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 أثر إدارة معرفة الزبائن على أداء الأعمال في المستشفيات الخاصة
 رضا الزبون وولاءه كمتغيرات وسيطة الأردن: – في عمان

 أنيس أحمد يرفاس: إعداد
 محمد جميل العضايلة د.: إشراف

 الملخص

ادارة معرفة الزبائن على أداء الأعمال في المستشفيات هدفت هذه الدراسة إلى تقصي أثر 
عدد   وقد بلغ ،الأردن -الخاصة في عمانالخاصة وقد تم تطبيق هذه الدراسة في المستشفيات 

ثم  ،حيث قام الباحث بالمعاينة على مدار شهرين، مستشفى (47)المستشفيات الخاصة في عمان 
إستجابة من عدد من  (169تم جمع الأستبانات حيث تم إستخدام العينة الأولى والتي تكونت من )

( إستبانة بعد 600فيما تم توزيع )المستشفيات الخاصة عينة الدراسة للتحليل العاملي الأستكشافي 
عدد  وصلوأخيرا  ،%83( إستبانة ومعدل استجابة 498منها )استرد  ،الدراسة الأستكشافية

وقد تم إخضاع العينة الى التحليل  .%72( إستبانة بمعدل 431الأستبانات الصالحة للتحليل )
وقد  AMOSالأحصائي بإستخدام التحليل العاملي التوكيدي ونمذجة المعادلات البنائية بإستخدام 

كما ساهم الولاء ى أداء الأعمال توصلت الدراسة إلى أن ادارة معرفة الزبائن تؤثر إيجابيا عل
وكان تأثير الولاء السلوكي على السلوكي بشكل فعال في تحقيق الوساطة في العديد من الفرضيات 

الدراسة  كما أوصت ،في تحقيق مستويات أداء فعال بالنسبة للنموذج ككل الاداء بمستوى مناسب 
التركيز على الجوانب المهمة في أدارة معرفة الزبائن والتي تم استكشافها وتوكيدها خلال بضرورة 

مرحلة بناء أداة الدراسة )نموذج القياس( وعكس هذه الجوانب أثناء تقييم عمل المستشفيات الخاصة 
حداث التغيير اللازم إ ضرورةدارة معرفة الزبائن و الأردن وتكييفها لتلائم متطلبات إ –في عمان 

لوجيا والأستفادة منها بما يتلائم مع عمل المستشفيات الخاصة في مختلف و لمواجهة ضغوط التكن
وأن تقوم المستشفيات الخاصة بتوفير الكفاءة الفنية اللازمة لتضمين تقنيات  ،الأجراءات والأنشط
وقد أوصت هذه الدراسة بإن اللازمة في ادارة معرفة الزبائن  وتوفير المعارف ،الأعمال في عملها

قن فيما يخص ادارة معرفة الزبائن توفير وتحسين المهارات اللازمة للتعامل مع حالة عدم التييتم 
وزيادة الرضا كما أوصت برفع قدرات المستشفيات الخاصة من أجل تحقيق مستويات أداء فعال 

 الزبائن. من خلال ادارة معرفة والولاء
 معرفة الزبائن، إدارة الأعمال، المستشفيات الخاصة. الكلمات المفتاحية:
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The Impact of Customer Knowledge Management on Business 

Performance in Privet Hospitals in Amman – Jordan: Customer 

Satisfaction and Loyalty as Mediator Variables. 
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Abstact 

The aim of this study was to investigate the role of customer knowledge 

management on business performance .This study was applied in private hospitals in 

Amman-Jordan.The sample was taken from (47) private hospitals where the researcher 

conducted a survey over two months, the first sample which concisted of (169) 

responses from private hospials was used for exploratory analysis. (600) quesionnaires 

were distributed after the exploratory study analysis. (498) collected with 83% response 

rate. Finally the number of questionnires valid for analysis was (431) quesionnaires with 

72% response rate.The sample was subjected to statistical analysis using confirmatory 

factor analysis with modeling and structural equation using AMOS. The study 

concluded that customer knowledge management positively affect on business 

performance as behavioral loyalty has also contributed effectively to mediation in many 

hypotheses and the effect of behavioral loyalty on performance was  appropriate  at  

achieving  effective performance levels for the overall model . The study recommended 

the need to focus on the important aspects in customer knowledge management which 

was explored and confirmed during the construction phase of the study instrument 

(measurement model). These aspects were reflected in the evaluation of private 

hospitals in Amman-Jordan and adapted to suit the requirements of customer knowledge 

management to meet the change of technology and private hospitals should provide the 

necessary tehnical competence to incorporate business techniques.It is recommended to 

provide the necessary knowledge in customer knowledge management and improve the 

skills needed to deal with uncertainty with customer knowledge management and the 

study also recommended to raise the capacity of private hospitals in order to achieve 

effective performance levels and increase satisfaction and loyalty through customer 

knowledge management. 

Keywords: Customer Knowledge, Management on Business, Privet Hospitals. 
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 الفصل الأول
 خلفية الدراسة وأهميتها

 مقدمة (1-1)

لسبب في ظهور مختلف التنظيمات نسان هو المحور الرئيسي للحياة والتطور واإن الإ

اليوم أصبح مختلف ومتغير عما سبق في ولكن العالم  البشرية،دارية التي تساهم في خدمة الإ

التطور السريع للتكنلوجيا والذي أثر بدوره على عالم الأعمال بشكل كبير وظهور ما يسمى 

في  وأن السعي الدائم والمتواصل للمنظمات .(Knowledge Economyبإقتصاد المعرفة )

طار العام الذي والإ المنظماتعملها يحدد قدرة هذة الحصول على أكبر معرفة ممكنة في مجال 

جتماعي في الإ ( ولا بد أن نشير الى أن ظهور الأنترنت ووسائل التواصلKinny,2011تعمل به )

الأعمال على التركيز بشكل أكبر على الزبائن نتيجة  أجبرت منظمات (Web 2.0الجيل الثاني )

زبائن وضرورة بناء علاقات جيدة وال زيادة وسهولة التواصل بين المنظماتالتفاعل الكبير من حيث 

في طبيعة العلاقة ( مما حفز كثير من الدراسات للبحث في هذا التغير Teece,1998مع الزبائن )

حيث لم يعد مجرد  ،والزبائن والتركيز الأكبر على جانب الزبائن في هذه الدراسات بين المنظمات

نما التواجتقديم خدمة أو منتج جيد ذو قيمة هو سبب كاف للمنافسة و  د في الأسواق اليوم وا 

التي تستفيد وتستخدم المعلومات التي تحصل عليها من الزبائن بشكل فعال سيكون لها  المنظمات

 (Gawer&Cusumano,2008);(Zack,1999الحصة الأكبر في السوق والتموضع في القمة )

 ستفادة منها في المنظماتت الى أهمية المعلومات وكيفية الإن العديد من الدراسات قد تطرقإ

ولكن القليل  والإستمرار،سواء في البقاء والمنافسة  الأعمال بما يحقق مصالح هذه المنظاتوعالم 

   (Information Management)في الفروقات بين ادارة المعلومات من هذه الدراسات بحثت 
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وكذلك تطرقت العديد من  .(Tsai,2001) كما أشار (Knowledge Management)دارة المعرفة وا  

التي تجمع المعلومات  (customer Relation Management)دارة علاقات الزبائن الدراسات إلى إ

ولكن القليل من هذه الدراسات تعمقت في فهم  الزبائن،وملاحظات  شكاوىمن الزبائن وتحديدا 

بون ء علاقة بين الز والتي تهتم في بنا .CK(Customer Knowledge) أشمل نحو معرفة الزبائن 

دارة المعرفة مع إدارة علاقات الزبائن والمنظمة، لى أدى إ ،أي أن التدرج بين إدارة المعلومات وا 

من أجل فهم أفضل فيما بين المعلومات  CKMدارة معرفة الزبائن ستراتيجية جديدة تسمى إاظهور 

 .(Gibbert et al.,2002)ن بمعنى فهم أفضل للأختلاف بين أنواع معرفة الزبائ ،والمعرفة

سنوات في أحد  10لأكثر من إدارية  وظيفةمن خلال الخبرة العملية للباحث في و 

تطور تشهد ردن الأفي  المستشفيات الخاصة لاحظ الباحث أن الأردن،المستشفيات الخاصة في 

في أي  ونهج إداري ساسيأكمبدأ مميزة حيث أصبح من الضروري تقديم خدمات  سريع،جي لو و تكن

وقبول  كبيرة،حصة سوقية  لى الحصول علىإمما يهدف  التنافسية،ميزته وتطوير مستشفى لزيادة 

دورا هاما في الكشف  CKMدارة معرفة الزبائن إوفي هذا المجال تلعب  الصحية، للخدماتفضل أ

دارة معرفة الزبائن إويعد التطرق في الجانب النظري الى مفهوم  لتحقيقها.عن الفرص الجديدة 

CKM تطوير الخدمات  من أجل ،والدور المهم الذي تقوم بهفي الأردن ة الخاص المستشفيات  في

 ،والتي تنتهي في مصلحة المريضنواعها والمساهمة في تحسين التنافسية أالصحية في مختلف 

لى إة الدراسة ركزت هذومن خلال دراسة بحثية  ،لصحة وهي أثمن ما يملكه الإنسانونتحدث عن ا

 ،ردنالأفي  المستشفيات الخاصة عمال في أداء الأ دارة معرفة الزبائن علىإتقصي مدى تطبيق 

آخذين بعين الأعتبار  ،التي يحتاجها المريضالخدمات الصحية مختلف بهدف تطوير وتحسين 

 متغيرات وسيطة. الزبائنرضا وولاء 
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ترتبط بشكل مباشر بأداء  CKM الى أن إدراة معرفة الزبون الدراساتعديد من لا أشارت

وقد أكدت العديد من الدراسات أن إدراة  .(NODEHI, 2014 &AZAMأشار إليه ) كماالأعمال 

(. ومن جهة Sjahruddin, 2015تؤثر على الرضا والولاء كما أشار إليه ) CKM معرفة الزبون

، وكذلك الأعمالالسابقة إلى أن الولاء يرتبط بأداء  أخرى تبين أيضا ومن خلال مراجعة الدراسات

ن إدارة معرفة الزبون Suchanek, 2015يرتبط بأداء الأعمال كما أشار إليه )أيضا الرضا  (. وا 

CKM كما أشار إليه  الحاسب الآلي في المستشفيات تدعم تطبيقات(Ginneken, 2002) 

;(Bell,1995) . زدياد افي المستشفيات في ستخدام الحاسب الآلي وتطبيقاته امستقبل حيث أن

نتشار  الصحية والطبية على حد  وفي الأعمالعلى نطاقات مختلفة في الأعمال الإدارية  واسعوا 

لى وجود إرتباط بين رضا الزبون والعائد إارت العديد من الدراسات السابقة كما أش سواء.

أداء الأعمال من خلال تحسين رضا الزبون كما  ( في تطويرAnderson, 1994الإقتصادي )

الوصول إلى الولاء للمنظمة كأحد أهم الأهداف  بهدفChung & Wirtz, 1998 ). أشار إليه )

 .ات إلى تحقيقها على المدى البعيدالتي تسعى المنظ

 مشكلة الدراسة (1-2)

جل كسب ثقة تميزة في المؤسسات الصحية مطلبا أساسيا من أصبحت الخدمات الملقد أ

قتصاد المعرفة وعصر في ظل إ الزبائن )المرضى( خاصة مع زيادة الوعي لدى الزبائن  اورض

 قطاعاتالعتبر من بين أهم ت ابإهتمام كبير لأنهالمستشفيات الخاصة حظى تالعولمة حيث 

دفع عجلة التنمية والتي تعد من أحد أهم  نه يساهم فيإذ إ ،تيجية لتنمية الإقتصادياتستراالإ

 ،عمل وزيادة الدخل القومي لى تحقيقها من خلال خلق فرصالتي تسعى دول العالم إهداف الأ

عمال في الأدارة معرفة الزبائن على أداء تحديد مدى تأثير تطبيق إوتتمحور مشكلة الدراسة في 
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المستشفيات ن حيث أ كمتغيرات وسيطة , بوجود الرضا والولاءردنفي الأ الخاصةالمستشفيات 

وكيفية  ،الزبائنمعرفة  ةدار لإ اك للفوائد والمزايادر عاني من ضعف إتالأردن  -عمان  فيالخاصة 

 كسب الزبون )المريض( لمستشفى محدد في نحيث أ ،تحقيق الولاء والرضا المستمر للمرضى

وكذلك  ،وقد يمتد الى أجيال جديدةردن يمثل إلتزام عائلي الأ -عمان فيالمستشفيات الخاصة 

و ألى أفراد آخرين سواء من العائلة ة تؤثر عيضا يعتبر خسارة الزبون )المريض( خسارة كبير أ

 صدقاء.الأ

معرفة  مستوى إدارةتحديد  في البحث سئلة الفرعية التالية يمكن حصر مشكلةلأامن خلال 

وما هي  ؟وأداء الأعمالبين إدارة معرفة الزبائن  ثرأيوجد  هل، الخاص في المستشفى الزبائن

دارة معرفة إتوسط الولاء والرضا العلاقة بين وكيف ي ؟العلاقة بين الولاء والرضا وأداء الأعمال

 الأعمال؟وأداء  الزبائن

  الدراسةأهداف  (1-3)

 رئيسي إلى تحقيق عدة أهداف وهي: الدراسة بشكلتهدف 

 .الأردن-عمان في المستشفيات الخاصةائن في معرفة الزبدارة إمستوى التعرف على  -1

 . الأردن-في عمان الخاصةالمستشفيات أداء الأعمال في  مستوىالتعرف على  -2

 .الأردن-عمان المستشفيات الخاصةالولاء والرضا في  سلوكيات مستوىالتعرف على  -3

 أداءأبعاد س يتسم بدلالات صدق وثبات لقياس إدارة معرفة الزبائن على تطوير نموذج قيا -4

 وسيطة.متغيرات د الرضا والولاء ال بوجو عمالأ

 وسيطة.متغيرات جود الولاء والرضا داء بو الأ على الزبائن إدارة معرفة تأثير قياس -5
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 أهمية الدراسة (1-4)

مال ععلى أبعاد أداء الأ معرفة الزبائندارة إ ثرالتعرف على أ تكمن أهمية هذه الدراسة في

 وتظهر أهمية الدراسة من خلال: ردنالأ -عمان  فيالمستشفيات الخاصة في 

 الأهمية العلمية .1

 الأعمال،داء أالزبائن على  معرفة إدارةتعد هذه الدراسة من الدراسات الحديثة في مجال 

وبهذا  متغيرات وسيطة. وولاء الزبونورضا الأردن  –وتحديدا في المستشفيات الخاصة في عمان 

فهي تثري المكتبة العربية، وتفتح آفاقا جديدة للباحثين لتناول هذا الموضوع من جوانب مختلفة 

 الأمر الذي سيسهم في دعم الأدب النظري بشكل عام. أشمل،وذلك بهدف الوصول إلى دراسات 

 الأهمية التطبيقية .2

الضعف و  القوةومعرفة مواطن  الأعمال،داء أ إيجابيات علىقد تفيد هذه الدراسة التعرف 

ردن في الأ بالمستشفيات الخاصةالزبائن لتكون تغذية راجعة لمحاولة النهوض  علاقةإدارة لتأثير 

 علاقة ةإدار  من خلال القيام بتطوير نموذج القياس والذي يسلط الضوء على أهم جوانب ،هودعم

 ةعلى ميز المستشفيات عمال المتميز وحصول والولاء لتحقيق أداء الأالزبائن  المتمثلة برضاالزبائن 

 .تنافسية

 أسئلة الدراسة وفرضياتها (1-5)

 الاسئلة التالية: عنهذه الدراسة تسعى للإجابة 

  ؟ردنالأ -عمان فيالمستشفيات الخاصة ائن في الزب دارة معرفةالعام لإ طارالإ ما هو .1

  ؟ردنالأ -عمان المستشفيات الخاصةائن في الزب معرفةإدارة  التي تمثل هي الأبعادما  .2
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 المستشفيات الخاصةفي عمال أداء الأعلى  والولاء والرضا الزبائن معرفة ؤثر إدارةكيف ت .3

 الأردن؟-عمان في

 فرضيات الدراسة   :ثانياً 

 :حول النموذج المفاهيميختبار الفرضية الرئيسية تركز هذه الدراسة على إ

  الفرضية المباشرة(H01):  لا يوجد أثر ذو دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة(P≤0.05 )

 .الأردن-عمان في المستشفيات الخاصةعمال، في الأداء أ على معرفة الزبائنلإدارة 

 ( الفرضية المباشرةH02):  لا يوجد أثر ذو دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة(P≤0.05 )

 .الأردن-عمان فيالمستشفيات الخاصة على الرضا في الزبائن  دارة معرفةلإ

 ( الفرضية المباشرةH03):  أثر يوجدلا ( ذو دلالة إحصائية عند مستوى الدلالةP≤0.05 )

 .الأردن-عمان الخاصة فيالمستشفيات في  الزبائن على الولاء معرفة لإدارة

 ( الفرضية المباشرةH04):  أثرلا يوجد ( ذو دلالة إحصائية عند مستوى الدلالةP≤0.05 )

 .الأردن-عمان الخاصة فيالمستشفيات في  عمالأداء الأعلى  للرضا

 ( الفرضية المباشرةH05):  أثرلا يوجد ( ذو دلالة إحصائية عند مستوى الدلالةP≤0.05 )

 .الأردن-عمان فيالمستشفيات الخاصة في  عمالأداء الألولاء على ل

  الفرضية( المباشرةH06): لا يوجد أثر ذو ( دلالة إحصائية عند مستوى الدلالةP≤0.05 )

 .الأردن-عمان الخاصة فيالمستشفيات في  على الولاء للرضا

 مباشر الغير ية ـالفرض( ةH07): داء الاعمال بوجود على أالزبائن  دارة معرفةوجد أثر لإلا ي

-عمان فيالمستشفيات الخاصة في ( P≤0.05)عند مستوى الدلالة متغير وسيط الرضا 

 .الأردن
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  الغير الفرضية( مباشرةH08):  داء الاعمال بوجود أ على الزبائن دارة معرفةلإثر أوجد يلا

-عمان فيالمستشفيات الخاصة في ( P≤0.05)عند مستوى الدلالة متغير وسيط الولاء 

 الأردن.

  مباشرةالغير  ضيةالفر (H09):  العلاقة ما بين إدارة معرفة على والولاءرضا لل أثريوجد لا 

في ( P≤0.05)لا يوجد أثر ذو دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة و وأداء الأعمال  الزبائن

  الأردن.-عمان فيالمستشفيات الخاصة 

 أنموذج الدراسة( 1-6)

في ضوء مراجعة الباحث للدراسات السابقة ذات الصلة بمشكلة الدراسة وعناصرها، حيث تم 

 (:1-1) أنموذج الدراسة الموضح في الشكلتطوير 

 

 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 (: أنموذج الدراسة1-1) الشكل                      

 

  
 

 

  
 

 

  
 

 

  
 

 الرضا

 أداء الإعمال

النمو. -1  

حصة الزبائن. -2  

.مدة بقاء الزبون -3  

 الولاء

الولاء  -1

 الموقفي.

الولاء  -2

.السلوكي  

إدارة معرفة 
 الزبائن

التقاط معرفة  -1

 عن الزبائن.

مشاركة معرفة  -2

 الزبائن.

ستحواذ الإ -3

وتطبيق معرفة 
 الزبائن.
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 مصادر متغيرات الدراسة )الدراسات((: 1-1الجدول )
 المراجع المتغير
 المتغير المستقل

 الزبائنإدارة معرفة 
 الرضا 
 الولاء

(RAMLI & SJAHRUDDIN, 2015) 
(KHADKA &MAHARJAN,2017) 

 المتغير التابع
 أداء الأعمال 

 الرضا 
 الولاء

(SUCHANEK & KRALOVA, 2015) 

 

 ( حدود الدراسة1-7)

في المستشفيات الخاصة  فيعمال الأ داءأعلى الزبائن  إدارة معرفة أثرتناولت هذه الدراسة 

 ضمن الحدود التالية: وذلكوسيطة : رضا الزبون وولاءه متغيرات الأردن-عمان

الجامعي  الأول للعاملدراسة خلال الفصل الدراسي هذه ا المتوقع إنجازمن  الزمانية:الحدود  .1

 م.2020/2019

في  المستشفيات الخاصةفي  الزبائن ستجاباتباتحددت نتائج هذه الدراسة  :البشرية الحدود .2

طورها الباحث وسيتم استخدامها في سي عينة الدراسة على فقرات الأداة التي الأردن،-عمان

على  (CKM)الزبائن  إدارة معرفة أثرالتي ستتضمن فقرات عن  ستبانةالإالدراسة، وهي هذه 

 .الاردن-عمان في المستشفيات الخاصةفي متغيرات وسيطة  والرضا والولاء عمالالأ داءأ
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إدارة أثر الدراسة على حدودها الموضوعية المتعلقة بمتغيرات  تقتصر :الموضوعية الحدود .3

 في المستشفيات الخاصة وسيطة فيمتغيرات والرضا والولاء  عمالالأ داءأ علىالزبائن  معرفة

 .الاردن-عمان 

في  الخاصةالمستشفيات في  المرضى(الزبائن )الدراسة على  رتقتص :المكانية الحدود .4

 عمان. الأردنية العاصمة

 الدراسة( محددات 1-8)

لا يمكن تعميم بالتالي الأردن  –عمان  الخاصة فيالمستشفيات هذه الدراسة على تقتصر  -1

 نتائج الدراسة على المستشفيات العامة.

سترتبط  الأردن لذلك –في عمان  الخاصةالمستشفيات  في الزبائنتركز هذه الدراسة على  -2

 .نتائج الدراسة بأستجابات أفراد العينة

لذلك لا  عمان،هذه الدراسة على المستشفيات الخاصة في الأردن وتحديدا في مدينة  عملتم  -3

 .الأردن –يمكن تعميم نتائج هذه الدراسة خارج عمان 

 الإجرائية للدراسة ( التعريفات1-9)

( المرضى) الزبائنالتواصل مع  ئياً لغرض هذه الدراسةاوتعرف إجر  الزبائن:معرفة  إدارة .1

طريقة لمعرفة إحتياجاتهم والعمل على تلبيتها من أجل المحافظة عليهم حيث أنه كلما بأفضل 

الذي بدوره يساعد  أكبر للمنظمة إحتياجاتهم ورغباتهم بشكلالمعرفة أفضل كان إدراك  تكان

وسيتم قياسه من خلال ثلاث أبعاد هي التقاط  المستشفيات.عن باقي  يق ميزة تنافسيةعلى تحق

ستحواذ وتطبيق المعرفة.المعرفة ومش   اركة المعرفة وا 
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 مع المستشفى )المريض( ى أنه الحالة التي يصل بها الزبونعل الزبائن ويعرف رضا الرضا: .2

ام نظام إدارة دإستخشباع حاجته وتلبيتها والبحث في رغباته ببعد إالأردن  –الخاص في عمان 

الخدمة وسيتم قياسه من خلال عدة متغيرات مثل الفائدة في الحصول على  الزبائن. علاقة

 إحتياجات المريض. العلاج وتعامل الموظفين وتلبية كافةعن كلفة  ورضا المريض

في  والتكرار من الثقة جةدر  نتماء المبني علىويعرف إجرائياً لغرض هذه الدراسة بالإ :الولاء .3

 الأردن، –الخاص في عمان  بعلاقته مع المستشفى )المريض( ل فيها الزبونالتي يصالتعامل 

 .والولاء السلوكيوسيتم قياس المتغيرات من خلال الولاء الموقفي 

النهائية التي تظهر عليها  بأنها الصورة سةاجرائياً لغرض هذه الدر ويعرف إ عمال:الأأداء  .4

طلبات تم لتحقيقالأردن  –اطات المختلفة بين عمليات المستشفى الخاص في عمان النش

وسيتم قياسه من خلال عدة متغيرات مثل إستمرار المريض بطلب الخدمات  والتنافس،السوق 

كما يلاحظ المريض زيادة بوجود تحسين في أداء الموظفين  العلاجية وملاحظة المريض

 لام.الترويج والدعاية للمستشفى في مختلف وسائل الأع
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 الفصل الثاني
 والدراسات السابقةطار النظري لإا

 مقدمة

 CKMدارة معرفة الزبائن إطار النظري المتعلق بأثر لإوا الأدبياتركز هذا الفصل على 

دراة إبعاد المتعلقة بلأدبيات السابقة كمرجع  لتحديد الأستخدم الباحث اإعلى أداء الاعمال,حيث 

دارة إتطرق هذا الفصل للتعرف على حيث عمال لأوكيف تؤثر على أداء ا CKMمعرفة الزبائن 

من خلال مراجعة الدرسات السابقة التي تحدثت عن ولاء ورضا الزبائن CKM معرفة الزبائن 

ردن ومن خلال مراجعة لأا -عمان في المستشفيات الخاصة بأعمال لتحقيق أداء الاعمال المتعلقة 

دارة معرفة الزبون تطرقت الى عدد من إن المفاهيم المتعلقة في الباحث للأدبيات السابقة وجد أ

ارت العديد نسجام  بين المنظمة وزبائنها وقد أشلإوالمتكاملة التي تهدف الى ا المحاور المترابطة

 .المفاهيم هذه لى ترابط وتكاملإمن الدراسات السابقة 

    (Daventpont, 2001)ليه دراسة إ كماأشارت ندارة معرفة الزبوإمتعلقة في  محاور

حيث يلتقي هذا المفهوم مع  ،knowledge of customerالتي تتمثل في معرفة الزبون  

وخياراته  جات والخدمات التي يفضلها الزبونيتضمن المنتو  CRMن دارة علاقات الزبو إمفهوم 

 يد قيمة الزبون للمنظمة كما أشارتصالات ويتم من خلالها تحدلإسلوب اأالشخصية مثل اللغة و 

(Reinartz & Kumer, 2002)،  رفة غلب المنظمات بتطوير هذا النوع من معأحيث بدأت

نواع ألى إ( Anrabi & murillo, 2002حتياجات الزبون وقد أشار )إالزبون نظرا لأهميته في فهم 

وكما يتحدث محور آخر عن  ،المعرفة من حيث الزبون وفرص السوق وحاجات المنتج وخصائصه

طلاع الزبون على إمن ضرورة  خذ شكلاأالتي ت  Knowledge to customerالمعرفة للزبون
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ستخدام المنتجات إبدورها تساعد الزبون على كيفية  معلومات عن منتجات وخدمات المنظمة التي

وكما  ،حتياجاته مما يساعد على ترسيخ علاقته مع المنظمةإمعرفة ما يلزمه وما يتناسب مع و 

 Knowledge في المحور الذي يتحدث عن المعرفة من الزبون Zack, 2003)أشارت دراسة )

from customer  الجدية يساعد في ر و عتبالإخذ تعليقاته بعين اأصغاء الجيد للزبون و لإن اأحيث

وكما  ،ستخدمت بفعالية كما يجبإذا إقتصادية إللمنظمة التي بدورها تحقق قيمة  تحقيق الولاء

ة ( التي تحدثت عن مصطلح يسمى الخلق المختلط للمعرفUlwick, 2002ليه دراسة )إشارت أ

Co-creation knowledge المزدوجة بين الزبون والمنظمة  العلاقة حيث يمثل هذا المحور

عرفة جديدة مثل تصميم برمجيات بهدف تسهيل التفاعل فيما بينهم وتطوير م KMدارة المعرفة ا  و 

ورها تحقق الرضا منتجات أو خدمات جديدة والتي بدصغاء لحاجات الزبائن بهدف تطوير لإل

التعاون الفعال مع الزبائن وهو الذي يمثل  هذا ستمرارا  لى ضمان و إمما يؤدي  ،لزبائن المنظمة

 (.(CKO customer knowledge officerل التحدي المدرك لمدراء المعرفة بالمستقب

 ارتباط معرفة الزبائن بمتغيرات الدراسة مع الدراسات السابقة 

عم ال لأت رتبط بش كل مباش ر ب أداء ا CKM ائندراة معرفة الزب إلى أن إأشارت العديد من الدراسات  

دراة معرف ة إ ق د أك دت العدي د م ن الدراس ات أنو ( NODEHI & AFARIN 2014لي ه )إش ار أكما 

. وم ن (Ramli & Sjahruddin, 2105) لي هإش ار أالرض ا وال ولاء كم ا عل ى  ت ؤثرCKM  نالزب و 

 ،الأعم  الل  ى أن ال  ولاء ي  رتبط ب  أداء إقة خ  رى تب  ين أيض  ا وم  ن خ  لال مراجع  ة الدراس  ات الس  ابأجه  ة 

( . كم ا Suchanek et, al, 2015لي ه )إش ار أعم ال كم ا لأي رتبط ب أداء ايض ا أوك ذلك الرض ا 

قتص    ادي لإرتب    اط ب    ين رض    ا الزب    ون والعائ    د اإل    ى وج    ود إابقة ش    ارت العدي    د م    ن الدراس    ات الس    أ

(Anderson, 1994 ف ي تط وير )هلي إش ار أل م ن خ لال تحس ين رض ا الزب ون كم ا عم الأداء اأ 
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(chung &wirtz ,1998)  ه داف الت ي تس  عى لأل ى ال ولاء للمنظم ة كأح د أه م اإبه  دف الوص ول

 .( Rosenberg&Czepiel, 2017لى تحقيقها على المدى البعيد )إالمنظات 

 CKMدارة معرفة الزبائن إفي  التسلسل

حتياجات الزبون إيبدأ من فهم  CKMدارة معرفة الزبائن إفي  ن التسلسل المنطقيأحيث  

طرق (, وتOliver 1999ليه )إضل قيمة اقصادية ممكنة كما أشار وتلبيتها من أجل تحقيق أف

خرى أالزبون , ومن جهة ستهلاك أو الشراء على رضا لإبعد اما  ثرأالباحث ولأول مرة يتم دراسة 

يجاد فرصة في لإرورة التمايز في تقديم الخدمات لى ضإ (Andreassen,1999) شارت دراسةأ

ولاءالزبون للسلع لى إاتج عن الشعور بالرضا الذي يؤدي لى تكرار الشراء النإالسوق تؤدي 

 ليهإشار أكما  store loyaltyأو الولاء للمكان  Product&Services Loyaltyوالخدمات 

(Bloemer ,1998وكذلك العديد من الدراسات السابقة قد تطرقت لمفهوم .)  ولاء الزبون خلال

لى أن إشارت العديد من الدراسات أوقد  (Kalwani & Morrison 1986)العقدين الماضيين 

 PR) المنظمات ستمرارا  و  جاحون ءلبقا Profitability ةبالربحي مباشر بشكل الولاء يرتبط

Newwire, 2001وظهرت دراسات أكثر تعقيدا كمفهوم .)customer lifetime value CLV 

شار أكما  سنوات،ددة في الغالب ثلاث قيمة الفائدة المتوقعة من الزبون خلال فترة زمنية مح قياس

وسلوكي من خلال تقديم دعم لبناء وتطوير ولاء موقفي  (Reinartz & Kumar 2000) ليهإ

 ,Bussليه )إشار أحيانا كما أطورة في تتبع الزبون وبشكل فردي لوجيا حديثة ومتو بأنظمة وتكن

لية نظام لآ( Marketing leadership council case,2001(. وكما أشار كتاب )2002

خرى وعلى المدى البعيد يتم أومن جهة  بالربحية،كثر أ وربط الولاءت في كسب ولاء الزبون أالمكاف

وقد أكدت العديد من  مستمر.التخطيط بصورة أكثر دقة نتيجة لفهم سلوكيات الزبون بشكل 
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ليه إولاء للزبائن )المرضى( كما أشار الدراسات على أهمية دراسة الزبون في التأثير على الرضا وال

(Qomariah, 2016). على درجة  المستخدمة تؤثر جيالو و جراءات والتكنلإوا وتبين أن الخدمات

بمعنى شعور المريض  ولاؤهتبين أن رضا المريض يؤثر على  خرىارضا المريض , ومن جهة 

شار أوكما  ،(Ghozali, 2002) ر في تلقي العلاج في نفس المكانجعله يستم ابالرض

((Naser,2003  قوم الزبون بتجربتها أو أن رضا الزبون هو شعور تجاه خدمة أو منتج بعد أن ي

ودة والسعر ويمكن أن يشمل مفهوم رضا الزبون معاني عديدة ومختلفة وموثرة مثل الج ستخدامهإ

ة اخرى ومن جه ،(Kuronen & Takala, 2013ستجابة لطلب الزبون )لإووقت التسليم ومدى ا

اشر برضا الزبون وتؤثر بط بشكل مبتلى أن جودة المنتج أو الخدمة تر إأكدت العديد من الدراسات 

من المنظمات اليوم في  حيث تهتم الكثير ،(Matzler et al.,2004داء المنظمة )أفي تحديد 

لتزام بتقديم خدمات ذات مستوى مميز لتحقيق رضا وولاء الإب الجيدة وذلكافظة على السمعة المح

  .(Stavins 2006الزبائن من خلال العمل بمستوى جودة يلبي حاجات زبائنها )

 CKMالزبائن  معرفة المرتبط بإدارةب في قياس رضا الزبائن ختيار الصحيح والمناسلإن اا  و 

شارت (. وقد أFredrick 2003له أهمية كبيرة للمنظمات في تحديد ما يجب عليها أن تفعل )

قد  اولكنه محاسبية،داء الأعمال في المنظمات مبني على معلومات أالعديد من الدراسات الى أن 

خرى أستخدام مؤشرات إء المنظمة في السوق ومن الضروري لا تعكس الصورة الكاملة لأدا

(Anderson et al,2004 في كيفية المحافظة على الزبو .)ن customer tunure  كما أشار

عادة الشراء للمنتج أو إتزام الزبون بقوة مع المنظمة في نها الأ( وعرفها Oliver, 1997ليها )إ

وهذا يتطلب تواصل في المستقبل وصعوبة التأثير عليه من المنافسين أيضا ستمرار و إخدمة بال

شار الباحث أوكما  CKM.دارة معرفة الزبائن إالزبائن وتلبيتها عن طريق  لمعرفة إحتياجاتمستمر 
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خرى تبين من خلال العديد من الدراسات أثر على الرضا والولاء . ومن جهة يؤ  CKM نأالى 

وله  ورضا الزبائنبط بشكل مباشر يرت tunure    customer لمحافظة على الزبائنا السابقة أن

 10-5ستحواذ أو الحصول على زبائن جدد يكلف من لإن الأيجابي على تقليل التكاليف إثر أ

 .(Kernighan et al.,2005أضعاف المحافظة على الزبائن الحاليين )

 وتعريف للمتغيرات لي في المستشفياتلآالحاسب اوتطبيقات  ائندارة معرفة الزبإ

ليه إشار ألي في المستشفيات كما لآالحاسب ا تدعم تطبيقات CKMدارة معرفة الزبون إن إ

(Ginneken, 2002); (Bell,1995)،  لي وتطبيقاته في لآستخدام الحاسب اإمستقبل ن أحيث

دارية وفي الأعمال لإاعمال لأنطاقات مختلفة في ا ىنتشار واسع علا  زدياد و إفي  المستشفيات

 ،يلكترونالإت المستخدمة حاليا ملف المريض الصحية والطبية على حد سواء. ومن التطبيقا

ستخدام الحاسب بداخلها فهي إفي المؤسسات عندما تزيد قوة  وتصل الأعمال الإلكترونية ذروتها

ومن  (Kendall et al., 2001) ثورة جديدة في المعاملات والعلاقات بين المنظمات والزبائن

طالبات نماذج الأعمال الإلكترونية الصحية التي يمكن تطبيقها في المستشفيات هي المشتريات وم

ن أو  .(Dempsey, 2009)الصيدلية المختبرات و و الأقسام حتياجات ا  السداد والملفات الطبية و 

 Karimi et alلوجيا والمعلومات )و ستخدام التكنإنظمة بالزبائن قد تحسنت بتوظيف علاقة الم

   (Stefanou et al., 2003)هتمام للمنظمةلإحيث أن الزبون هو محور ومركز ا ،(2001,.

 (Fjermestad et al.,2002)  ويعتقدللمنظمة. ديمومة و  نجاحرضى وولاء الزبون هو  فكسب

دراة علاقات الزبائن إنترنت أن تتبنى لإلكتروني على اإمنظمة لها موقع  أنه يجب على كل

دارة علاقتها إعامل الزبون مع المنظمة سواء في التي تجمع كافة مراحل ت e-CRMلكترونية لإا

 (.Alhaiou, 2011معه في مرحلة ما قبل الشراء وفي مرحلة الشراء وفي مرحلة ما بعد الشراء )
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( من Wenzel,et.al 1999)، وائد الأعمال الألكترونية الصحيةشارت بعض الدراسات الى فأوقد 

توفر قواعد بيانات  فإنها نترنتلإومن خلال الربط العالمي بشبكة احيث سهولة المشاركة بالبيانات 

كما أن هيكل  المريض.طبية وبحثية يمنح الطبيب المعرفة اللازمة والسرعة في العلاج لخدمة 

ملين والزبائن ان العأسفل حيث لألى اإعلى لأثقافة الخدمة القوية يتجه من ا المنظمة التي تمتلك

 فضل وهومدخلأخدمة ومهارات بصورة  الهرم لتقديمدارة المشرفة في أسفل لإفي قمة الهرم وا

فهوم الولاء مجموعة (. ويتضمن م2006.ابو بكر مرسي،عمال )لألتحقيق ميزة تنافسية في بيئة ا

طول فترة لأحتفاظ بالزبائن لإهو عملية ا ن الولاءأفكار والتي تقبل جميعها فكرة لأمختلفة من ا

ن نه عبارة عأالولاء على  (Wallance et al., 2004ف )ر  كما ع(duffy,2003) ممكنة 

نتمائهم للتعامل مع ا  قبالهم على عملية الشراء و إف الى زيادة رضا الزبائن وزيادة ستراتيجية تهدإ

 ( الولاءMorris et al.,1999خرى. ويرى )لأادون غيرها من الشركات المنافسة نفس الشركة 

ت تجاه زبائنها. يفاء بالوعود من قبل المنظمالإوا والموردين،من قبل المسوقين  على أنه الأداء التام

 Cassalo etعادة شراء المنتج في المستقبل إلتزام الزبائن في اف الولاء على أنه ر  وهنالك من ع

al,2006) أ(. كما( شارChang & Chen, 2007 أن ولاء الزبائن يأتي بعد الرضا عن )

تنتج ويمكن أن نس (.2010، فكلما زاد رضا الزبون يزداد ولاءه )ياسين الشركة،خدمات أو منتجات 

حساس نفسي يعبر عن الفرق بين أداء الخدمة المدركة وتوقعات ا  بأن الرضا عبارة عن شعور و 

ي منظمة فهو يسهم في زيادة أياسة لزبون على أهمية كبيرة في سحيث يستحوذ رضا ا الزبون،

 .ستثمارلإوفي العائد على ا ،منظمة أعمالالحصة السوقية لأي 

ن مصطلح الرضا ولا على مفهوم كل مأرضا الزبون يجب التعرف وقبل دراسة وتحليل 

ف المنظمة الدولية وفقا حيث تعر   ،الزبونلى مفهوم رضا إقبل التطرق  ىوالزبون كل على حد
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الزبون على أنه وجهة المنتج الصادر من المورد وتشمل الحالة التعاقدية , ISO 8402 عيارللم

ويسمى الزبون مشتري و يمكن أن يكون الزبون,المستهلك النهائي ,المستخدم,المستفيد أو المشتري , 

يد بالنسبة للتنظيم . وتم توضيح مفهوم الرضا في العد أو خارجياً  كما يمكن أن يكون الزبون داخلياً 

بأنه شعور الزبون الناتج عن  (Dubois & Kotler, 2004)ف من التعريفات ونذكر منها تعري

المقارنة بين خصائص المنتج مع توقعاته وأن الحكم بالرضا وعدم الرضا هو ناتج المقارنة بين 

 L'AFNO توقعات الزبون للخدمة والأداء. ثم يأتي مفهوم رضا الزبون حيث تم تعريفه من قبل 

ذا الأداء أقل من إعمل وتوقعاته فراكه للمنتج المستدإأي الزبون الناتج عن الفجوة بين على أنه ر 

ذا إما أ ،للتوقعات يكون الزبون راضياً  واذا كان الأداء مساوياً  ،التوقعات يكون الزبون غير راضي

يجب  هنإللغاية . وأنه لكي نصل للزبائن فوسعيد  ن الزبون راض  إعلى من التوقعات فأكان الأداء 

 (William, 1999)الذين هم وسيلة المنظمة للوصول للزبائن  ،هتمام بالعاملين داخل المنظمةلإا

هتمام بهم من خلال لإأنه بناء التوجه نحو الزبائن وا( بKotler& Armstrong, 1999كما عرفه )

ي كفريق عمل وهو عبارة عن فلسفة العاملين وذلك بالتدريب والتحفيز والتنسيق والتبادل الداخل

ن خارج المنظمة, وهذا يحتم على لى الزبائإمن الداخل قبل التوجه ع المنظمة دارية لترتيب أوضاإ

ستقطاب العاملين وتدريبهم إجراءات صحيحة في إتخاذ إت المعنية في المنظمات أن تقوم بدار لإا

نتاجية أفضل إبشكل جيد, وتوفر لهم جو عمل مريح وحوافز وذلك لضمان رضاهم الذي يؤدي الى 

 –موضوع البحث  –شباع حاجات الزبائن وولائهم. كما يمكن قياس رضا المرضى إوبالتالي 
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  The Kano Model of customer satisfactionالزبون مثل نموذج  –قياس رضا المريض 

 -حيث تأثيرها في رضا الزبائن الى ثلاثة أنواع :  متطلبات الخدمة من   Kanoويقسم نموذج

موجودة في  ويتوقع أن تكون هذة المتطلبات  Basic requirementساسية أمتطلبات  -1

 الخدمة.

, فكلما كانت درجة تلبية  زبونيطلبها ال   Performance requirementمتطلبات الأداء  -2

 هذة المتطلبات عالية كلما كان مستوى الرضا عالي والعكس بالعكس.

ة من التأثير على درجة رضا تحتل أكبر درج   Attractive requirementمتطلبات جاذبة   -3

داء أثر ذلك واضح على أرضاء الزبون بدرجة عالية يكون إفعند  ،فهي غير متوقعة ،زبونال

وخفض  Customer retentionبالزبون  حتفاظلإحيث زيادة المبيعات وا نظمة منالم

والحد من الشكاوي   Price sensitivityالحساسية السعرية للزبون تجاه السلع والخدمات

(Bolton, Ruth. 1998) بالأضافة الى الأثر الذي يتركه رضا الزبون في نمو المبيعات .

ضافة الى أن رضا الزبون يخلق قيمة لإجمالي بالإة والحصة السوقية وهامش الربح االسنوي

 Anderson et, al)للمساهمين من خلال زيادة التدفق النقدي في المستقبل وتقليل تقلباته )

ز بشكل أفضل التي تختلف وتتمي منظماترحت العديد من الأبحاث أن القتإ , كما 2005,

. Fornellet,al ,2006)ر أقل )رضاء الزبون تولد عوائد أعلى وخطإعن منافسيها من حيث 

أن العائد من  Collegues, 2008) (Askoy andمثل  العديد من الدراسات وأظهرت

 منظماتمن  %50لديها رضا زبائن مرتفع أفضل بنسبة تصل الى  المنظماتستثمار في لإا

 تبين أنو ، ل باحثين آخرينوقد تم تأكيد هذة النتائج من قب ،(S&P 500من نفس المستوى )

 .تولد عوائد تراكمية مرتفعة بائنللز ذات الرضا التام  منظماتال
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 CKM ائندارة معرفة الزبإ أثر

على أداء الأعمال وعلى  ثر كبيرألها  CKM ائندارة معرفة الزبإأن حسن ونستنتج من ذلك 

ساسي منها والمتوقع والغير لألمتعمق لحاجات الزبائن وتلبية افنتيجة الفهم ا الزبائن،رضا وولاء 

موضوع  - )المرضى( تحديداً  الزبائن،يتم تحقيق الرضا التام للزبائن ومن ثم يزداد ولاء  متوقع،

ذا دعمت بدرجة عالية من الثقة. وأن العوامل التي تؤثر على رضا إشكل غير مباشر  ب–البحث 

حيث  وغير كفؤهه لشركات الى كفؤ يتم تقييم ا تؤثر كذلك على أداء الأعمال وبناء عليه الزبون،

 والمتابعة والمعرفةفي النهاية على الوضع المالي نتيجة الدراسة  CKM ائندارة معرفة الزبإتنعكس 

ال الذي يمثل أكبر داء الأعمأ والفهم لمستقبلمكانية التنبؤ إلى إضافة لإبا للزبائن،المستمرة 

 .ستمرار ونجاح المنظماتلإالتحديات 

 كالآتي:تطرق الباحث الى النقاط التالية في شرح أبعاد الدراسة وهي كما 

Customer satisfaction.     رضا الزبائن 

 الزبون.حتياجات فهم إ -1

 توقعات الزبون. تلبية -2

 يصال الفائده للزبون.إ  -3

اس يمقنه إ (customer satisfaction) الزبائن رضا Lawrence (2005)عرف  كما

لتحقيق أو تجاوز توقعات الزبون وينظر إليه على  لمنظماتمات التي تقدمها اوالخدلمدى المنتجات 

في الأسواق أنه مؤشر الأداء الرئيسي داخل قطاع الأعمال وجزء من سجل الأداء المتوازن 

شار عنصراً أساسياً في إستراتيجية أعمال المنظمة، كما أ الزبائن التنافسية ويعتبر رضا

yu(2003)  اجات الزبون ومستوى حتييجب فهم إ في الأسواق, وعليه ر السريعالتطور والتغي إلى
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 ةالقيم ةومستوي عالي، ولمعرف ائن من خلال تقديم خدمات ذات جودةجل كسب الزبتوقعاتهم من أ

زبون هو من خلال مسح مجموعة من البيانات بإستخدام الق في رضا و تتحقالتي تصل أ ةوالفائد

ة ء الخدمات المقدمة من المنظمداأيم قيت زبونالحجم حيث يطلب من ال وتقنيات ليكرت أ

(Sheila, 2003) شار ، وكما أ(joby ,2003) لمدى نجاح  بر مؤشراً تيع الزبائنن قياس رضا أ

 لى السوق. المنظمة في تقديم المنتجات والخدمات إ

Customer loyalty   ولاء الزبائن 

 الموقفيالولاء  -1

نحو المنظمة  زبوننفسي للنجذاب الالولاء الموقفي أنه مدى الإ (Thiele, 2005)ويعرف 

 خلال:ويقاس من ودرجه تأييده ودفاعه عن المنظمة أمام الآخرين 

  الخدمة.النية لإعادة الحصول على 

 ة الكلمه الإيجابية المنقول(WOM). 

 الإلتزام نحو المنظمة . 

  للمنظمة الزبائندرجة تفضيل    . 

موقفي مكانيه قياس الولاء الإقترحوا إئل الباحثين الذين او أمن   (Guest, 1944)ويعتبر

 لك؟ للعملاء بالسؤال التالي: أي العلامات التجارية الأكثر تفضيلًا 

 الولاء السلوكي  -2

خدمات التي يحصل عليها نه مدى تكرار وحجم الالولاء السلوكي أ (Telis, 1988)ويعرف 

 ويمكن قياسه من خلال: من المنظمة

 المنظمة.بشكل مستمر من  الحصول على الخدمة  
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 حجم التعامل مع المنظمة . 

 مع موظفي المنظمة.  زبونلل العلاقة الشخصية 

 زبونثير المنافسة على التأ  . 

مع ولاء السلوكي الب س المرتبطةيتوجد العديد من المقاينه أ (Back, 2001)شار وقد أ

حتمالية الإالحصة في  لزبائنا وحصة المشتريات  الشراء،التي يقيس نسبه تكرار  ختيارالسوقية وا 

 واخيراً  المنتج، رنه بحجم المنتجات الكلي لنفس فئةقيس حجم الشراء من منتج معين مقات تيال

    معينة.ع وحجم المشتريات خلال فتره شراء الذي يقيس نو لمعدل ا

Business performance.   أداء الأعمال 

  الإيردات.نمو 

هو تعظيم  منظماتء في الساسي للمدرابأن الهدف الأ (Baume, 1959)ة أشارت دراس

بأن الأداء المالي والإداري   (Asheghian, 2012)شاركما أ المبيعات،الأرباح من خلال زيادة 

دارة الديون والأصول التي تؤثر على حقوق الملكية في المدى الطويل  يعرف من خلال الربحية وا 

صول والعائد على الاستثمار والعائد من خلال العائد على حقوق الملكية والأويقاس نمو الايردات 

 . من دوران المخزون

 الزبائن حصة 

 الذين يقومون بشراءائن جمالي الزبهي إة الزبائن ن حصإ  (DU et al., 2007)عرف

 معينة.و المنتجات من شركة الخدمات أ
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 الذين لديهم الفائدة المتحققة من الزبائنها عدد إجرائياً لغرض هذه الدراسة بأنوتعرف 

تحقيق  الزبائن تستطيعحصة  أهمية دراسةالتي تعي  ن المنظماتوا   ،من المنظمة الخدمات المقدمة

فهم سلوكياتهم لتحقيق ولاء ائن في ستفادة من المعلومات المتعلقة بالزبأداء أفضل من خلال الإ

  للمنظمة.فضل أ

  الزبون على المحافظةمدة . 

تج المقدم وإن مدة إستمرار العميل بشراء الخدمة أو المن نهامدة الحفاظ على العميل بإ تعرف

 عملاء حاليين .ديد تعادل تكلفة الحفاظ على ثلاثة ج تكلفة إستقطاب زبون

 معرفة الزبائن  إدارةCKM customer knowledge management    

م هة ترى العديد من المنظمات اليوم أن المعرفة هي من أقتصاديالمعرفة الإفي عصر 

والتحول من الثورة الصناعية إلى الثورة المعرفية   (ma, 2009)صول التي تملكها المنظمةالأ

المعرفة كميزة تنافسية كما تعتبر يتطلب من المنظمات إستخدام المعرفة بفعالية لتحقيق الإستدامة 

 الزبون فظهرت إستراتجيات إدارية المنظمات أهميةدارك وا   ،للمنظمات الأهداف الإستراتجيةلتحقيق 

ن الزبائ ن المعلومات التي تخص الزبائن فإن حسن إدارة معرفةمختلفه لجمع وتحليل المزيد م

(CKM)  ن الزبائكإمتداد لإدارة علاقاتCRM  هو تكامل إداري معرفي لكسب الزبون وكأحد

 .عمال اليوماها منظمات الأالتي تتبنالإستراتجيات المهمة 

دارة ((Tian et.al.2005شار كما أ ت الزبائن علاقا أن التكامل بين إدارة المعرفة وا 

الزبائن وتطبيقه بشكل ناجح له أثر إيجابي في فهم الزبائن بشكل أفضل بهدف تلبية احتياجات 

 .(li, 2011)الزبون  وتحقيق ولاء أعلى ونتيجةً لهذا التكامل ظهر مفهوم إدارة معرفة
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ظهور تقنيات الأنترنت الحديثة والتجارة الألكترونية ساهم بشكل كبير في إيجاد أساليب  نإ

عطاء الفرصة لتلك الشركات على إجديدة لخلق المعرفة لدى الشركات   دارة المعرفة بشكل أفضلوا 

(F.Nah et al.,2002)  نت على ربحية المنظماتللأنتر  كما أن هنالك تأثير تنافسية،لتحقيق ميزة 

  كفاءة تحقيق أفضل الأسعار.التشغيل وزيادة خفض تكاليف في ) porter 2001) أشار كما
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 ةالدرسات السابق

دراسة حالة من صناعة  –إدارة معرفة الزبائن بعنوان:  et al., ching Ho (2004دراسة )
 البلاستيك في تايوان.

Customer knowledge management (CKM) – A Case study of Taiwan's 

plastic Industry.  

الزبائن على الصناعات البلاستيكية في  معرفةهذه الدراسة إلى تحديد أثر ادارة  هدفت

لمعرفة الزبائن يأتي من خلال جمع المعلومات  مصدرتايوان، حيث أظهرت النتائج أن أهم 

المختلفة من الزبون عند الشراء وتكرار الشراء وعند تقديم شكوى معينة أو ملاحظة. وأظهرت 

الدراسة أن الفائدة المرجوه من إدارة معرفة الزبائن ترتبط بشكل مباشر في تحقيق الرضا للزبائن. 

أنظمة الكترونية حديثة ومتطورة عند تطبيق ادارة كما توصي الدراسة بضرورة العمل من خلال 

 معرفة الزبائن. 

 بعنوان:  وجهات نظر في إدارة معرفة الزبائن   SHANTHI, (2009)دراسة
 

Customer knowledge management (CKM): perspectives. 

 CRMالزبائن  ةعلاق ةدار إت التي تميز بين الاوئ حول المجلى تقديم ر ة إاسر هدفت هذه الد

 ةومحدد ةسع ستراتيجات واإ منظماتن يكون للأوتوضيح لماذا يجب CKM الزبائن  ةمعرف ةدار ا  و 

تم وضع نقاش  يضاً أ، حيث على المدى الطويل الزبون ةمعرف ةدار إمن  ةهداف مشتركألتحقيق 

قل أب الحفاظ على الزبائنمن خلال  سيةتناف ةمن الحصول على ميز  منظماتتمكن الية حول كيف

 .في الهند  SRMفي جامعة ة جريت هذه الدراسأفضل الممارسات، أو 
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العوامةةةةةل التةةةةةي تةةةةة  ر علةةةةة  رضةةةةةا  بعنةةةةةوان    saeed et.al (2013) دراسةةةةةة 

 الزبائن في خدمات الرعاية الصحية في باكستان.
 

Factors affecting customer satisfaction in health care service in 

Pakistan.     

هدفت هذه الدراسة إلى تعريف وتحديد وتقييم رضا المريض من خلال الربط مع الأتعاب أو 

الرسوم للخدمات الصحية حيث تم عمل هذه الدراسة على المستشفيات العامة في دولة باكستان وتم 

( 600توزيع إستبيان يحتوي على أسئلة مغلقة على المرضى وكانت العينة عشوائية من أصل )

( منهم من أجل جمع إستبيان ذو صدق وسرعة الحصول على 70التوزيع على )مريض تم 

جراء التحليل الذي بدوره أظهرت النتائج أن جودة الخدمة وآلية  المعلومة وقد تم جمع الإستبيان وا 

الوصول والمهارات والسلوكيات تؤثر بشكل مباشر على رضا المريض الذي يهتم بجودة الخدمات 

ظهرت الدراسة بأنه يجب الإهتمام بجميع الزبائن وآرائهم سواءاً كانت إيجابية أم المقدمه له، كما أ

سلبية ,التي بدورها تساعد على تحسين جودة الخدمات حال القيام بها وبذلك يتم التطوير والتحسين 

من المستشفيات  العامة في باكستان حيث إن لإدارة علاقة الزبائن عائد ذو  المقدمةفي الخدمات 

 مة كبيرة و فائدة مرجوه على المستشفيات.قي

 إدارة معرفة البيانات الكبيرة للزبائن.بعنوان      Chan , (2014)دراسة 

 
Big data customer knowledge management.  

ة دار ا  و  kmة المعرف ةدار إ نتجت من دمج الزبائنة معرف ةدار إن ألى ة إهدفت هذه الدراس

في  الزبائنعلاقات  ةدار إعلى عمليات  زبونال ةمعرف ةدار إعلاقات الزبائن، حيث يتم تطبيق 

 ةدار إجيات تيستراإيجب تعديل  كماالتكنولوجيا،  من تطور ةالاخير  ةعتباره المرحلإب ةالكبير نات االبي

لى القنوات إالداخلي  ن التركيز التنظيميوالتحول م ةالتحديات الجديد هةلمواج الزبائنة معرف
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نات اوبي زبائن التي تشمل على تصالاتلإجتماعي والإمثل وسائل التواصل ا ةالجديد ةالخارجي

 ة.كبير 

دارة معرفة الزبائن على ولاء الزبائن  بعنوان:  nodehi & azam (2014)دراسة  تحليل تأثيرا 
 )حالة دراسية : مصارف طهران الخاصة (

Analysis of impact of customer knowledge management on customer 

loyalty (case study: Tehran private banks). 

على ولاء العميل في  (CKM)الزبائن ةمعرف ةدار إثر أعلى التعرف  ة إلىالدراسهدفت هذه 

ثر على ولاء أالزبائن لها  ةمعرف ةدار إن ألى إشارت النتائج أن حيث طهرا ةفي مدين ةالبنوك الخاص

مناء أعلى مدراء البنوك و  (450) وقد تم توزيعي أستطلاع عشوائي للر إالعميل حيث تم عمل 

حليل البيانات حيث بينت ستطلاع وتم تإ( 430)تم جمع وقد  طهران، ةفي مدين الزبائنالصناديق و 

 ةن تحدد المعرفأ ةيمكن للمنظم الزبائنولاء و  الزبائن ةعلاق ةدار إى العلاقة بين عل اً نه بناءأالنتائج 

من مصادر  ةد مخزون من المعرفو توجأتخلق / ن أ ةللمنظم ايضاً  للعملاء ويمكن ةالمطلوب

يضاً أويمكن  ة,المنظم فيقسام اخرى أع م ةهذه المعرف ةن يتم مشاركأيمكن ،كما  ةوخارجي ةداخلي

 عملاءالو  ةجميع الهيكل التنظيمي في المنظم التي يمكن تبادلها بينو  ةنات ملائمابي ةيز قاعدتجه

 نأين حيث تب عملاءالفي مجال ولاء ورضا  ةفكار جديدأب ةما يمكن تزويد وتحديث هذه القاعدك

 ةقسام داخل المنظملأبين ا ةجيد ةاد علاقيجلإ الزبائن ةمعرف ةدار إداري حول إتطوير نظام  عملية

 في طهران.ة على البنوك الخاص ةطبقت هذه الدراس عمل به،الموضوع ينصح ب
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العوامل المؤثرة على ولاء العملاء في القطاع المصرفي  بعنوان:) 2014، دراسة )البطانية
 الاردني.

Factors Impact customer’s loyalty In the Jordanian banking sector: 

Empirical study. 

هدفت الدراسة إلى تحديد أثر الثقة والقيمة المدركة على ولاء العملاء في القطاع المصرفي 

خلال دراسة بعدي الولاء الموقفي والسلوكي حيث شملت عينة الدراسة عملاء البنوك  منالأردني 

( استطلاع للرأي 500( بنك محلي وأجنبي حيث تم توزيع )25في العاصمة الأردنية عمان في )

( استطلاع لأغراض التحليل الأحصائي وتبين وجود علاقة ذات 462ء البنوك وجمع منهم )لعملا

يالأضافة الى وجود  ،دلالة أحصائية من ثقة العميل والقيمة المدركة له على الولاء الموقفي للعميل

افظة كما توصي الدراسة على ضرورة بناء الثقة والمح ،اثر لثقة العميل بالبنك على ولاؤه السلوكي

 عليها بين البنوك والعملاء  نظرا لحساسية الخدمة المصرفية

المريض في خدمات الرعاية  بناء ولاء بعنوان    ramli & sjahruddin, (2015)دراسة 

 .الصحية
Building patient loyalty in healthcare services  

 ةقطاع الخدمات الصحيء المرضى في بناء ولا كيفية لىإلى التعرف إ ةساهدفت هذه الدر 

ثر رضى المرضى على ثقتهم أجمع المعلومات لفحص وتحليل  البحث عن طريق حيث صمم هذا

تم جمع  ةي على عينه عشوائيأستطلاع للر إلت على توزيع شتمإ ةسء درااجر إل وولائهم من خلا

والتي ندونيسا أفي دولة  ةمكسار الواقع ةفي مدين ىضمر  من يأستطلاع للر إ (112(وتحليل 

لى إدى أالمريض الذي  ةرتفاع درجه ثقإثر أقدمت دليل على  التي ،بعد التحليل ظهرت نتائجهأ

مريض رضا عند الن تحقيق الأى إلالكاتب شار أنه كما أي أ ،الولاء بالمدى البعيد وتحقيق حصول
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 هفي هذ ثم الولاء  ةتنتهي بحصول المريض على الثق ةدموالخدمات المق ةومع تكرار الزيار 

 .المستشفيات

الزبائن في أداء استرداد  دور إدارة معرفة بعنوان:  El-Healy et al., (2015)دراسة 
 : دراسة تطبيقية على السكك الحديدية المصرية.الخدمة

The role of customer knowledge management process in service 

recovery performance: an applied study to the Egyptian national 

railways. 

ختبار نموذج لشرح أو تفسير دور إدارة معرفة الزبائن  لى عهدفت هذه الدراسة إلى تطوير وا 

جراء مقابلاتخلال الملاحظة  في سكة الحديد المصرية من أداء الخدمات المقدمة شخصية مع  وا 

ر تأثيد تبين أنه يوج التقييم ومن خلال هذا ،الحديد ستخدمين لسكةالموالزبائن  الموظفينمن عدد 

ينعكس والذي من خلال التعامل الناجح للموظفين الزبائن على رضا إيجابي لإدارة معرفة الزبائن 

 الزبائن في تحسين وتطوير الأداء للمنظمة ككل. على 

 تأ ير رضا الزبائن عل  أداء المنظمات.بعنوان    suchanek & krlova , (2015)دراسة 

 
Effect of customer satisfaction on company performance. 

عمال في المنظمات لأداء اأثر رضا الزبون على أف على التعر  إلى ةهذه الدراس هدفت

التشيك حيث تم عمل  ةجمهوري في ةغذيلأفي قطاع ا منظماتعلى ة جريت هذه الدراسأو 

 وكانمختلفة، في مناطق  وزعوالذي ول لأشار اأ مرحلتين حيثلى إي الذي قسم أستطلاعين للر إ

سلوك المستهلك  ةدراس فيالثاني الذي بحث  والقسم المنتج ةالهدف منه جمع معلومات عن جود

حتياجات الزبون ليس إمن تلبيه  ن الرضا العالي المتحققأرت نتائجه هظأ التيمع المنافسين 

على أللمنتج تعني وجود قيمة  عالية. وايضاً الجودة العالية ةذو جود المنتجن يكون أ رورةضالب

صبحت أزاد السعر و في المنتج  دةي انه كلما زادت الجو أ قد لا يفضله الزبون على للمنتجأوسعر 
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ثر ذلك على حجم أداء المنظمات و أ. ويمكن معرفه كماليات التي تميز المنتج عن منافسيهالمن 

من وبشكل مباشر  منظماتلل عماللأداء اأم ين تقيأي أنتاج من خلال مخرجات التصنيع، لإا

داء لأافي رات كثر المؤشأسعار المنتجات، ومن أط بتحديد التي ترتبة خلال المعلومات المحاسبي

 .العائد من المبيعات والعائد على حقوق الملكيةهو ستخداماً إ

قياس رضا و ولاء المرضى لمستشفى بالإستناد على  بعنوان :  Qomariah,(2016) دراسة
 إدارة علاقات الزبائن في أندونيسيا جامعة جمبر.

 
Measurement of patient’s satisfaction and loyalty of hospital, based 

customer relationship management in jamber Indonesia  

ات ءجرالإشخاص والأعلاقات الزبائن والتي تشمل ا ةدار إ ثرأ تحديدلى إ ةفت هذه الدراسهد

في  (dr. surerman muhammadiyah) ةوالتكنولوجيا على رضا وولاء المرضى في عياد

ي أستطلاع للر إمريض في  (100)على ة تملت العينإشندونيسيا حيث أفي  ةالواقع jember ةجامع

ى الخدمات إل ةفاضالإللمرضى بة المقدم ةالعلاجي ةالخدمات والعناي نأظهرت النتائج أحيث 

 ةوتقترح الدراستحقيق الولاء لى إدى أثر على رضا المرضى الذي بدوره أقد  ةالعلاجي ةالتكنولوجي

مرضى بهدف تحسين الرضا والولاء نتباه لرغبات اللإالتواصل وا ةستمرار في متابعلإا ةى ضرور إل

 ستمرار.إب
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 الفصل الثالث
 والاجراءات( )الطريقةمنهجية الدراسة 

 مقدمة

مجتمع الدراسة وعينتها، التركيز على يتناول هذا الفصل المنهجية المستخدمة من خلال 

، وصولًا الى متغيرات لنموذج قياس الابعاد والمتغيراتوأدوات جمع البيانات، والموثوقية والصلاحية 

المتعلق يعرض هذا الفصل نتائج تحليل البيانات كما  الدراسة والأدوات الإحصائية المستخدمة.

البرنامج الإحصائي  SPSSتم تحليل البيانات باستخدام  حيث. بالدراسة الاستكشافية والتوكيدية

وصف العينة بالإضافة الى التحليل العاملي  شمل تحليل البياناتو  .AMOS.16و 22الإصدار 

 .الاستكشافي والتحليل العاملي التوكيدي

 منهجية الدراسة (1-3)

لى المنهج غيراتها ,إضافة إهذه الدراسة المنهج الوصفي لوصف عينة الدراسة ومت عتمدتإ

راسة, كما يهدف بعاد الدقياس تتسم بدلالات صدق وثبات من أجل قياس أداة بهدف بناء أالتحليلي 

ادارة معرفة الزبائن على أداء الأعمال في المستشفيات  التعرف على أثرلى المنهج التحليلي إ

ولأن الدراسة ميدانية فإنها تتبع  ردن وتأثير المتغيرات الوسيطة وهي الرضا والولاء،في الأ الخاصة 

تم تطوير و  ،ثر وفحص العلاقات بين المتغيراتالمنهج الوصفي التحليلي والمعتمد في دراسة الأ

تم استخدام نمذجة المعادلات والثبات ومن ثم لمعرفة درجة الصدق قياس لأبعاد الدراسة  أداة

لى النتائج وتقديم توصيات لمتخذي القرار في إالتوصل تم و  ،البنائية من أجل أختبار الفرضيات

 .الأردن -عمان  في المستشفيات الخاصة 
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 الدراسة مجتمع (2-3) 

المستشفيات الخاصة العاملة في الاردن. وقد  جميع زبائن)مرضى( يتكون مجتمع الدراسة من

لمعرفة أسماء  وجمعية المستشفيات الخاصة صحةقام الباحث بالرجوع الى سجلات وزارة ال

( (56الأردن حصائيات فقد بلغ عدد المستشفيات الخاصة العاملة في وحسب الإ المستشفيات،

 داخل عمان. خاص ( مستشفى47مستشفى وقد بلغ ما مجموعه )

 عينة الدراسة (3-3)

ختيار عينة عشوائية ة في العاصمة الأردنية عمان وتم إحيث تم تحديد المستشفيات الخاص

العشوائية للمرضى سلوب المعاينة واضح فقد استخدم الباحث أ كون مجتمع الدراسةول من المرضى.

وقد تمت  للمستشفيات،ختيار عينة من المرضى المراجعين والى المستشفى حيث تم الذهاب إ

ختيار خمسة حيث تم ا ستكشافيةلمرحلة الأولى لغايات الدراسة الإا ،حلتينالمعاينة على مر 

وفي المرحلة الثانية تم ستكشافي ستجابة أخضعت للتحليل العاملي الإإ 181مستشفيات وتم جمع 

ستجابة استخدمت لغايات الدراسة إ 498ستبانات في مجتمع الدراسة حيث تم جمع توزيع الإ

 ستخدام التحليل العاملي التوكيديالتوكيدية بإ

 أدوات جمع البيانات )اداة الدراسة(( 3-4) 

 هذه الدراسة على مصدرين لجمع البيانات وهما: تعتمد

 سيقوم الباحث بتطوير مقياس خاص لقياس أبعاد الدراسة الأولية )الرئيسية(: المصادر 

عمال والرضا أداء الأدارة معرفة الزبائن على إعلى دراسات سابقة تناولت ) ابناءفتراضي الإل

 والولاء في المستشفيات الخاصة في الاردن(، للإجابة على أسئلة الدراسة وفرضياتها.
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  عتماد على المصادر الثانوية المتمثلة في الكتب والمجلات والرسائل الإ سيتم الثانوية:المصادر

 نترنت( لكتابة الإطار النظري لهذه الدراسة. مقالات وشبكة الويب العالمية )الإالعلمية وال

 )مصدر أولي(ستبانة ملحق الإ

جراء خطوات التحكيم حسب الأصول وتم اختيار عينة  قام الباحث بتطوير إستبيان وا 

حيث جاء في  ،عشوائية من المرضى في المستشفيات الخاصة في العاصمة الأردنية عمان

بع تخدم لإجراء التحليل الأستكشافي حيث قسم الباحث فقرات الأستبانة الى ار  ،( فقرة44تبانة )الأس

دارة معرفة الزبائن وتشمل اسئلة في التقاط المعرفة عن الزبائن كما محاور رئيسية وتبدأ اولًا من إ

( Trian et al., 2005كما أشارت اليه دراسة ) ومشاركة معرفة الزبائن (Ma, 2009أشار )

-Ing( وتطبيق هذة المعرفة كما جاء في دراسة )(Li, 2011وكيفية الأستحواذ على معرفة الزبائن 

Long Wu & Ya-Ping Hu , 2012. ) أكدت عليها العديد  ثانياً محور يتناول رضا الزبائن التي

 ,Kantsperger & Kunz( ودراسة )Gustafsson et al., 2004من الدراسات مثل دراسة )

( Gajjar, 2013) ( وثالثاً محور الولاء بشقيه الموقفيLioudi et al., 2013( ودراسة )2010

 & Beamont) لأعمالا يتناول أداء( ورابعاً محور Heskett et al., 2011) والسلوكي

Leland, 1996)  ي الصورة النهائية التي تظهرعليها النشاطات المختلفة بين عمليات المستشفى أ

ستبيان جديد بعد إجراء التحليل وعليه قام الباحث بتطوير إ السوق.من أجل تحقيق متطلبات 

صول حيث وبعد إجراء خطوات التحكيم حسب الإ( فقرة 28حيث جاء في الأستبانة ) ،الأستكشافي

 .لخاصة في العاصمة الأردنية عمانئية جديدة من المرضى في المستشفيات اتم اختيار عينة عشوا
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 الصدق والثبات ( 3-5) 

حيث قام الباحث بزيارة عدد من الأكاديمين والمختصين في المجال الأداري الصدق الظاهري: 

 قبل إجراء التحليل الأستكشافي والأخذ بمقتراحتهم وارائهم.  ،بالأضافة الى المشرف

داة والتحقق من ثبات أستكشافي لتطوير مقياس خاص أولي، استخدام التحليل العاملي الإ تم

 تم( لعناصر المقياس المعتمدة، وبعد ذلك Cronbach’s Alphaستخدام كرونباخ ألفا )بإ الدراسة

( المحسوب AVEالتباين المستخلص )و  التوكيدي وتحليل الثبات المركب، جراء التحليل العامليإ

 لكل بناء في المقياس المعدل. والصدق الثبات لقياس

 ستكشافي اولا: التحليل العاملي الإ

بإدارة معرفة المتعلقة للعوامل   الكامنة بعادالألتقييم  ستكشافيالتحليل العاملي الإتم استخدام 

ي ستكشافي من أجل تحديد أ, استخدم التحليل الإكذلك (.الرضا, الولاء, اداء الاعمال) الزبائن

الفقرات أكثر مناسبة لقياس تلك العوامل, ومدى تقاربها معها, والتحقق من مدى ثباتها. استخدم 

مستشفيات خاصة وهي )مستشفى  (5)ستجابة من إ( 181) الباحث لهذا الغرض عينة مكونة من

الرويال, البيادر التخصصي, الجاردنز, مستشفى تلاع العلي, مستشفى فلسطين(, واستبعد منها 

 %20ستبانة لعدم صلاحيتها للتحليل كون عدد الاسئلة التي تتم الاجابة عليها تجاوزت ال  إ (12)

(SUCHANEK & KRALOVA,2015بلغ عدد الإ .) (169) ستبانات الصالحة للتحليل 

بعاد الدراسة, يعرض مفردة, وقد ركزت الدراسة الإستكشافية على إستقصاء آراء المرضى حول أ

 زيع افراد العينة. ( تو 1الجدول رقم )
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 التوزيع الديموغرافي لأفراد العينة (1جدول رقم )
 المتغير التكرارات المجموع

169 

135 

(79.8%) Male 
Gender 

34 

(20.1%) Female 

169 

18 

(10.6%) 
Less than 30 

Age 

28 

(16.5%) 
30- less than35 

42 

(24.8%) 
35- less than 40 

81 

(47.9%) 
40 and more 

169 

14 

(8.2%) 
Less than 500 

Income 

33 

(19.5%) 
500 - 1000 and Less 

57 

(33.7%) 
1000 - Less than 1500 

65 

(38.5%) 
1500 - More 

 (1التعليق على جدول رقم )

ستقصاؤهم من إراءة نتائج التوزيع الديموغرافي إلى أن معظم أفراد العينة الذين تم تشير ق

جتماعية في صعوبة تعامل الباحث وذلك بسبب النواحي الإ %80اربت نسبتهم ال  الذكور حيث ق

ن معظم مرضى المستشفيات كما أ ،ما للخصوصية والذوق العامراواحت ،مع المرضى من النساء

عند يجة منطقية وطبيعية تتماشى طرديا  حيث تعتبر نتسنة  40عمارهم عن أالخاصة ممن تزيد 

خيرا كان مرتادي وأ ،لعمر وظهور بعض الأمراض التي تستدعي الذهاب إلى المستشفىالتقدم با

وذلك بسبب تكلفة العلاج المرتفعة مقارنة  دينار 1500لهم عن المستشفيات الخاصة ممن يزيد دخ

 . بسبب الدعم الحكومي  للعلاج فيهابالمستشفيات الحكومية 
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من خلال  ملائمة الفقرات لكل بعد كامنتوى تحديد مسلى هدف التحليل الإستكشافي إ

, ويساعد داة القياسأموثوقية فإن ذلك يؤدي الى زيادة  ،اختيار الفقرات المناسبة لقياس كل بعد

التخلص من الفقرات كما يؤدي ة الصدق التقاربي للأدا وزيادة ،فقرات غير المناسبةالتخلص من ال

 ,.Hair et alداة التمييزي لأصدق اتحقيق  لىإكثر من عامل أعلى متعدد التي لديها تحميل 

مثل  حصاءات الوصفيةلإاتم استخراج و ، ستكشافيبل الشروع في التحليل العاملي الإق (2009)

لى بالإضافة إستبيان حراف المعياري لإجابات أفراد العينة على فقرات الإنالمتوسط الحسابي والإ

لأجل ذلك, تم  وزيع الطبيعيكالت حصائية مهمةإخصائص أداة الدراسة تمتلك  أن ذلك تم التأكد من

 حيث .(Kim, 2010)ح لتواء والتفرطالإمقياس ستخدام لتوزيع الطبيعي لبيانات العينة بإاختبار ا

لتواء التي تقل عن للإالقيمة المطلقة  وتشير ،(1.0) قل منألتواء لإمعاملات ا معظموجد بأن 

  (Critical Ration)ن القيمة الحرجة للتفرطحكما أ اطبيعي توزيعان البيانات تتوزع ألى إ (1.0)

c.r) )( 3.0التي لا تتجاوز) لى ذلك إ شارأكما ن البيانات تتوزع توزيعا طبيعيا تعتبر مؤشرا على أ

( بأن القيمة 2ل رقم )تظهر النتائج في الجدو و . Mardia, (1995) ; Kline, (2011)كل 

 ,.Hair et alوقد بين  طلوبةالحرجة للتفرطح جاءت ضمن المعايير الملتواء والقيمة المطلقة للإ

 Multi-Variateن التوزيع الطبيعي للبيانات يعتبر مهما في التحليل متعدد المتغيرات أ  (2010)

Analysis ،  التوزيع الطبيعي وخصوصا في حالة العينات  لا تتبعللبيانات التي وهو حساس جدا

 كبيرة الحجم.
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 ( الاحصاءات الوصفية واختبار التوزيع الطبيعي2الجدول رقم )

 Mean SD Skewedness Kurtosis c.r Min Max N العامل

 169 5 1 0.098 0.718- 0.814 3.351 التقاط معرفة الزبائن

 169 5 1 0.843 0.789- 0.706 3.104 مشاركة معرفة الزبائن

 169 5 1 0.876 0.887- 0.802 3.607 الاستحواذ على معرفة الزبون

 169 5 1 0.642 0.894- 0.758 4.515 تطبيق معرفة الزبون

 169 5 1 0.824 0.787- 0.814 3.289 رضا الزبون

 169 5 1 0.654 0.824 0.771 4.752 الولاء الموقفي

 169 5 1 0.863 0.816 0.786 3.518 الولاء السلوكي

 169 5 1 0.852 0.723 0.822 4.107 أداء الاعمال

 

 Principal Componentsستكشافي عدة مرات باستخدام طريقة أجري التحليل الإ

ستخراج هيكل مبسط للبيانات, قام الباحث باستبعاد لإ  VARIMAX-Rotationستخدام طريقة وبإ

اذا زاد حجم العينة   Hair et al., (2010)حسب  ،(0.45) قل معامل تحميلها عنيالفقرات التي 

فإنه ينبغي التخلص من معاملات التحميل التي تقل  ،مفردة (200)قل من مفردة إلى أ (150( عن

. كما تم التخلص من الفقرات ذات التحميل المتعدد على أكثر من عامل )يشير (0.45)عن 

لفقرات التي تكون عاملا واحد تم تحديد او معامل التحميل الى مدى ارتباط الفقرة بالعامل(. 

وهي عبارة عن مجموع مربعات معامل  (1.00) التي تزيد عن Eigenvalueستناد الى قيمة بالإ

إلى أهمية العامل في حساب التباين في أداة القياس. ويمكن  Eigenvalueوتشير قيمة  التحميل،

 Scree Plotكثر تفسيرا للتباين من خلال مراجعة على عدد العوامل المستخلصة والأستدلال الإ

 عوامل.  (7) حتفاظ بها هيشير إلى أن العوامل التي تم الأوالذي ي
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 عدد العوامل التي تم استخلاصها من البيانات Scree Plot( 2الشكل رقم )

عوامل  (7) ن هناكإلى أ Eigenvalueشارت نتيجة استخراج العوامل من خلال قيمة أ

من التباين الكلي. تعتبر هذه العوامل  (65.47) يمكن استخلاصها من البيانات وتفسر ما مقداره

أكثر العوامل مناسبة في أداة القياس لتفسير التباين في  (1.00) التي تزيد عن Eigenvalueذات 

 السبعة،وة التفسيرية للعوامل فاع القلى ارتإ (65.47)ويشير التباين المفسر  ،فراد العينةأجابات إ

بعد . (Hair et al, 2010)جل تفسير التباين الكلي أ ويمكن اعتبار هذه القيمة بأنها مرضية من

كان لا بد  والفقرات ذات التحميل المتعدد ،ضجراء عمليات الحذف للفقرات ذات التحميل المنخفإ

 Bartlett’s test of sphericityختباراو  Kaiser –Meyer -Olkin (KMO) من تقييم كل من

  .ستكشافيالإينات للتحليل العاملي للتأكد من كفاية الع

الى أن تحليل العوامل يتم الحكم عليه   Kim and Bentler (2002)اشارت دراسةوقد 

  قيمةالتأكد من  تمو  احصائيا لدا واختبار بارتليت 8<  قيمة KMOلل    مناسب  إذا كان بأنه

KMO واختبار  ،مستوى كفاية العينة لتحديدBartlett’s Test of Sphericity  مدى  للتأكد من

وقبل  ،رتباطات كافية بين الفقرات )البنود(لأن اأوالتأكد من  و البناءأحة ومصداقية العوامل ص
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 BTSختبار ان نتيجة أ, كما (0.921)حيث بلغت  KMOاستخلاص العوامل تم التأكد من قيمة 

 KMO and( يظهر نتيجة3الجدول رقم )يظهر لى كفاية العينة, إدالة احصائيا مما يشير 

Bartlett's Test   

 (3الجدول رقم )

KMO and Bartlett's Test 

Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling 

Adequacy. 
.921 

Bartlett's Test of 

Sphericity 

Approx. Chi-Square 4847.717 

df 703 

Sig. .000 

 

واستبعاد  عامل، ترتبط بكلالتي ( البنود) الفقراتعدة مرات من أجل تحديد  EFAإجراء  بعد

 )تحميل على عاملين أو أكثر والفقرات لها تحميل ،0.45 > الفقرات ذات التحميل الذي يقل عن

يتم إجراء كان في كل مرة و  قد نقلت عوامل اخرى الفقراتبعض  يضاأ هناككان و . متقاطع(

تمت دراسة و  ب،بالتناو التصحيحات اللازمة عن طريق نقل المتغيرات إلى عواملها الخاصة 

  VARIMAX-rotatedمصفوفة تواستخد. الفقراتلنمط VARIMAX- Rotation مصفوفة 

بالإضافة إلى  التحميل العوامل ومعاملاتللحصول على مجموعة كاملة ونظيفة من هيكل 

 جراءحيث يساعد ذلك الإ ذات فقرات محملة على عامل واحد الحصول على هيكل من العوامل

يعتبر تحميل العامل مؤشراً على العلاقة أو العلاقة و  على العوامل الفقراتعلى زيادة قيم تحميل 

 VARIMAX-rotated تحليل  (4)يوضح الجدول  كما (.Hair et al,2010بين عامل وآخر )

لى اهمية العامل إ Eigenvalueتشير قيمة و  بعد إجراء التصحيحات المناسبةنتائج السبع عوامل 

وقد بلغت  (18.33عوامل ) للسبع Eigenvalueوقد بلغ مجموع  حساب التباين ذي الصلةفي 

( بمعنى أن هذا العامل 3.212سلوكي( ما مقداره )الخاصة بالعامل )الولاء ال Eigenvalueقيمة 
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يليه العامل  (%11.5باين ومقدار التفسير بلغ )معظم الت كثر عامل يساهم في حسابهو أ

 ويمكن (%11.3( ويفسر ما مقدراه )3.151)Eigenvalue )الرضا( حيث بلغت قيمة 

الاحتفاظ بها في نموذج على عدد الفقرات و  Eigenvalue استخلاص قيمة التباين المفسر بقسمة

تم الاحتفاظ  فقرة (28)على عدد الفقرات وهي  Eigenvalueالقياس. ومن خلال قسمة مجموع 

 من مجموع التباين الكلي.  %65.47بها فإن مجموع التباين المفسر للعوامل السبعة قد بلغ 

فقرة  (16حذف )بعد  ( عوامل7)فقرة محملة على  (28)داة القياس على استقرت أ أخيرا،

العامل لى والتي تعود إ (CCK5)تم نقل الفقرة و بسبب ضعف معامل التحميل والتحميل المتقاطع. 

على فراد العينة اتفقوا ويعني ذلك أن أ الزبون(،شاركة معرفة لى العامل )مالتقاط معرفة الزبون( إ)

ستحواذ على كذلك فقد تم اعتبار العاملين )الإن تلك الفقرة مناسبة أكثر لقياس مشاركة المعرفة. أ

 واحدا،تقاربت لتشكل عاملا ن تلك الفقرات أي أ واحدا،عاملا  الزبون(تطبيق معرفة  الزبون،معرفة 

ن العديد من الدراسات لم تفرق بين هذين النظرية للأدبيات السابقة تبين أ ومن خلال المراجعة

هذين العاملين  تم اعتبار لذلكAnrabi and Murillo, 2002)) (Dalkir,2005) ;مثل العاملين 

فوفة ( مص4يظهر الجدول رقم ) )إستحواذ وتطبيق معرفة الزبونوقد تم تسميته ب  ) اعاملا واحد

 Total Varianceالتباين المفسرمجموع  Eigenvalueلى قيم العوامل والفقرات بالإضافة إ

Explainedلى الثبات في كل عامل وقد توزعت ى قيمة كرونباخ الفا والتي تشير إل. بالإضافة إ

ن أاة دألى وجود تناسق في ويشير ذلك إ (،0.833)لى إ (0.741) القيم من داة القياس القياس وا 

قيم  التحميل،معاملات  الدراسة،( )عوامل( 4الجدول رقم ) ويوضح تعطي نتائج متسقة وثابتة.

Eigenvalue والتباين المفسر. 
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 العامل
 

 الفقرة
  

1 2 3 4 5 6 7 

  

التقاط معرفة 
 الزبون

كرونباخ الفا = 
0.761 

 

1 

يقوم المستشفى بجمع 
المعلومات الخاصة 

 المريض.عن 
CCK1 .868 

   

 

    

2 

يجمع المستشفى 
المعلومات اللازمة  

حول ما يفضله 
 المريض.

CCK2 .854 

   

 

    

3 

يدرس المستشفى مدى 
تأثر المريض 

 بالمستشفيات المنافسة.
CCK3 .781 

   

 

    

مشاركة معرفة 
 الزبون

كرونباخ الفا = 
0.773 

 

4 

تراقب الادارة العليا في 
المستشفى تبادل 

المعلومات المتعلقة 
بحالة المريض 

 الصحية. 

SCK1 

  

.881 

          

5 

يوفر المستشفى 
المعلومات الشخصية 

والحالة الصحية 
للمريض في أقسام 

 المستشفى

SCK2 

  

.875 

          

6 

توزيع المعلومات التي 
يحصل عليها 

المستشفى على كافة 
الأقسام. )نقل الى 

 المشاركة(

CCK5 

  

.813 

          

7 

يوفر المستشفى 
المعلومات حول 
الخدمات الجديدة 

 للمرضى.

SCK4 

  

.658 

         

 استحواذ+تطبيق
كرونباخ الفا = 

0.786 
 

8 

يستخدم المستشفى 
المعلومات   التي 
يحصل عليها من 

المريض من أجل تقديم 
 الخدمة المناسبة.

AQCK2 

    

.814 

        

9 

تساهم المعلومات التي 
يحصل عليها 

المستشفى من المريض 
في اتخاذ قرارات أفضل 

 للمرضى.

APCK2 

    

.781 

        

10 

يستخدم المستشفى 
المعلومات التي 

يحصل عليها من 
المريض في تطوير 

 خدمات جديدة.

APCK3 

    

.771 

         

11 

يستفيد المستشفى من 
مقترحات المريض 
 لتلبية احتياجاته.

APCK5 
    

.709 
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 رضا الزبون
كرونباخ الفا = 

0.813 
 

12 

يشعر المريض 
بالحصول على الفائدة 
من مراجعة المستشفى 

. 

SAT3 

      

.880 

      

13 

يقدم المستشفى خدماته 
العلاجية بتكلفة 

 مناسبة. 
SAT4 

      

.816 

      

14 
الموظفين مع يتعامل 

 المريض بمهنية عالية.
SAT5 

      

.796 

      

15 
يلبي المستشفى كافة 
 احتياجات المريض.

SAT6 
      

.753 

      

16 

يمتاز المستشفى 
بالنظافة تهتم ادارة 
المستشفى بنظافة 

المتشفى )مقترح لتعديل 
 الفقرة .

SAT8 

      

.714 

     

 الولاء الموقفي
 كرونباخ الفا =

0.833 
 

17 

يرغب المريض بأعادة 
الحصول على الخدمة 

 من المستشفى. 
ATLOY1 

        

.826 

    

18 

يتحدث المريض 
بأيجابية عن المستشفى 
للأهل والأصدقاء عند 

 طلب النصيحة. 

ATLOY2 

        

.798 

     

19 

يعتقد المريض ان هذا 
المستشفى يمتلك 
أفضل الأجهزة 

 والخبرات والخدمات.

ATLOY4 

        

.766 

     

20 

يعتبر المريض هذا 
المستشفى الخيار 
الأول عند حاجته 

 للعلاج.

ATLOY5 

        

.741 

     

الولاء 
كرونباخ السلوكي
 0.776الفا = 

 

21 

يستمر المريض 
بالذهاب الى هذا 

المستشفى لأن تجربة 
 العلاج فيه جيدة. 

BLOY1 

          

.974 

  

22 

المريض في هذا يهتم 
المستشفى أكثر من 

 غيره.
BLOY2 

          

.968 

  

23 

اقوم بالتوجه نحو 
المستشفى عند الحاجة 

 للخدمة الطبية.
BLOY3 

          

.923 

  

24 

يوجد علاقة شخصية 
جيدة مع موظفي 

 المستشفى .
BLOY4 

          

.689 

  

 اداء الاعمال
كرونباخ الفا = 

0.741 
 

25 
المستشفى بطريقة ينمو 

 ثابتة ومستمرة.
BP1 

            

.866 

 

26 

يستمر المريض في 
طلب الخدمة من 
المستشفى كلما 

BP3 
            

.789 
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 استدعت الحاجة لذلك.

27 

يلاحظ المريض عند 
مراجعة المستشفى 

بوجود  تحسن في أداء 
الموظفين عند تقديم 

 الخدمات.

BP4 

            

.754 

 

28 

يزداد الترويج 
للمستشفى و الدعاية 
في مختلف وسائل 

 الاعلام.

BP5 

            

.688 

 

    

Eigenvalue 
(Sum of 

Squares)   
2.093 2.636 2.370 3.151 2.455 3.212 2.414 18.330 

    

Total Variance 
Explained   

0.075 0.094 0.085 0.113 0.088 0.115 0.086 0.6547 

بين إلى وجود علاقة ارتباط  (5)رتباط بين العوامل في الجدول الإتشير مصفوفة  أخيرا،

 ، وهذا مؤشر على الاتساق الداخلي بين العوامل.العوامل

 العوامل بعد التحليل العاملي الاستكشافيت الارتباط بين ( معاملا5الجدول رقم )

Factor 1 2 3 4 5 6 7 

             1 التقاط المعرفة1

           1 0.413 مشاركة المعرفة2

         1 0.334 0.296 الاستحواذ والتطبيق3

       1 0.368 0.356 0.342 رضا الزبون 4

     1 0.388 0.228 0.312 0.482 الولاء الموقفي5

   1   0.286 0.326 0.226 0.358 الولاء السلوكي6

 1 0.453 0.328 0.257 0.112 0.233 0.254 اداء الاعمال7

للمجتمع المسح  جراءاستخدمت اداة القياس التي نتجت من التحليل العاملي الاستكشافي لإ

عوامل (7)مرة اخرى من اجل توكيد النتائج واظهار مدى مطابقة نموذج القياس الذي يتكون من 

ستكشافي حيث أن التحليل الإ الاردن, -عمان في  فقرة لدى زبائن المستشفيات الخاصة (28)و

 أو نموذج القياس, ولأن التحليل العاملي لتطوير الأساس النظري لأداة جميع البياناتغير كافي 

على العكس من التحليل  (Data- Driven)ستكشافي يعتبر طريقة تحليل منقادة بالبيانات الإ
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كتفاء به من , لذلك لا يمكن الأ(Theory- Driven)العاملي التوكيدي والذي يعتبر منقاد بالنظرية 

قام الباحث باستخدام  ذلك،على  ا. بناء(Hair et al,2015)جل القيام بالمزيد من الاختبارات أ

خرى من مرضى ن مرحلة الدراسة الإستكشافية واختيار عينة أنموذج القياس الذي نتج م

لتوكيد جراء التحليل العاملي التوكيدي وقد استخدمت هذه العينة لغايات إ الخاصة،المستشفيات 

 ،النتائج واختبار العلاقة بين الفقرات )المؤشرات( التي تمثل بنودا للمقياس وبين متغيراتها الكامنة

 والقيام بالمزيد من اختبارات الصدق )صدق البناء( والثبات. 

 التحليل العاملي التوكيدي

لذلك استخدم  ،داة الدراسةمن موثوقية وصدق أ تطوير والتحقق تعتمد منهجية الدراسة على

عوامل  (7) ستكشافي والتي تكونت منالتي نتجت من التحليل العاملي الإداة القياس الباحث أ

رضى جراء الدراسة الشاملة وجمع البيانات من موامل من أجل إفقرة لقياس تلك الع (28)و

تهداف حيث تم اس ،سلوب المعاينة الهدفيةاستخدم الباحث أ المستشفيات الخاصة في الاردن كما

 ،وفي المرة الثانيةاختيار العينة بالأسلوب العشوائي ثم تم  ،المستشفيات الخاصة في مدينة عمان

استبانة  (498)ستبانة استرد منها إ (600) ستجابة مرتفع, حيث قام الباحث بتوزيعكان معدل الإ

التي تكون  الاسئلةن عدد ويعود السبب في ارتفاع نسبة الإستجابة إلى أ ،(%83ستجابة )معدل الإ

فيما  ،ستبانة لوجود بعض القيم المفقودةإ (54) استبعد الباحث ما مجموعه ستبيان قليلة كمامنها الإ

ستبانات وصل عدد الإ أخيرا،الحة للتحليل لوجود قيم متطرفة. ستبانة غير صإ (13) كان هناك

لغايات الدراسة مرضية  وهي ايضا نسبة %72بمعدل  ،ستبانةإ (431)الصالحة للتحليل 

   .التوكيدية
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 / مؤشرات المطابقة/ معاملات التحميل( نموذج القياس 3الشكل رقم )

 28وعوامل  7ن نموذج القياس الذي تم توصيفه والذي يتكون من يمكن الحكم على أ ،خيراأ

ستدلال على ذلك من خلال مع الذي سحبت من العينة ويمكن الأقد حقق التطابق مع المجت فقرة

( ويعد ذلك مؤشرا على ارتباط الفقرة 0.60من  أكبرالتحميل  )معاملتقارب الفقرات مع عواملها 

 ن مؤشرات المطابقة لنموذج القياس حققت المعايير المطلوبة للمطابقة. أكما  العامل،مع 

 صدق الاداة 

تكون  نبمعنى أ بالصدق،نموذج القياس يجب أن يتسم  أن لىإ Hair et al (1995)يشير 

داة هو صدق الفقرات قادرة على قياس الأبعاد الكامنة في الأداة ومن أهم أنواع الصدق في الأ

بعاد الكامنة ويمكن أن الفقرات قادرة على قياس أويعد مؤشرا على  Construct Validityالبناء 

حيث تعتبر مؤشرات المطابقة  المطابقة،مراجعة مؤشرات  الحكم مبدئيا على صدق البناء من خلال
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وقد تم تحقيق صدق البناء من خلال مؤشرات المطابقة المقبولة  البناء،المقبولة مؤشرا على صدق 

 في نموذج القياس الذي تم اختباره. 

يقسم صدق البناء الى قسمين وهما الصدق التقاربي, والصدق التمييزي. عندما تكون جميع 

ي تشير النتائج ف ناء, يدل ذلك على الصدق التقاربي وقرات دالة احصائيا في كل عامل/ بالف

ستدلال على إحصائيا, ويمكن الإنحدارية للفقرات دالة ( الى ان جميع الأوزان الإ9الجدول رقم )

 Average Variance Extracted الصدق التقاربي للفقرات على كل عامل من خلال احتساب 

(AVE) ويمكن احتساب 0.50ن تزيد قيمته عن ويجب أ ,AVE من خلال المعادلة التالية: 

AVE= Σ Қ2/ n 

التي  )الفقرة( يشير إلى نسبة تباين العنصر مربع معامل التحميل نوا   Қ2  حيث تشير قيمة 

سيؤثر على  ن معامل التحميل المنخفضمعنى ذلك أو  الأخرى )الفقرات(قد تكون مرتبطة بالعناصر

 0.50زادت عن قد  AVE تبين ان جميع قيم  8جعة الجدول امن خلال مر  نتائج الصدق التقاربي

مع  للقيمة المطلوبة وهي مقاربة 0.479ول ) التقاط المعرفة( حيث بلغت باستثناء العامل الأ

معدل   AVE= (t- Value),النسبة الحرجة =  CR، الخطأ المعياري=  SE : ملاحظة ان 

عرض  لم يتمو  = الجذر التربيعي لمعدل التباين المستخلصSQRT (AVE)  ،التباين المستخلص

SE  وCR  لكل عامل  ىالأول للفقرةنحدار لإي كل عامل في النموذج لأن وزن اف الفقراتلبعض

بسبب عدم القدرة على تقدير الوزن الانحداري والتباين الخاص للبعد الكامن  1.00عند  تم تثبيتها

لذلك يمكن حل هذه المشكلة عن طريق  لا يوجد معلومات عن البعد الكامنعند الخطأ وحيث انه 

او من خلال تباين الخطأ للعنصر نفسه  على الخطأ في توقع البعد الكامن تحديد اما وزن الانحدار

وضع قيمة غير صفرية وقد اتفق العديد من الباحثين على ان يتم تثبيت تلك القيمة عند من خلال 
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بقسمة تقدير  t-value احتساب النسبة الحرجةتم  أيضا،. Hair et al (2009)حسب  1.00

  SE  الخطأ المعياري ( علىمعامل التحميل)

ب, معامل المرك الثباتالثبات, معاملات التحميل, نتائج التحليل العاملي التوكيدي ( 9جدول رقم )
 التباين المستخلص

Item 

Estimate 

(F. 

Loading) 

S.E. 

C.R. 

(t-

value) 

P AVE 
Composite 

Reliability 

SQRT 

(AVE) 

Cronbach 

Alpha 

CCK1 0.706       

0.479 0.734 0.692 0.732 CCK2 0.692 0.07 12.268 *** 

CCK3 0.679 0.073 12.081 *** 

CCK5 0.793       

0.657 0.884 0.811 0.877 
SCK1 0.863 0.057 20.008 *** 

SCK2 0.88 0.06 20.512 *** 

SCK4 0.694 0.064 15.2 *** 

AQCK2 0.768       

0.587 0.850 0.766 0.847 
APCK2 0.813 0.061 18.023 *** 

APCK3 0.774 0.06 16.976 *** 

APCK5 0.707 0.059 15.267 *** 

SAT3 0.635       

0.539 0.853 0.734 0.855 

SAT4 0.668 0.072 14.372 *** 

SAT5 0.74 0.084 12.879 *** 

SAT6 0.809 0.097 13.768 *** 

SAT8 0.803 0.092 13.691 *** 

ATLOY1 0.788       

0.589 0.851 0.767 0.848 
ATLOY2 0.8 0.059 18.168 *** 

ATLOY4 0.743 0.054 16.542 *** 

ATLOY5 0.736 0.063 16.409 *** 

BLOY4 0.691       

0.61 0.862 0.781 0.859 
BLOY3 0.785 0.077 14.971 *** 

BLOY2 0.843 0.077 15.943 *** 

BLOY1 0.798 0.076 15.221 *** 

BP5 0.815       

0.576 0.844 0.759 0.85 
BP4 0.784 0.057 17.933 *** 

BP3 0.705 0.057 15.673 *** 

BP1 0.727 0.055 16.258 *** 

 بعضهافهو مؤشر على الدرجة التي تتمايز فيها الفقرات عن  التمييزي،بالنسبة للصدق 

بمعنى ان الفقرة ينبغي ان تتقارب مع عاملها )ارتباط مرتفع( وتتباعد عن العوامل الاخرى  البعض،

أي ان الفقرات تختلف عن بعضها البعض وتقيس بعدا واحد ولا تقيس غيره في  قليل(،)ارتباط 

فإن يمكن  Zikmund (2003)من عامل. حسب  أكثروالفقرة غير مكررة ايضا في  النموذج،

وهذا يعني ان البعد  العوامل،بين  0.85صدق التمييزي عندما تقل قيم الارتباط عن التأكد من ال
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 Multi يمكن الحكم على ان هناك 0.85غير مكرر وفي حال زادت قيمة الارتباط عن 

collinearity  كذلك يمكن التأكد من الصدق التمييزي من خلال مقارنة الجذر  العوامل،بين

حيث يجب ان تزيد قيمة الجذر التربيعي  العوامل،الارتباط لجميع  مع مصفوفة AVEالتربيعي ل  

لمعدل التباين المستخلص عن قيمة جميع الارتباطات بين العوامل في مصفوفة الارتباط. يمكن 

حيث تبين ان جميع  10ذج القياس من خلال الجدول رقم الحكم على الصدق التمييزي لنمو 

 . AVEبيعي الارتباطات اقل من قيمة الجذر التر 

مؤشرات الصدق التمييزي( 10الجدول رقم )  

Factor 1 2 3 4 5 6 7 

             0.692 التقاط المعرفة 1

           0.811 0.277 مشاركة المعرفة 2

الاستحواذ  3

 والتطبيق
0.324 0.256 0.766 

        

رضا الزبون  4  0.249 0.246 0.244 0.734       

     0.767 0.419 0.347 0.218 0.114 الولاء الموقفي 5

   0.781 0.218  0.366 0.369 0.429 0.426 الولاء السلوكي 6

 0.759 0.441 0.313 0.361 0.352 0.322 0.334 اداء الاعمال 7

 ثبات اداة القياس

 من ثبات وتم التحققخلي بين الفقرات في نموذج القياس يشير الثبات الى درجة الاتساق الدا

 يف Composite Reliabilityب الفقرات من خلال استخراج معامل كرونباخ الفا والثبات المرك

بالنسبة للثبات المركب فهو عبارة عن تقييم  (.9)الجدول رقم  AVE ومعدل التباين المستخلص

 ovariance مجموع التباين والتغاير للتناسق الداخلي للمقياس ويتم الحصول عليه من خلال قسمة

 في البعد الكامن على مجموع التباين في نفس البعد حسب المعادلة التالية: 

CR = (ΣҚ) 2 / [(ΣҚ) 2 + (Σ1- Қ2)] 
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 AVE, اضافة الى ذلك يجب ان تزيد قيمة 0.70ويجب ان تزيد قيمة الثبات المركب عن 

ن الذي الى نسبة التباي AVE , ويشيرثبات وتناسق الفقرات في كل عامل للحكم على 0.50عن 

 المركب قيم الثبات  9نتائج في الجدول تظهر ال فقرات المقياس كمايمكن ان يفسر من خلال 

 معامل كرونباخ الفا جميعها حققت الاتساق والثبات كونها تجاوزت المعايير ان بالاضافة الىو 

 استخراجالمقترحة ويعني ذلك ان الفقرات تعطي نتائج متسقة وموثوقة وبدون اخطاء, اخيرا تم 

الجدول رقم  %96معامل كرونباخ الفا للبنود مجتمعة وتبين ان معامل الثبات للأداة كاملة تجاوز 

(11  .) 

(: اختبار الثبات الكلي لأداة القياس11الجدول )  

Cronbach's Alpha 

Cronbach's Alpha 
Based on 

Standardized Items N of Items 

.960 .961 28 

 

والتأكد من دلالات  ،مطابقة نموذج القياس للعينة المسحوبة من المجتمعبعد التأكد من 

 ،يمكن الانتقال الى اختبار فرضيات الدراسة واختبار الأثر الوسيط لكل من الرضا والثبات،الصدق 

 SEM  Structural Model يي من خلال اختبار النموذج البنائالولاء السلوك الموقفي،الولاء 

من أجل تقدير التأثير المباشر  (AMOS.22)سيتم اعتماد  الاساس النظري للنموذج.على  والتأكيد

ولتقدير العلاقات البنائية بين أبعاد الدراسة، وفحص التطابق بين الهيكلي  للنموذج وغيرالمباشر

 . المفترض والنموذج المعدل النموذج
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 الفصل الرابع
 اختبار الفرضيات

 مقدمة

الصدق والثبات لنموذج القياس والتأكد من مطابقة النموذج للعينة التي بعد التأكد من دلالات 

اصبح من السهل اختبار النموذج  ،سحبت من مجتمع الدراسة استنادا الى مؤشرات المطابقة

في مرحلة التحليل الاولى تم التأكد  فاهيم التي اشتملت عليها الدراسةالمفترض والذي يتضمن الم

وفي هذا الفصل سيتم اختبار النموذج البنائي  ،Measurement Modelمن نموذج القياس 

Structural Model  وقد استخدم الباحث اسلوب  ،لذي يتضمن العلاقات البنائية لأبعاد الدراسةاو

باستخدام برنامج التحليل Structural Equation Modeling نمذجة المعادلات البنائية 

لتقدير  Maximum Likelihood Estimation (MLE) وطريقةAMOS.22 الاحصائي 

. (P≤0.05) تم استخدام مستوى الدلالة الاحصائيةكما  ،واختبار الفرضيات النموذج البنائي

الولاء السلوكي تتوسط تأثير ادارة معرفة الزبائن  الموقفي،الولاء  الزبون،ويفترض النموذج بأن رضا 

اس تلك العلاقات بطريقة بناء على ذلك تم توصيف النموذج البنائي لقي ،على أداء الاعمال

في مرحلة توصيف النموذج تم اعتبار المتغيرات المستقلة بالمتغيرات الخارجية متزامنة. و 

Exogenous، ب   )الداخلية( والمتغيرات التابعةEndogenous متغيرات الوسيطة تابعة وتعتبر ال

تم اجراء التحليل  ية التوصيفوبعد عمل التابعة،قتها مع المتغيرات في علاومستقلة  في علاقات

 Standardized / Unstandardizedواستخراج الاوزان الانحدارية المعيارية وغير المعيارية 

Regression Weights  واستخدمت القيمة الاحتماليةProbability Values  لكل علاقة للحكم

 .(Hair et al, 2010)حسب  الدلالة الاحصائية لتلك العلاقة على
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     (Bentler,1983); القياس حسب لفحص والتحقق من صحةاستخدام البيانات التي تم جمعها تم  

Anderson&Gerbing,1988)  معيارا لحجم العينة   150< يُعتبر حجم العينة الذي يتجاوز ( و

( التوزيع 6تقدير المعلمات للمجتمع. ويظهر الجدول رقم )المناسب والذي يمكن من خلاله 

  .الديموغرافي للعينة الثانية

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 (6التعليق على جدول رقم )

فراد العينة الذين تم استقصاؤهم من نتائج التوزيع الديموغرافي إلى أن معظم أراءة تشير ق

لى صعوبة تعامل الباحث مع المرضى من يعود إ والسبب  %68.2الذكور حيث قاربت نسبتهم ال  

ن معظم مرتادي المستشفيات الخاصة ممن كما أ  النساء نظرأ لطبيعة العادات والقيم المجمتمعية

( التوزيع الديموغرافي لأفراد العينة  6جدول رقم )  

 المتغير  التكرارات المجموع

431 

294 

(68.2%) Male 
Gender 

137 

(31.8%) Female 

431 

68 

(15.8%) 
Less than 30 

Age 

87 

(20.2%) 
30- less than35 

107 

(24.8%) 
35- less than 40 

169 

(39.2%) 
40 and more 

431 

61 

(14.2%) 
Less than 500 

Income 

77 

(17.9%) 
500 - 1000 and Less 

112 

(26%) 
1000 - Less than 1500 

181 

(42%) 
1500 - More 
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لى الطبيعة البشرية لجسم الأنسان حيث إ ويعود السبب( %38.2سنة ) 40عن تزيد أعمارهم 

غلب ان أخيرا كأ ،يعتبر التقدم بالعمر من الأسباب الرئيسية لزيارة المستشفيات وطلب العلاج

ليف بسبب ارتفاع تكا (%42دينار ) 1500يزيد دخلهم عن مرتادي المستشفيات الخاصة ممن 

 والانحرافاتالمتوسطات الحسابية تم استخراج  ،بالتحليل العاملي التوكيديقبل البدء و  .العلاج

معادلة طول الفئة والتي وتم تطبيق  المعيارية لتحديد الأهمية النسبية لمتغيرات الدراسة وفقراتها

   وفقا للمعادلة التالية: احتسابهمستوى متغيرات الدراسة، والذي تم و  تقضي بقياس ممارسة

 
المتوسط من  المستوى ،2.33أقل من  - 1المنخفض من  المستوى ذلك يكون: وبناء على

( 7)يوضح الجدول رقم  كما فأكثر 3.67المرتفع من  والمستوى ،3.66لغاية  - 2.33

المتوسطات الحسابية والإنحرافات المعيارية لإجابات أفراد العينة على الفقرات الخاصة بأبعاد 

, مما يشير إلى أن مستوى 3.67حيث زادت المتوسطات الحسابية لجميع الفقرات عن  ،الدراسة

يجمع فيما يخص بعد التقاط المعرفة مثلا فقد جاءت الفقرة "  ،الأهمية لجميع الفقرات مرتفع

يقوم " أعلى أهمية فيما كانت الفقرة "حول ما يفضله المريض ات اللازمةالمستشفى المعلوم

" الأقل أهمية وينطبق الحال على بقية الفقرات لمعلومات الخاصة عن المريضبجمع االمستشفى 

 والأبعاد.
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 احصائيات العينة والاهمية النسبية لإجابات افراد العينة(  7جدول رقم )

  

 الفقرة 

Mean 

Std. 

Deviation 

ة ترتيب اهمي

 الفقرة
 Skewness Kurtosis المستوى

التقاط 

 المعرفة

بجمع المعلومات الخاصة عن المريض.يقوم المستشفى   
CCK1 3.754 .938 3  970. 836.- مرتفع 

 200.- 490.- مرتفع  CCK2 4.005 .821 1 يجمع المستشفى المعلومات اللازمة  حول ما يفضله المريض.

 يدرس المستشفى مدى تأثر المريض بالمستشفيات المنافسة.
CCK3 3.961 .855 2  200. 620.- مرتفع 

مشاركة 

 المعرفة

اركة(توزيع المعلومات التي يحصل عليها المستشفى على كافة الأقسام. )نقل الى المش  
CCK5 4.107 .856 1  734. 877.- مرتفع 

حية.تراقب الادارة العليا في المستشفى تبادل المعلومات المتعلقة بحالة المريض الص  
SCK1 4.056 .890 2  713. 865.- مرتفع 

فىالمستشفى المعلومات الشخصية والحالة الصحية للمريض في أقسام المستشيوفر   
SCK2 4.044 .945 3  133. 802.- مرتفع 

 يوفر المستشفى المعلومات حول الخدمات الجديدة للمرضى.
SCK4 3.898 .957 4  205. 755.- مرتفع 

استحواذ 

وتطبيق 

 المعرفة

مة المناسبة.عليها من المريض من أجل تقديم الخديستخدم المستشفى المعلومات   التي يحصل   
AQCK2 4.000 .881 1  1.521 1.003- مرتفع 

ل للمرضى.تساهم المعلومات التي يحصل عليها المستشفى من المريض في اتخاذ قرارات أفض  
APCK2 3.819 .912 4  463. 705.- مرتفع 

ديدة.المريض في تطوير خدمات جيستخدم المستشفى المعلومات التي يحصل عليها من   
APCK3 3.868 .886 3  065. 504.- مرتفع 

 يستفيد المستشفى من مقترحات المريض لتلبية احتياجاته.
APCK5 3.974 .858 2  103.- 594.- مرتفع 

رضا 

 الزبون

 272.- 379.- مرتفع  SAT3 3.889 .850 5 يشعر المريض بالحصول على الفائدة من مراجعة المستشفى .

 يقدم المستشفى خدماته العلاجية بتكلفة مناسبة.
SAT4 3.921 .840 4  163. 536.- مرتفع 

 يتعامل الموظفين مع المريض بمهنية عالية.
SAT5 4.341 .791 1  1.800 1.253- مرتفع 

 يلبي المستشفى كافة احتياجات المريض.
SAT6 4.197 .890 2  2.181 1.313- مرتفع 

المستشفى بالنظافة.يمتاز   
SAT8 4.186 .845 3  2.084 1.222- مرتفع 

الولاء 

 الموقفي

 يرغب المريض بأعادة الحصول على الخدمة من المستشفى.
ATLOY1 4.030 .853 3  501. 691.- مرتفع 

 يتحدث المريض بأيجابية عن المستشفى للأهل والأصدقاء عند طلب النصيحة.
ATLOY2 3.930 .894 4  226. 647.- مرتفع 

 يعتقد المريض ان هذا المستشفى يمتلك أفضل الأجهزة والخبرات والخدمات.
ATLOY4 4.223 .808 1  1.266 1.038- مرتفع 

 يعتبر المريض هذا المستشفى الخيار الأول عند حاجته للعلاج.
ATLOY5 4.114 .932 2  1.452 1.146- مرتفع 

الولاء 

 السلوكي

الى هذا المستشفى لأن تجربة العلاج فيه جيدة. يستمر المريض بالذهاب  
BLOY1 4.095 .837 3  1.937 1.114- مرتفع 

 يهتم المريض في هذا المستشفى أكثر من غيره.
BLOY2 4.181 .838 4  2.323 1.233- مرتفع 

 اقوم بالتوجه نحو المستشفى عند الحاجة للخدمة الطبية.
BLOY3 4.202 .848 2  1.876 1.179- مرتفع 

 يوجد علاقة شخصية جيدة مع موظفي المستشفى .
BLOY4 4.223 .839 1  1.970 1.223- مرتفع 

اداء 

 الاعمال 

 ينمو المستشفى بطريقة ثابتة ومستمرة.
BP1 4.067 .859 2  110. 705.- مرتفع 

 يستمر المريض في طلب الخدمة من المستشفى كلما استدعت الحاجة لذلك.
BP3 4.213 .892 1  1.845 1.281- مرتفع 

الخدمات. يلاحظ المريض عند مراجعة المستشفى بوجود  تحسن في أداء الموظفين عند تقديم  
BP4 3.923 .908 3  242. 654.- مرتفع 

 يزداد الترويج للمستشفى و الدعاية في مختلف وسائل الاعلام.
BP5 3.921 .848 4  144. 607.- مرتفع 
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فإن  سابقا،ليه كما أشير إ ،يانات تتوزع توزيعا طبيعيان الب( أ7الجدول رقم )كما تظهر نتائج 

المتغيرات( يعتبر  شكال التحليل متعددالعاملي التوكيدي أحد أ )التحليلرات التحليل متعدد المتغي

 ،3.00وقيم التفرطح التي تزيد عن  ،في كل متغير 1.00لتواء التي تزيد عن حساسا لقيم الأ

مفردة(. بالتالي قبل البدء بالتحليل  431حجم العينة  )بلغوخصوصا في حالة العينات الكبيرة 

 (Mardia,2011) ن البيانات تتبع التوزيع الطبيعيكان لا بد من التأكد من أ ،توكيديالعاملي ال

Kline,1995); ( المطلوبلتواء والتفرطح كانت ضمن المدى لنتائج أن قيم الأظهرت اوقد أ، 

تم  كما جل تطوير نموذج قياس شامل,بالتالي, تم التأكد من أن البيانات تتبع التوزيع الطبيعي من أ

والذي  Unidimensional measuresحادي البعد لفقرات والعوامل باستخدام مقياس أتوصيف ا

. حيث يركز توصيف النموذج على (عوامل 7) / سؤال يمكن تفسيرها في فقرة 28ن ال  يفترض أ

 أن يجب فإن معامل التحميل  Hair et  al., (2009)كيفية تقارب الفقرات مع عواملها, وحسب 

ن يكون هناك علاقات ارتباطية بين يفترض أ خرى, كماصفريا على العوامل الأيكون له قيمة و 

 جميع العوامل السبعة. 

التمييزي, ويسمى ذلك صدق البناء صدق التقاربي و لى التأكد من الالتوكيدي إ يهدف التحليل

ن عندما يكون هناك حاجة للتأكد من أويفضل العديد من الباحثين التحليل العاملي التوكيدي 

-Inter والارتباط المتداخل  الارتباطت, وعندما يكون هناك حاجة لتفسير العوامل تقدم تفسيرا للفقرا

Correlation معين  البنود التي تمثل مؤشرات صادقة وموثوقة لعامل  بين العوامل والتحقق من

(Sureshchander et al., 2002)  بعاد طريقة است تم اتباع في التحليل العاملي التوكيدي

والتي تركز  Anderson and Gerbing (1988) لى منهجيةالبنود من نموذج القياس بالإستناد إ

 ,.Hair et alكما يؤكد  يل المتعددالضعيف والتحم/ البنود ذات التحميل  على استبعاد الفقرات

تحسين  من أجل 0.60ذات التحميل الذي يقل عن البنود  التخلص منضرورة على  (2009)
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وتم  AMOS22 تحليل العاملي التوكيدي باستخدامجراء المستويات صدق نموذج القياس وتم إ

نه مع ملاحظة أ إيجابية،ت تحميل املاحادية البعد والذي يتضمن معكل متكرر لتحقيق أالحذف بش

كانت مؤشرات المطابقة  ،0.60في كل مرة يتم فيها الحذف للبنود التي يقل معامل تحميلها عن 

(Fitness Indices) حسب كل من ويعد ذلك مؤشرا على صدق البناء تتحسن Holmes-

Smith (2006) and Hair et al., (2010)   يقترح العديد من  بالنسبة لمؤشرات المطابقةو

 Absolute, Incremental and)الباحثين استخدام ثلاث تصنيفات لمؤشرات المطابقة وهي 

Parsimonious fits)  نموذج القياس في حال كان واحدا من مدى مطابقة  على يمكن الحكمو

 ،نيفمن كل تص اواحد اخذ بالاعتبار مؤشر لأيمكن الذلك  ،تلك المؤشرات ضمن المعايير المطلوبة

لى تصنيف والذي ينتمي إ GFI) )Goodness of Fit Indicesواستخدم الباحث مؤشر 

Absolute fit، (و(CFI Comparative Fit Indices لى تصنيف الذي ينتمي إIncremental 

fit، وChisq/df  الى تصنيفParsimonious fit  وتعني قيمة كاي سكوير مقسومة على درجات

قبولها, فعندما يكون هناك حاجة إلى اختبار الفروق بين النموذج الذي تم الحرية ويختلف مستوى 

 (3.00توصيفه والنموذج الذي تم تقديره يمكن استخدام هذا المؤشر ويجب أن لا تزيد قيمته عن )

( خصوصا في 5.00وهناك دراسات أخرى تقترح ان لا تزيد قيمته عن ) ،في بعض الدراسات

  (Marsh & Hocevar, 1985) أوصى باحثون مختلفونفقد  ،محالات العينات كبيرة الحج

 ملائمة معقولةأن هناك أقصى للإشارة إلى  كحد 5 الى 2 منباستخدام نسب منخفضة تصل 

كذلك في حال كان هناك ضعف في توصيف النموذج, وكلما Chisq/df للنموذج. كما تستخدم 

يعتبر قليل  Chisq/dfإلا أن  ،كلما كان أفضل للحكم على تطابق النموذج Chisq/df قلت قيمة 

 root meanلذلك يستخدم مؤشر الإستخدام كمؤشر على المطابقة في حال كبر حجم العينة 

square error of approximation (RMSEA)   للدلالة على التطابق المطلق Absolute 
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fit  من أجل التغلب على مشكلة حساسيةChisq/df  للعينات الكبيرة, ويجب أن لا تزيد قيمتها عن

يمكن تقييم الكمية  ،أخيراHair et al., (2010) للحكم على تطابق النموذج حسب  (0.08)

 Goodness of )استخدام مؤشر خلالمن التباين الذي قدمه النموذج و الملحوظة النسبية للفروق 

Fit (GFI  من ناحية أخرى، يتم استخدام مؤشر المقارنة المقارنCFI  للإشارة إلى النقص النسبي

لتقييم التباين والتغاير في نموذج  GFIلذلك يستخدم  ،في ملاءمة النموذج مقابل نموذج الأساس

 ،فيستخدم كمؤشر أيضا على تطابق النموذج الموصوف مع النموذج المقدر CFIالقياس, أما 

فإن  ،(8(. كما يتضح من الجدول رقم )1.00قريبة من ) GFI, CFIون قيمة ويجب أن تك

مؤشرات المطابقة جاءت ضمن المعايير المقبولة مما يدل على أن النموذج الذي تم توصيفه 

 (chi-square/df)قيمة مطابق بشكل كبير للمجتمع الذي سحبت منه العينة حيث جاءت 

 وهي قيم مقبولة. RMSEA ( =0.07)وقيمة  CFI= 0.915و ،GFI= 0.860و ،(3.132)

( بالإضافة الى قيم معامل التحميل. 7) كما تظهر نتائج اختبار نموذج القياس في الشكل رقم

وجميع الفقرات التي استخدمت في جمع البيانات تم الإحتفاظ بها أثناء التحليل العاملي التوكيدي 

( إلا ان ذلك لم يكن كافيا للحصول 0.60) عن( فقرة وذلك بسبب ارتفاع معامل تحميلها 28) وهي

أو الحصول على مؤشرات مطابقة مقبولة. وتم التحقق من مؤشرات التعديل  مطابق،على نموذج 

( الى ان 15.00التي تزيد عن ) MIحيث تشير قيمة  Modification indices (MI)للنموذج 

ويمكن التغلب على ذلك التكرار من خلال هناك تداخل )مزاوجة او تكرار بين الفقرات( لا لزوم لها. 

إلا أن جميع الفقرات التي تم الاحتفاظ بها يزيد  ،حذف الفقرة التي يكون معامل تحميلها ضعيفا

وقد تم اعتبارها ضرورية للأساس النظري للنموذج من أجل حل هذه  ،(0.60معامل تحميلها عن )

 Free Parameter ا معلمات حرة التقديرالمشكلة, تم تحديد الفقرات المتكررة على أساس انه

estimates  وضبط الخطأ في التباين لإزالة التكرار ويسمى هذا الأجراء (Error Covariance) 
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 ,e12) (e24, e20) (e21, 27) (e21, 28)وتم استخدام هذا الإجراء لأخطاء التباين التالية

e13)(.    3والشكل رقم ) 8ي الجدول رقم , وقد نتج عنه تحسن في مؤشرات المطابقة كما يظهر ف 

( مؤشرات المطابقة لنموذج القياس8الجدول رقم )  

Fitness Indexes 

 م شرات المطابقة

Index 

 الم شر

Value  

of index 

 قيمة الم شر

 مقبول/ غير مقبول

Absolute  fit RMSEA 0.07 مقبولة 

 
GFI 0.860 مقبولة 

Incremental  fit CFI 0.915 مقبولة 

Parsimonious  fit Chisq/df 
1017/325  

=3.132  

 مقبولة

P-Value= 0.000 

قويا لتحليل الانحدار عندما يكون هناك عدة متغيرات مستقلة  اسلوبا احصائيا SEMيعتبر 

نوذج البنائي واختبار مظهرت نتائج اختبار ال كما ويمكن اختبار العلاقات بطريقة متزامنة. وتابعة،

( النموذج البنائي ونتائج الاختبار للفرضيات في 4الفرضيات في الشكل رقم ويعرض الشكل رقم )

 (. 12الجدول رقم )
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  SEMباستخدام  ( النموذج البنائي4الشكل رقم )
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والدلالة  (t-Value)والنسب الحرجة  الانحدار،( يظهر تحليل النموذج وقيم 12والجدول رقم ) 
 الاحصائية لكل علاقة في النموذج.

( نتائج اختبار النموذج البنائي12الجدول رقم )  

 الفرضيات 

UnStandardized 

Regression 

Weights 

Standardized 

Regression 

Weights 

S.E. C.R. P 

Satisf <--- Aqu.App 0.73 0.856 0.063 11.636 *** 

Satisf <--- CaptureK 0.134 0.165 0.035 3.838 *** 

Satisf <--- SharingK -0.085 -0.106 0.03 -2.832 0.005 

Atit.Loyal <--- CaptureK -0.074 -0.085 0.043 -1.728 0.084 

Atit.Loyal <--- SharingK 0.356 0.417 0.04 8.853 *** 

Atit.Loyal <--- Aqu.App -0.292 -0.321 0.109 -2.671 0.008 

Beh.Loyal <--- CaptureK -0.035 -0.044 0.038 -0.908 0.364 

Beh.Loyal <--- SharingK 0.187 0.242 0.034 5.463 *** 

Beh.Loyal <--- Aqu.App -0.1 -0.121 0.089 -1.12 0.263 

Atit.Loyal <--- Satisf 1.291 0.867 0.158 8.18 *** 

Beh.Loyal <--- Satisf 0.932 0.961 0.129 7.256 *** 

B.Performan <--- Atit.Loyal 0.295 0.273 0.473 0.623 0.533 

B.Performan <--- Beh.Loyal 0.433 0.364 0.122 3.539 *** 

B.Performan <--- Satisf 0.092 0.08 0.735 0.125 0.9 

B.Performan <--- CaptureK 0.24 0.257 0.064 3.744 *** 

B.Performan <--- SharingK -0.125 -0.136 0.189 -0.663 0.507 

B.Performan <--- Aqu.App 0.175 0.178 0.213 0.822 0.411 

تم اختبار العلاقات السببية   Causal Effect   ركزت هذه الدراسة على  

 اختبار الفرضيات التالية:

 عمال لفرضيات المباشرة المتعلقة بأثر إدارة معرفة الزبون على أداء الأأولا: ا

لتقاط معرفة لإ( P ≤0.05)لا يوجد أثر ذو دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة الفرضية الاولى: 

 الأردن. الخاصة فيالمستشفيات في  عمالعلى أداء الأ الزبائن

نحدار لإمعامل ان أداء الاعمال( أ –ظهرت نتائج اختبار المسار )التقاط معرفة الزبائن أ

مما يعني  (P ≤ 0.05)كون حصائيا إ وهو مسار دال( P = 0.000 ،0.257بلغ ) المعياري
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لالتقاط معرفة الزبائن على  أثر رفض الفرضية العدمية وقبول الفرضية البديلة التي تفترض وجود

 ردن.الأعمال في المستشفيات الخاصة في الأداء أ

لمشاركة معرفة ( P ≤0.05)لا يوجد أثر ذو دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة الفرضية الثانية: 

 الأردن. الخاصة فيالمستشفيات في  عمالعلى أداء الأ الزبائن

نحدار لإمعامل ان أداء الاعمال( أ –ظهرت نتائج اختبار المسار )مشاركة معرفة الزبائن أ

الفرضية  قبولمما يعني  حصائياإ وهو مسار غير دال( P = 0.507،  -0.136بلغ ) المعياري

أثر لمشاركة معرفة الزبائن على أداء  . ويعني ذلك عدم وجودالفرضية البديلة ورفضالعدمية 

 ردن.المستشفيات الخاصة في الأعمال في الأ

ذ استحو لإ( P ≤0.05)لا يوجد أثر ذو دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة الفرضية الثالثة: 

 الأردن. الخاصة فيالمستشفيات في  عمالعلى أداء الأ الزبائنوتطبيق معرفة 

معامل ن أداء الاعمال( أ –ظهرت نتائج اختبار المسار )استحواذ وتطبيق معرفة الزبائن أ

 قبولمما يعني  حصائياإ وهو مسار غير دال( P = 0.411 ،0.178بلغ ) المعيارينحدار لأا

ذ وتطبيق معرفة استحو . ويعني ذلك عدم وجود أثر لإالفرضية البديلة ورفضالفرضية العدمية 

 ردن.عمال في المستشفيات الخاصة في الأأداء الأ الزبائن على

دارة معرفة الزبون على المتغيرات الوسيطة )رضا لفرضيات المباشرة المتعلقة بأثر إثانيا: ا

 الولاء السلوكي(. الموقفي،الولاء  الزبون،

لتقاط معرفة لإ( P ≤0.05)لا يوجد أثر ذو دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة الفرضية الاولى: 

 الأردن. الخاصة فيالمستشفيات في ى رضا الزبائن عل الزبائن
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نحدار لإمعامل ان رضا الزبائن( أ –ظهرت نتائج اختبار المسار )التقاط معرفة الزبائن أ

مما يعني  (P≤0.05)كون حصائيا إ وهو مسار دال( P = 0.000 ،0.165بلغ ) المعياري

لتقاط معرفة الزبائن على رضا لإالفرضية العدمية وقبول الفرضية البديلة التي تفترض وجود  رفض

 ردن.في المستشفيات الخاصة في الأ الزبائن

لمشاركة معرفة ( P ≤0.05)لا يوجد أثر ذو دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة الفرضية الثانية: 

 الأردن. في الخاصةالمستشفيات في ى رضا الزبائن عل الزبائن

 نحدارلإمعامل ان رضا الزبائن( أ –ظهرت نتائج اختبار المسار )مشاركة معرفة الزبائن أ

يعني  مما (P≤0.05)كون حصائيا إ وهو مسار دال( P = 0.005،  - 0.106بلغ ) المعياري

على لمشاركة معرفة الزبائن  أثر رفض الفرضية العدمية وقبول الفرضية البديلة التي تفترض وجود

 ردن.بائن في المستشفيات الخاصة في الأرضا الز 

ستحواذ لإ( P ≤0.05)لا يوجد أثر ذو دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة الفرضية الثالثة: 

 الأردن. الخاصة فيالمستشفيات في ى رضا الزبائن عل الزبائنوتطبيق معرفة 

نحدار لإمعامل ان رضا الزبائن( أ –ظهرت نتائج اختبار المسار )مشاركة معرفة الزبائن أ

مما يعني رفض  (P≤0.05)كون حصائيا إ وهو مسار دال( P = 0.000، 0.856بلغ ) المعياري

ستحواذ وتطبيق معرفة الزبائن لإ أثر الفرضية العدمية وقبول الفرضية البديلة التي تفترض وجود

 ردن.بائن في المستشفيات الخاصة في الأعلى رضا الز 

لتقاط معرفة لإ( P ≤0.05)لا يوجد أثر ذو دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة الفرضية الرابعة: 

 الأردن. الخاصة فيالمستشفيات في ى الولاء الموقفي عل الزبائن
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نحدار لإمعامل ان الولاء الموقفي( أ –ظهرت نتائج اختبار المسار )التقاط معرفة الزبائن أ

الفرضية  قبولحصائيا مما يعني إ وهو مسار غير دال( P = 0.084،  - 0.085بلغ ) المعياري

لتقاط معرفة الزبائن على الولاء . يعني ذلك عدم وجود أثر لإالفرضية البديلة ورفضالعدمية 

 ردن.مرضى في المستشفيات الخاصة في الأالموقفي لل

لمشاركة ( P ≤0.05)لا يوجد أثر ذو دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة الفرضية الخامسة: 

 الأردن. الخاصة فيالمستشفيات في ى الولاء الموقفي للمرضى عل الزبائنمعرفة 

نحدار لإمعامل ان الولاء الموقفي( أ –ظهرت نتائج اختبار المسار )مشاركة معرفة الزبائن أ

مما يعني  (P≤0.05)كون حصائيا إ وهو مسار دال( P = 0.000، 0.417بلغ ) المعياري

لمشاركة معرفة الزبائن على  أثر رفض الفرضية العدمية وقبول الفرضية البديلة التي تفترض وجود

 ردن.مرضى في المستشفيات الخاصة في الأالولاء الموقفي لل

ستحواذ لإ( P ≤0.05)لا يوجد أثر ذو دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة الفرضية السادسة: 

 الأردن. الخاصة فيالمستشفيات في ى الولاء الموقفي للمرضى عل الزبائنوتطبيق معرفة 

معامل ن الولاء الموقفي( أ –استحواذ وتطبيق معرفة الزبائن أظهرت نتائج اختبار المسار إ

 (P≤0.05)كون حصائيا إ وهو مسار دال( P = 0.008،  - 0.321بلغ ) نحدار المعياريلإا

ستحواذ وتطبيق لإ أثر مما يعني رفض الفرضية العدمية وقبول الفرضية البديلة التي تفترض وجود

 ردن.مرضى في المستشفيات الخاصة في الأمعرفة الزبائن على الولاء الموقفي لل

تقاط معرفة للإ( P ≤0.05)لا يوجد أثر ذو دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة الفرضية السابعة: 

 الأردن. الخاصة فيالمستشفيات في ى الولاء السلوكي للمرضى عل الزبائن
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نحدار لإمعامل ان الولاء السلوكي( أ –ظهرت نتائج اختبار المسار )التقاط معرفة الزبائن أ

الفرضية  قبولحصائيا مما يعني إ وهو مسار غير دال( P = 0.364،  - 0.044بلغ ) المعياري

لتقاط معرفة الزبائن على الولاء ويعني ذلك عدم وجود أثر لإ. الفرضية البديلة ورفضالعدمية 

 ردن.مرضى في المستشفيات الخاصة في الأالسلوكي لل

لمشاركة معرفة ( P ≤0.05)لا يوجد أثر ذو دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة الفرضية الثامنة: 

 الأردن. الخاصة فيالمستشفيات في ى الولاء السلوكي للمرضى عل الزبائن

نحدار لإمعامل ان سلوكي( أالولاء ال –ظهرت نتائج اختبار المسار )مشاركة معرفة الزبائن أ

مما يعني  (P≤0.05)كون حصائيا إ وهو مسار دال( P = 0.000، 0.242بلغ ) المعياري

لمشاركة معرفة الزبائن على  أثر وقبول الفرضية البديلة التي تفترض وجود العدميةرفض الفرضية 

 ردن.مرضى في المستشفيات الخاصة في الأالسلوكي للالولاء 

ستحواذ لإ( P ≤0.05)لا يوجد أثر ذو دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة الفرضية التاسعة: 

 الأردن. الخاصة فيالمستشفيات في ى الولاء السلوكي للمرضى عل الزبائنوتطبيق معرفة 

معامل ن الولاء السلوكي( أ –ظهرت نتائج اختبار المسار )استحواذ وتطبيق معرفة الزبائن أ

الفرضية  قبولمما يعني  وهو مسار غير دال( P = 0.263،  - 0.121بلغ ) نحدار المعياريلإا

ستحواذ وتطبيق معرفة الزبائن على , ويعني ذلك عدم وجود أثر لإالفرضية البديلة ورفضالعدمية 

 ردن.مرضى في المستشفيات الخاصة في الأء السلوكي للالولا
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 الموقفي،الولاء  الزبون،ثالثا: الفرضيات المباشرة المتعلقة بتأثير المتغيرات الوسيطة )رضا 

 عمال. الولاء السلوكي( على أداء الأ

 الزبونلرضا ( P ≤0.05)لا يوجد أثر ذو دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة الفرضية الاولى: 

 الأردن. الخاصة فيالمستشفيات في  عمالعلى أداء الأ

 نحدار المعياريلإمعامل ان عمال( أالأأداء  –ظهرت نتائج اختبار المسار )رضا الزبون أ

 ورفضالفرضية العدمية  قبولمما يعني  حصائياإ وهو مسار غير دال( P = 0.900، 0.08بلغ )

 عمال في المستشفياتأثر لرضا الزبون على أداء الأك عدم وجود . ويعني ذلالفرضية البديلة

 ردن.الخاصة في الأ

 للولاء الموقفي( P ≤0.05)لا يوجد أثر ذو دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة الفرضية الثانية: 

 الأردن. الخاصة فيالمستشفيات في  عمالعلى أداء الأ

 نحدار المعياريلإمعامل ان أداء الأعمال( أ –ظهرت نتائج اختبار المسار )الولاء الموقفي أ

الفرضية العدمية  قبولمما يعني  حصائياإ وهو مسار غير دال( P = 0.533، 0.273بلغ )

عمال في دم وجود أثر للولاء الموقفي على أداء الأ. ويعني ذلك عالفرضية البديلة ورفض

 ردن.الخاصة في الأالمستشفيات 

للولاء السلوكي ( P ≤0.05)لا يوجد أثر ذو دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة الفرضية الثالثة: 

 الأردن. الخاصة فيالمستشفيات في عمال على أداء الأ

 نحدار المعياريلإمعامل ان اداء الأعمال( أ –اظهرت نتائج اختبار المسار )الولاء السلوكي 

مما يعني رفض الفرضية  (P≤0.05)كون حصائيا إ وهو مسار دال( P = 0.000، 0.364بلغ )
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للولاء السلوكي للمرضى في المستشفيات  أثر العدمية وقبول الفرضية البديلة التي تفترض وجود

 عمال.الخاصة في الأردن على أداء الأ

السلوكي( على رابعا: الفرضيات المباشرة المتعلقة بتأثير رضا الزبون على الولاء الموقفي, الولاء 

 عمال. أداء الأ

لرضا الزبون ( P ≤0.05)لا يوجد أثر ذو دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة الفرضية الاولى: 

 الأردن. الخاصة فيالمستشفيات في على الولاء الموقفي للمرضى 

 نحدار المعياريلإمعامل ان الولاء الموقفي( أ –ظهرت نتائج اختبار المسار )رضا الزبون أ

مما يعني رفض الفرضية  (P≤0.05)كون حصائيا إ مسار دالوهو ( P = 0.000، 0.867بلغ )

 لرضا الزبون على الولاء الموقفي للمرضى أثر العدمية وقبول الفرضية البديلة التي تفترض وجود

 ردن.في المستشفيات الخاصة في الأ

لرضا الزبون ( P ≤0.05)لا يوجد أثر ذو دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة الفرضية الثانية: 

 الأردن. الخاصة فيالمستشفيات في على الولاء السلوكي للمرضى 

 نحدار المعياريلإمعامل ان ء الموقفي( أالولا –ظهرت نتائج اختبار المسار )رضا الزبون أ

مما يعني رفض الفرضية  (P≤0.05)كون حصائيا إ وهو مسار دال( P = 0.000، 0.961بلغ )

مرضى لرضا الزبون على الولاء السلوكي لل أثر العدمية وقبول الفرضية البديلة التي تفترض وجود

 ردن.في المستشفيات الخاصة في الأ

 جراءات اختبار تأثير المتغيرات الوسيطةإ

السلوكي على أثر  الولاء لموقفي،االولاء  الزبون، )رضا الوسيطةتم اجراء تقدير للمتغيرات 

وقد تم صياغة تأثير  الخاصة،عمال في المستشفيات إدارة معرفة الزبائن على أداء الأبعاد أ
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المتغيرات الوسيطة على شكل فرضيات استكمالا للفرضيات السابقة لكن بصيغة الفرضية البديلة 

 على النحو الآتي: 

 سيط لرضا الزبون. خامسا: الفرضيات الغير المباشرة المتعلقة بالتأثير الو 

المستشفيات في  عمالالتقاط معرفة الزبائن على أداء الأيتوسط رضا الزبون أثر الفرضية الاولى: 

  .(P ≤0.05)عند مستوى الدلالة  الأردن الخاصة في

=  0.08*  0.165)لتقاط معرفة الزبون ورضا الزبون ثير غير المباشر لإبلغ التأ

 Baron and Kennyوحسب ،(0.78المعرفة على الاداء )لتقاط والتأثير المباشر لإ (،0.013

 ،والتابع غير دالة الوسيط وبين ،كانت العلاقة بين المتغير المستقل والوسيط دالة إذا ،(1986)

 ،ل بأنه لا توجد وساطةالقو  يمكن ،على من التأثير غير المباشرلتأثير المباشر أن اإضافة إلى أ

 عمال. تأثير التقاط معرفة الزبائن على أداء الأن رضا الزبون لا يتوسط معنى ذلك أ

المستشفيات في  عمالشاركة معرفة الزبائن على أداء الأيتوسط رضا الزبون أثر مالفرضية الثانية: 

  .(P ≤0.05)عند مستوى الدلالة  الأردن الخاصة في

=  0.08* 0.106-)بلغ التأثير غير المباشر لمشاركة معرفة الزبون ورضا الزبون 

 Baron andوحسب  ،(- 0.136والتأثير المباشر لمشاركة المعرفة على الاداء ) ،(-0.008

Kenny (1986)، الوسيط والتابع غير وبين  ،كانت العلاقة بين المتغير المستقل والوسيط دالة إذا

يمكن  إحصائيا،دال على من التأثير غير المباشر وهو غير إضافة إلى أن التأثير المباشر أ دالة،

مشاركة معرفة الزبائن على  ن رضا الزبون لا يتوسط تأثيرمعنى ذلك أ وساطة،ل بأنه لاتوجد القو 

 عمال. أداء الأ
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في  عمالى أداء الأتطبيق معرفة الزبائن علستحواذ و الزبون أثر إ يتوسط رضاالفرضية الثالثة: 

  (.P ≤0.05عند مستوى الدلالة ) الأردن الخاصة فيالمستشفيات 

=  0.08* 0.856)بلغ التأثير غير المباشر لاستحواذ وتطبيق معرفة الزبون ورضا الزبون 

 Baron andوحسب  (،0.178والتأثير المباشر لمشاركة المعرفة على الاداء ) (،0.086

Kenny (1986)، الوسيط والتابع غير وبين  دالة،كانت العلاقة بين المتغير المستقل والوسيط  إذا

يمكن  إحصائيا،دال على من التأثير غير المباشر وهو غير إضافة إلى أن التأثير المباشر أ دالة،

تحواذ وتطبيق معرفة سإن رضا الزبون لا يتوسط تأثير معنى ذلك أ وساطة،ل بأنه لا توجد القو 

 عمال. ى أداء الأالزبائن عل

في يتوسط رضا الزبون أثر التقاط معرفة الزبائن على الولاء الموقفي للمرضى الفرضية الرابعة: 

  .(P ≤0.05)عند مستوى الدلالة  الأردن الخاصة فيالمستشفيات 

* 0.165)لتقاط معرفة الزبون ورضا الزبون على الولاء الموقفي بلغ التأثير غير المباشر لإ

وحسب  (،- 0.085لتقاط المعرفة على الولاء الموقفي )والتأثير المباشر لإ (،0.143=  0.867

Baron and Kenny (1986)، كبر من التأثير المباشر وكان كلا كان التأثير الغير مباشر أ إذا

ونوع الوساطة هنا  حدثت، إن الوساطةلقول يمكن ا إحصائيا،لعلاقتين الغير مباشرتين دالتين ا

 ن رضا الزبون يتوسط كليا تأثير التقاط معرفة الزبائن على الولاء الموقفي. ى ذلك أمعن كلية،

 في للمرضىيتوسط رضا الزبون أثر مشاركة معرفة الزبائن على الولاء الموقفي الفرضية الخامسة: 

  (.P ≤0.05عند مستوى الدلالة ) الأردن الخاصة فيالمستشفيات 

-0.106معرفة الزبون ورضا الزبون على الولاء الموقفي ) بلغ التأثير غير المباشر لمشاركة

وحسب  ،(0.417والتأثير المباشر لمشاركة المعرفة على الولاء الموقفي ) ،(0.092=  0.867* 



67 
 

Baron and Kenny (1986)، قل من التأثير المباشر وكان كلا كان التأثير الغير مباشر أ إذا

يمكن القول انه لا توجد  حصائيا،إوالتأثير المباشر دال  إحصائيا،لعلاقتين الغير مباشرتين دالتين ا

 ن رضا الزبون لا يتوسط تأثير مشاركة معرفة الزبائن على الولاء الموقفي.معنى ذلك أ وساطة،

 يتوسط رضا الزبون أثر استحواذ وتطبيق معرفة الزبائن على الولاء الموقفي الفرضية السادسة: 

 .(P ≤0.05)عند مستوى الدلالة  الأردن الخاصة فيالمستشفيات في  للمرضى

ستحواذ وتطبيق معرفة الزبون ورضا الزبون على الولاء الموقفي بلغ التأثير غير المباشر لإ

ستحواذ وتطبيق المعرفة على الولاء الموقفي والتأثير المباشر لإ (،0.742=  0.867* 0.856)

كبر من كان التأثير الغير مباشر أ إذا ،Baron and Kenny (1986)وحسب  (،- 0.321)

حصائيا وبقي التأثير المباشر دال لعلاقتين الغير مباشرتين دالتين إالتأثير المباشر وكان كلا ا

 ن رضا الزبونأ معنى ذلك جزئية،ونوع الوساطة هنا  حدثت، إن الوساطةيمكن القول  إحصائيا،

 على الولاء الموقفي.  ستحواذ وتطبيق معرفة الزبائنيتوسط جزئيا تأثير إ

في  يتوسط رضا الزبون أثر التقاط معرفة الزبائن على الولاء السلوكي للمرضىالفرضية السابعة: 

 .(P ≤0.05)عند مستوى الدلالة  في الأردن المستشفيات الخاصة

* 0.165)بلغ التأثير غير المباشر لالتقاط معرفة الزبون ورضا الزبون على الولاء السلوكي 

وحسب  (،- 0.044لتقاط المعرفة على الولاء السلوكي )والتأثير المباشر لإ (،0.159=  0.961

Baron and Kenny (1986)، كبر من التأثير المباشر وكان كلا كان التأثير الغير مباشر أ إذا

إن والتأثير المباشر غير دال إحصائيا يمكن القول  ،ائياحصشرتين دالتين إالعلاقتين الغير مبا

ن رضا الزبون يتوسط كليا تأثير التقاط معنى ذلك أ كلية،نوع الوساطة هنا و  حدثت، الوساطة

 معرفة الزبائن على الولاء السلوكي. 
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في  يتوسط رضا الزبون أثر مشاركة معرفة الزبائن على الولاء السلوكي للمرضىالفرضية الثامنة: 

  .(P ≤0.05)عند مستوى الدلالة  الأردن الخاصة فيالمستشفيات 

بلغ التأثير غير المباشر لمشاركة معرفة الزبون ورضا الزبون على الولاء السلوكي 

والتأثير المباشر لمشاركة المعرفة على الولاء السلوكي  (،-0.102=  0.961* -0.106)

قل من التأثير كان التأثير الغير مباشر أ إذا ،Baron and Kenny (1986)وحسب  (،0.242)

يمكن  إحصائيا،والتأثير المباشر دال  إحصائيا،لعلاقتين الغير مباشرتين دالتين كلا ا المباشر وكان

ن رضا الزبون لا يتوسط تأثير مشاركة معرفة الزبائن على معنى ذلك أ توجد وساطة،القول انه لا 

 الولاء السلوكي.

الولاء السلوكي ستحواذ وتطبيق معرفة الزبائن على يتوسط رضا الزبون أثر إالتاسعة:  الفرضية

 .(P ≤0.05)عند مستوى الدلالة  الأردن الخاصة فيالمستشفيات في  للمرضى

ستحواذ وتطبيق معرفة الزبون ورضا الزبون على الولاء السلوكي بلغ التأثير غير المباشر لإ

ستحواذ وتطبيق المعرفة على الولاء السلوكي والتأثير المباشر لإ (،0.823=  0.961* 0.856)

كبر من كان التأثير الغير مباشر أ إذا ،Baron and Kenny (1986)وحسب  (،- 0.121)

والتأثير المباشر غير دال  إحصائيا،لعلاقتين الغير مباشرتين دالتين التأثير المباشر وكان كلا ا

ن رضا الزبون معنى ذلك أ كلية،نوع الوساطة هنا و  حدثت، إن الوساطةإحصائيا يمكن القول 

 ستحواذ وتطبيق معرفة الزبائن على الولاء السلوكي. يتوسط كليا تأثير إ

 سادسا: الفرضيات الغير المباشرة المتعلقة بالتأثير الوسيط للولاء الموقفي 

في  لاعماليتوسط الولاء الموقفي أثر التقاط معرفة الزبائن على أداء االفرضية الاولى: 

  .(P ≤0.05)عند مستوى الدلالة  الأردن الخاصة فيالمستشفيات 
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* -0.085)بلغ التأثير غير المباشر لالتقاط معرفة الزبون والولاء الموقفي على الاداء 

 Baron andوحسب (،0.257لتقاط المعرفة على الاداء )والتأثير لإ (-0.023=  0.273

Kenny (1986) المباشر دال  والتأثير المباشر،قل من التأثير كان التأثير الغير مباشر أ إذا

ثير التقاط ن الولاء الموقفي لا يتوسط تأمعنى ذلك أ وساطة،توجد  إنه لايمكن القول  إحصائيا،

 داء.معرفة الزبائن على الأ

في  عمالالأشاركة معرفة الزبائن على أداء يتوسط الولاء الموقفي أثر مالفرضية الثانية: 

 .(P ≤0.05)عند مستوى الدلالة  الأردن الخاصة فيالمستشفيات 

* 0.417)داء ة الزبون والولاء الموقفي على الأبلغ التأثير غير المباشر لمشاركة معرف

0.273  =0.114 ،)Baron and Kenny (1986)، قل من كان التأثير الغير مباشر أ إذا

ن الولاء الموقفي لا يتوسط تأثير معنى ذلك أ وساطة،توجد  لاإنه القول يمكن  المباشر،التأثير 

 ء.على الأدامشاركة معرفة الزبائن 

في  عمالمعرفة الزبائن على أداء الأ يتوسط الولاء الموقفي أثر استحواذ وتطبيقالفرضية الثالثة: 

 .(P ≤0.05)عند مستوى الدلالة  الأردن الخاصة فيالمستشفيات 

بلغ التأثير غير المباشر لاستحواذ وتطبيق معرفة الزبون والولاء الموقفي على الاداء 

والتأثير المباشر لاستحواذ وتطبيق المعرفة على الاداء  (،-0.088=  0.273* -0.321)

قل من التأثير كان التأثير الغير مباشر أ ، إذاBaron and Kenny (1986)وحسب  (،0.178)

ن الولاء الموقفي لا يتوسط تأثير استحواذ معنى ذلك أ وساطة،توجد  إنه لاول القيمكن  المباشر،

 وتطبيق معرفة الزبائن على الاداء.
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 سابعا: الفرضيات الغير المباشرة المتعلقة بالتأثير الوسيط للولاء السلوكي. 

في  عماللتقاط معرفة الزبائن على أداء الأيتوسط الولاء السلوكي أثر االفرضية الاولى: 

 .(P ≤0.05)عند مستوى الدلالة  الأردن الخاصة فيالمستشفيات 

* -0.044)داء ة الزبون والولاء السلوكي على الأبلغ التأثير غير المباشر لالتقاط معرف

 Baronوحسب  (،0.257والتأثير المباشر لالتقاط المعرفة على الاداء ) (،-0.016=  0.364

and Kenny (1986)، المباشر والتأثير  المباشر،قل من التأثير كان التأثير الغير مباشر أ إذا

ن الولاء السلوكي لا يتوسط تأثير معنى ذلك أ وساطة،توجد  إنه لايمكن القول  إحصائيا، دالا

 داء.تقاط معرفة الزبائن على الأال

في  عمالالأ شاركة معرفة الزبائن على أداءيتوسط الولاء السلوكي أثر مالفرضية الثانية: 

  .(P ≤0.05)عند مستوى الدلالة  الأردن الخاصة فيالمستشفيات 

* 0.242داء )ة الزبون والولاء السلوكي على الأبلغ التأثير غير المباشر لمشاركة معرف

معنى ذلك ان  ،(-0.136المباشر لمشاركة المعرفة على الأداء ) والتأثير ،(0.088=  0.273

أثر مشاركة معرفة الزبائن  ونوع الوساطة كلية ومعنى ذلك ان الولاء السلوكي يتوسط ،هناك وساطة

كان كلا التأثيرات الغير مباشرة  إذا ،Baron and Kenny (1986)على أداء الأعمال حسب 

 معرفة الزبائن على الاداء. وتأثير مشاركة والتأثير المباشر غير دال كليا ،حصائياإدالة 

في  عمالتطبيق معرفة الزبائن على أداء الأيتوسط الولاء السلوكي أثر استحواذ و ة: الفرضية الثالث

 .(P ≤0.05)عند مستوى الدلالة  الأردن الخاصة فيالمستشفيات 
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داء ون والولاء السلوكي على الأبلغ التأثير غير المباشر لاستحواذ وتطبيق معرفة الزب

 (،0.178داء )المباشر لالتقاط المعرفة على الأ والتأثير (،-0.044=  0.364* -0.121)

 المباشر،قل من التأثير كان التأثير الغير مباشر أ إذا ،Baron and Kenny (1986)وحسب 

معنى ذلك ان الولاء السلوكي  وساطة،توجد  إنه لايمكن القول  احصائيا،شر غير دال والتأثير المبا

 لا يتوسط تأثير استحواذ وتطبيق معرفة الزبائن على الاداء.

 ثامنا: الفرضيات الغير المباشرة المتعلقة بالتأثير الوسيط لرضا الزبون والولاء الموقفي معا.

 عمالالألتقاط معرفة الزبائن على أداء يتوسط رضا الزبون والولاء الموقفي أثر االفرضية الاولى: 

 .(P ≤0.05)عند مستوى الدلالة  الأردن الخاصة فيالمستشفيات في 

* 0.165)داء ن والرضا والولاء الموقفي على الأبلغ التأثير غير المباشر لالتقاط معرفة الزبو 

وحسب  (،0.257داء )المباشر لالتقاط المعرفة على الأ والتأثير (،0.04= 0.273*  0.867

Baron and Kenny (1983)  ن معنى ذلك أ وساطة،ول انه لا توجد يمكن الق إحصائيا،دال

 داء.ثير التقاط معرفة الزبائن على الأالرضا والولاء الموقفي لا يتوسطون تأ

 عمالالأيتوسط رضا الزبون والولاء الموقفي أثر مشاركة معرفة الزبائن على أداء الفرضية الثانية: 

  .(P ≤0.05)عند مستوى الدلالة  الأردن الخاصة فيالمستشفيات في 

داء ن والرضا والولاء الموقفي على الأبلغ التأثير غير المباشر لمشاركة معرفة الزبو 

داء لمشاركة المعرفة على الأوالتأثير المباشر  (،-0.025=  0.273*  0.867* -0.106)

قل من التأثير كان التأثير الغير مباشر أ إذا ،Baron and Kenny (1986)وحسب (، 0.136)

ن معنى ذلك أ وساطة،توجد  إنه لايمكن القول  إحصائيا،وكان التأثير المباشر غير دال  المباشر،

 داء.ن على الأالرضا والولاء الموقفي لا يتوسطون تأثير مشاركة الزبائ
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يتوسط رضا الزبون والولاء الموقفي أثر استحواذ وتطبيق معرفة الزبائن الفرضية الثالثة: 

 .(P ≤0.05)عند مستوى الدلالة  الأردن الخاصة فيالمستشفيات في  عمالأداء الأعلى 

داء الأ بلغ التأثير غير المباشر لاستحواذ وتطبيق معرفة الزبون والرضا والولاء الموقفي على

داء المباشر لاستحواذ المعرفة على الأ(, والتأثير 0.203=  0.273*  0.867* 0.856)

كبر من اذا كان التأثير الغير مباشر أ ،Baron and Kenny (1986)وحسب  ،(0.178)

نه لا توجد وكان التأثير المباشر غير دال إحصائيا, يمكن القول أ ،حصائياالتأثير المباشر ودال إ

ن تأثير الولاء على الرغم من أن التأثير الغير مباشر أكبر من التأثير المباشر والسبب أ ،وساطة

ن دخول هذا المتغير قد أثر على ويعني ذلك أ ،الأعمال غير دال إحصائياالموقفي على أداء 

 ن الرضا والولاء الموقفي لا يتوسطون  تأثير استحواذ وتطبيق معرفةمعنى ذلك أ التأثير الكلي،

 داء.الزبائن على الأ

 ي معاالسلوكتاسعا: الفرضيات الغير المباشرة المتعلقة بالتأثير الوسيط لرضا الزبون والولاء 

 عماللتقاط معرفة الزبائن على أداء الأيتوسط رضا الزبون والولاء السلوكي أثر االفرضية الاولى: 

 .(P ≤0.05)عند مستوى الدلالة  الأردن الخاصة فيالمستشفيات في 

داء ن والرضا والولاء السلوكي على الأبلغ التأثير غير المباشر لالتقاط معرفة الزبو 

داء المباشر لالتقاط المعرفة على الأ والتأثير (،0.058=  0.364*  0.961*0.165)

ن إلا أ إحصائيا،ولأن جميع المسارات دالة  ،Baron and Kenny (1986)وحسب  (،0.257)

إلا أنها  حدثت،معنى ذلك أن هناك وساطة  المباشر،ل من التأثير قكان أالتأثير غير المباشر 

ومعنى ذلك  الوسيطة،ل المتغيرات حصائيا بعد دخو التأثير المباشر بقي دال إن وساطة جزئية لأ

 داء.ثير التقاط معرفة الزبائن على الأن الرضا والولاء السلوكي يتوسطون جزئيا تأأ
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عمال الأيتوسط رضا الزبون والولاء السلوكي أثر مشاركة معرفة الزبائن على أداء الفرضية الثانية: 

  .(P ≤0.05)عند مستوى الدلالة  الأردن الخاصة فيالمستشفيات في 

بلغ التأثير غير المباشر لمشاركة معرفة الزبون والرضا والولاء السلوكي على الاداء 

داء المباشر لالتقاط المعرفة على الأ والتأثير (،-0.037=  0.364*  0.961* -0.106)

ميع المسارات غير المباشرة دالة ولأن ج ،Baron and Kenny (1986)وحسب  (،-0.136)

وهي وساطة  حدثت،ن هناك وساطة معنى ذلك أ إحصائيا،والمسار المباشر غير دال  إحصائيا،

ثير مشاركة معرفة الزبائن على ن الرضا والولاء السلوكي يتوسطون كليا تأذلك أويعني  كلية،

 داء.الأ

أداء يتوسط رضا الزبون والولاء السلوكي أثر استحواذ وتطبيق معرفة الزبائن على الفرضية الثالثة: 

 .(P ≤0.05)عند مستوى الدلالة  الأردن الخاصة فيالمستشفيات في عمال الأ

داء ن والرضا والولاء السلوكي على الأبلغ التأثير غير المباشر لاستحواذ وتطبيق معرفة الزبو 

والتأثير المباشر لاستحواذ وتطبيق المعرفة على  (،0.300=  0.364*  0.961* 0.856)

ولأن جميع المسارات غير المباشرة  ،Baron and Kenny (1986)وحسب  (،0.178داء )الأ

وهي  حدثت،ن هناك وساطة معنى ذلك أ إحصائيا،والمسار المباشر غير دال  إحصائيا،دالة 

التقاط معرفة يتوسطون كليا تأثير استحواذ و  ن الرضا والولاء السلوكيويعني ذلك أ كلية،وساطة 

 داء.الزبائن على الأ
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 سالخام الفصل
  مناقشة النتائج والتوصيات 

  المقدمة 

ج ل بن اء لع املي الاستكش افي والتوكي دي م ن أتحلي ل البيان ات م ن خ لال التحلي ل افي ضوء 

ع  رض  يرك  ز ه  ذا الفص  ل عل  ى ،ج  ل اختب  ار الفرض  ياتم  ن أ SEMنم  وذج القي  اس, واس  تخدام ال    

س ئلة الدراس ة, وك ذلك ومناقشة النتائج التي توصل إليها الباحث, وتضمن هذا الفصل الأجابة عل ى أ

عتم اد عل ى مناقش ة النت ائج, ق دمت ه ذه الدراس ة مجموع ة م ن وبالإ ،رض ياتمناقشة نتائج اختبار الف

وع     ة م     ن التوص     يات مجمل     ى ي الق     رار ف     ي المستش     فيات الخاص     ة, إض     افة إالتوص     يات لمتخ     ذ

 جل البحوث المستقبلية. للأكاديميين من أ

 

 مناقشة النتائج

عم ال ف ي المستش فيات ادارة معرف ة الزب ائن عل ى أداء الأ قي اس أث رركزت هذه الدراسة على 

يضا على اختبار أث ر رض ا الزب ون وولاءه ف ي توس ط ه ذه العلاق ة. كما ركزت أ الأردن،في  الخاصة

 جابة على عدة تساؤلات وهي: إلى الإ سعت الدراسةوقد 

 التعرف على مستوى إدارة معرفة الزبائن في المستشفيات الخاصة في الأردن. -1

 التعرف على مستوى أداء الأعمال في المستشفيات الخاصة في الأردن.  -2

 في الأردن. ء والرضا في المستشفيات الخاصة التعرف على مستوى أداء الولا -3

يتسم بدلالات صدق وثبات لقياس إدارة معرفة الزبائن على أبعاد أداء تطوير نموذج قياس  -4

 . ال بوجود الرضا والولاء كمتغيرات وسيطةالأعم
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 متغيرات وسيطة.  على الأداء بوجود الولاء والرضا  الزبائنقياس تأثير إدارة معرفة  -5

حصاءات الوصفية للإجابة على الاسئلة الثلاث الاولى والتحليل وقد استخدم الباحث الإ

جابة على السؤال الرابع. فيما استخدم الباحث نمذجة الاستكشافي والتوكيدي من أجل الإالعاملي 

  للإجابة على السؤال الخامس.  SEMالمعادلات البنائية 

ن جميع اف المعياري( أالحسابي والإنحر  )الوسطفي للبيانات ظهرت نتائج التحليل الوصأ

ستبيان تتمتع ويشير ذلك إلى أن فقرات الإ مرتفعة،القياس جاءت  الفقرات التي اشتمل عليها نموذج

 بأهمية نسبية مرتفعة لدى العينة المستجوبة. 

ن نموذج القياس الذي تم املي الاستكشافي والتوكيدي أكدت أكما أن نتائج التحليل الع

استخدمت  كماردن.بق بيئة المستشفيات الخاصة في الأوثبات ويطا تطويره يتسم بدلالات صدق

وفيما  الرابع،ستكشافي والتحليل العاملي التوكيدي للإجابة على السؤال العاملي الإالدراسة التحليل 

 يلي مناقشة لنتائج التحليلين.  

 التحليل العاملي الاستكشافي

دارة معرفة إلى استكشاف أي الجوانب في إ EFAهدفت الدراسة الاستكشافية باستخدام 

دارة معرفة الزبائن في المستشفيات الخاصة لتركيز عليها عند تقييم ممارسات إالزبائن والتي ينبغي ا

والمتغيرات  المفاهيمي،خرى في نموذج الدراسة وكذلك الحال بالنسبة للأبعاد الأ ردن.الأ في

بوضع  السابقة،عتماد على العديد من الدراسات احث بالإكما قام الب الأبعاد،لقياس تلك  المناسبة

وقد  فقرة، 44ولي من ترض مناسبتها لقياس تلك الإبعاد وتكون الإستبيان الأعدة فقرات محتملة ويف

جراء التعديلات بناء وا   بملاحظاتهم،للقياس بعد الأخذ اتفق العديد من الأكاديميين على مناسبتها 
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تم اجراء الدراسة و ستبيان. هري وصدق المحتوى لفقرات الإالظا على ذلك لضمان الصدق

  ستبانات غير المناسبة للتحليل.مفردة بعد استبعاد الإ 169ونة من ستخدام عينة مكبإستكشافية الإ

وكفاية  وصحة وصدق العوامل (KMO=0.921)ظهرت نتائج التحليل كفاية العينة أ حيث

ظهر تحليل القيم الذاتية . وأ(BTS=000)في نموذج القياس  ستكشافيالإ رتباطات للتحليلالإ

Eigenvalues 7تقارب في  ظهرتة الأولى أستبيان)مجموع التباينات في كل عامل( أن الإ 

ويمكن  للفقرات،من التباين من المجموع الكلي  %64.47ويفسر ما مقداره  فقرة 28وعوامل 

وقدرته  العالي،ن نموذج القياس يتميز بالثبات وتشير إلى أ مرضية،المفسر اعتبار نسبة التباين 

ن العوامل تؤكد أ (0.833 – 0.741مناسبة. كما أن ارتفاع قيم كرونباخ الفا ) على تفسير التباين

يتضمن معاملات  ( والذي4الجدول رقم ) بالرجوع الىو  والفقرات تتسم بالتناسق الداخلي فيما بينها.

ويشير  المطلوبة،المستويات  كان معامل تحميلها يحقق 28ظ ان الفقرات ال  نلاحالتحميل للفقرات 

 حصائيا. فقرات مع عواملها بمستويات دالة إلى ارتباط تلك الذلك إ

دارة معرفة الزبائن لم تتوافق مع النموذج المفاهيمي أبعاد إ أنوقد أظهرت النتائج أيضا 

ثناء يق معرفة الزبائن قد تقاربا معا أوتطب الزبائن،ستحواذ على معرفة حيث أن بعد الإ المفترض،

عتبر الباحث هذين العاملين عاملا واحدا. ويمكن القول بأن العديد من لذلك ا الإستكشافية،الدراسة 

هذين  استخدمت (Anrabi and Murillo,2002) ; (Dalkir,2005) السابقة مثل:الدراسات 

دارة معرفة الزبائن تكون من ثلاث التمييز بينهما. لذلك فإن إصعوبة العاملين كبناء واحد وذلك ل

وتطبيق استحواذ  فقرات(، 4مشاركة معرفة الزبائن ) فقرات(، 3عوامل وهي التقاط معرفة الزبائن )

ن بعض إلا أ القياس،خرى فجميعها بقيت في نموذج فقرات(. أما الأبعاد الأ 4معرفة الزبون )

فيما  فقرات، 5فمثلا اشتمل بعد رضا الزبون على  للقياس،يتها الفقرات استبعدت لعدم صلاح
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فقرات.  4واخيرا اداء الاعمال  فقرات، 4الولاء السلوكي  فقرات، 4اشتمل الولاء الموقفي على 

 ;لعديد من الدراسات السابقة مثل )ن تلك الفقرات قد تكررت وتوافقت مع اوتجدر الإشارة إلى أ

(li,2011(Du et al.,2007) (Heskett et al., 2011) ;  العاملي وقد استخدم الباحث التحليل

ساس النظري للأبعاد التي اشتمل عليها نموذج الدراسة التوكيدي من أجل التأكيد على الأ

كاديميين وذلك للتحقق أ 3الإستبيان الجديد على عينة مكونة  المفترض. وقد قام الباحث بعرض

 مرة اخرى.لظاهري وصدق المحتوى من الصدق ا

 يالتحليل العاملي التوكيد

كان على الباحث  القياس،ساس النظري لأبعاد الدراسة وفقرات من أجل التأكيد على الأ

والذي يتكون من الصدق التقاربي  البناء،وتأكيد صدق  خطاء،الأخلو نموذج القياس من التأكد من 

مفردة من المرضى المراجعين  431والتمييزي. استخدم الباحث لتحقيق هذا الهدف عينة مكونة من 

يضا سلامة وروعي أ املي التوكيديخضعت للتحليل العللمستشفيات الخاصة في الأردن وقد أ

هدف من التحليل التوكيدي ضمان العينة للتحليل بعد استبعاد القيم المفقودة والمتطرفة. كان ال

كثر الدراسة المفاهيمي وتقديم تفسير أسس النظرية لنموذج لحصول على مزيد من التقارب مع الأا

 ن التحليلحيث كما أشرنا سابقا بإ والعوامل،بين الفقرات  رتباطات المتداخلةوالإ للإرتباطات،عمقا 

 ساس النظري. الإستكشافي لا يكفي لتطوير الأ

ظهرت مستويات مقبولة أ والتي (Goodness of Fit)استخدم الباحث مؤشرات المطابقة 

ن النموذج يمكن استخدامه وتطبيقه مما يشير إلى أ المسحوبة،ج مع العينة لمطابقة النموذ

ى صدق البناء قد تحقق. كما تم ردن لأن مستو بيئة المستشفيات الخاصة في الألدىالمرضى في 

ن جميع معاملات التحميل لفقرات التي نتجت في الدراسة الإستكشافية حيث أاحتفاظ بجميع الإ
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ن ويعني ذلك أيضا أ الإستكشافية،مما يؤكد سلامة إجراءات الدراسة  0.60 للفقرات زادت عن

تم التأكد من و لى الثبات الكلي لأداة الدراسة. إضافة إ تحقيقها،الثبات يسهل مؤشرات الصدق 

ن الفقرات متقاربة مع عواملها )الصدق التقاربي( من خلال وقد تبين أ القياس،صدق البناء لأداة 

. كما AVEوارتفاع معدل التباين المستخلص  حصائية،الإالتحميل ودلالتها  ارتفاع معاملات

ن تقيس أكثر من عامل المقياس من الفقرات المكررة أو الفقرات التي يمكن أظهرت النتائج خلو أ

عي لمعدل التباين المستخلص مع الإرتباطات بين ( من خلال مقارنة الجذر التربي)الصدق التمييزي

ن المقياس يتسم بالثبات والتناسق بين الفقرات من خلال أظهرت النتائج أخيرا جميع العوامل. أ

ومعدل التباين  Construct Composite Reliabilityاختبار الثبات المركب لجميع البناءات 

ضافة الى ذلك تم التأكد من الثبات إ المقبولة،أعلى من المستويات جاءت  المستخلص والتي

فيما  0.732دنى للثبات ا لجميع العوامل حيث بلغ الحد الأباستخدام اختبار معامل كرونباخ الف

داة الكلي فقد بلغ لأما ثبات ا. أ0.877الزبون هو الأعلى ثباتا كان العامل مشاركة معرفة 

0.960.     

 اختبار الفرضياتنتائج 

 Structural)ظهرت نتائج اختبار الفرضيات باستخدام نمذجة المعادلات الهيكلية أ

Equation Modelling) ردن. الخاصة في الأيضا لبيئة مرضى المستشفيات مطابقة النموذج أ

 تبينت النتائج التالية:  (Path Analysis)لدى اختبار المسارات 

 عماللأدارة معرفة الزبون على أداء اإلفرضيات المباشرة المتعلقة بأثر ااولا: نتائج اختبار 

 عمال في المستشفيات الخاصة لأداء األالتقاط معرفة الزبائن على حصائية وجود أثر ذو دلالة إ
  .الأردن-عمان  في
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 عمان يات الخاصة فيعمال في المستشفلأداء اأأثر لمشاركة معرفة الزبائن على  عدم وجود- 
 ردن.لأا
  عمال في المستشفيات الخاصة في لأداء اأستحوذ وتطبيق معرفة الزبائن على لإعدم وجود أثر

 .الأردن-عمان 

عمال, صائية لالتقاط معرفة الزبون على أداء الأحأظهرت النتائج أن هناك أثرا ذو دلالة إ

عمال من خلال مشاركة لزبائن على أداء الإدارة معرفة اتدعم النتائج تأثير بقية أبعاد إفيما لم 

تحواذ معرفة الزبائن, ويعود ذلك إلى أن المستشفيات الخاصة في الأردن لم المعرفة وتطبيق واس

نشطة المشاركة والاستحواذ ومن ثم تطبيق معرفة الزبائن النضج في مجال تهيئة ألى تصل إ

معرفة  دارةوتنحصر أنشطة إلاستحواذ والمشاركة, يجابيات ايسمح لها بالإستفادة من إبالشكل الذي 

جود فرصة لمشاركتها بشكل فعال الأمر الذي ينعكس الزبائن في نشاط التقاط المعرفة فقط دون و 

 Du;(Ma, 2002) :لى ذلك العديد من الدراسات مثلالمستشفيات الخاصة كما أشارت إداء على أ

et al.,2007));(Beamont&Leland,1996) 

ارة معرفة الزبون على المتغيرات الوسيطة إدلفرضيات المباشرة المتعلقة بأثر انتائج اختبار ثانيا: 
 الولاء السلوكي(. الموقفي،الولاء  الزبون،)رضا 

  ردن.لأا-عمانلالتقاط معرفة الزبائن على رضا الزبائن في المستشفيات الخاصة في أثر وجود 
  ن.لأردا-عمانعلى رضا الزبائن في المستشفيات الخاصة في  أُثر لمشاركة معرفة الزبائنوجود 
 وجود أثر لاستحواذ وتطبيق معرفة الزبائن على رضا الزبائن في المستشفيات الخاصة في 

 ردن.لأا -عمان
 عدم وجود أثر لالتقاط معرفة الزبائن على الولاء الموقفي للمرضى في المستشفيات الخاصة في 

 .الأردن-عمان
  وجود أثر لمشاركة معرفة الزبائن على الولاء الموقفي للمرضى في المستشفيات الخاصة في

 ردن.لأا-عمان
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  وجود أثر لاستحواذ وتطبيق معرفة الزبائن على الولاء الموقفي للمرضى في المستشفيات
 .الأردن-عمان الخاصة في

 في المستشفيات الخاصة في  عدم وجود أثر لالتقاط معرفة الزبائن على الولاء السلوكي للمرضى
 .الأردن-عمان

  وجود أثر لمشاركة معرفة الزبائن على الولاء السلوكي للمرضى في المستشفيات الخاصة في
 ردن.لأا-عمان

  عدم وجود أثر لاستحواذ وتطبيق معرفة الزبائن على الولاء السلوكي للمرضى في المستشفيات
 .الأردن-عمان الخاصة في

ن ها تؤثر في رضا الزبون حيث تبين أبعادائن بجميع أدارة معرفة الزبأظهرت النتائج أن إ

دارة معرفة الزبون المتمثلة في التقاط معرفة الزبون وكذلك مشاركة معرفة الزبون إممارسات 

 Lioudiة مع واستحواذ وتطبيق معرف الزبون تؤثر جميعها على رضا الزبون وقد اتفقت هذه النتيج

et al .,2013));(Vara,2002);(Gajjar,2013 ودعمت النتائج تأثير ادارة معرفة الزبون ,)

على الولاء الموقفي من خلال مشاركة معرفة الزبون واستحواذ وتطبيق معرفة الزبون على الولاء 

الموقفي فيما لم تدعم تأثير التقاط معرفة الزبون وتأتي هذه النتائج متسقة مع 

( وكذلك كان تأثير ادارة معرفة الزبون Tao,2014 );(; (Aghamirian et al .,2014الدراسات

على الولاء السلوكي دالا احصائيا من خلال مشاركة معرفة الزبون , فيما لا يوجد هناك تأثير 

 والاستحواذ والتطبيق على الولاء السلوكي. لالتقاط  المعرفة 
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ء الولا الزبون،الفرضيات المباشرة المتعلقة بتأثير المتغيرات الوسيطة )رضا نتائج اختبار ثالثا: 
 عمال.لأداء اأالولاء السلوكي( على  الموقفي،

  الأردن-عمان عمال في المستشفيات الخاصة فيلأداء اأجود أثر لرضا الزبون على عدم و. 
  الأردن-عمان فيوجود أثر للولاء الموقفي على اداء الاعمال في المستشفيات الخاصة. 
 داء أالاردن على  -عمان وجود أثر للولاء السلوكي للمرضى في المستشفيات الخاصة في

 عمال.لأا

وينحصر ذلك التأثير  عمال،الأهناك أثر للمتغيرات الوسيطة على أداء النتائج ان  اظهرت

فيما لم تدعم وجود تأثير الرضا على الاداء ويمكن تفسير تلك  السلوكي،للولاء الموقفي والولاء 

بأن العينة التي تم استقصاؤها لم تستطع تحديد الجوانب او الابعاد المهمة التي يمكن  النتيجة،

كما ان انشطة المستشفيات الخاصة تتركز  المستشفيات،تشكل الرضا عن الخدمات المقدمة من 

او موقفيا. كما ان البرامج التي  سلوكيا،تويات الولاء سواء كان بشكل كبير على تحقيق اعلى مس

غير  فإن الزبائن الزبائن، بالتاليغير واضحة المعالم لدى  تقوم بها المستشفيات لتحقيق الرضا

عديد من الدراسات قادرين على تحديد اهم جوانب الرضا لدى المستشفيات. اتفقت هذه النتيجة مع ال

 (Khadaka&Mahrjan,2017);(Anna et al .,2015السابقة مثل )

الفرضيات المباشرة المتعلقة بتأثير رضا الزبون على الولاء الموقفي, الولاء نتائج اختبار رابعا: 
 السلوكي(. 

 عمان وجود أثر لرضا الزبون على الولاء الموقفي للمرضى في المستشفيات الخاصة في- 
 الاردن.

 عمان السلوكي للمرضى في المستشفيات الخاصة في وجود أثر لرضا الزبون على الولاء- 
 الاردن.
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 عمال،الأد كان تأثير الرضا غير دالا على أداء ( فق)ثالثابالرجوع الى الفرضيات السابقة 

ن المستشفيات مما يشير إلى أ إحصائيا،السلوكي( كان دالا  )الموقفي،تأثير على الولاء اللكن 

ل تعظيم مستويات الأداء فإنها بحاجة جمستويات الرضا من أفي سعيها إلى تحقيق أعلى الخاصة 

 Chochopokova );داءوالذي بدوره سينعكس على الأ ولاء،اللى التركيز على الرضا الذي يعزز إ

et al.,2015) (Anna et al .,2015);(Vara,2002) 

 اجراءات اختبار تأثير المتغيرات الوسيطة

 غير المباشرة المتعلقة بالتأثير الوسيط لرضا الزبون. الفرضيات اختبار خامسا: 

 عمال.لأداء اأتأثير التقاط معرفة الزبائن على الزبون لا يتوسط  رضا 
  عمال.لأداء اأتأثير مشاركة معرفة الزبائن على الزبون لا يتوسط رضا 
 عمال.لأداء اأتحواذ وتطبيق معرفة الزبائن على رضا الزبون لا يتوسط تأثير اس 
 .رضا الزبون يتوسط كليا تأثير التقاط معرفة الزبائن على الولاء الموقفي 
 .رضا الزبون لا يتوسط تأثير مشاركة معرفة الزبائن على الولاء الموقفي 
 .رضا الزبون يتوسط جزئيا تأثير استحواذ وتطبيق معرفة الزبائن على الولاء الموقفي 
 لزبائن على الولاء السلوكي. رضا الزبون يتوسط كليا تأثير التقاط معرفة ا 
 .رضا الزبون لا يتوسط تأثير مشاركة معرفة الزبائن على الولاء السلوكي 
  .رضا الزبون يتوسط كليا تأثير استحواذ وتطبيق معرفة الزبائن على الولاء السلوكي 

 عماللأداء اإدارة معرفة الزبائن على ألم تدعم النتائج التأثير الوسيط لرضا الزبائن في تأثير 

يضا الوساطة ولم تدعم أ الموقفي،على الولاء  ةالمعرفكما لم تدعم تأثير الوساطة في تاثير مشاركة 

في التأثير بين مشاركة المعرفة على الولاء السلوكي. فيما دعمت الوساطة الجزئية في تأثير 

استحواذ وتطبيق المعرفة على الولاء الموقفي. كما دعمت النتائج الوساطة الكلية للرضا في تاثير 

 التقاط و استحواذ وتطبيق معرفة الزبائن على الولاء السلوكي. 
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اجعة النتائج يتبين ان الرضا يتفاوت في مسألة الوساطة, حيث في بعض من خلال مر 

الاخر كانت كلية, وهناك بعض النتائج لم تدعم كانت الوساطة جزئية, وفي بعضها الفرضيات 

عزيز برامج الرضا بشكل لى تإلى أن المستشفيات الخاصة بحاجة إالوساطة نهائيا, ويشير ذلك 

ن الرضا يعتبر عنصرا مهما للتركيز عليه اذا كان الهدف تعزيز أالعينة الى شارت عام, حيث أ

ة معرفة الزبائن ببرامج دار سلوكيا أو موقفيا, كما أن هناك حاجة لربط أنشطة إالولاء سواء كان 

ن الولاء والذي بدوره يؤثر في الأداء. ويمكن لى تحقيق مستويات عالية ميقود إمرالذي الرضا, الأ

لى مراحل متقدمة أو إلى مرحلة الخاصة لم يصل إردنية ي المستشفيات الأالرضا فن استخلاص أ

شفيات, تمر الذي يتطلب توضيح استراتيجيات الرضا للموظفين العاملين في المسالنضج, الأ

تتفق تلك النتائج مع و وتوضيح الفروقات بين ما يلزم لتحقيق الرضا وبين ما يلزم لتحقيق الولاء. 

 ; Aghamirian et al .,2014 (Tao,2014));السابقة مثل )العديد من الدراسات 

(Vara,2002)  

 غير المباشرة المتعلقة بالتأثير الوسيط للولاء الموقفي. الفرضيات نتائج اختبار سادسا: 

  داء.لأثير التقاط معرفة الزبائن على االموقفي لا يتوسط تأالولاء 
 داء.لأالزبائن على اثير مشاركة معرفة الولاء الموقفي لا يتوسط تأ 
 داء.لأواذ وتطبيق معرفة الزبائن على اوقفي لا يتوسط تأثير استحالولاء الم 

داء عرفة الزبائن جميعها على أدارة مء الموقفي لم يتوسط تاثير انشطة إتظهر النتائج ان الولا

ن هناك علاقة بين نمو المستشفى واستمرارهم بالحصول على حيث لا يرى أفراد العينة أ الأعمال،

الخدمات من المستشفى وتحسن اداء المستشفى بشكل عام بأن ذلك مرتبط بمستويات الولاء العالية 

فراد م من ذلك المستشفى. بالتالي فإن أعادة الحصول على الخدمة وموقفهوالتي تتمثل في رغبتهم بإ

داء دون التقاط المعلومات سينعكس على الأ شفيات الخاصة الىالعينة يرون بأن سعي المتست
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نشطة التي تتبع حصول المستشفى ون هناك ضرورة لمشاركة المعرفة, أو بقية الأن يكالحاجة الى أ

داء حيث توافقت النتيجة ط المعرفة يرتبط بمستويات الأن التقاعلى المعلومات, ومما لا شك فيه أ

 (Vara,2002):(Zeitthaml&Bitner,2004)سابقة مثلد من الدراسات المع العدي

(Tao,2004)، عدم ما بالنسبة لبقية النتائج المرتبطة ببقية انشطة ادارة معرفة الزبائن فيعود سبب أ

همية ة لا تبذل المزيد في سبيل توضيح أن المستشفيات الخاصمساهمتها في دعم النتائج هو أ

 مشاركة المعرفة وتطبيقها. 

 غير المباشرة المتعلقة بالتأثير الوسيط للولاء السلوكي.  الفرضياتنتائج اختبار سابعا: 

  داء.لأثير التقاط معرفة الزبائن على االسلوكي لا يتوسط تأالولاء 
 داء.لأثير مشاركة معرفة الزبائن على االولاء السلوكي يتوسط كليا تأ 
 داء.لأالزبائن على اواذ وتطبيق معرفة لسلوكي لا يتوسط تأثير استحا الولاء 

م         ن الدراس        ات الس        ابقة الت         ي أش        ارت إل        ى أن مش         اركة تتف        ق ه        ذه النتيج         ة م        ع العدي        د 
 (Starins,2006) : داء مثلفي الأيجابي المعرفة تؤثر إ

(GAJJAR,2013); (RAMLI&SJAHRUDDIN,2015)  
 

سيؤدي  ن العينة ترى بأنه في حال قامت المستشفى بمشاركة المعرفة معهم فإن ذلككما أ

في طلب الخدمة عند الحاجة كون هناك  بالإستمراريتمثل ولاء السلوكي لديهم والذي على تعزيز ال

ن ة. وتظهر النتائج أيضا أمر الذي يسهل مشاركة المعرفت جيدة مع المستشفى والعاملين الأعلاقا

 الولاء،من الزبائن يرون بأن انشطة مشاركة المعرفة معهم عنصر مهم لتحقيق مستويات عالية 

 داء.  ذي يؤدي إلى مستويات عالية من الأالامر ال

  



85 
 

غير المباشرة المتعلقة بالتأثير الوسيط لرضا الزبون والولاء الفرضيات نتائج اختبار ثامنا: 
 الموقفي معا.

 داء.الأثير التقاط معرفة الزبائن على الرضا والولاء الموقفي لا يتوسطون تأ 
 داء.لأطون تأثير مشاركة الزبائن على ايتوس الرضا والولاء الموقفي لا 
  داء.لأواذ وتطبيق معرفة الزبائن على ااستح يتوسطون تأثيرالرضا والولاء الموقفي لا 

الرضا والولاء الموقفي في تأثير إدارة معرفة الزبائن على لم تدعم النتائج الوساطة لكل من 

ختلاف بأن المستشفيات ويمكن تفسير سبب الإ السابقة،سات وتختلف هذه النتيجة عن الدرا داء،الأ

لى مرحلة مهمة في التركيز على برامج الرضا كما ظهر في النتائج السابقة عند لخاصة لم تصل إ

لى إكما ان هناك قصور في تعريف الرضا الذي يمكن ان يؤدي  بالرضا،اختبار لفرضيات المتعلقة 

ردن في توضيح المستشفيات الخاصة في الأ بة لدىصعو تحقيق الولاء الموقفي. كما أن هناك 

وكلما كان الرضا  الرضا، ةلى زيادحيث أن توضيح ذلك سيؤدي حتما إ الزبائن،أنشطة إدارة معرفة 

لى ذلك مثل ى مستويات من الرضا الموقفي كما أشارت بعض الدراسات إذلك عل مرتفعا انعكس

((Gustaffon et al.,2004 ; (Tao,2014) ;(joby,2003)   . 

غير المباشرة المتعلقة بالتأثير الوسيط لرضا الزبون الفرضيات نتائج اختبار تاسعا: 
 والولاء السلوكي معا.

 داء.لأثير التقاط معرفة الزبائن على االرضا والولاء السلوكي يتوسطون جزئيا تأ 
 داء.لأثير مشاركة معرفة الزبائن على االرضا والولاء السلوكي يتوسطون كليا تأ 
 داء.لألتقاط معرفة الزبائن على اوالولاء السلوكي يتوسطون كليا تأثير استحواذ وا الرضا 

 ن برامج الرضا تساهم بشكل فعال في زيادة ولائهمتظهر النتائج أن أفراد العينة يتفقون على أ

من غيره والتوجه نحو المتستشفى عند الحاجة الى  أكثرالمتمثل في زيادة اهتمامهم بالمستشفى 

 السابقة،نه قد لا يرتبط بالولاء الموقفي كما هو الحال في الفرضيات إلا أ المعالجة،الخدمة او 
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لى وجود العديد من المستشفيات والخيارات التي يمكن الوصول اليها والمنافسة والذي قد يعزى إ

الرضا ج ن ركزت العديد من الدراسات على العلاقة بين براملشديدة بين المستشفيات. وقد سبق أا

 (Gajjar,2013) ;(Heskett et al.,2011) ;(Tao,2014ومساهمتها في تحقيق الولاء مثل )

ن عدم حدوث الوساطة باعتباره نتائج أو تحليلات فاشلة او فشل في ألا يمكن افتراض  أخيرا،

النموذج )في حال عدم حدوث الوساطة(، ولكن يمكن تفصيله على أنه لا يوجد تأثير على البناء 

ن أو أ للنموذج،خرى المكونة لأبسبب قلة الارتباط مع العوامل االداخلي للنموذج. وقد يحدث ذلك 

 (Baron and Kenny., 1986).غير ضروري تعتبر أن هذا العامل نظر عينة الدراسة وجهة

 التوصيات

قرار في تقدم هذه الدراسة مجموعة من التوصيات لمتخذي ال السابقة،اعتمادا على النتائج 

 ردن كما يلي: المستشفيات الخاصة في الأ

أن هناك  تائجدارة معرفة الزبائن في المستشفيات الخاصة حيث تبين من خلال النتعزيز إ -1

 ستحواذ عليها وتطبيقها. المعرفة ومشاركتها والإألية التقاط لى تحسين حاجة إ

التركيز على برامج الرضا كون الرضا يعتبر الركيزة الأساسية لتحقيق مستويات عالية من  -2

 الولاء .

ضرورة أن تقوم المستشفيات الخاصة في الأردن بالتركيز على جوانب الولاء الموقفي والولاء  -3

حيث يلزم لتحقيق الولاء التركيز على الجوانب التي تعزز موقف المرضى من  معا،السلوكي 

 المستشفى او الخدمة وكذلك سلوكهم ذلك المستشفى او الخدمة.
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في الأداء يجب عليها ربط  لى مستويات عاليةالمستشفيات الخاصة بأنه للوصول إ أن تدرك -4

ن تركز يجب أن تركز عليها مجتمعة بمعنى أء و دارة المعرفة لتحقيق الرضا والولاأنشطة إ

 لى الولاء سلوكيا وموقفيا.على تحقيق الرضا الذي يفضي إ

ستحواذ يز على مشاركة المعرفة وأنشطة الإأن تسعى المستشفيات الخاصة الى الترك -5

ن مشاركة المعرفة تساهم بشكل كبير في حيث أكدت العديد من الدراسات على إ والتطبيق،

أن مشاركة لذلك ف الأداء،لى مستويات عالية من الإبداع والإبتكار الذي يؤدي إيادة ز 

الأمر الذي يؤدي الى زيادة الرضا والولاء  ،بتكار خدمات جديدةالمعرفة تعتبر وسيلة لإ

 وينعكس بالتالي على الأداء.

بشكل خاص على المستشفيات الخاصة التركيز على ما يعزز الولاء الموقفي كون هذا  -6

 الرضا،لمتغير لم يساهم بشكل فعال في تحقيق الوساطة في العديد من الفرضيات وكذلك ا

نها لم تساهم بشكل فعال في عض انواع الوساطة لتلك الأبعاد إلا أفي حين كان هناك ب

وقد كان هناك بعض التأثيرات على الأداء  ،تحقيق مستويات أداء فعال بالنسبة للنموذج ككل

 ما تم النظر اليها بشكل متعدد. إذامستوى مناسب أو مرضي إلا أنها لم تكن ب

يمكن للمستشفيات الخاصة في الأردن إستخدام هذا النموذج للتنبؤ بمستويات الأداء التي  -7

 والرضا والولاء.يمكن تحقيقها من خلال ادارة معرفة معرفة الزبون 

التأكد من صدقها وثباتها يمكن للمستشفيات الخاصة إستخدام الأبعاد والمتغيرات التي تم  -8

خلال مرحلة تطوير نموذج القياس والأستفادة منها لمعرفة أهم جوانب ادارة المعرفة للزبائن 

وكذلك الرضا والولاء والتركيز عليهما وتعزيزالأنشطة التي ترى بأنها جوانب قوة , والسيطرة 

ين من أجل رفع على الأنشطة التي ترى بأنها جوانب ضعف لديها وتوجيه برامج التحس

  مستوياتها.
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على الجوانب المهمة في أدارة معرفة الزبائن والتي تم استكشافها وتوكيدها خلال  التركيز -9

المستشفيات  عملمرحلة بناء أداة الدراسة )نموذج القياس( وعكس هذه الجوانب أثناء تقييم 

 .معرفة الزبائن دارةالخاصة في الأردن وتكييفها لتلائم متطلبات إ

 يتلائم معستفادة منها بما زم لمواجهة ضغوط التكنلوجيا والإحداث التغيير اللاإ ضرورة -10

وأن تقوم المستشفيات الخاصة  والأنشطة،عمل المستشفيات الخاصة في مختلف الأجراءات 

لمعارف اللازمة في ا عملها وتوفيربتوفير الكفاءة الفنية اللازمة لتضمين تقنيات الأعمال في 

 معرفة الزبائن.دارة إ

دارة معرفة مل مع حالة عدم التيقن فيما يخص إتوفير وتحسين المهارات اللازمة للتعا -11

 الزبائن.

الخاصة دارة معرفة الزبائن من فوائد جمة للمستشفيات نظرا لما ينطوي عليه استخدام إ -12

نعكاساتها على الأداء والميزة التنافسية من خلال ينبغي على  ،زيادة الرضا والولاء وا 

دارة من خلال إالمستشفيات الخاصة السعي لرفع قدراتها في تحقيق مستويات أداء فعال 

 معرفة الزبائن.

 التوصيات للبحوث المستقبلية 

 بالرجوع الى محددات الدراسة, توصي الدراسة بأن على البحوث المستقبلية ان تتوجه الى:

في إدارة الزبائن على أداء الأعمال  ركزت هذه الدراسة على إستكشاف ودراسة أثر -1

فإن  وسيطة، بالتاليرضا الزبون وولاءه متغيرات  الأردن: –الخاصة في عمان المستشفيات 

توصي الدراسة بإن تتوجه البحوث  القطاع،نتائج الدراسة يمكن تعميمها فقط في هذا 

 .ة لتعميم النتائجمكانيحتى يكون هناك إ خرىإلى دراسة هذه العوامل في دول أالمستقبلية 
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دراسة لذلك توصي الدراسة أن يتم  الأردن،أجريت هذه الدراسة في المستشفيات الخاصة في  -2

تأثير هذه العوامل على القطاعات الأخرى بسبب الأختلافات في الخصائص المكونة لكل 

 قطاع.

 الدراسة،الدراسة التجريبية على عينة قليلة من أجل تطوير نموذج لقياس أبعاد  أعتمدت -3

توصي الدراسة بشمول عينات أكبر في البحوث المستقبلية حتى يكون هناك قابلية لتعميم 

 كما أن هذه الدراسة شملت عدد من المستشفيات الخاصة في العاصمة الدراسة.نموذج 

ن شمول عدد أكبر من المستشفيات الخاصة قد يوفر بيانات ذات فائدة أكبر الأردنية عمان وا  

دارة معرفة لأثر إماد عليها من أجل تطوير أسس نظرية وتحقيق فهم أعمق يمكن الأعت

 الزبائن.

أثر وقد  بوقت،أن هذه الدراسة كانت محددة  الإستبانات، إلاعلى الرغم من طول فترة توزيع  -4

لمستقبلية ان تتوجه البحوث توصي الدراسة أ ،دراسة التجريبيةذلك على كفاية العينة لغايات ال

في تبدل وتغير  أبعاد الدراسةجراء دراسات ممتده تأخذ بإعتبارها فترات طويلة كون إلى إ

 مستمرين.

لى عمل دراسات مقارنة لنموذج الدراسة سة بإن تتوجه البحوث المستقبلية إتوصي الدرا أخيرا، -5

ده وأن بحيث يتم دراسة خصائص كل من هذه القطاعات على ح المختلفة،بين القطاعات 

تغيرات أخرى مثل الثقة والميزة لى دراسة تأثير النموذج على مالبحوث المستقبلية إتتوجه 

 التنافسية ودراسة التأثير الكلي للنموذج.
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 الملحقات
 (1ملحق )

 المحكميناسماء 

 

 

 

 

 

  

 مكان العمل الرتبة الاكادمية التخصص الاسم الترتيب
 وسطالشرق الأجامعة  أستاذ دكتور ادارة الأعمال أ.د احمد علي صالح 1
 جامعة مؤتة أستاذ دكتور ادارة الأعمال أ.د نضال الحوامدة 2
 جامعة البترا أستاذ مشارك نظم معلومات ادارية أحمد السكرد. 3
 وسطجلمعة الشرق الأ أستاذ مشارك ادارة الأعمال طويقاتمجد د. أ 4
 جامعة عمان العربية ستاذ مشاركأ ومات اداريةلنظم مع د. خالد ابوالغنم 5
 البلقاء التطبيقيةجامعة  ستاذ مشاركأ ومات اداريةلنظم مع د.عادل الهاشم  6
 الشرق الأوسطجامعة  ستاذ مشاركأ ادارة الأعمال العزيز الشرباتي د.عبد 7
 وسطجلمعة الشرق الأ ستاذ مشاركأ ادارة الأعمال د.هبة ناصر الدين 8
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 (   2ملحق )

 

 

 

 

 تحية طيبة وبعد

ادارة معرفة الزبائن على أداء  أثر "ى علقوم الباحث حالياً بإجراء دراسة علمية تهدف إلى التعرف ي

لمتطلب ات "  الأعمال في المستشفيات الخاصة في الأردن : رضا الزبون وولاءه كمتغيرات وسـيطة

 .الحصول على درجة الماجستير في الأعمال الإلكترونية من جامعة الشرق الأوسط

بمهها ترونههن مناسهه  وعليههن نرجههو مههن ح ههرتك   ابههداء رأيكهه  و تعبسههة   قههرات ا سههتبانة وا جابههة  

 لتحقيق هدف هذه الدراسة  . مع تمنياتي لك  بالشفاء العاجل

 

 وتقبلوا فائق القبول والاحترام

 

  المشرف                                                                                   الباحث

 أنيس أحمد يرفاس                                           محمد جميل العضايلة                  الدكتور
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 معلومات المريض 
 
 

  لجنس          ذكر       أنثىا 

  
 
 
 

       سنة    35-25  سنة           25     العمر           أقل من 

 فما فوق  46       سنة                45 – 36                 
 
 
 
 
 

      دينار  1000 – 500    دينار    500يوجد دخل        أقل من لاسط          متو 

 دينار 1500من  دينار     أكثر 1500-1000الدخل                                        
 الشهري                 
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 غير موافق بشدة غير موافق محايد موافق موافق بشدة  

1 
يق        وم المستش         فى بجم        ع المعلوم         ات 

 الخاصة عن المريض
     

2 
اللازم     ة يجم     ع المستش     فى المعلوم     ات 

 ما يفضله المريض. حول
     

3 
ي   درس المستش    فى م    دى ت    أثر الم    ريض 

 بالمستشفيات المنافسة.
     

4 
يت    ابع المستش    فى فعالي    ة الع    لاج ال    ذي 

 يتلقاه المريض.
     

5 
توزي    ع المعلوم    ات الت    ي يحص    ل عليه    ا 

 المستشفى على كافة الأقسام.
     

6 
تراقب الادارة العليا في المستشفى تب ادل 
المعلوم      ات المتعلق      ة بحال      ة الم      ريض 

 الصحية. 

     

7 
المعلوم   ات الشخص   ية ي   وفر المستش   فى 

والحال    ة الص     حية للم    ريض ف     ي أقس     ام 
 المستشفى

     

8 
يوفرالمستش     فى كاف      ة المعلوم      ات الت      ي 
تخ ص الم  ريض لك ل موظ  ف معن ي ف  ي 

 المستشفى. 

     

9 
ي         وفر المستش         فى المعلوم         ات ح         ول 

 الخدمات الجديدة للمرضى.
     

       الرضا.يقوم المستشفى بأجراء دراسات  10

11 
يس    تخدم المستش    فى المعلوم    ات   الت    ي 
يحصل عليها من المريض لأداء المه ام 

 المطلوبة.

     

12 
يس   تخدم المستش   فى المعلوم   ات   الت   ي  

يحص   ل عليه   ا م   ن الم   ريض م   ن أج   ل 
 تقديم الخدمة المناسبة.

     

13 
يتجن  ب المستش   فى الوق   وع ف   ي الأخط   اء 
م   ن خ   لال الأس   تيفاء لكاف   ة المعلوم   ات 

 الصحية.  بحالة المريضالمتعلقة 
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 غير موافق بشدة غير موافق محايد موافق موافق بشدة  

14 
يس      تخدم المستش      فى المعلوم      ات الت      ي 
يحصل عليها من المريض لحل مشاكل 

 جديدة. 

     

15 
يس      تخدم المستش      فى المعلوم      ات الت      ي 
يحص   ل عليه   ا م   ن الم   ريض م   ن أج   ل 

 تقديم خدمات جديدة.

     

16 
المعلوم   ات الت   ي يحص   ل عليه   ا تس   اهم 

المستش      فى م      ن الم      ريض ف      ي اتخ      اذ 
 قرارات أفضل للمرضى.

     

17 
يس      تخدم المستش      فى المعلوم      ات الت      ي 
يحص  ل عليه  ا م  ن الم  ريض ف  ي تط  وير 

 خدمات جديدة.

     

18 
يس      تخدم المستش      فى المعلوم      ات الت      ي 
يحص  ل عليه  ا م  ن الم  ريض ف  ي أبتك  ار 

 خدمات جديدة.

     

يس          تفيد المستش          فى م          ن مقترح          ات  19
 احتياجاته.المريض لتلبية 

     

20 
يفه        م موظف        و المستش        فى احتياج        ات 

 المريض تماما.
     

21 
ي     تم تلبي     ة توقع     ات الم     ريض بمس     توى 

 عالي.
     

22 
يش  عر الم  ريض بالحص  ول عل  ى الفائ  دة 

 من مراجعة المستشفى.
     

23 
يقدم المستشفى خدمات ه العلاجي ة بتكلف ة 

 مناسبة. 
     

24 
يتعام   ل الم   وظفين م   ع الم   ريض بمهني   ة 

 عالية.
     

25 
يلب          ي المستش          فى كاف          ة احتياج          ات 

 المريض.
     

26 
ي تم ش  رح طريق  ة الع لاج للم  ريض بش  كل 

 مناسب.
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 غير موافق بشدة غير موافق محايد موافق موافق بشدة  

      المستشفى بالنظافة. يمتاز 27

      يمتاز المستشفى بالترتيب. 28

29 
ع   ادة الحص   ول عل   ى يرغ   ب الم   ريض بإ

 الخدمة من المستشفى. 
     

30 
يتح            دث الم            ريض بأيجابي            ة ع            ن 
المستشفى للأه ل والأص دقاء عن د طل ب 

 النصيحة.

     

      يختار المريض هذا المستشفى للعلاج. 31

32 
هذا المستش فى يمتل ك  يعتقد المريض ان

 أفضل الأجهزة والخبرات والخدمات.
     

33 
يعتب   ر الم   ريض ه   ذا المستش   فى الخي   ار 

 الأول عند حاجته للعلاج.
     

34 
يس      تمر الم      ريض بال      ذهاب ال      ى ه      ذا 
 المستشفى لأن تجربة العلاج فيه جيدة. 

     

35 
يه  تم الم  ريض ف  ي ه  ذا المستش  فى أكث  ر 

 من غيره.
     

36 
يلت  زم الم  ريض بالتوج  ه نح  و المستش  فى 

 عند الحاجة للخدمة الطبية .
     

37 
يوجد علاقة شخصية جيدة مع موظفي  

 المستشفى.
     

      ينموالمستشفى بطريقة ثابتة ومستمرة. 38

39 
زب       ائن المستش        فى أكث       ر م        ن زب        ائن 

 الأخرى.المستشفيات 
     

40 
يس  تمر الم  ريض ف  ي طل  ب الخدم  ة م  ن 

 لذلك.المستشفى كلما استدعت الحاجة 
     

41 
يلاحظ المريض عند مراجع ة المستش فى 

ف   ي أداء الم   وظفين عن   د  بوج   ود تحس   ن
 الخدمات.تقديم 

     



103 
 

وعافية(شكرا جزيلا لتعاونكم ودمتم سالمين بصحة  ) 

  

 غير موافق بشدة غير موافق محايد موافق موافق بشدة  

42 
 والدعاي   ة ف   يي   زداد الت   رويج للمستش   فى 

 الاعلام. مختلف وسائل 
     

43 
يتعام       ل المستش       فى م       ع انخف       اض مس       توى   

 الرضى للمرضى عند فشل تقديم الخدمة.
     

44 
يتعام ل المستش  فى م  ع انخف  اض مس  توى 
 الولاء للمرضى عند فشل تقديم الخدمة.

     


