءان ھما القبول ومعانیة إحصائیا العملیة فمراقبة الكلیة، الصورة من

. المختلفة الأسالیب من عدد ویلزم إحصائیا، الجودة

: 1قیاس الجودة 2-6

تمثل الجودة مجموعة السمات والخواص للمنتج التي تحدد مدى ملاءمتھ لتحقیق الغرض الذي أنتج 
من أجلھ لیلبى رغبات المستھلك المتوقعة وتعتبر المواصفات القیاسیة المحدد الأساسي للجودة، 

والتي تشكل أعمدة أساسیة تقوم علیھا جودة الإنتاج وجودة الخدمات ومن خلال ھذه الأعمدة 
.  الأساسیة یمكن إحداث عملیات التطویر المطلوبة لتلبى رغبات المستھلكین

 : المواصفات ·

تعني المواصفات الخصائص والمیزات الخاصة بالمنتج لتأدیة غرض محدد، وتعتبر المواصفات 
لغة تفاھم ووسیلة اتصال مع كافة الحلقات المتعاملة مع المنتج أو مدخلاتھ، وتعتبر المواصفات من 

أكثر الوسائل وضوحاً وقبولاً لدى كافة شرائح المجتمع لأنھا تعتمد على الشفافیة وتشمل 
 :المواصفات الأتي

وتعني كافة الأوصاف التي یحتاج لھا أثناء عملیات الإنتاج كالأبعاد، : أوصاف المنتج .1
 .والأوزان، والأحجام، وقوة الشد وغیرھا

 .أوصاف محددة للمواد المستعملة في المنتج مثل الخواص الطبیعیة، والكیمیائیة والھندسیة .2

طریقة الإنتاج والتي تعتبر أحد الجزئیات للمواصفة حیث تختلف المواد عن بعضھا  .3
 .لاخضاعھا لطریقة الإنتاج الملائمة

تحدد المواصفات طرق القیاس والمعایرة المطلوبة لاختبار المنتج أو المواد اللازمة، كما  .4
 .تحدد نوعیات الأجھزة والطرق المرجعیة للاختبارات والتحالیل

                                                           
1 http://ar.wikipedia.org/wiki/2013مارس  11، 14:11(الجودة _ إدارة.( 
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 .تحدد المواصفات نوعیات التحضیر والتجھیز المطلوبة وكیفیة التخزین والتداول .5

تحدد المواصفة نسب التفاوت المقبولة في المنتجات والتي یمكن أن یستفاد منھا في تحدید  .6
 .درجة جودة المنتج كما ھو واضح في مجالات الخضر والفاكھة

 الخدمة الصحیة ماھیة جودة   3

 الخدمة جودة  3-1

  الخدمة جودة   مفھوم3-1-1

 الخدمة طلب جودة عند العملاء وتوقعات حاجات لاختلاف وھذا الخدمة جودة تعریفات لقد تعددت

 عنھا السن تختلف لكبار بالنسبة الخدمة فجودة علیھا ، الحكم في الاختلاف وكذلك المطلوبة،

لذلك سنقدم التعاریف  العادیین للعملاء بالنسبة عنھا الأعمال لرجال بالنسبة وتختلف للشباب بالنسبة
 : التالیة

 الرغبة مع التوافق -
1

 
 

 تقدیم في مھمة كأبعاد الشخصي والبعد الإجرائي البعد على تشتمل التي الجودة تلك"  -

 لتقدیم المحددة والإجراءات النظم من الإجرائي الجانب یتكون حیث ، العالیة ذات الجودة الخدمة

 وممارساتھم وسلوكاتھم بمواقفھم العاملون یتفاعل كیف فھو للخدمة الشخصي أما الجانب الخدمة

2مع العملاء اللفظیة
 

 أو العملاء یتوقعھا التي أي المدركة أو المتوقعة كانت سواء المقدمة الخدمات جودة ھي " -

 یعتبر حیث رضاه عدم أو العمیل لرضا الرئیسي المحدد وھي الفعلي، الواقع یدركونھا في

 . 3 " خدماتھا في الجودة مستوى تعزیز ترید التي الرئیسیة من الأولویات نفسھ الوقت في

 یحس التي والجودة الخدمة، عن العمیل یفصل الذي الفرق ذلك أنھا على الجودة تعرف " -

 ."  لھ تقدیمھا بعد أو للخدمة، بعد استعمالھ بھا

 العملاء توقعات ،لتقابل الخدمة مستوى إلیھا یرقى التي للدرجة مقیاس تعتبر الخدمة  جودة -

 ".الخدمة مقدم قبل من فعلا المقدمة الخدمة مع الزبائن توقعات تطابق مدى إذن ھي .
3

 

                                                           
 253 ص.الجزائر.3 العدد. إفریقیا شمال اقتصادیات ،مجلة "للبنوك التنافسیة القدرة لزیادة كمدخل المصرفیة الخدمات جودة".القادر عبد  بریش1

 143. ص 2001. عمان ، الأولى الطبعة ، والتوزیع للنشر صفاء دار "، الشاملة الجودة إدارة ،" وآخرون الدراركة  مأمون2

3 قاسم   125 ،ص 2005 ، لیبیا ، الثقافة ،دار "الایزو ومتطلبات الشاملة الجودة إدارة" ، علوان نایف 
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 الخدمة ومقدم العمیل بین التفاعل بذلك تتعلق الخدمة جودة أن نستنتج السابقة التعاریف خلال من

 .2 للخدمة الفعلي والأداء یتوقعھ ما بین مقارنتھ خلال من الخدمة جودة العمیل حیث یرى

:  الخدمة تقدیم في الجودة تحقیق  خطوات 3-1-2

 : التالیة إتباع الخطوات یجب في الخدمات المقدمة لتحقیق الجودة
1 

 : بالعملاء الاھتمام وإثارة الانتباه جذب  3-1-2-1

 :التالیة الإیجابیة المواقف خلال من ذلك تحقیق ویمكن

 مساعدتھم في والمحبة الود روح وإظھار العملاء مع التعامل في والدفء والرقة الابتسامة ·

 .المبالغة إلى اللجوء دون الخدمة عن المواصفات إعطاء في التامة الدقة ·

 .التعامل في السلبیة الصور من والتخلص والحدیث المقابلة في التصنیع عدم ·

 .الخدمة توفیر في بھ وتنتھي بالعمیل تبدأ المؤسسة أن على التركیز ·

 : حاجاتھم وتحدید العملاء لدى الرغبة خلق 3-1-2-2

 الخدمة لمقدم والتسویقیة البیعیة المھارات على تعتمد العملاء احتیاجات وتحدید الرغبة خلق إن

 2:مایلي  لذلك الأساسیة ومن المتطلبات

 .ووفرتھا خصائصھا على بالتركیز المقدمة الخدمة لمزایا السلیم العرض ·

 الإلتزام مع العمیل علیھا یعتمد التي الخدمات في القصور نواحي على التركیز ·

 .القصور لتفادي أخرى خدمة في بالتعامل إقناع العمیل في بالموضوعیة

 والشم والنظر واللمس السمع حاسة على للتأثیر كوسیلة البیعیة المعدات كافة اعتماد ·

 .الإستماع عن تغني اللمس أو الخ فالرؤیة ... والتذوق

 یكون وأن یستوضحھا أن یجب التي الأمور كافة عن یستفسر لكي للعمیل الفرصة ترك ·

 مستعدا العمیل یجعل مما ودقة بموضوعیة تلك الاستفسارات على للرد الخدمة مستعدا مقدم

  .الخدمة إجراءات إقتناء لاستكمال

توفیر  بأھمیة والشعور والابتسامة كالترحیب التعامل في الإنسانیة الجوانب على التركیز ·
 للعملاء والمستقبلیة الحالیة الحاجات

 

                                                           
 217 ،ص 2002 ، الأولى الطبعة . عمان ، والطباعة والتوزیع للنشر المسیرة إدارة ، "الجودة إدارة ،" محمود كاظم  حضیر1
 212 ، سابق ،مرجع . " الجودة إدارة ،" محمود كاظم  حضیر2
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 : لدیھ الاعتراضات ومعالجة العمیل  إقناع 3-1-2-3   

 : یلي كما توضیحھا ویمكن

 دائما العمیل أن ( وھي العملاء مع التعامل فن في الذھنیة بالقاعدة الخدمة مقدم یلتزم أن ·

 تأكید على یعمل ولا العمیل على الرد في دبلوماسیا الخدمة مقدم یكون أن بحیث یجب ) حق على

 المجال ھذا في المبادئ من مجموعة على یعتمد أن یجب ولكن العمیل مباشرة نظر وجھة خطأ

 : وھي

 منھا یكون لا التي الحالات في علیھ الاعتماد مع المباشر النفي على الاعتماد من الإقلال ·

 . إلیھ من اللجوء مفر

 مثلا السعر ناحیة من الخدمة على العمیل اعتراض تعویض على وتقوم : التعویض طریقة ·

 بإظھار جودتھا

 ، الاستجواب طریقة�. میزة إلى الإعراض قلب على الطریقة ھذه وتقوم العكس طریقة ·
 في یكون بحیث على العمیل الأسئلة بعض توجیھ إلى الخدمة مقدم یلجأ أن على الطریقة ھذه وتقوم

 .لاعتراضھ تقیید علیھا الإجابة

 مع والیقظة الاھتمام یظھر وأن للعمیل جیدا مستمعا یكون أن الخدمة مقدم یكون أن یجب ·

 .كبریاءه إرضاء یتم حتى العمیل یبدیھا التي الآراء والملاحظات تدوین

 العمیل یكون فقد ، بھا مسلم قضیة العمیل اعتراضات یأخذ لا أن الخدمة مقدم على یجب ·

 یكون أن فیجب لذلك المقابلة إنھاء أجل من فقط الاعتراض یثیر لكنھ خدمة معینة اقتناء في راغبا

 .لبق بشكل المقابلة إنھاء یجب معھ التعامل استحالة من ما تأكد وإذا لذلك یقظا الخدمة مقدم

 علیھ انتصر قد وأنھ المناقشة في بانھزامھ یشعر العمیل یجعل لا أن الخدمة مقدم على یجب ·

بنجاح  تنتھي كادت أن بعدما البیع عملیة فشل إلى قد یؤدي الشعور ھذا لأن

 : المؤسسة مع بالتعامل العملاء إستمراریة من  التأكد3-1-2-4  

 خلال من یأتي العملاء لدى الولاء وخلق المؤسسة مع التعامل إستمراریة من التأكد عملیة إن

 : ومنھا للمنظمة العملاء لولاء ضمانا تشكل التي والتسویقیة الخدمات البیعیة بعض

 على یكونوا أن الخدمات مقدمي على یجب بحیث ، وملاحظاتھم العملاء بشكاوي الاھتمام ·

 ذلك معالجة یمكنھا التي الإجراءات واتخاذ العملاء شكاوي استیعاب في من الصبر عالیة درجة

 خلال من
1
 الخسارة عن تعویضھم م وكذالھ المقدمة الشكوى بأھمیة وإشعارھم لھم الاعتذار 

                                                           
 211 ،ص سابق مرجع ، . "الجودة إدارة" ، محمود كاظم  حضیر1
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 وتعظیم للعملاء الشكر تقدیم  وكذلكالخدمات في المستخدمة السلع استبدال  وذلك عن الناجمة

 . دائمة بصورة الجیدة الخدمات وتوفیر المؤسسة دعم في دورھم

 یتابعوا أن الخدمات مقدمي فعلى والتعاقد البیع عملیة إتمام بعد البیع بعد خدمات توفیر ·

 في العملاء استمرار على یساعد عالیة بكفاءة الخدمات ھذه فتقدیم قطع الغیار تقدیم باستمرار

1واستقرارھا استمرار وجودھا وبالتالي المؤسسة مع التعامل
 

 :الصحیة  الخدمة  جودة 3-2

 :الصحیة الخدمة جودة مفھوم 3-2-1

ذلك  في شأنھا ملموسة غیر خدمة لكونھا سھلا لیس الصحیة الخدمة لجودة محدد تعریف إعطاء إن
 في الحال ھو كما الخدمة جودة على للحكم نمطیة معاییر وجود ولعدم الأخرى الخدمات بقیة شأن

 الطبیب رأي منھا مختلفة لأراء یخضع الصحیة الخدمة جودة مفھوم تحدید لذا أصبح السلع،

 آراء وھي الصحیة الخدمة جودة بمفھوم الخاص رأیھ ھؤلاء من المستشفى فلكل وإدارة والمریض

 تقدیم ھي والطبي المھني المنظور من الصحیة فجودة الخدمة.متماثلا اتجاھا بالضرورة لانعكس

 ،.المھنة ممارسة أخلاقیات ذلك في والمھنیة ویتحكم العلمیة التطورات أحدث وفق الخدمات أفضل
 المزید جذب على والقدرة المتاحة والمتوفرة الموارد استخدام كیفیة فیعني الإداري المنظور من إما

 أو المریض وجھة نظر من إما متمیزة خدمة لتقدیم اللازمة الاحتیاجات لتغطیة الموارد من

علیھا  الحصول طریقة الصحیة الخدمة جودة فتعني الأھم وھو الصحیة الخدمة من المستفید
 .النھائیة ونتیجتھا

2 

 وتوفیر تطبیق": Lee et jones 0733 جون لي من لكل الصحیة الرعایة لجودة تعریف اول

 جمیع لتلبیة الحدیثة الطبیة والتقنیات العلوم مع یتوافق بما الضروریة الصحیة جمبع الخدمات

.  " السكان حاجات
3 

الخدمة  في المریض یراھا التي الدرجة تلك " أنھا على الجودة Sulek et al ( 1995) عرف وقد
." متوقع ھو بما قیاسا عنھا یفیض أن یمكن وما إلیھ المقدمة الصحیة

1 

                                                           
 مسؤولیة الأولیة الصحیة الرعایة في سیما ولا الصحیة النظم في وتحسینھا الجودة ضمان المبدئي، الأعمال جدول ، المتوسط لشرق الإقلیمیة اللجنة 1

 .http://208.48.48.190/rc47/anpa11bo1.htm  ، العربیة مصر ،جمھوریة القاھرة - 2000 اكنوبر 4 .، "والجودة الصحیة النظم" ، مشتركة

 
 حول الدولي المؤتمر من مقدمة مداخلة ،" الصحیة المنظمات في الشاملة الجودة بإدارة وعلاقتھ التنظیمي التغییر"فطیمة، العزیز عبد بن.نشیده،د معزوز 2

 .المنظمات في التنظیمي والتغییر الإبداع

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



الفصل الأول                                                                                    الإطار المفاھیمي لجودة الخدمة الصحیة  

19 

 

 فعرفتھا(JCAHO)  المختصر باسمھا المعروفة و الصحیة المنظمات لاعتماد المشتركة الھیئة أما

 الجیدة للممارسة العموم وجھ على بھا المعترف المعاصرة بالمعاییر الالتزام درجة إنھا"على 

 . "طبیة مشكلة أي أو تشخیص أو إجراء أو المتوقعة لخدمة النتائج ومعرفة
2 

 الصحیح والأداء المعاییر مع التماشي"أنھا  على الجودة عرفت فقد للصحة العالمیة المنظمة أما

 نسبة على وتأثیر إحداث تغییر إلى تؤدي ،بحیث مقبولة ،وبتكلفة المجتمع من مقبولة أمنة ،بطریقة

 3. "التغذیة وسوء والإعاقة الوفیات ونسبة المرضیة الحالات

وأكثر  لمقدمیھا إقناعا وأكثر منالا وأسھل أمانا أكثر صحیة خدمات تقدیم أنھا على عرفت كما
  .المقدمة الصحیة الرعایة إلى ایجابیة نظرة المجتمع في تتولد بحیث منھا للمستفیدین ارضاءا

المؤسسات  طرف من الرعایة تقدیم مستوى": انھا على الجودة یعرف الامریكي الطبي المعھد
   : اجل من الاستشفائیة

 .والمجتمع الفرد طرف من المنتظرة المحتملة النتائج من الرفع ·

 .الحدیثة والمعرفة الامكانات مع النتائج ھذه موائمة ·

 المریض نظر وجھة تحتل الصحیة الخدمة جودة مفھوم حول المتعددة الأخرى النظر وجھات ومن

 إدراك على كبیر حد إلى یعتمد الجودة تلك مستوى إن حیث بالغة أھمیة الخدمة من أو المستفید

 مع متلائمة جاءت لو اعلي جودة ذات الصحیة الخدمة ستكون وبالتالي وتقییمھ لھا المریض

 تلك ( بأنھا الصحیة الخدمة جودة عرفت المعنى ھذا احتیاجاتھم وفي ولبت المرضى توقعات

 ھو بما قیاسا عنھا یفیض أن یمكن وما المقدمة إلیھ الصحیة الخدمة في المریض یراھا التي الدرجة

  ) .متوقع
4 

 

                                                                                                                                                                                                 
 199 ص سابق ،مرجع "الصحیة الخدمات تسویق"، البكري یاسر تامر 1

 1994 ،نوفمبر1 ،العدد2 ،المجلد الإداریة للعلوم العربیة ،المجلة"السعودیة الصحة وزارة بمستشفیات النوعیة الجودة برامج فعالیة مدى:" السعید خالد بن 2

 . 12 الكویت،ص العلمي،جامعة الكویت،دولة النشر ،مجلس

 الیرموك جامعة ،منشورات1 ،العدد 12 ،المجلد الیرموك أبحاث ،مجلة" الصحة وزارة ،حالة الحكومي القطاع في الشاملة الجودة إدارة"، الطعامنة محمد 3

 90 ،ص ،الأردن ،اربد

  200 ص سابق ،مرجع "الصحیة الخدمات تسویق"، البكري یاسر تامر 4
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 : الصحیة الخدمات جودة أبعاد 3-2-2
1 

 الطبیب صفة في الخدمة مقدم قدرة إلى الاعتمادیة تشیر : (Reliability)  الاعتمادیة 3-2-2-1

 یجب الذي فان الاعتمادیة ،ولتفھم علیھ یعتمد دقیق بشكل الموعودة الخدمة أو أداء انجاز على

 ،فھي الاستعمال خلال لوظیفتھ أداءه بكیفیة تتصل الخدمة من خصائص مجموعة ھو علیھ التركیز

 الاستعمال ظروف في بنجاح منھ المطلوبة الوظیفة على أداء الخدمة أو منتج مقیاس عن عبارة

 ، الاستعمال الأداء،ظروف : ھامة ھي عناصر أربعة التعریف ھذا ،وفي محددة ولمدة العادیة
 احد وھي "الأولى المرة من عملھا صحیحة" بالاحتمال القیاس عن والتعبیر محددة الزمنیة المدة

 الوقت وفي بھا الوعد تم الخدمات كما بتوفیر أیضا تتسم ،كما للعملاء أھمیة الأكثر الخدمة مكونات

 وعودھا في الخدمات المبالغ إلى المیل فان ،لذلك الأخطاء من خالیة بسجلات ،والاحتفاظ المحدد

 فالمستفید.ثقتھم وفقدان ھؤلاء صبر نفاذ في إلا تتسبب لا واقعیة غیر توقعات إلى العملاء وقیادة

 والوفاء والانجاز الوقت خلال من ذالك إلى یتطلع الذي المریض أي الصحیة الخدمة من

 2.نسبیة كأھمیة % 30 البعد ھذا ویمثل.بالالتزامات 

 وسرعة الخدمة مقدم قدرة تعني  الاستجابة) : ( Responsiveness الاستجابة 3-2-2-2 

 بمساعدة الرضا أو تعكس الرغبة فھي . واستفساراتھم طلبات المستفیدین بالرد على استجابتھ

 . السریعة الخدمة وتقدیم الزبون

 بشكل الخدمة مقدم واستعداد ورغبة قدرة مدى تعني الصحیة الخدمات مجال في الاستجابة أن كما

 بغض المرضى جمیع أن إلى أیضا تشیر و . لھا احتیاجھم عند للمستفیدین الخدمة في تقدیم دائم

 مع المستشفى إطارات قبل من السریعة الرعایة یتلقون ، وخلفیتھم ، ، وحالتھم أصلھم عن النظر

 . مزعج وغیر مناسب أو ملائم ووقت انتظار ، والتعاون المعاملة حسن

 الصحیة الخدمة تقدیم في السرعة : الآتیة المتغیرات تشمل الصحیة الخدمة مجال في فالاستجابة

 الدائم الاستعداد ، الانشغال درجة كانت مھما المریض لاحتیاجات الفوریة ، الاستجابة المطلوبة

 الخ... والشكاوي الاستفسارات على الفوري الرد ، مع المریض للتعاون للعاملین

 التي السمات بھا ویقصد التأكید تسمیة علیھ أطلق فقد : (Assurance) التأكید الضمان 3-2-2-3

 نسبیة كأھمیة  (% 19)  البعد ھذا ویمثل الخدمة تقدیم في وثقة وقدرة معرفة من العاملون یتسم بھا

  . الأخرى قیاسا بالأبعاد الجودة في

                                                           
 2 ،ص "الصحیة الخدمات جودة أبعاد إقامة إمكانیة "، الطویل أحمد أكرم .د الجلیلي حسیب آلاء 1

 59 ص. 2000 .الإسكندریة ، الإشعاع مكتبة. " 10011 و 9000 والایزو الشاملة الجودة إدارة بین المنتج جودة اقتصادیات". العزیز عبد محمد  سمیر2
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 المادیة والمعدات التسھیلات مظھر إلى تشیر الملموسیة : (Tangibles)  الملموسیة  3-2-2-4

 المباني ھي الخدمة بملموسیة المتعلقة الجوانب أن إلى ،إضافة الاتصال ومواد ومعدات والبشریة

 لتقدیم اللازمة والتجھیزات الداخلیة والتسھیلات ، فیھ والاتصالات المستخدمة المعلومات وتقنیة

 الانتظار ومواقع ، الصحیة للمنظمة الداخلیة ، والترتیبات للعاملین الخارجي والمظھر ، الخدمة

 والتسھیلات بالقدرات تتمثل الملموسیة البكري بأن وأوضح . ذلك وغیر ، الخدمة من للمستفید

 قیاساً  نسبیة كأھمیة 00%) (البعد  ھذا ویمثل ، الاتصال ومعدات والأفراد والتجھیزات المادیة

 والعلاج التشخیص في المستخدمة الأدوات : الأتي البعد لھذا التقییم معاییر ومن ، الأخرى بالأبعاد

 إلى الأخذ تشیر أنھا كما . المناسبة والاستقبال الانتظار أماكن ، الخدمة لمقدمي الخارجي المظھر ،

في  القیاسیة والإجراءات النظیفة الأدوات واستعمال ، الصحیة التسھیلات في النظافة بالاعتبار
 . المرضى قبل من الفھم سھلة تكون أن ینبغي التي الطبیة الوصفة وأخیراً  التسھیلات

 بالمستفید العنایة درجة إلى یشیر التعاطف :  (Empathy) )الفوریة( التعاطف 3-2-2-5

 راقیة، إنسانیة بطرق لھا حلول إیجاد على والعمل بمشاكلھ والاھتمام خاص ، بشكل ورعایتھ

 ، والاتصالات ، والمكان الزمان حیث من الخدمة توفیر مدى مثل خصائص على البعد ھذا ویشمل
 . للمستفید الخدمة مورد فھم ودرجة

1 

 المنظمة مراجعي بین والتفاعل العلاقة إلى یشیر التعاطف بعد أن القول یمكن تقدم ما ضوء وفي

 الثقة وجود بھ ویقصد . فیھا والمحاسبي والإداري والفني الصحي الفریق الصحیة وأعضاء

 الصحیة الخدمة مقدمي بین والتواصل والإصغاء والتفھم واللطف والسریة واللباقة والاحترام

 الصحیة الخدمة إنجاح إلى الطرفین بین العلاقة الجیدة تسھم إذ ، )المرضى( منھا والمستفیدین

 مقدمة في المرضى مصلحة التعاطف یضع أن عن فضلا ، الصحیة للتعلیمات المرضى واستجابة

 احتیاجاتھ المریض وتلبیة لشكوى والإصغاء الصحیة المنظمة في والعاملین الإدارة اھتمامات

 . واللطف الود من بروح

  :في وتتمثل : الصحیة الخدمة جودة  أھداف 3-2-3

 . للمستفیدین والنفسیة البدنیة الصحة ضمان ·

 وزیادة )المریض( المستفید رضي تحقیق شانھا من ممیزة جودة ذات صحیة خدمة تقدیم ·

 . الصحیة المنظمة لتلك فاعلة إعلامیة وسیلة بعد فیما سیصبح والذي للمنظمة الصحیة ولاؤه

                                                           
 212 ص سابق ،مرجع "الصحیة الخدمات تسویق"، البكري یاسر ثامر 1
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 الخدمات عن رضاھم مستوى وقیاس )المرضى( المستفیدین وانطباعات أراء معرفة تعد ·

 السیاسات ووضع الصحیة للرعایة والتخطیط الإداریة البحوث مجال في وسیلة مھمة الصحیة

 . بھا المتعلقة

 . ومقدمیھا الصحیة الخدمة من المستفیدین بین الاتصال قنوات وتحسین تطویر ·

 . وفاعلیة بكفاءة مھامھا تأدیة من الصحیة المنظمات تمكین ·

 الرعایة من المطلوب المستوى إلى الوصول یعد إذ ، أفضل إنتاجیة مستویات تحقیق ·

 . الجودة تطبیق من الأساس الھدف )المرضى( إلى المستفیدین المقدمة الصحیة

 في توفرھا من لابد الجودة لإدارة أساسیة قیم ھناك أن إذ )المریض( المستفید رضي كسب ·

 العمل أداء تطویر وبالتالي الجودة نظم لتطبیق وتسعى الجودة تحسین على تعمل منظمة صحیة أي

 . رضي المستفید كسب وبالنھایة

 الزیادة ھذه ورافق الحدیثة الصحیة الخدمات أنواع مختلف على الطلب زیادة ·

  .العملاء وتوقعات حاجات بتلبیة في الاھتمام أخر نوع من زیادة ·

 .المشابھة الصحیة المنشات بین التنافس قوس زیادة ·

 :  قیاس جودة الخدمة الصحیة 3-2-4

تشیر الدراسات السابقة إلى ان ھناك أسلوبین لقیاس جودة الخدمة ینسب أولھما             
وھو الذي یستند على توقعات العملاء لمستوى الخدمة وإدراكھم  (Berry,et.-al.,1985) إلى

بین ھذه التوقعات  )او التطابق  (ومن ثم تحدید الفجوة , لمستوى أداء الخدمة المقدمة بالفعل 
 : والادراكات وذلك باستخدام الأبعاد العشر الممثلة لمظاھر جودة الخدمة وھى

أو سھولة الوصول إلى الخدمة فى الموقع المناسب والوقت المناسب وبغیر  )Access (الفوریة  •
 . انتظار طویل

 . أو دقة وصف الخدمة باللغة التى یفھمھا العمیل  )Communication(الاتصالات  •

 .اى امتلاك العاملین للمھارات والقدرات والمعلومات اللازمة )Competence( المقدرة •

 . حیث ینظر العاملون فى المنظمة إلى العمیل بوصفھ جدیرا بالثقة )Credibility( الثقة •

 .حیث تقدم الخدمة للعمیل بدقة یمكنھ الاعتماد علیھا  )Reliability( الاعتمادیة •

 .حیث یستجیب العاملون بسرعة وبشكل خلاق لطلبات العمیل )Responsiveness( الاستجابة •
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ویركز ھذا العنصر على الجانب الملموس من الخدمة كالأجھزة   )Tangibles( التجسید •
 والأدوات التى تستخدم فى تأدیتھا

 بمعنى ان تكون الخدمة خالیة من المخاطرة والمغامرة والشك )Security( الأمان •

ان یبذل العاملون جھدا لتفھم   )Knowing / Understanding( فھم ومعرفة العمیل •
 . احتیاجات العمیل وان یمنحوه اھتماما شخصیا

 . بمعنى التعامل مع العمیل بصداقة واحترام وتقدیر )Courtesy( المجاملة•

من دمج ھذه الأبعاد العشرة فى خمسة أبعاد  (Berry,et.-al.,1988) وفى دراسة لاحقة تمكن      
كما . الأمان والتعاطف , الاستجابة , الاعتمادیة , فقط ھى النواحي المادیة الملموسة فى الخدمة 

احتوت ھذه الأبعاد على اثنتین وعشرین عبارة تترجم مظاھر جودة الخدمة بالنسبة لكل بعد من 
 . ھذه الأبعاد

ومن الملاحظ ان ھذه الإبعاد الخمسة ھى من وجھة نظر الباحثین أبعادا عامة یعتمد علیھا     
العمیل فى قیاس جودة الخدمة بغض النظر عن نوعیة الخدمة وأطلق على ھذا الأسلوب فى قیاس 

وھذه الفجوات تحدث أذا حدث  .SERVQUAL جودة الخدمة اسم مقیاس الفجوة أو مقیاس
 (Smith,1995)اختلاف بین توقعات العمیل وبین إدراك الإدارة لھذه التوقعات

فى  ,.Berry ,et.al جودة الخدمة الصحیة تقاس بمدى توافر الابعاد الخمسة التى توصل إلیھا
 : وھذه الابعاد ھى, الخدمة الصحیة التى تقدمھا المستشفى 

  التعاطف   , الأمان , الاستجابة,  الاعتمادیة    ,لجوانب الملموسة ا 
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: خلاصة الفصل 

 

یعود التسارع الذي شھدتھ مراحل تبلور فكرة جودة الخدمة الصحیة في السنوات الأخیرة           

ومنح حظوظ أوفر للمریض في الحصول على , إلى الرغبة الحقیقة في الارتقاء بالمنتج الصحي

 . علاج جید

تدفع نحو , إن الأخطاء الطبیة التي أودت بحیاة الكثیرین وفوّتت فرصا للنجاة والاستمرار         

وأنھا أكثر من أي خدمة أخرى لا , التفكیر بخصوصیة الخدمة التي تقدمھا المؤسسة الصحیة

وتحتاج إلى دقة أكبر في أدائھا، یبقى أن یشعر المریض المستفید من , تحتمل التھاون واللامبالاة

یعتبر , بضرورة حصولھ على ھذه الأخیرة وفق شروط سلیمة وبأسالیب معتمدة, الخدمة الصحیة

إضافة إلى مدى تحمل المنظومة , أكثر سھولة في الأوساط المثقفة التي تولي اھتماما لجودة الحیاة

دون أن نھمل مسؤولیة المؤسسة , الصحیة لمسؤولیاتھا في الحفاظ على الصحة العمومیة وترقیتھا

 .الصحیة في تقدیم منتج صحي عالي الجودة یستجیب لتطلعات الزبائن ویلبي توقعاتھم
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: تمھید 

لكونھا وسیلة فعالة لرصد عملیاتھا , إن المعلومة في المؤسسة ھي عامل أساسي للتقدم

إضافة إلى كونھا أداة یستند علیھا في اتخاذ القرارات وتحلیل , وتسجیل أنشطتھا المختلفة

.  الوضعیات التي تمر بھا وتقییم أدائھا العام

لارتباطھا بخدمة لھا تأثیر , وفي المؤسسة الصحیة یكون للمعلومة دور أكثر حساسیة ودقة

حیث یجب أن تكون معالجة بصفة دقیقة ومتوفرة في الوقت المناسب , مباشر على حیاة الأفراد

 امتلاك المؤسسة الصحیة لأنظمة معلومات فعالة تمكنھا ھذا ما یتم تحقیقھ عبر, وبالكمیة الملائمة

 لأن المعلومات سواء الطبیة أو الإداریة تمثل , ذات نوعیة عالیةصحیةمن الوصول إلى خدمة 

موردا مھما على المؤسسة استغلالھ في مسار جھودھا التي ترمي إلى تحسین خدماتھا وذلك عن 

. طریق الكفاءة في الحصول علیھا ومعالجتھا ثم حسن توظیفھا

 

 : التالیة العناصر خلال من الفصل ھذا تغطیة نحاول سوف و

 .مفاھیم عامة حول النظام ونظام المعلومات) 1

 .نظام المعلومات في المؤسسات الخدمیة الصحیة ) 2

 .واقع الخدمات الصحیة ونظم المعلومات بالجزائر) 3
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 :مفاھیم عامة حول النظام ونظام المعلومات  -1

إلى كم ھائل من المعلومات على جمیع المستویات،  وقد یتوقف نجاحھا على ھذه  المؤسسة تحتاج
والمسئول على . المعلومات باعتبارھا مورد ھام للمؤسسة، وذلك عند حسن استخدامھا وإدارتھا

توفیر ھذه المعلومات للمؤسسة ھي نظم المعلومات، وتتضح أھمیة نظم المعلومات في قدرتھا على 
 .تحسین عمل وأداء جمیع نشاطات المؤسسة

     تعریف النظام و مكوناتھ 1-1

     تتعدد التعاریف الخاصة بالنظم ،من حیث الألفاظ المستخدمة، و لكنھا تتفق من حیث 
 .المعنى و یتضح ذلك من خلال التعاریف الخاصة بالنظام و التي تبرز مكوناتھ 

 : تعریف النظام 1-1-1

 أنھ مجموعة من العناصر المرتبطة التي تعمل معا «لقد عرفت سونیا محمد البكري النظام

(1)لتحقیق ھدف محدد
« 

 أنھ مجموعة أجزاء أو عناصر أو أقسام ،ترتبط مع «أما عبد الرحمان الصباح عرف النظام

 (2)بعضھا البعض بغرض أداء أھداف معینة وذلك عن طریق تحویل المدخلات إلى مخرجات 

 :بالرغم من كثرة التعاریف و تعددھا إلا أنھا تنصب في معنى واحد و تشترك في النقاط التالیة

النظام یتكون من مجموعة أجزاء و علاقات متبادلة   ·
. أن یكون بین ھده الأجزاء علاقات متبادلة أو متداخلة أو معتمدة ببعضھا البعض  ·
 .أنھا تعمل معا في سبیل تحقیق ھدف مشترك  ·

 :مكونات النظام 1-1-2

 :باستخدام التعاریف السابقة نجد أن أي نظام یتكون من العناصر التالیة

 رسم تخطیطي یوضح نظام المعلومات : 1شكل رقم 

 

 

الإسكندریة،مؤسسة  )مقدمة في نظم المعلومات الإداریة (  سونیا محمد البكري ،على عبد الھادي مسلم:المصدر
 .46ص 1996.شباب الجامعیة

                                                           

 83 ص 1997الإسكندریة ، دار الإشعاع ،  )نظم المعلومات الإداریة   (سونیا محمد البكري (1)
 21 ص 1999الأردن ، دار زھران ،    )نظم المعلومات الإداریة ( عبد الرحمان الصباح (2)

 مدخلات عملیات مخرجات
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مدخلات النظام تتمثل في القوة الدافعة و الوقود اللازم لتشغیل النظام، و ھذه المدخلات :المدخلات  - أ
و قد تكون ھذه المدخلات ممثلة في مواد أولیة، عمالة ،رأس مال ، . یحددھا الھدف النھائي للنظام 

. بیانات ،أو أي شيء یحصل علیھ النظام من البیئة المحیطة أو من نظم أخرى 
وھي العملیات التي تقوم بتحویل مدخلات النظام إلى مخرجات و قد تكون ھذه العملیات :العملیات - ب

. مھام تؤدى بواسطة آلة أو إنسان أو حاسب

 ھي الناتج النھائي من النظام و تكون ھذه المخرجات في صورة منتج ،أو خدمة :المخرجات - ت
 بعد .للمستھلك ،أو معلومات تستخدم في اتخاذ القرارات ،أو تستخدم كبیانات لنظام معلومات أخرى

تعرضنا لكل من النظام و المعلومات كل على حدى، سوف نتعرض لنظام المعلومات في حد ذاتھ، 
نظام حیث أن و التطرق إلى أھمیتھ و ذلك نظرا للثورة العظمى التي حدثت في نظم المعلومات 

المعلومات یلعب دورا ھاما وحساسا داخل المؤسسة بصفتھ منتجا للمعلومات، فھو یعتبر عنصر 
 .حیوي، إذ على أساس المعلومات التي ینتجھا یتم اتخاذ القرارات الفوریة والإستراتیجیة للمؤسسة 

 تعریف نظام المعلومات و مكوناتھ 1-2

   تعریف نظام المعلومات1-2-1

مجموعة من العناصر المترابطة التي تقوم بجمع ومعالجة وتخزین « : یعرف نظام المعلومات بأنھ
 1»المعلومات الضروریة لتنفیذ النشاطات الإداریة 

: و ھذا التعریف یوضح الغایة من وضع نظام المعلومات و یبین مركباتھ بحیث

 .یعتمد نظام المعلومات على تجھیزات معلوماتیة كالحاسوب و مختلف لواحقھ ·

لأداء و تحقیق الغایة التي صمم من أجلھا نظام المعلومات، فإنھّ یحتاج إلى توفر برمجیات و  ·
 .قواعد معطیات تتفق مع الھدف المرغوب

 .لا یخلو نظام المعلومات من العملیات و النماذج التي تساعد على التحلیل و التخطیط  و المراقبة ·

و عموما فإنّ نظام المعلومات ھو سلسلة من التطبیقات العملیة، من المعلومات، من 
إن – الأشخاص، و تكنولوجیا المعلومات من أجل تحقیق جملة من الأھداف، فھو یعتبر كمصنع 

 یتلقى مدخلاتھ في شكل بیانات حیث یتم معالجتھا، و مخرجات ھذا المصنع تكون  -صحّ التعبیر
في شكل معلومات التي إما تخزن إلى حین ظھور الحاجة إلیھا، أو تحویلھا مباشرة إلى مراكز 

 .استغلالھا على مستوى المؤسسة و حتى خارجھا

 
                                                           

http//www.Ibtesama. Com  /vb/showthead-t.15007.html
1
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نظام المعلومات یوضح مكونات   :2 رقم شكل

 

 

 

 

 

 

. 110 ص 2004الأردن ، دار زھران ،    )نظم المعلومات الإداریة (عبد الرحمان الصباح :المصدر

 
 مكونات نظام المعلومات 1-2-2

یتكون نظام المعلومات من مكونات یتم استخدامھا للقیام باستقبال موارد البیانات وتحویلھا إلى 
 1منتجات معلوماتیة

 الأخصائیون في نظم المعلومات وھم الذین یقومون بتصمیمھ وتطویره وتشغیلھ؛ :الموارد البشریة

وھي تشمل الحاسبات،الأجھزة المكملة وتشمل الفأرة ولوحة المفاتیح والطابعة، :مواردالمعدات
والوسائط مثل الأقراص والورق؛ 

وتشمل جمیع أنواع تعلیمات تشغیل البیانات، والبرامج والإجراءات مثل برامج : موارد البرمجیات
تشغیل النظام،و برامج التطبیقات،و الإجراءات وھي تعلیمات التشغیل؛ 

تعتبر البیانات موردا ھاما ینبغي إدارتھ بفاعلیة لصالح جمیع المستخدمین :موارد البیانات 
النھائیین في المؤسسة؛ 

أصبحت شبكات الاتصال مثل الانترنت والانترانات ضروریة لقیام المؤسسة :موارد الشبكات 
 .بالتجارة والأعمال الالكترونیة في جمیع أنواع المؤسسات و نظم المعلومات

                                                           

زكریاء أحمد عزام ،عبد الباسط حسونة، مصطفى سعید الشیخ، التسویق الحدیث بین النظریة والتطبیق، الطبعة الأولى -1
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 نـظام المعلومات في الـمؤسـسة أھداف  وأھمیة 1-3

إن ظھور أول نظام للمعلومات في الـمؤسسة كـان في الـقرن الـخامس عشر بابتكار النظام 
المحاسبي الذي بقي لسنوات عدیدة النظام الرسمي الـوحید للمـعلومات، ثـم تـطور ھـذا الـنظام 
لیشمل مجالات أخرى في الإدارة مع ظھور واسـتخدام النماذج الریاضیة وبحوث العملیات في 

. اتخاذ القرارات

: أھمیة نظام المعلومات 1-3-1

تكمن أھمیة نظام المعلومات في كونھ جزء أساسي و ھام من موارد التنظیم ، ومن ثم لھ تأثیر بلیغ 
. على كفاءة التشغیل من جھة وإنتاجیة العاملین ورضا العملاء من جھة أخرى

تعتمد المؤسسة على نظام المعلومات كمصدر رئیسي لدعم فاعلیة اتخاذ القرارات وفرصة حیویة 
وفي الأخیر و خلاصة للأھمیة السابقة یمكن القول بأنھ مكون ھام . خلاقة لعمل كثیر من الناس

وتعود زیادة أھمیة نظام المعلومات بالنسبة للمؤسسة . لتطویر المیزة التنافسیة للمؤسسة وأعمالھا
 1:لعدة أسباب نذكر منھا

تزاید المعرفة المتاحة للمدیرین؛  ·

نمو المنشآت وتعقد أعمالھا؛  ·

ازدیاد درجة التعقید التكنولوجي؛  ·

 ازدیاد درجة التغیر البیئي والتكنولوجي وانتشار استخدام الحاسبات الآلیة ·

تأمین تدفق المعلومات وسیرانھا عمودیا من خلال  التنسیق بین النظامین القیادة والتنفیذ  ·
وأفقیا داخل المؤسسة 

الحصول على المعلومات الداخلیة والخارجیة التي یساعد في عملیة اتخاذ القرار من خلال  ·
تحتاجھا المؤسسة ومعالجتھا وتخزینھا؛ 

 (نشر المعلومات التي تتعلق بالمؤسسة إلى بیئتھا الخارجیةیساعد في عملیة الرقابة و  ·
 )الشركاء مثلا 
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: أھداف نظام المعلومات  1-3-2

 1:ھناك العدید من الأھداف التي یحققھا نظام المعلومات بالنسبة للمؤسسة  منھا

ربط النظم الفرعیة للمؤسسة مع بعضھا البعض في نظام متكامل بما یسمح بتدفق البیانات  ·
 .والمعلومات وبما یؤدي إلى تحقیق التنسیق بین تلك النظم

المساعدة في ربط أھداف النظم الفرعیة بالھدف العام للمؤسسة و بالتالي المساھمة في  ·
 .الھدف تحقیق ھذا

المساعدة والمساندة في عملیة صنع واتخاذ القرار في جمیع المستویات التنظیمیة من خلال  ·
 توفیر التقاریر التي تتضمن المعلومات اللازمة لتلك القرارات وفي التوقیت المناسب؛

تھدف نظم المعلومات إلى تحسین إنتاجیة المؤسسة بعدة طرق منھا إنتاج التقاریر عن  ·
العملیات الروتینیة للمؤسسة بدقة، تحدیث البیانات والمعلومات، التنبؤ بالمشاكل التي 

 .تتعرض لھا المؤسسة
 : الأنظمة الوظیفیة لنظام المعلومات1-4

 عدة وظائف متكاملة و منسجمة فیما بینھا، و ھذا التكامل و الانسجام لا یمكن أن مؤسسةإن لل
. یوجد إلا بتوفر نظام معلومات وظیفي خاص بكل وظیفة، یضمن التسییر والمراقبة الحسنة

: 2ومن بین ھذه الأنظمة الوظیفیة نجد

: نظام معلومات الموارد البشریة -

، لذلك فھو یفرض علیھا الإلمام بمختلف المؤسسةیعتبر المورد البشري أثمن رأسمال في 
 التنظیم و التخطیط المحكم لھا للمؤسسةالمعلومات المتعلقة بالید العاملة، ھذه المعلومات تضمن 

. من حیث تدریبھم و تحفیزھم بھدف تحقیق أداء عال متمیز 

: نظام معلومات الإنتاج -

تختص وظیفة الإنتاج بتحویل مجموعة من المدخلات إلى مجموعة من المخرجات في شكل 
سلع و خدمات، و تشمل وظیفة الإنتاج عددا من الوظائف الفنیة و الإنتاجیة الفرعیة، حیث 
یعمل نظام معلومات الإنتاج على تصمیم المنتج و تخطیط و تنفیذ العملیات اللازمة لإنتاجھ 

. فعلا،و مراقبة عملیات الإنتاج

                                                           
- 2006مایو عبد الله، واقع بحوث التسویق في المؤسسات الصغیرة والمتوسطة،رسالة ماجستیر،كلیة الحقوق والعلوم الاقتصادیة ،1

 .35 ص ) منشورة غیر(2007
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: نظام معلومات التمویل -

 ،فوظیفة التمویل مسؤولة المؤسسةیعد المجال المالي من أحد المجالات الوظیفیة المھمة في 
 و إلیھا، و یعتبر نظام معلومات التمویل ھو المؤسسةعن حسن أداء إدارة التدفقات المالیة من 

المسؤول عن تزوید الإدارة المالیة و الإدارة العلیا و غیرھا من الأنظمة ذات العلاقة بالبیانات 
التي یحتاجونھا لمساعدتھم �مؤسسةو المعلومات و الحقائق المتنوعة عن النشاطات المالیة لل

. على اتخاذ القرارات المالیة المناسبة 

: نظام المعلومات التسویقي -

*یعتبر نظام المعلومات التسویقي
sim أمر المؤسسة أحد أھم نظم المعلومات الوظیفیة وتواجده في 

  ببیئتھا الخارجیةالمؤسسةضروري و حیوي باعتباره نظام یربط 

: نظام المعلومات في المؤسسات الخدمیة الصحیة  -1

إن استحداث المزید من الخدمات الالكترونیة من شأنھ توفیر خدمات للمرضى وادارة المستشفى 
والارتقاء بالخدمات المقدمة والاستجابة لتطلعات كافة العملاء الاطباء في الحصول على خدمة 

متمیزة 

 :تعریف المعلومات الصحیة والمعلوماتیة الصحیة  2-1

تعرف المعلومات الصحیة على انھا مجموعة بیانات تم معالجتھا للحصول على معلومات تعبر 
عن الحالة الصحیة وتساعد في اتخاذ القرار  

إن مصطلح المعلومات الصحیة یشمل المعلومات التي تھم المریض وكذا العاملین في المجال 
الصحي وتشمل ایضا المعلومات الخاصة بالمحافظة على المعافاة والوقایة من الامراض 

ومعالجتھا واتخاذ القرارات الاخرى المتصلة بالصحة والرعایة الصحیة وھي تشمل كذلك 
المعلومات اللازمة لاتخاذ القرارات حول المنتجات الصحیة والخدمات الصحیة وھي قد تكون 

. مكتوبة او مسموعة
أما مصطلح المعلوماتیة الصحیة فیعتبر امتداد لنمو المعلومات الصحیة والذي یركز على الجوانب 

الاكلینیكیة وتطبیقات التكنولوجیا في توصیل العنایة ویغطي ھذا المصطلح مجالات متنوعة منھا 
الاشعة والتصویر المقطعي والموجات فوق الصوتیة والتصویر , معالجة الاشارات الفیزیولوجیة 

 الفوتوغرافي 
 

                                                           
*
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 :1مفھوم نظام المعلومات الصحي  2-2

ھو مجموعة من الانظمة الحاسوبیة التي تستخدم لتوفیر المعلومات الطبیة الخاصة بالمرضى 
والمستشفیات بفضل مجموعة من الوظائف تمكن من ادخال المعلومات وصیانتھا واستعراضھا 

واصدار احصاءات وتقاریر تساعد على اتخاذ القرارات الطبیة العلاجیة والاداریة  
وعرفت منظمة الصحة العالمیة نظام المعلومات الصحیة بأنھ ھو العلم الذي یقوم على اكتساب 
وحفظ واسترجاع وتطبیق المعارف والمعلومات الطبیة بغیة تحسین رعایة المرضى والتثقیف 

. والبحث والادارة
وقد تم تعریفھ في الموسوعة العلمیة لنظم المعلومات الصحیة بأنھا عبارة عن نظم معلومات تتكون 
من أجھزة وحواسیب وبرمجبات واجراءات وعملیات صممت على وجھ التحدید لتجمیع ومعالجة 

وتخزین وادارة المعلومات المرتبطة بمجال تقدیم الرعایة الصحیة وذلك بھدف دعم القرارات 
. الطبیة الاداریة 

 بأنھ نظام متكامل یحتوي على نظم فرعیة تتكون من المعلومات والعملیات  wagerوعرفھ 
. والاشخاص وھذه النظم تتفاعل مع بعضھا البعض لدعم مؤسسات الرعایة الصحیة

وتلخیصا لما سبق یمكن تعریف نظام المعلومات الصحیة على أنھ عبارة عن مجموعة من 
استرجاع وتوزیع المعلومات , حفظ , معالجة , العناصر والاجراءات والوسائل التي تقوم بتسجیل 

. من أجل دعم مؤسسات الرعایة الصحیة
 : أھداف نظام المعلومات الصحیة  2-3

تحدید مقاییس أساسیة لموارد واستخدامات جمیع المستشفیات والنتائج النھائیة لانشطتھا  ·
بالاعتماد على تحلیل أو تشغیل البیانات المحاسبیة الصادرة منھا مع تحدید أو توحید الحصول على 

تلك البیانات تسھیلا لتحلیلھا أو تشغیلھا بھدف الحصول على مؤشرات او مقاییس ذات مضامین 
 موحدة لجمیع المستشفیات 

 توفیر مخزون المعلومات عند الطلب على الخدمات الصحیة جغرافیا واجتماعیا ·

مثال ذلك , بیانات عن معدلات الأداء لكل مھنة من العاملین بالمستشفیات المنافسة والمكملة  ·
 .تخزین بیانات عن مستشفیات الولادة یساعد في تخطیط الخدمة الصحیة لمستشفیات الاطفال

استخدام الحاسبات الالكترونیة في تحلیل البیانات وتشغیلھا لاستخراج المؤشرات والتنبؤ  ·
 بالنتائج

                                                           
مذكرة ماجستیر الجامعة الاسلامیة غزة , نظم المعلومات الصحیة المحوسبة وأثرھا على القرارات الغداریة والطبیة , مصباح عبد الھادي حسن الدویك  11
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توفیر البیانات والمعلومات عن الانشطة المتخصصة والاختصاصات النادرة ومدى توفرھا  ·
 .في بعض أو كل المستشفیات

: 1  نظام معلومات المستشفى 2-4

إن المستشفیات كغیرھا من المؤسسات تحتاج في تسییرھا الى معلومات تتبادل بین مختلف 
إذ یعتبر نظام معلومات المستشفیات أحد أھم البرمجیات , الاطراف العاملة في المستشفى 

المتطورة التي تخدم بشكل مباشر كل أنشطة الرعایة الصحیة والاداریة بما یضمن للمؤسسات 
الاستشفائیة السیطرة الكاملة على انشطتھا ومواردھا 

:   تعریف نظام معلومات المستشفى 2-4-1

معالجة , ھو عبارة عن مجموعة عناصر تتفاعل مع بعضھا لتحقیق ھدف معین من خلال جمع 
. وتوفیر المعلومات الضروریة المتعلقة بالجوانب الصحیة والاداریة في المستشفى 

:  النظم الفرعیة لنظام معلومات المستشفى 2-4-2

كما ھو موضح في التعریف فإن نظام معلومات المستشفى یتكون من أنظمة معلومات إداریة مثل 
نظام المعلومات الاداریة ونظام المعلومات البشریة ونظم معلومات تخص الجانب الصحي مثل 

ونظام اصدار الأوامر الطبیة , السجلات الطبیة , الصیدلة , الاشعة , نظام معلومات المخبر 
. إلكترونیا

: 2 نظام معلومات المخبر 2-4-2-1

یعتبر ھذا النظام من أھم النظم بالنسبة للسجلات الصحیة الالكترونیة إذ یعتمد الطبیب كثیرا على 
نتائج التحالیل المخبریة لإتخاذ قرارات حاسمة تساعد في التوصل الى تشخیص المرض ومن ثم 

فابتداءا من تسجیل طلبات التحالیل للمرضى مرورا بینظیم ھذه , تحدید الدواء والعلاج المناسبین 
الطلبات ضمن جداول الكترونیة إلى توزیع النحالیل على اجھزة التحالیل المناسبة وانتظار صدور 

النتائج سواء كان تحصیلھا آلیا بحیث یقدمھا الجھاز نفسھ أو یدویا یجري إدخالھ من قبل الطبیب 
. وانتھاءا بإعطاء المریض نتائج التحالیل 
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إن تحقیق ذلك یتطلب وجود دراسة لتقنیات الربط المستخدمة في الاجھزة الطبیة في المخبر لوضع 
. برمجیات التحصیل المناسبة

: فوائد نظام معلومات المخبر 

: من فوائد نظام معلومات المخبر ما نلخصھ في النقاط التالیة 

 یسھل نظام معلومات المخبر الحصول على إجابات :صحة المعلومات المقدمة  ·
للإستفسارات المطروحة عن تكلفة اجراء تحلیل ما وشروط أخذ العینة وإمكانیة إجراء أحد 

 .التحالیل في المختبر

 یقوم ھذا النظام بطباعة أوراق عمل تحوي أسماء المرضى وأسماء :تولید أوراق عمل  ·
وھذا عمل بحاجة إلى , التحالیل المطلوبة لھم مصنفة بحسب الاختصاصات المتوفرة في المخبر 

 .وقت طویل إذا ما تم القیام بھ یدویا بسبب كثرة عدد الطلبات

 بسبب الكم الكبیر من العینات المتداولة :موثوقیة عالیة من العینات المستخدمة في التحلیل  ·
في المخابر قد یخطأ العاملون في تحدید عائدیة بعض العینات فتكون النتیجة ھي إجراء تحالیل 

حیث یكمن الحل في تسجیل إسم العینة وتاریخھا وإسم , لمریض باستخدام دم أو عینة مریض آخر
المریض على ھذه العینة قبل أخذھا من المریض منعا لإرتكاب ھذا الخطأ وھذا ما یحققھ نظام 

معلومات المختبر بطباعة لاصقات تحتوى على المعلومات المذكورة على الأقل مثل الرمز 
 .الرقمي الذي یستخدم لتحدید ھویة ھذه العینة عند إجراء التحلیل على اجھزة التحلیل ضمن المخبر

 یضمن نظام المعلومات مرورالنتائج المخبریة :مراقبة نتائج التحالیل الصادرة عن المخبر  ·
 .على المراقبة لضمان صحة ھذه النتائج علمیا

 لا یقف عمل المخبر عند اصدار :إمكانیة واسعة لإجراء دراسة لتطور حالة المریض  ·
بل یتعداه لیصبح بالإمكان تزوید الطبیب المشرف على المریض بجدول قد , نتائج تحلیل المرض 

یكون مدعوما بالمخططات یبین تطور نتیجة تحیلل ما أو عدة نتائج للمریض خلال مدة زمنیة ما 
وبالطبع ھذا یعطي فكرة عن إستجابة المریض للعلاج المتبع مما بعود بالفائدة الكبیرة على تحدید 

 .العلاج المناسب لھذا المرض

 إن تراكم كمیات ھائلة من نتائج التحلیل لمرضى :إمكانیة واسعة لدراسات طبیة احصائیة  ·
قادمین من أماكن مختلفة وبشرائح عمریة واسعة یمكن أن تساعد الدارسین والباحثین باستخدام ھذه 

النتائج لدراسات احصائیة قد تدل على انتشار بعض الامراض خلال مدة ومنیة ما في بعض 
 .أو انتشار الامراض بین احد الجنسین دون الآخر أو بین أعمار محددة, المناطق 
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:   نظام معلومات الأشعة 2-4-2-2
ویقوم ھذا النظام بتخزین , ھو عبارة عن انظمة حاسوبیة متكاملة تستخدم من قبل قسم الاشعة 

الصور الطبیة المختلفة ومعالجتھا وتوزیعھا وعرضھا على مزودي الخدمة الصحیة ذوي 
وبرتبط ھذا النظام بالأجھزة الطبیة الموجودة من جھة ویتكامل مع , الاختصاص بشكل رقمي 

. الانظمة الاخرى بالمستشفى من جھة أخرى
 
 : 1  نظام معلومات الصیدلة2-4-2-3

وھذه النظم تعمل على تحسین , ھو نظام معلومات مكون من مجموعة من النظم الحاسوبیة المعقدة 
فعالیة ھذه الاقسام وسلامة المرضى وتخفیض التكالیف والتفاعل الكامل مع نظام معلومات 

: المستشفى وانظام معلومات الصیدلة فوائد عدیدة نذكر منھا ما یلي 

 امكانیة معرفة رصید الادویة والمقدار المنصرف منھ وجھتھ في اي قسم من الاقسام ·

امكانیة الصرف والبیع عن طریق إسم الدواء أو الرمز الرقمي مع مراعاة تاریخ  ·
 .الصلاحیة

یساعد على تحسین الرعایة الصحیة للمریض عن طریق إصداره تنبیھات إذا قام الطبیب  ·
بطلب أدویة یحل بینھا تفاعلات كیمیائیة سلبیة أو إذا كان المریض یعاني من حساسیة عند استخدام 

 .دواء محدد

 سھولة الجرد على الادویة للصیدلي المسؤول عن جرد الادویة ·

سھولة اصدار بعض الاحصائبات والتقاریر الھامة للجھات المعنیة مثل ارتفاع استھلاك  ·
 دواء معین

:  نظام إدخال الأوامر الطبیة إلكترونیا 2-4-2-4
ھو عبارة عن نظام آلي محوسب متكامل یتیح للأطباء إرسال وصفاتھم الدوائیة التحلیلیة والأشعة 

وھذا النظام یشمل كل الأوامر التي یقوم , إلى الأقسام ذات الصلة كالصیدلیة المخبر والأشعة 
المحالیل , الأدویة , طبیعة الغذاء للمریض : الطبیب بتسجیلھا في السجل الطبي للمریض مثل 

مواعید التحالیل والفحوصات الطبیة وأي إجراءات طبیة مطلوبة مع السماح , والجرعات 
وترسل الأوامر تلقائیا إلى الجھة , بالإضافة والتعدیل لھذه الأوامر مثل إیقاف بعض الأدویة 

 .المختصة مثل المخبر قسم الأشعة والأقسام الداخلیة الأخرى
 
 

                                                           
 69مرجع سابق ص , نظم المعلومات الصحیة المحوسبة وأثرھا على القرارات الغداریة والطبیة , مصباح عبد الھادي حسن الدویك  1
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 :  السجل الصحي 2-4-2-5
تعد السجلات الطبیة أو ما نسمیھ بملف المریض أحد النقاط المحوریة التي تعتمد علیھا عملیة تقدیم 

وتنبع أھمیة السجلات من , الرعایة الصحیة داخل المستشفیات وبین مختلف المؤسسات الطبیة 
أھمیة دورھا في حفظ كافة معلومات المریض من بیانات رئیسیة وطبیة شاملة لكل ما تم إجراءه 

. من فحوصات وتشخیصات وعلاج وتقاریر متابعة
ولعقود طویلة من الزمن ظلت طبیعة السجلات الطبیة ثابتة في شكل ملف أو مجموعة من الأوراق 
التي كتبت علیھا المعلومات بخط الید حتى حدثت خلال الأعوام الماضیة القلیلة تطورات ھائلة في 

علوم تكنولوجیا المعلومات قادت العلماء والمتخصصین في مجال الرعایة الصحیة وتكنولوجیا 
المعلومات معا الى تصمیم واختراع سجلات طبیة إلكترونیة تعتمد على الحاسوب بكل إمكانیاتھ 

المتطورة من تخزین معلومات ومعالجة ونقل بیانات عن طریق ما نعرفھ الیوم من شبكات 
ووسائل اتصال حدیثة  

ولقد عرفت الجمعیة الأمریكیة لمعلومات ونظم إدارة الرعایة الصحیة السجل الصحي بأنھ سجل 
طبي بالصیغة الرقمیة ویحتوي السجل الالكتروني على جمیع المعلومات الشخصیة والاداریة 

للمریض ومعلومات التشخیص والسوابق المرضیة والإجراءات العلاجیة المتخذة والموافقات على 
. ھذه الإجراءات وبیانات المختبر والأشعة

وعرفھ الاتحاد الأمریكي لإدارة المعلومات الصحیة بأنھ عبارة عن مستودع معلومات یشمل على 
جمیع المعلومات الخاصة بالمرضى یعتمد على الكومبیوتر بكل إمكانیاتھ المتطورة  

ولاتختلف السجلات الطبیة الالكترونیة كثیرا عن السجلات الورقیة التقلیدیة في وظیفتھا والھدف 
فھي تمثل نقطة , منھا ولكنھا تختلف كلیا في طبیعتھا وخواصھا وإمكانیات استخدامھا وفوائدھا 

مركزة تصب فیھا وتنشق عنھا قنوات عدیدة من المعلومات المرتبطة بتقدیم الرعایة الصحیة 
كما أنھا تمتاز بدقة محتواھا وسھولة الوصول إلیھا من خلال تكاملھا مع مصادر , للمریض 

المعلومات المختلفة من خلال نظم شبكة الانترنت الدولیة التي وفرت الاتصال بین المستخدمین من 
الأطباء والمرضى من أقطار العالم المختلفة تفصلھم آلاف الكیلومترات وتجمعھم شبكة معلومات 

. واحدة
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: 1واقع الخدمات الصحیة ونظم المعلومات بالجزائر- 3

تواجھ المؤسسات بمختلف أنواعھا صعوبات وضغوطات من الناحیة السیاسیة والاقتصادیة 
والاجتماعیة والثقافیة،فتغیر القوانین بشكل متتالي وتأثیرات العولمة والمنافسة تحتم علیھا التكیف 
مع الأوضاع الجدیدة،وخاصة بالنسبة للمؤسسات الصحیة التي ازداد الطلب على منتجاتھا بسبب 

. زیادة عدد السكان والتحسین المستمر في الخدمات الصحیة

وفي ھذا الإطار شھد قطاع الصحة في الجزائر كغیره من القطاعات إصلاحات عمیقة لتحسین 
أدائھ ومردودیة خدماتھ،إذ عقدت في ھذا الشأن عدة مؤتمرات وملتقیات لإصلاح المنظومة 

. الصحیة

إن السعي وراء ھذا الإصلاح یتطلب منا أولا معرفة النقائص التي یعاني منھا ھذا القطاع، وإدراك 
أسبابھا ثم محاولة معالجتھا بتوفیر الإمكانیات المادیة والبشریة والتطبیق الجاد والفعلي لتوصیات 

. البحوث والدراسات النظریة

 :2 الخارطة الصحیة ونظام العلاج في الجزائر3-1

وضعت وزارة الصحة ضمن أولویاتھا نظام صحي یسمح بتوزیع الخدمات الصحیة على جمیع 
الأفراد تضم ھذه الخدمات علاجات وقائیة استشفائیة،مستمرة طویلة المدى وغیرھا،كل ھذه 

. الخ...الخدمات توزع على كل الأصعدة الاجتماعیة كالأسرة،المؤسسات التربویة،أماكن العمل

إن تسجیل وتنفیذ مشاریع التجھیزات الصحیة العمومیة الذي تم تحدیده في الخارطة الصحیة 
 منطقة 13 من طرف وزارة الصحة قد قسم الإقلیم الوطني إلى 1982الوطنیة المحضرة سنة 

صحیة وكل منطقة تحوي عدد من الولایات المختلفة الكثافة السكانیة والمساحة ویھدف ھذا التقسیم 
الإداري السماح للسكان في كل منطقة للوصول المشترك لمختلف المستویات المندرجة للعلاج 

: والمستویات الأربعة للعلاجات ھي

علاجات دقیقة ویجب أن تتكفل بھا المؤسسة عالیة التخصص  :)A(المستوى  ·

علاجات متخصصة : )B(المستوى ·

علاجات عامة : )C(المستوى ·

علاجات أولیة : )D(المستوى ·

                                                           
 2 ص2012جامعة ورقلة , نظام المعلومات كأداة لتحسین جودة الخدمة الصحیة بالمؤسسة العمومیة الاستشفائیة , سویسي دلال  1
 8مرجع سابق ص, نظام المعلومات كأداة لتحسین جودة الخدمة الصحیة بالمؤسسة العمومیة الاستشفائیة , سویسي دلال  2
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فالعلاجات الأولیة الطبیة الدقیقة تتطلب تخصص طبي عالي ودقیق تتكفل بھ منشآت صحیة 
متخصصة بصفة عالیة بحیث یمكن لھذه المنشآت ضمان تغطیة صحیة وطنیة وذلك من خلال 

تخصص أمراض السرطان، تخصص أمراض القلب والشرایین، : التخصصات التي تحتویھا مثل
. الخ...تخصص الحروق

أما العلاجات الطبیة المتخصصة في بعض الأمراض وذلك من خلال تعاونھا مع مختلف المنشآت 
. الصحیة الأخرى للتكفل بالمرضى

وبالنسبة للعلاجات العامة فان مستشفیات الدوائر والولایات ھي التي تضمن ھذه الخدمات في اطار 
القطاع الصحي وتتمثل ھذه الخدمات في المعالجة الوقائیة،التكوین الطبي والشبھ الطبي وتكوین 

. عمل الإدارة في القطاع الصحي

وفي ما یخص العلاجات الأولیة فھي تتفرع على الشبكة الصحیة القاعدیة المكونة من المراكز 
الصحیة، قاعات العلاج والفحص، كما دعمت ھذه الشبكة بعیادات صحیة وضعت على مستوى 

. البلدیات، الأحیاء وأماكن العمل والتعلیم

تضمن ھذه الشبكة أداء الخدمات العلاجیة الأولیة لكل المواطنین حیث تقوم بالتدابیر الوقائیة كما 
تقوم بمكافحة الأمراض ورعایة الأمھات والأطفال،العمال والأطفال المتمدرسین إضافةإلى ذلك 

تقوم أیضا بنشاطات التربیة والتوعیة الصحیة لمختلف فئات المجتمع من خلال تحسیسھم بخطورة 
. بعض الأمراض إذ لم یتم الوقایة منھا

لایمكن الوصول إلى الھدف المرجو من ھذا التقسیم الإداري من دون إنشاء ھیاكل علاجیة مقسمة 
بشكل متوازن عبر الإقلیم الوطني من أجل الوصول لنسب مرجعیة من التغطیة الصحیة تكون 

: ساكن100.000قطاع یغطي احتیاجات صحیة لحوالي  محفزة حیث أن

 ساكن 30000عیادة من أجل  ·

 ساكن 9000مركز صحة من أجل  ·

 ساكن 1000قاعة علاج من أجل  ·

 ساكن 1000كأسرة استشفائیة لـ ·

إن تحدید ھذه النسب لا یعكس تكفل حقیقي بحاجات السكان في مجال العلاجات لأنھا وفق معاییر 
معینة لا تراعي مواجھة مشاكل صحیة طارئة، كما أن ھذه المعاییر المحضرة ھي محددة بدلالة 

. مستوى التكفل بحاجات الصحة التي تم بلوغھا في الدول الأكثر تقدما من الجزائر
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: 1واقع تكنولوجیات ونظم المعلومات بالجزائر 3-2

:  تحدیات الكترونیة تواجھ قطاع الرعایة الصحیة3-2-1

تلعب تكنولوجیا المعلومات دورا حیویا وحاسما في تعزیز نمو وتحدیث قطاع الرعایة الصحیة 
الذي شھد نمو ھائلا في ظل نمو ھذه الأنظمة تتمثل في تحسین الإجراءات الإداریة من خلال 

الحلول التقنیة المبتكرة، ویمثل قطاع الرعایة الصحیة مزیج من الإجراءات الدقیقة والشاملة لكافة 
المراحل التي یمر بھا المریض منذ دخولھ إلى المستشفى وحتى خروجھ منھ ورغم الأھمیة الكبیرة 

للأطباء الماھرین والابتسامات اللطیفة المقدمة للمریض، إلا أن معظم ما یتذكره زوار المستشفى 
من تجربتھم یتمحور حول مدى فاعلیة تقدیم الخدمة لھم،بمعنى ھل كان ھناك فترات طویلة 

للانتظار؟وھل كان الدواء جاھز لدى وصولھم، وبناء على ذلك نرى الابتكار في الإجراءات یمثل 
. جوھر خدمات الرعایة الصحیة الناجحة، وفي ھذا الجانب یصبح دور التكنولوجیا أكثر وضوحا

وبالنسبة للسجلات الطبیة وإجراءات التعرف على المریض، أصبح العمل بالأنظمة القدیمة تشمل 
على كمیة كبیرة من الأوراق الثقیلة أمرا في غایة الصعوبة فمراجعة سجلات المرضى وخصوصا 

تلك التي تعود بتاریخھا إلى عصر ما قبل الحاسوب تستغرق وقتا طویلا جدا إذ لم تسجل رقمیا، 
ومن الواضح أن تدوین السجلات الورقیة والرسائل الھاتفیة لا ت كفي لضمان الخدمة في الوقت 

. المناسب

وھناك العدید من العوامل التي تدفع مزودي الرعایة الصحیة الیوم إلى تغییر أسلوب عملھم یأتي 
. في مقدمتھا النمو السكاني المتسارع وزیادة متطلبات المرضى

وتطورت غالبیة شبكات المستشفیات مع مرور الوقت، كما بدأت العدید من مرافق الرعایة 
الصحیة تواجھ تحدیات بشأن محاولة نشر التطبیقات والنظم الحدیثة، وعندما تركز الطواقم الطبیة 
على الكفاءة والفعالیة في تقدیم خدمات الرعایة الصحیة للمرضى یصبح توافر وسلامة المعلومات 

. بمثابة مسألة حیاة أو موت بكل ما تحمل الكلمة من معاني

وبالنسبة لفرق تكنولوجیا المعلومات والاتصالات التي تدعم الطواقم الطبیة في عملھا یمثل التحدي 
الكبیر الذي یواجھھا في توفیر التكنولوجیا التي تجعلھم أكثر قدرة على الحركة وتقدیم الخدمات 

. الصحیة المتنقلة، تقلیل فترات الانتظار وتحسین الإنتاجیة وفي الوقت نفسھ خفض تكالیف التشغیل

                                                           
 19مرجع سابق ص, نظام المعلومات كأداة لتحسین جودة الخدمة الصحیة بالمؤسسة العمومیة الاستشفائیة , سویسي دلال  1
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وإذا كان موظفو الرعایة الصحیة یتطلعون إلى تلبیة وانجاز أھداف جدیدة وتحدید أفضل طریقة 
للعمل بغرض تحسین الخدمة المقدمة للمریض، فمن الواضح أن تكون ھنالك حاجة إلى برمجیات 

. حدیثة تدعم تطبیقات الرعایة الصحیة

وفي الوقت نفسھ، ومن الواضح أیضا أنھ لابد من تزوید بعض فرق تكنولوجیا المعلومات 
والاتصالات في الرعایة بالموارد الأزمة لتصمیم أفضل شبكة معلومات، لكن ما الذي یطلبھ 

ویریده العاملون في الحقل الطبي الیوم من تقنیات الشبكات من فریق تكنولوجیا المعلومات 
والاتصالات الذین یقومون بتصمیم وتنفیذ وتقدیم الدعم لھم؟ في البدایة لابد أن نذكر أن ھناك 

تحولا واسع النطاق من السجلات الطبیة الورقیة إلى السجلات الطبیة الالكترونیة، ولیس سدا أن 
السجلات الطبیة الورقیة تعتبر عاملا رئیسیا في زیادة التكالیف وأوجھ القصور والأخطاء في 

قطاع الرعایة الصحیة، ولھذا السبب یحتاج القطاع الصحي إلى شبكة تضمن الأداء العالي 
المستمر دون عائق مثل البطء في نقل البیانات، وفي الوقت نفسھ یجب أن یصاحب الأداء العالي 
قدرا مرتفعا من الحمایة والأمن بمعنى وجود إجراءات أمنیة صارمة إذ تعد معلومات المریض 

 .السریة من أكثر المعلومات الحساسة الموجودة

  - الجزائر في الرقمیة القابلیة  ضعف3-2-2 

 للإعلام الحدیثة التكنولوجیا إدماج مجال في كثیر من الدول على بعیدة الجزائر أن نلاحظ

 للنمو الجزائري الاقتصاد بتأھیل تسمح معلوماتیة بنیة خلق خلال من في الاقتصاد والاتصال

 على تتوفر بلد في معقول غیر یكون یكاد أمر العالم الحدیث، متطلبات مع والتوازن السریع

 التنمیة نحو اقتصادھا تواجھ عرفت كیف أخرى دول مع مقارنة ممتازة اقتصادیة إمكانیات

  كما.القادمة في السنوات بالتأكید ثماره سیعطي الذي الأمر وھو وذكیة، وسریعة جریئة بخطوات

 الرقمیة للبیئة الأساسیة القاعدة تعتبر والتي الجزائر في والاتصال المعلومات تكنولوجیا ملامح أن

 تكتسبھا التي والمؤھلات الإمكانیات واعتبار الأخرى العربیة بالدول مقارنة نوعا ما ضعیفة

 حد إلى تحقق ما خلال من الجزائر في المعرفي واقع الاقتصاد لتشخیص محاولتنا وفي الجزائر،

 .منعدمة تكون شبھ وتكاد ضعیفة لازالت وداتالمجھ أن یلاحظ الآن

 تبعدھا الجزائر في الرقمیة فالفجوة الرقمیة، تالمجالا في تخلفھا إلى یشیر الجزائر حال واقع إن

 الاقتصاد مؤھلات لھا لیست التي العربیة الدول بعض عن وحتى بل الدول المتقدمة عن فقط لیس

 .الجزائري

 وأشخاص قلیلة قطاعات حبیسة ھي الجزائر في والاتصال للإعلام الحدیثة التكنولوجیا أن والواقع

 أن یمكن التلاحم ھذا في الإخفاق وأن فعال، معرفي اقتصاد لإنتاج كافي وھذا غیر محدودین،
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 والاتصال للإعلام الحدیثة التكنولوجیا لدور السریع یتم الإدراك لم إن وخیمة عواقب لھ تكون

 .الاقتصادي التخلف لتدارك فعالة كوسیلة

 طریق في السائرة للدول ضخما تحدیا یشكل أصبح قد والاتصال المعلومات تكنولوجیا استعمال إن

 قد التجارب بأن دراسات وتؤكد الجدید الاقتصاد وتطویر معلومات مجتمع إطار بناء في النمو

 بحوادث مرتبطا ظرفیا یكون أن یمكن لا المعرفة والمعلومات على مبني اقتصاد بأن بینت

 وتوضح وواقعي، جدي وتنظیم معلنة بوضوح سیاسیة خلال من إلا إرساؤه یمكن ولا وأشخاص

 المادیة، إمكانیاتھا بكثیر من أضعف ھي الجدید الاقتصاد مجال في الجزائر وضعیة بأن دراسات

 .والبنیة التحتیة والتعلیم التكوین ومجال التنموي والبحث الإبداع مجالات في یظھر التخلف وھذا

 النظام في والاتصال المعلومات تكنولوجیا إدراج یتضمن المعلومات التدریجي لمجتمع البناء وإن

 خلال من العمومیة الإدارة عصرنة في ومساھمتھا المؤسسات إدارة والصحي، وفي التعلیمي

 .الإلكترونیة الحكومة
1 

2الجزائر في والاتصال المعلومات تكنولوجیا  تطور3-4
 : 

 .الإنترنت شبكة و للاتصالات العامة الشبكة خلال من دراستھا تم و

:  للاتصالات العامة  الشبكة3-4-1

 التي الشبكة بفضل وھذا الوطني، التراب مجمل الجزائر في الاتصالات شبكة تغطیة تشمل

 سنة كلم 7000 من البصریة الألیاف خطوط طول قفز فقد الأخیرة، خلال السنوات تطورت

 مع متصلة الوطن مناطق معظم أصبحت لھذاو 2007 لسنة ماي في شھر كلم 28200 إلى 2000

 28000 من انتقلت فقد الھرتیزیة الخطوط أما البصریة، الألیاف ، من شبكات خلال من بعضھا

 (DZPAC) 1992 سنة منذ استغلالھا بدأ التي2007 سنة كلم 58000 إلى 2000 سنة كلم

 سنة في ربط 4500 إلى المعطیات ووصلت الإرسال شبكة الجزائر تملك ذلك إلى بالإضافة

 الشبكة إلى أخرى بالإضافة شبكة الخاصة تھالاحتیاجا والاتصال الإعلام وزارة تملك كما ، 2000

المعطیات  لإرسال (MEGAPAC)، الجزائر وتملك البریدیة بالصكوك الخاصة المؤسساتیة
 فرنسا، مع البحریة والخطوط وتونس لیبیا المغرب، مع البصریة الألیاف كخطوط مشتركة أوعیة

  .إسبانیا إیطالیا،

                                                           
1

 130 -132 سابق،ص  مرجع فائزة، بوشلول 
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 السلكیة الاتصالات قطاع في والنقال الثابت الھاتف خطوط كثافة ارتفعت الاتصالات یخص وفیما

  7.6 %الثابت الھاتف كثافة بلغت حیث واحد، عام خلال مسبوقة غیر طفرة وعرفت واللاسلكیة

 في لتصل  8.64% بلغت 2006 حلول ومع 2005 سنة  7.8% إلى كثافتھا لتصل  2004 سنة

 للتزوید طلب 53471 ووجود مشترك 2922731 ب یقدر مشتركین بعدد8.91% إلى 2009

 % 15.3 كثافتھ بلغت فقد النقال للھاتف بالنسبة أما بطيء، تطور لكنھ وجود على یدل مما بالھاتف

 بعدد وھذا  81.50% إلى 2007 في  لتصل 2006سنة   63.6% إلى لترتفع 2004 سنة

 9692762  الوطنیة مشترك، 13382253الجزائر اتصالات مشترك 27562721   مشتركین

OTA4487706 للنقال  الجزائر الاتصالات أوراسكوم  مشترك ATM ،عدد فارتفع مشترك 

 مجلس رئیس أعلنھ لما ووفقا مستخدم ملیون 28 یقارب ما إلى ولمالمح الھاتف خدمات مشتركي

 مصر بعد الثانیة المرتبة الجزائر تحتل فإن , واللاسلكیة السلكیة والاتصالات البرید ضبط سلطة

 الذي في الوقت ، 2000 عام مشترك ألف 876 كان أن بعد المحمول شبكة في المشتركین عدد في

واضح  بشكل یؤثر الذي الأمر مشترك ملایین الثلاث الثابتة الھواتف مشتركي عدد فیھ یتجاوز لا
 من بالرغم ملحوظا تراجعا الثابت الھاتف خدمات نوعیة شھدت بینما الانترنت خدمات انتشار على

 لسنة وھذا خط 3.5 خط 100 لكل الأعطال معدل وصل حیث ھذا المجال، في الجھود المبذولة

 خط 100 لكل خط 43 إلى 2009 أفریل في وصل أنھ إلا 2005
1 

:   الإنترنت  شبكة3-4-2

 من 1993 عام مارس شھر في الانترنت شبكة طریق عند بالعالم الاتصال في الجزائر مشوار بدأ

 تقدما الحین ذلك منذ الجزائر عرفت  حیث (cerist)والتقني العلمي والإعلام البحث خلال مركز

 بسرعة إیطالیا طریق عن بالانترنت اتصال أول بدأ حیث وتعمیمھا الانترنت تبني نحو تدریجیا

  بعد عن بواشنطن الجزائر ربط تم 1998 سنة وفي ، 1996 سنة فيko 9.6 ب تقدر جدا بسیطة

 في میغابایت 1 إلى تصل بقدرة الصناعي القمر طریقko 64 إلى لیصل الخط سرعة رفع ذلك

 ، الثانیة في میغابایت 2 إلى 1999مارس شھر في الجزائر في الإنترنت قدرة لترتفع الثانیة

 الثانیة في میغابایت 2.5 إلى 2009 في بالانترنت الاتصال سرعة ووصلت

 130 ب تقدر والتي الھیئات على الاشتراك یقتصر كان للجزائر الانترنت دخول من سنتین بعد

 من أغلبھا ھیئة 800 إلى 1999 سنة في المشتركة الھیئات عدد لیصل ذلك بعد تم تطور ھیئة

  الطبیة القطاعات وبعض الطبي القطاع العالي، التعلیم قطاع .من العمومي القطاع

                                                           
 المؤسسات تسییر تخصص ماجستیر، مذكرة والمتوسطة، الصغیرة المؤسسات أداء على والاتصال المعلومات تكنولوجیا استخدام أثر شوقي، شاذلي 1

 128 ص ، 2008 ورقلة، مرباح، قاصدي جامعة .المتوسطة و الصغیرة
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 مزود 69 إلى 2000 سنة مزودین 4 من الخدمات مقدمي عدد انتقل  فقدISPمزودي  یخص وفیما

 خلال من الانترنت خدمة واستغلال وضع وكیفیات شروط تحدید بعد وھذا ، 2006 خدمات سنة

 رقم التنفیذي والمعدل بالمرسوم 1998 أوت 25 بتاریخ 257/98 /  التنفیذي المرسوم

  .متعامل 73 إلى2009ماي  في عددھم ووصل ،2000أكتوبر 14 بتاریخ 307/2000

 ینشرھا التي الإحصائیات فحسب كبیرا تكورا الإنترنت شبكة شھدت 2008 إلى 1995 ومنذ

 الأشخاص عدد  فإن" (world stats internet)العالمیة الإنترنت إحصاءات" الموقع الإلكتروني

 العدد ھذا وتضاعف 1995 عام شخص ملیون 16 حوالي بلغ الانترنت إلى النفاذ  لھم أتیح الذین

 2008 سنة خلال مستخدم ملیون 400 و ملیار 4.حوالي لیصبح كبیر، بشكل

 2000 سنة مستخدم 150000 من انتقل فقد الجزائر في الإنترنت مستخدمي عدد تطور عن أما

 انتقلت بھذاو ، 2008 دیسمبر في ملیون 3.5 حوالي إلى ، 2007 سنة متصل 2.460.000إلى

  2008 دیسمبر في % 0.493 من السكان عدد إلى اختراق الانترنت نسبة

 والمذھل السریع التطور بسبب الانترنت، صفحات عدد معرفة الصعب فمن الویب مواقع عن أما

 تقوم ولا التقدیري، الطابع علیھا یغلب الدراسات جل أن كما العالمیة، الشبكة بھ الذي تتمیز

 الاتحاد إحصائیات تشیر  حیث البحث محركات طرف من فھرستھا یتم الصفحات التي إلا بحساب

 162 من بأكثر یقدر العالمیة الشبكة في الموجودة المواقع الإلكترونیة عدد أن إلى للاتصال الدولي

 لینتقل 2005 سنة موقع 4028 عن یزید الویب ما مواقع عدد وبلغ إلكتروني، موقع ملیون

 DZ نطاق تحت المسجلة الجزائریة2007 سنة ویب موقع 20000

 یزال ما الإنترنت لشبكة بالنسبة خاصة الحالي الوضع أن إلا الاتصالات القطاع تحریر ورغم

 نشر ثقافة غیاب إلى التكنولوجي التأخر ھذا أسباب أھم وتعود الجوار، مقارنة بدول ضعیفا

 إلا التكنولوجیا ھذه لاستخدام یلجأ لا المواطن یجعل مما أفراد المجتمع بین المعلوماتیة التكنولوجیا

  الحتمیة الضرورة حالة في

1الجزائري الصحي المعلومات  نظام 3-5
: 

  :التالیة النقاط في الجزائریة الصحیة المعلومات نظام ممیزات حصر تم لقد

 وتحدید تحلیل وبدون تقلیدیة بطریقة مجموعة لكن الكمیة، حیث من مھمة بیانات جمع ·

 منھا؛ المرجوة الفائدة
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  تحلیلي، جھد بذل بدون للمعلومة عشوائیة حوصلة ·

 أو الصحیة الحالة إلى بسیطة إشارة مع والنشاطات بالوسائل عادة لمجموعةا البیانات تتعلق ·

  .المرجوة النتائج

 منھج من الانتقال آثار من والخاص العمومي القطاعین من كل في الصحي الإعلام یعاني ·

 ما وھذا للإعلام، الجدیدة التكنولوجیا إدخال على یعتمد منھج إلى وتحلیلھا البیانات لجمع تقلیدي

 الیدویة معالجة مجال في المحترفون جمعھما اللذان والتحكم الخبرة في ضیاع أساسا یتسبب

 المعروفة؛ بالمناھج العمل إعادة أولیة مفادھا تدابیر اتخاذ وبالتالي للمعلومة

 وتسییر لجمع ویدوي تقلیدي نمط على الجزائري الصحیة المعلومات نظام یعتمد ·

 (التسجیل دفاتر مختلف الدخول وصل المتنقلة، البطاقة مثل أدوات على ذلك في ویعتمد المعلومات

 ظل وفي جمعھا، الواجب المعلومات حجم إلى وبالنظر) وغیرھا أدویة، المرضى، حركة

 یمكن والتي للصحة الوطني النظام أھداف معوقات تحقیق أحد ھذا یشكل الذكر سالفة المعطیات

  :التالیة النقاط في عرضھا

 جمیع في كلیة بصورة عملي المعلومات نظام مفتاح یعد والذي الدخول مكتب یصبح لم- 

 الصحیة؛ المؤسسات

  والتحالیل؛ الأشعة الطبیة، الأفعال المتنقلة البطاقة في تدوین عدم- 

  الطبي؛ للملف جید غیر مسك- 

  منھا؛ واحد كل داخل وحتى الطبیة، المصالح عن الإداریة المصالح انفصال- 

  حجبھا؛ أخرى أحیان وفي للمعلومات، سيء انتقال- 

 في بھاغیا أو الصحیة المؤسسات بعض في بالمرضى التكفل تكالیف لتقویم محتشمة محاولات- 

  .الآخر البعض

 الأھداف تحقیق على لیس لھ القدرة الكافیة الحالي الصحیة المعلومات نظام أن سبق مما یتضح

استغلال  خلالھ من یمكن بشكل تصمیمھ في النظر إعادة الضروري من منھ، وبالتالي المرجوة
 .والاتصال بأكثر فعالیة المعلومات تكنولوجیا
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: خلاصة الفصل 

 

 لأن أھدافھا تحقیق من یمكنھا فعالة معلومات لأنظمة الصحیة المؤسسة امتلاك إن              

 لتحسین استغلالھ الصحیة المؤسسة على مھما موردا تمثل أو إداریة طبیة كانت سواء المعلومات

 . توظیفھا حسن ثم معالجتھا ثم المناسب في الوقت علیھا الحصول طریق عن لكذ و ، خدماتھا

 تقسیم في علیھ الاعتماد یتم رئیسي عامل ھي دقیقة بصفة المعالجة المعلومة إن                

في  التحكم ، المرضى تطلعات معرفة ، المختلفة الموارد من بالاحتیاجات التنبؤ ، الطبي النشاط

 و نوعیة ذات خدمات إلى الوصول بھا و الصحیة الخدمات تحسین نحو الاتجاه یعني الجوانب ھذه

 . جودة

 المشاكل تجاوز بمدى مرھونة تبقى منھا الاستفادة درجة أن إلا المعلومة أھمیة رغم و       

 . أمن المعلومات و سریة بضمان المرتبطة

, یظھر لنا الدور الجوھري الذي یقوم بھ نظام المعلومات في ترقیة مختلف ھذه الجوانب, مما سبق

وبالتالي التأثیر على , تساھم في الإدارة الفعالة للأنشطة, من خلال توفیر معلومات دقیقة ومعالجة

 .جودة الخدمات المقدمة
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الثالفصل الث  

 الدراسة المیدانیة بالمؤسسة العمومیة للصحة الجواریة بتقرت

 

 

 

 

 

 

 

 



الفصل الثالث                                                                                                     الدراسة المیدانیة  

48 

 

 

تمھید 

 

 جدید بناء تشكل حیث مراجعة محل الجزائر في الصحي القطاع كان 2008 سنة في          

 أخرى و استشفائیة عمومیة مؤسسات ، المؤسسات من نوعین على الصحیة یرتكز للخارطة

. الجواریة  للصحة
تسھر ھذه  إذ للصحة الجواریة بتقرت من الصنف الثاني العمومیة المؤسسةحیث تعد           
،وھذا من خلال  مستمر بشكل لمواطنیھا و صحیة خدمات تقدیم أفضل على المؤسسة

 في سواء معلومات أنظمة امتلاك إلى بھا دفع ،الأمر الذي عیاداتھا ووحداتھا الطبیة المختلفة

 معالجتھا تم من و بیانات على للحصول استعمالھا لأسالیب و ، الإداري أو الطبي الجانب

 تحسینھا وراء السعي و یدویة، أو آلیة الأسالیب ھذه كانت سواءا المناسب القرار لاتخاذ

من  الأھم و ، المرضى طموحات و تطلعات إلى الوصول و المقدمة الخدمة تحسین بغرض
  .الأفراد صحة على ذلك كلھ الحفاظ

 : التالیة العناصر خلال من الفصل ھذا تغطیة نحاول سوف و

 . بالمؤسسة العمومیة للصحة الجواریة تقرت المقدمة الخدمات .1

 . الخدمة لجودة تحسینھ و بالمؤسسة العمومیة للصحة الجواریة المعلومات نظام .2

 تحلیل نتائج الاستبیان  .3
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 :المقدمة بھا  التعریف بالمؤسسة العمومیة للصحة الجواریة تقرت والخدمات1-1

لجواریة تقرت من المؤسسات العمومیة الجواریة التي تسھر االعمومیة للصحة  تعد المؤسسة
على تقدیم خدمات صحیة بصورة مستمرة سعیا وراء إرضاء المرضى الذین یطلبون العلاج 

 .و آخرون یطلبون الوقایة

 : التعریف بالمؤسسة العمومیة للصحة  الجواریة  تقرت1-1-1

تعتبرالمؤسسة العمومیة للصحة الجواریة بتقرت مؤسسة عمومیة ذات طابع صحي جواري 
 المتعلق بإنشاء و تنظیم 19/05/2007 المؤرخ في 07/140أنشئت بمرسوم تنفیذي رقم

المؤسسات العمومیة للصحة الجواریة و المؤسسات العمومیة الاستشفائیة، فتحت أبوابھا في 
و . تھدف إلى متابعة برامج الصحة و الوقایة من العدید من الأمراض  , 2008شھر جانفي 

دوائر وإحدى  )4(و مقرھا بتقرت و تتبعھا أربعة , تتكون من أربعة مدیریات
 بلدیة)11(عشر

 :ومن الناحیة التعدادیة للعمال و المستخدمین نشیر إلى بعض الأرقام في الجدول الآتي

الصنف  العدد

 الممارسین الأخصائیون 01

 الأطباء العامون 76

 عدد جرحوا الأسنان 30

04 
 

 الأخصائیون في علم النفس العیادي
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 مكتب التنظیم العام

 مكتب القبول

 

 تعداد العمال بالمؤسسة العمومیة للصحة الجواریة تقرت :1جدول رقم 

 المدیریة الفرعیة للموارد البشریة:المصدر

 

 

 

 

 

 

 الدراسة محل للمؤسسة التنظیمي  الھیكل1-1-2
 الھیكل یحددھا التي الأنشطة و الوظائف على اعتمادا والمھام المسؤولیات مختلف تتوزع

 :الآتي الشكل في الموضح التنظیمي
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 الموظفون الاداریون 23

 التقنیون والمھنیون 64
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 للموارد البشریة
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مكتب المیزانیة 
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المدیریة الفرعیة 

 للمالیة والوسائل
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 المرافقة 
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 الھیكل التنظیمي للمؤسسة العمومیة للصحة الجواریة تقرت : 3شكل رقم 
 المدیریة الفرعیة للموارد البشریة:المصدر

 

 و الصحة وزیر عن صادر بقرار للصحة الجواریة العمومیة المؤسسة مدیر یعین :المدیر

 :بذلك فھو المؤسسة تسییر عن الأول المسؤول باعتبار و المستشفیات، وإصلاح السكان

ü المدنیة؛  الحیاة كافة و القضائیة الجھات أمام المؤسسة بتمثیل یقوم 

ü الاتفاقیات؛ و الصفقات و العقود كافة بإبرام یقوم 

ü للمؤسسة؛ الداخلي النظام و التنظیمي الھیكل مشروع ضع و على یسھر 

ü الإدارة؛ مجلس مداولات تنفیذ یتولي 

ü لمساعدیھ مسؤولیتھ تحت إمضائھ تفویض یمكنھ. 

 :التالیة الفرعیة المدیریات من مسؤولین مدیرین نواب المدیر أربعة یساعد و

 الوسائل، و للمالیة الفرعیة المدیریة §

البشریة،  للموارد الفرعیة المدیریة §

الصحیة،  للمصالح الفرعیة المدیریة §

 .المرافقة التجھیزات و التجھیزات لصیانة الفرعیة المدیریة §

 :التالیة المكاتب تشمل: الوسائل و للمالیة الفرعیة المدیریة

 المحاسبة؛ و المیزانیة مكتب .1

 العمومیة؛ الصفقات مكتب .2

 .الھیاكل و العامة الوسائل مكتب .3

 مكتب صیانة الأجھزة المرافقة

مكتب تنظیم ومتابعة النشاطات الصحیة 
 وتقییمھا



الفصل الثالث                                                                                                     الدراسة المیدانیة  

52 

 

 مكتبین تشمل :البشریة للموارد الفرعیة المدیریة

 المنازعات؛ و البشریة الموارد تسییر مكتب .1

 .التكوین مكتب .2

 مكاتب ثلاث تشمل:الصحیة للمصالح الفرعیة المدیریة

 الدخول؛ مكتب .1

 التكالیف؛ حساب و التعاقد مكتب .2

 .تقییمھا و الصحیة النشاطات متابعة و تنظیم مكتب .3

 مكتبین تشمل:المرافقة التجھیزات و التجھیزات لصیانة الفرعیة المدیریة

 الطبیة؛ التجھیزات و صیانة مكتب .1

 .المرافقة التجھیزات و صیانة مكتب .2

 الوقائیة الخدمات 1-1-3

 ھي و الوقائي الطب و الأوبئة علم مصلحة مستوى على الخدمات من النوع ھذا تقدیم یتم

 تعنى بالوقایة من العدید من الأمراض و المتابعة المیدانیة لمختلف البرامج الصحیة  مصلحة

 التطھیر، و وحدة علم الأوبئة والإحصائیات،وحدة النظافة:و تتكون من العدید من الوحدات

  .وحدة الطب المدرسي الصیدلیة،

یومیة، (بإعداد التقاریر والإحصائیات  الإحصائیات وحدة علم الأوبئة و أما النوع الأول تقوم

برنامج  الأمراض إجباریة التبلیغ،(مثل ، )أسبوعیة، شھریة، ثلاثیة، سداسیة أو سنویة

 كما )الخ...تقریر تقیم نشاطات التنظیم العائلي مكافحة سوء التغذیة، التقریر الوطني للتلقیح،

بتلقیح أزواج المصابین بالأمراض المزمنة مثل التھاب الكبد الفیروسي،المصابین  تقوم

، أما النوع الثاني من الوقایة فیحدث أثناء ظھور بعض الأمراض ....بالدیفتیریا، و الكزاز

الخ أو ظھور بعض الأمراض الإجباریة ....وانتشارھا بصورة واسعة مثل الإسھال، الزكام

التبلیغ ھنا تقوم الوحدة بإجراءات وقائیة ضد ھذا المرض حیث تقوم الوحدة بالتحقیق بوجود 

ذلك المرض و اكتشاف أسبابھ و الوقایة منھ لتفادي انتشاره ثم مراسلة مدیریة الصحة و 

 السكان 
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النظافة و التطھیر وھي مسؤولة عن  مراقبة أما الوحدة الثانیة من ھذه المصلحة فھي وحدة 

الآبار و المیاه الصالحة للشرب،مراقبة شبكة صرف المیاه لتفادي اختلاط المیاه الصالحة 

الخ ...بغیرھا، بالإضافة الى مراقبة المحلات التجاریة برفقة لجنة النظافة التابعة للبلدیة

وھي تعنى بمتابعة الأطفال : الطب المدرسيإلى جانب ھذین الوحدتین نجد وحدة 

المتمدرسین في كل الأطوار ابتداء من الطور الابتدائي إلى الثانوي وذلك من خلال المتابعة 

الصحیة من فحوصات و تلقیحات وطب الأسنان و القیام بالعدید من النشاطات داخل الوسط 

الداخلي،كما نجد الصیدلیة التي تعنى بضمان مخزون كافي من الأدویة لتغطیة جمیع 

. العیادات والوحدات الصحیة و تزویدھا حسب الاحتیاجات لكل عیادة أو وحدة صحیة

  الخدمات العلاجیة1-1-4

یتم تقدیم ھذا النوع من الخدمات بعد الوقوع في بعض الأمراض و یتم تقدیمھا على مستوى 

:  وفق المخطط التالي العدید من المصالح، ھذه الأخیرة بدورھا مكونة من وحدات
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مختلف الوحدات المكونة للمؤسسة العمومیة للصحة الجواریة تقرت  :4شكل رقم 

المدیریة الفرعیة للموارد البشریة : المصدر 

 

 خدمات الاستقبال 1-1-5

 .خدمة الاستقبال تتم على مستوى مكتب الدخول أین یتم توجیھ كل مریض حسب حالتھ

و الملاحظ عند الموظفین اعتقاد العدید منھم بضرورة تحسین جودة الخدمات المقدمة 

لیست كغیرھا من الخدمات الأخرى ذلك أنھا تمس حیاة الإنسان إلا أنھ  نھا  للمرضى كو

الجانب أكثر من الإداریین لأن الخدمات المقدمة من طرف بھذا یلاحظ اھتمام الطبیین 

الطبیین تمس مباشرة حیاة المریض و الوقوع في أي خطأ فیھا قد یؤدي إلى موتھ إلا أن 

الإداري قد یرى بأن تحسین جودة الخدمات المقدمة سوف یؤدي إلى التحكم في تكالیف 

 .الخدمات الصحیة أكثر

:  تقییم الخدمات المقدمة بالمؤسسة العمومیة للصحة الجواریة1-1-6

أما في تقییم الخدمات المقدمة بالمؤسسة العمومیة للصحة الجواریة فیعتمد العمال القائمین 

بذلك على عدة مؤشرات ففي مصلحة علم الأوبئة والطب الوقائي مثلا یتم  تقییم الخدمات 

الوقائیة بحساب نسبة الوفیات حسب نوع معین من الأمراض التي تم الوقایة منھا، نسب 

أما الخدمات العلاجیة المقدمة بالعیادات المتعددة  .انتقال العدوى، نسب التسمم الغذائي

الخدمات والوحدات الصحیة التابعة للمؤسسة العمومیة للصحة الجواریة فیتم تقییمھا بالعدید 
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من المؤشرات مثل فترة الانتظار في مصلحة الاستعجالات، نسبة الوفیات، عدد المرضى 

 .الذین تحسنت حالتھم، عدد الوفیات الناتجة عن أخطاء طبیة

وفي عملیة التقییم دور مھم أیضا لمدیریة الصحة و السكان بالولایة، أي أنھا تتحصل على 

 تقریر

و إحصائیات المؤسسة العمومیة للصحة الجواریة و التي قد تكون إما یومیة، أسبوعیة ، 

شھریة، ثلاثیة، سداسیة أو سنویة، و ھنا تقوم بمقارنتھا ببعض المعاییر و عند اكتشاف الخلل 

 .تقوم بدراستھ و معرفة أسبابھ

  نظام المعلومات بالمؤسسة العمومیة للصحة الجواریة و تحسینھ لجودة الخدمات1-2

 )ملف المریض( السجل الصحي 1-2-1

نقطة المناوبة بالمؤسسة العمومیة للصحة (عند دخول أي مریض إلى الاستعجالات 

وضعھ تحت (یتم تشخیص حالتھ و یأمر الطبیب إما بمكوثھ لفترة معینة للعلاج  )الجواریة

وفي , أو خروجھ إذا رأى ذلك مناسبا لحالة المریض بوصفة طبیة للعلاج  )المراقبة الطبیة

حالة عدم تحسن حالة المریض یوجھ إلى المؤسسة العمومیة الإستشفائیة حیث تتبع المریض 

بطاقة تدعى ببطاقة تحویل، تحتوي ھذه البطاقة معلومات حول المریض مثل الاسم و اللقب، 

السن، الزمرة الدمویة، تاریخ الدخول، ساعة الدخول، العلاج المقدم لھ والفحوصات، اسم 

نھا الطبیب المعالج ،وبطاقة استقبال المریض ممضاة من طرف الھیئة المستقبلة أیضا، أي أ

ترافق المریض فترة مكوثھ بالمستشفى، كل ھذا یتم یدویا أي لا وجود لشبكة بین الأقسام 

تحتوي ملفات المرضى المتواجدین بنقطة المناوبة، حیث یوجد سجل مقسم حسب الأقسام، و 

في كل قسم یسجل اسم المریض، تاریخ الدخول و الخروج، الترمیز أي أن المریض لا 

یسجل إلا في الأقسام التي دخلھا وذلك بعد تسلمھم للبطاقة المتنقلة التي تحتوي معلومات 

 لأنھما یسجل آلیا ھو فقط ما سجل في المریض و بذلك یتم الحفظ الیدوي لملف كل مریض،

السجل الخاص بكل لأقسام أي أن المعلومات التي سوف تبقى آلیة ھي فقط اسم 

ما قام بھ من علاجات بین لدون الحفظ الآلي  المریض،تاریخ الدخول والخروج،الترمیز

ه بھذأي أنھ آلیا سوف نستفید فقط من معرفة عدد المرضى و الأقسام التي دخلوھا ، والأقسام 

الطریقة لحفظ معلومات المریض سوف تعاني نقطة المناوبة بالمؤسسة العمومیة للصحة 

 :الجواریة من السلبیات الآتیة
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بطء وصعوبة استرجاع معلومات المریض بسبب المسك الیدوي للملف و العدد  ·

 الكبیر من المرضى؛

 صعوبة التواصل بین فرق تقدیم الخدمة من أطباء و ممرضین و إداریین؛ ·

زیادة التكالیف بسبب بطء تبادل المعلومات و عدم توفیر العمال و الجھد المبذول من  ·

طرف العمال؛ بالإضافة إلى ھذه السلبیات سوف تخسر عامل الوقت في استرجاع 

 .المعلومات و منھ عدم إنقاذ حیاة المریض في الوقت المناسب

 : آلیة عمل نظام معلومات المخبر بالعیادات المتعددة الخدمات1-2-2

عند مكتب الاستقبال الخاص بالمخبر یجرى جمع طلبات إجراء تحلیل یدویا أي عند قدوم أي 

مریض سوف یقدم الوصفة الطبیة المحررة من طرف طبیب المعالج التي تحتوي اسم 

المریض و سنھ، التحالیل المراد إجراؤھا و یتم جمع لھذه الوصفات و من ثم الحصول على 

العینات و بعدھا إجراء التحالیل و صدور النتائج ما یتم آلیا فقط ھو حفظ لاسم المریض، اسم 

رى لھ دون اتصال بالأقسام الأخرى للتبلیغ عن نتائج التحلیل، أي أنھ لمجو رمز التحلیل ا

كان یجدر بالعاملین في المخبر أن یجرى تسلیم طلب إجراء تحالیل إلكترونیا مباشرة من 

الطبیب المعالج عن طریق نظام المعلومات ومن ھذا الأخیر یمكن لنظام معلومات المختبر 

أخذ معلومات عن المریض مثل رقم الملف الطبي، السن، السوابق المرضیة، فھو بدوره 

یقوم بتقدیم معلومات عن نتائج التحالیل المجراة لحفظھا في ملف المریض، و إذا تم العمل 

 :ذا سوف یمكن تحقیق مایليبھ

 یمكن معرفة توفر تحلیل ما، جاھزیة نتائج تحالیل مریض معین وغیرھا؛ ·

 تخفیض استعمال الورق لطباعة النتائج أي استعراضھا في الحواسیب دون طباعتھا؛ ·

منع تكرار طلب التحالیل نفسھا لمریض معین دون علمھ بذلك، فحین توفر نظام  ·

 معلومات كفأ سوف یمنع ھذا التكرار؛

إمكانیة معرفة الطبیب التحالیل المتوفرة و منھ تحدید التحالیل الممكن إجراؤھا  ·

 .لمریضھ

:  آلیة عمل نظام معلومات الأشعة1-2-3

یتم عمل نظام معلومات الأشعة بمثل طریقة عمل نظام معلومات المختبر بحیث یتم جمع 

طلبات إجراء الأشعة ومن ثم إجراء ھذه الأشعة على المرضى كل حسب حالتھ و عند 
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الحصول على الصور المراد إجراؤھا سوف یقوم العمال القائمین على الأشعة بحفظ اسم 

المریض، رمز الأشعة، دون الربط مع نظم المعلومات الأخرى بسبب عدم توفر شبكة بین 

الأقسام، إذ یفترض وجود علاقة مع أنظمة المعلومات الأخرى لغرض تسھیل العملیة و 

 .ا بسرعةبھالقیام 

 : آلیة عمل نظام معلومات الصیدلة1-2-4

یھدف مسیري المؤسسة العمومیة للصحة الجواریة من استخدام نظام معلومات الصیدلة إلى 

 79:مایلي

 صرف الأدویة؛ §

 مراقبة المخزون و مراعاة تاریخ الصلاحیة للأدویة؛ §

 ؛...الكمیة ,تجمیع بیانات عن الأدویة والمستلزمات الطبیة مثل السعر §

 .معرفة رصید الأدویة وإصدار أوامر الشراء §

إلا أنھ كغیره من الأنظمة یعاني نظام معلومات الصیدلة من عدم اتصالھ بنظم المعلومات 

الأخرى ولذلك نجد الغرض النھائي ھو فقط توفیر الأدویة المطلوبة ذات الصلاحیة دون 

 .التسریع في عملیة الحصول علیھا

 : آلیة عمل نظام معلومات إدخال الأوامر الطبیة إلكترونیا1-2-5

على عكس أنظمة المعلومات الأخرى فإن ھذا النظام یحتاج كلیا إلى استخدام تكنولوجیا 

المعلومات و الاتصال، وبما أن العیادات والوحدات الطبیة تفتقر لاستعمال الشبكة المحلیة 

م تھسوف یحتاج الطبیب لاستخدام أسالیب یدویة للاتصال مع الأقسام الأخرى لإرسال وصفا

الدوائیة،التحلیلیة، فعند تحدید الطبیب مثلا لطبیعة التحالیل و الفحوصات الطبیة سوف یقوم 

بتسجیل ذلك یدویا للمریض و ھو بدوره یتصل بالأقسام الأخرى فمثلا لو توفر الاتصال بین 

الطبیب و الأقسام الأخرى سوف لن نحتاج لذلك ویقوم الطبیب بالاتصال مباشرة مع العامل 

 .في المخبر، العامل في الأشعة وھم بدورھم یقدمون نتائجھم

 :)مكتب الدخول( آلیة عمل نظام معلومات تسییر المرضى 1-2-6

یعد مكتب الدخول من أھم المكاتب بحیث لھ علاقة مع المصالح الطبیة ولھ علاقة مع 

المصالح الإداریة فیتصل مع المصالح الطبیة لمعرفة الوفیات، الموالید، تحویلات بین 
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الأقسام و غیرھا، ویتصل مع المصالح الإداریة للتصریح بالتكالیف و بعض الإحصائیات 

 .الأخرى، كما لھ اتصال خارجي أیضا مع البلدیة ،وكیل الجمھوریة و الشرطة

ذا المكتب سواء كان المریض في حالة استعجالات هفعند قدوم أي مریض سوف یتصل أولا 

أو لھ موعد مسبق ، ثم بعد ذلك یعرض على الطبیب فإن كانت حالة المریض تستوجب بقائھ 

تحت المراقبة الطبیة سوف یأمر الطبیب بخلق ملف للمریض و یقوم مكتب الدخول بمنح 

المریض البطاقة المكوكیة التي تتبع المریض فترة بقائھ و التي یسجل فیھا معلومات عن 

المریض و كل الإجراءات الطبیة المقدمة لھ إلى أن یأمر الطبیب بخروجھ ، كما یخصص 

اسم  :ذا المكتب عمال لتسجیل الموالید و تحریر شھادة الازدیاد التي تظم المعلومات التالیةلھ

كل  ...الأم، تاریخ میلادھا، الزوج، تاریخ میلاده، جنس المولود، ساعة الولادة واسم المولود

ھذه المعلومات تحفظ یدویا في سجلات و قد یتم الرجوع إلیھا في بعض الحالات مثل وجود 

خطأ في شھادة المیلاد أو إھمال بعض الأولیاء في تسجیل موالیدھم وبذلك یطلب استخراج 

  .شھادة میلاد مجددا أو تقدیم تصریح یثبت ذلك

: تحلیل نتائج الإستبیان - 2

للإجابة عن أسئلة الدراسة واختبار صحة : الأسالیب الإحصائیة المستخدمة : أولا 
الفرضیات تم استخدام أسالیب الإحصاء الوصفي والتحلیلي ،حیث تم ترمیز وإدخال 

للتوصل  )SPSS(المعطیات إلى الحاسوب باستخدام البرنامج الإحصائي للعلوم الاجتماعیة 
: إلى ما یلي 

مقاییس الإحصاء الوصفي وذلك لوصف عینة الدراسة وإظھار خصائصھا،وھذه الأسالیب -1
ھي المتوسط الحسابي والانحرافات المعیاریة للإجابة عن أسئلة الدراسة وترتیب عبارات 

كل متغیر تنازلیا؛ 

مصفوفة الارتباطات سبیرمان لمعرفة العلاقات الارتباطیة بین متغیرات الدراسة المستقلة -2
والتابعة؛ 

 على لتحلیل الانحدار المتعدد لاختبار صلاحیة نموذج الدراسة وتأثیر المتغیرالمستق-3
؛ )جودة الخدمة الصحیة(المتغیر التابع

للاختبار تأثیرات المتغي المستقل على  )One Way ANOVA(تحلیل التباین الأحادي - 4
المتغیر التابع؛ 
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: خصائص عینة الدراسة : ثانیا 

یوضح توزع أفراد عینة الدراسة حسب المتغیرات الشخصیة  : 2جدول رقم 

التكرا الفئة المتغیر الرقم
 ر

 النسبة

 الجنس 1
 43.2 32 الذكور

 56.8 42 الإناث

 العمر 2

 32.4 24  سنة30أقل من 

 18.9 14 سنة40 إلى أقل من  30من 

 21.6 16  سنة50 إلى أقل من 40من 

 27.0 20 سنة وأكثر50

3 
مستوى 

 التعلیم

 13.5 10 ثانوي

 21.6 16جامعي 
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 35.1 26 طبي

 13.5 10شبھ طبي 

 16.2 12 أخرى

 نوع العقد 4
 64.9 48 دائم

 33.8 25 مؤقت

 spssمعد بواسطة البرنامج الإحصائي : المصدر 

في حین  )%56.8(یظھر من الجدول السابق أن أكثر من نصف العینة كانوا من الإناث  
.. من مجموع أفراد العینة )%43.2(بلغت نسبة الذكور 

أعلى نسبة بواقع  )30أقل من (وفیما یتعلق بمتغیر العمر فقد تحصلت الفئة العمریة 
من أفراد عینة  )%27.0(بنسبة  ) سنة50أكثر من (یلي ذلك الفئة العمریة  )32.4%(

 )الفئة الأصغر والفئة الأكبر(الدراسة ،وھي نتیجة منطقیة لأن ھاتین الفئتین العمریتین 
تسعیان أكثر من غیرھا للبحث عن المعرفة بالنسبة للصغرى وإثبات الخبرة المیدانیة الطویلة 

. بالنسبة للفئة الكبرى من خلال التجاوب الكبیر في الإجابة على عبارات الاستبیان

 ونسبة أطباء )%35.1(وبالنسبة لمتغیر المستوى التعلیمي لأفراد عینة الدراسة فقد وجد أن 
شھادات جامعیة ،وھذا یدل على المستوى التعلیمي العالي الحاصلین على من  )21.6%(

. الجواریةالعمومیة للصحة الموجود بالمؤسسة 

:  الشكل الموالي یوضح توزع أفراد عینة الدراسة حسب المستوى التعلیمي 

یوضح توزع أفراد عینة الدراسة حسب المستوى التعلیمي  : 5شكل رقم 

 

 

 

 

 

 

 spssمعد بواسطة البرنامج الإحصائي : المصدر 
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    وفیما یتعلق بمتغیر نوع العقد كانت نسبة الدائمین كبیرة جدا حیث تحصلت ھذه الفئة على 
من أفراد عینة الدراسة ،وھي نتیجة منطقیة لأن الفئة الدائمة في المؤسسة  )%64.9(نسبة  

ھي التي تعبر عن الواقع الحقیقي بالإضافة الى جھودھا وطاقاتھا المبذولة وھذا بسبب شعور 
.  الإنتماء للمرسسة

: مناقشة النتائج والإحصائیات : ثالثا 

: سیتم التركیز على الإجابة عن الأسئلة التالیة 

ما مدى وضوح تقییم الجودة في الخدمة الصحیة المقدمة  وما ھي أسس  : السؤال الأول
 مؤسسة العمومیة للصحة الجواریة بتقرت ؟تطبیقھا في ال

ما مدى دقة وسرعة وموثوقیة نظام المعلومات بالمؤسسة العمومیة للصحة  : السؤال الثاني
 ؟الجواریة بتقرت 

نظم المعلومات كمتغیرات مستقلة في زیادة ما ھي العلاقة الارتباطیة بین  : السؤال الثالث
مؤسسة العمومیة للصحة الجواریة كمتغیر  في الدرجة الجودة في الخدمات الصحیة المقدمة

تابع ؟ 

: حیث الفرضیات المعتمدة للأسئلة السابقة ھي 

 ھناك وضوح في تقییم جودة الخدمة الصحیة ووجود أسس یتم الإلتزام بھا   :الفرضیة الأولى
. مؤسسة العمومیة للصحة الجواریة بتقرتفي ال

مؤسسة العمومیة ال  نظام المعلومات یتمیز بالدقة والسرعة والموثقیة  :الفرضیة الثانیة
. للصحة الجواریة بتقرت 

نظم المعلومات كمتغیرات علاقة الارتباطیة قویة بین  ھناك : الفرضیة الرئیسیة الثالثة
 . مؤسسة العمومیة للصحة الجواریة بتقرتال  في مستقلة مع جودة الخدمات الصحیة

: الإجابة الإحصائیة عن السؤال الأول : الفرع الأول 

: بالنسبة لمقیاس لیكارت الثلاثي یكون مجال المتوسط الحسابي المرجح كما یلي

 المستوى الموافق لھ مجال المتوسط الحسابي المرجح

 قلیل  1.66 إلى 1من 

 متوسط 2.34  إلى 1.67من 

 مرتفع 3  إلى 2.35من 
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 المتوسطات الحسابیة والانحرافات المعیاریة لإجابات عمال المؤسسة على تقییم الجودة وأسس تطبیقھا: 3 رقم  جدول

 spssمعد بواسطة البرنامج الإحصائي : المصدر 

یظھر من الجدول السابق أن المتوسط العام لفقرات ھذا البعد المتعلق بتقییم الجودة وأسس 
أستجیب لخدمة  (01وقد احتلت الفقرة رقم  )0.59(وانحراف معیاري  )1.93(تطبیقھا بلغ 

) 2.58(المرتبة الأولى بمتوسط حسابي بلغ  )المرضى في الوقت والمكان المناسبین
تتخذ الإدارة اجراءات كافیة  (02في حین جاءت الفقرة رقم  )0.74(وانحراف معیاري 

تبسط المؤسسة   (10والفقرة رقم  )لتحدید حاجات ورغبات المرضى وتلبیتھا باستمرار
في المرتبة  ) إجراءات العمل قدر الإمكان لضمان السرعة والسھولة في تقدیم الخدمة

،كما  )0.81(وانحراف معیاري  )1.59(الأخیرة بین فقرات ھذا البعد بمتوسط حسابي بلغ 

 المتوسط العبارة الرقم
الانحراف 

 المعیاري
 المستوى الترتیب

 مرتفع 1 0.740 2.58أستجیب لخدمة المرضى في الوقت والمكان المناسبین  1

2 
تتخذ الإدارة اجراءات كافیة لتحدید حاجات ورغبات المرضى وتلبیتھا 

باستمرار 
1.59 0.810 

 قلیل 15

 متوسط 6 0.928 1.96تھتم الإدارة بتدریبنا من من أجل تقدیم أحسن الخدمات  3

 متوسط 5 3.633 2.08 بیئة مریحة للعمل المؤسسةتعتبر بیئة العمل الداخلیة في  4

 قلیل 11 0.839 1.62 المؤسسةأنا راض عن عدد ونوعیة الخدمات المقدمة في  5

 متوسط 9 0.880 1.73 بتقدیم الخدمات الصحیة في المواعید المحددة المؤسسةلتزم ت 6

قلیل  12 0.791 1.61  بسرعة لمشاكل واستفسارات المرضىالمؤسسةستجیب ت 7

قلیل  13 0.889 1.61 تتبع الإدارة اسلوب المشاركة في توجیھي واتخاذ القرارات التي تھمني 8

مرتفع  2 0.722 2.58 أكون في استعداد دائم للتعاون مع المرضى  9

10 
 إجراءات العمل قدر الإمكان لضمان السرعة والسھولة المؤسسةبسط ت

 في تقدیم الخدمة
1.59 0.826 

قلیل  14

متوسط  10 1.444 1.68  كل الأدویة التي یحتاجھا المریض المؤسسةتتوفر في  11

 متوسط 7 0.892 1.84 )صیدلیة, سكن , موقف سیارات ( خدمات مرافقة المؤسسةتتوفر في  12

 متوسط 4 0.783 2.18 الخدمات التي أقدمھا تلقى رضا للمریض 13

14 
 أكثر من المؤسسةأرى أن المعلومات الطبیة ضروریة في عمل 

 المعلومات الإداریة 
2.47 0.780 

مرتفع  3

متوسط  8 0.912 1.82 الإدارة تراقب وتتابع مدى تطور تقدیم الخدمات باستمرار 15

 متوسط - 0.58929 1.93 المتوسط العام
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یظھر من الجدول أن المتوسطات الحسابیة لأغلب فقرات ھذا البعد جاءت بدرجة متوسطة 
. مما یؤشر على أن تقییم جودة الخدمات غیر كاف وأن أسس تقیمھا لیست بالدقة العالیة

    وبالتالي كإجابة على السؤال الأول یمكن القول تقییم جودة الخدمات یتم بدرجة متوسطة 
. المؤسسة العمومیة للصحة الجواریة تقرتوأن أسس التقییم لیست بالدقة العالیة لدى عمال 

: الإجابة الإحصائیة عن السؤال الثاني : لفرع الثاني ا

المتوسطات الحسابیة والانحرافات المعیاریة لإجابات عمال المؤسسة العمومیة للصحة الجواریة حول إنعكاس دقة : 4جدول رقم 
وسرعة وموثوقیة نظام المعلومات على جودة الخدمة الصحیة 

 spssمعد بواسطة البرنامج الإحصائي : المصدر 

 المتوسط العبارة الرقم
الانحراف 
 المعیاري

 المستوى الترتیب

 متوسط 7 0.917 2.15 یملك المستشفى تجھیزات وأجھزة طبیة ومعدات تقنیة حدیثة 1

 متوسط 8 0.933 2.08 یحتفظ المستشفى بسجلات دقیقة وموثقة عن المرضى 2

 متوسط 12 0.956 1.86 تزودني الإدارة بالمعارف المتعلقة بتحسین الخدمات 3

 مرتفع 4 0.716 2.62 اطبق المعارف والمھارات التي اكتسبتھا من خلال التدریب 4

 متوسط 13 0.942 1.82 معاییر الرعایة الصحیة مكتوبة وواضحة ومحددة لكل العاملین 5

6 
للإدارة حول مھامي  )شھریة , نصف شھریة , یومیة(أقدم تقاریر دوریة 

 والأعمال التي قمت بھا
 متوسط 6 0.902 2.15

7 
تھتم إدارة المستشفى بشكل دقیق في تدوین المعلومات  عن المرضى وحالتھم 

 الصحیة في السجلات والحاسوب
متوسط  9 0.947 2.08

متوسط  11 0.896 1.86 اضطر للإتصال بجھات أخرى خارجیة للحصول على المعلومات     8

متوسط  10 0.898 2.04 أحصل على معلومات كاملة وشاملة حول المریض 9

10 
یضع المستشفى لوحات وعلامات ارشادیة تسھل الوصول الى الأقسام 

 والفروع المختلفة

مرتفع  5 0.815 2.47

متوسط  14 0.888 1.76 أعتمد في طریقة معالجة البیانات على الطریقة الیدویة أكثر منھا الآلیة 11

 مرتفع 1 2.532 2.69 نظام المعلومات الصحي الآلي یساھم في إدارة المستشفى بطریقة أفضل 12

 قلیل 15 0.744 1.47 ھناك إمكانیة للتواصل بین المریض والطبیب عن بعد 13

14 
استخدام التكنولوجیا الحدیثة یساعد على تقلیل التكالیف وربح الوقت واختزال 

 الطاقات البشریة

مرتفع  2 0.720 2.69

مرتفع  3 0.732 2.64 ترتبط جودة الخدمة الصحیة باستخدام تقنیات طبیة حدیثة    15

 متوسط - 0.43539 2.1595 المتوسط العام
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      یظھر من الجدول السابق أن المتوسط العام لفقرات ھذا المتغیر المتعلق بإنعكاس دقة 
وانحراف  )2.16(وسرعة وموثوقیة نظام المعلومات على جودة الخدمة الصحیة حیث بلغ 

نظام المعلومات الصحي الآلي یساھم في إدارة  (12وقد احتلت الفقرة رقم  )0.435(معیاري 
استخدام التكنولوجیا الحدیثة یساعد على تقلیل  (14والفقرة رقم ) )المستشفى بطریقة أفضل

) 2.69(المرتبة الأولى بمتوسط حسابي بلغ )التكالیف وربح الوقت واختزال الطاقات البشریة
ھناك  (13على التوالي في حین جاءت الفقرة رقم  )0.72(و  )2.53(وانحراف معیاري 

في المرتبة الأخیرة بین فقرات ھذا البعد  )إمكانیة للتواصل بین المریض والطبیب عن بعد
،كما یظھر من الجدول أن  )0.744(وانحراف معیاري  )1.47(بمتوسط حسابي بلغ 

المتوسطات الحسابیة لأغلب فقرات ھذا المتغیر جاءت بدرجة مرتفعة إلى متوسطة  مما یدل 
على وجود مستوى حسن ومقبول من إنعكاس دقة وسرعة وموثوقیة نظام المعلومات على 

. جودة الخدمة الصحیة

إنعكاس دقة وسرعة وموثوقیة نظام     وبالتالي كإجابة على السؤال الثاني یمكن القول بأن 
 لیست بدرجة قویة لدى عمال المؤسسة العمومیة المعلومات على جودة الخدمة الصحیة

. للصحة الجواریة تقرت

 

: الإجابة الإحصائیة عن السؤال الثالث : الفرع الثالث 

ویمكن ذلك من خلال تحلیل : اختبار الفرضیة الثالثة الخاصة بالعلاقة الإرتباطیة : أولا 
 حیث 0.05 عند مستوى دلالة Entryالانحدار الخطي باستخدام طریقة المربعات الصغرى 

حیث  )جودة الخدمة الصحیة(والمتغیر التابع ھو )نظام المعلومات(المتغیر المستقل ھو 
: الجدول الموالي یوضح الارتباط الخطي بین المتغیر المستقل والمتغیر التابع 

یوضح الارتباط الخطي بین المتغیر المستقل والمتغیر التابع : 5جدول رقم 

Model Summary
b
 

Model R R Square 

Adjusted R 

Square 

Std. Error of 

the Estimate 

1 .386
a
 .149 .137 .54733 

a. Predictors: (Constant), MS 

b. Dependent Variable: MQ 

 spssمعد بواسطة البرنامج الإحصائي : المصدر 
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    من الجدول السابق معامل الارتباط الخطي بین نظام المعلومات وبین جودة الخدمة 

أي ھناك ارتباط ضعیف نسبیا بینھا، ومدى الدقة في تقدیر المتغیر  )%38.6( ھو الصحیة
  یعود لنظم المعلومات جودة الخدمة الصحیةمن  )%14.9(،بمعنى أن  )%14.9(التابع ھو 

, التحفیز , التدریب والتأھیل ( ترجع لعوامل أخرى مثل  )%85.1(،والنسبة المتبقیة 
. أو عوامل عشوائیة أو الخطأ )الخبرة وإدارة المعرفة , الإتصال الداخلي 

: تباین خط الانحدار : ثانیا 

یوضح الجدول الموالي تحلیل تباین خط الانحدار حیث یدرس مدى ملائمة خط انحدار 
"  خط الانحدار لا یلائم المعطیات المقدمة"المعطیات وفرضیتھ الصفریة التي تنص على أن 

 

 

 

 

 

یوضح تحلیل تباین خط الانحدار : 6جدول رقم 

 ANOVA
b
 

Model 

Sum of 

Squares Df Mean Square F Sig. 

1 Regression 3.781 1 3.781 12.622 .001
a
 

Residual 21.569 72 .300   

Total 25.350 73    

a. Predictors: (Constant), MS 

b. Dependent Variable: MQ 

 spssمعد بواسطة البرنامج الإحصائي : المصدر 

: من الجدول السابق نجد ما یلي 

  ومجموع 21.569 ومجموع مربعات البواقي ھو 3.78مجموع مربعات الانحدار یساوي -
 ؛ 25.350المربعات الكلي یساوي 
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 ؛ 72 ودرجة حریة البواقي ھي 1درجة حریة الانحدار ھي -

 ؛ 0.300 ومعدل مربعات البواقي ھو 3.781معدل مربعات الانحدار ھو -

 ؛ 12.622قیمة إختبار تحلیل التباین لخط الانحدار ھو -

 فنرفضھا 0.005 أقل من مستوى دلالة الفرضیة الصفریة 0.001مستوى دلالة الاختبار -
: ،وبالتالي خط الانحدار یلائم المعطیات والشكل التالي یوضح ذلك 

 

 

 

 

یوضح مدى ملائمة خط الانحدار  : 6شكل رقم 

 spssمعد بواسطة البرنامج الإحصائي : المصدر 

 

 

  :خلاصة الفصل

 

أن نظام , أظھرت الدراسة المیدانیة للمؤسسة العمومیة للصحة الجواریة بتقرت             
حیث أن الدور , المعلومات لا یأثر على جودة الخدمة الصحیة المقدمة بدرجة كبیرة جدا

تسییر , الأجور, إدارة المخزون(الرئیسي الذي یقوم بھ یقتصر على تحسین العمل الإداري 
. )الخ....,المیزانیة

تستغل بالكیفیة  لا أنھا إلا المؤسسة المتواجدة بھذه المعلومات أنظمة أھمیة فرغم              
 استعمال عدم و ، المعالجة في الیدویة على تعتمد كونھا ، الخدمة جودة اللازمة لتحسین

 . الاتصال و لتكنولوجیا المعلومات الحدیثة الأسالیب

لذا فان نظام معلومات المؤسسة محل الدراسة یحتاج إلى إعادة تصمیمھ بشكل یزید من 
حتى یتمكن من خلق قیمة , من خلال تبني الإدارة لمشروع تطویر لنظمھ الفرعیة, فعالیتھ

 .مضافة حقیقیة للمؤسسة ویساھم في تحسین خدماتھا
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المستمر لمستویات جودة الخدمات  لتحسین دائما الجزائریة الصحیة المؤسسات تسعى
تمیز تقدیم ھذا النوع  التي الصحیة المقدمة في ظل الإمكانیات المتاحة والعوامل والضغوط

. من الخدمات
 

:  حیث كانت الاشكالیة العامة للبحث كما یلي
 

 كیف یمكن أن یؤثر نظام المعلومات على جودة الخدمة الصحیة المقدمة؟
 
 :بعد استیفاء البحث توصلنا إلى النتائج و التوصیات التالیة و

 
 :اختبار الفرضیات :أولا

: بالنسبة للفرضیة الأولى التي نصت على
یمكن تقییم جودة الخدمة الصحیة من خلال مجموعة من المعاییر الخاصة بذلك من أسس 

 .یجب الالتزام بھ عند تقدیم الخدمة الصحیة

. وبعد النتائج التي سبق ذكرھا یتأكد لنا صحة الفرضیة الأولى

:  بالنسبة للفرضیة الثانیة التي نصت على
 یتمیز نظام المعلومات بالدقة والسرعة والموثقیة مما ینعكس على جودة الخدمة الصحیة؛

.  صحة الفرضیة الثانیة وبعد النتائج التي سبق ذكرھا یتأكد لنا
 

 :بالنسبة للفرضیة الثالثة التي نصت على

 یساھم نظام المعلومات الصحي كثیرا في المؤسسة العمومیة للصحة الجواریة تقرتفي 
 .جودة الخدمات الصحیة المقدمة

 علاقة ارتباطیة قویة بین نظم المعلومات كمتغیر مستقل مع جودة الخدمات أي توجد
. الصحیة في المؤسسة العمومیة للصحة الجواریة بتقرت

. لیس بدرجة ضعیفةوبعد النتائج التي سبق ذكرھا یتأكد لنا صحة الفرضیة الثالثة لكن 
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: نتائج الدراسة :ثانیا
 

 إلى التوصل للمؤسسة العمومیة للصحة الجواریة بتقرت تم المیدانیة الدراسة خلال من

 :التالیة النتائج

 موردا اعتبارھا و المعلومة قیمة لإدراك الموظفین لدى تام شبھ غیاب ·

معتبرة؛  نتائج سلبیة إلى استغلالھ یؤدي لا ثانویا

 یستخدمون بتقرت  للصحة الجواریة  العمومیة المؤسسة  عمال أغلب ·

 التأخر الملحوظ یعكس ما وھذا یدویة، أنھا إلا عملھم في معلومات أنظمة

 الإداریة الأعمال مجال في آلیة معلومات نظم استخدام عملیات في

والطبیة؛ 

 رضا قیاس بأھمیة المؤسسة العمومیة للصحة الجواریة بتقرت اھتمام عدم ·

اقتراحاتھم؛  تقدیم و لھم المقدمة الخدمات على المرضى

 صول و وصعوبة الإداري الطاقم و الطبي الطاقم بین الاتصال ضعف ·

 المعلومة؛

 
 وفي ظل ھذا الوضع لا یمكن أن یقوم نظام المعلومات بدور ملموس في تحسین 

حیث أن سلامة , الخدمات الصحیة التي تقدمھا المؤسسة العمومیة للصحة الجواریة بتقرت
المعالجة , خصائص النظام الداخلیة من حیث أدائھ الكامل لأدواره المتمثلة في الجمع المھیكل

ھي شرط أساسي كي یتمكن من القیام بوظائفھ ومن ثم , السلیمة والتوظیف الدقیق للمعلومات
. تحسین جودة الخدمة المقدمة

 
: التوصیات و الإقتراحات :ثالثا

 
المؤسسة العمومیة  تساعد التي الاقتراحات بعض تقدیم یمكننا الدراسة نتائج ضوء على

 :خدماتھا جودة تحسین منھ و نظام المعلومات بھا دور تفعیل الجواریة على للصحة
 

التنظیمي؛  الھیكل ضمن المعلومات لإدارة قسم إنشاء ·

بخصوص  )الإداریین والطبیین(تخصیص دورات تدریبیة لموظفي المؤسسة  ·
 .تقنیات الإعلام الآلي

الاستفادة من تطور تكنولوجیات الإعلام والاتصال وتسخیرھا لخدمة وظائف نظام  ·
 .المعلومات وأھدافھ

إعادة تصمیم نظام المعلومات الحالي بشكل یتوافق مع أنشطة المؤسسة ومھامھا  ·
 .المختلفة
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 لاكتشاف المستخدمین فئات مختلف من مشكلة المقدمة الخدمات لمراقبة خلایا إنشاء ·

 الحلول؛ إیجاد و المشاكل

 البعض؛ بعضھا مع المؤسسة وحدات و مصالح  مختلف ربط ·

 نقصھا؛ من تعاني التي الوحدات  و للمصالح حاسوب أجھزة توفیر ·

 
لن تحقق غایاتھا , إن مشاریع الإصلاح خاصة تلك المتعلقة بتطویر أنظمة المعلومات

. ترصد نقائصھا واختلالاتھا وتسجل إمكانیتھا وطاقاتھا, إن لم تدرس واقع المؤسسة الصحیة
 تصمیم أنظمة معلومات متطورة قد لا یأتي بالكثیر لمؤسسات لازالت تعتمد أسالیب 

لا یتعلق نجاح نظام المعلومات بالتكنولوجیا التي تدعمھ فحسب إنما بقدرة , تسییر تقلیدیة
مصممیھ على تكییفھ مع احتیاجات المؤسسة ومتطلباتھا أولا ثم بثقافة مستخدمیھ  ومدى 

إدراكھم لأھمیة المعلومة ودورھا في تحسین الأداء وتفعیل الاتصال والتبادل ومن ثم العمل 
 .المشترك

 

 :رابعا أفاق الدراسة

 
 :لمواصلة البحث في ھذا الموضوع نقترح التوسع فیھ من خلال المواضیع التالیة

 
v المعلومات؟ نظام تطویر على المسیر اختیار تأثیر مدى ما 

v المعلوماتي؛ المورد استغلال على العمال ثقافة تأثیر 

v الخدمة تحسین على حدیثة اتصال و معلومات تكنولوجیا استخدام تأثیر. 
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بطاقة مراقبة :1ملحق رقم   
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  بطاقة المناوبة الطبیة :2ملحق رقم 
)0 3وثیقة رقم  (بطاقة تقییم المریض في المؤسسة الصحیة  :3ملحق رقم   
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)04وثیقة رقم  (بطاقة استقبال المریض   :4ملحق رقم   
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  بطاقة تحویل :5ملحق رقم 
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