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  ملخص
هدفت الدراسة الحالǽة إلى التعرف على الفروق في رضا المنتفعین Ǽالخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة، 

منتفع ) ٨٠٠(العǽادات الحȞومǽة والخاصة في الضفة الغرǽȃة Ǽفلسطین، وقد بلغت عینة الدراسة بین  والإدارȄة
Ȟادات الحǽادات الخاصة، ممن یترددون على العǽة والعǽعة لوزارة الصحة الفلسطینǼة التاǽالعینة إلى  وانقسمتوم

وتراوحت  ،منتفع من العǽادات الخاصة من Ȟلا الجنسین) ٤٠٠(منتفع من العǽادات الحȞومǽة و) ٤٠٠: (قسمین
على عینة وقد طبȘ . الفارقي الوصفي الارتǼاطيالمنهج واستخدمت الدراسة . سنة) ٤٩- ٢٥(أعمارهم ما بین 

استخǼار : هي) النفسǽة والطبǽة النفسǽة والإدارȄة الحȞومǽة والخاصة(الدراسة ǼطارȄة استخǼارات مجموعة العǽادات 
المتغیرات المرتǼطة Ǽالرضا عن الخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة والإدارȄة Ǽالعǽادات، واستخǼار تقیǽم رضا 

ǽة والطبǽادات، و المنتفعین عن جودة الخدمات النفسǽالعǼ ةȄة والإدارǽار ة النفسǼرضا المنتفعین عن الخدمات استخ
النفسǽة والطبǽة النفسǽة والإدارȄة داخل العǽادات، وقد توصلت الدراسة إلى عدد من النتائج Ǽاستخدامها اختǼار 

ي الدراسة في جوهرȄة بین مجموعت اأن هناك فروق: أهمها مجموعتي الدراسةللدلالة الفروق بین المتوسطات ) ت(
، المنتفعین Ǽالخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة والإدارȄة في العǽادات الحȞومǽة في مقابل العǽادات الخاصة رضا

في اتجاه منتفعي العǽادات الخاصة Ǽالمقارنة Ǽالعǽادات الحȞومǽة التي تقدم الخدمات النفسǽة Ȟانت وهذه الفروق 
جود فروق ذات دلالة إحصائǽة بین مجموعتي الدراسة في رضا المنتفعین وȞذلك و  ،والطبǽة النفسǽة، والإدارȄة

Ǽعا لمتغیر النوع  الخدماتǼادات الخاصة تǽة في مقابل العǽومȞادات الحǽة في العȄة والإدارǽة النفسǽة والطبǽالنفس
Ȟذلك لمتغیر العمر، أكثر رضا عن الخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة، و Ȟنً Ǽاتجاه العǽادات الخاصة، وأن الإناث 

مȞانǽة الوصول للعǽادات،  إلا  ؛ه منتفعي العǽادات الخاصةأسلوب التواصل غیر اللفظي وهذه الفروق في اتجاو وإ
عمر في العǽادات النفسǽة والطبǽة النفسǽة لمتغیرال عن الخدمات الإدارȄة تǼعا رضا المنتفعینلا توجد فروق في  أنه

  .الحȞومǽة والخاصة
فروق ذات دلالة إحصائǽة في رضا المنتفعین Ǽالخدمات النفسǽة والطبǽة  إلى وجودلنتائج أǽضا وتشیر ا    

النفسǽة بین مجموعتي الدراسة في اتجاهاتهم نحو الخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة Ǽاتجاه العǽادات الخاصة 
 Ȅة Ǽاتجاه العǽادات الحȞومǽة، Ȟما توجد فروق بخصوص الخدمات الإدار )المتوسطة(لدرجات إجاǼات المنتفعین 

على مقǽاس اتجاهات المنتفعین نحو تقیǽم الخدمات الإدارȄة، وȞذلك ) المنخفضة(طǼقا لدرجات إجاǼات المنتفعین 
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توجد فروق ذات دلالة إحصائǽة بین مجموعتي الدراسة في اتجاهاتهم نحو مقدمي الخدمات الإدارȄة Ǽاتجاه 
توجد فروق ذات دلالة إحصائǽة بین مجموعتي الدراسة في وأǽضا ، )المنخفضة(العǽادات الحȞومǽة في إجاǼاتهم 

رضا المنتفعین Ǽالخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة في اتجاهاتهم نحو مقدمي الخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة 
لة إحصائǽة بین ، وتوجدفروق ذات دلا)المتوسطة، والمرتفعة(Ǽاتجاه العǽادات الخاصة وذلك في درجات إجاǼاتهم 

مجموعتي الدراسة في رضا المنتفعین Ǽالخدمات الإدارȄة في اتجاهاتهم نحو مقدمي الخدمات الإدارȄة Ǽاتجاه 
 ).المرتفعة(العǽادات الخاصة وذلك في درجات إجاǼاتهم 

الضفة –صة والحȜومǻة العǻادات الخارضا المنتفعین، الخدمات النفسǻة والطبǻة النفسǻة، والإدارȂة، و : الكلمات المفتاحǻة
  .فلسطین -الغرǻȁة

  مقدمة
أحدث التقدم العلمي السرȄع نوعاً من الصراع والإحǼاȋ لدǼ Ȑعض أفراد المجتمع، وسبب لهم عجزاً عن      

فǽعǽشون في وحدة وانطواء  ،مواكǼة التطور الذȑ تصحǼه المشقة، أو تحقیȘ الصحة النفسǽة والتوافȘ النفسي
سلبǽة واللامǼالاة، وقد ǽصلون إلى المرض النفسي الذǽ ȑحتاج إلى تدخل علاجي  نفسي وȄتطور حالهم إلى ال

       .متخصص
ووفقاً لجمعǽات علم النفس الإكلینȞǽي ومختلف رواǼطه، وجمعǽات الطب النفسي، وهیئة الصحة العالمǽة،      

حالة من : "اǼع المعدل على أنهعُرِف المرض النفسي ǼالتعرȄف الذȑ وضعه الدلیل التشخǽصي والإحصائي الر 
المعاناة الداخلǽة نستدل علیها Ǽمجموعة من النماذج أو الأنماȋ أو الزملات أو الزمرات السلوǽȞة والنفسǽة، ذات 

أȑ الضعف في (، أو العجز )Ȟأن تكون الأعراض مؤلمة(الدلالة العǽادǽة التي ترتȌǼ بوجود حالات من الكرب 
، )أو في السلوك أو في Ȟل هذا معاً  ،أو المزاج ،في الفȞر(، أو الانحراف )لوظǽفǽةجانب أو أكثر من الجوانب ا

 نجیب محمد" (أو العجز، أو فقدان الحرȞة والحرȄة ǼشȞل Ȟبیر ،أو الألم ،أو الموت ،أو زȄادة احتمال المعاناة
  ). ١٠٤، ٢٠١١،الصبوة،

حالة من التكامل الجسمي، "Ǽأنها  )١٩٤٦( ٢تُعرف الصحة حسب منظمة الصحة العالمǽةوفي المقابل 
، ٢٠١٠أحمد عȞاشة، وطارق عȞاشة، ( "والعقلي، والنفسي، والاجتماعي، ولǽس مجرد غǽاب المرض أو الضعف

١٧.(  
، أن الصحة تتمثل  & Homans Aggleton )1987(هومانس و  وȄرǼ Ȑاحثون آخرون أمثال أجلیتون 

نیجل ( ، والعقلي، والوجداني، والاجتماعي، والروحي، والجنسي ȞالǼعد الجسمي ،في مجموعة من الأǼعاد المختلفة
 ). ٢٣، ٢٠١٢هولت، و روب لوǽس، 

وǽعتبر تقدǽم الخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة والإدارȄة من الدعائم الأولى في بناء المجتمعات؛ لأن 
نتفعین عد أمراً Ǽالغ الأهمǽة Ȟونها من أكثر الخدمات ا٣رِضا المُ ُ ǽ انهم النفسي بها عنهاǽȞǼ ًاطاǼرت

هیئة لظهور الأمراض النفسǽة في حالة تدني مستواها ولا سǽما في دول  والجسدȑ،والاقتصادȑ، وأǽضاً Ǽالعوامل المُ
  ).٢٠٠٩أسامة فراج، (العالم الثالث
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لأن المجتمع ولا یختلف Ȟثیرا وضع الخدمات الصحǽة النفسǽة في فلسطین عن Ǽاقي الدول النامǽة؛ 
یǽعاني من ضغوȋ نفسǽة یومǽة من قبل الاحتلال طال Ȟل مناحي الحǽاة؛ فعلى الصعید الشخصي الفلسطین

یتعرض الأفراد یومǽاً إلى القتل، والاعتقالات والترهیب والتعنیف، والتشرȄد وتقیید الحرȄات، وخاصةً حرȄة التنقل 
ائف وتدهور على الصعید الجغرافǽة بوضع جدار الفصل العنصرȑ، وما یترتب على ذلك من تعطیل للوظ

فتعاني الصحة النفسǽة لدǼ Ȑعض أفراد الشعب  .المادȑ، وتعجیز المرضى Ǽالتوجه والوصول للقطاع الصحي
فالاضطراǼات النفسǽة ، الفلسطیني من الاختلال وعدم التوازن والتكامل الجسمي، والعقلي، والنفسي، والاجتماعي

المتعلقة Ǽصحتهم ومسلكهم، مما یؤدȑ إلى مزȄد من الصعوǼات  تؤثر على قدرة الأفراد في اتخاذ القرارات
  ).٢٠١٤جمعǽة الصحة العالمǽة، (والتعقیدات في الذهاب لتلقي الخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة

وǼالرغم من توافر عǽادات العلاج النفسي والطبي النفسي في الآونة الأخیرة في مرافȘ وزارة الصحة 
تهدف إلى تطوȄر خدمات الصحة النفسǽة ) ٢٠١٦-٢٠١٤(ستراتیجǽة ما بین عامي الفلسطینǽة ووضع خطة ا

؛ إلا أن الأزمة الاقتصادǽة التي )٢٠١٦وزارة الصحة الفلسطینǽة، (ضمن خدمات الرعاǽة الصحǽة الأولǽة 
لقطاع تواجهها السلطة الفلسطینǽة من شح الموارد وازدǽاد الدیون، انعȞست على القطاع الصحي Ǽصفة عامة وا

النفسي والطبي النفسي Ǽصفة خاصة؛ حیث الموازنة المخصصة لوزارة الصحة من الموازنة العامة للسلطة الوطنǽة 
 Șیتعل ȑالقطاعین النفسي والطبي النفسي، والذ Ȑة، وتسبب ذلك في قلة التوظیف المهني لدǽافȞ ة غیرǽالفلسطین

فاءة وتفضیل المهن الأخرȐ علیها، فقد یوجد في الضفة Ǽالكوادر المؤهلة والمتخصصة التي لدیها الخبرة والك
الغرǽȃة فقȌ اثنا عشر طبیǼا نفسǽا متخصصا لكل العǽادات الطبǽة النفسǽة الحȞومǽة، والǼقǽة هم من الأطǼاء 

  .المزاولین الحاصلین على دورات أو تعلم إضافي في الطب النفسي
لدراسات والأǼحاث الفلسطینǽة في مجال علم النفس ولهذا تعتبر الدراسة الحالǽة نقلة نوعǽة من حیث ا

العǽادȑ وǼحوث تقیǽم البرامج والخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة والإدارȄة؛ إذ أنها اعتمدت على عینة تتلقى برامج 
الخدمات العلاجǽة في العǽادات النفسǽة والطبǽة النفسǽة الحȞومǽة والخاصة؛ وȞذلك أولت الاهتمام للفرد 

طیني في مضمونه النفسي، والاجتماعي، والثقافي، والاقتصادȑ، والسǽاسي، وعلاقة جُل ذلك Ǽالاضطراب الفلس
والمرض النفسي، والعلاج النفسي والطبي النفسي، ورضا المنتفعین عن الخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة، 

لسد الفجوة ما بین الحقل النظرȑ والإدارȄة في العǽادات الحȞومǽة والخاصة من حیث الكیف والكم، وȞمحاولة 
  .والعملي في ظل غǽاب الدراسات المتعلقة ǼالاضطراǼات النفسǽة، والعلاج النفسي

قلل  ُ ǽ ثیراً ماȞن  الاختصاصیون وȄبرر نتفعین أو یبتعدون عنها Ǽسبب مُ : اثنینمن شأن وجهات نظر المُ
ق ینإنهم ǽعتبرون أن تقیǽم المنتفع: أولهما دمة غیر صادقة وذلك Ǽسبب المشȞلات النفسǽة التي لهذه الخدمات المُ

بررȄن إن مسوح رِضا : ǽشȞون منها، أو نتیجة لأوجه التحوȄل التي تمیز العلاقة العلاجǽة وثاني المُ
عدȑ الاختǼارتستخدم أساساً تصمǽم المجموعة الواحدة التي یجرȐ لها ٤المنتفعین َ Ǽعد تلقي الخدمة، ف٥الǼ ȑأ Ȍق

 ȑحتوǽ مǽثیر من الأمور التي تُهدد الصدق الداخلي وهو تصمȞ ذلكو ، للدراسةعلىȞ  الاختصاصیینتتسم آراء 
  .حول Ȟفاءة الخدمات التي ǽقدمونها Ǽالتحیز

                                                        
4-The Client Satisfaction Questionnaire (CSQ) 
5-One-group Posttest-Only design 
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عن وجهات  ،والابتعادȞلتا الوجهتین من النظر الاعتǼاروȞما ǽستلزم تقوǽم الخدمة أن یؤخذ في عین   
نتفعین  الإیجابǽة الاستجاǼة   من خلال أن ǽطلب منهم ǼشȞل واضح ذȞر أǽة مشȞلات في تقارȄر المُ

عند تفسیر للدراسة العوامل التي تُهدد الصدق الداخلي الأخذ أǽضا Ǽأو شȞاوȐ لها علاقة Ǽالخدمة التي یتلقونها، و 
  . )٣٣٤- ٣٣٣، ١٩٩٩ج، وروȃرت إلیوت، ȞرȄس ǼارȞر، ونانسي بǽستران(النتائج 

  .سرة لهامفاهǻم الدراسة والأطر النظرȂة المف
  نتفعینرضا الم

 نفسǽة رضا المنتفعین، فالذین لدیهم حالة صحǽةلأن هناك مستوǽات مختلفة إلىالدراسات  أشارت نتائج
سیئة مصنفة من قبل الطبیب المعالج هم أقل رضا، Ǽالرغم من الصعب أن یتم التمییز بین آثار المرض النفسي 

أو رضا، وذلك لعدم تحدید المدȐ الذȑ یتم عنده مستوȐ الرضا، وجود تحسن، وȃین الخلو من الأعراض تماما والو 
  ).Bjorngaard, 2008( لتحسن الذǽ ȑظهر عقب تقدǽم الرعاǽة الصحǽةا

من دراسة قام بها أن هناك علاقة قوǽة بین درجة الرِضا العام Rollins (1994 (واستخلص رولنس 
من جهة، وحساسǽة  معالجاهتمام الطاقم الة التواصل و عملǽللمنتفعین عن الخدمة النفسǽة والطبǽة النفسǽة، و 

 Ȑالهم للمنتفعین من جهة أخرǼحة واستقȄر وأوضحت الǼحوث العلمǽة . الأطǼاء وتقدیرهم للحالة المرضǽة غیر المُ
نتفعین تنقسم إلى مؤشرات خاصة Ǽالمنتفع، وأخرǼ Ȑالطبیب المعالج، وǼالنظام  الأمرǽȞȄةأن مؤشرات رِضا المُ

  .لإدارȑ الصحي ا
نتاجǽة و  الرضا هو أحد علامات التوافȘ النفسي والاجتماعي وǼه Ȟǽون الفرد أكثر تفاعلا واستقرارا وإ

یجابǽة، وهو مرتǼ ȌǼمدȐ ما یتوقعه من عائد أو إثاǼة نتیجة ما ǽقوم Ǽه، وȞلما Ȟان توقعه إیجابǽا انخفض التوتر  وإ
ǽحیى (ومواجهة للضغوȋ والأحداث والمواقف الحǽاتǽة وȞانت درجة الرضا أعلى، و Ȟان أكثر تقǼلا للأزمات 

  ). ٢٠١٢شقورة، 
  خدمات الصحة النفسǻة

  الخدمات النفسǻة: أولا
في فهمهم لمشȞلاتهم  منتفعینإلى العمل على مساعدة ال الذȑ یهدف العلاج النفسيوالمتمثلة في  

، والذǽ ȑساعد على تحسین النفسǽة وحلها ǼطرȄقة علمǽة، Ȟذلك الفهم الدقیȘ للسلوك الإنساني و  تحلیله وظǽفǽاً
  .صحة المرضى النفسیین، وتحقیȘ السعادة، ونوعǽة حǽاة أفضل

لا یتأتى ذلك إلا من خلال الأدوار التي ǽقوم بها العǽادیون النفسیون والتي تتضح Ǽالفحص والتشخǽص و 
اً، أو التأهیل، أو إجراءات الوقاǽة من والتقیǽم والتدخل، أو Ǽالتنمǽة والتعدیل أو العلاج النفسي، أو Ȟل ذلك مع

شȞلات السلوǽȞة والأمراض النفسǽة ȞالقلȘ، والاكتئاب، والأمراض العقلǽة  الشخصǽة  واضطراǼات) الذهانǽة(المُ
، وحالات الإعاقة Ǽصفة عامة والتأخر العقلي والدراسي Ǽصفة خاصة، والإدمانات، وصعوǼات التعلم، وانحرافاتها

  . ث، ومشȞلات الضغوȋ المهنǽة، والاضطراǼات الجنسǽةوانحرافات الأحدا
Ȟما یتضمن العلاج النفسي مجموعة واسعة من التدخلات والخدمات النفسǽة Ȟبرامج تعدیل السلوك، 
والإرشاد الفردȑ، والعلاج الأُسرȑ، وتدرȄب الآǼاء، وأسالیب العلاج السلوȞي الفردȑ والجمعي، وȞذلك العلاج 
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قدمة المعرفي، والعلاج ال تعدد، وهناك عدید من الخدمات النفسǽة الأخرȐ المُ معرفي السلوȞي الفردȑ والجمعي المُ
  ،)١٩، ٢٠١١الصبوة،(للمرȄض النفسي 

تǼعة لمساعدة المرضى النفسیین، وذلك  فالخدمات النفسǽة هي أȑ أسلوب من أسالیب التدخل العلاجي المُ
  .ǽادات النفسǽة الحȞومǽة أو الخاصةالعتǼعاً لإجراءات النموذج العلاجي الموجود في 

  الخدمات الطبǻة النفسǻة: ثانǻا
عبر القرنین الماضیین Ȟانت مستشفǽات الأمراض العقلǽة هي مسئولة عن تقدǽم الخدمات العلاجǽة 
للمرضى العقلیین، ومع تقدم الأسالیب العلاجǽة وفي ظل مناخ اجتماعي أكثر تفتحا عما مضى انتقل علاج 

لیین إلى مجال خدماتالصحة النفسǽة المجتمعǽة خارج مستشفǽات الأمراض العقلǽة في وحدات الطب المرضى العق
النفسي في المستشفǽات العامة،وȞمȞان بدیل لعلاج المرضى الذین  ǽعانون من اختلال في الوظائف النفسǽة أو 

نفسي أو العقلي من لدǽه العقلǽة لدرجة تحد من تكǽفهم مع بیئتهم الاجتماعǽة، ولا ǽشمل الاضطراب ال
 خدمات، وتتسم )٤٢، ٢٠١٠عȞاشة، وعȞاشة، (الاضطراǼات السلوǽȞة دون وجود مرض نفسي أو عقلي  واضح 

حسن، وȞفاح برȞات، زȄاد (عقاقیرأسالیب علاجǽة فسیولوجǽة وعضوǽة تعتمد غالǼاً على الǼ النفسي الطبي العلاج
٢٠٠٦.(  

  الخدمات الإدارȂة :ثالثا
د الأخیرة وخاصة الثمانینǽات منها في ظل التطورات العلمǽة الحدیثة تطورا هاما وتحدǽا في شهدت العقو 

دارة الجودة،والتي تشȞل أهمǽة ȞبرȐ في مجال الاقتصاد والتنافس فǽما بین المؤسسات الحȞومǽة  مجال الخدمات وإ
ǽة الخدمǽة؛ لأن التعرف على والخاصة، وأثر ذلك على رضا المنتفعین الذȑ أصǼح من أولوǽات العǽاداتالصح

احتǽاجاتهم تزȄد من ولائهم لها وترددهم علیها وزȄادة الرȃح لها، فالمنتفع ǽستطǽع المفاضلة بین الخدمات حسب 
ولمواجهة هذه . رغǼاته واحتǽاجاته وتوقعاته، وهو أكثر وعǽا وسعǽا للحصول على الخدمة الصحǽة الممیزة

، عملائهاصحǽة الخدمǽة إلى الاهتمام بجودة خدماتها والتمیز في خدمة التحدǽات اتجهت معظم المؤسسات ال
  ).٢٠٠٧نور الدین بوعنان، (Ȟأحد المداخل الرئǽسǽة لزȄادة وتطوȄر قدراتها التنافسǽة 

  عǻادات النفسǻة الحȜومǻة والخاصةال:راǺعا
،والعلاج النفسي والطبي وهي التي توفر للأفراد خدمات متعددة وأشȞالا من العناǽة والتوجǽه والإرشاد

جراء  تعتبروالتي ) ٢٠١١رشا صدیȘ،(النفسي ثم التأهیل  المȞان المناسب والقانوني یتم فǽه استقǼال المنتفعین، وإ
تمام العلاج، وتتألف من قاعات استقǼال الحالات وحُجرات خاصة ǼالاختǼارات  فحصهم وتشخǽص حالتهم، وإ

  .الإدارȄة المختلفةو لنفسǽة، الطبǽة او النفسǽة، والخدمات النفسǽة 
عالجین تخصصین، النفسیین والأطǼاء النفسیین، وȄتألف فرȘȄ العǽادة من المُ رشدین النفسیین المُ والمُ

  .)٢٠٠- ١٩٩، ٢٠٠٥حامد زهران، (، والإدارȄین والاختصاصǽالاجتماعي التقیǽم النفسي، واختصاصي
العǽادات : إلى صنفینفي فلسطین المعالجة النفسǽة، والطبǽة النفسǽة الخارجǽة وتصنف العǽادات 

الحȞومǽة وهي تاǼعة لوزارة الصحة الفلسطینǽة الرسمǽة والتي تقوم على توفیر متطلǼاتها ورعاǽة شئونها وتنظǽم 
Ǽالمجان ) الطفولة وحتى الشیخوخة(العمل بها وفقا للوائح حȞومǽة محددة، وهي تخدم جمǽع شرائح وفئات المجتمع 
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حیث التأمین الصحي الحȞومي ǽشمل التكالیف، وأحǽانا تكون التكلفة العلاجǽة رمزȄة ممن لǽس  ؛دون مقابلمن 
  )٢٠٠٦عبد العزȄز مخǽمر، ومحمد الطعامنة، (لدیهم تأمین صحي حȞومي

الرعاǽة النفسǽة الأولǽة من خلال عǽادات الصحة : وتقدم خدمات الصحة النفسǽة ضمن إطارȄن، الأول 
ǽة المجتمعǽة : ة، والثانيالنفسǽة من خلال المستشفى الوحید للأمراض العقلǽة الثانوǽة النفسǽة الطبǽالرعا

  .المتخصص في الطب النفسي وǽقع في مدینة بیت لحم جنوب الضفة الغرǽȃة
، والوقاǽة، والتوعǽة، والتأهیل في )الفردȑ، والجماعي(والعǽادات الخاصة تهدف إلى تقدǽم خدمة العلاج 

ǽة، والطب النفسي مقابل التكلفة التي یدفعها المنتفعین وهي غیر شاملة لتأمین الصحي الحȞومي الصحة النفس
  ).٢٠١٤عبد العزȄز ثابت، (

  الدراسات الساǺقة
نتفعین عن الخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة والإدارȄة موقعاً مهماً في مجال الرعاǽة ǽحتل رِ  ضا المُ

، ودخول حیز التنافس مع المؤسسات الرائدة في الصحǽة العمل داخل المؤسساتالصحǽة؛ لأنه ǽعد مؤشراً لكفاءة 
  .وسیتم عرض الدراسات الساǼقة التي من الممȞن أن تدعم متغیرات الدراسة الراهنة، المجال نفسه

دراسة مقارنة عن جودة الخدمة الصحǽة بین المستشفǽات العامة والخاصة ) ٢٠٠٠(وأجرȐ آدم العتیبي 
من خمس مستشفǽات عامة  مرȄض )٢٠٠(ومرȄضة،  مرȄض) ٤٠٠(وتضمنت العینة  ،تنوǽمفي غرف ال

وأشارت . تقǽس متغیراتها استǼانةالدراسة على  واعتمدت ،من أرȃع مستشفǽات خاصة في دولة الكوȄت) ٢٠٠(و
والخاصة، بین مستوǽات الرضا عن جودة الخدمة الصحǽة بین المستشفǽات العامة  اأن هناك فروقإلى النتائج 
في المستشفǽات الخاصة، وȞذلك عن أǼعاد جودة الخدمة وخاصة  جوهرȄا رضا المرضى عنها أكبرȞان حیث 

ǼالنسǼة للأطǼاء والممرضات، وȃینما Ȟان رضا المرضى في المستشفǽات العامة عن خدمات المعاونة والأطǼاء، 
  .والممرضین

إلى أن قǽاس رِضا  Fottler,Dickson,Bradl & Johnson) 2006( ئهفوتلر وزملا وأشارت دراسة
وأجرȄت  ،والصفة الممیزة للتنافس في قطاع الرعاǽة الصحǽة المنتفعینالمرضى هو أمر حاسم لدعم  جودة خدمة 

ت نتائج الدراسة إلى أن المرضى یدرȞون خبرةوجودة ر وأشا. د من المستشفǽات الأمرǽȞȄةهذه الدراسة في عد
  . المقدمة لهم من قبل العاملین في هذه المستشفǽاتالخدمات الصحǽة والإدارȄة 

في دراسة أجراها على عینة من المرضى الذین بلغ عددهم ) ٢٠٠٧(وتوصل صلاح الدین الهیتي 
عاملاً في المستشفǽات العاملة جنوب الأردن، وذلك لقǽاس اتجاهاتهم  نحو جودة ) ١٦٧(مرȄضاً و) ١٥١(

ǽاس ق، وقد استخدم في دراسته ١٠والاستجاǼة، ٩، والأمان٨، والتعاطف٧موسǽة، والمل٦الاعتمادǽةالخدمات من حیث 

                                                        
  .ما تم تحدیده مسǺقاً وǺشȜل دقیȖ إنجازالقدرة على الأداء في  :عتمادǻةالا-٦
  .تتمثل Ǻالقدرات، والتسهǻلات المادǻة والتجهیزات، والأفراد، ومعدات التواصل :الملموسǻة-٧
  .درجة الرعاǻة والاهتمام الشخصي ǺالمرȂض: التعاطف-٨

  .وقدرة في تقدǻم الخدمة هي السمات التي یتسم بها العاملون من معرفة: لأمانا ٩-
  .المساعدة الحقǻقǻة في تقدǻم الخدمة للمرȂض: الاستجاǺة-١٠
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٤٠٩ 

الوظǽفي  الانتماءفوجد أن هناك فروقا بین أǼعاد جودة الخدمات المقدمة للمرضى، Ȟما أن  ،١١الأداء الفعلي
  . للعاملین لها دور في تقدǽم جودة هذه الخدمات الاجتماعǽةوالمؤهل العلمي والحالة 
إلى معرفة العلاقة بین رِضا المرضى وفعالǽة Padhy & Rath ) 2010( دراسة Ǽادȑ، وراثوهدفت أǽضا 

مدیراً تنفیذǽاً للتسوȘȄ من ) ٨٠(و مرȄض) ٣٠٠(اسة على عینة قوامها وطǼقت الدر . التسوȘȄ للخدمات الصحǽة
الǼاحثان المقابلة استخدم و . من القطاع العام في الهند منها ثلاث من القطاع الخاص وثلاث ،ست مستشفǽات

وتوصلت الدراسة إلى أن المرضى في المستشفǽات الخاصة Ȟانوا أكثر رِضا عن . لجمع المعلومات والاستǼانة
جودة الخدمات من المستشفǽات الحȞومǽة، وأن مدراء التسوȘȄ في القطاع الخاص هم أكثر فعالǽة من مدراء 

  .المستشفǽات الحȞومǽة
سته هدفت إلى التعرف على مستوȐ جودة الخدمات من قبل العاملین فدرا) ٢٠١١(وأما عطǽة مصلح 

المرضى تǼعاً  استجاǼاتهناك فروق في  ت، ومعرفة إذا Ȟان١٢والمرضى في المستشفǽات العاملة في مدینة قلقیلǽة
ینة الدراسة وتكونت ع. المǼحوث، والنوع، والحالة الاجتماعǽة، والعمر، والمؤهل العلمي، والوظǽفة: للمتغیرات الآتǽة

 اللاجئینمن مستشفى دروǽش نزال الحȞومي ومستشفى وȞالة غوث  اختǽارهمموظفا ومرȄضاً، تم ) ١٢٦(من 
وأوضحت نتائج الدراسة أن . واستخدم الǼاحث في دراسته استǼانة لقǽاس جودة الخدمات. الفلسطینیین الخاص

، والأمان والثقة، والتعاطف تعزȐ تجاǼةالاسهناك فروقا في Ȟل مجال من مجالات جودة الخدمات من حیث 
  .لمتغیر النوع في اتجاه الذȞور

من العǽادات ) ٣٠٠(من العǽادات الحȞومǽة و مرȄض) ٣٠٠(على عینة تتكون من أخرȐ طǼقت دراسة و 
،وتوفر الانتظارالعلاج، ووقت  اتجاهالخاصة لخمس مستشفǽات في بنجلادش، وهدفت إلى تقیǽم تجرȃة المرضى 

أداة الملاحظة  واستخدمت. الصحي، وتوافر الأدوǽة، والخصوصǽة، وسلوك الطواقم العاملة، والنظافة التأمین
الحالة و النوع، و العمر، (تضمنت متغیرات  واستǼانةآراء المرضى،  لاستقصاءالمیدانǽة، والزȄارات البیتǽة 

 الانتظارالحȞومǽة عن وقت  وأظهرت النتائج عدم رضا مرضى العǽادات). ȑالاقتصادالوضع و ، الاجتماعǽة
ورؤǽة الطبیب الذȑ لا یتجاوز من خمس إلى عشر دقائȘ ولا توجد خصوصǽة خلال الجلسة العلاجǽة، والنظافة، 
Ǽالإضافة إلى عدم توافر الأدوǽة، ولابد من توافر التأمین الصحي حتى یتمȞن المرȄض من العلاج أو Ȟفیل، بینما 

أعلى جوهرȄا Ǽالمقارنة Ǽالعǽادات الحȞومǽة التي تقدم مختلف العلاجات اصةȞان رضا المرضى في العǽادات الخ
  .)Omer, Cockcroft & Anderson, 2011(الطبǽة والنفسǽة 

إلى تقیǽم تصورات المرضى Eleuch & Koubaa (2011) وȞذلك هدفت دراسة إیلوش وȞوǼع 
واستخدمت .میزات الخدمة الأكثر تقدǽما للمرضىموتسلȌǽ الضوء على  ،الǽاǼانیینلنوعǽة الخدمة والرعاǽة الصحǽة

للكشف عن أهمǽة الرعاǽة ) الرسم البǽاني(١٣التشتیتالدراسة البرمجة الإلكترونǽة Ȟما اعتمدت على نموذج 
أن المرضى الǽاǼانیین عن وأسفرت نتائج الدراسة . میزات الخدمة الصحǽة للحȞم على جودة الخدماتمو  ،الصحǽة

                                                        
11 -Service Performance.  

  مدینة فلسطینǻة تقع شمال الضفة: قلقیلǻة١٢-

شرȁیني، لطفي ال(مصطلحات إحصائǻة مثل تحلیل الانتشار، وتستخدم للتعبیر عن تشتت التفȜیر  Scatter Diagramنموذج التشتیت  -١٣
١٦٤، ٢٠٠٨.(  
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وأن التطور التقني هو  ،دمات الرعاǽة الصحǽة من خلال الممیزات التقنǽة وسلوك الموظفینینظرون إلى نوعǽة خ
  .الذǽ ȑعزز الجودة الفنǽة والممارسات الطبǽة في أماكن الرعاǽة الصحǽة ǼالǽاǼان

قǽاس أǼعاد جودة الخدمات الطبǽة المقدمة في  رȞزت علىف) ٢٠١٢(أما دراسة صلاح ذǽاب 
ǼطرȄقة وطǼقت الدراسة على عینة تم اختǽارها . الأردنǽة من منظور المرضى والمواطنین المستشفǽات الحȞومǽة

وقد اختار الǼاحث من منطقة : مواطنا من ثلاث مستشفǽات حȞومǽة) ٢٥٠(و مرȄض) ٣٠٠(عشوائǽة بلغت 
Ȟانت أداة و . الوسȌ مستشفى الǼشیر، ومن الشمال مستشفى الأمیرة Ǽسمة، ومن الجنوب مستشفى الكرك الحȞومي

وتوصل الǼاحث في دراسته إلى أن المستشفǽات الحȞومǽة . إحداهما للمرضى والأخرȐ للمواطنین استǼانتینالدراسة 
من وجهة نظر  الاستجاǼةǼعد  Ǽاستثناء، والملموسǽة، والتعاطف، والأمان، ȞالاعتمادǽةطǼقت أǼعاد الخدمة الطبǽة 

، والملموسǽة، والأمان فهو متقارب مع وجهة نظر الاعتمادǽةى لأǼعاد وأما تقیǽم المرض. العاملین في المستشفǽات
والتعاطف فهناك تǼاین بین وجهة نظر العاملین Ǽالمستشفǽات  الاستجاǼةالعاملین في المستشفǽات، وǼالنسǼة لǼعد 

بǽة تعزȐ ولم تظهر الدراسة أȑ فروق في تقیǽم المرضى لأǼعاد جودة الخدمات الط. والمرضى المترددین علیها
  ).، والمؤهل العلميالاجتماعǽةȞالعمر، والنوع، والحالة (لأȑ من المتغیرات السȞانǽة 

في قǽاس أǼعاد جودة الخدمات ) ٢٠١٢(مع دراسة صلاح ذǽاب  )٢٠١٣(وتتفȘ دراسة وفاء سلطان 
لتقیǽم مستوȐ الخدمات وذلك  ،)التعاطف، والفندقةو الأمان، و ، والاستجاǼة، والاعتمادǽةالملموسǽة، (المتمثلة في 

وتمثلت أداة الدراسة في استǼانة  ،الصحǽة المقدمة إلى المستفیدین في المستشفǽات الأهلǽة في محافظة الǼصرة
) ٩٧(والتي طǼقت على عینة بلغ عددها  ،على ستة متغیرات تمثل أǼعاد جودة الخدمات الصحǽة احتوتمحȞمة 
اك Ǽعض المستشفǽات لازالت قید الǼحث من أجل تطبیȘ أǼعاد جودة نتائج الدراسة إلى أن هنوانتهت . مستفیدا

  .في مجال جودة الخدمات الصحǽة بین المستشفǽات الأهلǽة االخدمات الصحǽة، وأن هناك فروق
إلى قǽاس مستوȐ جودة الخدمات الصحǽة في المستشفǽات ) ٢٠١٥(وهدفت دراسة محمد عبد القادر 

المرضى تǼعاً  استجاǼاتȞان هناك فروق في  ما ومعرفة إذا المنتفعین،الحȞومǽة Ǽالسودان من وجهة نظر 
والدخل، ومȞان السȞن، واستخدم الǼاحث استǼانة تتكون ، والتعلǽمالنوع، والعمر، : السȞانǽةالمتمثلة في للمتغیرات

المنتفعین  وتوصل الǼاحث إلى أن هناك إدراكا تاما لدȐ. لقǽاس مستوȐ جودة الخدمات الصحǽة) بندا ٢٢(من 
  .  لمستوȐ الجودة الصحǽة، والواجب توافرها في المستشفǽات الحȞومǽة

إلى قǽاس رضا المنتفعین عن الخدمات النفسǽة، والذین تم علاجهم Tomei ) 2016(دراسة  تومي  وهدفت
. أخرȐ  ونجاتهم من مرض السرطان Ǽأنواعه المختلفة؛ إلا أنه لازال لدیهم مخاوف من عودة المرض إلیهم مرة

وȃلغ عدد أفراد العینة ثلاثة من الناجین، وأستخدم في الدراسة مجموعة من الاستǼانات المتعلقة Ǽموضوع الدراسة، 
أما الفترة العلاجǽة فقد استغرقت ستة أسابǽع، Ǽالإضافة إلى إعادة ا خلال أرȃعة أسابǽع من العلاج، تم تعبئته التيو 

وأشارت النتائج إلى رضا المنتفعین عن الخدمات النفسǽة المقدمة والمتمثلة . البناء المعرفي، وأسالیب الاسترخاء
  .Ǽالتدخل العلاجي الفردȑ، وانخفاض في مستوȐ الخوف لدȐ هؤلاء المنتفعین الناجین من مرض السرطان

وفي ضوء المفاهǽم المستخدمة في الدراسة، والدراسات الساǼقة من أطر عدیدة ǽمȞن صǽاغة الفروض   
  :الآتǽة
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نتفعین  جوهرȄة فروق  توجد. ١ بین العǽادات الحȞومǽة  النفسǽة والطبǽة النفسǽة والإدارȄة الخدماتǼفي رِضا المُ
 .في الضفة الغرǽȃة بدولة فلسطین والعǽادات الخاصة

توجد فروق جوهرȄة في رضا المنتفعین Ǽالخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة والإدارȄة Ǽالعǽادات الحȞومǽة في . ٢
  .مقابل العǽادات الخاصة تǼعا للفروق في Ȟل من النوع والعمرفي الضفة الغرǽȃة بدولة فلسطین

توجد فروق جوهرȄة في رضا المنتفعین Ǽالخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة والإدارȄة Ǽالعǽادات الحȞومǽة في . ٣
ي معهمفي الضفة الغرǽȃة بدولة مقابل العǽادات الخاصة تǼعا للفروق في أسلوب التواصل اللفظي وغیر اللفظ

  .فلسطین
توجد فروق جوهرȄة في رضا المنتفعین Ǽالخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة والإدارȄة Ǽالعǽادات الحȞومǽة في  .٤

مقابل العǽادات الخاصة تǼعا للفروق في إمȞانǽة الوصول للعǽادات Ǽسبب قرب المنطقة أو Ǽعدها عنهافي الضفة 
  .طینالغرǽȃة بدولة فلس

توجدفروق جوهرȄة في رضا المنتفعین Ǽالخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة والإدارȄة Ǽالعǽادات الحȞومǽة في . ٥
 .مقابل العǽادات الخاصة تǼعا للفروق في اتجاهاتهم نحو هذه الخدماتفي الضفة الغرǽȃة بدولة فلسطین

طبǽة النفسǽة والإدارȄة Ǽالعǽادات الحȞومǽة في توجد فروق جوهرȄة في رضا المنتفعین Ǽالخدمات النفسǽة وال. ٦
 .مقابل العǽادات الخاصة تǼعا للفروق في اتجاهاتهم نحو مقدمي هذه الخدماتفي الضفة الغرǽȃة بدولة فلسطین

  منهج الدراسة وإجراءاتها
افها، وهذا ، وذلك لأنه ǽلائم طبǽعتها وأهد)غیر التجرȄبي(الفارقي اتǼعت الدراسة الحالǽة المنهج الوصفي 

، وǽعبر عنها تعبیراً Ȟمǽاً  المنهج ǽعتمد على دراسة الظاهرة Ȟما توجد في الواقع، وȄهتم بوصفها وصفاً دقǽقاً
بإعطاء وصف رقمي یوضح مقدارها أو حجمها، ودرجات ارتǼاطها مع الظواهر الأخرȐ المختلفة، أو ǽعبر عنها 

، ٢٠١٠عبد الله المنیزل، (أȑ تدخل من طرف الǼاحث تعبیراً ǽȞفǽاً Ǽأن ǽصفها وȄوضح خصائصها من دون 
ȞرȄس (، وȄهدف Ȟذلك إلى فحص العلاقة بین متغیرȄن أو أكثر لإǽضاح التǼاین المشترك الذȑ یجمعهما )٢٦٩

  ).٢١٢، ١٩٩٩إلیوت، روȃرت بǽسترانج، و نانسي ǼارȞر، و 
  التصمǻم الǺحثي

ضا المنتفعین من المرضى الفلسطینیین عن استخدمت الدراسة الراهنة التصمǽم المسحي لاستطلاع ر 
النفسǽة والطبǽة النفسǽة، والإدارȄة من ناحǽة، ولتقیǽم برامج هذه الخدمات من وجهة نظرهم في Ȟل من الخدمات 

  .المستشفǽات الحȞومǽة والخاصة Ǽالضفة الغرǽȃة Ǽفلسطین
  عینة الدراسة

لعǽادات الحȞومǽة التاǼعة لوزارة الصحة یترددون على ا منتفعممن) ٨٠٠(احتوت عینة الدراسة على 
منتفع من العǽادات الحȞومǽة النفسǽة والطبǽة ) ٤٠٠: (العینة إلى قسمین وانقسمت والعǽادات الخاصة، الفلسطینǽة

ناث، ) ٤٠٠(النفسǽة، و منتفع من العǽادات الخاصة النفسǽة والطبǽة النفسǽة من Ȟلا الجنسین ذȞور وإ
ومن مستوǽات اجتماعǽة واقتصادǽة  ،، من مستوǽات تعلǽمǽة متǼاینةسنة) ٤٩- ٢٥(ما بین  وتراوحتأعمارهم

عدمناطȘ إقامتهم عن أماكن الحصول  ٌǼ القدر نفسه منǼ عانونǽفلسطین، وǼ ةǽȃعهم من الضفة الغرǽة، وجمȃمتقار
  .على هذه الخدمات ومن Ȟثرة نقاȋ التفتǽش الصهیونǽة
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  )حثة والمشرفمǻعها من إعداد الǺاج( أدوات الدراسة
وǼما تم إعداد أدوات الدراسة الحالǽة Ǽعد الاطلاع على الإنتاج الفȞرȑ النفسي السابȘ من قبل الǼاحثة، 

  :وهي Ȟالآتيتناسب مع طبǽعة الدراسة وعینتها، وأهدافها والبیئة الفلسطینǽة، ی
Ȝومǻة ل العǻادات الحداخ استخǺار المتغیرات المرتǺطة Ǻالرضا عن الخدمات النفسǻة والإدارȂة: أولا

  والخاصة
: اثنین وسǼعین بندا غطت مجموعة من المقایǽس الفرعǽة، هيفي صورته النهائǽة من  الاستخǼارتكون 

مȞانǽة الوصول ٢٤- ١٣البنود من : ، ومهارة التواصل غیر اللفظي١٢-١البنود من : مهارة التواصل اللفظي( ، وإ
، ٤٨- ٣٧البنود من : هات المنتفعین نحو تقیǽم الخدمات النفسǽة، واتجا٣٦-٢٥البنود من : للعǽادة النفسǽة

، واتجاهات المنتفعین نحو مقدمي الخدمات ٦٠- ٤٩البنود من : واتجاهات المنتفعین نحو تقیǽم الخدمات الإدارȄة
  ).٧٢-٦١البنود من : النفسǽة والإدارȄة

داخل العǻادات  لنفسǻة والإدارȂةاستخǺار المتغیرات المرتǺطة Ǻالرضا عن الخدمات الطبǻة ا: ثانǻا
  الحȜومǻة والخاصة

 Ȑور، واحتوȞة من الإناث والذǽة النفسǽادة الطبǽالمنتفعین المترددین على العǼ ارǼیختص هذا الاستخ
: مهارة التواصل اللفظي:(أǽضا علىاثنین وسǼعین بندا غطت المقایǽس الفرعǽة الآتǽة في صورته النهائǽة الاستخǼار
مȞانǽة الوصول للعǽادة الطبǽة النفسǽة٢٤- ١٣البنود من : ، ومهارة التواصل غیر اللفظي١٢- ١البنود من  : ، وإ
، واتجاهات ٤٨-٣٧البنود من : ، واتجاهات المنتفعین نحو تقیǽم الخدمات الطبǽة النفسǽة٣٦- ٢٥البنود من 

عین نحو مقدمي الخدمات الطبǽة ، واتجاهات المنتف٦٠-٤٩البنود من : المنتفعین نحو تقیǽم الخدمات الإدارȄة
  ).٧٢-٦١البنود من : النفسǽة والإدارȄة

 مقǻاس رضا المنتفعین عن الخدمات النفسǻة والطبǻة النفسǻة الإدارȂة داخل العǻادات الحȜومǻة:ثالثا
  والخاصة

احتوȐ المقǽاس في صورته النهائǽة على أرȃعة بنود Ȟل منها ǽقǽس درجة رضا المنتفعین Ǽالخدمات 
ǽقǽس درجة رضا المنتفع عن الخدمات النفسǽة التي :البند الأول: (لنفسǽة والطبǽة النفسǽة والإدارȄة، وهي Ȟالآتيا

ǽقǽس أǽضا درجة رضاه عن الخدمات الطبǽة والنفسǽة :تقدم له في العǽادات النفسǽة الحȞومǽة، والبند الثاني
فهو ǽقǽس درجة رضا المنتفع عن التعامل مع :البند الثالث المقدمة له في العǽادات الطبǽة النفسǽة الحȞومǽة، وأما

هو الآخر ǽقǽس درجة رضاه عن التعامل مع :الجهات الإدارȄة في العǽادات النفسǽة الحȞومǽة، والبند الراǼع
  .وذلك في العǽادات الحȞومǽة) الجهات الإدارȄة في العǽادات الطبǽة النفسǽة الحȞومǽة

في الدراسة تم استخراج معاملات الصدق لها، Ǽصدق التعلǼ Șالمحك  وجمǽع الأدوات المستخدمة  
والتجزئة النصفǽة مع تصحǽح الطول ألفا ȞرونǼاخ، : الخارجي، Ȟما تم استخراج معاملات الثǼات Ǽالطرق الآتǽة

عادة التطبیȘ لاستخǼارات الدراسة المذȞورة  .Ǽاستخدام معادلة سبیرمان براون، وإ
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  معاملات الصدق
  :ومقایǻسهاǺالطرق الآتǻة رجت الدراسة مؤشرات صدق استخǺاراتهااستخ

 صدق التعلǺ Ȗمحك خارجي. أ
تم حساب صدق الارتǼاǼ ȋمحك خارجي لاستخǼارات الدراسة من خلال قǽاس معاملات الارتǼاȋ بینها 

صممة، فقد تم وȃین اختǼارات أخرȐ، وتم تطبǽقها على العینة الاستطلاعǽة Ǽالإضافة إلى أدوات الدراسة الم
، الذȑ أعدته "مقǽاس تقیǽم مدȐ رضا الفئة المستفیدة عن الخدمات التي تقدمها جمعǽة الحȘ في الحǽاة"استخدام 

مقǽاس مهارات الكادر الصحي في التعامل مع الجمهور وأثرها على "، و)٢٠١٣(آلاء رمضان، وجهاد أبو السǼح 
من إعداد وتألیف أحمد عبد الخالȘ " مقǽاس حب الحǽاة"، و)٢٠١١(، لأǽمن Ȟردǽة "فعالǽة الخدمة الصحǽة

  .، وفǽما یلي عرض جداول معاملات صدق التعلǼ Șمحك خارجي لاستخǼارات الدراسة الراهنة)٢٠١٦(
  معاملات صدق التعلǺ Ȗمحك خارجي لمقǻاس الدراسة )١(جدول 

منتفعون من العǻادات النفسǻة والطبǻة          
  النفسǻة       

  سالمقǻا
  المحك الخارجي

معاملات ارتǺاȉ بنود المقǻاس مع الدرجة الكلǻة بین المقǻاس 
  التجرȂبي والمحك  الخارجي

  عǻادات خاصة  عǻادات حȜومǻة

مقǻاس رضا المنتفعین عن الخدمات : المقǻاس
النفسǻة والطبǻة النفسǻة والإدارȂة داخل العǻادات 

  .النفسǻة
  .مقǻاس حب الحǻاة: المحك الخارجي

  
٠,٧٩  

  
٠,٨٠  

نتائج حساب معاملات صدق التعلǼ Șالمحك الخارجي لمقǽاس الدراسة ) ١(أوضح الجدول 
المذȞور، وأظهرت النتائج Ǽأنها مرتفعة، وǽمȞن الاعتماد علیها في جمع بǽانات الدراسة Ǽقدر Ȟبیر من 

  .الثقة
  خارجي لاستخǺارات الدراسةمعاملات صدق التعلǺ Ȗمحك  )٢(جدول 

  ن من العǻادات النفسǻةالمنتفعو
  
  
  
  

  الاستخǺارات

معاملات ارتǺاȉ المقایǻس الفرعǻة 
لكل استخǺار مع الدرجة الكلǻة 
بین المقایǻس التجرȂبǻة 

  والمحȜات الخارجǻة

المنتفعون من العǻادات   
  الطبǻة النفسǻة

  
  
  

  الاستخǺارات

معاملات ارتǺاȉ المقایǻس 
الفرعǻة لكل استخǺار مع الدرجة 

ین المقایǻس التجرǺȂة الكلǻة ب
  والمحȜات الخارجǻة

عیادات نفسیة 
  حكومیة

عیادات نفسیة 
  خاصة

عیادات طبیة 
  نفسیة حكومیة

عیادات طبیة 
  نفسیة خاصة

استخǺار المتغیرات المرتǺطة Ǻالرضا عن 
  .الخدمات النفسǻة والإدارȂة

  

استخǺار المتغیرات المرتǺطة  ٠,٥٦ ٠,٥٨
Ǻالرضا عن الخدمات الطبǻة 

  .النفسǻة والإدارȂة

٠,٦٠ ٠,٧٩ 

  : المحك الخارجي
  .مقǻاس تقیǻم مدȎ رضا الفئة المستفیدة عن الخدمات التي تقدمها جمعǻة الحȖ في الحǻاة*
  .مقǻاس مهارات الكادر الصحي في التعامل مع الجمهور وأثرها على فعالǻة الخدمة الصحǻة* 
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Ǽ Șالمحك الخارجي لاستخǼارات الدراسة المذȞورة، نتائج حساب معاملات صدق التعل )٢(أبرز الجدول 
  .وأظهرت النتائج Ǽأنها مرتفعة، وǽمȞن الاعتماد علیها في جمع بǽانات الدراسة Ǽقدر Ȟبیر من الثقة

  الثǺات. ب
إلى أن الثǼات هي الدرجة التي تعبر عن أداء الفرد على الاختǼار، ) ٢٩٥، ٢٠١٢(ǽشیر صفوت فرج 

علیها المنتفع ثابتة في Ȟل مرة یختبر فیها سواء ǼالاختǼار نفسه والظروف نفسها، أو  وأن الدرجة التي ǽحصل
  .Ǽصورة مȞافئة له تقǽس الخاصǽة نفسها وفي ظروف مختلفة

  ستخǺارات الدراسة Ǻالطرق التالǻةتقدیر ثǺات ا: ثانǻا
  : تم استخراج مؤشرات ثǺات استخǺارات الدراسة من خلال ثلاثة أسالیب إحصائǻة وهي

 ثǺات إعادة اختǺار.١
وǽعتبر من أهم أسالیب حساب الثǼات، حیث تم تطبیȘ الاستخǼارات على عینة من الأفراد، ومن ثم إعادة  
التطبیȘ علیهم مرة أخرǼ ȐالاختǼار نفسه في ظروف مشابهة للظروف التي تم اختǼارهم فیها في المرة الأولى، 

اب معامل الارتǼاȋ بین أداء أفراد العینة في المرتین، حیث یدل وǼعد مرور فترة زمنǽة محددة، ومن ثم تم حس
 ).٣١٠، ٢٠١٢فرج، (معامل الارتǼاȋ الذǽ ȑحصل علǽه الǼاحث على ثǼات الاختǼار 

 ثǺات القسمة النصفǻة. ٢
یتم تقدیر ثǼات القسمة النصفǽة من خلال حساب الارتǼاȋ بین نصفي الاختǼار الذǽ ȑطبȘ على أفراد 

لیوت، (واحدة  العینة مرة ، ثم ǽحسب معامل الثǼات Ǽعد تصحǽح الطول )١١١، Ǽ١٩٩٩ارȞر، وǽȃسترانج، وإ
براون إذا تǼاین النصفین متساوȑ، أو معادلة جوتمان إذا Ȟان التǼاین بین النصفین  –إما Ǽمعادلة سبیرمان 

 ȑغیر متساو.  
 ثǺات ألفا ȜرونǺاخ. ٣

كتشاف أخطاء العینة والقǽاس، ومن خلاله یتم تقدیر معامل ثǼات ألفا ȞرونǼاخ هو أسلوب إحصائي لا
اتساق المقǽاس وتجانسه، حیث یدل ارتفاع معامل ألفا ȞرونǼاخ  إلى أن بنود المقǽاس متسقة داخلǽا وتعبر عن 

  ).٢٠١٤نجلاء الیوسف، (مضمون واحد
رات المرتǼطة Ǽالرضا استخǼار المتغی: وللتأكد من ثǼات Ȟل استخǼار من استخǼارات الدراسة الحالǽة وهي

عن الخدمات النفسǽة والإدارȄة، واستخǼار المتغیرات المرتǼطة Ǽالرضا عن الخدمات الطبǽة النفسǽة والإدارȄة، 
ومقǽاس رضا المنتفعین عن الخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة والإدارȄة تم حساب معامل ثǼات ألفا ȞرونǼاخ، 

عادة  والتجزئة النصفǽة لكل مجال من مقایǽس الاستخǼارات، وحساب معامل الثǼات Ǽاستخدام أسلوب التطبیȘ، وإ
التطبیȘ للتحقȘ من ثǼات الاستخǼارات، حیث تم تطبیȘ الاستخǼارات على عینة استطلاعǽة من المنتفعین والǼالغ 

) ٢٥(مقابل في العǽادة الطبǽة النفسǽة الحȞومǽة، وفي ال) ٢٥(في العǽادة النفسǽة، و) ٢٥(، منهم )١٠٠(عددهم 
في العǽادة الطبǽة النفسǽة الخاصة، وǼعد فاصل زمني مدته أسبوعان تم إعادة تطبیȘ ) ٢٥(في العǽادة النفسǽة، و

الاستخǼارات على العینة ذاتها وȃنفس الظروف الذȑ طǼقت بها في المرة الأولى مرة أخرȐ، ودلت النتائج على ما 
  :یلي
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  ارات الدراسة الحالǻة Ǻالطرق الثلاثقǻم معاملات الثǺات لاستخǺ) ٣(جدول 
  العǻادات الخاصة  العǻادات الحȜومǻة  

معامل ألفا   الاستخǺارات
  ȜرونǺاخ

التجزئة 
  النصفǻة

ثǺات إعادة 
Ȗالتطبی  

معامل 
ألفا 

  ȜرونǺاخ

التجزئة 
  النصفǻة

ثǺات إعادة 
Ȗالتطبی  

استخǺار المتغیرات المرتǺطة Ǻالرضا .١
  عن الخدمات النفسǻة والإدارȂة

٠,٨٤  ٠,٩٧  ٠,٩٧  ٠,٨٠  ٠,٩٥ ٠,٩٥  

استخǺار المتغیرات المرتǺطة Ǻالرضا . ٢
  عن الخدمات الطبǻة النفسǻة والإدارȂة

٠,٧١  ٠,٩١  ٠,٩١  ٠,٧٩  ٠,٩٦  ٠,٩٦  

براون للتجزئة  -قǽم معامل ألفا ȞرونǼاخ، ومعادلة تصحǽح الطول لسبیرمان )٣(یبین الجدول 
عادة التطبیȘ لاستخǼارات ا لدراسة المذȞورة، وهي جمǽعها قǽم مرتفعة، مما ǽطمئن أن النصفǽة، وإ

الاستخǼارات تتمتع Ǽقدر مرتفع من الثǼات، وȞذلك قǽم معاملات الارتǼاȋ لمحاور الاستخǼارات موجǼة، 
  . وهذا مما ǽشیر إلى وجود ثǼات للاستخǼارات ǽمȞننا من الاعتماد علیها

تغیرات المرتǺطة Ǻالرضا عن الخدمات النفسǻة ثǺات المقایǻس الفرعǻة لاستخǺار الم) ٤(جدول 
  والإدارȂة

  العǻادات الخاصة  العǻادات الحȜومǻة  

معامل   المقایǻس الفرعǻة
ألفا 

  ȜرونǺاخ

معامل 
التجزئة 
  النصفǻة

ثǺات 
إعادة 
Ȗالتطبی  

معامل 
ألفا 

  ȜرونǺاخ

معامل 
التجزئة 
  النصفǻة

ثǺات 
إعادة 
Ȗالتطبی  

 ٠,٧٧ ٠,٩٣ ٠,٩٥ ٠,٧٧  ٠,٩٢  ٠,٩٤  التواصل اللفظي

 ٠,٦٧ ٠,٨٧ ٠,٩٠ ٠,٤٤  ٠,٧٢  ٠,٧٣  التواصل غیر اللفظي

 ٠,٧٥ ٠,٨٧ ٠,٨١ ٠,٦٥  ٠,٩٢  ٠,٧٩  إمȜانǻة الوصول للعǻادة النفسǻة

 ٠,٩٧ ٠,٩٥ ٠,٩٦ ٠,٨٢  ٠,٩٣  ٠,٩٥  اتجاهات المنتفعین نحو تقیǻم الخدمات النفسǻة

 ٠,٧٨ ٠,٧٥ ٠,٨٩ ٠,٦١  ٠,٩١  ٠,٨٧  اتجاهات المنتفعین نحو تقیǻم الخدمات الإدارȂة
اتجاهات المنتفعین نحو مقدمي الخدمات 

  النفسǻة والإدارȂة
٠,٩١ ٠,٩٠ ٠,٩٤ ٠,٨٢  ٠,٩٤  ٠,٩٢ 

مقǻاس رضا المنتفعین عن الخدمات النفسǻة 
  .والطبǻة النفسǻة والإدارȂة

٠,٨٠  ٠,٨٠  ٠,٩٠  ٠,٧٩  ٠,٧٩  ٠,٨٩  
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  یرات المرتǺطة Ǻالرضا عن الخدمات الطبǻة النفسǻة الإدارȂةثǺات المقایǻس الفرعǻة لاستخǺار المتغ)  ٥(جدول 
  العǻادات الخاصة  العǻادات الحȜومǻة  

معامل   المقایǻس الفرعǻة
ألفا 

  ȜرونǺاخ

معامل 
التجزئة 
  النصفǻة

ثǺات 
إعادة 
Ȗالتطبی  

معامل 
ألفا 

  ȜرونǺاخ

معامل 
التجزئة 
  النصفǻة

ثǺات 
إعادة 
Ȗالتطبی  

 ٠,٥٠ ٠,٧٧ ٠,٨٣ ٠,٧٤ ٠,٩٠ ٠,٩٠  التواصل اللفظي

 ٠,٧٠ ٠,٧٩ ٠,٨٠ ٠,٧٤  ٠,٨١ ٠,٨٥  التواصل غیر اللفظي

 ٠,٧٣ ٠,٨٢ ٠,٧٣ ٠,٦٩  ٠,٨٤  ٠,٨٢  إمȜانǻة الوصول للعǻادة النفسǻة

المنتفعین نحو تقیǻم الخدمات  اتجاهات
  النفسǻة

٠,٥١ ٠,٧٨ ٠,٨٤ ٠,٧٤  ٠,٨٩  ٠,٩٢ 

المنتفعین نحو تقیǻم الخدمات  اتجاهات
  الإدارȂة

٠,٧٣ ٠,٧١ ٠,٧٣ ٠,٧٣  ٠,٨٦  ٠,٨٣ 

المنتفعین نحو مقدمي الخدمات  اتجاهات
  النفسǻة والإدارȂة

٠,٦٩ ٠,٨٨ ٠,٨٣ ٠,٥٠  ٠,٨٩  ٠,٨٧ 

مقǻاس رضا المنتفعین عن الخدمات 
  .النفسǻة والطبǻة النفسǻة والإدارȂة

٠,٨٠  ٠,٨٠  ٠,٩٠  ٠,٧٩  ٠,٧٩  ٠٨٩  

براون للتجزئة النصفǽة،  -تصحǽح الطول لسبیرمانقǽم معامل ألفا ȞرونǼاخ، ومعادلة ) ٥- ٤(یبین جدول 
 تواستخǼار المتغیراالمرتǼطة Ǽالرضا عن الخدمات النفسǽة والإدارȄة،  توثǼات إعادة التطبیȘ لاستخǼار المتغیرا

وهي قǽم مرتفعة، مما ǽطمئن إلى أن الاستخǼارȄن یتمتعا المرتǼطة Ǽالرضا عن الخدمات الطبǽة النفسǽة والإدارȄة، 
در مرتفع من الثǼات، وǽظهر Ȟل من الجدولین أǽضا أن قǽم معامل الارتǼاȋ لمقایǽس الاستخǼارȄن موجǼة، مما Ǽق

  .تشیر إلى  وجود ثǼات للاستخǼارȄن ǽمȞننا استخدامهما في جمع بǽانات الدراسة الراهنة Ǽقدر لا Ǽأس من الثقة
Ȗإجراءات التطبی  

من الإناث والذȞور المترددین على العǽادات النفسǽة والطبǽة ) المنتفعون (تم اختǽار أفراد عینة الدراسة 
عǽادة موزعة على Ȟل المحافظات ) ١٢(الǼالغ عددها النفسǽة العرǽȃة في محافظات السلطة الوطنǽة الفلسطینǽة

لحم،  جنین، وطوǼاس، وطولكرم، ونابلس، وقلقیلǽة، وسلفیت، ورام الله والبیرة، والقدس، وأرȄحا والأغوار، وȃیت(
حتى شهر ١٠١٥العǽادات الخاصة، وȃدأت إجراءات التطبیȘ من بداǽات شهر تشرȄن الثاني عام ومن ،)والخلیل

Ȟما وضحت الǼاحثة هدف الدراسة للمنتفعین، وأكدت خصوصǽة وسرȄة المعلومات، ومن ثم قامت . ٢٠١٦أǽار 
 استغرقت جلسةو ، دات الحȞومǽة والخاصةفي العǽا كل منتفع على حدةǼشȞل فردیلمقǽاسالو  الاستخǼاراتبتعبئة 

 Șقة لكل حالة على حدة، و ) ٦٠-٤٥(ما بین التطبیǽانا دقǽاراتأحǼالاستخ Șان تطبیȞ اسǽعلى جلستین والمق
Ǽفاصل زمني ǼسȌǽ أو بجلسة متواصلة بناء على رغǼة المنتفعین، وذلك حتى لا یتسنى للنتائج أن تتغیر Ǽسبب 

 .ضجر أو إرهاق أفراد العینة
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  لیلات الإحصائیةالتح
حساب لوذلك  ة،المعالجة الإحصائǽة للبǽانات Ǽاستخدام برنامج الرزم الإحصائǽة للعلوم الاجتماعǽأجرȄت 

لدلالة الفروق بین المتوسطات ودلالة هذه الفروق بین مجموعتي الدراسة المنتفعین Ǽالخدمات النفسǽة ) ت(اختǼار 
ǽة في العȄة والإدارǽة النفسǽع المتغیراتوالطبǽة والخاصة في جمǽومȞادات الح.  

  نتائج الدراسة
بǽانات الدراسة بهدف اختǼار فروضها والتحقȘ  عولجت بهاالإحصائǽة التي  الأسالیبسیتم عرض نتائج 

مناقشة دلالة الفروق بین متوسطات مجموعتي من صحتها، ومن ثم وصف النتائج المتحصل علیها بناء على 
  :وذلك على النحو الآتي النفسǽة والطبǽة النفسǽة والإدارȄة في العǽادات الحȞومǽة والخاصة المنتفعین Ǽالخدمات

  

  التحقȖ من صحة الفرض الأول.١
نتفعین  جوهرȄة فروق Ȅنص على أنه توجدو  بین  النفسǽة والطبǽة النفسǽة والإدارȄة الخدماتǼفي رِضا المُ

للكشف عن ) ت(صحة هذا الفرض؛ تم استخدام اختǼار  ، وللتحقȘ منالعǽادات الحȞومǽة والعǽادات الخاصة
  :النتائج التالǽة) ٦(دلالة الفروق بین مجموعتي الدراسة، وȄوضح الجدول 

نتفعین بین المتوسطات والانحرافات المعǻارȂة في  فروق لدلالة ال) ت(قǻم ) ٦(جدول  النفسǻة  الخدماتǺرِضا المُ
  الحȜومǻة والعǻادات الخاصة بین العǻادات والطبǻة النفسǻة والإدارȂة

  المجموعات  م
  

  مقǻاس رضا المنتفعین Ǻالخدمات

  العǻادات الحȜومǻة
  )٤٠٠=ن(

  العǻادات الخاصة
  )٤٠٠=ن(

مستوȎ   )ت(قǻم 
  الدلالة

  ع  م  ع  م

رضا المنتفعین عن الخدمات النفسǻة والطبǻة   ١
  النفسǻة

٠,٠٠٠  ٥,١٨٧  ١,٦٣  ٨,٢٣  ١,٧٤  ٧,٦١  

  ٠,٠١٤  ٢,٤٧٤  ١,٥٢  ٧,٨٦  ١,٥٦  ٧,٥٩  ن الخدمات الإدارȂةرضا المنتفعین ع  ٢
** Ȏ٠,٠٠٠( دال عند مستو*                                          ( Ȏدال عند مستو)٠,٠١(  

إلى وجود فروق جوهرȄة ذات دلالة إحصائǽة بین مجموعتي الدراسة في رضا ) ٦(تشیر نتائج الجدول 
Ǽ ة وا الخدماتالمنتفعینǽةالنفسǽة النفسǽة لطبȄادات الخاصة، وهذه الفروق في  والإدارǽة والعǽومȞادات الحǽفي الع

وهذا .والطبǽة النفسǽة اتجاه منتفعي العǽادات الخاصة Ǽالمقارنة Ǽالعǽادات الحȞومǽة التي تقدم الخدمات النفسǽة
فسǽة والطبǽة النفسǽة التي تقدمها ǽعني أن رضا المنتفعین ǽعتبر مؤشرا وتقیǽما ونتیجة لجودة الخدمات الصحǽة الن

أن قǽاس رِضا و ).Daniela & Ion,2012( العǽادات، وأǽضا هو الدافع الأول لتمیز العǽادة النفسǽة والطبǽة النفسǽة
هو أمر حاسم لدعم جودة خدمة المنتفع والصفة الممیزة للتنافس في قطاع الرعاǽة الصحǽة المنتفعین 

Fottler,Dickson,Bradi& Johnson,2006)( ، شعر المنتفعونǽصورة أفضل في حال  وǼ اتهمǽاع حاجǼبإش
، نصح أقارȃهمالعلاجǽة،و  التجرȃة وȄرفع لدیهم الاستعداد لخوضǼصورة جیدة،  معهم الطواقم العاملةتعامل 

 نظرا لجودة الخدماتالعǽادات الخاصة Ȟبدیل للعǽادات الحȞومǽة أصدقائهم Ǽالتردد على و 
Ǽحالتهم الصحǽة التي تؤثر على إدراكهم الشخصي نتیجة للعوامل  وȄتأثر رضا المنتفعین).Hardeep,2008(بها

حیث یرȐ مȞرȑ و ،)Hong&Janet,2008(سمات الشخصǽة الالداخلǽة لدیهم التي تتأثر أǽضا بǼعض 
طǽة، العصابǽة، والانǼسا(أن هناك علاقة بین عوامل الشخصǽة الخمسة الكبرMcCrae & Costa  Ȑ)Ȟ)1991وستا
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والشعور Ǽالرضا، وأنه یوجد علاقة بین المستوȐ المرتفع من الانǼساطǽة ) والتفتح، والطیǼة، وǽقظة الضمیر
فالتجارب الإیجابǽة والناجحة في حǽاة ،)٢٠١٢شقورة، (والرضا، والمستوȐ المنخفض من العصابǽة والرضا

على متاǼعة حǽاتهم وأهدافهم في الحǽاة وتجاوز  المنتفعین في العǽادات النفسǽة تمنحهم القدرة على تحفیز طاقتهم
، ٢٠١٤حمد الشرȄفین، ورامي طشطوش، منار بني مصطفى، وأ(مل والتفاؤل، مرضهم النفسي، وتزودهمǼالأ

؛ لذا یǼحث المنتفعون عن الخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة والإدارȄة في العǽادات النفسǽة المتمیزة ومنها )٢١٠
المنتفعین واقتراحاتهم، ومعرفة انطǼاعاتهم عن جودة الخدمات Ǽصورة أساسǽة على شȞاوى الخاصة التي ترȞز

  .الخدمة والمنتفعون  مقدموالمقدمة لهم، ومحاولة الارتقاء Ǽمستواها حتى تصل إلى التمیز الذǽ ȑطمح إلǽه 
  التحقȖ من صحة الفرض الثاني.٢

خدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة والإدارȄة ونص على أنه توجد فروق جوهرȄة في رضا المنتفعین Ǽال
Ǽالعǽادات الحȞومǽة في مقابل العǽادات الخاصة تǼعا للفروق في Ȟل من النوع والعمر، وللتحقȘ من صحة هذا 

للكشف عن دلالة الفروق بین مجموعتي الدراسة في النوع Ȟما هو موضح ) ت(الفرض استخدمت الǼاحثة اختǼار 
خص متغیر العمر فقد تم تقسǽم المنتفعین المترددین على العǽادات الحȞومǽة والخاصة ، وفǽما ی)٧(في الجدول 

-٤٦(، والفئة الثالثة )سنة ٤٥- ٣٦(، والفئة الثانǽة )سنة ٣٥- ٢٥(الفئة الأولى : إلى ثلاث فئات عمرȄة وهي
  ).٨(، Ȟما هو موضح في الجدول )٤٩

نتفعین نحرافات المعǻارȂة في بین المتوسطات والا  فروق لدلالة ال) ت(قǻم ) ٧(جدول  النفسǻة  الخدماتǺرِضا المُ
Ǻادات الخاصة تǻة في مقابل العǻومȜادات الحǻالعǺةȂة والإدارǻة النفسǻناث(عا للفروق في النوع والطب   )ذȜور وإ
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عن  المنتفعین رضا  ١
الخدمات النفسǻة والطبǻة 

  النفسǻة

٠,٠٠٠  ٤,٠٩٢  ١,٥٧  ٨,٤٠  ١,٧٥  ٧,٧٥  ٠,١١  ١,٥٧٦  ١,٦٨  ٧,٨٠  ١,٧٣  ٧,٤٨  

عن  ینالمنتفع رضا  ٢
  الخدمات الإدارȂة

٠,٠٢  ٢,٣٨٤  ١,٥٥  ٧,٩١  ١,٦٨  ٧,٥٤  ٠,٤٨  ٠,٧٠٨  ١,٤٤  ٧,٧٥  ١.٤٦  ٧,٦٣  

** Ȏ٠,٠٠٠( دال عند مستو*                               ( Ȏدال عند مستو)٠,٠٢(  

ائǽة بین مجموعتي الدراسة في رضا إلى وجود فروق ذات دلالة إحص) ٧(أشارت نتائج الجدول 
النفسǽة والطبǽة النفسǽة والإدارȄة في العǽادات الحȞومǽة في مقابل العǽادات الخاصة،  الخدماتلذȞور Ǽالمنتفعین ا

في حین توجد فروق ذات دلالة إحصائǽة في رضا   ،وهذه الفروق في اتجاه منتفعي العǽادات الخاصة الذȞور
جموعتي الدراسة، وهذه الفروق في اتجاه إناث المنتفعات الإناث Ǽالخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة والإدارȄة بین م

العǽادات الخاصة، وتوجد فروق ذات دلالة إحصائǽة في رضا المنتفعین الذȞور والإناث Ǽالخدمات النفسǽة والطبǽة 
النفسǽة في العǽادات الحȞومǽة في اتجاه الإناث، بینما توجد فروق ذات دلالة إحصائǽة في رضا الذȞور والإناث 

وتوجد فروق ذات دلالة إحصائǽة في رضا الذȞور عǽادات الحȞومǽة في اتجاه الذȞور، الإدارȄة في الǼالخدمات 



٤٤٢ – ٤٠٣، ٢٠١٧یولیو ،  )٣( ٥م النفس الإكلینیكى والإرشادى، المجلة المصریة لعل  
---------------------------------------------------------------------------------------------------------- -- ------------------  

٤١٩ 

والإناث Ǽالخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة في العǽادات الخاصة في اتجاه الإناث، وȞذلك توجد فروق ذات دلالة 
وأǽضا توجد فروق . اصة في اتجاه الإناثإحصائǽة في رضا الذȞور والإناث Ǽالخدمات الإدارȄة في العǽادات الخ

Ǽ ورȞة بین مجموعتي الدراسة في رضا المنتفعین الذǽة في  الخدماتذات دلالة إحصائǽة النفسǽة والطبǽالنفس
العǽادات الحȞومǽة في مقابل إناث العǽادات الخاصة، وهذه الفروق في اتجاه إناث العǽادات الخاصة، وȞذلك توجد 

الإدارȄة في العǽادات  الخدماتائǽة بین مجموعتي الدراسة في رضا المنتفعین الذȞور Ǽفروق ذات دلالة إحص
Ȟما توجد فروق ذات في اتجاه إناث العǽادات الخاصة، الحȞومǽة في مقابل إناث العǽادات الخاصة، وهذه الفروق 

عǽادات الخاصة في مقابل إناث دلالة إحصائǽة في رضا المنتفعین الذȞور Ǽالخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة في ال
العǽادات الحȞومǽة، وهذه الفروق في اتجاه المنتفعین الذȞور في العǽادات الخاصة، وأǽضا توجد فروق ذات دلالة 
إحصائǽة في رضا المنتفعین الذȞور Ǽالخدمات الإدارȄة في العǽادات الخاصة في مقابل إناث العǽادات الحȞومǽة، 

وتشیر هذه النتائج إلى أن رضا الذȞور والإناث . منتفعین الذȞور في العǽادات الخاصةوهذه الفروق في اتجاه ال
عن الخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة والإدارȄة في العǽادات الخاصة أكبر من رضا الذȞور والإناث عن الخدمات 

ة في العǽادات الخاصة، ǽشیر أن رضا الإناث عن الخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽو .ذاتها في العǽادات الحȞومǽة
إلى أن عدد الإناث الǼالغات المراجعات للعǽادات النفسǽة أكثر ȞǼثیر من عدد الذȞور الǼالغین، وأنهن أكثر حرصا 

وتعدهذه الفروق بین الجنسین طفǽفة بخصوص العلاقة بین الرضا ونوع المنتفع، وأنها تعȞس .وخوفا على صحتهن
لاختلاف الاحتǽاجات وذلك ،)Bjorngaard, 2008(الخدمة الصحǽة النفسǽة أنماطاً مختلفة من حیث تلقي

، وتكلفة الخدمة الصحǽة تعامله مع المنتفعین Ȟفاءة الطاقم الطبي، وحسنإلى Ǽالإضافة والتوقعات فǽما بینهم،
صحǽة ال مع المؤسسات في تعاملهضا الجمهور التي تعتبر من أهم المتغیرات التي تؤثر على درجة ر المقدمة 
  .Andaleeb, 1998 )(النفسǽة 

نتفعین بین المتوسطات والانحرافات المعǻارȂة في  فروق لدلالة ال) ت(قǻم ) ٨(جدول  النفسǻة  الخدماتǺرِضا المُ
الفئة العمرȂة ( Ǻالعǻادات الحȜومǻة في مقابل العǻادات الخاصة تǺعا للفروق في العمر والطبǻة النفسǻة والإدارȂة
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٠,٠٠٠  ٤,٢٤٧  ١,٤٦  ٨,٣٧  ١,٦٩  ٧,٥٣  

 ٠,٠٧٩  ١,٧٦١  ١,٥٣  ٧,٨١  ١,٥٨  ٧,٤٧  رضا المنتفعین عن الخدمات الإدارȂة
  



  المنتفعین Ǻالخدمات النفسǻة والطبǻة النفسǻة والإدارȂة الفروق في رضا
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٤٢٠ 
 

  )٨(تاǺع جدول 

  
الفئة العمرȂة ( العمر

إلى  ٤٦الكبرȎ من 
  )ما فوق 

  
___  
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رضا المنتفعین عن الخدمات النفسǻة 
  والطبǻة النفسǻة

٠,٠٢  ٢,٣٥٩  ١,٦٩  ٨,٢٤  ١,٨٠  ٧,٦٦  

  ٠,٢٣٤  ١,١٩٣  ١.٦٦  ٧,٧٨  ١,٥٤  ٧,٥٢  رضا المنتفعین عن الخدمات الإدارȂة
  )٠,٠٢(دال عند مستوى )                              *  ٠,٠٠٠(دال عند  مستوى**

فروق جوهرȄة بین مجموعتي الدراسة في رضا المنتفعین Ǽالخدمات  وجود) ٨(بینما أوضح الجدول 
العǽادات الخاصة،  ، وهذه الفروق في اتجاه)٣٥-٢٥(النفسǽة والطبǽة النفسǽة في متغیر العمر للفئة العمرȄة 

وȞذلك لا توجد فروق بین مجموعتي الدراسة في رضا المنتفعین Ǽالخدمات الإدارȄة في متغیر العمر لهذه الفئة 
وأوضحت النتائج أǽضا وجود فروق جوهرȄة بین مجموعتي الدراسة في رضا المنتفعین Ǽالخدمات النفسǽة .العمرȄة

لا توجد و ، وهذه الفروق في اتجاه العǽادات الخاصة، )٤٥-٣٦(عمرȄة والطبǽة النفسǽة في متغیر العمر للفئة ال
توجد و .فروق بین مجموعتي الدراسة في رضا المنتفعین Ǽالخدمات الإدارȄة في متغیر العمر لهذه الفئة العمرȄة
مر للفئة فروق جوهرȄة بین مجموعتي الدراسة في رضا المنتفعین Ǽالخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة في متغیر الع

، وهذه الفروق في اتجاه العǽادات الخاصة، ولا توجد فروق بین مجموعتي الدراسة في سنة )٤٩-٤٦(العمرȄة 
وتعني هذه . رضا المنتفعین Ǽالخدمات الإدارȄة في ظل تǼاین متغیر العمر، وǼالتالي تحقȘ الفرض الثاني جزئǽا

نتف عدیدة  عوامل النتائج أن هناك عین الخاصة بهم Ȟعامل العمر، والنوع، والمستوȐ تؤثر على رِضا المُ
قدمة  الاجتماعي، والوضع الصحي، وتوقعاتهم من الطبیب، أو الخدمة النفسǽة والطبǽة النفسǽة، والإدارȄة المُ

، وأن الشعور Ǽالرضا أو عدمه لا یرتǼ ȌǼالعمر الزمني للفرد، فالتقدم في العمر لا ǽعني (Thiedke ,2007)لهم
 Long & Heckhausen)(ختǼار لأحداث سلبǽة أكثر في الحǽاة مقارنة Ǽالمرحلة العمرȄة الساǼقة Ǽالضرورة ا

والخاصة،  حȞومǽةال العǽاداتفروق بین مستوǽات الرضا عن جودة الخدمة الصحǽة بین  وȞذلك توجد،  2001,
اصة ǼالنسǼة للأطǼاء عن أǼعاد جودة الخدمة وخو الخاصة،  العǽاداتفي  أكثرعنها  المنتفعینرضا أن حیث 

وȞذلك لا توجد فروق بین مجموعتي الدراسة في رضا المنتفعین Ǽالخدمات ). ٢٠٠٠العتیبي، ( والممرضات
الإدارȄة في ظل تǼاین متغیر العمر، وهذا یدل على أن تدني مستوȐ الجودة الإدارȄة في القطاعین الحȞومي 

إدارة الجودة الشاملة والعوامل المؤثرة واقع ) ٢٠٠٤( دراسة سعدȑ الكحلوتتناولت والخاص في فلسطین، حیث 
أنشطتها في مستشفǽات وزارة الصحة الفلسطینǽة Ǽقطاع غزة، وذلك من خلال تحلیل العلاقة ما  استمرارȄةعلى 

عملǽات تطوȄر الجودة في هذه المستشفǽات، ودلت النتائج  استمرارȄةبین Ǽعض متغیرات نظام إدارة الجودة ونجاح 
وأن  ،مستشفǽاتالالأسلوب العلمي في قǽاس مؤشرات تحسین الجودة الشاملة في أقسام  استخدامدني درجة على ت

الإدارة العلǽا  التزامفي درجة  هناك انخفاضالمشرفین، و نظر الحوافز المادǽة والمعنوǽة غیر Ȟافǽة من وجهة 
إلى عدم وجود ثقافة  Ȟذلكصلت الدراسة وتو  ،التحسین والتطوȄر ǼشȞل خاص وǼأنشطة الجودة ǼشȞل عام لعملǽات

وعدم توفر  ،وضعف مستوȐ فهم العاملین لمفهوم أنشطة الجودة ،موحدة حول الجودة لدȐ القائمین على العمل
  .دائمة وواضحة، وغǽاب الجهود المبذولة لنشر شعار الجودة أو ممارستها خطة
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في  Benjamin, Druss, Robert, Rosenheck & Stolar (2012(لاؤهبنجامین وزم توصل Ȟذلكو 
 المنتفعینإلى عدم ارتǽاح النفسǽة عن الخدمات الإدارȄة Ȟمؤشر للعناǽة Ǽالصحة  المنتفعینقǽاس رِضا لدراستهم

Ǽسبب أسلوب المعاملة السیئ من قبل العاملین الإدارȄین خلال النفسǽة؛ عندعودتهم لمراجعة عǽادة الصحة 
، وȄتضح ذلك في الإجراءات الإدارȄة من حیث المنتفعینبین  هممن طرف وأن هناك تمییزاً  ،تسجیلهم للإدخال

  .والمتاǼعة، واستمرارȄة الرعاǽة الاستجاǼة
وهذه النتائج مؤشر هام لاتخاذ التدابیر من قبل القائمین على القطاع الصحي النفسي والطبي النفسي 

القطاعین الحȞومي والخاص بدورات تدرȄبǽة تختص والإدارȑ في السلطة الوطنǽة الفلسطینǽة، بتزوȄد العاملین في 
Ǽالمعرفة والمهارات الإدارȄة المطلوǼة التي ǽحتاجون إلیها لرفع Ȟفاءتهم ومهاراتهم العلمǽة، وأدائهم من أجل إتقان 

ولا مهماتهم المسندة الیهم، ولزȄادة الإنتاجǽة وتقلیل الصعوǼات والمشاكل الإدارȄة والفنǽة التي تعیȘ سیر العمل 
  .تحقȘ رضا المنتفعین عن الخدمات الإدارȄة والمؤسسة الصحǽة النفسǽة

  التحقȖ من صحة الفرض الثالث.٣
تم التحقȘ من صحة الفرض الثالث الذȑ ینص على أنه توجد فروق جوهرȄة في رضا المنتفعین 

ت الخاصة تǼعا للفروق في Ǽالخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة والإدارȄة Ǽالعǽادات الحȞومǽة في مقابل العǽادا
للكشف عن دلالة الفروق بین مجموعتي ) ت(أسلوب التواصل اللفظي وغیر اللفظي معهم؛ وذلك ǼاستخداماختǼار 

بناء على ) المنتفعین المترددین على العǽادات الحȞومǽة والخاصة( للدراسة سة، حیث تم تقسǽم العینة الكلǽة الدرا
متوسȌ، و منخفض، (هارة التواصل اللفظي، ومهارة التواصل غیر اللفظي إلى درجات استجاǼاتهم على مقǽاسي م

، وǼالتالي تشȞلت ست مجموعات، ومن ثم تم حساب دلالة الفروق بین متوسطات هذه المجموعات في )مرتفعو 
  ).١٠(، و)٩(Ȟما ǽشیر الجدولین ) الرضا(المتغیر التاǼع 

نتفعین ت والانحرافات المعǻارȂة في بین المتوسطا فروق لدلالة ال) ت(قǻم ) ٩(جدول  النفسǻة  الخدماتǺرِضا المُ
وق في أسلوب التواصل والإداریة بالعیادات الحكومیة في مقابل العیادات الخاصة تبعا للفروالطبǻة النفسǻة 
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  المجموعات
  

  المتغیرات

  العǻادات الحȜومǻة
  )٢٢٢=ن(

  العǻادات الخاصة
  )٨٥=ن(

Ȏ مستو   )ت(قǻم 
  الدلالة

  ع  م  ع  م
أسلوب التواصل 

  )منخفض(اللفظي 
رضا المنتفعین عن الخدمات النفسǻة والطبǻة 

  النفسǻة
٠,٠٧٠  -١,٨١٧  ١,٥٤  ٦,٥٠  ١,٥٧  ٦,٨٦  

  ٠,٩٠٠  ٠,١٢٦  ١,٥٤  ٧,٣٥  ١,٤٨  ٧,٣٢  رضا المنتفعین عن الخدمات الإدارȂة
  

أسلوب التواصل 
  )المتوسȊ(اللفظي 

  ---   ---   )١٣٩=ن(   )٩٧=ن(   –––
رضا المنتفعین عن الخدمات النفسǻة والطبǻة 

  النفسǻة
٠,٤٦٠  -٠,٧٤٠  ١,٠٨  ٧,٨٤  ١,٣٣  ٧,٩٥  

  ٠,٦٨٢  ٠,٤١٠  ١,٤٣  ٧,٦٣  ١,٣٦  ٧,٥٥  رضا المنتفعین عن الخدمات الإدارȂة
  

أسلوب التواصل 
  )المرتفع(اللفظي 

  ---   ---   )١٧٦=ن(   )٨١=ن(  –––
والطبǻة  رضا المنتفعین عن الخدمات النفسǻة

  النفسǻة
٠,٣٥٠  ٠,٩٣٦  ١,٠٦  ٩,٣٦  ١,٣٧  ٩,٢٢  

  ٠,٦٩٧  -٠,٣٩٠  ١,٤٦  ٨,٣٠  ١,٧٥  ٨,٣٨  رضا المنتفعین عن الخدمات الإدارȂة

  )٠,٠١(دالة عند مستوى *            
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٤٢٢ 
 

أنه لا توجد فروق جوهرȄة بین مجموعتي الدراسة في رضا المنتفعین Ǽالخدمات ) ٩(وȄوضح الجدول 
النفسǽة والإدارȄة Ǽالعǽادات الحȞومǽة في مقابل العǽادات الخاصة في ظل تǼاین أسلوب التواصل  النفسǽة والطبǽة

وǽعني هذا أن . على مقǽاس مهارة التواصل اللفظي) المنخفضة، والمتوسطة، والمرتفعة(اللفظي لدرجات إجاǼاتهم 
لفظي سواء من الهیئة النفسǽة أو جمǽع أفراد العینات من الذȞور والإناث غیر راضین عن أسلوب التواصل ال

 Ȑة وذلك في المستوȄة، أو الهیئة الإدارǽضȄة، أو الهیئة التمرǽة النفسǽوالمرتفعو المنخفض، (الطب ،Ȍوقد ). المتوس
إلى أن من أهم العوامل التي تؤدȑ إلى الأمراض النفسǽة والعقلǽة حدوث خلل في شȞǼة  Batesonأشار بیتǽسون 

ضعف المهارات الاجتماعǽة بین الأفراد، وأن جمǽع الاضطراǼات النفسǽة والعقلǽة هي سوء التفاعل الاجتماعي و 
تواصل للفرد ببیئته المادǽة أو الاجتماعǽة أو الذاتǽة نتیجة لأسǼاب خاصة، تؤدȑ إلى مجموعة من الأعراض 

  ). ٤٠٠، ٢٠١١محمود، جودت (المختلفة 
عن عملǽة إدارȄة واجتماعǽة وسلوǽȞة تعمل على فالتواصل الاجتماعي في أȑ مؤسسة صحǽة عǼارة 

إǽصال البǽانات والمعلومات والقرارات من أفراد العǽادات النفسǽة والطبǽة النفسǽة، والإدارȄة إلى مجموعة من 
قامة علاقات مبنǽة على  المنتفعین المستقبلین للرسالة؛ وذلك للوصول إلى الهدف المشترك، وخلȘ التفاعل،وإ

ظهار الاحترام لمشاعر أساس حسن إدا رة التفاعل الاجتماعي مع وجود التعاطف والمشارȞة الوجدانǽة، وإ
المنتفعین،وتحقیȘ رضاهم، وفي حال عدم وصول الرسالة بلغة واضحة ومفهومة للمنتفعین تنتهي عملǽة التواصل 

  ).٣٠١، ٢٠٠٦القاضي، فؤاد (الفعال، وتفشل العملǽة العلاجǽة وذلك بتخلي المنتفعین عن العلاج 
وȞذلك من الصعب فصل الخدمة عن شخصǽة مقدمیها لأن عملǽة تقدǽمها تتطلب وجود Ȟل من المنتفع 
 ȐاوȞشǼ ستدعي ذلك اهتمام الإدارةǽ ومقدم الخدمة في آن واحد، وهذا على اختلاف المنتجات الملموسة، لذا

لعمل على تطوȄرها، والارتقاء Ǽمستواها حتى المنتفعین واقتراحاتهم، ومعرفة انطǼاعاتهم عن الخدمة المقدمة، وا
  ). ٢٠١٣محمد سلمان، (تصل إلى التمیز الذǽ ȑطمح إلǽه المنتفعون 

نتفعین بین المتوسطات والانحرافات المعǻارȂة في  فروق لدلالة ال) ت(قǻم ) ١٠(جدول   الخدماتǺرِضا المُ
  ابل العǻادات الخاصة تǺعا للفروق النفسǻة والطبǻة النفسǻة والإدارȂة Ǻالعǻادات الحȜومǻة في مق

  ي أسلوب التواصل غیر اللفظي معهمف
  
  
  
  
  

  المجموعات
  

  
  
  

  المتغیرات

  العیادات الحكومیة
  )٢٠٢=ن(

  العیادات الخاصة
  )٨٨=ن(

مستوى   )ت(قیم 
  الدلالة

  ع  م  ع  م

أسلوب التواصل 
غیر اللفظي 

رضا المنتفعین عن الخدمات النفسیة   )منخفض(
  الطبیة النفسیةو

٠,٧٠٤  ٠,٣٨٠  ١,٧٦  ٧,١٥  ١,٧٣  ٧,٠٧  

  ٠,٩٤٥  ٠,٠٦٩  ١,٤٨  ٧,٢٩  ١,٥١  ٧.٢٨  رضا المنتفعین عن الخدمات الإداریة
  

أسلوب التواصل 
غیر اللفظي 

  )المتوسط(

  
___  

  
  )١١٤=ن(

  
  )١٤٩=ن(

  
 ---  

  
 ---  

رضا المنتفعین عن الخدمات النفسیة 
  والطبیة النفسیة

٠,٥١٧  ٠,٦٤٨  ١,٣٧  ٧,٨٣  ١,٣٧  ٧,٧٢  

  ٠,٩٨٥  -٠,٠١٩  ١,٤٥  ٧,٦١  ١,٣١  ٧,٦١  رضا المنتفعین عن الخدمات الإداریة
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٤٢٣ 

  )١٠(تابع جدول 
  

أسلوب التواصل 
غیر اللفظي 

  )المرتفع(

  
___  

  

  
  )٨٤=ن(

  
  )١٦٣=ن(

  
 ---  

  
 ---  

    
رضا المنتفعین عن الخدمات النفسیة 

  والطبیة النفسیة
٠,٠٢  ٢,٢٨٢  ١,٢٣  ٩,١٦  ١,٦٥  ٨,٧٣  

  ٠,٧٠٩  ٠,٣٧٣  ١,٤٣  ٨,٤١  ١,٧٥  ٨,٣٣  رضا المنتفعین عن الخدمات الإداریة

* Ȏ٠,٠٥(دال عند مستو*( Ȏدال عند مستو)٠,٠٢(  

Ǽأنه لا توجد فروق بین مجموعتي الدراسة في رضا المنتفعین Ǽالخدمات النفسǽة ) ١٠(وȄبین الجدول 
العǽادات الخاصة في أسلوب التواصل غیر اللفظي والطبǽة النفسǽة والإدارȄة Ǽالعǽادات الحȞومǽة في مقابل 

على مقǽاس مهارة التواصل غیر اللفظي، ما عدا رضاالمنتفعین عن ) المنخفضة، والمتوسطة(لدرجات إجاǼاتهم 
الخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة بین العǽادات الحȞومǽة والخاصة في المستوȐ المرتفع من أسلوب التواصل غیر 

اه العǽادات الخاصة، ولا توجد فروق بین مجموعتي الدراسة في رضا المنتفعین Ǽالخدمات الإدارȄة اللفظي في اتج
) المرتفعة(Ǽالعǽادات الحȞومǽة في مقابل العǽادات الخاصة في أسلوب التواصل غیر اللفظي لدرجات إجاǼاتهم 

لخاصة أفضل من العǽادات وهذا ǽعني أن الخدمات Ǽالعǽادات ا. على مقǽاس مهارة التواصل غیر اللفظي
  .الحȞومǽة من حیث الخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة وأسلوب التواصل غیر اللفظي

، والإدارȄة النفسǽة والطبǽة النفسǽة اتعلاقة قوǽة بین درجة الرِضا العام للمنتفعین عن الخدم وأن هناك 
رȄحة من جهة، وحساسǽة الأطǼ معالجاهتمام الطاقم العملǽة التواصل و و  اء وتقدیرهم للحالة المرضǽة غیر المُ

 Ȑالهم للمنتفعین من جهة أخرǼواستق )(Rollins,1994،  الخوف والشكǼ شعر المنتفعونǽ عض الظروفǼ ففي
وفقدان الثقة، والإحساس Ǽالتهدید، وǽمرون بخبرة الحاجة الشدیدة للتواصل التفاعلي مع الآخرȄن لإǽضاح ما ǽحدث 

عم المعنوȑ، وهؤلاء المنتفعون یختلفون فǽما بینهم Ǽطلب المساعدة Ȟل لاحتǽاجاته، فهناك لهم، والحصول على الد
من Ȟǽون مستǼصرا لمعاناته النفسǽة فیلجأ إلى المعالج للتحدث معه ولإیجاد حلول لمشȞلته النفسǽة، ومنهم غیر 

  ).٢٠٠١وعبد اللطیف خلǽفة،، عبد اللهمعتز (مستǼصر Ȟالمرضى العقلیین
 قȖ من صحة الفرض الراǺعالتح. ٤

ینص الفرض الراǼع على أنه توجد فروق جوهرȄة في رضا المنتفعین Ǽالخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة 
والإدارȄة Ǽالعǽادات الحȞومǽة في مقابل العǽادات الخاصة تǼعا للفروق في إمȞانǽة الوصول للعǽادات Ǽسبب قرب 

للكشف عن دلالة الفروق بین مجموعتي الدراسة، حیث تم تقسǽم ) ت(ر المنطقة أو Ǽعدها عنها، وتم استخداماختǼا
قرǼȄة، أو (تǼعا لدرجات إجاǼاتهم ) المنتفعین المترددین على العǽادات الحȞومǽة والخاصة( العینة الكلǽة  للدراسة 

ساب فروق على مقǽاس إمȞانǽة الوصول للعǽادات الحȞومǽة والخاصة، ومن ثم ح) متوسطة القرب، أو الǼعیدة
  ).١١(Ȟما یوضحه الجدول  ،)الرضا(المتوسطات بین هذه المجموعات في المتغیر التاǼع 
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نتفعین بین المتوسطات والانحرافات المعǻارȂة في  فروق لدلالة ال) ت(قǻم ) ١١(جدول   الخدماتǺرِضا المُ
طبǻة النفسǻة والإدارȂة Ǻالعǻادات الحȜومǻة في مقابل العǻادات الخاصة تǺعا للفروق في إمȜانǻة النفسǻة وال

  الوصول للعǻاداتǺسبب قرب المنطقة أو Ǻعدها عنها
  
  
  
  
  

  المجموعات
  

  المتغیرات

  العیادات الحكومیة
  )٩٧=ن(

  العیادات الخاصة
  )١٧٠=ن(

مستوى   )ت(قیم 
  الدلالة

  ع  م  ع  م

  
الوصول إمكانیة 

  )قریبة(للعیادات 

رضا المنتفعین عن الخدمات النفسیة 
  والطبیة النفسیة

٠,١٣٧  ١,٤٩٣  ١,٤٩  ٨,٤٧  ١,٥٨  ٨,١٨  

  ٠,١٨٦  ١,٣٢٥  ١,٥٤  ٧,٩٥  ١,٤٠٠  ٧,٧٠  رضا المنتفعین عن الخدمات الإداریة
  

إمكانیة الوصول 
متوسطة (للعیادات 

  )البعد

  
___  

  
  )١٤٣=ن(

  
  )١٤٧=ن(

  
 ---  

  
 ---  

منتفعین عن الخدمات النفسیة رضا ال
  والطبیة النفسیة

٠,٢٧٧  ١,٠٩٠  ١,٧١  ٧,٧٥  ١,٧٧  ٧,٥٣  

  ٠,٠٦١  ١,٨٨٢  ١,٤٤  ٧,٦٥  ١,٥٥  ٧,٣٢  رضا المنتفعین عن الخدمات الإداریة
  
  

إمكانیة الوصول 
  )بعیدة(للعیادات 

  
____  

  
  

  
  )١٦٠=ن(

  
  )٨٣=ن(

  
 ---  

  
 ---  

    
    رضا المنتفعین عن الخدمات النفسیة  

  والطبیة النفسیة
٠,٠٠٠  ٥,٤٢٨  ١,٥٧  ٨,٥٦  ١,٧٣  ٧,٣٣  

  ٠,١٩٥  ١,٢٩٩  ١,٥٧  ٨,٠٦  ١,٦٤  ٧,٧٧  رضا المنتفعین عن الخدمات الإداریة

** Ȏ٠,٠٠٠(دال عند مستو*                             ( Ȏدال عند مستو)٠,٠١(  

المنتفعین Ǽالخدمات النفسǽة  Ǽأنه لا توجد فروق بین مجموعتي الدراسة في رضا) ١١(وȄوضح الجدول
والطبǽة النفسǽة والإدارȄة Ǽالعǽادات الحȞومǽة في مقابل العǽادات الخاصة في إمȞانǽة الوصول للعǽادات النفسǽة 

القرǼȄة، أو (والطبǽة النفسǽة الحȞومǽة والخاصة، وذلك Ǽسبب قرب المنطقة أو Ǽعدها عنها لدرجات إجاǼاتهم 
رِضا إمȞانǽة الوصول للعǽادات، بینما توجد فروق ذات دلالة إحصائǽة دالة في على مقǽاس ) متوسطة القرب

نتفعین  النفسǽة والطبǽة النفسǽة Ǽالعǽادات الحȞومǽة في مقابل العǽادات الخاصة تǼعا للفروق في  الخدماتǼالمُ
على مقǽاس  Ǽعیدة إمȞانǽة الوصول للعǽادات Ǽاتجاه مجموعتي العǽادات الخاصة، والتي جاءت درجات إجاǼاتهم

نتفعین إمȞانǽة الوصول للعǽادات النفسǽة والطبǽة النفسǽة، ولا توجد فروق ذات دلالة إحصائǽة في  رِضا المُ
Ǽادات بین  الخدماتǽة الوصول للعǽانȞعا للفروق في إمǼادات الخاصة تǽة في مقابل العǽومȞادات الحǽالعǼ ةȄالإدار

إجاǼاتهم مرتفعة على مقǽاس إمȞانǽة الوصول للعǽادات النفسǽة والطبǽة مجموعتي الدراسة، والتي Ȟانت درجات 
  . النفسǽة

فموقع ǼشȞل Ȟبیر Ǽالعوامل البیئǽة المختلفة عند تلقي العلاج،  ینتأثر المنتفعوتعȞس هذه النتائج  
قǼال المنتفعین علیها، و  ات الصحǽة تقدǽم الخدمات الصحǽة في الوحدالمنظمة الصحǽة له أهمǽة في تحفیز وإ

 العاملة،فهي تحدد سǽاقطواقم ،وǽعمل بها عدد منالعدة عǽادات بهاوحدة صحǽة  التي تتشȞل منالكبیرة 
 ).Bjorngaard, 2008(رها على رضا المنتفعین یالمتغیرات التفسیرȄة عند Ȟل من تلك المستوǽات التسلسلǽة وتأث

ظات، وتوافر وسائل النقل إلیها، وقلة التكلفة، مما یجعل فضلا عن التسهǽلات المختلفة Ȟقرȃها، وȞثرتها في المحاف
  .مات النفسǽة والطبǽة النفسǽة فقȌالمنتفعون أكثر رضا عن الخد
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٤٢٥ 

ǽقاس لكنهم غیر راضین عن الخدمات الإدارȄة سواء في العǽادات الحȞومǽة أم العǽادات الخاصة، حیث و 
منتفعین عنها، وهو أمر صعب قǽاسه أو الحȞم علǽه نجاح الخدمات الإدارȄة في أȑ مؤسسة نفسǽة ǼمدȐ رضا ال

Ǽسهولة خاصة إذا Ȟانت المؤسسة النفسǽة تعمل في ظروف احتكارȄة مما ǽعرضها لحالة من الجمود وعدم التطور 
والتغیر السرȄع، وعدم زȄادة الكفاءة الإنتاجǽة؛ إلا أن Ȟفاءة الخدمات الإدارȄة تقاس Ǽما تحققه المؤسسة النفسǽة من 

  ).٢٧، ٢٠١٢هاني الطراونة، (ȃاح ملموسة من خلال المیزانǽات وحساب الأرȃاح والخسائرأر 
  التحقȖ من صحة الفرض الخامس.٥

Ǽأنهتوجد فروق جوهرȄة في رضا المنتفعین Ǽالخدمات النفسǽة والطبǽة :للتأكد من صحة هذا الفرض القائل
الخاصة تǼعا للفروق في اتجاهاتهم نحو هذه الخدمات،  النفسǽة والإدارȄة Ǽالعǽادات الحȞومǽة في مقابل العǽادات

لدلالة الفروق بین مجموعتي العǽادات الحȞومǽة والخاصة، حیث تم تقسǽم عینة الدراسة بناء ) ت(أستخدم اختǼار 
على درجاتهم على مقǽاس اتجاهات المنتفعین نحو تقیǽم الخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة، ومقǽاساتجاهات 

، ومن ثم تم حساب الفروق بین )مرتفعو متوسȌ، و منخفض، (ین نحو تقیǽم الخدمات الإدارȄة إلى المنتفع
؛ ǼالنسǼة لاتجاهات المنتفعین نحو )١٢(متوسطات هذه المجموعات في متغیر الرضا التاǼع، Ȟما ǽظهره الجدول 

منتفعین نحو تقیǽم الخدمات الخاصة Ǽاتجاهات ال) ١٣(الخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة المقدمة، والجدول 
 .الإدارȄة

نتفعین بین المتوسطات والانحرافات المعǻارȂة في  فروق لدلالة ال) ت(قǻم ) ١٢(جدول   الخدماتǺرِضا المُ
النفسǻة والطبǻة النفسǻة والإدارȂة Ǻالعǻادات الحȜومǻة في مقابل العǻادات الخاصة تǺعا للفروق في اتجاهاتهم 

  )سǻة والطبǻة النفسǻةفالن(نحو هذه الخدمات 
  
  
  

  المجموعات
  

  المتغیرات

  العیادات الحكومیة
  )٢١٦=ن(

  العیادات الخاصة
  )٩٤=ن(

مستوى   )ت(قیم 
  الدلالة

  ع  م  ع  م

الاتجاھات نحو 
الخدمات النفسیة 
والطبیة النفسیة 

  )منخفض(

رضا المنتفعین عن الخدمات النفسیة والطبیة 
  النفسیة

٠,٩١٧  -٠,١٠٤  ١,٦٦  ٧,٠٨  ١,٦٦  ٧,١٠  

  ٠,٠١  ٢,٤٩٥  ١,٤٧  ٦,٩٣  ١,٤٤  ٧,٣٨  رضا المنتفعین عن الخدمات الإداریة

  
الاتجاھات نحو 

الخدمات النفسیة 
والطبیة النفسیة 

  )متوسط(

  )١٤٤=ن(  )٩٢=ن(  ___
  

 ---   ---  

رضا المنتفعین عن الخدمات النفسیة والطبیة 
  النفسیة

٠,٠٠٣  ٣,٠٥٥  ١,٤٢  ٨,١٣  ١,٤٧  ٧,٥٤  

  ٠,٢٨٤  ١,٠٧٤  ١,٢٩  ٧,٧٧  ١,٤٤  ٧,٥٧  عین عن الخدمات الإداریةرضا المنتف
  

الاتجاھات نحو 
الخدمات النفسیة 
والطبیة النفسیة 

  )مرتفع(

  
–––  

  
  )٩٢=ن(

  
  )١٦٢=ن(

  
 ---  

  
 ---  

رضا المنتفعین عن الخدمات النفسیة والطبیة 
  النفسیة

٠,٥١٤  ٠,٦٥٣  ١,٣٥  ٨,٩٨  ١,٥٧  ٨,٨٥  

  ٠,٠٧٢  ١,٨٠٤  ١,٤٣  ٨,٤٩  ١,٨٣  ٨,١١  داریةرضا المنتفعین عن الخدمات الإ

** Ȏ٠,٠٠٠(دال عند مستو*                                                 ( Ȏدال عند مستو)٠,٠١(  

أنه لا توجد فروق ذات دلالة إحصائǽة بین مجموعتي الدراسة في رضا ) ١٢(أوضحت نتائج الجدول 
لنفسǽة Ǽالعǽادات الحȞومǽة في مقابل العǽادات الخاصة في اتجاهاتهم نحو المنتفعین Ǽالخدمات النفسǽة والطبǽة ا
على مقǽاس اتجاهات المنتفعین نحو تقیǽم الخدمات النفسǽة ) المنخفضة(هذه الخدمات طǼقا لدرجات إجاǼاتهم 



  المنتفعین Ǻالخدمات النفسǻة والطبǻة النفسǻة والإدارȂة الفروق في رضا
 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- - 

٤٢٦ 
 

Ǽالعǽادات والطبǽة النفسǽة، Ǽالرغم من وجود فروق ذات دلالة إحصائǽة في رضا المنتفعین Ǽالخدمات الإدارȄة 
. الحȞومǽة في مقابل العǽادات الخاصة بخصوص تǼاین اتجاهاتهم نحو هذه الخدمات Ǽاتجاه العǽادات الحȞومǽة

فروق ذات دلالة إحصائǽة في رضا المنتفعین Ǽالخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة  إلى وجودوتشیر النتائج أǽضا 
نفسǽة والطبǽة النفسǽة Ǽاتجاه العǽادات الخاصة لدرجات بین مجموعتي الدراسة في اتجاهاتهم نحو الخدمات ال

؛ إلا أنه لا توجد فروق ذات دلالة إحصائǽة بین مجموعتي الدراسة في رضا )المتوسطة(إجاǼات المنتفعین 
المنتفعین Ǽالخدمات الإدارȄة Ǽالعǽادات الحȞومǽة في مقابل العǽادات الخاصة في اتجاهاتهم نحو هذه 

على مقǽاس اتجاهات المنتفعین نحو تقیǽم الخدمات الإدارȄة، Ȟما تبین عدم )المتوسطة(اǼاتهم الخدماتلدرجات إج
نتفعین وجود فروق ذات دلالة في  النفسǽة والطبǽة النفسǽة والإدارȄة Ǽالعǽادات الحȞومǽة في  الخدماتǼرِضا المُ

على مقǽاس اتجاهات )المرتفعة(Ǽاتهم مقابل العǽادات الخاصة في اتجاهاتهم نحو هذه الخدمات وذلك لدرجات إجا
  .المنتفعین نحو تقیǽم الخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة، والإدارȄة

نتفعین بین المتوسطات والانحرافات المعǻارȂة في  فروق لدلالة ال) ت(قǻم  )١٣(جدول   الخدماتǺرِضا المُ
اتهم العǻادات الخاصة تǺعا للفروق في اتجاهالنفسǻة والطبǻة النفسǻة والإدارȂة Ǻالعǻادات الحȜومǻة في مقابل 

  )الإدارȂة(نحو هذه الخدمات 
  
  
  
  
  

  المجموعات
  

  المتغیرات

  العیادات الحكومیة
  )١٩٨=ن(

  العیادات الخاصة
  )٩٧=ن(

مستوى   )ت(قیم 
  الدلالة

  ع  م  ع  م

الاتجاھات نحو 
الخدمات الإداریة 

  )المنخفضة(

رضا المنتفعین عن الخدمات النفسیة 
  لطبیة النفسیةوا

٠,٢٨٢  ١,٠٧٧  ١,٨٦  ٧,٣١  ١,٦٣  ٧,٠٩  

  ٠,٠٥  -١,٩٣٩  ١,٤٧  ٦,٩٣  ١,٣٨  ٧,٢٧  رضا المنتفعین عن الخدمات الإداریة
  

الاتجاھات نحو 
الخدمات الإداریة 

  )متوسطة(

  
___  

  

  
  )١٠٣=ن(

  
  )١٦٢=ن(

  
 ---  

  
 ---  

رضا المنتفعین عن الخدمات النفسیة 
  والطبیة النفسیة

٠,٠٥  ١,٩٢٩  ١,٤٤  ٨,١٢  ١,٥٩  ٧,٧٥  

  ٠,١٤٩  ١,٤٤٦  ١,٢٩  ٧.٦٤  ١,٣٥  ٧,٤٠  رضا المنتفعین عن الخدمات الإداریة
  

الاتجاھات نحو 
الخدمات الإداریة 

  )مرتفعة(

  
___  

  
  )٩٩=ن(

  
  )١٤١=ن(

  
 ---  

  
 ---  

    
رضا المنتفعین عن الخدمات النفسیة 

  والطبیة النفسیة
٠,٠١  ٢,٤٧٣  ١,٢٨  ٨,٩٧  ١,٧٤  ٨,٤٩  

  ٠,١٠٨  ١,٦١٣  ١,٣٠  ٨,٧٥  ١,٨١  ٨,٤٣  نتفعین عن الخدمات الإداریةرضا الم

** Ȏ٠,٠١(دال عند مستو *                                         ( Ȏدال عند مستو)٠,٠٥(  

الدراسة ق ذات دلالة إحصائǽة بین مجموعتي تعȞس عدم وجود فرو ) ١٣(إن النتائج المبینة في الجدول 
لخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة Ǽالعǽادات الحȞومǽة في مقابل العǽادات الخاصة في في رضا المنتفعین Ǽا

، وتوجد فروق ذات دلالة إحصائǽة في رضا )المنخفضة(اتجاهاتهم نحو هذه الخدماتلدرجات إجاǼات المنتفعین 
تهم نحو هذه الخدمات المنتفعین Ǽالخدمات الإدارȄة Ǽالعǽادات الحȞومǽة في مقابل العǽادات الخاصة في اتجاها

فعین نحو تقیǽم الخدمات على مقǽاس اتجاهات المنت) المنخفضة(Ǽاتجاه العǽادات الحȞومǽة لدرجات إجاǼاتهم 
Ȟما تبین وجود فروق ذات دلالة إحصائǽة في رضا المنتفعین Ǽالخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة بین الإدارȄة، 



٤٤٢ – ٤٠٣، ٢٠١٧یولیو ،  )٣( ٥م النفس الإكلینیكى والإرشادى، المجلة المصریة لعل  
---------------------------------------------------------------------------------------------------------- -- ------------------  

٤٢٧ 

مات النفسǽة والطبǽة النفسǽة Ǽاتجاه العǽادات الخاصة لدرجات إجاǼات مجموعتي الدراسة في اتجاهاتهم نحو الخد
،في حین أنه لا توجد فروق ذات دلالة إحصائǽة بین مجموعتي الدراسة في رضا المنتفعین )المتوسطة(المنتفعین 

وأسفرت  ،Ǽالخدمات الإدارȄة Ǽالعǽادات الحȞومǽة في مقابل العǽادات الخاصة في اتجاهاتهم نحو هذه الخدمات
وجود فروق ذات دلالة إحصائǽة في رضا المنتفعین Ǽالخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة بین عن النتائج أǽضا

مجموعتي الدراسة في اتجاهاتهم نحو الخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة Ǽاتجاه العǽادات الخاصة لدرجات إجاǼات 
ئǽة بین مجموعتي الدراسة في رضا المنتفعین Ǽالخدمات ،ولا توجد فروق ذات دلالة إحصا)المرتفعة(المنتفعین 

  .الإدارȄة Ǽالعǽادات الحȞومǽة في مقابل العǽادات الخاصة في اتجاهاتهم نحو هذه الخدمات

نفسǽة والطبǽة النفسǽة الخدمات ال نحووتعود هذه النتائج إلى آراء المنتفعین الإیجابǽة أو السلبǽة 
لدرجات إجاǼات المنتفعین أفضل في تقدǽم الخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة الخاصةالعǽادات لأنوالإدارȄة؛ 

في درجات إجاǼات المنتفعین ؛ بینما العǽادات الحȞومǽة تماثلها في تقدǽم الخدمات الإدارȄة وذلك )المتوسطة(
ي تقیǽم جودة فالعǽادات الخاصة تعتبر المنتفعین عنصرا أساسǽا في رأس المال الداعم لها، وف). المنخفضة(

؛ لذا غالǼا ما یتفاعل مقدمو الخدمات مع بدافع سمعة وتمیز العǽادة الخاصة والتكلفة العلاجǽة المدفوعةالخدمة 
من یتجه للعǽادات الخاصة هم من ذوȑ الدخل الاقتصادȑ  المنتفعین وفقا لتوقعاتهم وتجارȃهم الساǼقة؛ حیث

  . المرتفع في الغالب
لى سǽاسة وأما جودة الخدمات الإد ارȄة في العǽادات الخاصة فهي تعود إلى الطاقم الإدارȑ المؤهل، وإ

مراقǼة العمل داخل العǽادة النفسǽة، Ǽالإضافة إلى التدقیȘ في سجلات المترددین على العǽادة وقǽاس ذلك 
  ). Ǽ)Peer&Mpinganjira,2011المخرجات من حیث تحسن حالتهم النفسǽة 

لاǽمȞن الوصول للخدمة النفسǽة مǼاشرة ولا یتم Ǽسهولة بǽة النفسǽة الحȞومǽة وفي العǽادات النفسǽة والط
ذا تطلب الأمر إلى رعاǽة صحǽة نفسǽة  حیث یتعین أولا زȄارة الطبیب العام الذǽ ȑحاول معالجة Ȟافة الشȞاوȐ، وإ

طالة المدة الزمنǽة أكثر تخصصا تتم عملǽة الإحالة، وهذا Ȟǽون اتجاهات سلبǽة لدȐ المنتفعین عن تقدǽم الخد مة وإ
. )Kroneman,Maarse & Zee, 2006(الخدمات المقدمة في العǽادات الحȞومǽة  نحووتفاقم المرض، وعدم الرضا 

لأن التأمین الصحي الحȞومي الشامل ǽغطي التكلفة العلاجǽة وȃخصوص الإجراءات الإدارȄة هناك رضا عنها؛ 
  .والطبǽة النفسǽة، مما ǽسهل عملǽة الإجراءات الإدارȄةالتشخǽصǽة والدوائǽة للمنتفعین النفسیین 

نتفعین  الخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة والإدارȄة من العوامل الاجتماعǽة الأساسǽة عن وǽعتبر رِضا المُ
 & Faezipour(التزامهم Ǽالتكالیف المالǽة والانتماء لهذه المؤسسات من خلال لاستدامة المؤسسات الصحǽة

Ferreirra, 2013(.  ةǽة النفسǽأهداف المؤسسة الصح Șساهمون في شهرة الخدمات وجودتها، وتحقیǽ ذلكȞو
  ).٢٥، ٢٠١٦سید محمد الرب، (Ǽفاعلǽة أكثر وفي وقت زمني أقل 

  التحقȖ من صحة الفرض السادس. ٦
طبǽة تم التحقȘ من صحة الفرض القائل بوجود فروق جوهرȄة في رضا المنتفعین Ǽالخدمات النفسǽة وال

النفسǽة والإدارȄة Ǽالعǽادات الحȞومǽة في مقابل العǽادات الخاصة تǼعا للفروق في اتجاهاتهم نحو مقدمي هذه 
للكشف عن دلالة الفروق بین مجموعتي الدراسة، وتم تقسǽم مجموعتي )ت(الخدمات، وذلك Ǽاستخدام اختǼار 

عین نحو مقدمي الخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة الدراسة بناء على درجات إجاǼاتهم على مقǽاس اتجاهات المنتف



  المنتفعین Ǻالخدمات النفسǻة والطبǻة النفسǻة والإدارȂة الفروق في رضا
 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- - 

٤٢٨ 
 

هذه المجموعات  لدȐالمتوسطات بین فروق ال، ومن ثم أجرȑ حساب )مرتفعو متوسȌ، و منخفض، (والإدارȄة إلى 
  ).١٤(في متغیر الرضا التاǼع، Ȟما هو موضح Ǽالجدول

نتفعین في بین المتوسطات والانحرافات المعǻارȂة  فروق لدلالة ال) ت(قǻم ) ١٤(جدول  الخدماتǺرِضا المُ
اتجاهاتهم النفسǻة والطبǻة النفسǻة والإدارȂة Ǻالعǻادات الحȜومǻة في مقابل العǻادات الخاصة تǺعا للفروق في 

  نحو مقدمي هذه الخدمات
  
  
  
  
  

  المجموعات
  

  المتغیرات

  العǻادات الحȜومǻة
  

  العǻادات الخاصة
  

مستوȎ   )ت(قǻم 
  الدلالة

  ع  م  ع  م

اهات نحو الاتج
مقدمي هذه 
الخدمات 

  )منخفضة(

رضا المنتفعین عن الخدمات النفسǻة 
  والطبǻة النفسǻة

٠,٧٣٥  ٠,٣٣٩  ١,٧٧  ٧,٣١  ١,٦٨  ٧,٢٤  

  ٠,٠٠٣  - ٢,٩٨٨  ١,٦٢  ٦,٨٢  ١,٤١  ٧,٣٩  رضا المنتفعین عن الخدمات الإدارȂة

  
الاتجاهات نحو 
مقدمي هذه 
الخدمات  

  )متوسطة(

  
___  

  

  
  )١٠٤=ن(

  
  )١٦٩=ن(

  
- --  

  
 ---  

رضا المنتفعین عن الخدمات النفسǻة 
  والطبǻة النفسǻة

٠,٠٢  ٢,٣١٣  ١,٥٢  ٨,٠٥  ١,٦٧  ٧,٥٩  

  ٠,١٥٣  ١,٤٣٣  ١,٢٦  ٧,٧٦  ١,٥١  ٧,٥١  رضا المنتفعین عن الخدمات الإدارȂة
  

الاتجاهات نحو 
مقدمي هذه 
الخدمات 

  )مرتفعة(

  
___  

  
  )٨٦=ن(

  
  )١٤٦=ن(

  
 ---  

  
 ---  

مات النفسǻة رضا المنتفعین عن الخد
  والطبǻة النفسǻة

٠,٠٣  ٢,٢٤٨  ١,٣١  ٨,٩٦  ١,٦٥  ٨,٥٢  

  ٠,٠٥  ١,٩٠٧  ١,٣٣  ٨,٥٩  ١,٨٣  ٨,١٩  رضا المنتفعین عن الخدمات الإدارȂة

** Ȏ٠,٠١(دال عند مستو*                             ( Ȏدال عند مستو)٠,٠٥(  

حصائǽة بین مجموعتي الدراسة في رضا إلى أنه لا توجد فروق ذات دلالة إ) ١٤(أشارت نتائج الجدول 
المنتفعین Ǽالخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة Ǽالعǽادات الحȞومǽة في مقابل العǽادات الخاصة في اتجاهاتهم نحو 

؛ إلا أنه توجد فروق ذات دلالة )المنخفضة(وذلك في درجات إجاǼاتهم مقدمي الخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة
ي الدراسة في اتجاهاتهم نحو مقدمي الخدمات الإدارȄة Ǽاتجاه العǽادات الحȞومǽة في إحصائǽة بین مجموعت

وȞذلك  خدمات الطبǽة والنفسǽة والإدارȄة،على مقǽاس اتجاهات المنتفعین نحو مقدمي ال) المنخفضة(إجاǼاتهم 
ǽة والطبǽة النفسǽة توجد فروق ذات دلالة إحصائǽة بین مجموعتي الدراسة في رضا المنتفعین Ǽالخدمات النفس

Ǽالعǽادات الحȞومǽة في مقابل العǽادات الخاصة في اتجاهاتهم نحو مقدمي الخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة 
على مقǽاس اتجاهات المنتفعین نحو مقدمي ) المتوسطة(Ǽاتجاه العǽادات الخاصة وذلك في درجات إجاǼاتهم 

فروق ذات دلالة إحصائǽة بین مجموعتي الدراسة في اتجاهاتهم نحو  الخدمات الطبǽة والنفسǽة والإدارȄة، ولا توجد
Ȟما توجد فروق ذات على المقǽاس نفسه المذȞور ساǼقا، )المتوسطة(مقدمي الخدمات الإدارȄة في درجات إجاǼاتهم 
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Ǽالعǽادات  والإدارȄة دلالة إحصائǽة بین مجموعتي الدراسة في رضا المنتفعین Ǽالخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة
Ǽاتجاه  والإدارȄة الحȞومǽة في مقابل العǽادات الخاصة في اتجاهاتهم نحو مقدمي الخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة

خدمات على مقǽاس اتجاهات المنتفعین نحو مقدمي ال) المرتفعة(العǽادات الخاصة وذلك في درجات إجاǼاتهم 
  .الطبǽة والنفسǽة والإدارȄة

 المنظمةمع  منحو تجرȃتهǽعبرون عنه موقف شخصي ین هو رضا المنتفعن على أن وهذه النتیجة تبره
 نحوتهمتوقعا:وهيرضاهم التي تؤثر في المهمة مجموعة من العوامل أǽضا هناك و معها،  ون الصحǽة التي یتعامل

 الخدمة لهم قدمǽ لمنالدقیȘ  والاختǽارǼمقدم الخدمة،  متهاالساǼقة،وȞذلك علاقم ،وتجرȃتهمالخدمات المقدمة إلیه
Ǽعین الاعتǼار لأنه ǽعȞس  أخذهفالرضا هو رأȑ المنتفعین الذȑ یتعین ).Grow,2003(في العǽادات الخاصة

، فالتفاعل الاجتماعي )Mpinga,2011(استجاǼاتهم المدعومة Ǽالخبرات نحو مقدمي الخدمة الصحǽة النفسǽة 
طواقم المؤسسة الصحǽة النفسǽة ǽحقȘ أهدافها المطلوǼة في الإیجابي، والتعاون، واللغة المفهومة والمشترȞة بین 

میدان التنافس بین القطاعات الصحǽة النفسǽة الأخرȐ، وǽساعدها أǽضا على تجاوز العراقیل، وǽمنحها مهارة 
شǼاع  دراك میولهم، وفهم مشاعرهم، واتجاهاتهم، وتقبل اقتراحاتهم وتلبǽة طلǼاتهم، وإ امل مع المنتفعین وإ التع

  .المتمیزة جاتهم، وȞسب ثقتهم نحو جودة الخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة، والإدارȄةحا

  مناقشة النتائج
نتفعین  جوهرȄة فروق ینص على وجود :الأول الفرض بین  النفسǽة والطبǽة النفسǽة والإدارȄة الخدماتǼفي رِضا المُ

 .فلسطینفي الضفة الغرǽȃة بدولة  العǽادات الحȞومǽة والعǽادات الخاصة
في رضا ذات دلالة إحصائǽة فروق تحقȘ صحة هذا الفرض، حیث وجدت  عنالأول الفرضنتائج  أسفرت

المنتفعین Ǽالخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة والإدارȄة في العǽادات الحȞومǽة في مقابل العǽادات الخاصة، وهذه 
طبǽة لمنتفعین عن الخدمات النفسǽة والا رضاǽشیر ذلك إلىأن ف.الفروق Ǽاتجاه منتفعي العǽادات الخاصة

دراك المعالج لقلȘ المنتفعین على إ وعي و وأهمها نها، عǼالرضا  شعورهمعوامل عدیدة تقف وراء ǽعودلالنفسǽة
، ٢٠٠٩شوȄخ، هناء (صحتهم النفسǽة ومساندتهم الاجتماعǽة، ومنحهم معلومات وافǽة عن وضعهم الصحي

لى توقعات المنتفعین Ȟالحاجات الشخصǽة التي تتحدد وتتأثر Ǽالسمات وهناك أǽضا عوامل أخرȐ تؤثر ع،)١٤٤
لأنه نتاج لعملǽات ذاتǽة داخلǽة أكثر منه نتاج لعوامل خارجǽة  ؛هي المسئولة عن الرضاالشخصǽةالتي 

، وأخرȐ اجتماعǽة، وأن إدراك المنتفعین لوجود عدد من البدائل الأخرȐ للخدمة )Hong & Janet,2008(موضوعǽة
لمتاحة لهم، والتي یرغبون Ǽالحصول علیها نتیجة خبرتهم الساǼقة التي تعرضوا لها من قبل لنفس الخدمة ودرجة ا

على تقدیر  لدیهموتعمل الرضا درجةتحدد معرفتهم Ǽطبǽعتها Ǽعد التجرȃة في العǽادة الخاصة،هي Ȟذلك عوامل 
Ȟما  ،)ǽ)Jeffrey, Chamberlin & Kroenke,2001ة مستوȐ التحسن في حالتهم النفسǽة أثناء فترة المتاǼعة العلاج

ورضاهم عن حالتهم الصحǽة Ǽحاجة إلى الأمن النفسي والابتعاد عن القلȘ والخوف، وشعورهم Ǽالطمأنینةأنهم 
  . النفسǽة

عن الخدمات المقدمة في العǽادات الخاصة مرتفعة ǼحȞم  ینرضا المنتفع أن درجةذȞر Ǽعض الǼاحثین و 
وضعهم الصحي النفسي من المعالج، وذلك عȞس ما جاءت Ǽه ل- بدرجة أقل - ǽة الجیدة، ولتقیǽمهمتجرȃتهم العلاج

 ,Bjorngaard(عن الخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة  یننتائج العǽادات الحȞومǽة وهو عدم رضا المنتفع
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، احترام الوقت والمواعیدو  إلى أن الطاقم المعالج Ǽالعǽادات الخاصة ǽمتاز Ǽالانتماء الوظǽفيǼالإضافة.)2008
وǼالخبرة والكفاءة، مما یؤدȑ إلى نتائج فعالة في تقدǽم جودة الخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة وجلب المنتفعین إلى 

وǽعتبر العاملون في العǽادات الخاصة أن رضا متلقي الخدمة هو أهم . العǽادات النفسǽة والطبǽة النفسǽة الخاصة
الشاملة، والمحافظة على استمرارȄة وزȄادة القوة التنافسǽة للمؤسسة الصحǽة النفسǽة  مبدأ في إدارة الجودة

)Agheorghiesi & Copoeru, 2012.(  
إلى أن معظم المنتفعین ترجع عن العǽادات الحȞومǽة وفقا لنتائج الدراسة  عینعدم رضا المنتفوأن 

منة Ȟالفصام والاكتئاب الذهاني، وسائر الأمراض المترددین على العǽادات الحȞومǽة هم من ذوȑ الأمراض المز 
Ǽالمقارنة مع الذهانǽة الأخرȐ وقلیل هم من ذوȑ الأمراض العصابǽة، وأشاروا إلى عدم رضاهم عن العلاج 

 & Jeffrey, Chamberlin(المنتفعین غیر المزمنین، والسبب وقت الجلسة العلاجǽة، وعدم توفر الدواء
Kroenke,2001.(  

وجد فروق في رضا المنتفعین عن الخدمات الإدارȄة بین العǽادات تراسة في نتائجها إلى أنه صلت الدوتو 
لإدراك العاملین في العǽادات الخاصة لأهمǽة تطبیȘ مǼادȏ إدارة الجودة الشاملة  الحȞومǽة والخاصة؛ وذلك

شراك الموظفین، Ǽالرغم من أن الترȞیز على المرȄض، والتحسین المستمر، والتزام الإدارة العلǽا: والمتمثلة في ، وإ
ǼمدȐ نظام الرعاǽة الصحǽة والخدمات الإدارȄة قد یتأثر أحǽانا نحو الإیجابǽة  Ǽالعǽادات الحȞومǽة  ینالمنتفعرضا 

المقدمة من خلال التأمین الصحي الحȞومي الذǽ ȑشمل التكلفة العلاجǽة؛ لأنهم ǽعجزون عن إیجاد البدیل بترك 
النفسǽة وخاصة الطبǽة النفسǽة واللجوء للعǽادات الخاصة؛ وذلك للتكلفة العلاجǽة الغالǽة الثمن  العǽادات الحȞومǽة

والوضع الاقتصادȑ المتدهور للمنتفعین، حیث أن معظمهم ممن یتلقون العلاج الطبي النفسي لا ǽعملون نتیجة 
وȞذلك جاءت . لتي لازالت تلاحقهموضعهم الصحي النفسي، والأعراض الجانبǽة للأدوǽة، والوصمة الاجتماعǽة ا

نتائج الفرض الأول مدعمة ومتسقة مع نتائج الدراسات الساǼقة، والتي توصلت إلى أن رضا المنتفعین في 
والإدارȄة  العǽادات الخاصة أعلى جوهرȄا Ǽالمقارنة Ǽالعǽادات الحȞومǽة التي تقدم مختلف العلاجات الطبǽة والنفسǽة

 ، وأندرسون تأومار، وȞوȞروفو Ǽ(2010)Padhy & Rathادȑ وراثو ،)٢٠٠٠( العتیبي: في دراسة Ȟل من
)2011(Omer, Cockcroft,Anderson .  

فروق جوهرȄة في رضا المنتفعین Ǽالخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة والإدارȄة ینص على وجود :الثانيالفرض 
من النوع والعمرفي الضفة الغرǽȃة بدولة Ǽالعǽادات الحȞومǽة في مقابل العǽادات الخاصة تǼعا للفروق في Ȟل 

  .فلسطین
Ǽ ة بین مجموعتي الدراسة في رضا المنتفعینǽالخدماتأشارت النتائجإلى وجود فروق ذات دلالة إحصائ 

النفسǽة والطبǽة النفسǽة والإدارȄة في العǽادات الحȞومǽة في مقابل العǽادات الخاصة، تǼعا لمتغیر النوع Ǽاتجاه 
  .الإناث أكثر رضا عن الخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة صة، وأنالعǽادات الخا

الأنثى لدیها استعداد وراثي للإصاǼة ǼالاضطراǼات النفسǽة وذلك للتأثیرات  تدل هذه النتیجة على أن
ة  الهرمونǽة الأنثوǽة السرȄعة، وأننسǼة إصابتها ǼالقلȘ والاكتئاب أعلى من الذȞور، وخاصة اكتئاب ما Ǽعد الولاد

 ȑة الذǼة ما بین  .%)١٦- ١٢(تعاني منه النساء بنسǽادات النفسǽة الإناث اللواتي یترددن على العǼل نسȞوتش
علمي، والعضوȑ والنفسي للمرأة، ، وǽعود السبب إلى نوعǽة التنشئة الأسرȄة، والتكوȄن الثقافي، وال%)٧٠-٦٠(
وȄؤثر ذلك على  ،الإصاǼة Ǽالمرض Ȟونها أنثىلى الجوانب السلبǽة الأخرȐ التي تعاني منها Ȟالخوف من إ و 
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سمعتها وسمعة أفراد عائلتها اجتماعǽا، حیث یتم العزوف عن طلب الزواج من فتǽات الأسر التي لها تارȄخ 
وأظهرت التقارȄر  .مرضي نفسي، وǼالإضافة إلى تعرضها لعوامل الحمل والإنجاب والحǽض، والضغوȋ الأسرȄة

من القلȘ %) ٧٩,٩(من الاكتئاب الحاد، و%) ٤٧(الشهداء الفلسطینیین ǽعانین بنسǼة أن زوجات الطبǽة النفسǽة 
من اضطراب ما Ǽعد الصدمة بدرجة متوسطة وحادة، وأن مشاكلها الانفعالǽة غالǼا %) ٧٧,٩(بدرجة متوسطة، و

ǽعبرون عن مشاكلهم الانفعالǽ ورȞقا، في حین أن الذǼرت ساȞات التي ذǼهم، ما تتمثل في الاضطراȞة في سلو
مساندة یدرȞن الالإناث Ȟما أن  ).٢٠١٤منظمة الصحة العالمǽة، (حیث أنها أكثر قبولا لدȐ الذȞور من الإناث

الاجتماعǽة التي ǽقدمها المعالج أثناء الجلسة العلاجǽة والتي تؤتي Ǽالإحساس Ǽالرضا، وǼالخصوصǽة وسرȄة 
مشاعر السلبǽة والمعتقدات الخاطئة حول الطب النفسي والعلاج العلاج، والشعور Ǽالراحة والتخلص من المواقف وال

 2016Labrador) (وȃرنالدوȞل من لابرادورو،  توصل، حیث )٢٠٠٩عبدالله المصلح، وأمǽمة الجلاهمة وآخرون، (

& Bernaldoطلبون الخدمات هم من الإناث، وغیر المتزوجǽ ة المنتفعین الذینǽین، في دراسة لهما أن أغلب
  .لمینوالمتع

Ǽ ة بین مجموعتي الدراسة في رضا المنتفعینǽینت نتائج الدراسةوجود فروق ذات دلالة إحصائȃالخدماتو 
Ǽاتجاه العǽادات العمر النفسǽة والطبǽة النفسǽة في العǽادات الحȞومǽة في مقابل العǽادات الخاصة، تǼعا لمتغیر 

، هم الأكثر رضا الأكبر سناالمنتفعین تي ذȞرت ǼأنالالساǼقة مع الدراساتهذه النتیجة تعارضت ، حیث الخاصة
، لأنهم  أǼعاد جودة الخدمة الصحǽة،وتقǼلا للخدمات الصحǽة النفسǽة و  ǽقترȃون مقارنة Ǽالمنتفعین الأصغر سناً

ولهذه النتائج تفسیرات  .للواقع أكثر وȄواجهون الأحداث Ǽالنضج، وتغییر أسلوب التفȞیر المرافȘ للتقدم في العمر
یدة، فالأسǼاب متعلقة Ǽالمعاناة التي تعǽشها جمǽع الفئات العمرȄة نتیجة الاحتلال الإسرائیلي الذȑ استمر لعدة عد

عقود، والذȑ أثر سلǼا على مجالات الحǽاة الاجتماعǽة والسǽاسǽة Ȟعزوف الشǼاب عن الزواج خوفا من 
هم لأضرار الجǽش الإسرائیلي، أو الأوضاع الاعتقالات الأمنǽة، أو السفر وفقدان الأهل أثناء الغǽاب وتعرض

 Ȑة لدǽات النفسǼاب تهدد أمنهم النفسي مما زاد في ظهور الاضطراǼطالة والفقر، وهذه الأسǼالȞ ةǽالاقتصاد
 عن الخدمات الإدارȄة تǼعا رضا المنتفعینبینما لا توجد فروق في  ).٢٠١٤منظمة الصحة العالمǽة، (الجنسین 

المنتفعین یدرȞون خبرة وجودة الخدمات  لأنلطبǽة النفسǽة الحȞومǽة والخاصة؛دات النفسǽة واعمر في العǽاللمتغیرا
في هذه العǽادات، وتتسȘ هذه النتیجة مع دراسة والواجب توافرها الصحǽة والإدارȄة المقدمة لهم من قبل العاملین 

 & Fottler,Dickson,Bradlفوتلر، ودȞǽسون، وȃرادȑ، وجونسون و  ،)٢٠١٥(محمد نور عبد القادر 

Johnson(2006)،نتفسیرهاȞمǽ Ȑومن جهة أخرǼ د من الجهود لتحدیدȄأن إرضاء المنتفعین، أمر یتطلب بذل المز
استجاǼاتهم نحو الخدمات الإدارȄة المقدمة ورضاهم عنها، وأǽضا نحو مقدمیها من المعالجین والإدارȄین، 

على المدراء فهم سلوك الطواقم العاملة وتقدǽم و .نهم دوره الفعاللكل مȞǽون والمساعدین، والهیئة التمرȄضǽة، حیث 
إذا ما تم تحقیȘ  ؛؛ ǼاعتǼارهم موارد ǼشرȄة لها تأثیرها الفعال)٣٧، ٢٠١٦الرب، ( الحوافز المادǽة والمعنوǽة لهم

شǼاع حاجاتهم الاجتماعǽة والنفسǽة، وȞذلك رضاهم الوظǽفي من حیث بیئة العمل المرȄحة، وانتظا م الرواتب وإ
الشهرȄة، والعلاقات الإیجابǽة مع الرؤساء وزملاء العمل، ومدȐ تمȞینهم وتفوǽض السلطات اللازمة لهم، أدت هذه 

وهناك دراسات تؤȞد على علاقة . العوامل إلى زȄادة الإنتاجǽة وجودة الخدمات التي تنعȞس إیجابǽا على المنتفعین
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حسین نوعǽة الخدمة، وزȄادة رضا المنتفعین، وذلك Ǽسبب وجود علاقة ارتǼاطǽة بین زȄادة رضا العاملین، وȃین ت
  .ارتǼاطǽة موجǼة بین جودة الخدمة الداخلǽة ورضا الطواقم العاملة، والاحتفاȍ بولاء المنتفعین

ومن منطلȘ آخر إن قدرة مدراء المؤسسات الصحǽة النفسǽة على تخطȌǽ نظام الخدمة داخل منظماتهم، 
الناجعة والمتعلقة بنظام تقدǽم الخدمات ذات الجودة، وǼشتى أنواعها وأشȞالها تتطلب تحدǽا لجمǽع واتخاذ القرارات 

فالغالبǽة العظمى من متخذȑ القرار الإدارȑ في ).٢٠١٣العواجین، أكثم (الصعوǼات المهنǽة وخاصة الإدارȄة 
ǽعتمدون على أسلوب الروتین الیومي، ومستغرقون في أمورهم الشخصǽ ة فلسطینǽفǽȞاجاتهم  تدبیرة، وǽاحت

رافضین الإصغاء إلى أهمǽة استخدام الإدارة العلمǽة في المؤسسات التي ǽشرفون علیها، ورفضهم Ȟل حدیث في 
، مع غǽاب التخطȌǽ الإدارȑ لإدارة الأزمات، وعدم الاستعداد من قبل معظم )٢٠١٣محمد سلمان، (علم الإدارة 

  .)٢٠١٠سامي أبو عزȄز، (زمات المتوقعة مؤسسات وزارة الصحة الفلسطینǽة للأ
من قبل وزارة الصحة الفلسطینǽة، وذلك بتزوȄد العاملین في  التدابیرلاتخاذ  مهماهذه النتائج  تعد مؤشرا و 

القطاعین الحȞومي والخاص Ǽالمعرفة والمهارات الإدارȄة المطلوǼة التي ǽحتاجون إلیها لرفع Ȟفاءتهم ومهاراتهم 
م من أجل إتقان مهماتهم المسندة الیهم ولزȄادة الإنتاجǽة وتقلیل الصعوǼات والمشاكل الإدارȄة والفنǽة العلمǽة، وأدائه

التي تعیȘ سیر العمل ولا تحقȘ رضا المنتفعین عن الخدمات الإدارȄة والمؤسسة الصحǽة النفسǽة، Ǽالإضافة إلى 
 ءاقǼة تحسین الخدمات الإدارȄة، بهدف إرضامتاǼعة التقارȄر التي تصدر عن الإدارات العامة Ǽاستمرار، ومر 

  ).٢٧- ٢٢، ٢٠١٢الطراونة، ، و ٢٠٠٤الكحلوت، (المنتفعین عن الخدمات الإدارȄة المقدمة لهم 
الذȑ ینص على وجود فروق جوهرȄة في رضا المنتفعین Ǽالخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة :الثالث الفرض

عǽادات الخاصة تǼعا للفروق في أسلوب التواصل اللفظي وغیر اللفظي والإدارȄة Ǽالعǽادات الحȞومǽة في مقابل ال
  .معهمفي الضفة الغرǽȃة بدولة فلسطین

ي في العǽادتین الحȞومǽة عدم رضا المنتفعین عن أسلوب التواصل اللفظنتائج الدراسة الراهنة أظهرت
بینالمنتفعین أنفسهم  عل الذǽ ȑحدث فǽمانتیجة للتفا التواصلǽةتتغیرلعملǽات اوتشیر هذه النتیجة إلى أن .والخاصة

وقد  ،عاطفǽا یثیر مشاعر الخوف أو الغضب، أو الحزن أو الفرح) التفاعل(Ȟǽون ومن ثممع مقدمي الخدمة حیث 
معرفǽا ǽقود إلى فهم  التواصلوقدȞǽون  ،Ȟǽون فسیولوجǽا یدفعهم للتشاجر أو إلى تكوȄن مشاعر الفتور واللامǼالاة

تكشف عن شخصǽات الأفراد وتمȞنهم  تفاعلǽةوȞل عملǽة ،تزایدة، أو إعادة النظر في موقف ماجدید أو معرفة م
  .وسلوǽȞاتهم نحو الآخرȄن اتجاهاتهمأكثر من معرفة 

وȞذلك بینت نتائج الدراسة Ǽأنه توجد فروق بین مجموعتي الدراسة في رضا المنتفعین Ǽالخدمات النفسǽة 
اتجاه العǽادات Ǽمǽة في مقابل العǽادات الخاصة في أسلوب التواصل غیر اللفظي والطبǽة النفسǽة Ǽالعǽادات الحȞو 

من خلال بناء علاقة بین مقدمي الخدمات إلا تتحقȘلا عملǽة التواصل على أنأǽضا وهذه النتیجة تدل .الخاصة
التي رسائل التواصل قوة و العلاجǽة الطبǽة والنفسǽة، والإدارȄة والمنتفعین، والتي تعتمد على Ȟفاءة المعلومات 

تمارس تأثیرا مǼاشرا ǽعتمد على المصدر المخاطب الذǽ ȑعد طرفا مهما في نجاح عملǽة الإقناع التي ǽقوم بها، 
ممن  لأن هناك من المنتفعین) ١٠٨، ٢٠٠٧الطرابǽشي، میرفت (أكثر مما یتوقف على طبǽعة الشخص المستقبل 
بیر، والكلام، والحȞم، ولذلك یولي المعالجون اهتماما Ȟبیرا للغة ǽعانون من اضطراب في الوعي والإدراك، والتع

  ).١٧٥، ١٩٩٧یوسف، جمعة (أهمǽة في الوصول إلى عملǽة التشخǽص من بنوعیها اللفظي والجسدȑ لما لها 
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وȄؤȞد الǼاحثون في دراساتهم على أن الأفȞار والمعاني التي تنقل من خلال التواصل غیر اللفظي أكثر 
لفظǽة تستخدم فیها الكلمات،  إحداهمال اللفظي، حیث أن المعالج ǽقوم بإرسال رسالتین في آن واحد، من التواص

  .والأخرȐ غیر لفظǽة، وغالǼا ما تكون الرسائل غیر اللفظǽة أكثر تعبیرا وصدقا
من المعاني متعلقة %) ٦٥(في العملǽة العلاجǽة، لأن  مهماوȄؤدȑ التواصل غیر اللفظي، دورا 

وتكون التغذǽة الراجعة للمنتفعین ورضاهم عن ، تحدث عن طرȘȄ التواصل غیر اللفظيصل الاجتماعي Ǽالتوا
عملǽة التواصل ظاهرة بتعابیر الوجه والإǽماءات الصادرة عن جسدهم ȞحرȞات الرأس، أو الابتسامة التي تدل 

تي تحد من شȞوȞهم، وǼالتالي قد على رضاهم لتلقیهم للمعلومات المفیدة والاهتمام بوضع حالتهم النفسǽة، وال
  .)ǽ )Royal College Of Psychiatrists,2003ستمعون إلى المعالج وما ǽقال لهم  وȄتǼعون المشورة العلاجǽة

في رضا المنتفعین Ǽالخدمات الإدارȄة نه لا توجد فروق ذات دلالة إحصائǽة أنتائج ال وȞذلك أظهرت
تمتع بها تلفظي، وذلك للمهارات التي الللفظي وأسلوب التواصل غیر في ظل تǼاین أسلوب التواصل ا Ǽالعǽادتین

الطواقم الإدارȄة سواء Ǽالعǽادات الحȞومǽة أو الخاصة من حیث الإنصات، واستǽعاب ما هو مطلوب منهم، وȞذلك 
فعین للحفاȑ ȍ أرشفة ملفات المنتأ ؛الفطنة في التفȞیر Ǽالإضافة إلى القدرة على حفȎ المعلومات والبǽانات Ǽسهولة

نتائج دراسة فوتلر وزملاؤه  إلǽهعلى أمنها من الضǽاع وسرȄتها، وتتسȘ هذه النتائج مع ما أشارت 
)2006(Fottler,Dickson,Bradl & Johnson ةȄة والإدارǽون خبرة وجودة الخدمات الصحȞإلى أن المنتفعین یدر

  . المقدمة لهم من قبل العاملین في المؤسسات الصحǽة النفسǽة
ضمن مواصفات الجودة العالمǽة  اختǽارها وتوظǽفهاالطواقم الإدارȄة Ǽالعǽادات الخاصة یتم  Ȟما أن

للصحة، وتدفع لهم أجور عالǽة مقابل الحفاȍ على المنتفعین المترددین على العǽادات وسمعتها، وأما في العǽادات 
ة على انتظام صفوف الانتظار، والردود على الحȞومǽة فǽقوم الموظف الإدارȑ بتسجیل قوائم المنتفعین والمحافظ

Ǽعض الاستفسارات، وهذا ما یǼعده عن خوض الجدال والنقاش مع المنتفعین أو ذوȄهم أحǽانا نتیجة انفعالاتهم 
Ǽالعǽادات الحȞومǽة  عینوخاصة الذین یترددون على العǽادة أول مرة، وǼالتالي في الحالتین یتحقȘ رضا المنتف

  .ات الإدارȄةوالخاصة عن الخدم
السلطة الفلسطینǽة وعودتها إلى الأراضي الفلسطینǽة، Ȟان القطاع  ءمجيولابد من الإشارة إلى أن قبل  

الصحي ǼشȞل عام یخضع لسǽطرة الاحتلال الإسرائیلي، الذȑ لم ǽعمل على توفیر أدنى الواجǼات العلاجǽة من 
ل في وحدات أقسامها لضیȘ ع الخدمة، أو سهولة التنقȞوادر صحǽة، وأدوǽة، وجودة المǼاني وطبǽعة ملاءمتها م

لى ساعات الانتظار الطوȄلة وقمع أȑ اعتراض من قبل المنتفعین على نوع الخدمة، مما یزȄد من حجمها،  وإ
حǼاȋ ذوǽه وحالǽا تحاول السلطة الفلسطینǽة بذل الجهود للارتقاء Ǽالبنǽة التحǽة والأوضاع . معاناة المنتفع، وتوتر وإ

، Ȟتوفیر قاعات الانتظار، واللوحات الإرشادǽة التي الصحǽة Ǽصفة عامةحǽة التي تحتوȑ على الخدمات الص
تسهل الوصول للطواقم العاملة، وتوفیر Ǽعض الأدوǽة، وهذه الخدمات تفسر رضا المنتفعین ولو قلǽلا مقارنة على 

حتلال الإسرائیلي ǽفرضها على القطاع Ǽالرغم من المعوقات والصعوǼات التي لازال الا ؛ما Ȟانت علǽه ساǼقا
الفلسطیني الصحي، Ȟعدم زȄادة الوحدات العلاجǽة في مستشفǽات القدس، ومنع تصنǽع الأدوǽة الفلسطینǽة، 

  .، نتائج الدراسة الراهنة)٢٠٠٧(الهیتي ، وتدعم نتائج دراسة وفرض الضرائب على العǽادات والمستشفǽات
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جوهرȄة في رضا المنتفعین Ǽالخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة والإدارȄة  ینص علىوجود فروق  :الراǺع الفرض
Ǽالعǽادات الحȞومǽة في مقابل العǽادات الخاصة تǼعا للفروق في إمȞانǽة الوصول للعǽادات Ǽسبب قرب المنطقة أو 

  .Ǽعدها عنهافي الضفة الغرǽȃة بدولة فلسطین
في رضا المنتفعین Ǽالخدمات النفسǽة دلالة إحصائǽة  ذاتنتائج الدراسة الراهنة أن هناك فروق  تأبرز 

وعتي العǽادات الخاصة والتي جاءت درجات متǼعا لمتغیر إمȞانǽة الوصول للعǽادات Ǽاتجاه مج والطبǽة النفسǽة
ا لمتغیر إمȞانǽة إجاǼاتهم مرتفعة، بینما لا توجد فروق في رضا المنتفعین Ǽالخدمات الإدارȄة Ǽالعǽادتین تǼع

ǼشȞل Ȟبیر Ǽالعوامل البیئǽة المختلفة عند تلقي العلاج من  وتعȞس هذه النتائج تأثر المنتفعین. ل إلیهماالوصو 
قǼالهم علیها، فضلا عن التسهǽلات المختلفة Ȟقرب  حیث موقع المؤسسة الصحǽة النفسǽة والطبǽة النفسǽة وإ

وسهولة الوصول إلیها، وقلة التكلفة، مما  العǽادات النفسǽة والطبǽة النفسǽة الخاصة، وȞثرتها في المحافظات،
وǼالرغم من . الخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة والإدارȄة التي ǽستهدفونهاالعǽاداتو  یجعل المنتفعون أكثر رضا عن

توافر عǽادات العلاج النفسي والطبي النفسي في وحدات وزارة الصحة الفلسطینǽة إلا أنها قلیلة جدا ولا تفي 
لاجي، حیث یوجد وحدة نفسǽة وطبǽة نفسǽة واحدة في Ȟل محافظة من المحافظات الفلسطینǽة، مما لا Ǽالهدف الع

یتناسب مع عدد المنتفعین الذین یتوافدون علیها من المخǽمات الفلسطینǽة والأرȄاف والمدن، وǼالإضافة إلى نقص 
ه المنتفعین إلى العǽادات الخاصة الموجودة أدȐ إلى توج ورȃما Ȟǽون هذا العامل هو ما. الكوادر المؤهلة العاملة

  .ȞǼثرة في Ȟل المحافظات، Ǽالرغم من التكلفة العلاجǽة الǼاهظة
الطاقم الإدارȑ، وجودة الخدمات الإدارȄة من حیث خصوصǽة غرف وجد فروق في رضاهم عن بینما لا ت

سن، والنظافة، وقلة ساعات الفحص وسرȄتها، وتجهیزات المبنى، والمصاعد الكهرȃائǽة المختصة لكǼار ال
وȞما یبدو نتیجة الفرض الراǼع ، الانتظار، مما ǽشǼع حاجǽاتهم النفسǽة والطبǽة النفسǽة والإدارȄة Ǽصورة أفضل

  .2004Boshoff & Oray)(بوشوف وأوراȑ متفقة مع دراسة
والإدارȄة Ǽالعǽادات  توجدفروق جوهرȄة في رضا المنتفعین Ǽالخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة: الفرض الخامس

الحȞومǽة في مقابل العǽادات الخاصة تǼعا للفروق في اتجاهاتهم نحو هذه الخدماتفي الضفة الغرǽȃة بدولة 
  .فلسطین

فروق ذات دلالة إحصائǽة في رضا المنتفعین Ǽالخدمات النفسǽة والطبǽة  إلى وجودوتشیر النتائج أǽضا 
تهم نحو الخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة Ǽاتجاه العǽادات الخاصة النفسǽة بین مجموعتي الدراسة في اتجاها

، Ȟما توجد فروق بخصوص الخدمات الإدارȄة Ǽاتجاه العǽادات )المتوسطة(لدرجات إجاǼات المنتفعین 
على مقǽاس اتجاهات المنتفعین نحو تقیǽم الخدمات ) المنخفضة(الحȞومǽةطǼقا لدرجات إجاǼات المنتفعین 

  .الإدارȄة
حدد فǽما Ǽعد ت التيعملǽات التعلم  إحدȐالأفراد یتعلمون عن طرǼ  ȘȄعض Ǽأن وتفسر نتیجة الفرض الخامس

Ȟل التراǼطات، والقǽم، والمعلومات التي  وهذه الاتجاهات تتضمن، )المعرفǽة، والوجدانǽة، والسلوǽȞة(اتجاهاتهم 
وعات ǽعتمد على قوة المصادر الإیجابǽة والسلبǽة تراكمت خلال المراحل العمرȄة، وأن تقوǽمهم للمواقف أو الموض

، وȞذلك من خلال المنحى المعرفي الذǽ ȑقوم على  أساس )٢٩٥، ٢٠٠١خلǽفة،و عبد الله، (التي تعلموها 
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عادة تنظǽم البنى المعرفǽة المرتǼطة Ǽالمعلومات  دة الفرد على إعادة تنظǽم معلوماته حول موضوع الاتجاه وإ مساع
  ).٦٩- ٦٨، ٢٠٠٤زغیب، شǽماء(حصل علیها حول موضوع الاتجاه والبǽانات المت

إن الاتجاهات النفسǽة والآراء، والمیول، والمعتقدات جمǽعها تؤدȑ أدوارا مهمة في المواقف الاجتماعǽة التي  
برȞات، (یتفاعل بها المنتفعون مع الآخرȄن، وتؤثر في رضاهم عن علاقاتهم ومدȐ تكǽفهم مع Ǽعضهم Ǽعضا 

  ). ٢٠٠٦وحسن، 
تقدǽم الخدمة هي من الأمور المسلم بها لأن درجة  نحوورضاهم الإیجابي أو السلبي  ینتوقعات المنتفعو 

الاختلاف بین التوقعات والتجرȃة تكون غیر متساوǽة، ولا ǽحدث الرضا إلا إذا تساوت التجارب مع التوقعات أو 
قعات والقǽم والرغǼات لدȐ المنتفعین  اتجاها أساسǽا والتو  التفضǽلاتكون تكون التجارب أفضل من التوقعات، وتُ 

  ). Bjorngaard,Grratt & Graw,2008(نحو الخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة المقدمة

وǽعتبر رضا المنتفعین عن الخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة هو انعȞاس لاتجاهاتهم المعرفǽة، 
دة الخاصة، وذلك لاهتمام المعالج Ǽمشاكلهم النفسǽة، ومنحهم الوقت والإدراكǽة، والعاطفǽة، ولتجارȃهم نحو العǽا

 Șالإضافة إلى تطبیǼة، واحترام آرائهم واتجاهاتهم، وǽشراكهم في مسار الخطة العلاج افي في الإصغاء الیهم، وإ الك
وهذه النتائج لدلیل ، )الملموسǽة، والاعتمادǽة، والاستجاǼة، والأمان، والتعاطف(المتمثلة في  أǼعاد جودة الخدمات

واضح على أن جمǽع فئات المجتمع الفلسطیني لدیهم اتجاهات إیجابǽة Ǽأن القطاع الخاص له دور فعال ومؤثر 
في العلاج، وأنه یتمیز Ǽالعمل المتقن وتقدǽم خدمة نوعǽة للمنتفعین، وتتفȘ نتائج  هذه الدراسة مع  دراسة سلطان 

  ، )٢٠١٢(ذǽاب و ) ٢٠١٣(
ق ذات دلالة إحصائǽة في رضا المنتفعین Ǽالخدمات الإدارȄة Ǽاتجاه العǽادات الحȞومǽة، توجد فرو Ȟما 

إلى أن العǽادات النفسǽة والطبǽة النفسǽة التاǼعة لوزارة الصحة الفلسطینǽة تشارȞها في تقدǽم خدماتها وذلك ǽعود
المحلیین والمانحین الأجانب،  لون الممو ، حیث الداعم المالي لها هم "وهي غیر رȃحǽة"المنظمات غیر الحȞومǽة 

التقرȄر الصحي السنوȑ في (وتقوم هذه المنظمات Ǽمساعدة من هم ذوȑ مستوȐ دخل منخفض، والفقراء 
، Ȟما أن التأمین الصحي الحȞومي الشامل ǽغطي التكلفة العلاجǽة التشخǽصǽة )٢٠١٣ – ٢٠١٢فلسطین،

مصارȄف العلاجǽة على المنتفعین، وǽسهل عملǽة والدوائǽة لمنتفعي الطب النفسي، وذلك یخفف عبء ال
الإجراءات الإدارȄة Ȟتوفیر وصرف الوصفة الدوائǽة من صیدلǽة مرȞز وزارة الصحة دون تأخیر مع بداǽة Ȟل 

  .شهر
توجد فروق جوهرȄة في رضا المنتفعین Ǽالخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة والإدارȄة Ǽالعǽادات :الفرض السادس

مقابل العǽادات الخاصة تǼعا للفروق في اتجاهاتهم نحو مقدمي هذه الخدماتفي الضفة الغرǽȃة بدولة الحȞومǽة في 
 .فلسطین

وأوضحت النتائج أن هناك فروق ذات دلالة إحصائǽة بین مجموعتي الدراسة في اتجاهاتهم نحو مقدمي 
ین مجموعتي الدراسة في رضا المنتفعین ȃو ، )المنخفضة(الخدمات الإدارȄة Ǽاتجاه العǽادات الحȞومǽة في إجاǼاتهم 

Ǽالخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة في اتجاهاتهم نحو مقدمي الخدمات النفسǽة والطبǽة النفسǽة Ǽاتجاه العǽادات 
توجدفروق ذات دلالة إحصائǽة بین مجموعتي أǽضا ، و )المتوسطة، والمرتفعة(الخاصة وذلك في درجات إجاǼاتهم 
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نتفعین Ǽالخدمات الإدارȄة في اتجاهاتهم نحو مقدمي الخدمات الإدارȄة Ǽاتجاه العǽادات الدراسة في رضا الم
  ).المرتفعة(الخاصة وذلك في درجات إجاǼاتهم 

المؤسسة الصحǽة النفسǽة عǼارة عن مجموعة من الأجزاء الفرعǽة المتراǼطة مع  وتوضح هذه النتیجة أن
واقم العلاجǽة والإدارȄة، والمواد والمعدات، وهي وحدة اجتماعǽة Ǽعضها Ǽعضا لتحقیȘ هدف معین، وتتكون من الط

صحǽة من الأفراد المتفاعلین مع Ǽعضهم Ǽعضا، أما مȞوناتها الأساسǽة فهي المدخلات والذȑ یتم تحوȄلها إلى 
، )١٥١، ٢٠٠٩الدلǽمي، أحمد علي، و  ȞرȄم(مخرجات أو النواتج من خلال عمل الطواقم وتقدǽم الخدمة للمنتفعین 

إشǼاع الرغǼات الإنسانǽة للعاملین والتي تنعȞس نتائجها بجودة الخدمات النفسǽة  ولا یتسنى ذلك إلا من خلال
فرضا ، والطبǽة النفسǽة والإدارȄة المقدمة للمنتفعین عن طرȄقهم، وذلك أǽضا Ȟوسیلة لتحسین الإنتاجǽة والكفاءة

ه نحو تجرȃتهم مع طواقم العǽادة النفسǽة والطبǽة النفسǽة مقدمي الخدمات هو موقف شخصي ǽعبرون عنعنالمنتفعین
Ȟما جاء في نتائج الدراسة الراهنة، وهناك مجموعة من العوامل المهمة التي تؤثر في  ،الحȞومǽة أو الخاصة

الخدمات المقدمة إلیهم من مقدمي الخدمات، وعلاقاتهم بهم، والاختǽار الدقیȘ لمن نحو توقعاتهم : رضاهم وهي
تجاه المنتفعین من حیث حمایتهم وتأییدهم، وتفهم معاناتهم  هؤلاء مسئولǽةو  ).Grow,2003(د لهم الخدمةیور 

مع مراعاة الفروق الفردǽة بین المنتفعین طیلة ومصادر قلقهم، وتقبل آرائهم، وجعلهم محوراً أساسǽا لتلقي الخدمة 
  .Ǽالعǽادة النفسǽة والطبǽة النفسǽة وجودهم

الإنصات واختǽار فعین نحو مقدمي الخدمات الإدارȄة ورضاهم عنها، ǽعود إلى فاتجاهات المنت
تقان مهارة الكتاǼة وخاصة في تقارȄر الإحالة العلاجǽة ، ٢٠١٠جلوب، (المعلومات والبǽانات المهمة لمساعدتهم، وإ

المدعومة لأرجاع ااتجاهات المنتفعین الذȑ یتعین الأخذ Ǽه Ǽعین الاعتǼار لأنه ǽعȞس  ǽعȞسفالرضا ).٢٥- ٢٤
  ).Ǽ)Mpinga,2011الخبرات نحو مقدمي الخدمة الصحǽة النفسǽة

هم الموارد الاستراتیجǽة والأساسǽة لكل مؤسسة صحǽة نفسǽة، وǽعتمد نجاحها من أ وتعتبر الموارد الǼشرȄة 
مقدمي الخدمات  على Ȟفاءة استخدام هذه الموارد حیث أنها مصدر المیزة التنافسǽة المستدامة لها، فإن أخلاقǽات

محمود عبد الرحمن (عنها وجودتها هي محددات نجاح واستقرار المؤسسة الصحǽة النفسǽة ورضا المنتفعین
  .Eleuch & Koubaa,( 2011(إیلوش وȞوǼع ، واتسقت نتائج الدراسة الراهنة مع دراسة)٢٠١٦الشنطي، 
  

  المراجع
  مراجع Ǻاللغة العرǻȁة: أولا
: معوقات إدارة الأزمات في وزارة الصحة الفلسطینǻة في ظل الحصار، )٢٠١٠(سامي  ،أبوعزȄز -

فلسطین، غزة، الجامعة الإسلامǽة، Ȟلǽة  ،)غیر منشورة(دراسة حالة قطاع غزة، رسالة ماجستیر 
  .التجارة، قسم إدارة الأعمال

  .ر الهندسǽةمطǼعة أكتوȃ: ، القاهرة"موضوعات إدارȂة متقدمة"إدارة المستشفǻات ، )٢٠١٦(سید ،الرب -
 . مرȞز تعرȄب العلوم الصحǽة: ، الكوȄتمعجم مصطلحات الطب النفسي، )٢٠٠٨(لطفي  ،الشرȃیني -
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 ،)ȉ٢( أسالیب التشخǻص والتنبؤ: المعاصر علم النفس الإكلینȜǻي، )٢٠١١(نجیب  محمد ،الصبوة -
  .مȞتǼة الأنجلو المصرȄة: القاهرة

  .دار النهضة العرǽȃة: القاهرة، )الأسس والمǺادئ(علامي علم النفس الإ، )٢٠٠٧(مرفت  ،الطرابǽشي -
  .دار أسامة لنشر والتوزȄع: ، عماننظرȂات الإدارة الحدیثة ووظائفها، )٢٠١٢(هاني  ،الطراونة -
، مقارنة جودة الخدمة الصحǽة للمرضى في غرف التنوǽم في المستشفǽات العامة )٢٠٠٢(آدم  ،العتیبي -

  . ٣٦-١، )٢(١٨، مجلة العلوم الإقتصادǻة والإدارȂة، والخاصة في دولة الكوȄت
أثر جودة الخدمات الداخلǻة في الرضا الوظǻفي للعاملین في مؤسسة تنمǻة ، )٢٠١٣(أكثم  ،العواجین -

الأردن، جامعة الشرق الأوسȞ ،Ȍلǽة الأعمال، ، )غیر منشورة(أموال الأیتام في الأردن، رسالة ماجستیر 
  .قسم إدارة الأعمال

، تقیǽم جودة خدمات الرعاǽة الصحǽة في مستشفǽات التعلǽم العالي في سورȄة )٢٠٠٩(أسامة  ،الفراج -
 ٢٥مجلة دمشȖ للعلوم الاقتصادǻة والقانونǻة،نموذج لقǽاس رِضا المرضى، : من وجهة نظر المرضى

)٥٤-٥٣، )٢. 
 .صر للتكنولوجǽاجامعة م: ، القاهرةالسلوك التنظǻمي والإدارة، )٢٠٠٦(فؤاد  ،القاضي -
العوامل المؤثرة على استمرارȂة أنشطة الجودة الشاملة في مستشفǻات ، )٢٠٠٤(سعدȑ  ،الكحلوت -

فلسطین، غزة، الجامعة  ،)غیر منشورة(ماجستیر رسالة وزارة الصحة الفلسطینǻة في قطاع غزة،
  .إدارة الأعمال، قسم تجارةالإسلامǽة، Ȟلǽة ال

، )٢٠٠٩(همة، أمǽمة، ورǽȃع، سلوȐ، والدراوǽش، وسǽم ، والبدراوȑ، إǽمان المصلح، عبد الله، والجلا -
،مدیرȄة الشؤون المملكة العرǽȃة السعودǽة، تحقǻقات وتقارȂر مؤتمر صحة المرأة النفسǻة بین العلم والوهم

 . أكتوȃر ٢٩الصحǽة محافظة الطائف، في الفترة 
دار : ، عماناهج الǺحث في العلوم الترȁوǻة والنفسǻةمن، )٢٠١٠(عدنان  ،، والعتومعبد الله،المنیزل -

  .إثراء للنشر والتوزȄع
 Service، جودة الخدمة في القطاع العام Ǽاستخدام مدخل  )٢٠٠٧(صلاح الدین، الهیتي -

Performance  ات العامةǽة في المستشفǽاحث ، جامعة الحدیدة، )جنوب الأردن(دراسة میدانǺمجلة ال
 .٣٦٥ -٣٢١، )١٢( ٥الجامعي، 

المخططات المعرفǻة السلبǻة في علاقتها Ǻصنع القرار والقدرة على حل ، )٢٠١٤(نجلاء  ،الیوسف -
جامعة  ،)غیر منشورة(المشȜلات لدȎ مرضى الوسواس القهرȏ والأسوǻاء الكوȂتیین، رسالة دȜتوراه 

 .القاهرة، Ȟلǽة الآداب، قسم علم النفس
مناهج الǺحث في علم النفس الإكلینȜǻي ، )١٩٩٩(روȃرت  ،لیوت، وإ نانسي،، وǽȃسترانجȞرȄس،ǼارȞر -

،ȏالقاهرة): ترجمة( والإرشاد ،ȑة: محمد نجیب الصبوة ومیرفت شوقي وعائشة رشدȄة الأنجلو المصرǼتȞم.  
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الاتجاه نحو المرض النفسي وعلاجه لدȎ عینة من الطلاب ، )٢٠٠٦(Ȟفاح  ،، وحسنزȄاد ،برȞات -
  .، فلسطین، جامعة القدس المفتوحةطین، دراسة علمǻةالجامعیین في شمال فلس

، الصحة النفسǽة في دولة فلسطین، الكتاب الأبǽض قراءة في واقع العلوم )٢٠١٤(عبد العزȄز  ،ثابت -
  .٤٦-١، )٢(، ، إصدارات شȜǺة العلوم النفسǻة العرǻȁةالنفسǽة

  .ȞتǼة نانسي دمǽاȋم: ، دمǽاȋالاتصالمقدمة إلى علم ، )٢٠٠٦(عبد الرحǽم  ،دروǽش -
، قǽاس أǼعاد جودة الخدمات الطبǽة المقدمة في المستشفǽات الأردنǽة من )٢٠١٢(صلاح  ،ذǽاب -

-٦٩، )١( ٢، مجلة الجامعة الإسلامǻة للدراسات الاقتصادǻة والإدارȂةمنظور المرضى والموظفین، 
١٠٤.  

  .الدار المصرȄة اللبنانǽة: القاهرة، الرأȏ العام اتجاهاتنظرȂات في تشȜیل ، )٢٠٠٤(شǽماء  ،زغیب -
 .عالم الكتب: ، القاهرة)ȉ٤(الصحة النفسǻة والعلاج النفسي ، )٢٠٠٥(حامد  ،زهران -
لأمن النفسي وعلاقته Ǻمفهوم الذات لدȎ المعاقین ǺصرȂا، رسالة ماجستیر ا ،)٢٠١٣(وفاء  سلطان، -
  .رǽȃة، قسم علم النفسفلسطین، غزة، الجامعة الإسلامǽة، Ȟلǽة الت ،)غیر منشورة(
، مستوȐ جودة الخدمات الجامعǽة Ȟما یدرȞها طلǼة جامعة الأقصى Ǽغزة طǼقا )٢٠١٣(محمد  ،سلمان -

  .٥٠-١، )٤( ١٧، مجلة جامعة الأقصى، سلسلة العلوم الإنسانǻةلمقǽاس جودة الخدمة، 
Ǻة الجامعات الفلسطینǻة المرونة النفسǻة وعلاقتها Ǻالرضا عن الحǻاة لدȎ طل، )٢٠١٢(ǽحیى ،شقورة -

فلسطین، غزة، جامعة الأزهر، Ȟلǽة الترǽȃة، قسم علم  ،)غیر منشورة(Ǻمحافظات غزة، رسالة ماجستیر 
  .النفس والترǽȃة

برنامج تطبǻقي لتحسین المتغیرات النفسǻة والفسیولوجǻة لنوعǻة الحǻاة لدȎ ، )٢٠٠٩(هناء  ،شوȄخ -
 ȏةمرضى الفشل الكلوȄندرȞا دار : ، الإسǽاعة والنشراالوفاء لدنǼلط. 

- Șم أدوار ، )٢٠١١(رشا  ،صدیǻتقیǻأقسام  الاجتماعيالاختصاصǺ ممارس عام مع أنساق التعاملȜ
مصر، جامعة حلوان، Ȟلǽة  ،)غیر منشورة(الصحة النفسǻة Ǻالمستشفǻات الجامعǻة، رسالة ماجستیر 

  .الاجتماعǽة، قسم مجالات الخدمة الاجتماعǽةالخدمة 
، قǽاس الخدمات الصحǽة في المستشفǽات الحȞومǽة في السودان من وجهة )٢٠١٥(محمد القادر،  عبد -

  .٩٢٠-٨٩٩، )٤(١١نظر المرضى والمراجعین، المجلة الأردنǽة في إدارة الأعمال، 
مȞتǼة الأنجلو : ، القاهرة)ȉ١٥(، الطب النفسي المعاصر )٢٠١٠(طارق  ،، وعȞاشةأحمد،عȞاشة -

 .المصرȄة
دار وائل : عمان علم النفس الإدارȏ وتطبǻقاته في العمل،، )٢٠٠٩(أحمد  ،، والدلǽميȞرȄم،علي -

  .للنشر والتوزȄع
  .مȞتǼة الأنجلو المصرȄة: ، القاهرة)ȉ٧(القǻاس النفسي ، )٢٠١٢(صفوت  ،فرج -
  .دار صفاء للطǼاعة والنشر والتوزȄع: ، عمانالاتصال في علم النفس، )٢٠١١(جودت  ،محمود -
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: ، القاهرةالحدیثة في إدارة المستشفǻات الاتجاهات، )٢٠٠٦(محمد  ،، والطعامنةعبد العزȄز ،مخǽمر -
  .المنظمة العرǽȃة للتنمǽة الإدارȄة

، أحداث الحǽاة الضاغطة والشعور )٢٠١٤(رامي  ،، وطشطوشحمدأ،الشرȄفینمنار، و  ،مصطفى -
مجلة جامعة القدس المفتوحة لیرموك في الأردن،Ǽالرضا عن الحǽاة والعلاقة بینهما لدȐ طلǼة جامعة ا

  .٢٤٩-٢٠٥، )٢( ٣٤للأǺحاث والدراسات، 
قǻاس جودة الخدمات من وجهة نظر العاملین والمرضى في المستشفǻات ، )٢٠١١(عطǽة  ،مصلح -

فلسطین، جامعة القدس المفتوحة، Ȟلǽة  ،)غیر منشورة(العاملة في مدینة قلقیلǻة، رسالة ماجستیر 
  .ات العلǽا، قسم الصحة النفسǽةالدراس

  . دار غرȄب: ، القاهرةعلم النفس الاجتماعي، )٢٠٠١(عبد اللطیف ،خلǽفةمعتز عبد الله، و  -
الأحوال الصحǻة في ،)٢٠١٤( الساǼعة والستون منظمة الصحة العالمǽة، جمعǽة الصحة العالمǽة  -

، في الفترة ولان السورȏ المحتلالأرض الفلسطینǻة المحتلة، Ǻما فیها القدس الشرقǻة وفي الج
  .١٩: ، بند٢٠١٤|٥|١٩
مȞتǼة : هناء شوȄخ، القاهرة) ترجمة(، علم النفس الصحي، )٢٠١٢(روب  ،، ولوǽسنیجل ،هولت -

  .الأنجلو المصرȄة
مرȞز المعلومات : ، نابلس، التقرȂر الصحي السنوȏ في فلسطین)٢٠١٦(وزارة الصحة الفلسطینǽة  -

  .الصحǽة الفلسطیني
دار غرȄب للطǼاعة والنشر : ، مصر)ȉ٢(سȜǻولوجǻة اللغة والمرض العقلي، )١٩٩٧(یوسف، جمعة  -

  .والتوزȄع
 ،)غیر منشورة(جودة الخدمات وأثرها على رضا العملاء، رسالة ماجستیر ، )٢٠٠٧(نور الدین  ،بوعنان

لتجارȄة وعلوم التسییر، قسم والعلوم ا الاقتصادǽة، Ȟلǽة العلوم )المسیلة(الجزائر، جامعة محمد بوضǽاف 
  .علوم التسییر
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Abstract 
              The aime of the current study was to identify the differences in user 
satisfaction with psychiatric and psychological, and management services between the 
government and private clinics in the West Bank, Palestine, and study sample was 
(800) users who visit the  government clinics of Palestinian Ministry of Health and 
private clinics, the sample is divided into two parts: (400) users of government clinics 
and (400) users of private clinics of both sexes, and their ages ranged between (25-45, 
and 46 and older) years. The study used the descriptive survey Correlative method. 
Group of clinics questionnaire  battery (psychiatric and medical psychological and 
government management and private clinics)  was applied to respondents and the scale 
of , namely: The questionnaire of  variables associated with the psychological and 
psychiatric and administrative services at the clinics and the questionnaire of  
assessing user satisfaction with the quality of psychological and psychiatric and 
management services at the clinics, and the measure of user satisfaction about 
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psychological and psychiatric and management services at the clinics and the study 
found a number of conclusions. The study found a number of conclusions by using t-
test for the significance of differences between the averages, and the significance of 
these differences between the two study groups, the users Of   psychological and 
psychiatric  and administrative services at government clinics compared to  the users 
of these services in private clinics in all the variables; and that there are statistically 
significant differences between the two study groups in user satisfaction with 
psychological and psychiatric  and administrative services at government clinics and 
private clinics, these differences are in the direction of users  of private clinics as 
compared to government clinics that provide psychological and psychiatric  and 
administrative services as well as the presence of statistically significant differences 
between the two study groups in user satisfaction with psychological and psychiatric  
and administrative services at government clinics compared to the private clinics, 
depending on the variable type, age, and access to clinics, non-verbal communication 
style and the differences are in the direction of users of private clinics. The findings 
also suggest that there are statistically significant differences in user satisfaction with 
psychological and psychiatric  services between the two study groups in their attitudes 
towards the psychological and psychiatric  services towards private clinics for average 
score  of user's answers and there are differences regarding the administrative services 
at government clinics, according to the low score  of user's answers on the scale of  
trends towards assessing administrative services, and there are also statistically 
significant differences between the two study groups in their attitudes towards the 
administrative service providers towards the government clinics in their answers ( 
low), and there are also statistically significant differences between the two study 
groups in user satisfaction with psychological and psychiatric  services in their  
attitudes towards psychological and psychiatric  services providers towards private 
clinics and in the high  score of their answers (average, and high), and there are  
statistically significant differences between the two groups of the  study in user 
satisfaction with administrative services in their attitudes towards the administrative 
service providers towards private clinics in the  high scoreof their answers. 
 
Key words: user satisfaction, psychological and psychiatric services, administrative services, 
and private clinics and government clinics. 
 


