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 المسـخخلـص
إلى التقييم التفضيمي  )بيت الجودة (الذي يستند تطبيق أداة نشر وظيفة الجودة بحث إلىال اىذ يسعى

حسين تحديد المتطمبات الفنية التي تحتاج إلى أىتمام أكبر خلبل عممية تو لممستمزمات الرئيسة لممرضى 
التعميمي/  )بغداد مستشفى فيإذ حددت المتطمبات الأساسية لممرضى الراقدين  ,وتطويرىاالخدمات الصحية 

المقابلبت الشخصية لممرضى الراقدين والاطباء بمختمف  إذ أعتمدتلطب ( في بغداد, دائرة مدينة االتابع ل
مستشفى التخصصاتيم فضلآ عن قوائم الفحص التي أعدت ليذا الغرض بغية تقييم درجة توافرىا في 

إلى جممة  وتوصل البحث نافس)مستشفى الراىبات الأىمية (مستشفى المبالمبحوث مقابل معمومات تتعمق ال
ستنتاجات أىميا إمكانية تطبيق أداة نشر وظيفة الجودة من حيث تمبية متطمبات المريض فضلآ عن توافر أ

السبب الذي  دضعف التحديد الدقيق لمتطمبات المريض يعو المستمزمات والجوانب الفنية لممستشفى المذكور, 
بعدة  الدراسة وأختتمتث, والمستشفى المبحو  عدم وجود تطابق حتى إذا كان نسبي بين المريض فييكمن 

توصيات نذكر منيا العمل عمى تبني تطبيق أدوات من شأنيا تساىم في تحسين جودة الخدمات الصحية 
خطط لتحسين جودة الخدمات الطبية والصحية المقدمة في  الاعتماد عمى, و لاسيما أداة نشر وظيفة الجودة  

لشكل الذي يفوق تمك المقدمة من قبل المستشفيات وبما يمبي حاجات المرضى وبا مستشفى بغداد التعميمي
والمتطمبات الفنية عن طريق المقابلبت الشخصية لممرضى الراقدين والاطباء بمختمف تخصصاتيم  الأىمية

فضلآ عن قوائم الفحص التي أعدت ليذا الغرض لجمع وتحميل المعمومات والبيانات الضرورية اللبزمة لتطبيق 
 ىذه الأداة .

 . صوت الزبون - بيت الجودة -نشر وظيفة الجودة  للبحث/  ث الرئيسيتلحاطالمص
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بحث تطبيقي في   –بناء بيت الجودة لتحدين الخدمات الصحية                 

 مدتذفى بغداد التعليمي
 

 المقذمـت
من خلبل المزايا التنافسية المتمثمة بتقديم أفضل الخدمات لمزبائن أنظمة الجودة الحديثة في تعزيز  اسيمت   

الجودة عن طريق البحث  عاليةالزبون وخمق تصميم خدمة التركيز عمى المعايير التي تسيم في زيادة رضا 
والكشف عن متطمبات الزبون الظاىرة منيا والضمنية )المعمنة وغير المعمنة( عمى حد سواء, وتحويميا إلى 
إجراءات وتصاميم في المنظمة , بغية تقديم خدمة متفوقة تسيم في تحقيق ميزة تنافسية مستديمة يصعب 

عتماد طرائق وأدوات حديثة وشاممة ومتجددة , ومن أىميا أداة نشر وظيفة الجودة أستنساخيا, وذلك با
QFD-- Quality Function Deployment"  والتي تعد الأداة المحددة في الأصغاء إلى الزبائن بغية"

عمى       Voice Of Customer معرفة ما يرغبون بو تحديدآ بمغتيم, وىو ما يعرف ب " صوت الزبون "
نظام منطقي لتحديد أفضل كيفية لأنجاز متطمبات الزبون ) المريض ( , ومن ثم نشرىا عبر مصفوفات  وفق

التي تعد مدخل إلى التحسين المستمر , والبناء الجماعي الذي  -QFD–بيوت الجودة المتسمسمة لمراحل أداة 
   ىداف المتعمقة بتطوير الخدمة.يضمن تركيز الجيود وتعاون الوظائف  المتعددة ذات العلبقة لغرض تحقيق الأ

مستشفى بغداد التعميمي,  فيتحسين الخدمة الصحية بأستخدام أداة نشر وظيفة الجودة  البحث إلىيدف ي
ممثمة عينة المرضى المبحوثين بعد تشخيص الاسباب الحقيقية لممشكمة الراىنة التي تعاني منيا ىذه 

مرت بالبلبد سابقآ وغياب الدعم الحكومي لمخدمات الصحية نتيجة تراكمات الظروف الصعبة التي  المستشفى
يتضمن البحث أربعة محاور ييتم الأول منو بمنيجية البحث )مشكمة البحث وأىميتو وأىدافو والمخطط 

الجانب النظري, وأنفرد الثالث الجانب التطبيقي لمبحث في  الأجرائي( وخصص المحور الثاني لعرض أىم فقرات
 .ويتناول المحور الرابع أىم الأستنتاجات والتوصياتتعميمي , مستشفى بغداد ال

 منهجيت البحث/ المحىر الاول
 البحث :مشكمة  -اولاً 
يعتمد عمى  إذفي تحسين الخدمات الصحية  يموأداة تس منيجآ QFDيعد مفيوم نشر وظيفة الجودة    

 يا بغية أيصال صوت المريض الأساليب المعتمدة في تطوير العلبقة بين المريض والمستشفى وتحسين
) متطمباتو( الى المستويات العميا في المستشفى معبراً عنيا بأستراتيجيات وسياسات متعددة تستيدف الوصول 
الى مستوى عالٍ من الرضا عن جودة الخدمات الصحية ولموصول الى ذلك ينبغي تحقيق موائمة ناجحة بين 

العلبجية ( لدى المستشفى ) امكانيات المستشفى المتاحة( , صوت المريض والمواصفات الطبية ) الطبية و 
ة ومدى تلتمبي وونظراً لافتقار القطاعات الصحية الى الاىتمام بصوت الزبون )المريض( والمتطمبات الضروري

موائمتو مع مواصفاتيا الصحية والطبية لذا تأتي ىذه الدراسة لمعالجة مشكمة ضعف أو عدم توافر 
ضية والطبية بشكل فاعل في مستشفيات دائرة مدينة الطب بمدينة بغداد مما تؤخذ ضرورة المستمزمات المر 

تطبيق  ولاحتوائو عمى اليات مناسبة لترجمة متطمباتيم الى مواصفات تستخدم في تكوين الخدمة النيائية , 
 اسبقية تنافسية . فضلب عن قدرتو عمى تحديد وتعريف موقع المستشفى بالنسبة لمنافسييا وصولًا الى امتلبك

 
 عميو تتمحور مشكمة الدراسة في اثارة التساؤلات الاتية: 

 التعرف عمى واقع تحسين وتقييم الخدمات الصحية في مستشفى بغداد التعميمي ؟ -0
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 ىل يمكن تطبيق اداة نشر وظيفة الجودة في المستشفى المبحوث؟ -4
راض تحقيق افضل حالات تحسين الخدمات في دائرة ما مدى امكانية تطبيق اداة نشر وظيفة الجودة لأغ -0

 التعميمي؟ مدينة الطب / مستشفى بغداد
ما النتائج المتحققة جراء تطبيق اداة نشر وظيفة الجودة في مسار عممية تحسين الخدمات في  -2

 المستشفى المبحوث؟
  البحث :اىمية  -ثانياً 

 تتجمى اىمية الدراسة بالأتي:
فية والتطبقية الجديدة في مجال تحسين الخدمات ولاسيما اداة نشر وظيفة الجودة تقديم الاسس المعر  -0

الفاعمة لأنيا من الاساليب الحديثة المطبقة حالياً في المجالين الصناعي والخدمي مع عرض المرتكزات 
 الخدمة في بيئة المنظمات الخدمية. حسينالاساسية لتطبيق ىذا الاسموب وزيادة المعرفة بفمسفة ت

توجيو اىتمام المنظمات الخدمية العراقية نحو ضرورة استخدام اداة نشر وظيفة الجودة كونيا فمسفة  -4
فعالة لتحسين وتطوير بيئة العمل ويسيم في رفع الانتاجية , والتخمص من الموارد غير الضرورية والتأخير 

 الناتج عنيا .
لبيان  امية في الدراسات الاجنبية مما يوفر اساسعد اداة نشر وظيفة الجودة من المواضيع الاكثر اىت -0

 طاع الصحي .قمدى امكانية استخدام المفاىيم والتطبيقات الجديدة في بيئة عمل الخدمات لاسيما ال
ىذه الدراسة مع توجيات وزارة الصحة في ضرورة اعادة تصميم سميم لتقديم الخدمات الى  تزامنت -2

  لية .المستشفيات والمراكز الصحية الحا
 البحث :اىداف -ثالثاً 
 تحقيق الاىداف الاتية: إلى البحثسعى ي   
 . بغداد التعميمي ىالتعرف عمى واقع وامكانية استخدام اداة نشر وظيفة الجودة من قبل مستشف -0
محاولة تحسين جودة الخدمات المبحوثة عن طريق تحويل متطمبات المريض الاساسية التي تم تحديدىا  -4

مبات وخصائص عبر مراحل تقديم الخدمة وتحديد اسبقيتيا الفنية بما يضمن التركيز عمييا من اجل الى متط
 تمبية متطمبات المريض الرغوبة.

لأحتياجات الزبائن )المرضى( الاساسية ومن ثم تحديد مستوى اىميتيا فضلًب عن  ينالفيم والتحديد الدقيق -0
 عمى ما يضمن التركيز عمى المتطمبات ذات الاىمية الاساسيةوب بغداد التعميمي ىتوقعاتو لخدمات مستشف

 المبحوث. ىوفق اراء وتوجيات المرضى والمراجعين لممستشف
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 -: لمبحثالمخطط الاجرائي  -رابعاً 
في تحقيق أىدافيا  كما مبين في  ويسيميمثل مسار أنجاز أىداف الدراسة  ااجرائي امخطط ىذا البحثتتطمب 
لتحسين الخدمات في بيئة عمل دائرة مدينة   QFDكس أستخدام أداة نشر وظيفة الجودة ( الذي يع1الشكل  )
 الطب .

 (0شكل)
 المخطط الاجرائي لمدراسة

 
   
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 إعداد الباحثة  المصدر:
 : وعينتو البحثموقع اجراء  -خامسآ

فردا (  75)وتضمنت العينة  نة الطب في بغدادالتابعة لدائرة مدي مستشفى بغداد التعميميب بحثيتمثل مجتمع ال
من الأطباء العاممين في المستشفى فردا ( 288من المرضى الراقدين في  المستشفى المبحوث قيد الدراسة و )

 .المذكور
 البحث :منيج  -سادسآ

ذات  انسجاماَ مع طبيعة المشكمة التي تتطمب الرؤية الواضحة وتحميل معمق وشامل لمظواىر والامور   
العلبقة اعتمدت الدراسة الحالية اسموب دراسة الحالة توضيح الاحداث والعوامل التي بالمستشفى او حالة 
ادارية محددة وتجمع دراسة الحالة بين اكثر من اسموب عممي بحثي في اَن واحد تتمثل بالملبحظة وقائمة 

 الفحص , والمقابمة الشخصية .

 تقديم دراسة واقع في مستشفى بغداد التعليمي

تحليل المتطلبات الأساسية وفق أحتياجات 

 الزبائن )المرضى(

 
ات الفنية )العلاجية والطبية (اللازمة وفق أراء وتوجيهات تشخيص المتطلب

 الملاكات الطبية

 
 تقييم أتجاهات وطبيعة المتطلبات التنافسية )المستشفى المنافس(

 
 تطبيق إداة نشر وظيفة الجودة

 

 تحسين الخدمات الصحية
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 -:البحث حدود  -سابعآ
 (  0/5/4104)موضوع الدراسة المدة الزمنية من  ىالزمانية : غطت الدراسة الميدانية لممستشفأ_ الحدود 
 ( . 00/8/4100ولغاية ) 

بغداد مستشفى ب_ الحدود المكانية : اقتصرت الدراسة الميدانية عمى موقع دائرة مدينة الطب وتحديداَ في 
 التعميمي.

 الجانب النظري/ المحىر الثانً 
 دأولا: تميي

( Rusell&Taylor2oo9:191أحدى الأدوات الرئيسية لتصميم الخدمة  (QFD)الجودة  وظيفةتعد نشر    
تقنية تحميل بيانية تعمل عمى وصف احتياجات وتوقعات الزبون  والكيفية التي يتم من خلبليا إشباع تمك فيي 

عرف ببيت الجودة , وفي الخطوة الاحتياجات والتوقعات و المبادلة بينيما, ويستعمل في تحميمو مخططاً ي
الأولى من استعمال مخطط بيت الجودة يتم تحديد متطمبات الزبون لممنتج المحدد )و الذي يتمثل بنظام 
المعمومات( و من ثم تحديد عدد خصائص التصميم )و التي تدعى بالمتطمبات التقنية( و التي تكون مرتبطة 

التقنية أن تعمل عمى إشباع متطمبات الزبون , و ضمن الإطار بمتطمبات الزبون , و يتوقع من المتطمبات 
ألمفاىيمي لمصطمحات نشر دالة الجودة يتم التعبير و بشكل متعاقب عن كل من متطمبات الزبون و 

( , و بعد تحديد متطمبات الزبون والمتطمبات WHATs & HOWsالمتطمبات التقنية بـــ ) ماذا و كيف 
 حقة تتمثل في الكشف عن العلبقات التي تربط بين ىاذين النوعين من المتطمباتالتقنية فان المرحمة اللب

(Ahmed et al.,2006:224) كما أنو أسموب منيجي يستخدم لتحديد وترتيب أولويات التواصل .
 .ومتطمبات الزبائن وبحيث يمكن لممؤسسة تحسين المنتجات والخدمات لتتجاوز توقعات الزبائن

يج فعال لبناء متطمبات الزبائن في المنتجات والخدمات, لمتغمب عمى المنافسة, وتمبية ن(  (QFDوتمثل    
  .تالمنتجات والخدما احتياجات الزبائن والحد من التكاليف ووقت التصميم, مع تحسين صفات

 ثانيا: النشأة والتطور
د في أواخر عقد وذلك لتطوير المنتج الجدي (QFD)مصطمح نشر وظيفة الجودة  Yoji Akaoاوجد    

. و نشر وظيفة الجودة ىي عممية تستخدم لتحويل حاجات الزبون إلى خصائص تصميم قابمة لمتحقيق 0591
باعتماد استخدام ىذه التقنية في تخفيض وقت  Toyota Motorبالنسبة لممنتج أو الخدمة, وقد قامت شركة 

 (Sweet et al,. 2010: 627)وكمفة تصميم السيارات. 
ترجمتو إلى  تو الذي تم (hinshitsu kino tenkai)ح نشر وظيفة الجودة بالمغة اليابانية ىو ومصطم   

 ,Akao & Mazur)وكما أشار إلى ذلك  (quality function evolution)المغة الانكميزية بمعنى 
 أي بمعنى نشوء أو تطور أو نشر وظيفة الجودة. (25 :2003
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من قبل بيا  فقد جرى الاعتراف , في اليابان في السبعينيات (QFD)ة جودة نشر وظيف بدايةوعمى الرغم من  
العالم الغربي الثمانينيات كأداة ميمة لنجاح في عدد كبير من المنظمات اليابانية لغرض تحسين العمميات 

مية في كأداة قوية تعالج القرارات الإستراتيجية والتشغي  QFDلمشركات التي تستخدم  وبناء مزايا تنافسية
 .الشركات
متطمبات تقنية مناسبة لكل مرحمة من مراحل  الىوسيمة لترجمة متطمبات الزبائن  QFD إذ يوفر 

, أي استراتيجيات التسويق, والتخطيط, وتصميم المنتجات واليندسة, وتقييم  تطوير المنتجات والإنتاج
نتاج عممية التنمية والإنتاج والمبيعات   .(Mehrjerdi, 2011:913)النموذج الأولي, وا 

إلى الولايات المتحدة  (QFD)بتقديم نشر وظيفة الجودة  Yoji Akaoو  Masao Kogureوقام كل من    
المنشورة   (Quality function deployment and CWQC in Japan)الأمريكية من خلبل مقالة 

 (Han et al., 2001: 798). 0570في إصدار أكتوبر عام  (Quality Progress)في مجمة 
 ثالثا: مفيوم نشر وظيفة الجودة

من مرحل تخطيط المنتج و مرحمة  تيتم أداة نشر وظيفة الجودة بالتأكد من إيصال صوت الزبون في كل    
. إذ تقدم مجموعة من الأنشطة و المخططات التي تمثل نشر ( 21: 4118)الموسوي,مرحل التصميم

. (how's)و بين الوسائل لتحقيقيا  (What's)ن الأىداف التصميم الذي يسمح بمشاىدة العلبقات بي
(Franceschini & Alessandro, 1999: 85) 

وتعد نشر وظيفة الجودة طريقة نظامية تميل إلى اقل رسمية في الاتصال ما بين الزبون ومطوري المنتج.    
ممة تقنيا بل تمك فضلب عن ذلك تيدف نشر وظيفة الجودة إلى منتجات تمثل ليس كل الخصائص المحت

 (Herzwurm & Schockert, 2003 : 36)الخصائص التي يطمبيا الزبائن. 
وكما يستخدم اليوم إلى اسم  ”quality function deployment“ويشير مصطمح نشر وظيفة الجودة    

 quality deployment (QD)جزئيين ىما: نشر الجودة  عمىعام لمممارسات يمكن أن تقسم بشكل سميم 
 narrowly defined quality function deploymentوالتحديد الضيق لنشر وظيفة الجودة 

(NDQFD) يمكن تعريفيا عمى أنيا ترجمة طمبات المستخدم )متطمبات الزبون( إلى خصائص الجودة ,
نشر )صفات المنتج(. أن ىذا يحدد جودة التصميم لممنتج الكامل )عادة ما يكون النظام(. وبعدىا يجب أن ت

جودة التصميم نظاميا لكل نظام فرعي لمنتج وبعدىا في كل المكونات والعمميات. أما نشر وظيفة الجودة 
والعمميات التي تكون ضرورية لتحقيق الجودة  لموظائفالمحدودة يمكن أن تعرف عمى أنيا النشر النظامي 

 ,Miguel & Dias) ل ..الخ(بشكل تفصيمي خطوة بخطوة )عمى سبيل المثال, الإجراءات, تعميمات العم
2009: 591)  

والتحديد الضيق لنشر وظيفة الجودة  (QD)التحديد الواسع لنشر وظيفة الجودة يشمل نشر الجودة  ان 
(NDQFD) في الولايات المتحدة لا يفرق بين .(QD)  و(NDQFD)  و يتم التعامل معيما بشكل مترادف وكما تم

. نتيجة لما سبق فان أغمبية تطبيقات نشر وظيفة الجودة Christiano et al. (2000)إثباتو في المسح الذي أجراه 
وىذا ما يحدث أيضا في بعض البمدان في أوربا مثل  (QD)في الولايات المتحدة في الحقيقة ىي فقط نشر الجودة 

 (Miguel & Dias, 2009: 591)السويد والمممكة المتحدة و كذلك يحدث في البمدان النامية . 
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يتم أولا تحديد حاجات ورغبات  يتطمبنشر وظيفة الجودة  ان (Lu & Kuei, 1995: 86)أوضح    
يطابق المنتج النيائي   ت المنتج أو الخدمة. بحيث يجب أنالزبون, ومن ثم تحويميا إلى خصائص وصفا

أن أول خطوة  (Franceschini & Terzago, 1998: 754)حاجات الزبون بشكل مرضي. وأضاف 
المدخل  ديع (VoC)وظيفة الجودة تتطمب تحديد حاجات الزبون, وفي الحقيقة أن صوت الزبون  لنشر

 الأساسي في عممية التصميم.
وربما  .نشر دالة الجودة ىي منيج منظم لمبحث عن الزبائن وفيم احتياجاتيم وضمان تمبية احتياجاتيمو    

QFD جديدة أو والخدمات محسنة  كان أىم أداة إدارية وضعت لضمان الجودة في منتجاتHan et al., (
:701). 2001. 

طريقة لتخطيط وتطوير أن نشر وظيفة الجودة ىي عبارة عن الى  (Chuang, 2002: 1038)وأشار    
المنتج بشكل مييكل والتي تمكن فريق التطوير من التحديد وبوضوح حاجات و رغبات الزبون, ومن ثم تقييم 

 تمبية تمك الحاجات. فيكل منتج مقترح بشكل نظامي في ضوء تاثيره 
متطمبات  نشر وظيفة الجودة عمى أنيا مدخل مييكل لتحويل (Chao & Ishii, 2004: 942)وقد عرف    

الزبون إلى خصائص التصميم, و يعد أداة قوية لمتأكد من وجود اتصال صحيح بين العميل و فريق التصميم, 
 إذ يمعب نشر وظيفة الجودة الدور المحوري في عممية التصميم.

وعرفيا أيضا عمى أنيا مجموعة من التخطيط و الاتصال الروتيني الذي يربط بين وظائف التسويق و    
مقابل تقنيات  (CA)ميم و التصنيع, إذ يتم تحديد أولا متطمبات الزبون والتي تسمى خصائص الزبون التص

 Gandhinathan et). (CA)والتي تؤثر في  (EC)متنوعة, ويتم وصف و تقييم الخصائص اليندسية 
al., 2004: 1004) 

( تحديد ما 0كل من ) أن نشر وظيفة الجودة يشير إلى(Heizer & Render,2009: 140) وأشار    
( تحويل رغبات الزبون إلى تصميم مستيدف. وتكمن الفكرة من ذلك ىو 4الذي سوف يرضي الزبون و )

الحصول عمى فيم واسع لحاجات لما يريده الزبون وذلك في سبيل تحديد حمول العممية البديمة. و يتم بعدىا 
لجودة تستخدم مبكرا في عممية التصميم دمج تمك المعمومات تطوير تصميم المنتج. أن نشر وظيفة ا

 لممساعدة في تحديد ما الذي يرضي الزبون و أين يتم نشر جيود الجودة.
الغرض الرئيسي لنشر وظيفة الجودة  ىو محاولة التأكد من أن  (Slack et al, 2010: 125)وأضاف    

 ة.التصميم النيائي لممنتج أو الخدمة يمبي بشكل فعمي حاجات زبائن الشرك
أن نشر وظيفة الجودة ىي عبارة عن نظام رسمي لمتأكد من التصميم  (Hill &Hill, 2009 : 86)وأضاف 

النيائي لمخدمة أو المنتج يمبي حاجات الزبائن و كذلك التخمص من المكونات و الأنشطة الغير ضرورية 
 والتي لا تضيف قيمة أو تسيم في تمبية تمك الحاجات.

 ة الجودةرابعا: أىمية نشر وظيف
عد نشر وظيفة الجودة أداة نافعة لتحميل و تحسين الجودة مع العديد من المزايا, فعند استخدام نشر ي   

الميم فيم حاجات الزبائن, لنتمكن بعدىا من تصميم أو تعديل المنتج لتمبية تمك  ضمنوظيفة الجودة 
 (Tan et al., 1998: 635)الاحتياجات. 

http://www.emeraldinsight.com/journals.htm?issn=0265-671X&volume=27&issue=6&articleid=1864943&show=html#idb43
http://www.emeraldinsight.com/journals.htm?issn=0265-671X&volume=27&issue=6&articleid=1864943&show=html#idb43
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المنافع المرتبطة بنشر وظيفة  Aoki et al. (1990)لخص  (Ginn & Zairi, 2005: 41)وأشار    
 لجودة بنقطتين توصف ىذه المنافع بشكل واسع وىي:

تطوير منتجات جديدة تمبي كل من طمبات الزبون و تكسب ثقتيم و كذلك  تطور بأسموب سريع يسمح  .0
 بقيادة السوق.

مبكرا في مرحمة  كلبتمن خلبل تحديد المش يحسن من الاتصال بين الأقسام فيما يخص تطوير المنتج .4
 التصميم لضمان تخفيض وقت التطوير و المعالجة.

وىناك الكثير من الفوائد المتحققة من نشر وظيفة الجودة مذكورة في الأدبيات و كما أشار إلى ذلك    
(Mehrjerdi, 2010: 617) :وىي 

 تطيع الشركة أن تنتجو.تساعد في عمل موازنة بين ما يطمبو الزبون و بين ما تس.0
 تعزيز فريق العمل بين الميندسين في الأقسام..4
متطمبات الزبائن و إدخاليا في عممية تطوير  العنايوزيادة رضا الزبون )وىذا يحدث من خلبل الأخذ بنظر .0

 المنتج(.
 .shorten the time to marketالوقت لموصول للؤسواق  قميصت.2
 من التوثيق وذلك لمعرفتيم بأىمية المعمومات. ياكاف اتجعل الموظفين يقدمون قدر .9
 تحسن من فاعمية الاتصالات بين أقسام الشركة..9
متحققة من تطبيق  نشر وظيفة الجودة في  عدة أن ىناك منافعالى  (Gonzalez, 2004: 318)وأشار   

ي و تقميل وقت مجال الخدمة والتي تتضمن كمف تصميم وخدمة قميمة و انخفاض التغيرات في التصميم الأول
تطوير المنتج و تقميل مشاكل البدء بالعمل و جعل أداء الشركة أفضل و تحسين جودة الخدمة, وفوق كل ذلك 

 زيادة رضا الزبون.
 الوصول الىمن المنظمات من  الكثيرأن نشر وظيفة الجودة مكنت  (Politis, 2005: 60)وأضاف    

 متطمبات الزبون إلى منتجات و خدمات ملبئمة. تحسينات في الأداء بشكل جذري من خلبل تحويل
 أشار إلى أىم فوائد نشر وظيفة الجودة من خلبل: (Gremyr & Raharjo, 2013: 141)وقد    
تحقق فيم أفضل لحاجات ورغبات الزبائن. إذ تسمح نشر وظيفة الجودة بفيم أفضل لحاجات ورغبات .0

الزبائن و المتمثمين بالمرضى تتصف بالتعقيد وليا درجات الزبائن و لمختمف مجاميع الزبائن, إذ أن حاجات 
و الحالات الصحية وتسمح نشر وظيفة الجودة عمى التعرف عمى حاجات ىؤلاء  وتتنوع بتنوع الامراضمختمفة 

 الزبائن في المراحل الأولية لتصميم العممية.
سينات في العممية, إذ يمكن تحديد فرص تحسين العممية, ففي حالة عممية جديدة من الصعب تقييم التح.4

 من خلبل نشر وظيفة الجودة تحديد المجالات التي تعد ذات أىمية بالنسبة لممرضى.
تعد مدخل تفكير نظامي فعال, تمتد العممية الطبية عبر العديد من الوظائف و تتضمن العديد من العاممين و أن جمع  .0

 بر ىو الطريقة الوحيدة لزيادة التفكير النظامي.المعمومات من كل ىذه المجالات والعمل بشكل نظامي يعت
تحقيق اتصالات أفضل و وعممية شفافة أكثر من خلبل قياس الأداء. إذ تسمح نشر وظيفة الجودة بان  .2

تكون العممية أكثر شفافية من خلبل قياس الأداء و العممية التحويمية التي تبدأ من حاجات الزبون إلى 
 ى قياس أداء العممية إلى قياس أداء الميمة.مقاييس الأداء التنظيمية إل
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 خامسا: مداخل ونماذج نشر وظيفة الجودة
 إلى أن مدخمين من مداخل نشر وظيفة الجودة ىما: (Abdul-Rahman et al., 1999: 592)أشار    
المدخل التحميمي: وىو مدخل تقميدي لمرقابة عمى الجودة لتمبية متطمبات الزبون من خلبل البحث عن  .0

مسببات المشاكل ومن ثم محاولة منع المسببات من الحدوث, ويبدأ البحث عن مسببات المشاكل من 
نقطة النياية أي المنتج النيائي و التحرك من الأسفل باتجاه الأعمى خلبل عممية الإنتاج لمبحث عن 

في السيطرة العوامل التي أسيمت في تمك المشاكل, ويعد ىذا المدخل ىو المدخل الأساسي المستخدم 
 . Quality Controlعمى الجودة 

طورت نشر وظيفة الجودة لتحريك  0571أن طوال عقد  (Lu & Kuei, 1995: 86)مدخل التصميم: أشار  .4
نقطة منع عدم الجودة باتجاه أعمى العممية في تصميم المنتج و مرحمة التطوير مع التركيز الاستراتيجي عمى رضا 

أن مدخل التصميم وىو مدخل يستخدم مع  (Abdul-Rahman et al., 1999: 592) الزبون. وأضاف 
المنتجات الجديدة, و الذي يبدأ من نقطة النياية  من الأعمى )من التصميم( باتجاه الأسفل لمبحث عن الجودة 
 التي يطمبيا الزبون في المنتج النيائي, ويتطمب ىذا المدخل من الشركات العمل من الأىداف إلى وسائل تحقيق
ىذه الأىداف, إذ تقوم طمبات الزبون بصياغة الأىداف و التي تدمج مع خطة الجودة و نوعية التصميم والتي 

 بعدىا تنشر بطريقة نظامية من أعمى إلى نياية عممية الإنتاج. 
أن ىناك ثلبث نماذج معروفة  (Sheng, 2003: 73)أما بالنسبة لنماذج نشر وظيفة الجودة فقد أشار    

 لعممية نشر وظيفة الجودة وىي: بالنسبة
 & Hauserوالذي تم تحسينو من قبل  Sullivan (1986)المقدم من قبل  (ASI)نموذج الأوجو الأربعة  .0

Clausing (1988) ويعد ىذا النموذج ما يتم تبنيو من قبل اغمب الشركات الأمريكية. و يتم وفق ىذا ,
بات تقنية قابمة لمقياس, و متطمبات الجزئية, طريقة أداء النموذج تحويل متطمبات الزبون النوعية إلى متطم

العممية, و معايير الإنتاج. ومن خلبل الانتقال من بيت إلى بيت يمكن لنشر وظيفة الجودة التأكد من أنو يتم 
 التركيز عمى الزبون خلبل عممية التصميم والتصنيع.

 
 ( 2الشكل )

  نموذج المراحل الأربعة  
Source: Bouchereau, Vivianne, and Rowlands, Hefin, (2000) "Methods and techniques 

to help quality function deployment (QFD)", Benchmarking: An International Journal, 

Vol. 7 Iss: 1, pp. 10 
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   Shigeru Mizunoالنموذج الياباني  الشامل لنشر وظيفة الجودة, قدم ىذا النموذج كل من  .4
. وتضمن ىذا النموذج نشر الجودة, و ونشر التكنولوجيا, ونشر المعولية Yoji Akaoو 

Reliability و نشر الكمفة. إذ قدم ىذا النموذج لمميندسين مجاميع بديمة من العلبقات تسمح ,
أن ىذا النموذج  (Shiu et al,2007: 405)بالأخذ بالاعتبار إلى ما وراء نشر الجودة. وأضاف 

 .(Matrix of Matrices)وذج مصفوفة المقاييس يسمى بنم
مصفوفة تغطي المعمومات خطوة بخطوة في  01, و الذي يحتوي عمى GOAL/ QPCنموذج  .0

وتعني الجودة والسيطرة عمى العممية ىي أدوات تساعد المتخصصين في  QPCعممية التصميم. و 
الجودة بل تعد أدوات داعمة رئيسية. الجودة إلا إنيا لا تحل محل التقنيات الإحصائية لمسيطرة عمى 

 ,Goal .(Angardوتكون نافعة لممدراء عمى المستوى الأعمى والوسط في المنظمة وطبقا للؤىداف 
1995: 35) 
 (QFD) نشر وظيفة الجودةسادسا: مراحل بناء 

إلـى أن تحقيــق ىــدف نشـر وظيفــة الجــودة  (Lockamy & Kurana, 1995)يشـير كــل مـن البــاحثين   
 :   ب وجود وحدتين أساسيتين في نشر عممية التصميم , ىمايتطم
, وتيــتم ىــذه الوحــدة بصــوت الزبــون , وتقــوم بنشــره خــلبل  -Quality Deployment-نشــر الجــودة  -أ

 عممية التصميم والإنتاج.
, وتـــربط ىـــذه الوحـــدة مختمـــف الأنشـــطة الوظيفيـــة  -Function Deployment-نشـــر الوظيفـــة  -ب

 العمل ضمن إطار عمل متكامل. المتخصصة لفريق
وت الجودة  بسبب ىيئتيا و من اجل تنفيذ أداة نشر وظيفة الجودة ينبغي بناء أربعة مصفوفات تدعى بي

 :(57: 4118آل فيحان,)وفي الأتي استعراضا" لكل منيا  الخارجية
ون إلـى متطمبـات : وتمثـل ترجمـة لمتطمبـات الزبـ -Product Planning  -: تخطيط المنتج المرحمة الأولى

فنيــة )متطمبــات التصــميم أو الخصــائص اليندســية( أي تحديــد مقــاييس أداء المنــتج عــن طريــق ترجمــة رغبــات 
الزبون الوصفية إلى مقاييس كمية , وتحديد أىميتيا النسبية مع تحديد قيم المتطمبات الفنيـة المسـتيدفة التـي 

دا" إلى تحميل المنافسين  , ثم تنشر خصـائص المنـتج ينبغي تحقيقيا في عمميتي تصميم وتطوير المنتج استنا
. و تشــكل ىــذه المرحمــة المصــفوفة الأىــم أو بيــت  -QFD -الميمــة الــى المرحمــة اللبحقــة مــن عمميــة بنــاء 

والبيــت الأكثــر أســتخداما" وشــيوعا" . أذ " يحــدث مــا بــين   -QFD -الجــودة الأولــي الــذي يمثــل أســاس بنــاء 
  .( , 4114:04Logan & Radcliffeبيت الجودة الأولي " )%( من التعمم في 51 -71%)

بعـد تحديـد خصـائص   :-Part (Deployment) Planning -: تخطـيط  أو نشـر الجـزء المرحمـة الثانيـة
إذ تتـرجم المتطمبـات الفنيـة لممنـتج إلـى  تصميم المنتج وقيميا المستيدفة لابـد مـن تحديـد الأجـزاء والمكونـات ,

 يد أىم معالمو والتقانات اللبزمة لإنتاجو . خصائص الجزء مع تحد
: وتمثـل ترجمـة خصـائص الجـزء الأساسـية إلـى  -Process Planning -: تخطـيط العمميـة المرحمة الثالثة

 عمميات المعالجة )التصنيع( الأساسية المطموبة لإنتاجو مع تحديد طرائق السيطرة عمى وتحسين العممية .
: وتشمل ترجمة عمميات معالجة الجزء إلى  -Production Planning -تاج : تخطيط الإنالمرحمة الرابعة

 متطمبات أنتاج ينبغي توافرىا مع وصف وتحديد لتعميمات وطريقة وأدوات الإنتاج اللبزمة .
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 House of Qualityسابعا: بيت الجودة 
تعمل عمى ترجمة متطمبات تعد نشر وظيفة الجودة إحدى الأدوات الحديثة لإدارة الجودة الشاممة والتي    

 الزبون إلى خصائص محددة. وتيدف ىذه الأداة إلى تحديد التصميم الوظيفي الذي يمبي متطمبات الزبون, 
وترجمة تمك المتطمبات إلى أسس لتصميم المنتج, وتستخدم ىذه الأداة في المراحل المبكرة من عممية الإنتاج 

 (482: 4104في عمميات الإنتاج )النجار وجواد, لممساعدة في تحديد أماكن نشر جيود الجودة 
وتواجو الشركات مشكمتين ترتبط بالجودة, المشكمة الأولى تتمثل في كيفية تحيد اىتمامات الزبائن, والمشكمة    

الثانية في كيفية ترجمة تمك الاىتمامات إلى متطمبات ذات معنى ويؤخذ بنظر الاعتبار من قبل المصممين 
صف نشر وظيفة الجودة بكونيا أسموب توثيق واتصال وتخطيط يستخدم لحل المشاكل المذكورة والمنتجين, وتو 

أعلبه, وىي عممية مركبة تترجم قيم الزبون إلى خصائص الخدمة ولتحديد العمميات والأنظمة اللبزمة لإنتاج 
يم المنتج و من ثم تمك الخدمة, كما أنيا عممية تبدأ بتعريف صوت الزبون في مرحمة مبكرة من مراحل تصم

تكامل صوت الزبون خلبل مراحل التصنيع والتصميم وحصيمة ذلك منتج يقابل ويشكل أفضل احتياجات الزبائن, 
 مع آلية تسميم بوقت اقل و اقل كمفة ممكنة باستخدام أفضل طرق التطوير التقميدية لممنتج. 

 (9: 4101وشياب, يمي )التم
أن المبدأ الأساسي لنشر وظيفة الجودة ىو استخدام بيت  (Zheng et al., 2010: 831)وأضاف    

لقيام بتحميل كمي لعلبقة درجة الارتباط بين طمبات الزبون وبين  House of quality (HOQ)الجودة 
المقاييس التقنية, و أيجاد مقاييس تقنية تسيم في تحقيق متطمبات الزبون من خلبل تحميل و معالجة 

نتاج المنتج.البيانات. وىو ما يعد   من المقاييس الرئيسة لمتأكد من جودة تطوير  وا 
أن بيت الجودة ىو عبارة عن تقنية رسم تخطيطي لتحديد (Heizer & Render,2009: 141) وأشار   

العلبقة بين رغبات الزبون و المنتج أو الخدمة. وتعد تحديد ىذه العلبقة ىي الخطوة الأولى في بناء نظام 
 ء بيت الجودة يجب تأدية سبع خطوات أساسية وىي:الإنتاج. و لبنا

 Olhager): ما ىي حاجة الزبائن المتوقعة في ىذا المنتج. و أضاف (what's)تحديد ما يريده الزبون  .0
& West, 2002: 52)  تبدأ الخطوة الأولى بالبحث عن حاجات و توقعات الزبون و التي تسمى صوت

خلبل أدوات مثل المخطط الشجري, ومن ثم يتم أعطاء أوزان الزبون, ويتم عنونة خصائص الزبون من 
للؤىمية النسبية لكل متطمب, وتحتاج الشركة إلى معرفة كيفية أداء منتجيا بالنسبة إلى المنافسين من 

 وجية تصورات الزبون, 
متطمبات الزبون تعكس مجموعة من الرغبات ويتطمب ذلك مخاطبة ( أن 01: 4119وأضاف )النعيمي,  

فتحمل  ( Items )مادة  01-41حاجات الخفية لدى الزبون , أي إذا كان عدد المتطمبات يتجاوز ال
المصفوفة إلى الوحدات الأصغر أو الأنظمة الفرعية لتخفيض أو تقميل عدد المتطمبات في المصفوفة , وىنا 

 . يجب ذكر الأىمية النسبية لكل متطمب من ىذه المتطمبات عمى وفق وجية نظر الزبون 
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: تحديد خصائص وسمات (how's)تحديد كيفية أن السمعة أو الخدمة سوف ترضي رغبت الزبون  .4
 Product-ويعد تعبير المتطمبات الفنية لممنتج  المنتج و أظيار كيفية أنيا سوف ترضي رغبات الزبون.

Technical Requirements, (PTRs)-   ,وشاملًب ( تعبيراً مناسباً 94: 4118وكما أشار )الموسوي
ليذا الجزء من مصفوفة بيت الجودة . إذ تستخدم المتطمبات الفنية لممنتج لممقارنة مع متطمبات الزبون في 
الخطوة الأولى , والعمل عمى تحويل متطمبات الزبون إلى مواصفات منتج محددة , ذلك أن المتطمبات الفنية 

ة  تؤثر عمى واحدة أو أكثر من متطمبات لممنتج المدرجة عمى ىيئة أعمدة في سقف مصفوفة بيت الجود
الزبون. وىكذا تعد المتطمبات الفنية لممنتج الحجر الأساس لأنشطة التصميم , والتصنيع وعممية الخدمة 
اللبحقة. لذا ينبغي أن تحدد بوضوح وان تكون قابمة لمقياس والسيطرة وان تؤثر بصورة مباشرة في تحقيق 

 متطمبات عممية الخدمة الطبية.( 3متطمبات الزبون. ويوضح الشكل )
 (3الشكل )

 متطمبات العممية في بيت الجودة
 

 
 المصدر: من أعداد الباحثة

: في ىذه الخطوة يتم بناء مصفوفة howsالربط ما بين رغبات الزبون و ما بين كيفية قيام المنتج بذلك  .0
و التي يجب أن تكون ملبئمة لتوقعات  تبين ىذه العلبقة. و ىنا تربط متطمبات الإنتاج مع متطمبات الزبون

 ,Hassan)الزبون, وىنا يبحث عن العلبقة بين متطمبات الزبون والمواصفات اليندسية داخل بيت الجودة 
2010: 483) . 



                                                                                                        
                                                                                                              

                                                                                                              
 

 4102لسنة   87العدد    41مجمة العموم الاقتصادية والإدارية   المجمد          33
بحث تطبيقي في   –بناء بيت الجودة لتحدين الخدمات الصحية                 

 مدتذفى بغداد التعليمي
 

تحديد العلبقة بين طرق كيفية قيام الشركة بذلك وىو ما يتمثل بسطح بيت الجودة: تحديد العلبقة  .2
, (how)يتم لفحص  والتخمص من التضاربات المحتممة بين غايات الكيفية  (hows)المتبادلة بين الكيفيات 

ويتم أيضا تحديد قوة العلبقة بين الكيفيات والقيام بتحميميا. أن ىذه الميام تحتاج مناقشة مدراء العمميات مع 
ه العلبقات و يتم الخبراء حول العلبقات التبادلية بين الكيفيات وتحديد النتائج الممكن أن تنتج نتيجة ىذ

 :Zhiwei & Tang, 2004)للئشارة إلى تمك العلبقة.  -التسجيل في ىذه الخطوة وفق علبمات + أو  
89) . 
وضع نسب الأىمية: استخدام نسب و أوزان الأىمية بالنسبة لمزبون لمعلبقة الظاىرة في المصفوفة.  .9

 درجات بصيغة  8جي من وبسبب أن ىناك عدد كبير من متطمبات الزبون, يتم مقياس تدري
( ليعبر عن قوة العلبقة حسب ترتيب )ضعيفة, 9, 0, 0, 1( أو من خمس درجات بصيغة )5, 0, 0, 1)

 (Franceschini & Rupil, 1999: 89)متوسطة, وقوية(. 
تقييم المنتجات المتنافسة: كيف يمكن لممنتجات التنافسية أن تمبي رغبات الزبون , وىو ما يظير في  .9

الأيمن من شكل بيت الجودة. ويتم ىنا المقارنة المرجعية بين المنظمة ومنافسييا في ضوء أداء  العامود
 .(Han, 2001: 802)الجودة لكل متطمب من متطمبات الزبون 

تحديد الخصائص التقنية المرغوبة و أداء الشركة و أداء المنافس مقابل ىذه الخصائص, وىو ما يتمثل  .8
( تعد ىذه المصفوفة أداة لممقارنة فيما 81: 4115وأشار )الجبوري و النعيمي, في قاع شكل بيت الجودة. 

يخص خصائص المنتج أو الخصائص الوظيفية, إذ تبين ىذه المصفوفة أداء المنظمات المنافسة قياسا بأداء 
عض مصفوفة التحميل التنافسي, لان الأخيرة من وجية نظر الزبون, مع ىذا يطمق عمى ىذه المصفوفة في ب

الأحيان بمصفوفة التحميل التنافسي لكن من وجية نظر المنظمة, إذ يقوم فريق العمل بملء مصفوفة المقارنة 
التقنية أي علبقات مواصفات الناتج النيائي أو العممية لممنظمة الراغبة ببناء بيت الجودة مع مواصفات 

من خلبل تقييم تنافسي لخصائص الناتج الناتج النيائي أو العمميات المشابو لممنظمات المنافسة, وذلك 
وبجمع تقييمات الموقف التقني   (Patil, 2010: 460)النيائي مع خصائص نتائج المنافسين. وأضاف 

التنافسي يتم حساب درجة الصعوبة بالنسبة لممنظمة, وكذلك حساب القيمة المستيدفة, يتم حساب الأىمية 
ة الخمية المنتج و درجة الأىمية الزبون ومن ثم جمع العامود المطمقة لكل خاصية تقنية من خلبل ضرب قيم

 الخاص بكل خاصية تقنية وىذا ما يمثل أولويات متطمبات الزبون, وتتم المقارنة مع الأىمية النسبية.
 ثامنا: نشر الجودة في الخدمات والرعاية الصحية

السفن والصناعات الإلكترونية, وعمى الرغم النموذجية لنشر وظيفة الجودة في مجالات بناء  كانت التطبيقات   
من أن تطبيقات وظيفة نشر الجودة كانت في الأصل معظميا في الصناعات مثل السيارات والالكترونيات 
  والبرمجيات, فإنو سرعان ما امتدت إلى صناعات أخرى مثل الأعمال المصرفية, والحكومة, والرعاية الصحية, 

يشكل أداة  QFDلا يزال  .غطي تقريبا جميع أنواع الصناعة في جميع أنحاء العالمالآن, ت .والتعميم, والبحوث
شعبية ويشار إلييا بأنيا "واحدة من أكثر التقنيات المفيدة في إدارة الجودة الشاممة" 

):13.Zairi&Youssef,1995(  
    

http://www.emeraldinsight.com/journals.htm?issn=0265-671X&volume=27&issue=6&articleid=1864943&show=html#idb137
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وفي مجال من صناعة الخدمات وفي ما يخص استخدام خدمة الانترنت في نشر وظيفة الجودة نشر 
Huang and Mak (2002) ( 4114عام)   مقال أن عن تصميم وتطوير نظامQFD وىو أنشاء عمى ,

عمى   QFDوقد تم التأكيد عمى العمل الجماعي وعمى الاستفادة من  ,شبكة الإنترنت في جميع أنحاء العالم
ييتم بالوصول إلى النظم وتقديم ملبحظاتيم واقتراحاتيم في شبكة الإنترنت بحيث يكون جميع أعضاء الفريق 

والرغبة في   (VOC)ومع ذلك, مع إيلبء الانتباه إلى صوت الزبائن  ,الوقت المحدد لأغراض تطوير المنتجات
إحداث تغيير عن طريق التفريق ما يريد الزبائن وما ىو متوفر في المنتج يجب أن تشمل أساسا, كحزمة 

من جية أخرى, وبناء فريق العمل لتحسين  .المنتج, ويتطمب وجود فرق من المحممين والخبراءواحدة لكونو 
كل ذلك معا, سوف يتحول إلى زيادة ربحية الشركة  ,مستوى الإنتاجية, وبالتالي لخفض التكاليف الإجمالية

  .(Mehrjerdi, 2011:913)ككل 
نية و الفنادق و العناية الصحية و خطوط الطيران أن في صناعة الخدمة المتخصصة مثل الخدمات القانو    

 (00: 4117فان العمميات تكون اقل تشابيا و المنتجات تكون غير ممموسة )ادريس, 
أن نشر وظيفة الجودة ىو أدارة الجودة المتوجو نحو الزبون و تقنية لتطوير المنتج و ىو استخدم أصلب    

عمى الخدمات الغير مادية و ادخل في قطاع الخدمات لتصميم و لممنتجات المادية, لكن أخذت أفكاره تطبق 
في مجال الرعاية الصحية يتطمب نيجا  QFDأن تطبيق  .(Chan & Wu, 2002: 473)تطوير الخدمات 

 .(Raharjo,2013:138)مختمفا قميلب من التطبيقات في صناعات الخدمات الأخرى 
( عندما اقترح الدكتور "ايرنست كودمان" نظاما 0501ام )ويرجع الاىتمام بجودة الخدمات الصحية إلى ع   

دعاه "النتائج النيائية كمعيار لأداء المستشفيات". و يقتضي ىذا النظام متابعة كل مريض لفترة كافية لمتأكد 
من فعالية العلبج المعطي لو وفي حال تبين عدم فعالية العلبج فأن عمى المستشفى البحث لمعرفة الأسباب و 

مجموعة معايير لمعمل تلبىا  0508عام  (ACS)ادة من ذلك مستقبلب. كما طورت كمية الجراحة الأمريكية الإف
تم أنشاء المجنة المشتركة المكمفة بالرقابة عمى  0590. وفي عام 0507نظام لمفحص والتفتيش عام 

تمثل الحد الأمثل تمت أعادة صياغة المعايير ل 0581المنظمات التي تقدم الخدمات الصحية. وفي عام 
لمستويات الجودة التي يمكن تحقيقيا. يضاف إلى ذلك كافة الجيود التي تقوم بيا المؤسسات المعنية بالجودة 

, المجنة المشتركة لاعتماد (NCQA)و التي اكتسبت طابعا عالميا و من أىميا: المجنة الوطنية لتأكيد الجودة 
 (94: 4110. )الكحموت, (IHI), معيد تطوير الخدمات الصحية (JACAHO)المستشفيات 

وتم استخدم نشر وظيفة الجودة في مجال الخدمات الصحية وذلك في سبيل تحسين جودة ىذه الخدمة, إذ    
بوصف تطبيق نشر وظيفة الجودة في تصميم نموذج تدريب  Shaffer and Pfeiffer (1995)قام كل من 

فريق التصميم مدخل نشر وظيفة الجودة لتحديد حاجات الزبون و القيام بتطوير  الممرضين , وقد استخدم
نموذج تعميمي لتمبية حاجات الزبون. و قد تم اختبار النموذج المصمم في أربع مراكز صحية في الولايات 

 (Lam & Zhao, 1998: 394)المتحدة و قد اثبت التصميم النجاح. 
    

http://www.emeraldinsight.com/journals.htm?issn=0265-671X&volume=28&issue=9&articleid=1958773&show=html#idb27
http://www.emeraldinsight.com/journals.htm?issn=0265-671X&volume=28&issue=9&articleid=1958773&show=html#idb27


                                                                                                        
                                                                                                              

                                                                                                              
 

 4102لسنة   87العدد    41مجمة العموم الاقتصادية والإدارية   المجمد          33
بحث تطبيقي في   –بناء بيت الجودة لتحدين الخدمات الصحية                 

 مدتذفى بغداد التعليمي
 

أن استخدام نشر وظيفة الجودة في  (Gremyr & Raharjo, 2013: 143)وقد استنتج 
المستشفيات قد ساعد المشاركين في ىذه العممية عمى تحسين عممة المعالجة الطبية. إذ ظير أن ىناك ثلبث 
نتائج ممموسة ناتجة عن استخدام نشر وظيفة في المستشفيات: الأول, أنيا تزيد من وعي بمفاىيم الزبون 

الثاني ىو وجود أمكانية وضع استراتيجيات التحسين بصورة مييكمو وذلك باستخدام المتعددة والمعقدة, و 
مصفوفة نشر وظيفة الجودة, أما الثالث فيو تشكيل عممية جديدة لممنظمة يمكنيا من العمل المستمر عمى 

 تحسينات العمميات.
يفة الجودة فقد اختبر استخدام كل من نشر وظ (Camgoz-Akdag et al., 2013: 175)أما    

لجودة الخدمة في المستشفيات التركية وذلك لترجمة متطمبات الزبون إلى خصائص  SERVQUALومقياس 
جودة محددة في صناعة الرعاية الصحية وىو ما ساعد في زيادة أداء المستشفى بشكل عام. إذ أكد 

(Rashid & Jusoff, 2009: 472) جودة الوظيفية سوف أن المريض حينما يتمقى العلبج الطبي فأن ال
تؤثر في تصوراتو عن الخدمة الطبية من خلبل المقارنة بين تجربتو لمخدمة مع التوقعات الماضية, لذلك فأن 

 الخدمة الطبية يمكن أن تحقق الجودة في تصورات الزبون حين تمبي أو تتعدى مستوى توقعات الزبون.
 الخطبيقًالجانب / المحىر الثالث

 شر وظيفة الجودة في مستشفى بغداد التعميمي.أولآ : تطبيق أداة ن
أكتشاف وتحديد متطمبات المريض الاساسية  من مستشفى بغداد التعميميبيت الجودة  تتطمب بناء مصفوفة

المرغوبة لممستشفى ,وبعد مناقشة المرضى الراقدين في و  فقرات تخص المستمزمات المطموب توافرىا لممرضى
 . ىذه المتطمبات( 1بين الجدول)يالفحص لمتطمبات المريض الاساسية, كما قائمة  وفق المذكورمستشفى ال

 ( 1دول ) ج
 مجموعة تكرارات عينة دراسة لأىمية متطمبات المريض في مستشفى بغداد التعميمي

 ميم جدا المتطمبات الأساسية ت
(5) 

 ميم
(4) 

 نوعا ما
(3) 

 غير ميم
(2) 

 غير ميم جدا
(1) 

 2 5 16 20 32 سرعة الدخول 1
 5 5 15 30 20 دقة التشخيص الأولي  2
 5 10 27 14 19 راحة المريض 3
 5 5 8 15 43 سرعة أنجاز الفحص 4
 3 5 12 25 30 دقة نتائج التحميل 5
 2 10 12 23 28 التشخيص الدقيق 6
 8 4 9 23 31 دقة ومواعيد تقديم العلبج 7
 2 5 3 30 35 الراحة النفسية لممريض 8
 15 8 10 22 20 ج بسيولةتوفر العلب 9

 25 5 10 20 15 سيولة الاجراءات  10
 2 15 7 10 41 كمفة الخروج 11
 20 7 8 12 33 وقت بقاء المريض لغاية الشفاء 12
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بحث تطبيقي في   –بناء بيت الجودة لتحدين الخدمات الصحية                 

 مدتذفى بغداد التعليمي
 

وبعد تحميل نتائج قائمة الفحص , تم تحديد الوزن المرجح والمجموع الترجيحي والوسط الحسابي المرجح 
(  الجدول  2لكل متطمب من متطمبات المريض الأساسية كما يعرض )  لتكرارات أجابات عينة الدراسة

 المجموع الترجيحي والوسط الحسابي المرجح لكل متطمب من متطمبات المريض الأساسية .
 (  2جدول )

 مستشفى بغداد التعميمي –المجموع الترجيحي والوسط الحسابي المرجح لمتطمبات المريض 
وزن  المتطمبات الأساسية ت

 جحمر 
(5) 

وزن 
 مرجح
(4) 

وزن 
 مرجح
 
(3) 

 وزن 
 مرجح
(2) 

 وزن
 مرجح
(1) 

المجموع 
 الترجيحي
)*( 

الوسط الحسابي 
 المرجح
)**( 

 4 300 2 10 48 80 160 سرعة الدخول 1
 3.73 280 5 10 45 120 100 دقة التشخيص الأولي  2
 3.42 257 5 20 81 56 90 راحة المريض 3
 4.18 314 5 10 24 60 215 سرعة أنجاز الفحص 4
 3.98 299 3 10 36 100 150 دقة نتائج التحميل 5
 3.86 290 2 20 36 92 140 التشخيص الدقيق 6
 3.86 290 8 8 27 92 155 دقة ومواعيد تقديم العلبج 7
 4.21 316 2 10 9 120 175 الراحة النفسية لممريض 8
 3.32 249 15 16 30 88 100 توفر العلبج بسيولة 9

 2.93 220 25 10 30 80 75 سيولة الاجراءات  10
 2.77 208 2 30 21 40 205 كمفة الخروج 11
 3.61 271 20 14 24 48 165 وقت بقاء المريض لغاية الشفاء 12

 =160+80+48+10+2 = 300المجموع الترجيحي لمتطمب سرعة الدخول )*( -
 = 300\75=4الوسط الحسابي المرجح لمتطمب سرعة الدخول )**( -

( درجات ,إذ 5-1( , يمكن احتساب معدل درجة الأىمية لممريض بين  )   2وفي ضوء الجدول ) 
 ( أعمى درجة أىمية , عمى وفق المعادلة الآتية : 5تمثل) 

 100xالوسط الحسابي المرجح / حجم العينة  (Cli)=معدل درجة الأىمية لكل متطمب مريض 
 إذ أن :

 =100x75 \ 4=5لدخول معدل درجة الأىمية لمتطمب سرعة ا -
كما يمكن ترتيب أسبقيات متطمبات المريض الأساسية بحسب الأىمية النسبية اعتمادآ عمى المجموع  -

 الترجيحي , عمى وفق المعادلة الآتية :
الأىمية النسبية = المجموع الترجيحي لكل متطمب مريض / المجموع الترجيحي لمتطمبات المريض  -

100x 
 إذ أن : -
  = x 3294 \ 300 100 = %9.59ية لمتطمب سرعة الدخول الأىمية النسب -

( ترتيب أسبقيات متطمبات المريض الأساسية بصورة عامة بحسب الأىمية 3يوضح الجدول )  
 النسبية لممريض.
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 مدتذفى بغداد التعليمي
 

 (3جدول)
 ترتيب أسبقيات متطمبات المريض بحسب الأىمية النسبية لمستشفى بغداد التعميمي

 رجة الأىمية لممريضمعدل د المتطمبات الأساسية  ت
(5-1) 

 الأىمية النسبية 
% 

 %9.59 5.61 الراحة النفسية لممريض 1
 %9.53 5.57 سرعة أنجاز الفحص 2
 %9.10 5.33 سرعة الدخول  3
 %9.07 5.30 دقة نتائج التحميل 4
 %8.80 5.14 التشخيص الدقيق 5
 %8.80 5.14 دقة ومواعيد تقديم العلبج 6
 %8.50 4.97 قيقدقة التشخيص الد 7
 %8.22 4.81 وقت بقاء المريض لغاية الشفاء 8
 %7.80 4.56 راحة المريض 9
 %7.55 4.42 توفر العلبج بسيولة  10
 %6.67 3.90 سيولة الاجراءات 11
 %6.31 3.69 كمفة الخروج 12
 سبية قدرىا( , حيازة متطمب )الراحة النفسية لممريض( عمى أعمى أىمية ن3يلبحظ من الجدول )    
 (, مما يؤكد أىتمام المريض بالراحة النفسية عند دخولو لممستشفى. وسجل متطمب 9.59%)

( , مما يبرز تركيز المريض بجودة وخدمة عالية يعكس %9.53)سرعة أنجاز الفحص(أىمية نسبة قدرىا )
عكس أىتمام المريض بشكل ي(%9.10)رغبتو وذوقو . فيما حاز متطمب )سرعة الدخول ( أىمية نسبية قدرىا 

 بالدخول إلى المستشفى بأسرع وقت ممكن , أما بالنسبة لمتطمب )دقة نتائج التحميل( فقد حصل عمى نسبة 
( مما يؤكد حصول المريض عمى أفضل النتائج لمتحميل وبدقة عالية, وىكذا بالنسبة لبقية  9.07%)

خير ضمن أسبقيات متطمبات المريض المتطمبات وأخيرآ حصل متطمب )كمفة الخروج( عمى الترتيب الأ
( , وبعد تحديد أسبقيات متطمبات المريض الأساسية ومعدل (%6.31لممستشفى محققة أىمية نسبية قدرىا 

درجات الأىمية , ينبغي تحديد درجة تقييم المريض لمستشفى الدراسة والمستشفى المنافس قياسآ بالمتطمبات 
( درجات في ضوء إجابات عينة الدراسة  5-1درجة التقييم بين )   المحددة والمرغوبة لممريض . وقد حددت

بغداد  -, وفيما يأتي عرض لنتائج تقييم المريض ومدى توافر متطمباتو الأساسية لكل مستشفى الدراسة
 .(9( و)2كما مبين في الجدولين ) –الراىبات الأىمية  –والمستشفى المنافس  -التعميمي 
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بحث تطبيقي في   –بناء بيت الجودة لتحدين الخدمات الصحية                 

 مدتذفى بغداد التعليمي
 

 (  4جدول ) 
 ارات نتائج عينة الدراسة لمستشفى بغداد التعميميمجموعة تكر 

 ميم جدا المتطمبات الأساسية ت
(5) 

 ميم
(4) 

 نوعا ما
(3) 

 غير ميم
(2) 

 غير ميم جدا
(1) 

 8 6 21 14 26 سرعة الدخول 1
 7 12 11 14 31 دقة التشخيص الأولي  2
 5 17 12 17 24 راحة المريض 3
 7 10 8 25 25 سرعة أنجاز الفحص 4
 8 7 12 25 23 دقة نتائج التحميل 5
 5 9 21 18 22 التشخيص الدقيق 6
 7 9 11 21 27 دقة ومواعيد تقديم العلبج 7
 8 8 22 16 21 الراحة النفسية لممريض 8
 4 15 15 13 28 توفر العلبج بسيولة 9

 5 10 15 15 30 سيولة الاجراءات  10
 5 14 16 11 29 كمفة الخروج 11
 7 8 12 23 25 المريض لغاية الشفاء وقت بقاء 12

 (5جدول )
 المجموع الترجيحي والوسط الحسابي المرجح لمتطمبات المريض 

وزن  المتطمبات الأساسية ت
 مرجح
(5) 

وزن 
 مرجح
(4) 

وزن 
 مرجح
(3) 

 وزن 
 مرجح
(2) 

 وزن
 مرجح
(1) 

المجموع 
 الترجيحي
)*( 

الوسط الحسابي 
 المرجح
)**( 

 3.58 269 8 12 63 56 130 سرعة الدخول 1
 3.68 276 8 24 33 56 155 دقة التشخيص الأولي  2
 3.50 263 5 34 36 68 120 راحة المريض 3
 3.68 276 7 20 24 100 125 سرعة أنجاز الفحص 4
 3.64 273 8 14 36 100 115 دقة نتائج التحميل 5
 3.57 268 5 18 63 72 110 التشخيص الدقيق 6
 3.69 277 7 18 33 84 135 العلبج دقة ومواعيد تقديم 7
 3.45 259 8 16 66 64 105 الراحة النفسية لممريض 8
 3.61 271 4 30 45 52 140 توفر العلبج بسيولة 9

 3.73 280 5 20 45 60 150 سيولة الاجراءات  10
 3.72 279 5 28 48 44 145 كمفة الخروج 11
ــــــة  12 وقــــــت بقــــــاء المــــــريض لغاي

 الشفاء
125 92 36 16 7 276 3.68 

( وأحتساب المجموع الترجيحي والوسط الحسابي كما ظير في 2بعد أستخراج نتائج التقييم في الجدول )
(  يتم ترتيب أسبقيات متطمبات المريض ودرجة تقييمو لمستشفى بغداد التعميمي ومستشفى 9الجدول )

 (.5( و)7الراىبات الأىمية وموضح في الجدولين )
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 مدتذفى بغداد التعليمي
 

 (6جدول ) 
 تقييم متطمبات المريض لمستشفى الراىبات الأىميةنتائج 

 المتطمبات الأساسية ت
 وزن مرجح

(5)  
وزن 
 مرجح
(4)  

 وزن مرجح
  (3) 

وزن 
 مرجح
(2) 

 وزن مرجح
(1) 

 10 5 20 15 25 سرعة الدخول 1
 15 5 10 15 30 دقة التشخيص الأولي  2
 5 20 10 15 25 راحة المريض 3
 9 8 10 25 23 سرعة أنجاز الفحص 4
 11 8 7 28 21 دقة نتائج التحميل 5
 10 10 20 15 20 التشخيص الدقيق 6
 8 9 10 20 28 دقة ومواعيد تقديم العلبج 7
 10 10 20 15 20 الراحة النفسية لممريض 8
 - 20 20 15 20 توفر العلبج بسيولة 9

 13 7 10 20 25 سيولة الاجراءات  10
 15 7 15 20 18 كمفة الخروج 11
 10 15 10 20 20 وقت بقاء المريض لغاية الشفاء 12
      

 ( 7جدول ) 
  –الراىبات الأىمية  –نتائج تقييم متطمبات المريض لممستشفى المنافس 

 ميم جدا المتطمبات الأساسية ت
(5) 

 ميم
(4) 

 نوعا ما
(3) 

 غير ميم
(2) 

غير ميم 
 جدا
(1) 

المجموع 
 الترجيحي
)*( 

الوسط الحسابي 
 المرجح
)**( 

 3.66 275 5 20 45 80 125 سرعة الدخول 1
 3.73 280 5 10 30 160 75 دقة التشخيص الأولي  2
 3.6 270 5 20 45 100 100 راحة المريض 3
 3.70 278 7 16 30 100 125 سرعة أنجاز الفحص 4
 3.74 281 5 20 27 104 125 دقة نتائج التحميل 5
 3.6 270 8 16 36 100 110 التشخيص الدقيق 6
 3.6 270 7 18 45 80 120 دقة ومواعيد تقديم العلبج 7
 3.69 277 8 14 30 100 125 الراحة النفسية لممريض 8
 3.52 264 10 20 24 100 110 توفر العلبج بسيولة 9

 3.53 265 10 16 27 112 100 سيولة الاجراءات  10
 3.13 235 15 16 57 72 75 كمفة الخروج 11
المــــريض لغايــــة وقــــت بقــــاء  12

 الشفاء
125 40 45 20 15 245 3.26 
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بحث تطبيقي في   –بناء بيت الجودة لتحدين الخدمات الصحية                 

 مدتذفى بغداد التعليمي
 

( يمكن ترتيب اسبقيات متطمبات المريض بحسب الأىمية النسبية ودرجات  7( و )6وأستنادآ إلى نتائج الجدولين ) 
 ( .9( و)8تقييم المريض بالنسبة لكل من مستشفى بغداد التعميمي ومستشفى الراىبات الأىمي , الجدول ) 

 رتيب أسبقيات متطمبات المريض ودرجة تقييمو لمستشفى بغداد التعميميت ( 8جدول ) 
 معدل درجة الأىمية لممريض المتطمبات الأساسية  ت

(5-1) 
 % الأىمية النسبية 

 %8.57 4.97 سيولة الاجراءات  1
 %8.53 4.96 كمفة الخروج 2
 8.472 4.92 دقة ومواعيد تقديم العلبج 3
 %8.4 4.90 دقة التشخيص الأولي 4
 %8.4 4.90 سرعة أنجاز الفحص 5
 %8.4 4.90 وقت بقاء المريض لغاية الشفاء 6
 %8.3 4.58 دقة نتائج التحميل 7
 %8.29 4.8 توفر العلبج بسيولة 8
 %8.23 4.77 سرعة الدخول 9
 %8.20 4.76 التشخيص الدقيق 10
 %8.02 4.666 راحة المريض 11
 %7.92 4.6 الراحة النفسية لممريض 12

) سيولة الاجراءات وكمفة الخروج ( عمى أعمى أىمية نسبية بشأن  يلبحظ من الجدول السابق حاز متطمبا   
( عمى التوالي , فيما حاز متطمب ) الراحة النفسية %8.53( و )%8.57مستشفى بغداد التعميمي إذ بمغت )

اجع المستشفى عن مواكبة التطورات ( , مما يؤشر تر %7.92لممريض ( عمى أقل أىمية نسبية إذ بمغت )
الحديثة في جودة الخدمة والرعاية الصحية وخصوصآ الراحة النفسية لممريض .ألا أنيا تشيد مستوى جيد 

 بالنسبة لسيولة الاجراءات .
  –الراىبات الأىمية  -ترتيب أسبقيات متطمبات المريض ودرجة تقييمو لمستشفى ( 9جدول ) 

 % الأىمية النسبية (1-5)معدل درجة الأىمية لممريض  المتطمبات الأساسية  ت
 %9.35 4.995 دقة نتائج التحميل 1
 %9.31 4.978 دقة التشخيص الأولي 2
 %9.25 4.942 سرعة أنجاز الفحص 3
 %8.98 4.924 الراحة النفسية لممريض 4
 %9.15 4.889 سرعة الدخول 5
 %8.98 4.8 راحة المريض 6
 %8.98 4.8 التشخيص الدقيق 7
 %8.98 4.8 دقة ومواعيد تقديم العلبج 8
 %9.21 4.711 سيولة الاجراءات 9

 %8.78 4.693 توفر العلبج بسيولة 10
 %7.82 4.355 وقت بقاء المريض لغاية الشفاء 11
 %8.82 4.177 كمفة الخروج 12
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 مدتذفى بغداد التعليمي
 

و بالنسبة لمستشفى لبحظ من الجدول السابق تباين درجة تقييم المريض وترتيب أسبقيات متطمباتي
الراىبات الأىمية إذ حاز متطمبا ) دقة نتائج التحميل و دقة التشخيص الأولي ( عمى أعمى أىمية نسبية إذ 

( عمى التوالي , في حين حاز متطمبا ) وقت بقاء المريض لغاية الشفاء و  %9.31( و ) %9.35بمغت )
( عمى التوالي ,   وأستنادآ إلى نتائج  %8.82و )( %7.82كمفة الخروج ( عمى أقل أىمية نسبية إذ بمغت )

(يمكن ترتيب أسبقيات متطمبات المريض بحسب الأىمية النسبية ودرجات تقييم المريض 9( و )8الجدولين)
 (. 2بالنسبة لكل من مستشفى بغداد التعميمي ومستشفى الراىبات الأىمية, كما يبين شكل مصفوفة التقييم )

 (4شكل )
 مستشفى بغداد التعميميمصفوفة تقييم 

معدل درجة  المتطمبات الأساسية ت
الأىمية 
 لممريض

 cl)(5-
1)) 

ترتيب المتطمبات  لمستشفى 
 الدراسة

معدل 
درجة 
الأىمية 
لمستشفى 
 الدراسة

ترتيب المتطمبات لممستشفى 
 المنافس

معدل درجة 
الأىمية 
لممستشفى 
 المنافس

درجة 
خطة 
الجودة 
 لممستشفى

(P) 

نسبة 
 التحسين 

(RI) 

الوزن 
المطمق 
 لممريض

 (D) 

وزن 
الأىمية 
النسبية 
 لممريض

 (E%) 
 10.655 5.643 1.006 5 4.995 دقة نتائج التحميل 4.97 سيولة الاجراءات 5.61 الراحة النفسية لممريض 1
 10.600 5.614 1.008 5 4.987 دقة التشخيص الأولي 4.96 كمفة الخروج 5.57 سرعة أنجاز الفحص 2
 8.18 4.333 0.813 4 4.942 سرعة أنجاز الفحص 4.92 دقة ومواعيد تقديم العلبج 5.33 الدخولسرعة  3
 8.16 4.324 0.816 4 4.942 الراحة النفسية لممريض 4.90 دقة التشخيص الأولي 5.30 دقة نتائج التحميل 4
 9.89 5.242 1.020 5 4.889 سرعة الدخول 4.90 سرعة أنجاز الفحص 5.14 التشخيص الدقيق 5
دقة ومواعيد تقديم  6

 العلبج
وقت بقاء المريض لغاية  5.14

 الشفاء
 7.919 4.194 0.816 4 4.8 راحة المريض 4.90

 10.23 5.422 1.091 5 4.8 التشخيص الدقيق 4.58 دقة نتائج التحميل 4.97 دقة التشخيص الأولي 7
وقت بقاء المريض لغاية  8

 الشفاء
 7.56 4.006 0.833 4 4.8 دقة ومواعيد تقديم العلبج 4.8 توفر العلبج بسيولة 4.81

 7.21 3.821 0.838 4 4.711 سيولة الاجراءات 4.77 سرعة الدخول 4.56 راحة المريض 9
 7.009 3.712 0.840 4 4.693 توفر العلبج بسيولة 4.76 التشخيص الدقيق 4.42 توفر العلبج بسيولة 10
وقت بقاء المريض لغاية  4.666 يضراحة المر  3.90 سيولة الاجراءات 11

 الشفاء
4.355 4 0.857 3.342 6.310 

 6.242 3.306 0.869 4 4.177 كمفة الخروج 4.6 الراحة النفسية لممريض 3.69 كمفة الخروج 12

  52.959         المجموع
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 ميمي( مخطط مصفوفة العلبقة لمستشفى بغداد التع5شكل )                              
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 الاسخنخاجاث والخىصياث/ المحىر الرابع
 -الأستنتاجات : -أولآ
ن متطمـب تعكس وجيات نظر المرضـى لمتطمبـات الـدخول لممستشـفى عمـى أنـو المتطمـب الأكثـر أىميـة مـ -0

كمفة الخروج , أستنادآ إلى وجية نظر المستشفى , مما أثـر فـي مسـتوى أىتمـام المستشـفى فـي تحسـين 
 خصائص المستشفى المبحوث .

ضعف التحديد الدقيق لمتطمبات المريض يعتبـر السـبب الـذي يكمـن عـن عـدم وجـود تطـابق حتـى أذا كـان  -4
 نسبي بين المريض والمستشفى المبحوث .

ظر المستشفى المنافس )مستشفى الراىبـات الأىميـة (مـن تمبيـة متطمبـات المـريض بشـكل حققت وجيات ن -0
يفوق المستشفى المبحوث مما يـدل عمـى تفـوق الجـودة فـي المستشـفى الأىمـي مـن حيـث تمبيـة متطمبـات 

 المريض في المستشفى الحكومي المبحوث.
ات ( فيمـا يتعمـق بترتيـب أىميـة تطابق وجية نظر المـريض مـع وجيـة نظـر المستشـفى المنـافس ) الراىبـ -2

 -المتطمبات وخصوصآ فيما يتعمق بـــ:
 الجانب المادي ويتمثل بدقة نتائج التحميل . - أ
 الجانب النفسي ويتمثل بالراحة النفسية لممريض . - ب
الجانــب المباشــر والــذي يعكــس الجــودة عمــى النحــو الأعمــى ويتمثــل بوقــت بقــاء المــريض لغايــة الشــفاء,  - ت

أكتساب الشفاء التام سيحمل المستشفى تكمفة عالية ومعالجة الاخطـاء الناتجـة عـن  فخروج المريض قبل
 معالجة فشل تقديم الخدمة .

قمــة أىتمــام المستشــفى المبحــوث برفــع مســتوى كفــاءة الأطبــاء والممرضــين والعــاممين داخــل المستشــفى ,  -9
مـريض وترفـع مـن مسـتوى وعدم أعتماد نظام شامل لتطوير وتصميم خدمة ورعاية صحية حديثـة تخـدم ال

 اداء المستشفى .
ظيور تحسينات عند تطبيق أداة نشر وظيفة الجودة لتصميم الخدمـة فـي المستشـفى المبحـوث مـن حيـث  -9

 النتائج والمتطمبات المتعمقة بالمرضى والمستمزمات الفنية المطموبة .
زيادة ميارات الأطبـاء  عدم أعتماد المستشفى المبحوث بتشكيل فريق متعدد الخدمات , مما يضعف فرص -8

وخبــراتيم وأمكانيــة تحســين جــودة خدمــة الرعايــة الصــحية وبالتــالي ضــعف فــي تصــاميم جديــدة لمخــدمات 
 الصحية فييا.
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 -:التوصيات –ثانيآ 
العمل عمى تبني تطبيق أدوات من شأنيا تساىم في تحسين جودة الخدمات الصحية لاسيما أداة نشر  -0

لقيام باعداد اجراءات عممية وصحية وفق لما مدون في المخطط الاجرائي لمدراسة وظيفة الجودة , وضرورة ا
 الحالية .

العمل الجاد لزيادة أىتمام المستشفيات والمراكز الصحية بتوجيو فرق عمل لتعمل عمى التحديد الدقيق  -4
بط بين تحسين والفعال لوظائف الخدمة الصحية وأجزائيا وصولآ إلى إمكانية أعداد مصفوفات متكاممة تر 

الخدمة وتصميميا بأستخدام أداة نشر وظيفة الجودة ,أثبت ىذه الدراسة أمكانية تطبيقيا عمميآ لما ليا من 
 فوائد كبيرة في تصميم ملبئم لمخدمات الصحية .

زيادة الأىتمام باحتياجات المرضى والمراجعين والعناية بيا طيمة فترة مراجعة أو مكوثو لممستشفى ومما  -0
رضاه عن الخدمات المقدمة من خلبل توفير أماكن أنتظار مريحة وملبئمة تتوافر فييا التصاميم التي يحقق 

 تركز عمى الجمالية والمظيرية وخصوصآ لممرضى والمراجعين لمعيادات الاستشارية الخارجية .
ى مما الحكومي المبحوث عمى سرعة الأستجابة في تقديم الخدمات لممرض ىالتركيز من قبل المستشف -2

 سيساىم في توفير الراحة النفسية لممريض .
تبني خطط لتحسين جودة الخدمات الطبية والصحية المقدمة في مستشفى بغداد التعميمي وبما يمبي  -9

 حاجات المرضى وبالشكل الذي يفوق تمك المقدمة من قبل المستشفيات الأىمية .
بذل أقصى الجيود من أجل الأىتمام  حث الملبكات الطبية والصحية داخل المستشفى المبحوث عمى -9

 بالمريض والسعي لتوفير مستمزمات علبجو وأقامتو داخل المستشفى بالشكل المناسب .
ضرورة قيام إدارات المستشفى الحكومي باعداد خطط لتجديد الأجيزة والمعدات الموجودة وبما يواكب  -8

مفة علبج المريض وزيادة دقة الفحوصات التطورات العممية والطبية الحاصمة في العالم من أجل تقميل ك
 المقدمة لو .
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 المصادر
 المصادر العربية : -اولا 

"تقييم جودة الخدمة التعميمية باستخدام أداة نشر وظيفة  (,2007آل فيحان, أيثار عبد اليادي, ) -0
مال/ كمية الإدارة : دراسة تحميمية لأراء طمبة مرحمة الدكتوراه في قسم أدارة الأع-QFD–الجودة 

 .041 -70, ص. 98مجمة الإدارة والاقتصاد, عدد والاقتصاد/ جامعة بغداد", 
استخدام مصفوفة الجودة والوظائف في  (, "2010التمي, خالد غازي, و شياب, رباب عدنان, ) -4

الندوة الثانية عشرة لسبل ", دراسة حالة في مستشفيات حمب والموصل –تخفيض تكاليف الخدمة 
ير المحاسبة في المممكة العربية السعودية, كمية إدارة الأعمال بجامعة الممك سعود, المممكة تطو 

 مايو. 05 -07, لمفترة من العربية السعودية
"بناء بيت الجودة باستخدام (, 2009الجبوري, ميسر ابراىيم احمد, و النعيمي, احمد ىاني محمد, ) -0

كمية الإدارة والاقتصاد جامعة الموصل, مجمة ميم العالي", المقارنة المرجعية: أنموذج مقترح في التع
 .70 -90, ص ص 59, العدد 00تنمية الرافدين, مجمد 

التفكير بإعادة اليندسة للؤعمال وآثره في جودة (, "2005الدليمي, رضاء حازم محمد يحي, ) -2
سالة ماجستير غير ر  الخدمات الصحية بالتطبيق عمى مستشفيي السلبم العام والخنساء في الموصل",

 منشورة, كمية الإدارة والاقتصاد, جامعة الموصل, الموصل.
" العوامل المؤثرة عمى استمرارية أنشطة الجودة الشاممة في (, 2004الكحموت, سعدي محمد, ) -9

رسالة ماجستير في أدارة الأعمال, كمية التجارة,  مستشفيات وزارة الصحة الفمسطينية في قطاع غزة",
 لإسلبمية, غزة, فمسطين.الجامعة ا

"استخدام أداة نشر وظيفة الجودة في تحسين قيمة  (,2007الموسوي, احمد منصور محسن, ) -9
 .20رسالة ماجستير غير منشورة, كمية الإدارة والاقتصاد, الجامعة المستنصرية, ص الزبون", 

بيقات", الطبعة الثانية, (," أدارة الجودة: مبادئ وتط4104النجار, صباح مجيد, و جواد, ميا كامل, ) -8
 دار الدكتور لمعموم الاقتصادية و الاقتصادية, شارع المتنبي, بغداد.
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Constructing Quality House To Improve Health Services – an 

applied research in Educational Baghdad Hospital 
 

Abstract 
     Quality function deployment tool is trying to improve health services through 

this study that will be applied in health sector environment , and be based on 

applying quality function deployment tool (QFD) TO preferable evaluation of 

main patients requirements in order to determine the technical requirements 

that need most attention across improving and developing health services .                  

   Main requirements are determined to patients lying in the hospital (under 

research) which is (educational Baghdad \ medicine city office) in Baghdad, and 

other technical requirements through personal inter views to patients and 

doctors of different specializations. In addition, checklists are prepared to 

evaluate the requirements availability in each hospital (under research) against 

other information related to other competitor hospital (private alrahebat 

hospital)   .the study has depended on quality function deployment tool QFD as 

an entrance which direct hospital attention toward efficient improvement of 

health service. The research has com into asset of conclusions , the most 

important of them are the possibility of applying quality function deployment 

tool in meeting the patients requirements and to technical requirements 

availability for the hospital  previously mentioned ,weakness in accrete 

determination of patient requirements that is due to in coincidence even it is 

relative between patient and hospital (under research) finally ,the steady has 

concluded a set of recommendations of them , they have to adopt tools 

contributing in improving health services like quality function deployment , also 

they should adopt plans for improving medical services quality presented in 

medicine city office hospitals to meet patients needs in away superior to that 

services presented by the private hospitals.  

 

 Key words:  Quality Function Deployment  ,House To Quality , Voice Of 

Customer 


