
 مجلة العلوم البيئية
 جامعة عين شمس –معهد الدراسات والبحوث البيئية 

 

 127 2019ديسمبر ، الأولربعون، الجزء والأ الثامن المجلد

 البيئي لمدي تطبيق حقوق المرضى بمعهد الق لب القومي التقييم
 مع تطبيق برنامج مقترح

                 [7] 
 (2)محمود سري البخاري -(2)حاتم عبد المنعم أحمد -(1)مروه عاشور عبد المجيد

( معهاد الدراساات والبحاوث 2الدراساات والبحاوث البيئياة، جامعاة عاين شامس باحثة بمعهد  (1
 البيئية، جامعة عين شمس

 
 المستخلص

هدفت الدراسة إلى التعرف على التقييم البيئي لمدي تطبيق حقوق المرضي من وجهة نظر 
الأطباء، أعضاء هيئة التمريض، والمرضي، والتعرف على الفروق بين وجهة نظر الأطباء، 

عضاء هيئة التمريض، والمرضي في التقييم البيئي لمدي تطبيق حقوق المرضي، والتعرف أ
على أثر البرنامج الإرشادي في تعديل وجهة نظر المرضى في التقييم البيئي لحقوق المرضي. 

( أعضاء هيئة التمريض، 100( أطباء، )100عينة مقسمة ) 300تكونت عينة الدراسة من 
( عينة ضابطة. ومن الأدوات 30)( عينة تجريبية و30نة البرنامج )( من المرضي، وعي100)

استمارة البيانات الأولية إعداد الباحثون، استمارة التقييم البيئي من وجهة نظر الأطباء، استمارة 
التقييم البيئي من وجهة نظر أعضاء هيئة التمريض، استمارة التقييم البيئي من وجهة نظر 

البرنامج الإرشادي لتعديل وجهة نظر المرضى في التقييم البيئي إعداد  المرضي أعداد الباحثة،
الباحثة. توصلت الدراسة إلي عدد من النتائج أهمها: توجد فروق دالة احصائياً بين )الأطباء، 
أعضاء هيئة التمريض( لمقياس التقييم البيئي بأبعاده )المعهد من الخارج، داخل المعهد، غرفة 

مجموع درجات المقياس(، توجد فروق دالة احصائياً بين )الأطباء، المرضي(  الأقامة بالمعهد،
لمقياس التقييم البيئي بأبعاده )المعهد من الخارج، غرفة الأقامة بالمعهد، مجموع درجات 
المقياس(، ولا توجد فروق في بعد )داخل المعهد(، توجد فروق دالة احصائياً بين )المرضي، 

مقياس التقييم البيئي بأبعاده )المعهد من الخارج، داخل المعهد، غرفة أعضاء هيئة التمريض( ل
الأقامة بالمعهد، مجموع درجات المقياس(، توجد فروق دالة احصائياً بين درجات القياس 
القبلي والبعدي لمقياس التقييم البيئي بأبعاده )المعهد من الخارج، داخل المعهد، غرفة الأقامة 

 المقياس(. بالمعهد، مجموع درجات
بذلك توصي الدراسة: بأن تكون حقوق المرضي معلنه بالمستشفي فى أماكن مختلفة 
لتوعية المريض بحقوقهم وواجباتهم، أعطاء دورات تدريبة للأطباء والتمريض وهم أكثر من 

 يتعامل مع المريض، عن حقوق المرضي الاجتماعية والصحية.
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 المقدمة
المفااهيم الأساساية التاي نالات الكثيار مان الاهتماام والدراساة يعد مفهوم الصحة من إحاد  

على يدي العلماء والأطبااء، ولقاد تزاياد الاوعي لاد  النااس فاي السانوات الأخيارة بأهمياة الصاحة 
ن الصااحة بمفهومهااا الحااديث ليساات مجاارد الخلااو ماان  كوساايلة هامااة لتنميااة المجتمااع وتقدمااه، وام

لماء حالة السلامة الكاملة من الناحياة الجسامية والنفساية الأمراض والعلل، بل هي كما يراها الع
 والاجتماعية وهى حالة ديناميكية تعكس تفاعلات هذه الجوانب الثلاث.

تتنااوع الدراسااات الإمبيريقيااة حااول الماارض كمااا أنهااا تتزايااد ماان حيااث الكاام يوماااً بعااد يااوم و 
والمارض بثثاارة العااديد مان  وأهتم الباحثون في مجال علم الاجتماع الطبي فاي دراساتهم للصاحة

وماد  تأثاايره علاى البنااء الاجتمااعي والطارق التاي يتبعهاا  انتشارهالقاضايا حول المرض ومعدل 
أفراد المجتمع لحماية أنفساهم مان الأماراض وفاي ا وناة الأخيارة حادث تطاور كبيار فاي الناواحي 

اماال البااايئية فااي الماارض وفااي النظريااة والتطبااايقية للمعرفااة السوساايولوجية ولقااد كشاافت تااأثير العو 
والقاايم والمعتقاادات حااول الماارض بالإضااافة إلااى التعاارف علااى أسااباب الماارض  الاتجاهاااتتنااوع 

كاان  لاذلك ، ونتيجةوأنواعه ومد  انتشاره وهو ما يساعد على دراسة المرض كمشكله اجتماعية
 في خاصة قوانين فصدرت والطبيب، المريض بين العلاقة تنظيم ويعيد المشرع يتدخل أن لابد
 فاي الصاادر اللبنااني والقاانون 2002 لعاام الفرنساي كالقانون المرضى بحقوق تتعلق عدة دول
 .(2009)د/فواز صالح،  2004 العام

اعتمدت الهيئة الدولية لجودة الرعاية الصحية )الهيئة المنوطه بثعتماد  2007وفي يوليو 
والمراكاز ووحادات الرعاياة الأولياة والعياادات  المعتمدين( معايير الإعتماد المصارية للمستشافيات

مان الهيئاة الدولياة  االخارجية. وتعتبر مصر أول دولة في الشرق الأوسط تحقق إعتماد معاييرها
لجودة الرعاية الصحية وهذه المعايير تعتبار تحاديا كبياراً وخارطاة طرياق واضاحة للجمياع للعمال 

 (2005حية. )د/جمال شعبان،معا من أجل تحسين جودة الأداء في المنشات الص
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نمااااا تشاااامل العواماااال النفسااااية والاجتماعيااااة  بأبعادهااااا  والاقتصاااااديةالمحااااددات البيولوجيااااة فقااااط وام
 مد  تقييم حقوق المرضى اجتماعيا وبيئيااً  على الضوء يلقي أن البحث هذا ويحاول، المختلفة

)نياارة عااز ماان وجهااة نظاار الأطباااء، أعضاااء هيئااة التمااريض، والمرضااى بمعهااد القلااب القااومي. 
 .(1998 السعيد،

 

 مشكلة الدراسة
      تعااانى منهاااا يا ونااة الأخيااارة وبشااكل متنااامم العديااد ماان أوجاااه القصااور التاا فاايباارزت قااد 
    فالا  ،مصار ومنهاا علاى وجاه الخصاو  تلاك المتعلقاة بحقاوق المرضاى يالصحية فا المنظومة
     يماان التجااارب الأليمااة أثناااء تلقااى الخاادمات الصااحية سااواء كااان ذلااك فاا يبياات مصاار  أييخلااو 

هماال وغيااب للشافافية وانتهاكاات  المؤسسات الصاحية العاماة والخاصاة ماا باين أخطااء مهنياة وام
الكثيار  يمباشر على جودة الخدمة المقدمة وقد يؤد  ف لأبسط حقوق المرضى مما يؤثر بشكل

    إجااراء لتفاااد  تكاارار تلااك الانتهاكااات يماان الحااالات إلااى العجااز أو الوفاااة دون أن يتبااع ذلااك أ
 المستمرة.

http://www.shorouknews.com/columns/view.aspx?cdate 
بحقاااوق  الاهتمااااموالدولياااة قاااد كرسااات  ن العدياااد مااان المواثياااق والإعلاناااات المحلياااةفاااث

ويجااب علااى كاال  ،أنثااى أو ويقصااد بلفااظ رالمااريضر كاال متلقااي للخدمااة الصااحية ذكااراً  ،المااريض
وهاذه الحقاوق مساتمدة مان  ،من مؤدي ومتلقي الخدمة الطبية أن يكون على دراياة بهاذه الحقاوق
ن لم تكن كلها مدعمة بقوانين ملزمة.  التام بهاذه الحقاوق  لالتزامواقيم وأخلاقيات مهنة الطب، وام

تعتبار حقاوق المرضاى مان أبارز المشاكلات و  .يعد من المبادئ الأساساية لجاودة الخدماة الطبياة
ي تواجاااه الأمااااكن التاااي تقااادم الخااادمات الصاااحية بوجاااه عاااام والمستشااافيات الحكومياااة بوجاااه التااا

أن يحصل المرضاى علاى خادمات صاحية علاى مساتو  مقباول  خا ، ومن ثم فمن الضروري
 .من الجودة دون تمييز
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دراساة وفااء  توصالتوقد تناولت العديد من الدراسات مشاكلة الدراساة مان عادة أوجاه، فقاد 
وجاود فاروق فاي إدراك مقادمي الخدماة ومرافقاي متلقاي الخدماة فاي مستشاافى إلاي نايال عطاا ا  

املة تعاز  لابعض الملكة رانيا العبد ا  في مدينة عماان لأهمياة تطبياق مباادئ إدارة الجاودة الشا
منع العدو  والسيطرة عليها، والتادريب،  (المتغيرات معايير الاعتماد )حقوق المرضى وعائلاتهم

أحمااااد عباااااس يوسااااف  بهيااااة عبااااد الجلياااال،)دراسااااة  توصاااالتالتحسااااين المسااااتمر للجااااودة(، وقااااد 
إلي ان جانب تقييم جودة الخدمة الصحية للماوظفين العااملين فاى العياادات أناه كاان   بوعباس(

إيجابياً بشكل عام فى أبعاد )الإدارة، الأداء، والتدريب( وكان جنس الموظف الصحى له علاقة 
لتقييم الموظف لجاودة الخدماة الصاحية وذلاك علاى بعاد الإدارة والتادريب. أماا فيماا يتعلاق بتقيايم 

ادة الرعاياااة الصاااحية الأولياااة مااان حياااث الخااادمات المقدماااة، البنياااة التحتياااة، المعااادات جاااودة عيااا
الصاحية، الأدويااة ونظافاة العيااادة فقاد كااان إيجابيااً، وتوصاالت دراساة )عبااد العزياز باان عبااد ا ، 

 المهنياين، باين العاماة المستشافيات فاي قصاور أوجه عن نجاح عبد الفتاح، فيصل عبد العزيز(
 إدارة مااان مااانخفض التااازام هنااااك كاااان. الماااريض حقاااوق لقاااانون الفعاااال التنفياااذ دون يحاااول مماااا

 أوجااه شاملت. المستشاافيات إلاى التزامهااا نقال فاي الصااحة وزارة فشال يعكااس وربماا المستشافيات،
 المهنياااااين مشااااااركة وانخفااااااض القاااااانون، مشاااااروع حاااااول دعاياااااة وجاااااود عااااادم الأخااااار  القصاااااور

العقبااات أمااام المهنيااين الااذين ينفااذون مشااروع  تشاامل، والفشاال فااي طلااب ملاحظاااتهم والمرضااى،
 المااوظفين عاادد كفايااة وعاادمالقااانون زيااادة ضااغط العماال، وانخفاااض مسااتويات الرضااا الااوظيفي، 

 ممنوحاة سالطة وجاود وعادم القاانون، مشاروع حاول العاام الوعي ونق  العامة، المستشفيات في
 المااااااريض بحقاااااوق المعنياااااة الإدارات واعتبااااارت ،والعلاقاااااات الماااااريض حقاااااوق أقساااااام لماااااوظفي
 النجااح، فاي الإدارياة العوامال أهمياة البياناات أبارزت. القاانون مشاروع تنفياذ يدعم أنه والعلاقات

 اللوائح، وتوضيح القانون، مشروع ونشر الجماعي، العمل قيم ودعم آمنة، عمل بيئة تهيئة مثل
 .المختلفة المنظمات بين والتنسيق

ماد  تطبياق حقاوق المرضاى بالمستشافيات  تتضح مشكلة الدراسة في وبناء على كل ما سبق 
وخاصتاً المستشافيات الحكومياة والتاي يتعارض فيهاا المرضاى لابعض الانتهاكاات لهاذه الحقاوق، 
فااثن جاااودة الخدمااة المقدماااة للمااريض وشاااعره بالرضااا عااان الحصااول علاااى حقوقااه يسااااعد علاااى 

ة التااي قااد تقيااد ماان حريتااه مثاال الامتناااع عاان تماثلااه للشاافاء بصااورة أساارع وتقبلااه للنصااائح الطبياا
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التاادخين أو عاادم تناااول بعااض الأطعمااة وغيرهااا ماان النصااائح الطبيااة، وتطبيااق حقااوق المرضااى 
تساااعد أيضااا فااي الخفااض مااان نساابة المضاااعفات التااي قااد تحااادث للمااريض ماان عاادم الالتااازام 

 بمكافحة العدو .
 

 أهمية الدراسة
 :النظريةالأهمية  .أ
كثير من  ، حيث أصبحعلي حقوق المرضى البيئيةسة في التركيز تكمن أهمية الدرا .1

 فى العديد من المستشفيات.  المرضى يعانون من عدم تطبيق هذه الحقوق
تتضح أهمية الدراسة من خلال طبيعة المشكلة التي تتصدي لها الدراسة وهو توضيح  .2

مد  تطبيق حقوق بين وجهة نظر الأطباء، أعضاء هيئة التريض، والمرضي، فى الفروق 
 المرضي البيئية.

تطبيق حقوق في حدود علم الباحثة تعتبر الدراسة الحالية من الدراسات القليلة التي تناولت  .3
حقوق ، فتساعد في تقديم أطار نظري عن المرضي البيئية من وجهات نظر مختلفة

فة إلي بالإضاالمرضى وكيف يراها كلا من الأطباء، وأعضاء هيئة التمريض، والمرضي، 
التي تمثل جزء لا يستهان به في  حقوق المرضيإثراء البحوث التي تركز علي دراسة 

 المجتمع.
مدي تطبيق حقوق المرضي ستضيف الدراسة الحالية أدوات جديدة للمكتبة العربية لقياس  .4

المفاهيم المتعارف عليها لد  المرضىي بطبيعة برنامج إرشادي لتنمية تقديم ، و البيئية
  البيئية.حقوقهم 

 :التطبيقية ةهميالأ .ب
 يساعد في إلقاء الضوء على المشكلة. التقييم البيئى لتطبيق حقوق المرضىأن  .1
 .وجهة نظر الأطباء فى تطبيق حقوق المرضىالتعرف على  .2
 .وجهة نظر أعضاء هيئة التمريض فى تطبيق حقوق المرضىالتعرف على  .3
 .ضىوجهة نظر المرضى فى تطبيق حقوق المر التعرف على  .4
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 يساعد في إلقاء الضوء على المشكلة.تطبيق برنامج مقترح فى مجال حقوق المرضى  .5
 قد تكون نتائج هذه الدراسة نواه لدراسات أخري في هذا المجال. .6

 

 أهداف الدراسة
 تسع  الدراسة الحالية إل  تحقيق الأهداف التال :

نظر الأطباء في معهد التقييم البيئى لمدي تطبيق حقوق المرضى من وجهة التعرف على  .1
 القلب القومي.

التقييم البيئي لمدي تطبيق حقوق المرضى من وجهة نظر أعضاء هيئة التعرف على  .2
 التمريض في معهد القلب القومي.

التقييم البيئي لمدي تطبيق حقوق المرضى من وجهة نظر المرضى في معهد التعرف على  .3
 القلب القومي.

 الأطباء، أعضاء هيئة التمريض، والمرضي. التعرف على الفروق بين وجهة نظر .4
 إعداد برنامج مقترح فى مجال حقوق المرضى طبقاً للمعايير الصادرة من وزارة الصحة. .5

 

 فروض الدراسة
توجد فروق داله إحصائياً بين متوسط درجات الأطباء وأعضاء هيئة التمريض حول  -1

 تطبيق مقياس التقييم البيئي لحقوق المرضي.
له إحصائياً بين متوسط درجات الأطباء والمرضي حول تطبيق مقياس توجد فروق دا -2

 التقييم البيئي لحقوق المرضي.
توجد فروق داله إحصائياً بين متوسط درجات أعضاء هيئة التمريض والمرضي حول  -3

 تطبيق مقياس التقييم البيئي لحقوق المرضي.
بالعينة حول تطبيق مقياس توجد فروق داله إحصائياً بين متوسط درجات الذكور والأناث  -4

 التقييم البيئي لحقوق المرضي.
توجد فروق داله إحصائياً بين متوسطي درجات العينة القبلية والعينة البعدية لمقياس التقييم  -5

 البيئي لحقوق المرضي.
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 مف اهيم الدراسة
 التقييم: -أ

 إلى اللغة الانجليزية أساساالمصطلح يرجع  لمصطلح التقييم: اللغويالمفهوم 
Assessment social impact.   وكلمة assessment تقييم  أوالمورد تخمين  فيتعنى

 أوتتضمن عملية التقييم قدر من التخمين ، و الدخل وخاصة للأغراض الضريبة( أو)الممتلكات 
تقييم وهى تتم  أوتعنى تقويم  والتي Evaluation   يختلف هذا المصطلح عن وبالتاليالتوقع 

 وع.عادة بعد المشر 
 أوقرار بقبول المشروع  اتخاذتهدف إلى  أساسيةويعرف جلال الملاح التقييم بأنه عملية 

 إلى معايير محددة. اً ستنادارفضه 
رسمت برامجه  التيمن الأهداف  تنمويمشروع  أيولكن التقويم عملية لمعرفة ما حققه 

 .(2016)حاتم عبد المنعم، لتحقيقها مع تحديد نقاط القوة والضعف أثناء التنفيذ.
 International(I) (IAIA)تأسست الجمعية الدولية لتقييم الأثر البيئى  1981وفى عام 

 (A) Association (I) Impact (A) Assessment  وهى تضم الأشخا  المهتمين
لى بتقييم الأثر البيئي من كافة الجوانب الفيزيقية والأقتصادية والاجتماعية والتكنولوجية ع

مستو  العالم، وسواء كانوا هؤلاء الأشخا  مهتمين بتقييم الأثر على مستو  الممارسة 
 العلمية أو البحث الأكاديمى وكان تقييم الأثر الاجتماعى جزء هام من تقييم الأثر الأقتصاد .

أصبحت معظم المؤسسات والمشروعات الفيدرالية فى أمريكا  1983ومع حلول عام 
نعقد المؤتمر ا 1982افقة على المشروع، وفى عام الأثر البيئي قبل المو تعتمد على تقييم 

أصبحت دراساتتقييم الأثر البيئي مطلب يناد   1985الأول لتقييم الأثر الاجتماعى، وفى عام 
أصبح تقييم  1986به علماء البيئة داخل الدول الأوربية والمجموعة الإقتصادية، وفى عام 

من شروط موافقة البنك الدولى على أن يتضمن تقييم الأثر البيئي الأثر البيئي شرط أساسى 
)صراحة( تقييم الأثر الإقتصاد  والاجتماعى والثقافى بجانب تقييم البيئة الفيزيقية، وهذه 
الخطوة الهامة إنعكست بعد ذلك فى معظم دول العالم، ومن خلال البنك الدولى أصبح تقييم 
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شروع فى معظم دول العالم وخاصة المرتبطة بالنظام الأثر البيئي مطلب أساسي لأي م
 الإقتصادي العالمى والبنك الدولى على وجه التحديد.

 عمالللأ البيئية ثارا  وتقييم وتوقع لتحديد منظمة عملية هى التقييم البيئ : -ب
 والاجتماعية الثقافية التأثيرات تشمل الذي الواسع بمفهومها البيئة نام و  ،المقترحة والمشاريع
 منع الى تهدف العملية وان البيئي، الاثر لتقييم لاً مكم جزءً  تعتبر وغيرها، والصحية
 تقييم منهجيات دراسة خلال من انه ونلاحظ ،منها التخفيف وأ للمشروع السلبية التاثيرات
 وا ثار خطارالأ نتشارثب تاريخياً  رتبطإ والذي البيئي التقييم اتءجراإ وتطور البيئية ا ثار
 المخلفات وكذلك والنووية الكيميائية وخاصة الصناعية النهضة مخلفات عن الناجمة البيئية
 في البيئة حماية اجل من ضروريا اصبح البيئى ثرالأ تقييم ان ،والغازات والسائلة الصلبة
 .والتنفيذ والتصميم، التخطيط، تشمل والتي المختلفة المشاريع مراحل

عملية منظمة لتقييم مد  تطبيق حقوق المرضى البيئية، التعريف الإجرائى: للتقييم البيئ : 
وتنقسم عملية التقييم البيئي إلي )المعهد من الخارج، المعهد من الداخل، وغرفة المريض( 
ووضع الضوء على السلبيات لتجنبها لرقى مستو  الأداء والنهوض بصحة المريض وسلامته 

 البيئية.من الناحية 
 والأخلاقية القانونية والتشريعات الأطرتعرف حقوق المرضى بأنها:  :المرضىحقوق  -د

 في المريض بحق يتعلق فيما وذويه والمريض الصحية الرعاية مقدم بين العلاقة تحكم التي
 واتخاذ العلاج، خطة في والمشاركة بالجودة المتميزة الطبية الرعاية وتقديم الخصوصية،

 الموافقة نموذج على إستناداً  العلاج ورفض والرعاية، العلاج خيارات حول القرارات
 (2016)ناصر عبد المحسن المانع، .بالعلم المستنيرة

 الصحية المنشأة تلتزم التي والقوانين السياسات هي التعريف الإجرائ  لحقوق المرض :
تعمل على تقييم حقوق المرضى البيئية ي، وهذه الدراسة المرض تجاه عليها والحفاظ بحمايتها

 .من وجهة نظر الأطباء، وأعضاء هيئة التمريض، والمرضى
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 الدراسات السابقة
 أولًا: دراسات عربية: تمثلت الدراسات السابقة ف  محورين:

تناول هذا المحور : أماكن مختلفة ف تطبيق نظام الجودة  تناولت دراساتالمحور الأول: 
 الدراسات التي تناولت نظام الجودة من عدة جوانب مختلفة فقد أشارت:العديد من 

  على جودة  وانعكاساتهاالمشكلات البيئية والمرضية  :(2013دراسة )هالة محمد عبده
 ، وتوصلت إلى انتشارأداء العاملين )دراسة ميدانية بمصنع الفوسفات بمحافظة أسوان(

ينتج عنها  التيعمليات الشحن الخاطئة  فيمجتمع الدراسة، متمثل  في البيئيالتلوث 
تتواجد داخل المصنع بكميات كثيرة لتقوم  التيالغبار والأتربة فضلًا عن عوادم السيارات 

تؤد  إلى  يإصابة العاملين ببعض الأمراض البيئية الت، والذي نتج عنه بتعبئة الفوسفات
، أمراض العين، حساسية ي، التحجر الرئو يعدد من الأمراض: مرض الصدر، الربو الشعب

صابة العاملين بالضغوط النفسية والعصبية نتيجة الأعمال الرئوي، و  الجلد، مرض الدرن ام
صابات العمل نتيجة غمامات الغبار والأتربة ، و يعملون بها يالشاقة الت كثرة الحوادث وام

جازات كثرة الأ، و تحجب الرؤية عن النظر وتعمل على موت الكثير من أرواح البشر يالت
وغياب العاملين عن العمل نتيجة شدة المرض وعدم القدرة على العمل بطريقة جيدة، هذا 

 .يؤد  إلى إصابة العامل يالأمر الذ
  تحقيق إدارة الجودة الشاملة باستخدام معايير الاعتماد  :(2012دراسة )وفاء نايل عطاالله

لة من وجهة نظر مقدمي الخدمة في مستشفى الملكة رانيا العبدا  فى الأردن، )دراسة حا
ومرافقي متلقي الخدمة(، أن مقدمي الخدمة من مستشفى الملكة رانيا العبدا  في مدينة 
عمان، الأردن يدركون أهمية تطبيق مبادئ إدارة الجودة الشاملة، إذ أظهرت النتائج 

تائج الدراسة مستويات عالية من الإدراك لجميع مبادئ إدارة الجودة الشاملة، وبناء على ن
تم تقديم عدد من التوصيات والمقترحات كان من بينها ضرورة استمرار دعم الإدارة العليا 
ومتابعتها في تطبيق مبادئ إدارة الجودة الشاملة، بالإضافة إلى تفعيل عنصر المشاركة 

 وفرق العمل لد  مقدمي الخدمة، وترسيخها في ثقافتهم التنظيمية.
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  رعوامل البيئة الاجتماعية المؤثرة على تطبيق نظام الجودة  (2012دراسة )أمان  فيليب
جاءت النتائج لتثبت صحة (، ر )نموذج للتوعية بثقافة الجودة للمتعلمينيالتعليم الإعداد يف

ين أنه يوجد تأثير بنسب متفاوتة لعوامل البيئة الاجتماعية على تطبيق بالفروض حيث ت
لنموذج  الإيجابيوكذلك تبين التأثير ، حكومية الإعداديةمعايير جودة التعليم بالمدارس ال

لصالح  ينتائج مقياس الوع يالتوعية بثقافة الجودة لد  المتعلم، حيث ظهر فرق ف
 ي.التطبيق البعد

   أثر جودة الرعاية الصحية والاتصالات  : (2010تناولت دراسة )أحمد عباس يوسف
مستشفى الأميري الحكومي ومستشفى السلام ردراسة تحليلية مقارنة في  على رضا المرضى

الدولي الخا  في دولة الكويتر، وقد بينت الدراسة ارتفاع جودة خدمة الرعاية الصحية 
وبصفة خاصة في المستشفي الخا  مقارنة بالحكومي. كما بينت الدراسة بأن رضا 

و  فئة المرضى في كلا المستشفيين عينة الدراسة هو بشكل عام مرتفع، أما على مست
المستشفى فقد كان مستشفى السلام الدولي الخا  هو الأكثر تقديرًا بالمقارنة مع 
المستشفى الأميري الحكومي، وقد توصلت الدراسة إلى وجود أثر ذي دلالة إحصائية 
لجودة الرعاية الصحية )الملموسية؛  الاعتمادية؛ الاستجابة؛ الأمان؛ التقم  العاطفي؛ 

ر الخدمة( على رضا المرضى متلقى العلاج في كلا المستشفيين إمكانية الوصول وتوف
 .0.05) عينة الدراسة عند مستوي دلالة معنوية )

  الجااودة الشاااملة فااي المستشاافيات، والتااي أكاادت  (:2007دراسيية )عبييد العبيييب بيين عبييدالله
 ونماط الإدارياة السياساات باين جوهرياة علاقاة صاحة فاروض الدراساة المتمثلاة فاي )هنااك

 الإدارياة السياساات باين جوهرياة علاقاة هنااك، الشاملة للجودة الاستراتيجي والتوجيه يادةالق
 جوهرياة علاقاة هنااك الشااملة، الجاودة مفهاوم وتطبياق والابتكاار التجدياد بتشاجيع الخاصاة

 الشااملة، الجاودة مفهاوم وتطبياق والترقياة والمكافآت بالتقدير الخاصة واللوائح السياسات بين
 الجاودة مفهاوم وتطبياق التادريب بانظم الخاصاة والممارساات السياساات باين علاقاة هنااك
 الإدارياة بالاتصاالات الخاصاة والممارساات السياساات باين جوهرياة علاقاة هنااكة، الشاامل
 الشاملة(. الجودة مفهوم وتطبيق
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الدراسات التي ملاحظة ندرة  :لمتغيرات مختلفة البيئ  تناولت التقييمدراسات المحور الثان : 
تناولت التقييم البيئي لمدي تطبيق حقوق المرضي فقد تناولت الدراسات التقييم البيئي علي 

 متغيرات مختلفة وفيما يلي عرض لبعض الدراسات التي توصل اليها الباحثون.
  يللتصاااد يالبيئاااي للمشاااروع القاااوم يالتقيااايم الاجتمااااع :(2015دراسييية )عبيييد الله إبيييراهيم 

، وهادفت إلاي )دراسة مقارنة بين الجنسين بجمعية تنمية المجتمع المحلاى بالمطرياة( للبطالة
لمواجهااة البطالااة بجمعيااة تنميااة  يوالبيئااي للمشااروع القااوم عيلتقياايم الاجتماااامحاولااة علميااة 

المجتماااع المحلاااى بالمطرياااة وماااد  نجاحاااه أو فشاااله لمواجهاااة هاااذه الظااااهرة ووضاااع آلياااات 
لظاهرة البطالة للوقاوف علاى أهام الإيجابياات  يالتصد يلجمعية فومقترحات لزيادة فاعلية ا

وكذلك تحديد أهم الصعوبات والمعوقات ووضع تصور مقترح لكيفية قياام الجمعياات بادورها 
 .لتحقيق الرفاهية لأناء هذا المجتمع يالاقتصاد

  ة لمشااروع تطااوير القاااهر  يوالبيئاا يتقياايم البعااد الاجتماااع (:2013دراسيية )حجييابي حمييدي
، وماان أهاام أهااداف الدراسااة الجماليااة وباااب الفتااوح( يالفاطميااة )دراسااة تطبيقيااة علااى شااياخت

تحديااد ، عنااد تنفيااذ مشااروع تطااوير القاااهرة الفاطميااة يالبعااد الاجتماااع ةتحديااد مااد  مراعااا)
 يتحدياد المعوقاات التا، البعد البيئاي عناد تنفياذ مشاروع تطاوير القااهرة الفاطمياة ةمد  مراعا
التوصال إلاى ، والبيئاي يع تطوير القاهرة الفاطمية عند مراعاتها للبعد الاجتمااعتواجه مشرو 

نمااوذج مقتاارح ماان شااأنه زيااادة فاعليااة وكفاااءة مشااروع تطااوير القاااهرة الفاطميااة مااع ضاارورة 
والبيئاااي عناااد القياااام بمشاااروعات تطاااوير مثااال هاااذه  يمراعااااة ذلاااك النماااوذج للبعاااد الاجتمااااع

 (.الأماكن التاريخية
 ( 2007أميييل محميييد موسييي  دراسييية:) والكفاياااة  يبيئاااة العمااال وعلاقتهاااا باااالأداء الاجتمااااع

وأوضاحت الدراسااة  (يالإنتاجياة )دراساة تطبيقياة علااى بعاض الوحادات بقطااع الإنتاااج الحربا
إشاااااباع الحاجاااااات  يتسااااااهم فااااا يالتااااا لالعواماااااأوضاااااحت الدراساااااة أن هنااااااك مجموعاااااة مااااان 

الاجتماعيااة للعاااملين وهااى: وجااود خاادمات اجتماعيااة، وصااحية مثاال المصااايف والاارحلات، 
، العناياااااة الطبياااااة والانصاااااراف، وتاااااوفير وساااااائل مواصااااالات للحضاااااور يالحفااااالات، والناااااواد

ووجاود نظاام لعالاج أسار العااملين، وجاود طبياب بالمصانع  للعاملين داخال وخاارج المصانع،
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حااااالات  يعناياااة الطبياااة العاجلااااة، مشااااركة إدارة المصااانع للعااااملين فااامسااائول عااان تقاااديم ال
بزيااااارة المرضااااى بالمستشاااافيات، تشااااجيع العاااااملون  يالاجتماااااع الأخصااااائي، قيااااام الوفيااااات

، مثاال الاجتماااعيبعااض عناصاار الأداء  يوقااد تلاحااظ للباحثااة وجااود قصااور فاا، المتمياازون
زماة مالياة، كاذلك إيجااد نظاام لمسااعدة حالة تعرضاه لأ يتقديم المساعدات المالية للعامل ف

الحصاول علاى مساكن ملائام وخاصاة الشاباب مانهم، إقارار إمكانياة تعياين أحاد  يالعاملين فا
 .يتوفى أثناء الخدمة يأبناء العامل الذ

  بخصاو  التمريضاية والممارساات المعلوماات تقيايم (:2005دراسة )محمد أحمد جاسيم 
 أن، وأوضاحت نتاائج الدراساة نيناو  محافظاة فاي الخادج وحادات فاي الخادج الأطفاال تغذياة
 رعاياة وحادات فاي العامال التمريضاي المالاك لاد  والمهاارات المعاارف فاي قصاور هنااك
 بارامج واساتحداث الخادج بالأطفاال للعناياة متخصصاة مراكاز بثنشااء نوصاي ولاذلك الخدج
 رعاياة مجاال فاي للممرضاين العلماي المساتو  رفاع لغارض ومكثفاة فعالاة تدريبياة ودورات
 .الخدج الأطفال

 ثانياً: دراسات أجنبية:
 دراسييية  Rinchen Pelzang,2016:  شاااقين ذات الدراساااة لهاااذه الرئيساااية الأهاااداف:    

 والمااربين والممرضااين الأطباااء مثاال) الرئيساايين المصاالحة أصااحاب ووصااف استكشاااف أولًا،
 بشااأن رئيسااية كمخاااوف وأختبارهااابااالنظر اليهااا ( السياسااات وصااانعي والإداريااين والمااديرين
 وثانيهماااا، الصااالة؛ ذات والخاادمات بوتاااان فاااي الصااحية الرعاياااة نظاااام فااي المرضاااى ساالامة
 النامياة، بالادول الخاصاة العالمياة الصحة لمنظمة العالمية المرضى سلامة أجندة مع تمشيا

 لوضاع توصايات لتقديم الفهم هذا واستخدام بوتان في المرضى سلامة مخاوف فهم لتحسين
 ناوعي استقصاائي وصافي استقصاائي كبحاث الدراساة أجرياتو  .محلياا ومكيفاة مناسابة حلول

(QED .)جماااع تااام ، مشااااركًا 94 مااان المعاااايير علاااى قائماااة طبقياااة هادفاااة عيناااة باساااتخدام 
 ومراجعاااة الاسااامية المجموعاااة واجتماعاااات المتعمقاااة الفردياااة المقاااابلات خااالال مااان البياناااات
 وتحليااااال المحتاااااو  باساااااتخدام لاحااااق وقااااات فاااااي البياناااااات تحلياااال تااااام وقاااااد. السياساااااة وثيقااااة

 المرضاى سالامة أن من الرغم على أنه إلى الدراسة نتائج تشيرو  ،الموضوعية استراتيجيات
 وصااافها التاااي المخااااوف أن إلا لبوتاااان، الثقاااافي الساااياق فاااي الاهتماااام مااان القليااال تلقااات قاااد
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 الاااادخل ذات الأخاااار  البلاااادان فااااي تحدياااادها تاااام التااااي تلااااك مااااع متناساااابة كاناااات المشاااااركون
 إلاااى الدراساااة هاااذه نتاااائج تشاااير ، المخااااوف هاااذه تصاااحيح أجااال مااان. والمتوساااط المااانخفض
 لساااالامة التقليديااااة الأساااااليب لأن وذلااااكر. بوتااااانر مااااعر ثقافيًااااا متكياااافر نهااااج اتباااااع ضاااارورة
 يااتم لاام مااا بنجاااح دائمًااا تطبيقهااا يمكاان لا الاادخل مرتفعااة البلاادان فااي المسااتخدمة المرضااى
 علااى والقاادرة والممارسااات والتفاهمااات المحليااة الاحتياجااات لمراعاااة وتكييفهااا محليًااا اشااتقاقها
 .والموارد التكاليف تحمل

  دراسية :Wei Ouyang 2011وتنظيمهاا الدولاة حوكماة دور فاي الأطروحاة هاذه تبحاث 
 تتناااول. المهنياة والأخاالاق الممارساات علااى وتأثيرهاا الصاين فااي الصاحية الرعايااة نظاام فاي

 بااااين التكاماااال ماااان دلاااايلاً  يقاااادم إنااااه. قااااانوني - اجتماااااعي منظااااور ماااان القضااااايا الأطروحااااة
 فااي الصاايني والطبيااب الممرضااات دور لاستكشاااف والنظريااة والتجريبيااة التاريخيااة الأساااليب
 أولًا،. رئيسااية أهااداف ثلاثااة، وتنقساام إلااي والقااانون الصااحية للرعايااة الدولااة بحكاام علاقاااتهم
 الشاايوعية والدولااة الطااب مهنااة بااين العلاقااة حااول نظريااات تطااوير فااي المساااهمة إلااى يهاادف
 ماان يتضااح كماا الصااين فااي الطبياين للمهنيااين نسابيًا الضااعيف الوضااع ودراساة الصااين، فاي

 هاااذه أجااال مااان إجاااراؤه تااام الاااذي البحاااث عااان الناتجاااة والأصااالية التاريخياااة التجريبياااة الأدلاااة
 الطبياين المهنياين باين الاحتاراف عادم وماد  طبيعاة فاي الأطروحاة تبحث ثانياً،. الأطروحة
 للعااملين المهنياة الاساتقلالية تواجاه التي التحديات عواقب تدرس أخ ، وبشكل. الصينيين
 النهايااة، فااي. الصاايني الصااحية الرعايااة قااوة لهيكاال نتيجااة حاادثت والتااي الصااينيين الطبيااين
 أكثاار دور فااي الصااينيين الطبيااين الممارسااين يضااع والااذي تنظيمااه المعاااد النمااوذج إن يُقااال

 الأخاالاق مشاااكلان ر ، وقااد استخلصاات النتااائجالساارعة وجااه علااى مطلوبًااا ومسااؤولية احترافاًاا
 الالتزاماااات باااين التعارضاااات أو المهنياااة المعاااايير حاااول النزاعاااات مااان عاااادةً  تنشاااأ المهنياااة
 فاااي والمسااااعدة الااابلاد لخدماااة طريقاااة أفضااال.ر المهناااة خاااارج الأشاااخا  والتزاماااات المهنياااة
 .والأخلاقية الفكرية بالقيم المساس دون وحديثة وقوية غنية جعلها
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  دراسيية:Charitini K. Stavropoulo 2008  :مشااكلة بالأدويااة الالتاازام عاادم يمثاال 
. الصااحية الرعايااة تكاااليف وزيااادة الصااحية النتااائج تقلياال إلااى تااؤدي إنهااا حيااث الحجاام كبياارة
 على خا  بشكل التركيز مع بالدواء الالتزام عدم مسألة دراسة هو الدراسة هذه من الهدف
، لا أم الطبيااة التوصاايات باتباااع المااريض قاارار علااى والمااريض الطبيااب بااين العلاقااة تااأثير

 الالتاازام وعاادم والمااريض الطبيااب بااين علاقااة التفاعاال فااي تجريبياااً  بحااث. شااقين وتنقساام إلااي
 نموذجًاا تطاور أنهاا كماا. الماريض مساتو  وعلاى الساكانمساتو   على اليونان، في بالأدوية
 كيفياااة لشااارح التعاونيااة غيااار اللعباااة نظريااة باساااتخدام والماااريض الطبيااب باااين للعلاقاااة نظريًااا
 دراسااتين اسااتخدام يااتم. الالتاازام عاادم علااى الناازاع ظااروف ظاال فااي المعلومااات تااوفير تااأثير

 الاجتماااعي المسااح ماان بيانااات علااى الأولااى الدراسااة تعتمااد. للعبااة نظااري ونمااوذج تجريبيااة
 تحلال. الساكان عاماة لاد  الادواء تجااه والمواقاف الأطبااء حاول المعتقدات لفح  الأوروبي
هاذه الدراساة  درستا ، اليوناان فاي الادم ضاغط ارتفااع لمرضاى اساتبيان مساح الثانياة الدراسة
 كال عناصار باين يجماع الاذي السلوكي، الاقتصاد عن مفاهيم توظفو  ،للعبة النظري النهج
عاان  الأفارادباه  يفكار ماا باين قوياة علاقااة وجاود النتاائج أظهارت. الانفس وعلام الاقتصااد مان

 فاي الالتازام بعادم تنباؤات أقاو  هاي الأطبااء حاول المعتقادات. الادواء تجااه وماواقفهمالأطباء 
 ، أخياارًا. بتوصااياتهم ويلتزمااون أطبااائهم  راء كبياارة أهميااة اليونااانيون يااولي الدراسااتين، كلتااا

 قااد المعلومااات إلااى المرضااى حاجااة فهاام فااي الأطباااء فشاال أن للعبااة النظااري الإطااار يُظهاار
 معادلات تحسين إلى الرامية التدخلات أن إلى النتائج تشير. المرضى التزام عدم إلى يؤدي
 يفهاام حيااث والمااريض، الطبيااب بااين جياادة علاقااة وجااود أساااس علااى تبنااى أن يجااب الالتاازام
 . الكافية المعلومات وينقلون العلاج ويناقشوا المرضى، احتياجات الأطباء

 

 الإطارالنظري للدراسة
ساساية للمعرفاة العلمياة والمنطقياة أ، فالتنظير يعد عملية ناضجةيتطلب العلم نظرية تؤكد 

جمعااه للوقااائع المتعلقااة  فاايأ  علاام ماان العلااوم لا غنااى لااه عاان نظريااة توجهااه  فاايفااأ  باحااث 
يريااد أن يختباار صاادقها وفااى  التااياختياااره للفااروض  فااييريااد الباحااث دراسااتها أو  التاايبالظاااهرة 

جمااع معلوماتااه بحيااث  فاايدراسااته فباادونها يتخاابط  فااييسااتخدمها  التااياختياااره للماانهج والأدوات 
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، ويتمثال المنطلاق النهاياة عان إضافاء معناى عليهاا أو تفسايرها فايثام يعجاز  مترابطةتأتى غير 
 النظري لهذه الدراسة في عدد من النظريات على النحو التالي:

 نظرية الأنساق: -1
نظرياااة ا نساااق بوجاااه عاااام نشااأت فاااي إطاااار علاام الأحيااااء ثااام نمااات : مفهيييوم نظريييية الأنسييياق

وانتشاارت فااي مجااالات أو علااوم آخااري عدياادة ومنهااا علاام الاجتماااع وعلااوم البيئااة الحديثااة، ولقااد 
هااذه النظريااة بنظريااة دارون ونظريااة السااكان لمااالتوس نحااو فكاارة الصااراع حااول المااوارد  تااأثرت

 (,Brill 1990البيئية المحدودة. )
ويعاارف النسااق بوجااه عااام بأنااه مجموعااة ماان الأجاازاء تاارتبط ببعضااها الاابعض وتعماال معاااً 

والتاوازن بنظام معين لأداء هدف عام، مع المحافظة على التوازن الاداخلي باين عناصار النساق 
 .(2001)حاتم عبد المنعم،  .الخارجي وأيضاً من خلال علاقة النسق بالبيئة المحيطة به

وياار  علماااء الاجتماااع أن المجتمعااات عبااارة عاان كليااات أو أنساااق بينهااا ارتباااط متبااادل 
ويكتسب كل جزء ما له من معنى في ضوء علاقته بالكل كما يقوم كل جزء بأداء وظيفة معينة 

سق، وأن كل العناصر التي يتركب منها النسق هاي مقوماات ضارورية تارتبط بحاجاات داخل الن
 .(2001النسق العام. )على عبد الرازق وأخرون، 

ن استمرار النسق في البقاء يرتبط باستمرار التوازن الذي يتحقق بشروط أربعة هي:  وام
  التكيف مع البيئةAdaptation. 
 .تحقيق الهدف الأساسي للنسق 
  التكامل بين أجزاء النسق.تحقيق 
 .دارة أو مواجهة التوترات التي تحدث )طلعت ابراهيم  المحافظة على بقاء النمط الأساسي وام

 .(2000وأخرون، 
 وكل مؤسسة وكل جماعة وكل أسرة كل وكذلك اجتماعياً  نسقاً  الفرد تعتبر التي وهي
 تركيب له يكون اجتماعي نسق كل أن أساس وعلى قومي، مجتمع كل وأيضاً  محلي، مجتمع
 نسق لكل يوجد كما لتحقيقها النسق هذا وجد التي والأهداف نشاطه، طبيعة مع يتناسب بنائي

 نسق أي يتضمن أن يمكن النظرية هذه معطيات وفق يؤديها، أن يجب الوظائف من مجموعة
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 كل أن كما ككل، النسق الاجتماعي منها يتكون التي الفرعية الأنساق من مِجموعة اجتماعي
 منه. أكبر لنسق فرعياً  نسقاً  اعتباره يمكن اجتماعي نسق

 متبادلة علاقات يتضمن مفتوحاً  اجتماعياً  نسقاً  بوصفه يالنظر لمعهد القلب القوم ويمكن
 التي الوحدات مجموعة هو الاجتماعي النسق فكرة ضوء في يأجزائه، ومعهد القلب القوم بين
 بينهاا فيماا تتسااند والتاي النساق، أجازاء كال فاي المتباادل والتسااند الاعتمااد مان ناوع بينهاا يسود
 ذاتاه الوقات فاي ينقسام كلي كنسق تصورها ويمكن متكاملة، وحدة تحقيق في النهاية في لتسهم
الطبياة،  الخادمات مثال فرعياة انسااقاً  تعتبار صاغيرة فرعياة وحادات مجموعاة إلاى الاداخل مان

 فرعياة أنسااقاً  أيضااً  تضام بادورها والتاي وغيرهاا مان الأقساام، الاجتماعياة، والخدمة والتمريض،
 وتسااندها الأنسااق هاذه تفاعال خالال ومن ووظيفة بناءاً  لها الفرعية الأنساق هذه وكل أصغر،
  اجتمااعي كنساق للمستشافى الرئيساية الوظيفاة تحقياق فاي منهاا كال تساهم أن تساتطيع وظيفياً،
 فرعياة أنسااقاً  يمعهاد القلاب القاوم نساق فاي العااملين اعتباار يمكان الأنسااق نظرياة ضاوء وفي
الاجتماعياة والنفساية للعامال، ومنهاا ناوع العلاقاات  العوامل نسق مثل أخر  فرعية بأنساق تتأثر

، والتي تؤثر علاى بااقي  )الأطباء، والممرضات، وأيضاً المرضي(،التي تربط بين العاملين من 
 .الأنساق وعلى الوظيفة الكلية للنسق

نشأة نظرية الخطورة  :Environmental risk theoryنظرية الخطورة البيئية  -2
كتاب شهير بعنوان مجتمع  1992عام  Beckأصدر العالم بيك  البيئية وعصر الحداثة:

ينقض فيه المجتمع المعاصر والحداثة وأنها تسببت فى   "Risk Society"المخاطر 
نسان والبيئة معاً، وان هذه الأخطار نتجت عن العديد من الأخطار المتنوعة والمتعددة للإ

الثورة الصناعية والتكنولوجيا المستخدمة منذ الثورة الصناعية بوجه عام وما أرتبطت بها 
من سياسات تنمويه مختلفة ركزت على البعد الماد  والربح الأقتصاد  فى الأساس، مما 

قب الأوزون إلى الثوبه الزجاجية إنعكس سلبياً على الإنسان والبيئة وتعددت الأخطار من ث
والدفء الحرار  والتلوث والتصحر وتغيرات المناخ إلى غياب العدالة والفقر وتزايد حدة 
الصراعات بين الجماعات إلى التأثير السلبى على الحالة الصحية والنفسية للإنسان، 

 وتتميز هذه الأخطار بعدة سمات مشتركة أخطرها ا تى:
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الأخطاااار بدرجاااة أو أخااار  بكافاااة أنحااااء العاااالم دون تفرقاااة باااين دول نامياااة أو نتشاااار هاااذه ا -
نتشارها.  متقدمة من خلال عولمة الأخطار البيئية وام

إمتاااداد هاااذه الأخطاااار إلاااى المساااتقبل والأجياااال القادماااة لأن هاااذه الأخطاااار لا تقتصااار علاااى  -
 الحاضر فقط بل تمتد للمستقبل.

راً علاااى حاااق الحيااااة وليسااات مجااارد الإضااارار رار هاااذه الأخطاااار أصااابحت تشاااكل خطااامتاسااا -
 (Jhon Barry,1999,p135)بالبشرية. 

هاذه النظرياة مان النظرياات الهاماة التاى  تعتبار :الحاليية بالدراسية المسيتخدمة النظريات علاقة
تستخدم فى عملية التقيايم البيئاي والاجتمااعى، فمجتماع الدراساة تتعادد فياه المخااطر البيئياة مان 
وجاود نفايااات خطاارة، ووجااود غرفااة أشااعة، وغيرهااا ماان الأشااياء التااى يمكاان أن تعاارض المااريض 

الملااوث هااو الااذ  ياادفع الااثمن، أماار للخطاار، فوجااود مباادأ الوقايااة ماان الأخطااار البيئيااة باادلًا ماان 
هااام جااداً، وهااو الااذ  تتبعااه إدارة المعهااد القااومى للقلااب تنفيااذاً فااى قساام مكافحااة العاادو ، القااائم 
تحت قسم إدارة الجودة بالمعهد، والذ  يضم مجموعاة مان عادة تخصصاات بالمعهاد مان أطبااء 

داريين.  وتمريض وام
 

 المنهجية الإجراءات
 الدراسة:الباحثون في هذه  اعتمد

 وذلك لأنه ملائم لطبيعة الدراسة. :المنهج الوصف 
 وذلك لمعرفة مدي فاعلية البرنامج المستخدم في الدراسة.  المنهج التجريب :
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 الأدوات المستخدمة
 :ستبانة: وتتكون منالا .1

 أولًا: استمارة البيانات الأولية )إعداد الباحثة(
 عينة الدراسة المتمثلة في:تهدف هذه الاستمارة إلي جمع معلومات أولية عن 

عينة الأطباء: )الاسم، السن، النوع، تاريخ بدأ العمل، الدرجة العلمية، التخص ، دورات  -
 أو مؤتمرات تخ  موضوع الدراسة إن وجدت(.

الاجتماعية، المؤهل، عينة أعضاء هيئة التمريض: )الاسم، السن، النوع، السكن، الحالة  -
 تاريخ بدأ العمل(.

عينة المرضي: )الاسم، السن، النوع، السكن، المؤهل، الحالة الاجتماعية، حالة العمل  -
ريعمل/ لا يعملر، الدخل الشهري، نوع المرض، التاريخ المرضي، تاريخ دخول المعهد، هل 

 رار/ تعاقدر(.سبق دخول المعهد من قبل رنعم/ لار، الفئة المالية راقتصادي/ ق
 وينقسم إلي ثلاث استمارات: ثانياً: مقياس التقييم البيئ  لمدي تطبيق حقوق المرض :

مقياس التقييم البيئي لمدي تطبيق حقوق المرضي من وجهه نظر )الأطباء، أعضاء هيئة  -
 التمريض، المرضي( وينقسم المقياس إلي ثلاث أبعاد وهم:

  9: 1العبارة موقع المعهد )المعهد من الخارج( من. 
  19: 10داخل المعهد من العبارة. 
  31: 20غرفة الإقامة بالمعهد. 

ا/ لا( إلي حد مبدائل ثلاثة وهي ) نعم/ تعتمد طريقة التصحيح علي الاختيار من 
 للعبارات السلبية. (2-1- 0)للعبارات الإيجابية،  (0-1- 2) وتتوزع الدرجات

للتأكد من صدق وثبات المقياس تم تطبيق المقياس في الخصائص السيكومتريه للمقياس: 
(، والمرضي 30(، أعضاء هيئة التمريض )30صورته الشبة نهائية علي عينة من الأطباء )

(30 .) 
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  اعتمدت الباحثة علي استخدام الطرق التالية للتأكد من الصدق:
الاهتمام بحقوق  تم الاطلاع علي المقاييس السابقة والأطر النظرية ذاتصدق البناء: 

المرضي، ومعايير الاعتماد المصرية للمستشفيات، ثم الدراسات السابقة الخاصة بالموضوع 
 للتمكن من إعداد عبارات المقياس.

 مجااالعلااى مجموعااة ماان المحكمااين المتخصاااصين فاااي  المقياااستاام عاارض  صييدق المحكمييين:
ابااااة عاااان مااااد  وضااااوح ، وطلااااب ماااانهم الإجينمحكماااا  (8)الاااانفس، وعااااددهم الاجتماااااع و علاااام 

العبارات، ومد  ملاءمتهاا لقيااس ماا وضاعت ماان أجلاه، ومناسابتها للمساتجيبين، وعلاى المحكام 
أن يقااارر ذلاااك حااااسب معيااااار كمااااي تااادريجي مااان الناااوع الثلاثاااي ، ولقاااد اعتماااد المحكمااااين عاااادد 

 العبااارات(عباااارة وصااافت بالوضااوح والتوافقيااة مااع متغياارات الدراسااة، حيااث تاام الإبقاااء علااى 31)
 . %(من المحكمين80التاي أجمع عليها أكثر من )

. 954اعتمدت الباحثة علي الطرق التالية ) إعادة التطبيق بلغت قيمة الثبات ثبات المقياس: 
 .(.7556معامل ثبات الفا -. 7929التجزئة النصفية بلغت  -للمجموع الكلي 

ن طريق حساب معامل الارتباط بين تم حساب الاتساق الداخلي للمقياس عالاتساق الداخل : 
درجة كل عبارة والدرجة الكلية للبعد الفرعي، ثم حساب الاتساق الداخلي لإبعاد المقياس 

 بحساب معامل الارتباط بين درجة كل بعد والدرجة الكلية للمقياس.
 نتائج )معامل الارتباط بيرسون( بين متوسط أبعاد مقياس التقييم البيئي. :جدول

أبعاد 
 مقياسال

معامل الارتباط 
 والدلالة

موقع المعهد 
 من الخارج

داخل 
 المعهد

غرفة الإقامة 
 بالمعهد

مجموع درجات 
ابعاد المقياس 

 البيئ 
موقع المعهد 
 من الخارج

 **524. **148. **108. - معامل بيرسون
 000. 000. 008. - مستوي الدلالة

 **792. **531. - **108. معامل بيرسون داخل المعهد
 000. 000. - 008. مستوي الدلالة

الإقامة غرفة
 بالمعهد

 **816. - **531. **148. معامل بيرسون
 000. - 000. 000. مستوي الدلالة

 (0.05(      * العلاقة دالة عند مستوي دلالة )0.01** العلاقة دالة عند مستوي دلالة )
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 يتضح من بيانات الجدول التال  ما يل :
( وبااين أبعاااد المقياااس الخااارج ماان المعهااد موقااعقيمااة معاماال الارتباااط بيرسااون بااين بعااد )أن  -1

( جاااااءت بنساااابة البيئااااي المقياااااس ابعاااااد مجمااااوع، بالمعهااااد الإقامااااة غرفااااة، المعهااااد داخاااال)
( 0.05(، وهاااااو أصاااااغر مااااان )000.( ومسااااتو  دلالاااااة )**524.، **148.، **108.)

( بعاد 0.01جداً دالة إحصائياً عند مساتوي دلالاة )وعلية نقرر انه توجد علاقة طردية قوية 
 ( وبين أبعاد المقياس.الخارج من المعهد موقع)

 المعهاد موقع( وبين أبعاد المقياس )المعهد داخلأن قيمة معامل الارتباط بيرسون بين بعد ) -2
، **108.( جاءت بنسبة )البيئي المقياس ابعاد مجموع، بالمعهد الإقامة غرفة، الخارج من

( وعلياة نقارر اناه 0.05(، وهاو أصاغر مان )000.( ومستو  دلالاة )**792.، **531.
( المعهاد داخال( بعاد )0.01توجد علاقة طردية قوية جداً دالة إحصائياً عند مستوي دلالاة )

 وبين أبعاد المقياس.
( وباااين أبعااااد المقيااااس بالمعهاااد الإقاماااة غرفاااةأن قيماااة معامااال الارتبااااط بيرساااون باااين بعاااد ) -3

( جااااءت بنسااابة البيئاااي المقيااااس ابعااااد مجماااوع، المعهاااد داخااال، الخاااارج مااان المعهاااد موقاااع)
( 0.05(، وهاااااو أصاااااغر مااااان )000.( ومسااااتو  دلالاااااة )**816.، **531.، **148.)

( بعاد 0.01وعلية نقرر انه توجد علاقة طردية قوية جداً دالة إحصائياً عند مساتوي دلالاة )
 المقياس. ( وبين أبعادبالمعهد الإقامة غرفة)

أن قيمة معامل الارتباط بيرسون بين مجموع أبعاد مقياس التقييم البيئي وبين أبعاد المقياس  -4
، **524.( جااءت بنسابة )بالمعهاد الإقاماة غرفة، المعهد داخل، الخارج من المعهد موقع)

( وعلياة نقارر اناه 0.05(، وهاو أصاغر مان )000.( ومستو  دلالاة )**816.، **792.
( بااين مجماوع أبعاااد 0.01طرديااة قوياة جاداً دالااة إحصاائياً عنااد مساتوي دلالاة ) توجاد علاقاة

 مقياس التقييم البيئي وبين أبعاد المقياس.
 من كل ما سبق تحققت الباحثة من صدق وثبات المقياس.

 (ونالبرنامج الإرشادي)إعداد الباحث .2
 قوق المرضي الاجتماعية والبيئية:برنامج إرشادي لح -
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خصيصااا للدراسااة بهاادف تبصااير المرضااى بحقااوقهم البيئيااة، وواجباااتهم، هااو برنااامج أعااد 
وحسااهم علااى الاناادماج والتفاعااال مااع الفريااق الطبااي والمطالباااة بحقااوقهم بطريقااة مناساابة إذا تااام 
الإخفاااااق فيهااااا، وبااااث الحااااب والطمأنينااااة لاااادي المرضااااى للفريااااق الطبااااي ماااان أطباااااء وتمااااريض، 

لاابعض وهااذا يااؤد  إلااى نااوع ماان الحااب والااود ومحاولااة عماال صااداقات بااين المرضااى وبعضااهم ا
 والمساندة الاجتماعية لبعضهم البعض.

تنمياة إرشااد وتثقياف المرضاى بماد  حقاوقهم وواجبااتهم و يهدف البرنامج بشكل عام علاى و 
تسااعدهم علاي تعاديل التقيايم البيئاي  لحقاوق المرضاي  الجوانب الإيجابية، والتي مان شاأنها أن 
 وتخطى مرحلة العلاج والتماثل للشفاء. 

 لتالية:ا وبالتال  يتضمن البرنامج العمل على تحقيق الأهداف الإجرائية
 المرضى بحقوقهم، وتعريفها لهم بطريقة مبسطة.تبصير   -1
 المرضى بواجباتهم تجاه الفريق الطبي وتجاه المعهد.تبصير  -2
 تعريف المرضى بطريقة المطالبة بحقوقهم بشكل سليم، ومحاولة تخطى أي مشكلة.  -3
والااتحكم الااذاتي، تقباال الظااروف البيئيااة المحيطااة  الاسااترخاءتاادريب أفااراد العينااة علااي طاارق  -4

، وكااااال هاااااذه اجتماعياااااة( والتعااااايل معهاااااا، اللجاااااوء إلااااي ا ، اساااااتخدام الدعابااااة –)فيزيقيااااة 
عد المااريض علااى تخطااى أي تقصااير فااي حقوقااه والتعاماال مااع الأساااليب ماان شااأنها أن تسااا
 المواقف بشكل إيجابي.  

توعيااة المااريض وتعريفااه مخاااطر رفااض العاالاج أو عاادم إتباااع تعليمااات الفريااق الطبااي ماان  -5
 أطباء وتمريض.

 يقوم البرنامج عل  مجموعه من الأسس:
المااريض فااي معاملااة أساااس اجتماااعي: يقااوم علااى أساااس تقااويم الجانااب الاجتماااعي لااد   .أ

الفرياااق الطباااي مااان تماااريض وأطبااااء، ومراعااااة الأسااااس الاجتمااااعي باعتباااار إن السااالوك 
 الإنساني فردي جماعي يتأثر بالجماعة التي ينتمي إليها.

أساااس بيئااي: يقااوم علااي أساااس التوضاايح للمااريض بااأن بيئااة المستشاافى تختلااف عاان بيئااة  .ب
 فتااارة العااالاج، وتبصااايره بالإرشاااادات العاماااةالمنااازل، ويجاااب تقبلهاااا والتكياااف عليهاااا خااالال 
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رشاده بالواجبات التي يجب أن يتبعهاا تجااه  لسلامته من تهوية الغرفة ونظافتها وخلافه، وام
 المكان للحفاظ عليه وسلامته له ولجميع المرضى. 

أساااس نفسااي: ويشاامل تعااديل الأفكااار والأساااليب الخاطئااة عنااد المرضااى عاان حقااوقهم،  .ت
طة، وتدريبهم على أساليب لمواجهة ما قد يتعارض لاه المرضاى مبس وشرحها لهم بطريقة

 من ضغوط نفسية أثر شعورهم بالتقصير في هذه الحقوق خلال فترة العلاج.

إلاااي ا  أن حااار  الباحثاااة علاااي توظياااف فنياااة الاساااترخاء، واللجاااوء  أسااااس فسااايولوجي: .ث
ولوجية للإنسااان حيااث علااي ملامااح الإحباااط والتااوتر التااي تاارتبط بالعواماال الفسااي للساايطرة

تساااعد كاالا منهمااا علااي حاادوث تغياارات فساايولوجية فتساااعد علااي إفااراز أحماااض مفياادة 
 للجسم وتبعث الأمل والاطمئنان النفسي والشعور بالرضا عن الخدمة المقدمة له.

إعداد برنامج تكاملي يعتمد علي انتقاء فنيات واستراتيجيات من عدة  إلي استندت الباحثة
 يناسب العينة( ما نظريات

في تقييم البرنامج من خلال عرض الباحثة للبرنامج علي الأساتذة : تحكيم البرنامج الارشادي
جراء التعديلات اللازمة.(8مجال علم الاجتماع والنفس عددهم )  ، وام

 
 مجالات الدراسة

 طبقت الدراسة في معهد القلب القومي بمحافظة الجيزة. المجال الجغراف :
 .2018 -2016أجري هذا البحث من  البمن :المجال 

 تنقسم العينة إلي ثلاث عينات وهم: :المجال البشري
 (.100عينة من الأطباء العاملين بمعهد القلب القومي وعددهم) -
 (.100عينة من أعضاء هيئة التمريض العاملين بمعهد القلب القومي وعددهم) -
 (.100وعددهم)عينة من المرضي المتواجدين بمعهد القلب القومي  -
( للعينة الضابطة من المرضي 30( للعينة التجريبية، )30عينة البرنامج وتتكون من ) -

 المترددين علي معهد القلب القومي. 
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 يوضح تصنيف الخصائ  الديموغرافية للعينة :(1جدول رقم )
 النسبة المئوية التكرار الخصائص الديموغرافية للعينة

 49% 147 ذكر الجنس
 51% 153 انثى

تصنيف 
 العينة

 33.3% 100 الأطباء
 33.3% 100 أعضاء هيئة التمريض

 33.3%  100 المرضى

وصف 
 العمر

 14.3% 43 من عشرون حتى ثلاثين سنة
 29% 87 من ثلاثون حتي أربعين سنة

 40% 120 ربعين حتى خمسون سنةأمن 
 10.3% 31 من خمسون حتى ستون سنة

 6.3% 19 اكثر من ستون سنة

الحالة 
 الاجتماعية

 11.7% 35 عزبأ
 37.7% 113 متزوج
 8.3% 25 مطلق

 9% 27 رملأ
 33.3% 100 خريأ

 المؤهل

 7% 21 يقرأ ويكتب
 9.3% 28 تعليم اساسي
 29.7% 89 تعليم ثانو 

 12% 36 معهد فوق متوسط
 11.7% 35 و ليسانسابكالوريوس 

 17.7% 53 ماجستير
 12.7% 38 دكتوراة

معدل 
 الدخل

 6.7% 20 1500أقل من 
 8.7% 26 2500إلي  1500من 
 7.7% 23 4000حتي  2500من 

 0.7% 2 4000اكثر من 
 76.3% 229 خريأ

سنوات 
 الخبرة

 3% 9 من بدأ العمل حتى  خمس سنوات
 7.7% 23 من خمس سنوات حتى عشر سنوات
 9% 27 من عشر سنوات حتي خمس عشر سنة
 16.3% 49 من خمسة عشر حتى عشرون سنة

 22.7% 68 من عشرون سنة حتي خمسة وعشرون سنة
 8% 24 كثر من عشرون سنةأ

 33.3% 100 خريأ
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يتضح من بيانات الجدول التالي أن متغير )الجنس( جاءت النسبة الأعلاي للأنااث بنسابة 
، وتسااوت تصانيف العيناة لكاالًا مان )الأطبااء، أعضاااء %49بينماا جااءت نسابة الااذكور  51%

، وقااد جاااءت أعلااى نساابة لمتغياار )وصااف العماار( %33.3هيئااة التمااريض، المرضااي( بنساابة 
مان ثلاثاون حتاي أربعاين يليهاا  %40بنسابة  ين حتاى خمساون سانةمن اربعللعينة الفئة العمرية 

مان خمساون حتاى يليهاا  14.3بنسابة % من عشرون حتاى ثلاثاين سانةيليها  %29بنسبة  سنة
، وقااد جاااءت )الحالااة  %6.3بنساابة  اكثاار ماان سااتون ساانةيليهااا  %10.3بنساابة  سااتون ساانة

وياذكر أن هاذه  %33.3ي بنسابة ويليهاا أخار  %37.7الاجتماعية( بأعلي نسابة للمتازوج بنسابة 
تعااد نساابة الاطباااء لان متغياار الحالااة الاجتماعيااة لاام يااتم وضااعه فااي البيانااات الاوليااة للأطباااء، 

، وقاد جااء متغيار %8.3يليها مطلاق بنسابة  %9يليها أرمل بنسبة  %11.7يليها أغزب بنسبة 
يليهاا دكتاوراة  %17.7 يليها ماجستير بنسابة %29.7)المؤهل( لأعلي نسبة تعليم ثانوي بنسبة 

يليهااااا بكااااالوريوس أو ليسااااانس بنساااابة  %12يليهااااا معهااااد فااااوق متوسااااط بنساااابة  %12.7بنساااابة 
، وقد جاء معادل الادخل %7يليها يقرأ ويكتب بنسبة  %9.3يليها تعليم أساسي بنسبة  11.7%

%( حيااااث ان 76.3( ونساااابة مئوياااة )229لااادي العيناااة لأعلااااي نسااابة كاناااات )أخاااري( بتكااارار )
إلاي  1500من معدل الدخل من فئة المرضي دون الأطباء والتمريض، يليها المعدل ) تصنيف
( بتكارار 4000حتاي  2500مان (، يليهاا المعادل )%8.7( ونسبة مئوية )26( بتكرار )2500

( ونساااابة مئويااااة 20( بتكاااارار )1500أقاااال ماااان (، يليهااااا المعاااادل )%7.7( ونساااابة مئويااااة )23)
%(، وجاءت سنوات 0.7( ونسبة مئوية )2( بتكرار )4000 اكثر من(، يليها المعدل )6.7%)

( ونساااابة مئويااااة 100الخباااارة حيااااث نجااااد إن أعلااااى نساااابة ماااان العينااااة كاناااات )أخااااري( بتكاااارار )
( حياااث ان تصااانيف بااادء العمااال مااان فئاااة الأطبااااء والتماااريض دون المرضاااي، يليهاااا 33.3%)

%(، 22.7بة مئوياة )( ونسا68( بتكارار )من عشرون سنة حتي خمسة وعشرون سانةالمرحلة )
%(، 16.3( ونساابة مئويااة )49( بتكاارار )ماان خمسااة عشاار حتااى عشاارون ساانةيليهااا المرحلااة )
(، %9( ونساابة مئويااة )27( بتكاارار )ماان عشاار ساانوات حتااي خمااس عشاار ساانةيليهااا المرحلااة )
ماان (، يليهاا المرحلااة )%8( ونسابة مئويااة )24( بتكاارار )أكثار ماان عشارون ساانةيليهاا المرحلااة )

مان بادأ (، يليهاا المرحلاة )%7.7( ونسبة مئوية )23( بتكرار )وات حتى عشر سنواتخمس سن
 .(%3( ونسبة مئوية )9( بتكرار )العمل حتى  خمس سنوات
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 نتائج الدراسة
 موقيعتوجد علاقة ذات دلالة احصائية بين )المؤهل( وبيين أبعياد مقيياس التقيييم البيئي  ) -1

 الأقامة، مجموع أبعاد المقياس(.،داخل المعهد، غرفة الخارج من دالمعه
 للعلاقة بين المؤهل وبين أبعاد مقياس التقييم البيئي. )2كا(نتائج أختبار : (2جدول رقم )
أبعاد 
التكرا عينة الدراسة المقياس

 ر
النسبة 
 المئوية

اجمالى 
 العينة

مربع كاي 
 تربيع

الدلالة 
 الاحصائية

موقع المعهد 
 من الخارج

 7% 21 يقرأ ويكتب

300 291.093 .000 

 9.3% 28 تعليم اساسي
 29.7% 89 تعليم ثانو 

 12% 36 معهد فوق متوسط
 11.7% 35 ليسانس بكالوريوس او

 17.7% 53 ماجستير
 12.7% 38 دكتوراة

 داخل المعهد

 7% 21 يقرأ ويكتب

300 422.977 .000 

 9.3% 28 تعليم اساسي
 29.7% 89 تعليم ثانو 

 12% 36 معهد فوق متوسط
 11.7% 35 بكالوريوس او ليسانس

 17.7% 53 ماجستير
 12.7% 38 دكتوراة

 غرفة الأقامة

 7% 21 يقرأ ويكتب

300 378.277 .000 

 9.3% 28 تعليم اساسي
 29.7% 89 تعليم ثانو 

 12% 36 معهد فوق متوسط
 11.7% 35 ليسانس اوبكالوريوس 

 17.7% 53 ماجستير
 12.7% 38 دكتوراة

مجموع أبعاد 
 المقياس

 7% 21 يقرأ ويكتب

300 708.865 .000 
 

 9.3% 28 تعليم اساسي
 29.7% 89 تعليم ثانو 

 12% 36 معهد فوق متوسط
 11.7% 35 ليسانس بكالوريوس او

 17.7% 53 ماجستير
 12.7% 38 دكتوراة
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، 291.093،422.977يتضح مان بياناات الجادول التاالي: ان قيماة أختباار كااي تربياع )
(، 0.05(، حيث جاءت قيمة الدلالاة أقال مان )000.( وقيمة الدلالة ) 378.277،708.865

 البيئي.وعليه نقرر أنه توجد علاقة ذات دلالة احصائية بين المؤهل وبين أبعاد مقياس التقييم 
وتشاير هاذه النتاائج إلاي أناه توجاد علاقاة ذات دلالاة احصاائية باين متغيار )المؤهال( وباين 

 متوسط درجات أبعاد مقياس التقييم البيئي لحقوق المرضي.
توجد فروق دالة احصائياً بين الأطبياء والممرضيات علي  متوسيط درجيات مقيياس التقيييم  -2

 البيئ  لحقوق المرض .
للفروق بين الأطباء والممرضات علي متوسط أبعاد مقياس  )ت(نتائج أختبار : (3جدول رقم )

 التقييم البيئي لحقوق المرضي.
أبعاد 
المتوسط  العدد الجنس المقياس

 الحسابى
الإنحراف 
 المعيارى

قيمة 
 )ت(

القيمة 
 الإحتمالية

الدلالة 
 الإحصائية

موقع المعهد 
 الخارجمن 

دال  000. 11.144 2.599 11.12 100 الأطباء
 2.791 15.37 100 الممرضات إحصائياً 

دال  000. 6.039 4.628 10.72 100 الأطباء داخل المعهد
 3.516 14.23 100 الممرضات إحصائياً 

غرفة الأقامة 
 بالمعهد

دال  000. 3,815 4.155 15.16 100 الأطباء
 4.618 17.53 100 الممرضات إحصائياً 

مجموع أبعاد 
 المقياس

دال  000. 8,337  8.650 37.00 100 الأطباء
 8.534 47.13 100 الممرضات إحصائياً 

يتضاااح مااان الجااادول التاااالي: أن متوساااط أبعااااد مقيااااس التقيااايم البيئاااي )موقاااع المعهاااد مااان 
الخارج، داخل المعهد، غرفة الأقامة بالمعهد، مجموع أبعاد المقياس( لد  الممرضات بلغ قيماة 

(، 8.53، 4.61، 3.51، 2.79( وانحااااااااراف معياااااااااري )47.13، 17.53، 14.23 ،15.37)
( وانحاااراف معيااااري 37، 15.16، 10.72، 11.12وهاااو أعلاااى مااان متوساااط الأطبااااء بقيماااة )

( 8.33، 3.81، 6.03، 11.14(،  كماااا جااااءت نتيجاااة )ت( )8.65، 4.15، 4.62، 2.59)
(، وعلياة نقارر أناه توجاد فاروق ذو 0.05( أصغر من مساتو  الدلالاة )0.000بقيمة احتمالية )

( بااين متوسااط الأطباااء والممرضااات علااي متوسااط 0.05دلالااة إحصااائية عنااد مسااتو  الدلالااة )
 درجات مقياس التقييم البيئي لحقوق المرضي لصالح الممرضات الأعلي في المتوسط.

  



 مجلة العلوم البيئية
 جامعة عين شمس –معهد الدراسات والبحوث البيئية 

 

 153 2019ديسمبر ، الأولربعون، الجزء والأ الثامن المجلد

ييييم توجييد فييروق داليية احصييائياً بييين الأطبيياء والمرضيي  عليي  متوسييط درجييات مقييياس التق -3
 البيئ  لحقوق المرض .

للفروق بين الأطباء والمرضي علي متوسط أبعاد مقياس  )ت(نتائج أختبار  :(4جدول رقم )
 التقييم البيئي لحقوق المرضي.

بعاد أ
المتوسط  العدد الجنس المقياس

 الحسابى
الإنحراف 
 المعيارى

قيمة 
 )ت(

القيمة 
 الإحتمالية

الدلالة 
 الإحصائية

موقع 
 المعهد من
 الخارج

 2.599 11.12 100 الأطباء
دال  000. 8,207

 2.775 14.24 100 المرضي إحصائياً 
داخل 
 المعهد

غير دال  25. 1.146 4.628 10.72 100 الأطباء
 2.969 11.35 100 المرضي إحصائياً 

غرفة 
الأقامة 
 بالنعهد

 4.155 15.16 100 الأطباء
دال  027. 2.225

 2.997 16.30 100 المرضي إحصائياً 
مجموع 
أبعاد 
 المقياس

 8.650 37.00 100 الأطباء
دال  0.000 4,943

 4.801 41.89 100 المرضي إحصائياً 

يتضاااح مااان الجااادول التاااالي: أن متوساااط أبعااااد مقيااااس التقيااايم البيئاااي )موقاااع المعهاااد مااان 
، 14.24الخاااارج، غرفاااة الأقاماااة بالمعهاااد، مجماااوع أبعااااد المقيااااس( لاااد  المرضاااي بلاااغ قيماااة )

(، وهو أعلاى مان متوساط الأطبااء 4.80، 2.99، 2.77( وانحراف معياري )41.89، 16.30
(،  كما جااءت نتيجاة 8.65، 4.15، 2.59نحراف معياري )( وا37، 15.16، 11.12بقيمة )
( أصاغر مان مساتو  0.027،0.000، 0.000( بقيمة احتمالياة )4.94، 2.22، 8.20)ت( )
( 0.05(، وعلياة نقارر أناه توجاد فاروق ذو دلالاة إحصاائية عناد مساتو  الدلالاة )0.05الدلالة )

معهااد ماان الخااارج، غرفااة الأقامااة بااين متوسااط الأطباااء والمرضااي علااي متوسااط أبعاااد  )موقااع ال
بالمعهاااد، مجماااوع أبعاااااد المقيااااس( لمقيااااس التقياااايم البيئاااي لحقاااوق المرضااااي لصاااالح المرضااااي 

( وانحاراف 11.35الأعلي في المتوسط ، وقد جاء متوسط بعد) داخل المعهاد( لادي المرضاي )
(، 4.62) ( وانحراف معياري10.72(، وهو أعلي من متوسط الأطباء بقيمة )10.72معياري )
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( وعلياه 0.05( وهي أكبار مان )0.253( بقيمة احتمالية )1.14كما جاءت نتيجة )ت( بقيمة )
 نقرر أنه لا توجد فروق بين الأطباء والمرضي لبعد )داخل المعهد(. 

توجد فروق دالة احصائياً بين الممرضات والمرض  عل  متوسيط درجيات مقيياس التقيييم  -4
 البيئ  لحقوق المرض .

للفروق بين الممرضات والمرضي علي متوسط أبعاد  )ت(ختبار نتائج ا :(5) جدول رقم
 مقياس التقييم البيئي لحقوق المرضي.

بعاد أ
المتوسط  العدد الجنس المقياس

 الحسابى
الإنحراف 
 المعيارى

قيمة 
 )ت(

القيمة 
 الإحتمالية

الدلالة 
 الإحصائية

موقع 
المعهد من 
 الخارج

 2.791 15.37 100 الممرضات
دال  0,0040 2.871

 2.775 14.24 100 رضيالم إحصائياً 
داخل 
 المعهد

دال  000. 6.258 3.516 14.23 100 الممرضات 
 2.969 11.35 100 رضيالم إحصائياً 

غرفة 
الأقامة 
 بالنعهد

 4.618 17.53 100 الممرضات 
دال  027. 2.234

 2.997 16.30 100 رضيالم إحصائياً 
مجموع 
أبعاد 
 المقياس

 8.534 47.13 100 الممرضات 
دال  000. 5.352

 4.801 41.89 100 رضيالم إحصائياً 

يتضاااح مااان الجااادول التاااالي: أن متوساااط أبعااااد مقيااااس التقيااايم البيئاااي )موقاااع المعهاااد مااان 
الخارج، داخل المعهد، غرفة الأقامة بالمعهد، مجموع أبعاد المقياس( لد  الممرضات بلغ قيماة 

(، 8.53، 4.61، 3.51، 2.79( وانحااااااااراف معياااااااااري )47.13، 17.53، 14.23، 15.37)
( وانحاراف معيااري 41.89، 16.30، 14.24،11.35وهو أعلى من متوسط المرضي بقيمة )

( 5.35، 2.23، 6.25، 2.87(، كمااااااااا جاااااااااءت نتيجااااااااة )ت( )4.80، 2.99 2.96، 2.77)
(، وعليااة نقاارر أنااه توجااد 0.05الدلالااة )( أصااغر ماان مسااتو  0.02، 0.000بقيمااة احتماليااة )

( باين متوساط الممرضاات والمرضاي علاي 0.05فروق ذو دلالة إحصائية عند مستو  الدلالاة )
 متوسط درجات مقياس التقييم البيئي لحقوق المرضي لصالح الممرضات الأعلي في المتوسط.
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مقياس التقييم البيئي  توجد فروق دالة احصائياً بين درجات القياس القبل  والبعدي عل   -5
بأبعييياده )المعهيييد مييين الخيييارج، داخيييل المعهيييد، غرفييية الأقامييية بالمعهيييد، مجميييوع درجيييات 

 المقياس(.
ختبار القبلي والبعدي لأبعاد مقياس نتائج اختبار )ت( للفروق بين متوسط الا :(6جدول رقم )

 التقييم البيئي لحقوق المرضي.
المتوسط  العدد الجنس أبعاد المقياس

 الحسابى
الإنحراف 
 المعيارى

قيمة 
 )ت(

القيمة 
 الإحتمالية

الدلالة 
 الإحصائية

موقع المعهد من 
 الخارج

القياس 
 2.933 14.53 30 القبلي

دال  0.000 4,536
القياس  إحصائياً 

 1.826 15.90 30 البعدي

 داخل المعهد
القياس 
 3.081 11.43 30 القبلي

دال  0.000 7,937
القياس  إحصائياً 

 2.193 14.50 30 البعدي

غرفة الأقامة 
 بالمعهد

القياس 
 3.142 16.70 30 القبلي

دال  0.000 6,528
القياس  إحصائياً 

 2.412 18.90 30 البعدي

مجموع أبعاد 
مقياس التقييم 

 البيئي

القياس 
 5.281 42.67 30 القبلي

دال  0.000 11,060
القياس  إحصائياً 

 3.905 49.30 30 البعدي

 التالي ما يلي: يتضح من بيانات الجدول
( 15.90أن متوساااط بعااااد )موقااااع المعهااااد ماااان الخااااارج( لااااد  القياااااس البعاااادي بلااااغ قيمااااة )  -

( وانحراف 14.53( وهو أعلى من متوسط القياس القبلي بقيمة )1.826وانحراف معياري )
ر من ( أصغ0.000)( بقيمة احتمالية 4.536(، كما جاءت نتيجة )ت( )2.933معياري )

نقرر أنه توجد فروق ذو دلالة إحصائية عند مستو  الدلالة  (، وعليه0.05مستو  الدلالة )
)موقااع المعهااد ماان الخااارج( لمقياااس ط القياااس القبلااي والبعاادي فااى بعااد ( بااين متوساا0.05)

 التقييم البيئي لصالح القياس البعدي الأعلى في المتوسطات.
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( وانحااراف معياااري 14.50( لااد  القيااس البعاادي بلااغ قيماة )أن متوساط بعااد )داخال المعهااد -
( وانحاااااراف معيااااااري 11.43( وهاااااو أعلاااااى مااااان متوساااااط القيااااااس القبلاااااي بقيماااااة )2.193)
ساتو  ( أصغر من م0.000( بقيمة احتمالية )7.937(، كما جاءت نتيجة )ت( )3.081)

مسااااتو  الدلالااااة نقااارر أنااااه توجاااد فااااروق ذو دلالاااة إحصااااائية عناااد  (، وعليااااه0.05الدلالاااة )
)داخال المعهاد( لمقيااس التقيايم البيئاي ط القيااس القبلاي والبعادي فاى بعاد ( بين متوس0.05)

 لصالح القياس البعدي الأعلى في المتوسطات.
( وانحااراف 18.90قامااة بالمعهاد( لاد  القيااس البعاادي بلاغ قيماة )أن متوساط بعاد )غرفاة الإ -

( وانحاراف معيااري 16.70القبلاي بقيماة )( وهو أعلى من متوسط القياس 2.412معياري )
ر من مساتو  ( أصغ0.000( بقيمة احتمالية )6.528(، كما جاءت نتيجة )ت( )3.142)

نقااارر أنااااه توجاااد فااااروق ذو دلالاااة إحصااااائية عناااد مسااااتو  الدلالااااة  (، وعليااااه0.05الدلالاااة )
قيااس التقيايم )غرفة الأقامة بالمعهاد( لمط القياس القبلي والبعدي فى بعد ( بين متوس0.05)

 البيئي لصالح القياس البعدي الأعلى في المتوسطات.
أن متوسااااط بعااااد )مجمااااوع أبعاااااد مقياااااس التقياااايم البيئااااي( لااااد  القياااااس البعاااادي بلااااغ قيمااااة  -

( وهاااااو أعلاااااى مااااان متوساااااط القيااااااس القبلاااااي بقيماااااة 3.905( وانحاااااراف معيااااااري )49.30)
( بقيمة احتمالية 11.060)(، كما جاءت نتيجة )ت( 5.281( وانحراف معياري )42.67)
نقااارر أنااااه توجااااد فااااروق ذو دلالااااة  (، وعليااااه0.05ر ماااان مسااااتو  الدلالااااة )( أصاااغ0.000)

)مجماوع  سط القياس القبلاي والبعادي فاى بعاد( بين متو 0.05إحصائية عند مستو  الدلالة )
أبعااااد مقيااااس التقيااايم البيئاااي( لمقيااااس التقيااايم البيئاااي لصاااالح القيااااس البعااادي الأعلاااى فاااي 

 لمتوسطات.ا
رتفااااع نسااابة التقياايم لااادي المرضاااي، ممااا يؤكاااد فاعلياااة البرناااامج وتشااير هاااذه النتاااائج إلااي ا

 الماااريض بحقوقاااه وواجباتاااه، وذلاااك مااان خااالال الجلساااة التاااي تناولااات بتعرياااف وجلسااااته وفنياتاااه،
 كماا كاان للتقبال دورا هامااحاول هاذه الحقاوق  التفرياغ الانفعاالي للحاوار والمناقشاة إلاي بالإضافة

ومحاولاااة معايشاااة هاااذه  فاااي ضااارورة المكاااوث بالمعهاااد خااالال فتااارة العااالاج فاااي تقااابلهم ظاااروفهم
، فقاد ناقشات دراساة وقد تناولت العديد من الدراسات مشكلة الدراسة مين عيدة أوجيه، الظروف

وفاء نايل عطا ا  تحقيق إدارة الجاودة الشااملة باساتخدام معاايير الاعتمااد فاي مستشافى الملكاة 
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في الأردن، )دراسة حالة من وجهة نظر مقدمي الخدمة ومرافقي متلقي الخدمة(.  بد ا رانيا الع
ومن أهم النتائج التي توصلت إليها الدراسة: بينت الدراسة وجود فروق ذات دلالة إحصائية في 

في مدينة عمان  إدراك مقدمي الخدمة ومرافقي متلقي الخدمة في مستشفى الملكة رانيا العبد ا 
لأهميااة تطبيااق مبااادئ إدارة الجااودة الشاااملة تعااز  لاابعض المتغياارات معااايير الاعتماااد )حقااوق 
المرضى وعائلاتهم، منع العدو  والسايطرة عليهاا، والتادريب، التحساين المساتمر للجاودة(، وبنااء 

اسااتمرار علااى نتااائج الدراسااة تاام تقااديم عاادد ماان التوصاايات والمقترحااات كااان ماان بينهااا ضاارورة 
دعااام الإدارة العلياااا ومتابعتهاااا فاااي تطبياااق مباااادئ إدارة الجاااودة الشااااملة، بالإضاااافة إلاااى تفعيااال 
عنصااار المشااااركة وفااارق العمااال لاااد  مقااادمي الخدماااة، وترسااايخها فاااي ثقاااافتهم التنظيمياااة، وقاااد 
 ناقشت دراسة بهية عبد الجليل، تقييم جودة الرعاية الصاحية الأولياة المقدماة للأطفاال دون سان

الجاودة الخامسة فاي شامال الضافة الغربياة/ فلساطين، وناقشات دراساة عباد العزياز بان عباد ا ، 
 ،الشااملة الجودة مفهوم معرفة إلى الدراسة هذه هدف الدراسة: تهدف المستشفياتر فيالشاملة 

 ة،جاد الخاصاة بمديناة المستشافيات فاي الشااملة الجاودة إدارة تطبياق ومميازات فوائاد دراساةو 
 المستشافيات تواجاه التاي الصاعوبات دراساة، و الشاامل الجاودة تحساين أسااليب علاى فالوقاو و 

 الشااملة الجاودة لبرناامج خطاة إعاداد كيفياة دراساة، و ة الشااملةدالجاو  إدارة تطبياق عند الخاصة
 دارساة ،التقليدياة والإدارة الشااملة الجاودة إدارة باين الفارق معرفاة، الخاصاة المستشافيات فاي

 العليا الإدارة تبني مد  معرفةو  ،جدة بمدينة الخاصة المستشفيات في المتبع الإداري الأسلوب
 .والأداء الخدمة ترفع جودة التي للأساليب الخاصة بالمستشفيات

 

 التوصيات
 أهم المحاور التى توصي بها الباحثة:وفقا لما أسفرت عنه الدراسة من نتائج يمكن تحديد 

بالمستشاااافي فااااى أماااااكن مختلفااااة لتوعيااااة المااااريض بحقااااوقهم تكااااون حقااااوق المرضااااي معلنااااه  -1
 وواجباتهم.

أعطاااء دورات تدريبااة للأطباااء والتمااريض وهاام أكثاار ماان يتعاماال مااع المااريض، عاان حقااوق  -2
 المرضي الاجتماعية والصحية.
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 ضرورة أهتمام إدارة المستشفي بحقوق المرضي من النواحي )الاجتماعية، والبيئية(. -3
ة البحااوث التااى تهااتم بحقااوق المرضااي ماان عاادة جوانااب )الاجتماعيااة، يقتاارح الباااحثون بزياااد -4

 والبيئية، النفسية، والاقتصادية(.
تشاااغيل شاشاااات عااارض بالمستشااافيات فاااي أمااااكن الأساااتراحات والانتظاااار، توضاااح حقاااوق  -5

وواجبات المرضى بطريقة مبسطة، وتبصر المريض بكيفية تقديم شكوي إذا تم الإخفااق فاي 
 هذه الحقوق.

 المستشفيات بأماكن أنتظار المرضي والاستراحات. اهتمام -6
يقترح الباحثون توفير ممشاي أو حديقاة بالمستشافي ليتنازه بهاا المرضاي التاى تسامح حاالتهم   -7

 بالممشي. 
تفعياااال أقسااااام )الجااااودة، ومكافحااااة العاااادوي بالمستشاااافيات(، وأعطاااااء دورات بصاااافة مسااااتمرة  -8

لمستشااافي، وتحويااال مااان يقصااار إلاااى لمكافحاااة العااادوي ولمتابعاااة تطبياااق حقاااوق المرضاااي با
 المسائلة القانونية.
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ABSTRACT 
The aim of the study was to identify the environmental assessment 

of the application of patients' rights from the point of view of doctors, 

nursing staff, and patients, and to identify the differences between the 

view of doctors, nursing staff and patients in the environmental 

assessment of the application of patient rights. Patients 'perspective on 

environmental assessment of patients' rights. The study sample 

consisted of 300 samples divided into 100 doctors, 100 members of 

nursing staff, 100 patients, sample of 30 experimental samples and 30 

control samples. The questionnaire includes a questionnaire prepared by 

the researcher, an environmental assessment form from the point of 

view of physicians, an environmental assessment form from the point of 

view of the nursing staff, an environmental assessment form from the 

point of view of the patient. The study reached a number of results, 

the most important of which are: 

- There is a statistically significant relationship between the 

qualification and the dimensions of the environmental assessment 

scale (the institute's location from the outside, inside the institute, the 

living room, and the total dimensions of the scale). 

- There is no statistically significant relationship between (age) and the 

dimensions of the environmental assessment scale (Institute site 

from the outside, the institute's living room, and the total dimensions 
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of the EIA). There is a statistically significant relationship between 

the age variable and the distance. 

- There is a very strong positive correlation between the mean 

dimensions of the scale of the environmental assessment. 

- There are statistically significant differences between the sex variable 

(males and females) of the environmental assessment scale in its 

dimensions (the institute from abroad, inside the institute, the 

institute's residence room, and the total degrees of the scale). 

- There are statistically significant differences between (doctors, 

members of the nursing staff) of the environmental assessment scale 

in its dimensions (the institute from abroad, inside the institute, the 

institute's living room, and the total degrees of the scale). 

- There are statistically significant differences between (doctors and 

patients) of the environmental assessment scale in its dimensions 

(Institute from abroad, Institute residence room, total degrees of the 

scale), and there are no differences in the distance (inside the 

institute). 

- There are statistically significant differences between (patients, 

members of the nursing staff) for the scale of the environmental 

assessment in its dimensions (institute from abroad, inside the 

institute, the institute's residence room, and the total degrees of the 

scale). 

- There are statistically significant differences between the 

measurements of the tribal and the remote measure of the 

environmental assessment in its dimensions (the institute from 

abroad, inside the institute, the institute's residence room, and the 

total degrees of the scale). 

The study recommends: 

1- Patients' rights shall be announced in the hospital in different places 

to inform the patient of their rights and duties. 

2 - Giving training courses for doctors and nursing who are more than 

dealing with the patient, on the rights of social and health patients. 

3 - The need to care hospital management rights of patients in terms of 

(social, environmental). 
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4. Researchers propose increasing research on the rights of patients in 

several aspects (social, environmental, psychological and economic). 

5 - Operating screens in hospitals in the places of rest and waiting, 

clarify the rights and duties of patients in a simplified way, and the 

patient to see how to complain if the failure of these rights. 

6 - The attention of hospitals to places of waiting patients and rest. 

7. The researchers suggest that a walker or park be provided in the 

hospital to be walked by the patients who allow their condition to walk. 

8 - Activation of sections (quality, infection control in hospitals), and 

give courses on a continuous basis to combat infection. 

  


