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تنظيمات مختلفة ، من ولادته حتى مماته، انطلاقا من الأسرة فالمدرسة بمختلف   الفرد تتضمن حياة   

أطوارها فالمنظمة التي يعمل بها ،إضافة إلى منظمات أخرى يتعامل معها كالمستشفى ومختلف المراكز 

  .والتنظيمات

الأول رسمي المعروف بالصفة القانونية ، والثاني : اوهذه التنظيمات تتضمن نوعين من التنظيم داخله  

التنظيم غير الرسمي الذي يظهر بشكل موازي للتنظيم الأول ، والذي يظهر بصفة تلقائية ،حيث يؤثر 

  .بشكل كبير في اتخاذ القرارات بجميع أشكالها في المنظمة

المختلفين من حيث المبادئ والأسس هذا التأثير الذي يؤدي إلى بروز ظاهرة الصراع بين هذين التنظيمين 

  .والشرعية القانونية وطرق التسيير والاتصال وغيرها من النقاط

فالصراع أصبح ظاهرة طبيعية إن لم نقل حتمية في كثير من الحالات ،وتكون نتائجه ايجابية كما تكون   

التحكم فيه واستغلاله من سلبية ،وطبيعة النتائج تتوقف على طريقة تسيير هذا الصراع،ومدى القدرة على 

  .طرف المدراء والمسيرين

وبطبيعة الحال المستشفى كباقي المنظمات ليس بمنأى عن هذا الصراع، وخاصة مؤسساتنا الصحية   

العمومية ، فالتنظيم الاستشفائي ببلادنا ،والمعطيات المؤثرة فيه من تطور للمجتمعات ووعيها بأهمية 

يم ،وتأثير الفاعلين على أهدافه ، والتحولات الكبرى التي تعرفها السياسة الصحة والانتقال النوعي للتنظ

الصحية الجزائرية ،حيث عرف ويعرف نوعا من عدم التوازن بين كل هذه المعطيات، فظهر عدم انسجام 

واضح بين مختلف مستوياته في مسايرة هذا الزخم الكبير والمتسارع من التطورات التقنية والتنظيمية 

جية ،وخاصة ظاهرة الصراع التي تهدد تنظيم المستشفى ،والأخطر من ذلك تهدد حياة المريض والعلا

وخاصة إذا كان الصراع قائم بين التنظيم الرسمي والتنظيم غير الرسمي ،حيث تكون المصالح الشخصية 

  .والامتيازات التنظيمية محل الصراع

بين التنظيم الرسمي والتنظيم غير الرسمي،  الصراع: من أجل ذلك كانت هذه الدراسة تحت عنوان   

وأثره على أداء الخدمة الصحية بالمستشفى العمومي ، والتي جاءت من اجل الإجابة على إمكانية التقليل 

أو محاولة محو هذا الصراع، وإيجاد صيغة للتفاهم بين التنظيمين ،وحلول موحدة ومشتركة بينهما لضمان 

  .منظمة الاستشفائية والوصول إلى أحسن الخدمات الصحيةحياة المريض ،واستمرارية ال



 

  :ووضعت من أجل ذلك الفرضيات التالية  

إلى نشوب صراع  يؤديصعوبة الاتصال بين الجماعات  الرسمية والجماعات غير الرسمية بالمستشفى  -

  .أداء الخدمة الصحية ىيؤثر علبينهما  مما 

فائية إلى ظهور صراع بين التنظيم الرسمي والتنظيمات غير التوظيف في المؤسسة الإستشهم طريقة تس -

  .  الرسمية وهذا يؤثر على مستوى الخدمة الصحية 

ندرة الامتيازات وخاصة الترقية في المستشفى تؤدي إلى الصراع بين التنظيم الرسمي والتنظيم غير  -

  .أداء الخدمة الصحية ىمما يؤثر عل الرسمي 

ات إشكالية الدراسة وفرضياتها في جوانبها النظرية والميدانية ، تم تقسيم ومن اجل الإحاطة بحيثي  

  :الدراسة إلى فصول رئيسية، حيث يتكون الجانب النظري من الفصول التالية 

يعالج الجانب المنهجي والنظري العام للدراسة من خلال عرض الإشكالية وفرضياتها :الفصل الأول 

، وكذا المقاربة السوسيولوجية أين تم الاعتماد على نظرية الصراع عند وتحديد المفاهيم الأساسية لها 

لويس كوزر وجورج زيمل، وأيضا التحليل النسقي عند بارسونز ومارفن أولسن، وكذا التفاعلية الرمزية 

  .عند جورج ميد وبيتر بلاو، كما ذكرنا بعض الدراسات السابقة وصعوبات الدراسة

ق العينة الطبقية ،حيث تم تقسيم المجتمع الأصلي إلى طبقات متجانسة والمتمثلة أما عن العينة، فتم تطبي  

، وقد  2959حيث يقدر حجم المجتمع الأصلي . الأطباء والممرضين والإداريين الأعوان المهنيين : في 

  :يمبحوث ، مقسمين على الفئات المهنية كالتال 99٪ ،وبالتالي تم الحصول على 30تم اختيار نسبة سبر 

  .عامل مهني 20إداري،  31ممرض،  37طبيب،  11

وقد تم الاعتماد على المنهج الوصفي الذي يعنى بجمع المعطيات الضرورية لتحليل الظاهرة ووصفها  

إضافة إلى المنهج الكمي المتمثل في المنهج الإحصائي والهدف منه إخضاع الظاهرة . وهو منهج كيفي

  .للتحليل والقياس 

  : وات والتقنيات فقد تم الاعتماد على التاليأما عن الأد  

  . سؤال بين أسئلة مغلقة ومفتوحة وأخرى نصف مغلقة 58والتي احتوت على : الاستمارة 

  .والتي صحبت توزيع الاستمارات على المبحوثين :المقابلة بالاستمارة 

صيل في التنظيم الرسمي أما الفصل الثاني فهو عرض للتنظيم ومدارسه ونظرياته وأقسامه، مع التف    

  .والتنظيم غير الرسمي والعلاقة بينهما

أما الفصل الثالث تم التطرق فيه إلى الصراع بين التنظيمين بذكر مصادره وأنواعه وآثاره وأهم     

استراتيجيات إدارته، إضافة إلى أهم مصادر الصراع التي تم التطرق إليها في هذه الدراسة والمتمثلة في 

  .ودورهما في إثارة الصراع التنظيمي.والتوظيف والترقيةالاتصال ،



 

عملية الصراع بين  نوفيما يخص الفصل الرابع فقد خصص للأداء باعتباره الجانب الذي سيتأثر م   

  .تقييمه  ةالتنظيم الرسمي والتنظيم غير الرسمي ،وهذا بالتطرق إلى ماهيته وكذا عملي

لجماعة وعلاقتها بالصراع، بالتعرض إلى أسباب تكوينها وفي الفصل الخامس تناولنا موضوع ا   

  .وأنواعها وفاعليتها والخصائص المميزة لها ، وعوامل ظهور الصراع فيها 

أما الفصل السادس فخصص للتنظيم الاستشفائي بصفة عامة والتنظيم الاستشفائي الجزائري بصفة    

يه ، وظاهرة الصراع التي تظهر بين مختلف خاصة وهذا بعرض عمليات الاتصال والتوظيف والترقية ف

  .فئاته المهنية

الأول خاص بالإطار المنهجي الذي ضم مجالات : أما الجانب الميداني فقد قسم إلى ثلاث محاور   

، المحور الثاني تناول عرض لمعطيات الدراسة الميدانية ) المكاني ،الزمني ،البشري(الدراسة الثلاث 

رضيات الدراسة، ليتم في المحور الثالث عرض أهم نتائج الدراسة حسب الفرضيات وتحليلها والمتعلقة بف

  :النتائج النهائية حيث تم التوصل إلى الثلاث وأخيرا عرض 

  .جانب الجماعات الرسميةهناك اعتراف رسمي بتشكيل جماعات غير رسمية بالمؤسسة الصحية إلى  -

  .بين التنظيمين رة الصراععتراف بظاههناك اعتراف ثان والمتمثل في الا -

  .دوث الصراع في حالة صعوبتهيعتبر الاتصال من أهم النقاط التي تؤدي إلى ح -

إلا أننا نجد دائما ذلك الصراع القائم ،أما عن التوظيف فرغم وجود عدة مصادر لاستقطاب اليد العاملة -

بتدخل الجماعات غير أن معظم عمليات التوظيف تتم رسمي،و بين ما هو رسمي وبين ما هو غير

  .الرسمية والعلاقات الشخصية

هناك صراع واضح بين الأفراد حول مسألة الترقية ، وأن معظم عمليات الترقية تتم بطريقة غير  -

  .، وفقا للمصالح الشخصية.رسمية

الصراع بين التنظيمين أدى إلى إحداث آثار سلبية على المستوى التسييري للمستشفى، وعلى صحة  -

  .اطن المريض المو

وقد تم اختتام الدراسة بخاتمة عامة توضح مدى أهمية إحداث توازن بين التنظيم الرسمي والتنظيم غير   

  .الرسمي في المستشفى، من اجل تحقيق أفضل مستويات الخدمة الصحية ببلادنا

  

  

  
  
  
  
  



 

 
 
 
 

 شــكـــر
 
 
 

 

  .و تمكيني من إتمام هذه الدراسةعلى أن من علي بالصحة والعافية  سبحانه و تعالىأشكر االله 

      الذي لقيت منه كل العون »قاسيمي ناصر«وأرفع خالص الشكر و التقدير للأستاذ المشرف الدكتور 

  .وخاصة قسم علم الاجتماع ةولكل أساتذة الكلي.و التوجيه و الاحترام

يدة على كل الدعم الذي لقيته كما أتفضل بالشكر إلى كل العاملين مستشفى فرانتز فانون الجامعي بالبل   

مدير مديرية الموارد البشرية للمستشفى على تشجيعه  »بن رزقي جمال«من طرفهم،وخاصة السيد

 .المتواصل لي
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  مقـدمـة

  

  

  

اجتماعية، يشكل الإنسان فيها  تتعد المنظمات الإدارية وفقا للاتجاهات المعاصرة في الإدارة، منظما    

وما يظهره من العنصر الأول الذي يعبر عن حيويتها وتفاعلها، بقدر ما يبذل الإنسان من جهد في أدائه، 

  .ينعكس على فعالية المنظمة هفعالية، فإن

والتكوين الاجتماعي الذي تضمه منظمات اليوم أصبح موضوع اهتمام الباحثين في مجال السلوك    

الإنساني، فقد بذل المهتمون بالبحوث السلوكية جل اهتمامهم لمعرفة الجوانب المختلفة في سلوكيات أفراد 

ر من النتائج تبرهن على أهمية الاهتمام بالفرد ،والبحث عن مختلف الجوانب التي التنظيم، وظهرت الكثي

  .تحقق له الظروف التي يستطيع من خلالها تقديم الأداء الذي يعود بالفائدة عليه وعلى التنظيم ككل

إن المنظمات وخاصة الإدارية منها لا تعمل في فراغ ، فهي تمارس نشاطاتها المختلفة في ظل     

ة منها ما يخص التنظيم لاقات متشابكة بين الأفراد بعضهم بالبعض الآخر، تجمعهم مصالح متباينع

بالإضافة إلى المصالح الشخصية،ولاختلاف طبيعة هذه المصالح بالإضافة إلى ما يوجد من فروقات فردية 

التي تنشأ نتيجة لقيام بين الأفراد فإن الديناميكية التي ستعمل بها المنظمة قد توقعها في بعض المواقف 

الأفراد بأدوارهم المختلفة ،هذه المواقف تتراوح ما بين التعاون والتنافس والصراع والتكامل،لذلك من 

الطبيعي أن يواجه الفرد الكثير من المواقف نتيجة لعلاقاته مع الآخرين ،أو بسبب الأنظمة الإدارية التي 

تنظيم غير الرسمي الذي وجد كوجه ثان لعملة واحدة يتعامل معها ،وخاصة في ظل ظهور ما يسمى بال

للتنظيم الرسمي ، والذي أصبح ملازما له في حياة المنظمة،وهذا التنظيم الذي له هو الآخر قواعده 

وأساسياته ومميزاته وأهدافه الخاصة،والذي ينشأ نتيجة ذلك التفاعل الاجتماعي والاتصال الذي يحدث بين 

،في شكل علاقات إنسانية والذي يتميز بوحدة المشاعر والأحاسيس وإذا كانت تلك الأفراد في مكان العمل 

العلاقات أمرا لا غنى عنه فمن الأهمية أن توضع الضوابط التي تحكم تلك العلاقات ليتم تسخيرها لخدمة 

مع المنظمة، وتحقيق أهدافها حتى لا تكون عائقا أمام تطور المنظمة، ولتتحول هذه الأخيرة إلى مجت

مصغر يترابط أفراده ،ويتحدون لتحقيق الأهداف والغايات دون المساس بحقوقهم الإنسانية والاجتماعية ، 

  .وهو أشبه ما يكون بوحدة الروح بمعنوياتها والجسد بماديته



 

من أجل ذلك نحاول في هذه الدراسة إيجاد الميكانيزمات التي تساعد على تأقلم التنظيم الرسمي مع     

غير الرسمي خاصة وأن الدراسة سيتم إجراؤها في المؤسسة الصحية ،والتي تعتبر من أكثر التنظيم 

وبالتالي تم .المؤسسات حساسية من حيث نشاطها ، خاصة إذا كانت العلاقة بين التنظيمين علاقة صراع 

  .في هذه الدراسة إلى التطرق إلى المحاور التالية بجانبيه النظري والميداني

الأول يعالج الجانب المنهجي والنظري العام : جانب النظري لهذه الدراسة من ست فصوليتكون ال    

للدراسة من خلال عرض الإشكالية وفرضياتها وتحديد المفاهيم الأساسية للدراسة، وكذا المقاربة 

مة في السوسيولوجية والدراسات السابقة وصعوبات الدراسة، وكذا العينة وأهم المناهج والتقنيات المستخد

  .الدراسة

أما الفصل الثاني فهو عرض للتنظيم ومدارسه ونظرياته وأقسامه، مع التفصيل في التنظيم الرسمي     

  .والتنظيم غير الرسمي والعلاقة بينهما

أما الفصل الثالث تم التطرق فيه إلى الصراع بين التنظيمين بذكر مصادره وأنواعه وآثاره وأهم     

إضافة إلى أهم مصادر الصراع التي تم التطرق إليها في هذه الدراسة والمتمثلة في استراتيجيات إدارته، 

  .ودورهما في إثارة الصراع التنظيمي.الاتصال ،والتوظيف والترقية

عملية الصراع بين  نوفيما يخص الفصل الرابع فقد خصص للأداء باعتباره الجانب الذي سيتأثر م   

  .تقييمه  ةرسمي ،وهذا بالتطرق إلى ماهيته وكذا عمليالتنظيم الرسمي والتنظيم غير ال

وفي الفصل الخامس تناولنا موضوع الجماعة وعلاقتها بالصراع، بالتعرض إلى أسباب تكوينها    

  .وأنواعها وفاعليتها والخصائص المميزة لها ، وعوامل ظهور الصراع فيها 

ة والتنظيم الاستشفائي الجزائري بصفة أما الفصل السادس فخصص للتنظيم الاستشفائي بصفة عام   

خاصة وهذا بعرض عمليات الاتصال والتوظيف والترقية فيه ، وظاهرة الصراع التي تظهر بين مختلف 

  .فئاته المهنية

الأول خاص بالإطار المنهجي الذي ضم مجالات : أما الجانب الميداني فقد قسم إلى ثلاث محاور   

، المحور الثاني تناول عرض لمعطيات الدراسة الميدانية ) ني ،البشريالمكاني ،الزم(الدراسة الثلاث 

وتحليلها والمتعلقة بفرضيات الدراسة، ليتم في المحور الثالث عرض أهم نتائج الدراسة حسب الفرضيات 

  .الثلاث وأخيرا عرض النتائج النهائية العامة للدراسة

 

  

  

  



 

  

  
  
  : 1الفصل 

  و المنهجي للدراسة يالإطار النظر
  

  

 :أسباب الدراسة1.1
  .الاهتمام والميل الشخصي للموضوع  -

توجه أغلب الباحثين إلى الاهتمام بالتنظيمات الصناعية وإهمال قطاع الخدمات بالخصوص القطاع  -

  الصحي 

تصب معظم البحوث في دراسة التنظيم الرسمي على حدى ، والتنظيم غير الرسمي على حدى وعدم  -

  .بين هذين التنظيمينالتطرق إلى العلاقة 

  .حداثة الموضوع في التنظيم المدروس ، خاصة على مستوى قسم علم الاجتماع بجامعة البليدة  -

  .حساسية تنظيم المستشفى في المجتمعات وخاصة المجتمع الجزائري  -

  .الأهمية التي يكتسيها في تأثيره المباشر على الأداء الصحي وحياة الفرد  -

ستمرة التي تتعرض لها المستشفيات العمومية بالجزائر ، بسبب سوء الخدمة الصحية الانتقادات الم -

  .المقدمة  والنظرة السلبية التي تكونت لدى الفرد الجزائري حولها

  

  :أهمية وأهداف الدراسة.12.

  .المساهمة بدراسات جديدة ولو كانت متواضعة تخدم غرض البحث العلمي -

القائم بين التنظيم الرسمي والتنظيم غير الرسمي في المستشفى  محاولة معرفة حقيقة الصراع -

  .الجزائري

  .محاولة معرفة الأسباب الحقيقية التي تؤدي يوميا إلى تدهور الأداء الصحي بمستشفياتنا العمومية -

محاولة إبراز أهمية الأخذ بعين الاعتبار الجماعات غير الرسمية في المستشفى ، ومراعاة مطالبها  -

  .اجاتها  وما مدى تأثيرها على أداء الخدمة الصحية وح

  

  

  



 

  :الإشكالية.3.1

فيها، ومحيطها التنظيمي  تعملجماعات العمل والظروف التي أنجزت عن كثيرة هي البحوث التي      

خاصة داخل القطاعات الصناعية والإنتاجية، حيث انصب اهتمام جل الباحثين على محاولة إيجاد حلول 

الميدان ، بينما قلت الدراسات التي خصت ميدان الخدمات وبالخصوص تلك التي اهتمت  لمشاكل هذا

لهذا ونظرا لحيوية القطاع وأهميته البالغة والتي تتعلق مباشرة بحياة الأفراد ،وباعتبار  . بقطاع الصحة

الموجه  المستشفى تركيبا تنظيميا يختلف عن باقي التنظيمات من حيث ارتكازه على الأداء الوظيفي

هذا التنظيم  .والقائم بين أسلاك متباينة من إداريين وأطباء وممرضين وعمال مهنيين للأفراد من المجتمع

وبالنظر إلى حساسيته له أهداف يسعى إلى تحقيقها بفعالية وكفاية وتوازن يعمل على تجسيده مختلف 

أساس كل تنظيم استشفائي علاجي قائم الفاعلين فيه، وهذا من أجل أن يكون  الأداء الوظيفي الذي يعتبر 

  .على ما يقدمه كل فرد وكل جماعة داخل هيكل تنظيمي فعال ومتقن إلى أبعد الحدود

والمتفحص لتنظيم المستشفى والمعطيات المؤثرة فيه من تطور للمجتمعات ووعيها بأهمية الصحة     

ولات الكبرى للسياسة الصحية الجزائرية والانتقال النوعي للتنظيم، وتأثير الفاعلين على أهدافه والتح

إلا أن المستشفى عرف ويعرف نوعا من عدم التوازن بين كل هذه المعطيات، فظهر    وتطور منظومتها 

عدم انسجام واضح بين مختلف مستوياته في مسايرة هذا التطور الكبير والمتسارع للتقنيات التنظيمية 

الباحثين إلى إسقاط بعض النظريات على مستشفياتنا ومحاولة وقد أدت هذه المعطيات ببعض . والعلاجية

إلا أن الملاحظ والمتتبع .سن أخرى في محاولة لإيجاد حلول لمعضلات المنظومة الصحية في الجزائر

لتلك المحاولات يجدها تصب جميعا ضمن التنظيم الرسمي، ربما لأنه الظاهر وغيبت في معالجتها تلك 

م غير الرسمي الذي هو انعكاس للتفاعل المتبادل بين جماعات العمل لمختلف المشاكل الخاصة بالتنظي

  .الفئات المهنية 

كسوء : والملاحظ من خلال بعض الدراسات الجزائرية أن التنظيم غير الرسمي يظهر لعدة أسباب   

لى التكتل في هذه العوامل تؤدي بالعمال إ...الظروف الداخلية وعقد التفوق لبعض الأسلاك، ونوع التسيير

ووفقا لهذا التكتل يؤدون وظائف نفسية مهنية . جماعات غير رسمية لحماية نفسها وتحقيق أهدافها 

الرسمي ، وهنا يظهر الصراع القائم بين التنظيم الرسمي والتنظيم غير  واجتماعية بعيداعن التنظيم

وعوامل نشأتها ، تدفعنا إلى  القائمة بين التنظيمين) الصراع(هذه الظاهرة.الرسمي داخل المستشفى 

محاولة مناقشة العلاقة بين هذه الظاهرة وفعالية التنظيم الإستشفائي التي تتجسد في أداء الخدمة الصحية 

ونوعيتها، ولا يمكن فهم ظاهرة الصراع إلا من خلال ربطها بجملة من المتغيرات ، ودراستنا هذه تهتم 

رسمي والتنظيم غير الرسمي وأثره على أداء الخدمة الصحية بالبحث عن مصادر الصراع بين التنظيم ال

سلطة إدارية (في التنظيم الإستشفائي ، هذا الأخير الذي يتسم بالتعقيد والتوسع وازدواجية السلطة فيه 

  .مما قد يزيد من حدة الصراع) وسلطة طبية



 

ة الاتصال بين الجماعات إلا أننا سنتطرق في دراستنا هذه إلى مصادر الصراع المتمثلة في صعوب   

الرسمية والجماعات غير الرسمية ، إضافة إلى الصراع حول الامتيازات المتمثلة في الترقية بصفة 

  .خاصة ، إضافة إلى فرصة التوظيف التي تعتبر هي الأخرى محل نزاع

  :ومنه يمكن صياغة إشكالية البحث في السؤالين الآتيين 

يم الرسمي والتنظيم غير الرسمي داخل التنظيم الإستشفائي ما هي مصادر الصراع بين التنظ - 

  الجزائري؟

  الصراع على أداء الخدمة الصحية فيه؟ ما هي آثار -

  :وعلى ضوء هذين السؤالين ندرج الفرضيات التالية  

  :الفرضيات -

صراع إلى نشوب  يؤديصعوبة الاتصال بين الجماعات  الرسمية والجماعات غير الرسمية بالمستشفى  -

  .على أداء الخدمة الصحيةيؤثربينهما  مما 

التوظيف في المؤسسة الإستشفائية إلى ظهور صراع بين التنظيم الرسمي والتنظيمات غير هم طريقة تس -

  .  الرسمية وهذا يؤثر على مستوى الخدمة الصحية 

لرسمي والتنظيم غير ندرة الامتيازات وخاصة الترقية في المستشفى تؤدي إلى الصراع بين التنظيم ا -

  .على أداء الخدمة الصحيةمما يؤثر الرسمي 

  

  :تحديد المفاهيم .4. 1

  : تعريف التنظيم. 1. 4. 1

       : نجد معجم العلوم الاجتماعية قد بين معنيين للتنظيم  

وهو منظمة ويدل على أن مجموعة من الأفراد ينتظمون بمقتضى قواعد مضبوطة : المعنى الأول -1

  .الخ......المؤسسات الصناعية والجمعيات الخيرية : محددة، وأهداف مرسومة مثل  ولوائح

ويقصد به التنظيم الاجتماعي بصورة عامة، بما فيها من عمليات وعلاقات وما يحققه : المعنى الثاني - 2

 .ي المجتمعي يحدد الهياكل الأساسية التي يقوم فلذمن أهداف اجتماعية عامة، كما أنه يضم البناء العام ا

  ).575ص]( 136[

وحدات اجتماعية "وفي تعريفه للتنظيم الاجتماعي يعطي محمد علي محمد تعريفا للتنظيمات على أنها    

 ).81ص]( 65["ج بنائي معين لكي تحقق أهدافا معينةذتقام وفقا لنمو

فة وشكلا ، وظي: محمد عبد الوهاب، وفي شرحه لكلمة التنظيم وجد أنها تعني شيئين  وحسب علي  

فالأولى عبارة عن عملية جمع الناس في منظمة ، وتقسيم العمل بينهم وتوزيع الأدوار عليهم حسب 



 

قدراتهم ورغباتهم، والتنسيق بين جهودهم ، وإنشاء شبكة متناسقة من الاتصالات بينهم ، حتى يستطيعوا 

تنظيم فيقصد الجماعات والأدوار الوصول إلى أهداف محددة لهم معروفة للجميع ، أما الشكل أو هيكل ال

والأقسام التي بها الناس والعلاقات التي تضم أعمالهم بطريقة متعاونة ومنسقة ليصلوا بها إلى هدف 

    ). 14ص]( 6[ .محدد

أن التنظيم عبارة عن نتائج للفعل الاجتماعي ،وهو ليس معطى طبيعي  ولكن "ويرى ميشال كروزييه    

ين يشكلونه ، وكأي لذائم عموما ،مرتبطا ومستقلا في نفس الوقت عن الأفراد ابناء قال للتكيف ، غير د

  ).36ص]( 145["نسق نشيط يتأثر تطوره بالعوامل الداخلية والخارجية 

تحديد أنواع النشاطات في شكل وحدات ثم تعيين الأفراد " أما عمار بوحوش فيرى أن التنظيم يعني    

  ).112ص]( 5[. " في البرنامج العامالذين يترأسون المصالح المسطرة 

  "نجد تعريفا في قاموس  كما  LAROUSSE هو الإطار "لعلم الاجتماع حيث يذهب إلى أن التنظيم "

  ).148ص]( 163["لتنسيق نشاط جماعة معينة بهدف تحقيق أهداف معينةالواضح 

وهو ترتيب وتوزيع  وعلى ضوء ما سبق من تعريفات يمكن أن نخلص إلى تعريف إجرائي للتنظيم   

وتنسيق علاقات عناصر المنظمة المختلفة عن طريق توحيد الجهود الجماعية ما يوصل إلى تحقيق الهدف 

  .المشترك للمنظمة

  

 :تعريف التنظيم الرسمي. 2. 4. 1

أي مؤسسة في حاجة إلى تنظيم يحقق لها أكر قدر من الإنجاز ،وأعلى مستوى من الأداء ، وهو ما      

  (MUCHIELLI ليه علماء الاجتماع اسم التنظيم الرسمي ، فكلمة رسمي حسب ألكس ميشليأطلق ع

(ALEX" لعلاقات تنظيم النية الاجتماعية هي مناقضة أو عكس غير رسمي،وتعني المظهر الرسمي

فالرئيس الرسمي هو الذي يملك السلطة انطلاقا من وضعه في الهيكل التنظيمي، والذي أوكل إليه التنظيم 

  ).18ص(]159[ ....."دوره هذا ضامنا له سلطة المراقبة أو العقاب

القواعد الفعلية وأنماط السلوك التي تتسق مع " أن التنظيم الرسمي يبين  ويرى محمد علي محمد   

  ).152ص( ]65["السياسات والقواعد الرسمية ،وتنبعث عنها

امة العريضة الخاصة بما يجب أن تتم به هو الخطة الع"أما سالتونستال يقول أن التنظيم الرسمي    

  ).442ص]( 25["الأعمال في إطار الوظائف المختلفة ،ومستويات السلطة

نظام من الأنشطة أو القوى الشخصية المنسقة بالوعي "ويقول شستر برنارد أن التنظيم الرسمي هو

  ).176ص]( 86["والشعور



 

التنظيم الذي يتقرر في الإدارة " الرسمي على أنه ويعرف معجم مصطلحات التنظيم والإدارة، التنظيم    

العليا  ويقصد به العلاقة التي ترسمها الإدارة بين العاملين بموجب الخرائط التنظيمية وغيرها كالعلاقة 

  ).78ص]( 135[ .الرسمية بين مديري الإدارات المختلفة بعضهم ببعض ، أو بين مدير الإدارة والعاملين

جماعة منظمة على مستوى عال تتمتع بأهداف واضحة،وقواعد "الاجتماع فيعرفه بأنهأما قاموس علم     

 ).312ص]( 134["  ولوائح مقررة رسميا ، ونسق أدوار محدد

أما الدكتور عبد الباسط محمد حسن فيعطي تعريفا ليس بالبعيد عن التعريف السابق حيث يذهب إلى أن    

ويات التنظيمية ، وتتمثل في المدير،والفنيين والمشرفين والذين التنظيم الرسمي يتكون من مجموعة المست

يخضعون إلى مجموعة من التعليمات واللوائح،وتشمل على السياسات والقواعد التي تحدد العلاقة بين 

    ).101ص]( 60[ ....."الفرد وغيره من الأفراد ، والعلاقة بين التنظيم البشري والتكتيكي

فات يمكن التوصل إلى تعريف إجرائي خاص بدراستنا حول التنظيم الرسمي ومن خلال هذه التعري   

والذي يمكن تعريفه على أنه مجموعة من القواعد واللوائح والتعليمات التنظيمية التي توضع بصفة 

  .رسمية، لتنظيم العلاقات بين مختلف الفاعلين في المنظمة وكذا سلوكهم من أجل تحقيق أهداف المنظمة

 

  : تعريف التنظيم غير الرسمي .3. 4. 1

النسق الأفضل ليس الأكثر عقلانية،ولكن الذي يسمح "عرف ميشال كروزييه التنظيم غير الرسمي بأنه   

  ).69ص]( 146[ " بتطور ونمو المؤسسة أو التنظيم المعني في أقصر مدة ممكنة

تلك العلاقات " ارة على أنه كما نجد تعريف التنظيم غير الرسمي في معجم مصطلحات التنظيم والإد    

وهي علاقات لا تخططها ،الشخصية والاجتماعية المتنوعة التي يتبناها العمال ويستمرون في إقامتها

وبسبب وجود العمال في أمكنة واحدة أو ،ولكنها تنشأ وتستمر بسبب العمل،الإدارة أو تقيمها بصفة مباشرة

  ).108ص]( 135[" متقاربة

عبارة عن شبكة من العلاقات الشخصية والاجتماعية التي تنشأ بعيدا عن " بأنه  ويعرفه ميلر فروم    

بأن التنظيم ) ايتزيوني( ويرى"  التنظيم الرسمي ، والتي ترتبط بأداء الأعمال وإنجاز المهام في المنظمة 

تمر بين الأفراد تلك الجماعات التي تتكون بطريقة تلقائية ،والتي تنشأ نتيجة التفاعل المس" غير الرسمي هو

  ).47ص]( 60[" والجماعات في وسط العمل

التنظيم غير الرسمي هو نسق العلاقات الشخصية الذي :" ويتناول قاموس علم الاجتماع بالتعريف التالي   

  ).312ص]( 134["  ينمو بصفة تلقائية أثناء تفاعل الأفراد داخل التنظيم الرسمي 

علاقات تلقائية وأولية ومباشرة تشبع الحاجات والرغبات،التي " نه بأ ويقول الدكتور محمد علي محمد   

  ).250ص]( 66[" لا يستطيع التنظيم البيروقراطي إشباعها



 

ات العمل والجماعات غير الرسمية وتجدر الإشارة إلى أن هناك الكثير من الباحثين من اعتبر جماع     

علاقات تتم ضمنها ومن خلالها يشبع الأفراد هي في حد ذاتها تنظيم غير رسمي ، وهذا نظرا لأن ال

الجماعة التي يتم دراستها داخل إطار "...فنجد الدكتور حنفي محمود سليمان الذي يذهب إلى أن  حاجاتهم

  ).226ص]( 17[..." التنظيم الرسمي لأية منظمة لفظ التنظيم غير الرسمي 

غير الرسمي بأنه كل شكل من أشكال  وفي الأخير يمكن تقديم تعريف إجرائي لمفهوم التنظيم    

التفاعلات التي تحدث بين أفراد يعملون وفق تنظيم رسمي واحد ، ولمدة زمنية معينة، وفي أمكنة واحدة ، 

وهذه التفاعلات من شأنها أن تكون علاقة نتيجة استمرارها ، تهدف إلى إشباع رغبات بسيكولوجية  

  .اجتماعية ومهنية

  

  :عتعريف الصرا .4. 4. 1

نزاع مباشر ومقصود بين أفراد أو جماعات، من " يعرف قاموس علم الاجتماع الصراع على أنه      

  ).872ص]( 162[ "أجل هدف واحد، وتعتبر هزيمة للخصم شرطا ضروريا للتوصل إلى الهدف 

رة، حيث كفاح حول القيم والسعي من أجل المكانة، والقوة، والموارد الناد" كما يعرف الصراع أنه      

  ).214ص]( 133[ " يهدف الأضداد إلى تحييد أعدائهم أو القضاء عليهم 

علاقة بين شخصين أو أكثر ذات طابع تعارضي ، يميل الطرفان أو أحدهما " آلان توران بأنه  ويعرفه   

  ).115ص]( 140[" إلى إحكام سلطته على محيط العلاقات الاجتماعية 

الموقف الذي يوجد فيه أهداف لمحركات أو مشاعر غير متوافقة " بأنه وقد عرفه محمد محمد إبراهيم    

]          59[ "داخل أو بين الأفراد أو الجماعات ، مما يؤدي إلى حدوث التعارض أو التفاعل العدواني

حالة متطرفة في المنافسة بين الأفراد أو الجماعات أو المنظمات والتي عادة ما " أو انه  ).260ص( 

  " صورة من صور العداء، وربما الرغبة في الأضرار تتضمن

كما يعرفه أيضا البعض على أنه صورة من صور التفاعل التي تتم بين الأفراد والجماعات أو    

المنظمات وينتج عنها عدم اتفاق وجهات النظر ، أو الأهداف أو القيم أو عدم الانسجام في الأنشطة 

 " رة تعوق أو تمنع المنظمة من تحقيق أهدافها بفعاليةالتالي حدوث آثار ضابوالممارسات و

 ).353،354ص](8[

وعلى ضوء التعاريف السابقة يمكن إعطاء تعريف إجرائي للصراع ، وهو كل خلاف أو سوء تفاهم   

بين شخصين أو بين مجموعة من الأشخاص أو بين تنظيمين ،جراء تباين الرؤى والعقائد والأفكار 

الحصول على السلطة أو على موارد أو فرص أو امتيازات نادرة ومحدودة ، أو المصالح وهذا بهدف 

  . هدف تغيير وضع ما



 

  :تعريف الاتصال .5. 4. 1

  وبلوغ غاية معينة من تلك الصلة،وكلمة اتصال باللغة  ،الاتصال يعني الصلة والعلاقة بين طرفين    

  جعل " التي تعني (COMMUNIS)نية اللاتي مشتقة من الكلمة COMMUNICATION)  (الانجليزية 

      ]11" [تقاسم أو نقل على ذلك ، ويعني ذلك أن لفظ اتصال في اللغة الانجليزية مقسمة المعنىالشيء 

  ).18ص( 

ذلك الميكانيزم الذي من خلاله توجد العلاقات الإنسانية ، وتنمو أو تتطور " ويعرفه تشارلز كولي   

نشر هذه الرموز عبر المكان،واستمرارها عبر الزمان، وهي تتضمن الرموز العقلية بواسطة وسائل 

تغيرات الوجه والإيماءات والإشارات ، ونغمات الصوت والكلمات والطباعة والخطوط الحديدية والبرق 

  " والتليفون وكل تلك التدابير تعمل بسرعة وكفاءة على قهر بعدي الزمان والمكان

   ).7، 6ص](52[ "أي سلوك يؤدي إلى تبادل المعنى " ريكية بأنهوتعرفه جمعية الإدارة الأم      

  أحد يستخدمه   الذي المكتوب   السلوك اللفظي أو"  أن الاتصال هو )CHERRY ( ويعتبر شيري     

  " للتأثير في الطرف الآخر الأطراف 

 لنقلأي سلوك مقصود من جانب المرسل " أن الاتصال هو (MERRIHUS)هوس  ويرى ميري     

  ).256، 236ص](41["المطلوب إلى المستقبل ، ويؤدي إلى الاستجابة للسلوك المطلوب منه المعنى 

وعرف الاتصال التنظيمي على أته عملية يتم عن طريقها إيصال المعلومات أيا كان نوعها من أي    

  ).286ص]( 94["عضو في الوحدة الإدارية أو عضو آخر أو أكثر لقصد إحداث تغيير

ويعرف الاتصال في مجال الإدارة على أنه عملية تمكن القائد من أن يحيط المرؤوسين بالأخبار أو    

]        22["المعلومات والأفكار ، غرض التأثير على سلوكهم أو العمل على تغييره أو تعديله أو توجيهه

  ).270ص(

من خلالها يقوم الأفراد بالتعبير عن  ويمكن تعريف الاتصال إجرائيا بأنه ذلك السلوك أو الوسيلة التي    

أفكارهم ومشاعرهم وحاجاتهم ، بالحصول على المعلومات المختلفة أو إعطائها للآخرين من أجل تحقيق 

  .     الأهداف التي يصبو إليها كل فرد

     

 :تعريف الأداء. 6. 4. 1

داء يرتبط بتحقيق مستويات مختلفة ذلك المستوى الذي يحققه الفرد عند قيامه بعمل ما ،فالأ" ويقصد به    

كالجهد المبذول،وإدراك :للمهام المطلوب إنجازها ،وعلى كل فإن الأداء يكون نتيجة امتزاج عدة عوامل 

  ).221ص]( 7["الدور،ومستوى القدرات التي يتمتع بها الفرد



 

كس الكيفية التي يحقق أو كما يشير الأداء إلى درجة تحقيق وإتمام المهام المكونة لوظيفة الفرد،وهو يع    

يشبع بها الفرد متطلبات الوظيفة ، وغالبا ما يحدث لبس وتداخل بين الأداء والجهد ،فالجهد يشير إلى 

  ).111ص]( 50[" الطاقة المبذولة أما الأداء فيقاس على أساس النتائج التي حققها الفرد

يق ومراجعة الأهداف العالمية من أجل هو تحديد وتنظيم الأولويات وتحق" ويرى البعض أن الأداء     

الأداء العالي المتميز،ومن أجل الوصول إلى ذلك يجب أن يركز فريق الإدارة على تلك المناطق الحيوية 

جدا،والتي تؤدي إلى تحقيق النجاح عن طريق معرفة أداء كل موظف وكيفية التعامل مع العمل المنسوب 

  ).215ص]( 62["إليه

القدرة على تحويل المدخلات الخاصة بالتنظيم إلى عدد من " ود سليمان بأنه ويعرفه حنفي محم   

  ).13ص]( 17[" المخرجات بمواصفات محددة ، وبأقل تكلفة ممكنة

نتاج جهد معين قام ببذله فرد أو مجموعة لإنجاز عمل " كما يرى بدوي ومصطفى أن الأداء عبارة عن   

  ).87ص]( 132["معين

قيام الفرد بالأنشطة والمهام المختلفة التي يتكون " ور فيعرف أداء الفرد للعمل بأنهأما أحمد صقر عاش   

  ).33ص]( 34["منها عمله

وعلى ضوء التعاريف السابقة لمفهوم الأداء يمكن تعريفه إجرائيا بأنه انجاز المهام الموكلة للأفراد على    

  . أحسن وجه ، وبالتالي هو تحقيق أهداف المنظمة

  

  :تعريف الجماعة .7. 4. 1

تتكون من شخصين أو أكثر، يرتبطون فيما بينهم بعلاقات سيكولوجية " عرفت الجماعة على أنها     

  ).230ص]( 24[" كما عرفت من كونها مجموعة من الأفراد بينهم علاقات وتفاعلات متبادلة" ظاهرة

جغرافية واحدة، أو يشتركون في  عدد من الأفراد يعيشون في بيئة" أحيانا على "جماعة"وتطلق كلمة    

على الأفراد عندما تتماثل " جماعة"، كما تطلق كلمة "الخ .....صفة موضوعية معينة كاللون أو السن

  ).211، 210ص](79[الأدوار التي يقومون بها 

فردين أو أكثر التقوا حول أغراض مشتركة أو " وقد عرفت مارجريت هارتفورد الجماعة على أنها    

لاهتمامات متشابهة في علاقات إدراكية متبادلة ومؤثرة،أو في علاقات مواجهة تكفي لتكوين  نتيجة

انطباعات لكل منهم نحو الآخر ،وتنمي مجموعة من المعايير تحكم وظائفها وأهداف خاصة بنشاطهم 

  ).20ص]( 151["الجمعي ، وتخلق الشعور بالتماسك لدرجة تميزهم ككيان عن التجمعات الأخرى



 

ولهذا " مجموعة من العلاقات الناجمة عن التفاعل الإيجابي لشخصين أو أكثر"والجماعة عبارة عن     

الحجم والطبيعة السيكولوجية للتفاعل وعدم : يرى البعض أن هناك ثلاث خصائص تميز الجماعة وهي

  ).15ص]( 53["رسمية الجماعة

نها جزئية ،وهي ملاحظة مباشرة ، مبنية وحدة جماعية حقيقية ولك"ويرى جورج جوفنتش أن الجماعة    

على أساس اتجاهات جماعية مستمرة وفاعلة،لها هدف مشترك تعمل على تحقيقه،فهي إذن وحدة مكونة 

من اتجاهات وأهداف وسلوكات تشكل في مجملها إطارا اجتماعيا انبنائيا يتسم بتماسك نسبي للتمثلات 

  ).608ص]( 150["المجتمعية

لتعاريف نلخص مفهوم الجماعة إجرائيا ،فهي مجموعة من الأشخاص تجمعهم مشاعر ومن خلال هذه ا   

  . وأفكار وأهداف محددة ومشتركة،يعملون على تحقيقها واستمرارها

 

  : تعريف التوظيف .8. 4. 1

هو تلك العمليات التي تقوم بها المؤسسة لاختيارالمترشحين للوظيفة، " التوظيف كما يراه أحمد ماهر   

ي تتوفر فيهم شروط شغلها ويتم التوظيف انطلاقا من الخصائص والمواصفات التي يجب توافرها في والذ

المترشح لشغل الوظيفة مستوى معين،هذه الخصائص تكون مستمدة من تحليل الوظائف بغرض الحصول 

  ).155ص]( 58[" على مستويات عالية من الأداء في تلك الوظائف

عملية اختيار الأفراد المناسبين لتحقيق أعلى معدلات " التوظيف هو ويرى منصور أحمد منصور أن   

الإنتاج  في أقصر وقت ممكن ، وبأقل جهد وتكلفة ، ويؤدي هذا الاختيار إلى تحقيق حالة من التجانس في 

  ).94ص]( 73["التنظيم ، وتحسين العلاقات الإنسانية بين إدارة الأفراد وقوة العمل

تلك العملية التي تبدأ من دراسة المناصب، ثم مصادر الإمداد بالقوى العاملة " كما يقصد بالتوظيف    

  ).34ص]( 153["المناسبة وترغيبها في منصب العمل، ثم اختيار العناصر المميزة واستقطابها للمنظمة

عملية تقييم لمقدرة أفراد واحتمالات نجاحه باستخدامه مجموعة من الوسائل " ويفهم أيضا على أنه  

لذلك عملية التوظيف هي خطة مدروسة لتقييم وتنفيذ السياسة ).199ص]( 90["المعتمدة في عملية الاختيار

العامة التي تقرها القيادة في القمة،وتوفر الشغل لأكبر عدد من المواطنين، وتوفير الأمن والاستقرار في 

  :وللتوظيف معنيين في تسيير الموارد البشرية).299ص]( 5[" الوظيفة

  .ويتضمن شغل الوظائف الحالية، سواء بالتعيين أو الترقية: المعنى الخاص - 1

  ).18ص]( 117[. ويشمل كافة شؤون العمال من تخطيط وتعيين وترقية ونقل: المعنى العـــام - 2



 

أما إجرائيا فالتوظيف هو تلك العملية التي تقوم بها المنظمة للحصول على الموظفين،وتغطية النقص   

من تحديد :هذا الجانب،وهذا من خلال جملة من المراحل التي تتبعها،والتي تكون عملية التوظيف لديها في 

  .والتعيين والانتقاء والاختيارالحاجات والإعلان والاستقطاب 

  

  :تعريف الترقية .9. 4. 1

   إلىأي نقله  يث المسؤولية والسلطةإلى وظيفة أعلى من ح لترقية تعني نقل الموظف من وظيفةا"   

 " الصعوبة بعا لزيادة الأهمية أوفي الأجر ت غالبا زيادة صعوبة،ويستتبع ذلك وأكثر أهمية أكثر وظيفة

  ).302ص](99[

عملية تخصيص الفرد على وظيفة ذات مرتبة أعلى، وعادة "ويرى مصطفى نجيب شاويش بأن الترقية    

ها عادة ما ترتبط بزيادة في الأجر،وعادة ما تنطوي مثل هذه الوظيفة على مسؤوليات وسلطات أكبر،كما أن

مكتب :ما تتمتع الوظيفة التي يرقى إليها الفرد بمكانة أعلى بما يصاحبها من كافة المظاهر المختلفة مثل

مقدار السلطات الممنوحة ،لقب وظيفي أكثر أهمية ،حرية أكبر في الحركة داخل الشركة،والعمل في  أكبر

  ).276ص]( 30["ظل إشراف عام

صعود الموظف درجة أعلى في التنظيم الهرمي، بشغل وظيفة ذات "ويرى عمر شطا أن الترقية تمثل    

اختصاصات ومسؤوليات أعلى، والتمتع تبعا لذلك بالمميزات اللصيقة بها من قيادة للآخرين ، ومرتب 

  .)130ص]( 32[" أعلى كما أنها تمثل الحافز الأول الدائم والمتجدد دائما أمام الموظف

هي شغل الموظف المرقى لوظيفة أخرى،ذات مستوى أعلى من " كما يعرفها  زكي محمود هاشم    

الصعوبة والمسؤولية والسلطة والمركز،يفوق مستوى وظيفته الحالية،وقد يصحب الترقية زيادة في الأجر 

  ).374ص]( 68["وميزات أخرى

إلى وظيفة أخرى في مستوى تنظيمي أعلى  ل الفرد من وظيفته الحاليةقهي ن"ويعرفها علي السلمي    

  ).85ص](87["ذات مسؤوليات وواجبات أكبر،مع الزيادة في الأجر

انطلاقا من التعاريف السابقة يمكن تعريف الترقية على أنها اختيار أكفأ العاملين لتولي وظائف ذات     

على أن ذلك يمتعه بمزايا مادية مستوى أعلى من حيث المسؤولية والواجبات في التنظيم الإداري للمنظمة،

  .  ا كان يتمتع بها في الوظيفة السابقةمومعنوية أفضل م

 

  :تعريف المستشفى .10. 4. 1

أحد أشكال المنظمات التي تهدف إلى إنتاج مزيد من الخدمات ،حيث أنها " يعرفه السيد عليوة بأنه     

لإنسانية المتاحة والمتوقعة في تقدم ما يمكن أن يطلق عليه بالصيانة البشرية للموارد ا



 

ذلك الجزء "وقد قامت منظمة الصحة العالمية بتعريف المستشفى على أنه  ).81، 80ص](88["المجتمع

المتكامل من التنظيم الإجتماعي والصحي الذي يعمل على توفير الرعاية الصحية الكاملة بشقيها العلاجي 

إلى الأسرة في بيئتها المنزلية ،وهو أيضا مركز لتدريب والوقائي للمواطنين ،ويصل بالخدمات الخارجية 

  ).43ص](107[ "العاملين في الخدمة الصحية

كل هيئة أو وحدة تنظيم يستهدف تقديم رعاية صحية سواء علاجية أو " ويعرفه عبد الحميد ناشد بأنه   

وتكتسب المؤسسة الطبية  وقائية أو إنشائية، وسواء كانت الرعاية عامة أو رعاية متخصصة بلا استثناء ،

كالأطباء والممرضين :الصفة العلاجية أو الوقائية لوجود عدد من المتخصصين في شؤون الطب 

  ).45ص](74["والأخصائيين في شؤون العلاج أو الكشف أو التحليل

وتختلف المستشفيات من حيث الخدمات التي تقدمها، فهناك من تقتصر أهدافها على التدريب، وعلى    

  .واع معينة من الأمراض مثل مستشفيات الطب النفسي ، وأمراض الأطفال أو الأمومة وغيرهاأن

ولذا سنعطي تعريفا إجرائيا للمستشفى الذي سيكون ميدانا لدراستنا وهو المستشفى ،أو المركز الطبي    

الخدمات الجامعي،والذي يكون عادة كبيرا، ويقع في مركز حضري، ويحاول تقديم مجموعة شاملة من 

الفنية ويستقبل مرضاه من بين القاعدة العريضة للسكان، ويعنى بتدريب الهيئة الفنية وخاصة الأطباء في 

مجال البحث والرعاية على حد سواء ،وتتكون هيئته في معظمها من متخصصين عادة ما ينتمون إلى 

  .مدرسة طبية ويعمل الكثيرون منهم طوال الوقت

  

  : لوجيةالمقاربة السوسيو .5. 1

تنطلق معظم الدراسات من إحدى النظريات في بحوثها،حيث تعتبر القاعدة الأساسية التي تكسب الحث    

طابعا علميا ، وهذه النظريات مختلفة ومتعددة ،وهذا حسب طبيعة الموضوع ،فالمقاربة السوسيولوجية 

ليه سوف نستعرض أهم المقاربات هي الطريقة التي تحدد الإطار والاتجاه الفكري الذي يسلكه الباحث، وع

  .التي تم الاعتماد عليها والانطلاق منها في دراستها هذه

  

  :نظرية الصراع .1. 5. 1

يعتبر لويس كوزر من أكثر مفكري مدرسة الصراع شهرة،حيث يرى أن للصراع آثارا ايجابية      

يرا ما يحل الخلافات ويؤدي فعليا وأخرى سلبية  ويمكن أن يكون بناءا كما يمكن أن يكون هداما ،لأنه كث

إلى الوحدة  وقد نظر كوزر إلى الصراع كوسيلة لحفز التغير الاجتماعي ،فالأفراد الذين يشعرون بأن 

مجتمعهم يوفر لهم كل احتياجاتهم لن يرغبوا في إحداث أي تغييرات في هذا المجتمع،أما أولئك الذين 

  . اولون تغيير الوضعيشعرون بأن احتياجاتهم غير مشبعة ،فسوف يح



 

الأولى مالكة للسلطة : يرى رالف دارندورف أنه توجد مجموعتان في المجتمع جاهالاتوفي نفس     

عينة،وكل موقع مرتبط بدور معين والثانية فاقدة لها، فهو يرى أن الأفراد داخل أي تنظيم يشغلون مواقع م

السلطة والقوة، وآخرون يشغلون مواقع تابعة فهناك مجموعة من الأفراد يشغلون مواقع مرتبطة بمصادر 

فالمجموعة " بالمصالح المتعارضة"للمواقع ذات السلطة ،وبالتالي تنشأ داخل المجموعتين ما يطلق عليه 

وفي .التي تكون في موضع القوة تهتم بالحفاظ على الوضع القائم ، بينما تهتم المجموعة التابعة بالتغيير

  البشر  ينشئ  موجود ، وطالما طالما أن الإكراه  ضرورة حتمية  أن الصراع دارندورف استنتج   الأخير

  ).48، 47ص](48[ .تنظيمات اجتماعية

وناقش مختلف " سوسيولوجيا الصراع "أما جورج سيمل فعبر عن أهم أفكاره في الصراع في كتابه    

مليات الصراع هي صورة حتمية المفاهيم التي تحيط بفكرة الصراع والتي منها المنافسة ،حيث يرى أن ع

موجودة في كل الأوقات داخل الأنساق، لكن لا تقوده بالضرورة إلى تفكك النسق أو إلى التغيير 

الاجتماعي ،وهو بذلك  لا يعتبر الصراع إلا حالة شاذة ،ولا يعترف بأنه يؤدي إلى تفكك النسق أو إلى 

ل ،ويرى سيمل أن الصراع إما يكون سلبيا أو شكل من أشكال التغيير، بل هو وسيلة للحفاظ على الك

ايجابيا حسب خصائص أطرافه ، وقد ركز في دراسته للصراع على الجوانب الحركية للظواهر 

وبصفة عامة اعتبر سيمل الصراع . الاجتماعية ،وبالعوامل النفسية ومختلف مشاعر الكراهية والعداوة

تماعي، وهو نوع من المنافسة المباشرة التي يدركها عملية اجتماعية أساسية من عمليات التفاعل الاج

وحاجات ومصالح  الأفراد ويحصرون هدفهم داخلها، بحيث نلاحظها في تناقض رغبات الأفراد

   ).99، 98ص](116[ .المتعارضين

وقد تم  تبني نظرية الصراع كمقاربة سوسيولوجية باعتبار أن موضوع الدراسة يتمحور حول     

الذي يضم ) المستشفى(نظيم الرسمي والتنظيم غير الرسمي ،وخاصة في التنظيم الصحي الصراع بين الت

فئات مهنية متعددة ومختلفة،ونظرا لاختلاف مصالح وأهداف هذه الفئات ،وكذا الاختلاف في أهداف كلا 

التنظيمين هذا الاختلاف والاصطدام في المصالح يولد صراعا أو نزاعا يحاول كل طرف فيه كسب 

  .  زاع لتحقيق أهدافه المسطرة وهذا في إطار إستراتيجية معينة ينتهجها كل طرف من أطراف الصراعالن

  

  :التحليل النسقي  .2. 5. 1

قام تصور المقاربة النسقية للمنظمة على أنقاض الانتقادات التي وجهت للمقاربات الفردية في تبنيها    

يعتمد التنظيم في توازنه و.نفس وعلم النفس الاجتماعيللأطر التفسيرية التي تقوم على نظريات علم ال

واستمراره على توازن أنساقه فيما بينها في أثناء أدائها لوظائفها ،وتوازن أفعال الأفراد ،وتوازن القوة 



 

المادية والتقنية ، وتوازن قوة التسيير والتحكم في العلاقات الاجتماعية ، وعلى هذا الأساس لم يغفل 

  :أن ينظروا إلى الأنساق من ثلاثة زوايامنظرو النسق 

  .بمعنى الاهتمام بالعلاقات الاجتماعية الداخلية بين الأفراد داخل التنظيم :على أنها مغلقة  -

وذلك من خلال تأثر التنظيم بما يحمله الأفراد من قيم وعادات وتقاليد : على أنها مغلقة جزئيا -

  .واعتقادات

  لك من خلال علاقة النسق التنظيمي بالبيئة الخارجية ،هذه العلاقة التي تعبر وذ: على أنها أنساق مفتوحة -

عن حاجات النسق التي هي المدخلات ،وحاجات البيئة الخارجية التي هي المخرجات، بحيث يكون 

  .  التوازن هنا شرطا ضروريا لاستمرار وظيفة النسق

دالا " تنظيم " ة للأنساق ، واعتبر مصطلح وقد أدخل بارسونز دراسة التنظيمات ضمن نظرية عام     

على مجموعة من الأشخاص يحتلون مكانة هامة في المجتمع الصناعي ،مما يشكل جانبا فقط من البنيات 

الاجتماعية ،ويتميز التنظيم بتبنيه مجموعة من الأهداف النوعية وتصنيفه لجملة من القيم والأدوار 

درته على جمع الموارد وتوجيهها وتنسيقها ، لأجل تحقيق الفعالية المؤسساتية التي يؤديها الأفراد ،وق

  ).107، 106ص](116[ .والأهداف المحددة 

   : وقد وجهت للمدرسة النسقية مجموعة من الانتقادات نذكر منها    

  .إهمالها الكلي للعلاقات الاجتماعية ومفهوم المكانة والدور  -

  .تظهر في العمل بين العاملين عدم اهتمامها بنزاعات المصالح التي -

تغييبها لمفهوم الضبط الذاتي الذي يحكم العلاقة بين الأنساق الداخلية والنسق الكلي من جهة،وبين النسق  -

  . الكلي والمحيط من جهة أخرى

وانطلاقا من هذه الانتقادات أقامت المدرسة النسقية إطار تفسيري جديد للمنظمة، يقوم على تصور    

ونعتمدها كاقتراب للموضوع المدروس ، باعتبار أنه  منظمة ، ولهذا نسوق إسهامات مارفن أولسنجديد لل

  .من المتخصصين في دراسة التنظيمات الاجتماعية الرسمية ،والتي يعتبر المستشفى إحداها 

بل لقد صور لنا أولسن المنظمة على شكل نسق منتظم ،ولم يقتصر على دراسة سلوك الأفراد فيها،     

تنظيمها ككل ، وكيفية التعامل فيما بينهم وسبل تفاعلهم مع هيكلية تنظيمهم،فضلا عن دراسة التنظيم ذاته 

فقد وجد في ظل هذه التنظيمات عمليات حركية ).88، 87ص](71[ .وتفاعله مع المحيط الذي يعيش فيه

  : في الأوجه التالية تتمثل  والتي وأخرى ساكنة، تفعل فعلها من خلال أوجه متعددة طرحها في نظريته،

  .  الذي يعني استقبال التنظيمات للمستجدات التي تظهر في محيطها الاجتماعي:الوجه المفتوح -

الذي تنص مهمته في استيعاب أكبر قدر من الطاقة التي يحتاجها التنظيم : وجه المكتسبات والمهارات -

  .مثل العناصر الشابة والماهرة للاستفادة منها



 

حيث يقوم التنظيم بالإطلاع على ردود فعل الناس من : التغذية الإسترجاعية والتغذية المستقدمة وجه -

  .المحيط الذي يعيش فيه ،لمعرفة مدى نجاح أو فشل مبتكراتها النسقية لكي تستطيع تطويرها

ط الأعضاء الذي يتضمن الضوابط والقواعد واللوائح التي تعمل على تنسيق مناش: وجه النظام الداخلي  -

  . وعلائق مواقعهم ، ومراقبة الأدوار الاجتماعية وكيفية ممارستها من قبل أعضاء التنظيم

 .حيث لكل نسق وظائف يقوم بها ،ليثبت وجوده داخل محيطه الاجتماعي: وجه التحكمات الوظيفية  -

  ).244ص](105[

تشفى على أنه منظمة اجتماعية ويمكن إسقاط هذه التصورات على موضوع الدراسة بالنظر إلى المس    

ونسق اجتماعي، يتميز بالأوجه السابقة الذكر ،وتقوم بها في إطار متكامل،حيث نجد المستشفى يقوم 

بالانتقاء والتغذية الداخلية لمحيطه من الداخل والخارج، كما يتميز بالانتظام في أفعاله وإنتاجه يتم بصورة 

  .  فاعلمتسلسلة في ترابط تنظيمي مبني على الت

 

  : التفاعلية الرمزية .3. 5. 1

ينصب تركيز هذا الفكر على عملية التفاعل والاتصال بين الأفراد ، ويعتبر اللغة أساسا حيويا وواسطة    

مهمة للتفاعل والاتصال البشري، ويستخدم الرموز والنفس البشرية والأنا والذات والعقل البشري كأدوات 

عتماد عليها في دراسته السلوك البشري ، وحل المشاكل الاجتماعية التي عملية أو ركائز تنظيرية للا

يؤكد هذا الفكر على أن سلوك الأفراد والجماعات ماهو إلا انعكاس للرموز التي حيث  .يواجهها المجتمع

أداة بشكل مباشر ، وهذه الأداة العملية يعتبرها هذا الفكر ) سلبيا أو ايجابيا(يشاهدها الفرد  ويتأثر بها 

المجتمع الذي يعيش فيه وبالوقت نقسه ، يستخدم المجتمع الرموز  فعالة ومساعدة لتكييف الفرد مع

  .الاجتماعية للمحافظة على وجود أفراده داخله وإبعاد الغرباء خارجه 

والرائد في فكر التفاعل الرمزي نجد جورج ميد  الذي يرى أن المجتمع ما هو إلا حصيلة العلاقة   

لة بين العقل البشري والنفس البشرية ، والسلوك عبارة عن انعكاسات لهدا التفاعل المستمر، والعقل المتفاع

عند جورج ميد عبارة عن القدرة البشرية على استخدام الرموز والإشارات  التي لها معاني تعمل على 

تحمل معاني مشتركة الاتصال بين الأفراد ،وتكيفهم مع بعضهم البعض ، لأن هذه الرموز  تسهيل عملية

 ).175، 174، 173ص](72[ .عامة نابعة من المجتمع

بيتر بلاو من الرواد الذين طبقوا مفاهيم التفاعلية الرمزية على التنظيمات  وفي ميدان التنظيمات يعتبر    

الاجتماعية والرسمية بصورة خاصة ، حيث تعرض بالدراسة إلى التنظيمات البيروقراطية الرسمية من 

ل معالجة كثير من الأمور التي تخص التنظيمات ، خاصة تلك المتعلقة بالقيادة والسيطرة ،وصنع خلا

  ).188ص](42[ .القرار وكثير من العمليات والميكانيزمات التي تحدث داخل البناءات التنظيمية الرسمي



 

أثناء تفاعلها قيما معينة ، تنتج ) الرسمية وغير الرسمية(وقد تم تبني هذه المقاربة باعتبار أن الجماعة     

تضبط على أساسها سلوك أعضائها بما يخدم أهدافها ، فبمجرد تكوين الجماعة تبدأ رموز وقوانين 

الاتصال في التشكل والظهور ، فتصبح قياسية أو معيارية ، وبعضها يتكون طبيعيا في حالة الاتصال غير 

شخصية  أو كيانا مميزا عن باقي الأنظمة  الرسمي  وتتكون هذه الرموز لتعطي النظام الاجتماعي

الاجتماعية الأخرى  أو لتعريف الأفراد أو الجماعات الفرعية أو للتفريق بينها داخل الوحدة الاجتماعية 

  .     الكبيرة

  :الدراسات السابقة.6. 1

م التوصل جاءت دراستنا هذه على ضوء دراسات سابقة تم الاطلاع عليها ،والتي من خلال نتائجها ت    

،وهذه الدراسات تتنوع وتجمع )الصراع بين التنظيم الرسمي والتنظيم غير الرسمي(إلى موضوع الدراسة 

  :الآتي رسمي والتنظيم غير الرسمي،وسيتم عرضها فيبين دراسات حول الصراع وأخرى حول التنظيم ال

  

  :دراسات خاصة بالصراع. 1. 6. 1

وقد ،للباحث سوا كري الطاهر) اخل المؤسسة العمومية الصناعيةالصراع د(بعنوان  :الدراسة الأولى -

  ]113: [تمحورت إشكالية الدراسة في التساؤلات التالية

على غرار الصراع الحاصل بين العمال والإدارة والتي تحدث داخل المؤسسة الجزائرية ، : التساؤل العام

  هل تحدث صراعات أخرى خفية للصراعات الظاهرة ؟

  : الفرعيةالتساؤلات 

  ما هي أنماط هذه الصراعات ؟ -

  ما هي الأشكال التي تتخذها هذه الصراعات ؟ -

  هل تؤدي هذه الصراعات في حالات معينة إلى إضرابات  ؟ -

  :وقد قادت هذه التساؤلات إلى تبني الفروض التالية   

اب تحدث بعض الصراعات بالإضافة إلى الصراع بين الإدارة والعمال وبالتالي الإضر :الفرضية العامة

  .الخفية والتي ترتبط أشكالها بخصائص الأفراد السوسيومهنية 

  : الفرضيات الجزئية

  .كلما كان عدم توافق حاجات الفرد مع حاجات المؤسسة كلما أدى ذلك إلى حدوث صراع -

  . لخصائص الأفراد السوسيومهنية دور في حدوث الصراعات الخفية -

الخفية أشكالا متميزة عن الصراعات الظاهرة ، كلما أثر ذلك سلبا على حدوث كلما اتخذت الصراعات -

  .الإضرابات 



 

 - الجزائر العاصمة–لمطاحن الرياض بالحراش ) عيسات ايدير( وقد أجريت الدراسة ميدانيا بوحدة   

  :حيث توصل الباحث إلى النتائج والمتمثلة أهمها في

جود صراع على مستوى العامل داخل المؤسسة باعتباره يسعى تبين و: الصراع على مستوى الفرد: أولا 

  .لتحقيق حاجياته خارج المؤسسة كالمسكن، والملبس وتكوين أسرة وغيرها

فبالإضافة إلى الصراع بين عامل وآخر ، تحدث :  اع على مستوى الأفراد والجماعاتالصر:ثانيا 

  . ومهنيةصراعات أخرى نتيجة الاختلافات في خصائص الأفراد السوسي

  .الاختلاف في السن والأفكار يحدث صراعا  -

  .وجود صراع بين ذوي الشهادات الجامعية و ذوي الأقدمية في العمل -

  .الاختلاف في الموطن الأصلي عامل له تأثير في حدوث الصراع  -

ماعات العمال يميلون إلى تكوين جماعات غير رسمية من أجل تحقيق الإشباع الاجتماعي، ومواجهة ج -

  .أخرى

تتخذ الصراعات الخفية أشكالا تميزها عن الصراع الظاهر ولكنها لا تؤدي إلى إضرابات وتتمثل : ثالثا 

التغيب التخريب ، عدم إتقان العمل ، التهاون في العمل ، استعمال القوة والذهاب الإرادي من مكان : في 

  .العمل 

ى الصراع ، سواء على مستوى الفرد أو الجماعات تطرقت هذه الدراسة إلى العوامل التي تؤدي إل   

فتوصلت الدراسة إلى أن الاختلاف بين الأفراد سواء في السن أو الأفكار أو المستوى التعليمي أو الموطن 

الأصلي  أساسه الاختلاف في الحاجات والأهداف ،وهو الذي يؤدي إلى حدوث الصراع ، ومنه على 

طرق إلى موضوع الصراع بين التنظيم الرسمي والتنظيم غير الرسمي ، ضوء هذه النتائج فإن دراستنا تت

  .حيث أن أساس هذا الصراع هو الاختلاف في الأهداف التي يصبو إليها التنظيمين

 ،للباحث قاسيمي ناصر )الصراع التنظيمي وفعالية التسيير الإداري (تحت عنوان  :الدراسة الثانية -

 الفاعلية في التنظيمات الإدارية حث عن أسباب الصراع التنظيمي وعلاقته بوقد توجه اهتمام الباحث في الب

  : حيث قام بصياغة فكرة الدراسة في سؤالين 

  ما هي عوامل الصراع داخل التنظيم الإداري الجزائري ؟ -

  .كيف يؤثر الصراع في فعالية تسيير هذا التنظيم ؟ وهو الجماعات المحلية لولاية الجزائر -

  :م صياغة الفرضيات التاليةوعليه ت 

تسهم بعض أنماط السلوك الرسمية وغير الرسمية في إثارة مظاهر الصراع داخل التنظيم ،والتي تؤثر  -

  .على فعالية التسيير

كلما ابتعدت الإدارة عن الاستماع إلى الموظفين وإشراكهم في اتخاذ القرارات والاستفادة منها أدى ذلك  -

  .اعإلى إثارة مظاهر الصر



 

  . كلما تجانست الخصائص الشخصية للموظفين ،تراجع الصراع وازداد التعاون التنظيمي  -

وقد تم إجراء الدراسة ميدانيا في تنظيم إداري جزائري، وهو الجماعات المحلية بولاية الجزائر  

  : وأهم النتائج التي توصل إليها الباحث هي كالآتي.العاصمة

  .أهم العوامل المؤثرة في مختلف العمليات داخل التنظيم تعتبر الأنماط القيادية من -

يعتبر الاتصال محور العلاقات ومركزها، وأن عيوب الاتصال المختلفة انعكست على مستوى الفعالية،  -

  .كما انعكست سلبا على العلاقات الإنسانية

الصراع في حالة  أما الحوافز فهي عامل يثير التعاون ويثير الصراع في نفس الوقت، فهي تثير -

  .الحرمان منها أو عدم العدالة في توزيعها، وتحفز على التعاون في حالة كفايتها والعدالة في توزيعها

الجماعات غير الرسمية أكثر وضوحا وتهيكلا في التنظيمات الصناعية، بينما تبدو غير واضحة في  -

  .التنظيمات الإدارية

ة في الرقابة وفي الحوافز، وفي تقسيم العمل، وفي العلاقات عدم العدال:أسباب الصراع عديدة منها -

  .الإنسانية، وفي تقدير الجهود وضغوط العمل وغيرها

تشترك هذه الدراسة مع دراستنا من حيث أسباب الصراع، حيث توصلت الدراسة إلى أن الحوافز    

في حالة توزيعها بصفة غير عامل يثير الصراع إلى جانب التعاون، ففي حالة الحرمان من الحوافز أو 

  ]116[. عادلة أو في حالة ندرته فإنه يسبب الصراع

الجماعات (كما تشترك هذه الدراسة مع دراستنا من حيث الميدان ، حيث تم إجراؤها في تنظيم إداري  

حيث أن الجماعات غير ) المستشفى(،وميدان دراستنا أيضا تم في تنظيم إداري وخدماتي ) المحلية

ة لاتكون واضحة في التنظيم الإداري عكس التنظيم الصناعي ، ولهذا تم الاستعانة بهذه الدراسة الرسمي

 .  وبنتائجها

للباحث طارق بن موسى ) الصراعات التنظيمية وأساليب التعامل معها(تحت عنوان :الدراسة الثالثة -

وتناولت .بمدينة الرياض   العتيبي، وهي دراسة مسحية لوجهات نظر ضباط المديرية العامة للجوازات

  :الدراسة التساؤلات التالية 

ما مستويات الصراع التنظيمي في المديرية العامة للجوازات بمدينة الرياض من وجهة نظر الضباط  - 1

  العاملين بها ؟

ما أسباب الصراع التنظيمي في المديرية العامة للجوازات بمدينة الرياض من وجهة نظر الضباط  - 2

  بها ؟ العاملين

ما أساليب التعامل مع الصراع التنظيمي في المديرية العامة للجوازات بمدينة الرياض من وجهة نظر  - 3

  الضباط العاملين بها ؟ 



 

هل توجد فروق ذات دلالة إحصائية بين ضباط المديرية اتجاه مستويات وأسباب وأساليب التعامل مع  - 4

   ؟المؤهل العلمي والرتبة،ة والوظيفية المتمثلة في العمرلخلفياتهم الشخصي الصراعات التنظيمية وفقا

  :وقد توصل الباحث في هذه الدراسة إلى النتائج التالية

  .أن مستوى الصراع في المديرية العامة للجوازات بمدينة الرياض متوفر بدرجة متوسطة-

  :الرياض هيأن أهم أسباب الصراع من وجهة نظر ضباط الجوازات بالمديرية العامة بمدينة -

  .تعارض الأهداف *عدم تحديد الصلاحيات والمسؤوليات  *محدودية الموارد  *

  .التنافس–التجنب –التعاون :أن أهم أساليب التعامل مع الصراع التنظيمي المستخدمة في المديرية هي-

به بين أنه لا توجد فروق ذات دلالة إحصائية في متوسطات مستوى الصراع التنظيمي وأساليبه وأسبا-

. الرتبة العسكرية، العمر، المؤهل العلمي:الضباط على أساس المتغيرات الشخصية والوظيفية التالية

]115[    

مستوى الصراع وأسبابه وأساليب : نلاحظ أن هذه الدراسة تطرقت إلى ثلاث جوانب من الصراع وهي  

ومن؟ عكس دراستنا التي تطرقت  التعامل معه، إلا أن هذه الدراسة لم تحدد أطراف الصراع أي بين من

إلى الصراع بين التنظيم الرسمي والتنظيم غير الرسمي ، غير أن هذه الدراسة تلتقي مع دراستنا من حيث 

  .أسباب الصراع والمتمثلة في محدودية الموارد التنظيمية وكذلك تعارض المصالح 

  

 :رسمي والتنظيم غير الرسميدراسات خاصة بالتنظيم ال .2. 6. 1

 للباحث )الجماعات غير الرسمية في المؤسسة الاقتصادية(تحت عنوان دراسة: الدراسة الأولى - 

  :وقد تمحورت إشكالية الدراسة في التساؤلات التالية   . بوالفلفل إبراهيم

  ما هي أسس قيام الجماعات غير الرسمية ؟ وما مدى مساهمة التنظيم الرسمي نفسه في خلقها ؟ -

د من التعامل معه ودفعه، لأنه يخدم أهداف التنظيم أم خطر بجماعات غير الرسمية واقع لا ر البهل تعت -

  يجب القضاء عليه ؟

هل توجد تنظيمات غير رسمية تدوم طويلا، ولها أهدافها الخاصة؟ أم أنها جماعات غير رسمية أو  -

  رهوط عمالية تتكون وفقا لظروف معينة وتزول بانقضائها ؟

  :ى الباحث الفرضيات التالية ومنه فقد تبن 

يتوفر لدى عمال المستويات المهنية الدنيا قابلية أكبر لتشكيل جماعات غير رسمية ، مقارنة مع عمال  - 1

  .  المستويات المهنية العليا 

 ،هناك ميل لتشكيل جماعات غير رسمية بين العمال وفقا لمدى تجانسهم من حيث المنطقة الجغرافية - 2

  .رابة الإقامة  الق



 

ر للحصول على ترقية لمساعدة ببعض ثيتوفر لدى العمال المنتمين إلى جماعات غير رسمية فرصا أك - 3

  .الأعضاء المنتمين إلى نفس الجماعة غير الرسمية والمحتلين لمناص قرار تسمح لهم بذلك 

أهم النتائج التي  وقد أجرى الباحث دراسته الميدانية بالمؤسسة الوطنية للجلود بولاية جيجل ، ومن   

  :توصل إليها الباحث تتمثل فيما يلي 

كلما اتجهنا نحو أعلى الهيكل التنظيمي والتدرج السلمي للمناصب كلما قل تشكيل الجماعات غير  -

  .الرسمية

نجاح المؤسسة أو فشلها لا يتعلق فقط وسائل تكنولوجية ولا بعقلانيتها التنظيمية ،كما كان سائد الاعتقاد  -

التايلورية ، ولكن أيضا ومن دون شك مرتبط بقيمة مواردها البشرية ، سواء كان الأمر يتعلق زمن 

  .بقدرات ومؤهلات الفرد الشخصية أو الفاعلين الجماعيين ، وقدرتهم على التعاون والعمل الجماعي

مثل في شبكة الشهادة والتأهيل ليسا كافيين، بل لا بد بالإضافة إلى ذلك امتلاك رأسمال اجتماعي يت -

علاقات اجتماعية نوعية وفعالة، ينسجها الفرد طيلة حياته وتزداد أهميتها كلما تقدم في السن، بالإضافة 

  .إلى الرأسمال الإنساني الذي يتمثل في القدرات والمؤهلات الشخصية

من ، نظرا الجهوية ، وحتى علاقات الجوار قد ازدادت أهميتها عبر الز استعمال العلاقات القرابية و -

للظروف الاقتصادية والاجتماعية الصعبة، التي ميزت عملية انتقال الدولة من الاقتصاد المخطط إلى 

ي انتقال المؤسسة الاقتصادية من إتباع السياسات الاجتماعية إلى إتباع منطق الربح لوبالتا الاقتصاد الحر

  ]106[. والعقلانية الاقتصادية 

طبيعة الجماعات غير الرسمية ، وأسس قيامها وأهدافها ، وانطلاقا من  تطرقت هذه الدراسة إلى     

نتائج هذه الدراسة والمتمثلة أساسا في أهمية المورد البشري في تحقيق نجاح المؤسسة ، وكذا النتيجة 

 المتمثلة في الدور الكبير الذي تلعبه العلاقات غير الرسمية في الحصول على الامتيازات التي يسعى الفرد

للحصول عليها في مؤسسته ، وخاصة في مجال التوظيف والترقية ، وكما قلنا انطلاقا من هذه النتائج تم 

  .التوصل إلى تحديد موضوع الدراسة بصفة دقيقة

) أثر التنظيم غير الرسمي على اتخاذ القرارات الإدارية المنظمات الأمنية (بعنوان  :الدراسة الثانية -

  .عيد العتيبيسليم س للباحث محمد بن

ما أثر التنظيم غير الرسمي على اتخاذ القرارات الإدارية في جهاز الأمن العام بمدينة :التساؤل العام

  الرياض ؟

  :التساؤلات الفرعية

ما مستوى التنظيم غير الرسمي في المنظمات الأمنية من منظور الضباط بجهاز الأمن العام بمدينة  -

  الرياض؟



 

الضباط لمستوى التنظيم غير الرسمي في جهاز الأمن العام بمدينة الرياض ما مدى اختلاف رؤية  -

 باختلاف خصائصهم الشخصية ؟

ما مستوى عملية اتخاذ القرارات الإدارية في المنظمات الأمنية من منظور الضباط بجهاز الأمن العام  -

  بمدينة الرياض ؟

رات الإدارية في المنظمات الأمنية، باختلاف ما مدى اختلاف رؤية الضباط لمستوى عملية اتخاذ القرا -

  خصائصهم الشخصية ؟

ما مدى تأثير التنظيم غير الرسمي في اتخاذ القرار الإداري بالمنظمات الأمنية من منظور الضباط  -

  بجهاز الأمن العام بمدينة الرياض؟ 

  : فرضيات الدراسة 

ستوى التنظيم غير الرسمي بجهاز الأمن العام لا توجد فروق ذات دلالة إحصائية بين رؤية الضباط لم - 1

  .لمدينة الرياض تعزى إلى خصائصهم الشخصية

لا توجد فروق ذات دلالة إحصائية بين رؤية الضباط لمستوى عملية اتخاذ القرار الإداري بجهاز  - 2

  .الأمن العام تعزى إلى خصائصهم الشخصية

  .لتنظيم غير الرسمي وفعالية اتخاذ القرار الإداريلا توجد علاقة ذات دلالة إحصائية بين مستوى ا - 3

لا يوجد تأثير ذو دلالة إحصائية بين مستوى التنظيم غير الرسمي، ومستوى كل بعد من أبعاد عملية  - 4

  . اتخاذ القرار الإداري، بجهاز الأمن العام بمدينة الرياض

التنظيم غير الرسمي ومستوى كل بعد  لا يوجد تأثير ذو دلالة إحصائية بين مستوى كل بعد من أبعاد - 5

  .  من أبعاد اتخاذ القرار الإداري بجهاز الأمن العام بمدينة الرياض

  :أهم نتائج الدراسة 

  .مستوى التنظيم غير الرسمي في جهاز الأمن العام بالرياض مرتفع  -

يق التنظيم غير الرسمي تحق: مستوى كل بعد من أبعاد التنظيم غير الرسمي التي تناولتها الدراسة وهي  -

 لأهدافه ، تأثيره في تبادل المعلومات ،إشباعه لاهتماماته الشخصية والحاجة إلى الولاء والانتماء،وتأثير

 .لمقاومة وأشكالها في  التنظيم غير الرسمي مرتفعا

  :أهم المؤشرات الدالة على ارتفاع مستوى تحقيق التنظيم غير الرسمي لأهدافه هي  -

  .نصح والمشورة للأعضاءتوفير ال -

  .تحقيق المصالح المتبادلة والاهتمامات المشتركة للأعضاء -

  .تنمية الشعور بتحقيق الذات لدى الأعضاء -

  على تبادل المعلومات بين أعضائهأهم المؤشرات الدالة على ارتفاع مستوى تأثير التنظيم غير الرسمي  -

  .صغر حجم التنظيم غير الرسمي -



 

  .وطيدة بين أعضاء التنظيم غير الرسميالعلاقة ال -

  .الاعتماد على التجمعات الخاصة داخل التنظيم غير الرسمي في تبادل المعلومات -

  .أهم المؤشرات الدالة على ارتفاع مستوى المقاومة وأشكالها في التنظيم غير الرسمي -

  .مقاومة الأعضاء لكافة القرارات التي تضر بمصالحهم الشخصية -

  .ة الأعضاء في التنظيم غير الرسمي بأهمية الأداء الجيد في العملقناع -

  .ضرورة مقاومة أي قرار لا يتفق مع مصالح التنظيم غير الرسمي -

تأثير المشاركة على وضع (إن بعدين من أبعاد عملية اتخاذ القرار الإداري بالمنظمات الأمنية  -

  .مستواهما مرتفع) ار الإداريالقرار،تأثير العلاقات غير الرسمية في صنع القر

أهم المؤشرات الدالة على التأثير المرتفع للعلاقات غير الرسمية في مستوى اتخاذ القرارات الإدارية -

  :بالمنظمات الأمنية

  .إضعاف قوة القرار الإداري في المنظمات الأمنية -

  .ات الأمنيةزيادة عدد القرارات الإدارية التي تم إلغاؤها أو تعديلها في المنظم -

  ]118[ .إغفال أهمية التسلسل القيادي في وضع القرار الإداري بالمنظمات الأمنية -

نلاحظ أن هذه الدراسة تقترب من دراستنا ، فهي تدرس أثر التنظيم غير الرسمي على اتخاذ      

ظ من خلال القرارات الإدارية كجان رسمي،أي أثر التنظيم غير الرسمي على التنظيم الرسمي ، ونلاح

النتائج التي توصلت إليها الدراسة أن هناك مقاومة وبالتالي صراع بين التنظيم غير الرسمي والتنظيم 

الرسمي وهذا الصراع متمثل في مقاومة التنظيم غير الرسمي لكل القرارات الرسمية التي تضر بمصالحه 

والتناسق،وبالتالي يمكن القول بأن هذه الشخصية، الذي يعتبر تنظيما قويا من حيث قوة التماسك والتفاهم 

  .الدراسة تتفق مع دراستنا من حيث أطراف الصراع

للباحث ) أثر العلاقات الإنسانية على أداء العاملين في الأجهزة الأمنية ( بعنوان  :الدراسة الثالثة  -

  . ضالحميدي الحربي ، دراسة على العاملين بإدارة الجوازات منطقة الريا خالد بن حمدي

  :وقد تناولت الدراسة التساؤلات التالية 

كالدافعية ،والولاء : ما مدى تأثير العلاقات الإنسانية على الأداء الوظيفي وعلى العوامل المؤدية له -

  الوظيفي والمشاركة في صنع القرار لدى العاملين في الأجهزة الأمنية؟  

الرسمي والتنظيم غير الرسمي، بين العاملين في  إلى أي مدى تختلف العلاقات الإنسانية بين التنظيم -

  الأجهزة الأمنية؟

  إلى أي مدى تختلف العلاقات الإنسانية بين المدنيين والعسكريين داخل المنظمة الواحدة؟ -

  إلى أي مدى يختلف تأثير العلاقات الإنسانية على الأداء باختلاف السمات الديمغرافية لأفراد الدراسة؟   -

  :ل الباحث إلى النتائج التاليةوقد توص   



 

 .وجود علاقة بين زملاء العمل يؤدي إلى تناسق فيما يخص زيادة الإنتاجية ،والأداء في العمل - 1

  .يميل العاملون إلى احترام وتقدير بعضهم البعض - 2

  .النشاط الاجتماعي يرفع من مستوى العلاقة بين العاملين - 3

  .قت الدوام يؤدي إلى تسيير العمل بشكل أفضلوجود اتصال بين العاملين خارج و - 4

وجود اتصال غير فعال بين المرؤوسين والرؤساء ،تسب في إظهار تنظيم غير رسمي أثر على  - 5

  .العملية الإدارية والإنسانية

  .وجود علاقة إنسانية بين العاملين داخل المنظمة، أدى إلى وجود دافعية أكبر لرفع مستوى الأداء - 6

 .مجموعة من الموظفين حول الرئيس، يعتبر تنظيما غير رسميا يؤثر على اتخاذ القرار التفاف - 7

]112.[  

تم التناول في هذه الدراسة العلاقات الإنسانية بين التنظيم الرسمي والتنظيم غير الرسمي ، وتشترك      

م فعاليته وصعوبته بين هذه الدراسة مع دراستنا في نقطة هامة، وهي عملية الاتصال ، والذي في حالة عد

المرؤوسين والرؤساء ،يؤدي إلى ظهور جماعات غير رسمية ،والتي تؤثر على السير الطبيعي لإدارة 

إضافة إلى توتر العلاقة بينهما الذي يؤثر على الأداء الوظيفي ، حيث تشترك هذه الدراسة مع .المنظمة

إحداث الصراع بين التنظيم الرسمي  دراستنا من حيث افتراضنا لصعوبة الاتصال الذي يؤدي إلى

  . والتنظيم غير الرسمي

  

  :صعوبات الدراسة .7. 1

لا يخلو أي بحث علمي من الصعوبات التي تواجه مساره،خصوصا في ميدان البحوث الاجتماعية،     

  :والحال  نفسه بالنسبة لهذا البحث، الذي واجه هو الآخر بعض الصعوبات والتي يمكن ذكرها في الآتي

صعوبة ضبط الفرضيات في المراحل الأولى من الدراسة بسب رفضها من طرف مسيري المستشفى  -

  .وبالتالي صعوبة دراستها ميدانيا،مما أدى إلى تغييرها أكثر من مرة

قلة الدراسات التي تطرقت للعلاقة بين التنظيم الرسمي والتنظيم غير الرسمي ، خاصة في قطاع  -

  .الاجتماعية في ميدان الصحة بصفة عامةالصحة، وقلة الدراسات 

صعوبة اكتشاف الجماعات غير الرسمية في الواقع الميداني ،مما أدى إلى التردد على المصالح بصفة  -

ملحة من أجل كسب ثقتهم،إضافة إلى استعمال بعض العلاقات الشخصية للدخول في الجماعات غير 

 .الرسمية،ومحاولة جمع المعلومات اللازمة

  .وبة الاتصال بالمبحوثين وخاصة الأطباء منهم نظرا لحساسية مهنتهم وضيق وقتهمصع -

 



 

  :العينة وطريقة اختيارها .8. 1

تختلف طريقة اختيار العينة حسب طبيعة الموضوع ومكونات مجتمع البحث، وبالنظر إلى موضوع    

مات مجتمع البحث المتجانسة حسب الدراسة، فقد تم اختيار العينة الطبقية والتي يقصد بها ،الأخذ بتقسي

صفة أو صفات معينة لها، وبعد تقسيمها على هذا النحو نأخذ من كل طبقة عددا من الأفراد يتناسب مع 

العدد الكلي للأفراد الواقعين في تلك الطبقة،ويتم اختيار أفراد العينة من كل طبقة إما عشوائيا أو بطريقة 

ى أساس ما لديه من معلومات وإحصاءات ومتطلبات الدراسة ويقوم الباحث عل).28ص](47[ .منتظمة

الأقدمية، السن، الجنس، الرتبة، كمتغيرات : الميدانية، بتحديد متغيرات رئيسية وهي متغيرات المراقبة مثل

  :ومنه تم اختيار العينة بطريقة عشوائية وهذا على النحو التالي. مراقبة في الدراسة

  : موزعين كالآتي 2959:مجموع المجتمع الأصلي 

  .313:الأطباء  -

  .1105:الممرضين  -

  .940:الإداريين  -

  .601:العمال المهنيين  -

  :ومنه نحصل على المعادلة التالية     1:    نأخذ نسبة السبر 
                     30          

   .مبحوث 99~   98،63=   1×2959

    30     

  :لف الفئات المهنية فنحصل على الآتيثم نوزع نسبة السبر على مخت

 : الأطباء -  طبيب  11~    10,43=  1×313

              30      
  .ممرض  37~   36,83=  1×1105: الممرضين -

                            30          
  .إداري 31~   31،33=   1×940:    الإداريين -

                  30      
 .عامل مهني 20~  20,03=   1×601:    عمال المهنيينال -

                          30  
  .مبحوث 99= 20+ 31+ 37+ 11: ومنه يصبح مجموع أفراد العينة 

  

  :المناهج المتبعة في الدراسة . 9. 1

ذا يعتبر المنهج أهم الطرق التي يتبعها الباحث في دراسة أي مشكلة أو موضوع بحث معين، وه    

  :بغرض الوصول إلى حقائق علمية ، وعلى هذا الأساس تم الاعتماد في هذه الدراسة على المناهج التالية 



 

 : المنهج الكيفي .1. 9. 1

بشكل  ،بحيث يساعدنا على جمع المعطيات الضرورية لتحليل الظاهرةوالمتمثل في المنهج الوصفي     

ضعية أو مشكلة اجتماعية ،حيث يتم إبراز مختلف علمي ومنظم من أجل الوصول إلى أغراض محددة لو

خصائص تلك الظاهرة وتوضيح ارتباطها بمختلف الظواهر الأخرى، وتكميم ذاك مع تحليل وتفسير 

  .أسبابها بشكل منظم بغرض الوصول إلى استنتاجات في فهم الواقع الذي يعتبر هدف أي دراسة

والتعبير عنها على اختلاف ميادين هذه  ومن خصائص هذا المنهج اهتمامه بوصف الظواهر    

الظواهر،لذا فقد تم الاستعانة به في هذه الدراسة التي تتعلق بمعرفة تأثير حالة الصراع بين التنظيم 

الرسمي الإستشفائي والتنظيم غير الرسمي على مستوى أداء الخدمة الصحية بالمستشفى، وهذا بمعرفة 

لذي ما من شك أنه يؤثر على الأداء الصحي من طرف مختلف وتحليل مصادر وأسباب هذا الصراع ،وا

  .ممارسي هذه الخدمة ،إما ايجابيا أو سلبيا

  

  :المنهج الكمي .2. 9. 1

لتحليل والقياس ، أي استعمال ل ، والهدف منه إخضاع الظاهرة بعض الأدوات الإحصائيةوالمتمثل في    

تية بموضوعية، وهذا بالتعامل مع الظاهرة بالأرقام التي لغة الأرقام ، كما تسمح لنا بتفادي الأحكام الذا

تحول إلى نسب مئوية في جداول إحصائية ثم تحليلها ، وهذا كله بهدف الوصول إلى نتائج أكثر دقة 

  . وموضوعية

 

  :الأدوات والتقنيات المستخدمة في الدراسة .10. 1

لبحث العلمي،ومصدرا أساسيا للحصول الملاحظة  من أهم الأدوات في ا تعتبر :الملاحظة .1. 10. 1

موضوع أي دراسة اجتماعية كانت وتعتمد هذه الأداة على الحواس بعلى المعلومات والبيانات المتعلقة 

وقد تم .خاصة ، وعلى قدرة الباحث في ترجمة ما يلاحظه وترجمته إلى عبارات ذات معاني ودلالات

أين تم ملاحظة ) ملاحظة بدون مشاركة( البسيطة الاعتماد في دراستنا على الملاحظة المباشرة أو

ومراقبة سلوك الأفراد والجماعات عن كثب، دون المشاركة في أي نشاط يقوم به الأفراد أو الجماعات 

وهذه الملاحظة تضمنت النظر والمشاهدة والاستماع ومتابعة المواقف الاجتماعية، وقد تمت هذه الملاحظة 

،إلا أن هذه الملاحظة لم تكن بصفة وكذا فترة توزيع واسترجاع الاستماراتأثناء الدراسة الاستطلاعية 

منظمة أي لم تكن شبكة ملاحظة منتظمة ،وإنما تم تدوين الملاحظات من أجل الإستعانة بها في  التفسير 

والتحليل السوسيولوجي لإجابات المبحوثين حيث تم ذكرها في تحليل الجداول ،ونتائج الفرضيات 

  .اج العام للدراسةوالإستنت



 

 ): الاستبيان (الاستمارة  .2. 10. 1

وقد احتوت . وتهدف الاستمارة للوصول إلى معلومات من المبحوثين باعتبارهم معا يشين لوضع معين    

سؤالا بين أسئلة مغلقة ولأخرى مفتوحة وأخرى  58استمارة الدراسة على أسئلة مختلفة ومتنوعة، بلغت

فيها اقتراح مجموعة من الإجابات، والتي وزعت على محاور الدراسة  نصف مغلقة، والتي يتم

وقد تم توزيع الاستمارات على . وفرضياتها الثلاث بالإضافة إلى البيانات العامة الخاصة بالمبحوثين

  . أطباء وممرضين وأعوان وإداريين وعمال مهنيين: الفئات المهنية المختلفة الفاعلة بالمستشفى من

  

  : المقابلة .3. 10. 1

وما )  الاستمارة بالمقابلة( لة مع المبحوثين لمعرفة مدى دقة إجاباتهمبصحب توزيع الاستمارات المقا  

  .   يصاحب هذه الإجابات من تعابير شفوية وأخرى سلوكية تعبر صدق الإجابات من عدمها

  
  

  

  

  

  

  

  

  
  
  
  
  
  

  
  
  
  
  

  



 

  
  
  
  :2 الفصل

  .مدارسه ونظرياته وأقسامه: التنظيم 
  

  

  

التنظيم بوجه عام طاهرة و ضرورة مجتمعية عصرية تفضها متطلبات تصريف شؤون المجتمع     

الحديث،وما ينطوي عليه من تعقيدات جسمية سواء من حيث تنوع نشاطاته وتداخلها واتساع آفاق 

ة العلاقات الفردية والتفاعلات الاجتماعية وتناقضها ،أم من حيث طبيعة وخصوصية الأزمات الداخلي

والتحديات الخارجية التي تعرض له،ويتصدى للتعامل معها فضلا عن تداعيات التغيير المستمر الذي 

وليس معنى هذا أن التنظيم اكتشاف ينفرد به .يعانيه، وما يقترن بها من تصاعد ثورةالتطلعات المتزايدة

لابد أن ينطوي على  المجتمع الحديث وحده هو مجتمع التنظيم، لان وجود المجتمع من حيث هو كذلك،

قوامها العقلانية والكفاءة والقدرة .نوع من التنظيم، إلا أن التنظيم الحديث يستند إلى أسس شديدة الوضوح

   .على الانجاز

  

 . طبيعته ومدارسه:التنظيم . 1. 2

صف مفهوم التنظيم ، فيما تقرر أدبيات تي .ظاهرة التنظيم في تحليلات علم الاجتماع .1. 1. 2

لاجتماع والإدارة إلى كل ما تتواضع عليه الجماعة من ترتيبات وإجراءات تنظيمية ومعايير علم ا

وضوابط سلوكية، وما يقترن بذلك أو يترتب عليه من تكوينات بنيوية ووحدات وظيفية ، من شأنها تعبئة 

ق الواعي للأهداف وتحديد مسؤوليات كل منهم بغية التحقي جهود أعضائها وتنسيق العلاقات المتبادلة بينهم

للجماعة، وتتجسد معالم وتجليات التنظيم الرشيد في المجتمع الحديث بوجه عام في  والمصالح المشتركة

أنماط مميزة من التكوينات البنيوية والوحدات الوظيفية النوعية المنظمة  اصطلح على تسميتها 

تماعية أو التجمعات البشرية التي يشاد ويقصد بها تحديدا تلك الوحدات الاج) المؤسسات(أو )  المنظمات(

بغية تحقيق أهداف معينة ، وتتمتع نتيجة لذلك بهوية معنوية متمايزة  مما يمثل  ةبناؤها بطريقة عمدي

الشركات الصناعية، الدواوين الحكومية،المستشفيات، المداس والجامعات، السجون أجهزة : بشكل جلي في

] 81[ .مجملها المكونات الأساسية للتنظيم الفاعل في المجتمع الحديثالأمن،والأحزاب السياسية، تشكل في 

    ). 153، 152ص(



 

وينظر علم الاجتماع إلى المنظمة على أنها مجتمعات مصغرة وجزء من المجتمع الأكبر، وهي امتداد   

ط الخارجي فالمنظمة تتأثر بشكل كبير بالمحي. له من حيث العادات والقيم الاجتماعية والثقافية وغيرها

  .  وبالتالي فهي انعكاس للمجتمع. والبيئة الخارجية التي تتواجد بها

  

تستمد المدرسة الكلاسيكية جل أفكارها من خيرات الو  :المدرسة الكلاسيكية للتنظيم .2. 1. 2 

،فمن خلال تجارب المديرين مع 1911رشات والمؤسسات الصناعية  من خلال هود فريدريك تايلور 

وظفيهم تم وضع أولى أفكار الإدارة والتسيير ، ولم تكن هذه التجربة وتلك الأفكار إلا امتداد عمالهم وم

لأنماط الإدارة السابقة المتأثرة بنظم الإدارة التقليدية ذات الارتباط الوثيق بنظم المجتمعات القديمة،ومن 

]                   116[ 1867س،وأعمال كارل مارك1893 إميل دوركايم وأعمال 1776 خلال أعمال آدم سميث

وسنتعرض إلى أهم التيارات  1919،وهنري فايول1924،وماكس فييبر1938،وسشتربرنارد)18ص( 

          :مايلي الفكرية التي تنتمي إلى النظرية الكلاسيكية للإدارة

هرة معينة بالتركيز على النموذج هو تصوير مبسط للواقع يسهل فهم ظا :النموذج البيوقراطي -

 خصائصها الأساسية ويعتبر النموذج البيروقراطي أول نموذج متكامل للمنظمات ،ويعتبر العالم الاجتماعي

  .أول من أعطى هذا الاصطلاح )1920-1864(فيبر ماكس

لقد شهدت تلك الفترة قيام  الصناعة واستغلال اختراعات الثورة الصناعية والاعتراف لأول مرة     

بنظام الأجور، وصحب دلك تغير هائل في أشكال المنظمات إذ بدأت منظمات المجتمع الزراعي الأوربي 

في الاختفاء واخذ يحل مكانها منظمات صناعية كبيرة الحجم ،وقد أطلق فيبر على هذه المنظمات اسم 

تباع سياسات رشيدة تقسيم العمل، مركزية السلطة، إ: بيروقراطيات واعتبر أنها تتسم بالخصائص التالية

  .فيما تتعلق بشؤون الأفراد، القواعد الموحدة للعمل السجلات المكتوبة

وقد اعتقد فيبر أن البيروقراطيات هي أكثر النماذج رشدا للمنظمات كما أنها مكسب من مكاسب    

، 56ص](64[النهضة الحديثة لأنها حررت الفرد من الأساليب الإقطاعية في علاقته مع صاحب العمل

هذا بالإضافة إلى أن فيبر اعتبر خصائص البيروقراطيات بمثابة معايير مثلى يمكن بواسطتها . )58، 57

  .قياس مدى نجاح المنظمات

  : وقد أعطى النموذج البيروقراطي اهتماما بالغا بمشكلتين هما   

  .كيفية إقامة نمط الأنشطة المتجانسة من اجل رفع الكفاية  -

  .ة السلوك حتى تعمل المنظمة وفقا لهذا النمط وتحافظ عليه كيفية ضبط ومراقب -

  :وقد استمدت النظرية الكلاسيكية من النموذج البيروقراطي أربعة أساليب أساسية هي   

  .تقسيم العمل -    



 

 .العمليات المتعلقة بالتسلسل الراسي والوظيفي -

 .الهيكل التنظيمي -

    .نطاق التمكن من الوقاية -

يرجع ظهور الإدارة العلمية جزئيا إلى الحاجة زيادة الإنتاجية فقد كان هناك  : ةدارة العلميحركة الإ -

نقص في العمالة الماهرة في الولايات المتحدة الأمريكية، ولكي تزداد الإنتاجية ،كان لابد من البحث عن 

) 1915-1856(لور طرق لزيادة كفاءة العمال،وكمحاولة لإيجاد حل لهذه المشكلة وضع فريدريك تاي

  .مجموعة المبادئ التي تكون جوهرها يعرف بالإدارة العلمية

تايلور نظامه الإداري على دراسات الوقت لخطوط الإنتاج ، فبدلا من الاعتماد على طرق  ىوقد بن    

العمل التقليدية، قام بتحليل وتوقيت حركات عمال الصلب في سلسلة من الوظائف ، واعتمادا على دراسة 

الزمن حلل كل وظيفة إلى مكوناتها ، وصمم أسرع وأحسن الطرق لأداء كل جزء من الوظيفة وكنتيجة 

لذلك استطاع تحديد عدد العمال الذي يتماشى مع الآلات والمواد المتاحة،وقد شجع تايلور أرباب العمل 

قد حسبت الزيادة في و. على دفع أجور أعلى للعمال ذوي الإنتاجية المرتفعة مقارنة بما يدفع للآخرين

الأجور بدقة وعلى أساس الزيادة في الأرباح التي تنتج عن الزيادة في الإنتاج وقد أطلق تايلور على 

  .»نظام الأجر التبياني أوالتفاصلي«خطته 

ورغم أن طرق تايلور أدت إلى زيادات ملموسة في الإنتاجية والأجور في عدد من الحالات، فان    

بدءوا يعترضون على أسلوبه ، فقد خافوا من أن العمل بجد وسرعة اكبر سيؤدي إلى العمال والنقابات 

مزيد من حالات الاستغناء عن العمال ، وقد عزز هذا الخوف حدوث ذلك في كثير من الشركات التي 

  . أدخلت طرق تايلور

  :ية هيفي أربعة مبادئ رئيس» مبادئ الإدارة العلمية « وقد لخص تايلور فلسفته في كتابه 

  .تطوير علم حقيقي للإدارة، بحيث يمكن تحديد أفضل طريقة لأداء كل نوع من العمل - 1

 .الاختيار العلمي للعمال، بحيث يعطي كل عامل مسؤولية عن المهنة التي تلائمه أكثر من غيرها- 2

 .تدريب وتنمية العمال بطريقة علمية- 3

  .العملالإخلاص والصداقة والتعاون بين الإدارة وقوة  - 4

كانت الإدارة العلمية مهتمة بزيادة الإنتاجية في مستوى  ):النظرية الكلاسيكية للتنظيم(المدرسة الوظيفية -

من ) النظرية الكلاسيكية للتنظيم( الورشة والعامل الفرد، وقد ظهر الجناح الآخر للإدارة الكلاسيكية 

صانع  ويعتبر دارسو نظرية الإدارة بصفة عامة الحاجة إلى قواعد تنفيذ في إدارة المنظمات المعقدة كالم

كمؤسس لنظرية الإدارة الكلاسيكية، فقد اعتقد أن الممارسة الإدارية ) 1925-1841(هنري فايول 

الصحيحة تقع في أنماط معينة يمكن تحديدها وتحليلها ومن هذه الرؤية الأساسية استنبط مخطط تعاليم 



 

   )65، 62، 60، 59، 58ص](64[ .حتفظ بكثير من قوتها إلى اليوممتماسكة للإدارة ، ولا تزال آراؤه ت

ورغم أن فايول كان معاصرا لتايلور ، فقد اهتم تايلور بوظائف المنظمة بينما اهتم فايول بالمنظمة ككل  

فقد كانت قناعته انه بالتنبؤ العلمي والطرق المناسبة للإدارة تكون النتائج المرضية مؤكدة وكنقطة بداية 

صياغة علم الإدارة، قسم فايول عمليات المشروع إلى ستة أنشطة  يعتمد كل منها على الآخرين  وهذه ل

 :الأنشطة هي

 .وتتمثل في إنتاج وضع المنتجات: أنشطة فنية -أ

 وتتمثل في شراء المواد الأولية وبيع المنتجات: أنشطة تجارية -ب

  أس المال وتتمثل في الحصول على واستخدام ر: أنشطة مالية -ج

 .وتتمثل في حماية العاملين والممتلكات: أنشطة أمنية - د

 .وتتمثل في تسجيل العمليات واستخراج النتائج النهائية وإعداد البيانات الإحصائية: أنشطة محاسبية-ه

  .أنشطة إدارية -و

عر بأنها أكثر وقد انصب التركيز الأساسي لفا يول على المجموعة الأخيرة من الأنشطة،لأنه كان يش     

التخطيط والتنظيم والأمر : الجوانب إهمالا في عمليات المشروع،وقد حدد الإدارة في خمس وظائف وهي 

  :والتنسيق والرقابة،وقد قدم فايول أربعة عشر مبدأ نوجزها فيما يلي

 .عامةإخضاع المصالح الفردية للمصلحة ال.وحدة التوجيه.وحدة الأمر.الانضباط.السلطة.تقسيم العمل -

. الترتيب والنظام. تدرج السلطة من أعلى مستوى إلى أدنى مستوى في المنظمة.المركزية.عدالة الأجر

، 56ص](64[ .روح الفريق مما يعطي الإحساس بالوحدة. المبادرة. استقرا العاملين. العدالة والمساواة

      :أما أهم النظريات في علم النفس الاجتماعي فنجد ) 66،67

درس الفلسفة وعلم  )1949-1880(مؤسس هذه المدرسة هو التون مايو :لعلاقات الإنسانيةمدرسة ا -  

وقد درس أسباب التعب ،الروتين والتحفيز في القطاعات الصناعية في مصنع  النفس، وقام بعدة أبحاث ،

  : واهم خلاصة وصل إليها هي»  ويسترن إلكتريك« و  » بفيلا دلفيا« النسيج 

والتطلعات والاحتياجات و التحفيزات، باختلاف  الأشخاص ،ولكي يكون التحفيز   اختلاف الأهداف -

 .                فعالا يجب إعطاء الأفراد البعد الإنساني عند التعامل معهم

  .                                        تعقد مشاكل العمال بدرجة تعقيد الإنسان نفسه -

صال تعتمد على الأسلوب غير الرسمي مفتوحة لمواجهة المشاكل الإنسانية إرساء قنوات فعالة للات -

  .                                والاجتماعية والسياسية داخل التنظيم

قدرات العمال لا تقاس بطاقاتهم البدنية ،وإنما الاجتماعية أيضا الدور التحفيزي الهام الذي يلعبه الجانب  -

 .  المعنوي

  .عامل وعدم اهتمامه بعمله نتيجة التخصص وفقا لأفكار تايلورإرهاق ال -



 

  ) 144، 142ص](149[ .مواجهة الإدارة كأفراد ينتمون إلى مجموعات اجتماعية وليس بصفة انفرادية -

ومنه نلاحظ أن التون مايو هو أول من اهتم بالجانب الإنساني والمعنوي للعاملين في المصنع، بعد أن كان 

الجوانب المادية والتنظيمية ، فبعد التون مايو انتقل التركيز إلى العنصر الأكثر أهمية في  التركيز على

  .   وهذا ما سوف نراه في المدرسة الحديثة للتنظيم.التنظيم إلا وهو العنصر البشري 

            

ليلي والأبحاث تعتمد النظرية الحديثة للتنظيم على الأساس التح:المدرسة الحديثة للتنظيم .3. 1. 2 

التجريبية ومن أهم خصائصها  أنها ذات طبيعة متكاملة،ه والغرض الرئيسي لهذه النظرية هو أن الطريقة 

دراسة نظام ما يجب : هندرسون فان المجدية والوحيدة لدراسة التنظيم هي النظر إليه كنظام ، وكما يقول 

الحديثة تتكون من عدد ضخم من الكتاب  أن تعتمد على وسيلة للتحليل  وينبغي ملاحظة أن النظرية

والباحثين ، وبالتالي فهي لا تمثل نموذجا واحدا للتفكير ،ولذلك فقد تباينت آراء باحثيها ،ونقاط اهتمامهم 

حيث اختص كل منهم بجزء واحد من أجزاء التنظيم،أو عملية واحدة من عملياته ،وربما تكون نقطة 

  .                    النظر إلى التنظيم نظرة إجمالية باعتباره نظاماالالتقاء الوحيدة التي تربطهم هي 

  :وطبقا لآراء النظرية الحديثة، فان التنظيم باعتباره نظاما، يتكون من الأجزاء التالية

وهو الجزء الأول والأساسي للنظام ،ويدرس من حيث هي شخصيته والدوافع والاتجاهات  :الفرد -

  .     ى تنوعاته وآماله لإشباع حاجاته عن طريق انتسابه للتنظيمالخاصة، والتي تحدد مد

والمقصود به التنظيم الرسمي ،ويدرس من حيث أهميته في تحديد السلوك  :التنظيم الرسمي للوظائف - 

التنظيمي ،والصراع الناشئ من متطلبات التنظيم الرسمي وتعارضها مع خصائص الشخصية الإنسانية و 

  .            ئة من تفاعل الأهداف الشخصية وهدف التنظيمالتعارضات الناش

ويدرس من حيث مطالبه التي تأخذ شكل توقعات لنماذج سلوك الفرد الذي يكون  :التنظيم غير الرسمي -

له هو أيضا توقعاته الخاصة للإشباع الذي يتمنى أن يحصل عليه من ارتباطه بالآخرين في العمل،ويدرس 

 ).             توقع الفرد ، توقع الجماعة( تداخل بين المجموعتين من التوقعاتأيضا من حيث مدى ال

هناك جزء من النظرية الحديثة للتنظيم يعتمد على نتائج الأبحاث في علم النفس  :المركز والدور -

نبثقة الاجتماعي  يتعلق بنماذج السلوك الناشئة عن متطلبات الدور الذي يؤديه الفرد ،وهي المتطلبات الم

من التنظيمات الرسمية وغير الرسمية ،ومفاهيم الدور الذي يجب أن يتمنى أن يقوم به الفرد وإلى مدى 

يمكن أن تنجح عملية الانصهار في تعديل الدور الذي يؤديه الفرد بطريقة تعمل على صقل العناصر 

  .   المتفاوتة مع بعضها البعض للمحافظة على كمال التنظيم

فيما يتعلق بالمحيط المادي للعمل ،تثار دائما مشكلة الإعمال المتداخلة في شكل  :ية للعملالبيئة الماد -

نظم معقدة للإنسان والآلة ويعتمد كتاب النظرية الحديثة أن حل هذه المشكلة إنما يوجد في مجال علم 

لمميزات النفسية الاجتماع وبناءا عليه فان العمل يمكن تنظيمه بفاعلية إلا إذا أخذنا في الاعتبار ا



 

والاجتماعية والمادية للأفراد الذين يدمجون في محيط العمل ، وان الآلات والعمليات يجب أن تصمم كي 

تتناسب مع الصفات الفيزيولوجية والنفسية للأفراد، بدلا من استخدام هؤلاء الأفراد حسب احتياجات 

          ). 59، 58، 57ص] ( 44[ .الآلات

                 

  :أهداف التنظيم وأهميته .4. 1. 2

إن الخاصية الأساسية للتنظيمات هي كونها وحدات هادفة وبالتالي فان الأهداف أو الإغراض التي    

ذلك  توجه نحوها التنظيمات هي من الأمور العظيمة ذات الأهمية لخلق الهياكل التنظيمية ، إذ يترتب عن

ظيم على أساس أن هذه الأهداف تحدد الكثير من ضرورة فحص الأهداف التي يجب أن تكون للتن

 : وعلى العموم فان جميع التنظيمات تسعى لتحقيق الأهداف التالية ]35ص80[ .المميزات التنظيمية

ويلاحظ أن الهدفين الأولين يمكن اعتبارهما من الأهداف الهامة التي يبغى .التداخل - الاستقرار-النمو

أما . مهما اختلف النشاط الذي تزاوله ،ومهما اختلفت الأشكال التي تأخذها تحقيقها جميع أنواع التنظيمات

معينة من التنظيمات التي تهيئ ظروفا تجمع أعضاء الجماعة مع   الهدف الأخير فيقتصر على أهداف

بعضهم البعض  وبالتالي فان استمرار التداخل بين علاقات الأفراد المكونين لهذه التنظيمات يصبح هدفا 

أما عن أهمية التنظيم فتكمن في تنسيق العمل بين مختلف الأقسام  ). 61ص] ( 44[.د ذاتهفي ح

والإدارات ،فتمنع التعارض في الأهداف و الجهود بأقل تكلفة واقل جهد ممكن ،وكل فرد يعرف حدود 

العمل سلطته ومسؤوليته ،مما يحقق النمو والاستقرار ويساعد على خلق الجو المناسب والملائم لظروف 

  ). 156، 153ص( ] 157[ .مما يزيد الحيوية والإنتاج ويرفع الروح المعنوية لديهم

  

  : ـميمبـادئ التنظـ .5. 1. 2

  :هناك مجموعة من المبادئ يتم الاسترشاد بها كمعايير للتنظيم الجيد ، هذه المبادئ تشمل

 .وجود هدف أو أهداف واضحة للتنظيم:مبدأ الأهداف -

يجب أن يكون هدف كل جزء من أجزاء التنظيم متوافق مع أهداف الأجزاء  :هدافمبدأ وحدة الأ -

  .                                         الأخرى والهدف الكلي للمنظمة

  .                            يبنى التنظيم على الوظائف وليس على الأشخاص: مبدأ الوظيفة-

  .                                    ويض إلى اكبر عدد من الأفراديجب أن يتم التف: مبدأ التفويض-

 .  تعليماته وتوجيهاته من خلاله أن يكون لكل فرد في التنظيم مسؤولا مباشرا يتلقى: مبدأ وحدة الأمر-

أن يكون لكل مسؤول عدد من الأفراد يكون مشرفا عليهم ، كما يجب أن تكون : مبدأ نطاق الإشراف -

   .                دة تنظيمية تحت الإشراف المباشر لوحدة تنظيمية في مستوى أعلىلكل وح



 

السلطة النهائية يجب أن تكون لدى مسؤول واحد على أن تفوض بعد ذلك إلى كافة :مبدأ تدرج السلطة -

  .                                                            المسؤولين

  . لابد من تعادل السلطة والمسؤولية حتى تكون هناك مساءلة: طة والمسؤوليةمبدأ تعادل السل -

  .      أن يكون التنظيم مرنا يسمح بالتنفيذ حسب المستجدات:مبدأ حركية التنظيم -

  .       وأن يتم كتابيا ةواضح بصفةتحديد السلطات والمسؤوليات بحسب العلاقات : مبدأ التوازن الوظيفي -

  .    يجب أن يتناسب التنظيم النمو التنظيمي للوحدات مع الأهمية النسبية لها :ازن الوظيفيمبدأ التو -

يكون عدد المستويات التنظيمية عند الحد الأدنى اللازم للتنفيذ الجيد  و:مبدأ المستويات التنظيمية -

  . للخطط

  ]169[ .ل تكلفة اقتصادية ممكنةأن يكون الأداء التنظيمي بحيث يحقق أهداف المنظمة بأق: مبدأ الكفاءة -

  

    : محـددات وأســس التنظــيم .6. 1. 2

تقوم التنظيمات المختلفة وبصفة خاصة التنظيم الحديث على أسس وقواعد موضوعية رشيدة تشكل في     

وأهم المؤشرات الفارقة بينها وبين غيرها من . مجملها منظومة الخصائص والمحددات المميزة لها

 .      غير المنظمة،  ويتصل هذا كله في مجموعة العوامل والمحددات التاليةالكيانات 

لا يمكن تشكيل أي منظمة بشكل عفوي ، أو دون دافع يقتضي ذلك ،ولكن تقوم عادة :  الوظيـــفة - 

استجابة لمتطلبات حيوية، أو رعاية لمصالح محددة ومن هنا تأتي أهمية الدور الوظيفي للتنظيم وفعالية 

كوناته الأساسية بوجه خاص ، وتتعين في الوقت نفسه الفوارق المميزة لكل منظمة ، والتي ترتبط م

دينية تربوية ، سياسية، ترويجية رياضية ، (بوظيفة محورية محددة  تستمد منها هويتها المعنوية المميزة 

         . ورغم ذلك لا يستبعد إمكانية أن تخدم أيضا أخرى من الوظائف....) اقتصادية

إلا على ضوء منظومة من القواعد والضوابط  لا تجري حركة أي منظمة ويتواصل نشاطها :المعايير-

المعايير (ها التنظيمية والسلوكية المقررة ،يتفق عليها أعضاؤها ،ويلتزمون حدودها، وهي ما اصطلح علي

           لمنظماتا تهاوتميزهاعن غيرها منمعاييرها الجمعية التي تلائم وظائفها وتخدم غايا ولكل منظمة)الجمعية

يعتبر العنصر البشري احد المقومات الرئيسية التي تعتمد عليها بنية التنظيم فالانتماء  :العضــوية - 

اكتساب عضويتها  إلى أي منظمة هو نوع من المكانة المكتسبة ولذلك تتطلب المنظمة فيمن يرغب في

تجيز للفرد الانتماء إليها ، وتمثل بالنسبة للمنظمة ذاتها معايير موضوعية حاكمة  شروطا ومؤهلات معينة

.                 وانتقاء العناصر المتميزة منهم، حفاظا على هويتها وسمعتهاإليها للمفاضلة والتمييز بين المتقدمين 

حيث من شان كل دور أن يحدد ما ) الدور(لماء الاجتماع على تسميته وهو ما اتفق ع: تقسيم العمل-

للجماعة من حقوق وما عليها من واجبات وما تتوقعه من تصرفات حيالها من جانب أي من الجماعات 

  .الفرعية للمنظمة



 

 إن المنظمات مهما علا  شأن الوظيفة التي تنهض بها ليس بوسعهـا الإبقاء على حياة:  الصلاحيات -

أعضائها إلى الأبد، ومن ثم كان الحرص على استمرارية المنظمة هن تحقيق استقلالية هويتها عن 

أشخاص أعضائها وتحويل أدوارهم إلى مكانات نظامية مقننة ، ومن هنا تبتدئ حيوية استحالة الأدوار أي  

 .                مكانات نظامية وأهمية صلاحيات المكانة داخل المنظمة

المنظمة أيا كانت وظيفتها هي في نهاية الأمر وحدة بنائية ووظيفية فاعلة ومتفاعلة وهذا  :صالالات -

يتطلب بطبيعة الحال وجود نسق للاتصال، يشتمل على منظومة قنوات وشبكات عريضة من شأنها 

  ) 155، 152ص] ( 81[. المعاونة على نقل المعلومات والتوجيهات وتبادلها داخل هيكل المنظمة

ترتبط المنظمة على اختلاف أنماطها بوظيفة محورية محددة تشكل هويتها وتعمل على  :الحدود-

استمرارها من ناحية  وتميزها عن غيرها من التكوينات الأخرى من ناحية أخرى،ومعنى هذا أن المنظمة 

عليها إن كانت تعمل في فراغ فإنها تتمتع في الوقت ذاته بحدود فاصلة، تخصها وتحصرها ويتعذر 

 . تجاوزها أو ممارسة مهامها إلى ابعد ما تخولها

ومتطلبات   ليس بوسع أي منظمة أن تباشر واجباتها دون أن تستجيب لدواعي التغيير :قابلية التجدد -

التجديد والتحديث التي تعرض لها ، وإلا فقدت فعاليتها ومصداقيتها وانهارت مبررات بقائها، وبالتالي 

                       ). 161 156ص]( 81[ .ون بقدر من المرونة والطواعية والقابلية للتجددعلى المنظمة أن تك

أننا بصدد دراسة المؤسسة الصحية، فهي كأي منظمة أو تنظيم تمتاز هي الأخرى بهذه المحددات ما وب   

معايير تضبط بها سلوك والأسس، حيث أن لها وظيفة تميزها عن غيرها وهي وظيفة العلا كما أن لها 

أعضائها الذين ينتمون إليها وفق شروط ومؤهلات خاصة، كما تمتاز بتقسيم العمل بحيث ينقسم المستشفى 

 كمصلحة الإنعاش الأعصاب: تصاصها إلى وحدات صحية ومصالح،و كل مصلحة لها اخ

أعضائها من أطباء  كما تمتاز بشبكة اتصال متنوعة وثرية نظرا لتنوع.الخ ...،الاستعجالات القلب

إضافة إلى حدود تفصلها عن غيرها من المنظمات،كما أن المؤسسة الصحية  وممرضين وإداريين وتقنيون

من أكثر التنظيمات تجددا وتأقلما مع التغيرات الطارئة نظرا للتطور الكبير الذي يعرفه مجال الطب 

  .     والوسائل العلاجية المتطورة يوميا، من حيث الاكتشافات العلمية وكذا من حيث التكنولوجيا

  

    :أنــواع التنظيـــمات. 7. 1. 2  

وطغيان جزء على , لا يوجد حد أو نمط من التنظيم، إنما يتخذ أشكالا عدة وفقا لميول ميزان القوى     

 :                     باقي الأجزاء، ويمكن التطرق إلى هذه الأشكال بإيجاز على النحو التالي

عندما يطغى الجهاز الإداري المسير عن باقي أجهزة التنظيم الأخرى، بحيث تتركز  :لتنظيم العضويا-

  .                     بغرض التنسيق وبالتالي الرقابة المباشرة السلطة في نقطة واحدة



 

عتمد إن هاجس ترشيد المؤسسة عن طريق تنميط طريقة العمل الروتيني الذي لا ي: التنظيم الهندسي -

على مهارات كبرى وتحصيل علمي كبير يجعل التنظيم هندسيا مع نوع من اللامركزية الأفقية وجهاز 

  .                                                                         تقني للرقابة على العمل أكثر

إلى تحقيق الاستغلالية وسلطة اتخاذ  يتفق عندما تتجه الإطارات الإدارية الوسطى:  التنظيم المصفوفي -

القرار عن طريق اللامركزية عمودية محدودة وموازية للإدارة العامة، الرقابة تتم عن طريق النتائج 

   .ةالمحقق

هذا النوع من التنظيم يبرز قوة المهنيون الذين يتمركزون في القاعة الشغيلة  تنتقل :  التنظيم المهني -

اللامركزية الأفقية والعمودية التي يعتمدها،السلطة الإدارية التسلسلية تبدو ضعيفة إليهم السلطة عن طريق 

  ).171، 169ص] ( 157[  .،إذ أن التنسيق والرقابة لن يتم عن طريق التكوين والخبرة

تكوين الداخلي لأي من المنظمات أو المؤسسات ،سيتضح لنا على الفور أن الوإذا أمعنا النظر مليا في   

رسمي  :ن هذه الكيانات ينطوي على صنفين متمايزين ومتوازيين من التكوينات التنظيمية أحدهماكلا م

وكلاهما يباشر ألوانا مختلفة من المناشط والفعاليات، تشكل في مجملها القوام  والآخر غير رسمي،

نوعين في وسنتطرق لهذين ال)164ص]( 81[.المؤسسة برمتها الأساسي للحركة الديناميكية للمنظمة أو

  . المبحث الموالي

                                   

 : التنظيم الرسمي . 2. 2

التنظيم الرسمي وكما سبق تحديده هم بصفة عامة عبارة عن : خصائص التنظيم الرسمي. 1. 2. 2

 الرسميترتيب المهام والواجبات بطريقة تعمل على تحقيق الأهداف بفاعلية وعلاوة على ذلك فإن للتنظيم 

 :خصائص محددة تميزه تتمثل في
شخصية  رإن التنظيم الرسمي ضروري لتحقيق الأهداف التنظيمية، وهو ضروري بسبب أن طبيعته غي -

 . ومنطقية وذات كفاية

ويعني ذلك إن الإداريين يعترفون بان هذا التنظيم هو الذي : إن التنظيم الرسمي هو التنظيم الوحيد -

خرائط تنظيمية، وان التنظيم الجيد هو الذي يتم بالكامل على أساس النموذج يمكن تجسيمه في شكل 

 .  الهيكلي الموضوع

إن التنظيم الرسمي مرن وأنه يتمكن من مواجهة المشاكل باستعداد تام، ومعنى ذلك إن الهدف الرئيسي  -

 . للتنظيم وللعاملين فيه هو تحقيق الأهداف التنظيمية

رسمي يعرف بأنه التخطيط لوبما أن التنظيم ا. ميز بالتخطيط الهادف والمعروفإن التنظيم الرسمي يت -

المادي أو نظام من المهام والعلاقات بين وظائف تنسق جهود الأفراد لتحقيق الأهداف بفاعلية وكفاية، أي 



 

، 36ص]( 80[ .وبذلك فان التنظيم الرسمي أعطى كيانا هيكليا للمهام التنظيمية. إيجاد مجال لتقسيم العمل

37 ،99 ،100.(  

  

قدم  إذا رجعنا إلى الاتجاه الكلاسيكي لرأينا أن ماكس فيبر:التنظيم الرسمي عند ماكس فيبر.2. 2. 2

ويتميز النموذج حسب رأيه بعدة » التنظيم البيروقراطي « لهيكل الرسمي للتنظيم، أطلق عليهنموذجا ل

 :                    مميزات أهمها
  .للوظائف الرسمية التي تحكمها الوظائف تنظيم مستمر -

  .نطاق اختصاص معين لكل منصب -

  .تنظيم المناصب  قائم على أساس تسلسل السلطة -

  .القواعد التي تحكم سلوك المكاتب عبارة عن قواعد تقنية ومعايير عامة -

  .فصل الإدارة عن الملكية  -

  .عدم وجود أي ق في احتكار الوظيفة -

  .ات الإدارية والقرارات والقواعد  توضع وتثبت كتابياجميع الإجراء -

 قيام الموظف بأداء وظيفته بروح رسمية بعيدا عن الاعتبارات الشخصية وعن  العواطف كالكراهية -

  ).152، 151ص]( 60[ .والمحبة

 

    :                                                التنظيم الرسمي عند شستر برنارد. 3. 2. 2

إن وجهة نظر برنارد حول التنظيم الرسمي تتركز حول عدم قبول مبادئه الرسمية التي تقدمت بها     

النظرية الكلاسيكية ، حيث يحتاج الأمر إلى تعديلها واستخدامها كمرشد ودليل ، وبشكل عام فهو يرى أن 

  :           التنظيم الرسمي يجب أن تتوفر فيه عناصر رئيسية هي

وقصد به برنارد هدف المنظمة المشترك الذي يسعى ميع أعضاء التنظيم إلى تحقيقه، وذلك :الكليالهدف -

  .من خلال نظام تعاوني تتضافر فيه الجهود من اجل تحقيقه والذي من خلالها تتحقق أهداف الأفراد

كي يحقق المنظمة كنظام تعاوني تحتاج إلى شبكة اتصالات فعالة تربط جميع أعضائه ، ول:الاتصال -

الاتصال الغرض المطلوب منه يجب أن تكون خطوطه معروفة للجميع ،وواضحة وسهلة وقصيرة قدر 

وان يكون الفرد مهيأ نفسيا لاستقباله، وان يكون في مراكز الاتصال على مستوى الملائم من . الإمكان

  .الفهم والوعي لتلقي المعلومات ونقلها بكفاءة



 

عن السلطة يدعى قبول السلطة ، حيث أوضح انه لتكون السلطة مقبولة جاء برنارد بمفهوم : السلطة -

من قبل المرؤوسين يجب أن تكون مرتبطة بأهداف الجماعة من جهة وان الأوامر والتعليمات الصادرة 

  . تقع ضمن إمكانياتهم وممكنة التنفيذ من قبلهم من جهة ثانية

لقرارات تتم في كافة المستويات الإدارية حيث كل يرى برنارد أن عملية اتخاذ ا : اتخاذ القرارات  -

قرار يتخذ في أي مستوى كان،فهو ملزم للمستوى الأدنى منه وعلى متخذ القرار في أي موضوع كان، أن 

 .يجمع أكبر قدر ممكن من المعلومات ليكون القرار المتخذ ناجحا

ن درجة تطبيقه تختلف من تنظيم أكد برنارد على أهمية التخصص بالنسبة للتنظيم وأوضح أ: التخصص-

لآخر وفق ظروفه وإمكانياته، وبما يخدم تحقيق أهدافه، وقد أشار إلى أن التخصص يحتاج إلى مراعاة 

 .التنسيق والتوافق بين مكونات وأجزاء التنظيم وكذلك بين جهود كافة الأعضاء العاملين بداخله

لتوجيه السليم يجب أن يقوم على أساس المعاملة يشير برنارد إلى أن الإشراف وا: التوجيه والإشراف-

الإنسانية الطيبة، وتقديم يد العون والمساعدة للعاملين من طرف المسؤولين لاكتشاف نقاط الضعف في 

أدائهم وسلوكهم ، والعمل على تلاقيها لتطوير وتحسين أدائهم نحو الأفضل ، ومن اجل تبني هذا النمط من 

برنارد يتطلب وجود قيادات إدارية ديمقراطية جيدة  وهذا باختيار الرؤساء التوجيه والإشراف في رأي 

، 252، 251ص](78[ .بصفة سليمة وموضوعية وكذلك تدريبهم على تبني هذا النمط من القيادة الناجحة

253 .(    

  

  :أنواع التنظيمات الرسمية. 4. 2. 2

للتنظيمات الرسمية السائدة في المجتمع ميز الأستاذ ارثر ستنجكومبي بين أربعة أنواع رئيسية     

  :                                                 الإنساني بشكل عام هي ما يلي

صاحب السيادة والتوجيه (وهي التي تتضمن علاقة الرئيس الملهم : تنظيمات كاريزماتيكية -

رئيس الذكي والعبقري، الإداري المحنك على إتباع الذين ينظرون إليه ويعتقدون به على انه ال)والسيطرة

والعالم الحق، مثل الفريق العلمي الذي يرأسه عالم مشهور ومعروف بالبحث والتتبع العلمي والواسع 

  .       والمعترف به من قبل المؤسسات العلمية

لتقليدية هذا المفهوم تقليدي استخدمه ستنجكومبي للتعبير عن بعض الممارسات ا: الإدارات الإقطاعية -

في مجتمع رأسمالي حديث كالمجتمع الأمريكي، حيث استخدم سمسار السيارات كمثال على ذلك الذي يقوم 

بعرض سيارات شركة معينة لبيعها على الناس وقيامه بمهام تسهل معاملات بيعها من قبيل الحصول على 

السيارة بالأقساط وغيرها من  ضمانات مالية للشركة وتقديم كفاءات مالية ضامنة وتسهيل مهمة دفع ثمن

  .المهام، هذا الالتزام تقليدي إلا انه مكتوب على استمارات عقدية يوقع علها ممثل الشركة والسمسار



 

التي تشير إلى ازدواج المنافع المشتركة والمساهمة في اتخاذ القرارات الخاصة : التنظيمات النفعية -

لا رئيسه، وتأكيدها على الاختصاصات المهنية لأفراد بالتنظيم بشكل منطقي وترشيدي يخدم التنظيم 

  .          يشغلون مراكز إدارية ولهم رواتب منظمة ومحددة على أساس تخصصهم

التي تكز على التخصص العلمي وطابعها المعرفي والتدريب المهني والتقني لكي : تنظيمات اختصاصية -

التنظيمات المتخصصة، مثل الكليات والجامعات  تعكس اختصاصها وطابعها وتعمق وتوسع وظائفها بين

  .                  والمعاهد العلمية ومراكز البحوث

  : مقسما التنظيمات الرسمية حسب ما يلي وهناك تصنيف آخر وضعه الأستاذ جورج لندربرك  

 .    ءتنظيمات تهتم بالأدوات والآلات كالمعامل والمصانع ووسائط النقل ومكاتب البيع والشرا -

تنظيمات تهتم بالأفراد وصحتهم وراحتهم وإصلاحهم وتقويمهم كالسجون والمستشفيات التي تمثل علاقة  -

  .                                        النزلاء بالإداريين

أي ما يحتاجه الفرد من تسهيلات في تعامله الاقتصادي والاجتماعي مثل البنوك (تنظيمات تهتم بالرموز -

  .              الدوائر المالية ومكاتب ووسائل الدعاية والإعلامو

 ]72[.تنظيمات تهتم بالمعرفة العلمية للفرد، كالمدارس والكليات والجامعات والمعاهد الفنية والأكاديمية -

      ).316، 315، 310، 309، 308، 307ص(

                                                                                      

  :التنظيم غير الرسمي . 3. 2

تهتم العلاقات غير الرسمية داخل المنظمات بتنمية  :طبيعة العلاقات غير الرسمية .1. 3. 2

الاتصالات بين الزملاء العمل في جو ودي يتسم بروح الزمالة بعيدا عن المسميات كالمناصب 

هذا الجو وذلك عن طريق إنشاء إدارات داخل الأجهزة ، وقد تكون وهناك وسائل عديدة لتوفير .ابقوالأل

خارج إطار الهيكل التنظيمي الرسمي، تكون مهمتها إقامة أنشطة اجتماعية، رياضية وثقافية للموظفين في 

لجنة العلاقات « أو» اللجنة الاجتماعية « الأوقات غير الرسمية، ويمكن أن يطلق على هذه الإدارة اسم 

ولتوضيح الهدف من هذه الفكرة والتي لا تتواجد إلا في أجهزة قليلة سواء في القطاع » سمية غير الر

 :                 العام أو الخاص ، يمكن لهذه اللجنة أن تقوم بالمهام التالية
 .                                                                      إقامة الرحلات -

  .                                                              الأنشطة الرياضيةإقامة  -

  .                                    إقامة الأنشطة الثقافية من ندوات وأمسيات شعرية -

مساعدة الموظفين المحتاجين ماديا من صندوق اللجنة على شكل قروض تحصل من رواتبهم بالتقسيط  -

  .                                                                ريحالم



 

  .                              ميزانية مستقلة يمكن توفيرها من دخل الموظفين أنفسهم -

  ).56ص](56[ .أماكن مناسبة داخل الأجهزة لإقامة النشاطات الاجتماعية والرياضية والثقافية المقترحة -

 

 : أهمية التنظيم غير الرسمي .2. 3. 2

تكمن أهمية التنظيم غير الرسمي من الناحية العملية في عدم إمكانية تنظيم كافة مناحي النشاط التي      

التقويم  اتتطلبها الحياة الاجتماعية والمهنية في شكل قواعد وإجراءات مضبوطة ومحصورة مرجعية،وانم

  .     كثر استعمالاالمتبادل بطريقة شفوية عفوية تبقى الأ

كما أن قنوات الاتصال المعتمدة رسميا عن طريق التنظيم الرسمي بطيئة ومحدودة وفقيرة من حيث     

نزوات الأشخاص الذين يحتفظون بجزء من المعلومات لأنفسهم أو يؤولونها لالمعلومات،وغالبا ما تخضع 

ة من الخطورة التي لا تنتظر القنوات فنشوب حريق في حظيرة ما للسيارات هو بدرج. تأويلا خاطئا

  ). 33ص](104[ .الرسمية لإيصال المعلومات حتى تتخذ التدابير الإستعجالية اللازمة

           

                                          :          خصائص التنظيم غير الرسمي. 3. 3. 2

إلى التجمع الطبيعي للأفراد  رالتنظيم الذي يشي الرسمي فهو ذلك ركما سبق تحديد مفهوم التنظيم غي   

  .            داخل العمل، والذي ينشأ عنه نوع من العلاقات الشخصية لا يتحدد في إطار التنظيم الرسمي

  :        ومنه فان للتنظيم غير الرسمي خصائص تميزه عن التنظيم الرسمي تتمثل في  

لوم السلوكية أن الأفراد المنتمين إلى الجماعات أو الشلل أو لاحظ الباحثون في مجال الع: الاتصال -

حيث .العصب يميلون إلى تفهم الأشياء بسرعة أي أنهم يتصلون بسهولة ويفهمون بعضهم البعض بسرعة

الرسمي يعد أداة هامة للحصول على المعلومات وتفسيرها للأفراد وبذلك يتولى دورا  رأن التنظيم غي

  .                الأفراد وانطباعاتهم عن العالم المحيط بهم كبيرا في تكوين أراء

قد ظهرت الاستقصاءات العلمية أن أعضاء الجماعة غير الرسمية كثيرا ما يشاركون في بعض : القيم -

الكتاب الجماعات على أساس العقيدة المشتركة أو الآراء أو الأفكار، بمعنى أن الجماعة غير الرسمية 

  .            ها تتميز باعتناقها لقيم معينةمهما كان تكوين

أن التنظيمات غير الرسمية ينظر إليها باعتبارها أهزة للرقابة الاجتماعية، إذ أنها تولد ثقافة تستند على  -

 .    بعض نماذج السلوك التي بدورها تتطلب تماثلا من أعضاء الجماعة

م غي الرسمي يتطلب أساليب للتحليل مختلفة عن تلك أن شكل العلاقات الإنسانية المتداخلة في التنظي -

التي تستخدم في تحديد علاقات الأفراد ي التنظيم السمي، ويطلق على الوسيلة المستخدمة لتحديد هيكل 

  .      الرسمية اسم التحليل الاجتماعي رالجماعات غي



 

فراد، ولهذا يعرف التنظيم غير أن بقاء التنظيم غير الرسمي يتطلب استمرار العلاقات ودوامها بين الأ -

 .                                          الرسمي بأنه يعارض التغيير

أن المظهر الأخير للتحليل الذي يحظى باهتمام النيوكلاسيكين في دراساتهم للتنظيم غير الرسمي هو  -

غي الرسمي تتناول الكيفية التي  دراسة وضع القائد غير الرسمي، ويلاحظ أن المناقشات تدور حول القائد

بمقتضاها يؤدي هذا القائد دوره والمميزات الخاصة وكيفية معاونته للمدير ولتحقيق أهدافه في التنظيم 

        ). 105، 104، 17، 16ص]( 80[ .الرسمي

  

  :                                       التنظيم غير الرسمي عند شستر برنارد. 4. 3. 2

أن في كل تنظيم رسمي يوجد تنظيم آخر غير رسمي ينبع من داخله، يقوم على  يرى شستر برنارد      

أساس عاطفي، كما أنه غير محدد ومعروف إذ يعتمد على العلاقات التي تنشأ بين العاملين، سواء أكانت 

ا، أو أي سبب تلك العلاقات شخصية تقوم على توافق المزاج النفسي بين الناس أو على أساس منفعة م

إذن التنظيم غير الرسمي ليس له تركيب معين، أو أقسام محددة، وهو في حالة حركية  . آخر غير رسمي

 :       مستمرة ويرى برنارد أن التنظيم غير الرسمي آثار هامة تتبلور في أمرين

   .       أنه يخلق لدى الأفراد اتجاهات وعادات، ويشكل أنماط سلوكهم بدرجة كبيرة -

أنه يسهم في تهيئة الظروف التي يمكن للتنظيم الرسمي أن يمارس في ظلها أعماله المحددة، لذلك يجب  -

   ). 254، 253ص]( 78[ .دارةرعاية التنظيم غير الرسمي من قبل الإ

  

                                             : النظرية النيوكلاسيكية والتنظيم غير الرسمي.5. 3. 2 

لم تتعرض النظرية الكلاسيكية للتنظيم إلى التنظيمات غير الرسمية خصوصا فيما يتعلق بالأسباب       

التي تؤدي إلى تكوينها ودوافع السلوك الجماعي والعلاقة بين التنظيمات غير الرسمية وبين التنظيم 

مبادأة بالتعرض لهذه الموضوعات، حيث الرسمي، ولذلك يعود الفضل إلى النظرية النيوكلاسيكية في ال

كان الاعتقاد السائد هو أن التنظيمات غير الرسمية إنما تظهرلحاجة اجتماعية وهي حاجة الأفراد إلى 

ولكن الأبحاث التي قامت بها النظرية النيوكلاسيكية أثبتت وجود محددات أكثر  ضهم البعضعالارتباط بب

 :  وزنا في تكوين هذه التنظيمات هي

 .    الموقع، الحرفة أو المهنة، المصالح المشتركة، القضايا أو المسائل الخاصة

  :       وتضيف النظرية النيوكلاسيكية أن التنظيمات غير الرسمية تتضمن خصائص أو مميزات معينة منها  

    .                                                                    رقابة اجتماعية -

  .                                                                  تحليل اجتماعي -



 

  .                                                            أوضاع واتصالات خاصة -

   .                                                                      مقاومة التغيير -

           ). 55، 54ص]( 44[. القيادات غير الرسمية -

                                           

  ).منظور مقارن(التنظيم الرسمي والتنظيم غير الرسمي  . 4. 2

من أجل توضيح طبيعة التنظيمات : مقارنة التنظيمات الرسمية بالتنظيمات غير الرسمية.1. 4. 2

:           غير الرسمية من الضروري عقد مقارنة بينهما للوقوف على نقاط الشبه والاختلافالرسمية والتنظيمات 

من الصفات الرئيسية للتنظيمات الاجتماعية الكبيرة أنها رسمية أي أنها تختلف في الجماعات الصغيرة  -

بينهما يبدأ من مفهوم العضوية حيث تكون والفرق ) غير الرسمية(ذات العلاقات الحميمة أو القرابية

بينما يكون انتماء العامل إلى .عضوية التنظيمات الرسمية اختيارية لا يكون الفرد مجبرا على الانتماء إليها

ولأجل تحسين  رالنقابة العمالية طواعية ويكون انتماؤه لها مدفوعا بالحصول على مكاسب عمالية أكث

       .وضعه الاجتماعي والاقتصادي

تستلزم عضوية الفرد في التنظيم الرسمي توفر شروط خاصة يضعها التنظيم نفسه كالجنس أو العمر أو  -

  .      يد في التنظيمات غير الرسميةقالمهنة وما شابه بينما لا نجد مثل هذا الالتزام الم

ل استلامه العضوية، تخصص التنظيمات الرسمية ببعض المهام والواجبات للقيام بها من قبل الفرد حا -

كاشتراكه في الاجتماعات أو التصويت أو الاشتراك في المناقشات، بينما لا نجد مثل هذه المهام 

  .    والواجبات في التنظيمات غير الرسمية كالزمر الصداقية

ذج يتضمن بناء التنظيم الرسمي تدرجا هرميا يوزع عليه أفراده وجماعاته، بينما لا نجد مثل هذا النمو -

  .                                   الهرمي عند الجماعات غير الرسمية

ي عن طريق المراسلات الرسمية أتكون الاتصالات داخل التنظيمات الرسمية من خلال قنوات رسمية  -

 والاتصالات السلكية و اللاسلكية والمكاتب الخطية من اجل ربط وحدات التنظيم الفرعية بالوحدة المركزية

لذلك يكون اتصال وتفاعل أعضاء التنظيم الرسمي بشكل غير مباشر بينما يكون اتصال وتفاعل أفراد 

  .                           التنظيمات غير الرسمية وجها لوجه وبشكل مباشر

تتصف التنظيمات الرسمية بتقسيم عمل مركب ومعقد، بينما تتصف التنظيمات غير الرسمية بتقسيم  -

  .                                                           يطعمل بس

بعمل معين تقوم به بينما لا توجد هذه الصفة في التنظيمات غير  تخصصهاف التنظيمات الرسمية بتتص -

  .                                                   الرسمية

  .بينما لا تعطي أجور في التنظيم غير الرسمي إعطاء أجور ورواتب لأعضاء التنظيم الرسمي -



 

غير  استخدام الأساليب البيروقراطية داخل التنظيم الرسمي بينما لا توجد هذه الصفة في التنظيم -

  .يالرسم

للتنظيمات الرسمية أسماء وشعارات خاصة بها تميزها عن باقي التنظيمات الرسمية وغير الرسمية  -

 ركالختم والعلامة المسجلة والعلم والشعار، بينما لا نجد ذلك في التنظيمات غيتعكس وظيفة التنظيم غالبا 

                                            ). 290، 289، 288ص] ( 71[  .الرسمية

  : على جانبين هماكل تنظيم يشتمل  ه حيثوقد لخص الكاتب محمد عبد المنعم أوجه التشاب   

  .                                                    منهم التنظيمالأفراد الذين يتكون  -

  .                     النظم والمعايير والأهداف والقيم والوظائف التي تنظم الأعضاء -

من هنا نرى أن الكاتب محمد عبد المنعم يعتبر أن كلا من التنظيم الرسمي والتنظيم غير الرسمي يضم 

ي إطار كما أن كلا منهما ينضم أعضاؤه عن طريق نظم ومعايير وقيم تلزمهم أفرادا يعملون ف

   ).23ص( ] 63[ .بإتباعها،وذلك لبلوغ الأهداف المرسومة التي أشيء التنظيم من أجلها

] 17[: الرسمي في النقاط التالية وهناك من يحدد أوجه الاختلاف بين التنظيم الرسمي والتنظيم غير  

  ). 229ص(

   التنظيم غير الرسمي                               م الرسميالتنظي
    :من حيث الحجم - 1:                                 من حيث الحجم - 1

عدد أعضائه أصغر من التنظيم              حجمه كبير نظرا لان عدد أعضائه          
  .     الرسمي لإمكانية الاتصال                                     .         كثيرين

  :من حيث العضوية -2    :                            من حيث العضوية - 2 
  .اختيارية وغير مفروضة.                العضوية هنا مفروضة على الأعضاء
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  ). 341، 340ص]( 20[ :ويضيف كيث دايفير نقطتين أساسيتين هما

  التنظيم غير الرسمي                            سميالتنظيم الر  
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  :تكوين التنظيمات غير الرسمية بالتنظيمات الرسمية.2. 4. 2

نشأ التنظيمات غير الرسمية من التنظيمات الرسمية، كما وأنها تعتبر ضرورية لها، ولكن حين ظهور ت    

التنظيمات الرسمية فإنها تخلق التنظيمات غير الرسمية، ويبدو أنه ليس من السهل الاعتراف أن جزءا 

ا نجد أن الأفراد الذين الرسمي وفي الواقع كثيرا م رهاما وضروريا لنظام التعاون الرسمي هو التنظيم غي

تتوافر لديهم خبرة كبيرة سينكرون وجود التنظيمات غير الرسمية داخل التنظيمات الرسمية،  سواء أكان 

هذا راجعا إلى التركيز الكبير على مشاكل التنظيم الرسمي أو راجعا إلى التردد في الاعتراف بوجود 

الشكل، ولكن مما لا يمكن نكرانه أن كبار  أو متعذر التوصيف أو ماهو منعدم ماهو صعب التجديد

ل تام بالتأثيرات المنتشرة هالتنظيمات كثيرا ما يكونون في ج يالإداريين وفي بعض الأحيان جميع إداري

والاتجاهات داخل التنظيمات وبالرغم من ذلك لا نستطيع فهم التنظيم أو كيفية عمله من الخريطة التنظيمية 

د أو القوانين أو حتى من النظر وملاحظة هيئة العاملين فيه ولكن معرفة حبال أو من اللائحة أو القواع

ه للمجتمع غير التنظيم في معظم الأحيان وهو معرفة مركز كل شخص وطبيعة ما يؤدي وسبب تأديت

سمي بالرغم من أنها كثيرا مالا تدرك رالتنظيمات غير الرسمية كثيرا ما تقترن بالتنظيم الف.الرسمي

لمديرين والسياسيين وغيرهم من سلطات التنظيم، كما وأنها لا تدرس بطريقة محددة إلا على بشعور ا

              .مستوى الإنتاج في التنظيمات الصناعية

                                                 

                                    :  وظائف التنظيم غير الرسمي في التنظيمات الرسمية. 3. 4. 2

من أهم وظائف التنظيمات غير الرسمية في التنظيمات الرسمية هو الاتصال، وهناك وظيفة أخرى    

تتمثل في المحافظة على التماسك في التنظيمات الرسمية عن طريق الاستعداد للخدمة، والوظيفة الثالثة 

اتي والاختيار المستقل، وحيث أن تفاعلات تتمثل في العمل على الاحتفاظ بالتكامل الشخصي والاحترام الذ

فان التفاعلات  -باعتبارها أداة التنظيم - التنظيم ير الرسمي لا يتسلط عليها هدفا غير شخصيا أو سلطة

تتميز بالاختيار وتزود الفرص كثيرا لتعزيز الاتجاهات الشخصية ، وبالرغم من أن هذه الوظيفة قد تعتبر 

مكن النظر إليها كوسيلة للمحافظة على بعض تأثيرات التنظيم الرسمي التي مهمة للتنظيم الرسمي فانه ي

  ). 115ص]( 80[ .تميل إلى تفتيت شخصية الفرد

 

                          :حول النظرة التقليدية والنيو كلاسيكية. 4. 4. 2

يو كلاسيكية في لقد أسهمت النظرية الن: العلاقة بين التنظيم الرسمي والتنظيمات غير الرسمية -

خلق وجهة نظر جديدة اتجاه التنظيمات غي الرسمية وهذه النظرة لا يمكن فهمها إلا من خلال المقارنة 

والواقع أن النظرية التقليدية لم تهمل التنظيمات غير .روجت لها النظرية التقليدية مع النظرة القديمة التي



 

ة المثالية الرشيدة إلى التنظيمات، ولعل اهتمامها الفائق سمية تماما، ولكن كانت لها فلسفة تتميز بالنظررال

للوصول بالتنظيم إلى الحالة المثالية جعلها تنظر إلى أي سلوك مخالف للسلوك السمي النموذجي باعتباره 

سمية وما تفرضه أحيانا من سلوك قد يكون مناهضا رال رعملا غير مشروع ،ولذلك فان التنظيمات غي

شرعي  رينظر إليه على أساس انه سلوك خارج وغير مألوف ولذلك فهو سلوك غي للسلوك الرسمي كان

أما النظرية النيو كلاسيكية فقد اكتشفت من خلال التجارب التي أجريت في مصنع . ينبغي القضاء عليه

نتيجة للتواجد الإنساني المستمر في مواقع  أن التنظيمات غير الرسمية تتكون كظاهرة طبيعية هاوثورن

عمل ونتيجة لبعض الظروف الأخرى، كالمصالح المشتركة والقضايا الخاصة ، وبناءا عليه تكونت وجهة ال

  : نظر النظرية النيو كلاسيكية اتجاه التنظيمات غير الرسمية وعلاقتها بالتنظيم الرسمي على الوجه التالي

وتستمر ولا يمكن القضاء توجد  الرسميةعلى المستوى الرسمي ينبغي الاعتراف بان التنظيمات غير - 

دارة التنظيم على أن تتعامل مع هذه التنظيمات ويكمن هذا التعامل عن إعليها  ولذلك ينبغي أن تتعود 

راء التي يبديها قائد الجماعة غير الرسمية والسماح لهذه الجماعات  بالإسهام في الآطريق الاستماع إلى 

المستويات والأنماط التي تحددها الجماعات غير الرسمية  عملية اتخاذ القرارات  كما يجب الاعتراف بان

  .  تستطيع أن تفرض وجودها على سياسة التنظيم الرسمي

ومنه نرى أن النظرية النيو كلاسيكية أحدثت تطورا في النظر إلى التنظيمات غير الرسمية  والشعار    

ضرورة التعايش السلمي بين  بمعنى أوضح» عش ودع غيرك يعيش« الذي رفعته النظرية الجديدة هو

التنظيم الرسمي والتنظيمات غير الرسمية، وهذا يعني أن المحاولة الجادة من جانب المديرين لإيجاد علاقة 

عملية مع التنظيمات غير الرسمية يمكن أن تؤدي إلى رابطة أقوى قد يتم بمقتضاها تعديل كلا من 

             ). 56، 55ص]( 44[وجهات النظر الرسمية بما يحقق التقارب بينهما

ن التنظيم غير الرسمي يفرض أولتوضيح العلاقة بين التنظيم الرسمي وغير الرسمي لابد من الاعتبار ب  

ا من التنظيم الرسمي ولا يمكن يستمر ويصبح متوسعا ، دون ظهور التنظيم الرسمي وينشا هذا في رقد

التي ينطوي عليها استمرار الاتصال  وحين تكون جزء منه من الاعتراف بتشابه الحاجات والمصالح و

هذه الحاجات والمصالح مادية وليست اجتماعية فان الانسجام أو التعاون أو صراع المصالح أو 

الخصوصية أو العداوة أو انعدام التنظيم قد تظهر كلها نتيجة لذلك ، وحتى في الحالات حيث تكون 

ا بالمثل تتطلب قدرا كبيرا من التركيز على غايات أو أغراض المصالح غير مادية ولكنها اجتماعية فإنه

                            ). 112ص]( 80[ .محددة للعمل وذلك للمحافظة على التجمع

 نلاحظ هنا أن النظرة التقليدية للتنظيم غير الرسمي جعلها ترفض أي نهوض لهذا التنظيم وتطوره   

النظرية النيوكلاسيكية فأقرت بأهمية الاعتراف  أماظيم الرسمي، وبالتالي رفضه لأي علاقة مع التن

  .  بالتنظيم غير الرسمي وضرورة التعايش السلمي بينه وبين التنظيم الرسمي

  



 

  :العلاقة بين التنظيم الرسمي والتنظيم غير الرسمي حول ظرة الحـديثةالنـ. 5. 4. 2

ي على أساس من مهابة المكانة، وطبقا للمعايير تنبثق العلاقات الاجتماعية في التنظيم الرسم     

في التنظيم غير الرسمي فتنبثق على أساس الاحترام الشخصي ووفقا لمعايير  أماالجماعية المحددة، 

مجتمعية ضمنية وحيث أن المهابة تتعلق أساسا بالمكانة، فإنها تعد بالضرورة مكونا محوريا للتنظيم 

نه يتعلق بالأشخاص فانه يعتبر لهذا السبب مكونا أساسيا للتنظيم غير الاحترام فنظرا لأ أماسمي ، رال

وبما يتوافر في بعض المنظمات قدر من التطابق الوثيق بين كل من التنظيم  )166ص(]81[ .الرسمي

وفي ظل , الرسمي ومن المحتمل كذلك أن يستمر هذا التطابق إلى أمد طويل نسبيا  رالرسمي والتنظيم غي

النحو فان المكانات عالية المهابة غالبا ما تشغل بأشخاص يتمتعون بدرجة  كبيرة من  وضع على هذا

فان , إذا كان ثمة تباعد شاسع بين التنظيم الرسمي وغير الرسمي داخل المنظمة الواحدة  أما, الاحترام 

ن يكون كل منهم ولا يعدوا أ, المهابة تظل متعلقة بالمكانة وحدها ومن  ثم يتوقف احترام شاغلي المكانة

  .     أكثر من رئيس صوري

يكفي  إن التنظيم الرسمي أيا كانت جدية محدداته التنظيمية وصرامة معاييره وضوابطه النظامية لا   

وعلة ذلك أن البناء , وحده لإرساء قواعد منظمة ناجحة ما لم يحض بمساندة وتأييد التنظيم غير الرسمي 

لم تشد أعضاءه  ما, بالضرورة وبشكل إلي إلى هيكل إداري كفؤ وناجح أكثر تنظيما وفعالية لا يقتضي 

ولا يعني ذلك بحال إن مشاعر الود المتبادل تكفي وحدها لان تواصل .ميمة من الود المتبادلأواصر ح

إذ من المحتمل أن , المنظمة بنجاح حالما يكون تنظيمها الرسمي على درجة محسوسة من العجز والقصور

وليس من المستبعد ,  قاء ذو المراكز المتكافئة إزاء بعض المسائل المتعلقة بشؤون المنظمةيختلف الأصد

أيضا أن تزداد حدة التنافس أو الصراع بينهم حول المنصب الشاغرة أو المكانات ذات الصلاحيات 

ير السوية وتطوير نمط العلاقات الاجتماعية غ, الأمر الذي من شانه تمزيق أواصر الود بينهم. الواسعة 

ولذلك فإن كفاءة المنظمة وفعاليتها لا تتوقف على الجدية محدداتها , قوامها الرئيسي البغض والعداء

التنظيمية أو صارمة معاييرها  وضوابطها النظامية فقط، ولا تقتصر أيضا على سيادة المشاعر الطيبة 

يتلقاه تنظيمها الرسمي من  يد على ماوأواصر الود المتبادل بين أعضائها فحسب، ولكنها تعتمد إلى حد بع

دعم وتأييد ومؤازرة من انب تنظيمها غير الرسمي ، فإذا ما دأب الشقاق بينهما واتسع مداه أصبح وجود 

  ).167ص]( 81[ .المنظمة واستمرارها على شفا منحدر خطير يهددها سويا بالانهيار

بقيام التنظيم غير الرسمي وتؤكد على أهمية ن النظرة الحديثة تعترف اعترافا صريحا أومنه نستخلص    

ا فهي ترى ضرورة إحداث توافق وانسجام مإعطائه قيمة مثله مثل التنظيم الرسمي ، أما من جانب علاقته

بينهما  كما أنها تقر بإمكانية وإلزامية ظهور صراع بينهما ، وهي ترى أن هذا الأمر طبيعي ولحل هذا 

  .  ق واكتشاف الأسباب للوصول إلى الحلول المناسبة للتنظيمين الصراع لابد من البحث في العم



 

 : الفصل  لاصةخ

تطرقنا في هذا الفصل إلى الفكرة العامة للتنظيم ، باعتباره صلب موضوع الدراسة ، وهذا بالتطرق     

ز هذه إلى مدارسه ونظرياته وأهم جانبيه المتمثلين في التنظيم الرسمي والتنظيم غير الرسمي حيث ترتك

الدراسة على هذين الجانبين من التنظيم ، وهذا بالتعرف على خصائصهما وأهميتهما وطبيعتهما لنختم هذا 

حيث .الفصل بدراسة مقارنة للتنظيمين ، بدراسة العلاقة بينهما من وجهة النظر النيوكلاسيكية والحديثة 

نظيم الرسمي عند ماكس فيبر، طبيعة تطرقنا إلى التنظيم الرسمي وغير الرسمي عند شستر برنارد، والت

وأهمية التنظيم غير الرسمي ، وكذا النظرية النيوكلاسيكية للتنظيم غير الرسمي التي اعترفت بأهمية هذا 

  .التنظيم في رفع الروح المعنوية للعاملين من أجل زيادة إنتاجيتهم

والخارجية، وهو ما يطلق عليه  فأي منظمة تقوم على أساس تنظيم مكتوب يسير العلاقات الداخلية     

عادة التنظيم الرسمي ، وفي المقابل يظهر أو يتكون داخل هذا التنظيم تنظيم آخر يتأثر ويؤثر فيه، يتمثل 

في التنظيم غير الرسمي، حيث ينشأ بين العاملين بصورة تلقائية ،إلا أن له هو الآخر أسسه وقواعده 

لأحيان مع أهداف التنظيم الرسمي ، ويضفي هذا التنظيم وأهدافه الخاصة والتي تتعارض في أغلب ا

وفي الفصل الموالي سنتطرق إلى ظاهرة الصراع التي تنشأ . الصبغة الإنسانية والاجتماعية على المنظمة

  .بين التنظيمين نتيجة هذا التعارض في الأهداف

  

  

  

  

  

  

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  



 

  
  
  

  :3الفصـل 
  .الصـراع التنـظيـمي ومصـــادره 

  

  

 
الصراع التنظيمي ظاهرة لا تخلو منها منظمة من المنظمات المختلفة، فهي تحدث بداخلها في أشكال      

متعددة من خلاف أو جدال كرد فعل لتلك التفاعلات، والمنظمة جهاز له أهداف محددة تسعى إلى تحقيقها 

مهام وتوزيع السلطات في البيئة الاجتماعية التي توجد بها، من خلال تنظيم الأدوار والعلاقات وال

والمسؤوليات  وتوجد المنظمة داخل بناء محدد له معاييره وقوانينه ونظمه ، ومن خلال نشاطها تتولد 

  .                                      عمليات تفاعلية ينتج عنها ظهور الصراع التنظيمي 

لوك التنظيمي في الآونة الأخيرة وقد احتل موضوع الصراع اهتماما خاصا من الكتاب في مجال الس  

  .  باعتباره ظاهرة إنسانية تحدث بين الأفراد في الجماعات المختلفة

   

  .أنواعه،مصادره،آثاره،وإدارته:الصراع .1. 3

ميلادي وخبراء التنظيم السلوك  20منذ بداية القرن :الــنظرة التقليــدية للصراع.1. 1. 3

رتهم إلى الصراع  مثل هذا التحويل في التفكير يرجع بالدرجة الأولى التنظيمي يحاولون تدريجيا تغيير نظ

إلى الافتراضات حول ما إذا كان الصراع شيئا ايجابيا أو سلبيا ، وفي الحقيقة يوجد منظورين مختلفين 

تؤكد النظرة التقليدية على أساس أن حيث  .المعاصرةالنظرة التقليدية والنظرة الحديثة أو : للصراع هما 

لصاع في مجمله يعتبر شيئا سيئا وهذه النظرة السلبية للصراع تجرع جذورها التاريخية إلى العقود ا

الثلاثة الاولى من القرن العشرين ميلادي، حيث سيطرت أحداث العنف بين الإدارة وحركات العاملين ، 

انه يجب الحد منها أو ومن الدلالات الهامة لهذه النظرة هو انه طالما أن الصراع يعتبر ظاهرة سلبية ف

القضاء عليها ، ومن الناحية التقليدية فقد أخذت محاولات تقليل الصراع شكل الإخماد أو القمع ، ولسوء 

الحظ فان الإخماد قد ينجح في إزالة الصراع ظاهريا ، إلا انه لا يتعامل مع الجذور أو الأسباب  ومن ثم 

  ). 480ص](98[ .الظروف يعطي الفرصة لإثارته مرة أخرى إذا ما توافرت

  

 



 

  :                                                              النظرة المعاصرة للصراع. 2. 1. 3

تستند النظرة المعاصرة للصراع على انه ليس بالضرورة شيئا ايجابيا أو سلبيا ، ولكن باعتباره حتمية     

اد او الزائد قد يؤدي إلى نتائج سلبية حيث يتطلب إنفاق المزيد أو حقيقة في حياة المنظمات ، فالصراع الح

من الوقت والموارد للتعامل معه، أما الصراع المحدود للغاية فانه يمكن أن يؤدي إلى نتائج سلبية كذلك  

 98[ .وذلك عندما تؤدي هذه الحالة إلى اللامبالاة أو فقدان الحماس وعدم الرغبة في التغيير أو التطوير

  :                     ويترتب على تبني وجهة النظر المعاصرة نتيجتين هامتين هما).480ص](

في العديد من المواقف فان الصراع يمكن أن يكون ايجابيا أو مرغوبا ، وذلك بسبب تأثيره الايجابي  -

  .                 كارعلى النتائج ، وذلك مثل الحالات التي يقود فيها إلى إثارة الرغبة في الإبداع والابت

كما أن الصراع بطبيعته ليس شيئا ايجابيا أو سلبيا ، فانه قد يقود إلى نتائج ايجابية أو سلبية، ويتوقف  -

، ويقودنا ذلك إلى القول بان الصراع قد  محاولة الحد منه وليس  اع رالص  إدارة  أسلوب  ذلك على

أو الأفراد عن البحث عن طرق أفضل لانجاز المهام أو  يكون معتمدا كإستراتيجية إدارية لحث الجماعات

  ).481ص]( 98[ .أداء الأعمال

  

  :مصادر الصراع الأساسية في المنظمة .3. 1. 3 

   :                     هناك أربعة مصادر أساسية تسبب الصراع داخل المنظمة هي   

                             .                               عدم التجانس في الأهداف -

  .                                                             نقص الموارد التنظيمية -

  .                                                                      توقعات الأداء -

                                                                             ]170[. الهيكل التنظيمي -

ولعله من الواضح أن أهم سبب للصراع داخل المنظمة هو التنافس على الموارد المحدودة أو المعدات     

  .فكل فرد يحاول المبالغة فيما يقدمه للمنظمة لكي يصل إلى نصيب عادل من الموارد المتاحة. أو الأفراد

هما الغموض حول السلطة ، والغموض حول المسؤولية، فالغموض حول السلطة وهناك سببان آخران    

يجعل الأفراد غير مدركين من هو صاحب السلطة ، أما الغموض حول المسؤولية فيجعل الأفراد غير 

إضافة إلى الأسباب التنظيمية ، هناك الأسباب الشخصية التي تعتبر  .مدركين من هو المسؤول عن العمل

ينتج عن عوامل شخصية  ماراع  التنظيمي فالصراع عادة سببا هاما في حدوث الصهي الأخرى 

يهتم بما يتصف  أسباب تصرفات الآخرين ، والفرد عادة ما كالعلاقات بين الأفراد ، فالتفسيرات الخاطئة 

س بناءا، يكون هداما ولي الآخرين ، إضافة إلى الخطأ في الاتصال بمعنى أن النقد الموجه للفرد أحيانا ما

إلى عدم الثقة ، فإذا تواجد الخوف أو عدم الثقة  إضافةفيكون رد فعل الفرد اتجاه هذا النقد رد فعل سلبي  



 

وهناك بعض الأشخاص لديهم ميل طبيعي  تنشب الخلافات والصراعات وكذلك السمات الشخصية 

  ).321، 318ص]( 27[. للصراعات

اع المتمثلة في التوظيف والترقية إضافة إلى مصدر رالص أما محور دراستنا فسيرتكز على مصادر     

آخر هام يتمثل في الاتصال وصعوبته بين مختلف الأفراد والفئات المهينة وخاصة بين الجماعات الرسمية 

والجماعات غير الرسمية، هذه الصعوبة في الاتصال تؤدي إلى نشوب الصراع بين الجماعتين الناتجة 

يضا في إطار الصراع حول الموارد النادرة إضافة إلى الخلافات الشخصية التي عن سوء التفاهم وهذا أ

  .تلعب هي الأخرى دورا هاما في إثارة الصراع

  

  :                                                             أنـــواع الصــراع. 4. 1. 3

النقابات والإدارة ، وهذا الصراع يعتبر من  وهو صراع بين العمال والإدارة أو بين :الصراع الصناعي -

الاجتماعية في صناعة اليوم وخاصة بالدول الرأسمالية ، وهذا الصراع ناتج عن الفوارق بين  المظاهر

أهداف العاملين ممثلين بنقاباتهم وأهداف الإدارة ،إذ تهتم هذه الأخيرة بالربح ، بينما يهتم العاملون 

  .                                          اتساعا بتقدم التكنولوجيا وتطور الآلاتبالأجور وقد ازدادت الشقة 

أي الصراع بين التنفيذيين ومصدر هذا الصراع مرده  :الصراع بين الإدارات التنفيذية والمستشارين -

بات الطموح الشخصي للاستشاريين ،والذي يتمثل في الاعتراف الشخصي بوجودهم، وهم بحاجة إلى أث

جدارتهم ، في حين يدعي التنفيذيون أن الاستشاريين يمثلون وكلاء تحت التجربة وليسوا أعضاء في 

الإدارة ولذا فهم لا يملكون الأهمية التي عليها التنفيذيين بالنسبة لعملية الإنتاج وبالتالي قبول ترقية 

  .   الاستشاري رهبن بموافقة التنفيذيين

والصراع بين الوحدات الإدارية صراع للهيمنة والحصول على النفوذ  :اريةالصراع بين الوحدات الإد- 

ومثال ذلك الصراع الناتج من تداخل أعمال قسم الإنتاج ودائرة المبيعات ،وهي دوائر مهمة إلى جانب 

كونها دوائر تنفيذية،فهناك صراعات حول قبول أوامر الطلب ،وأخرى في برمجة وتخطيط وجدولة 

.                                  تلعب السيطرة النوعية دورا في الصراع بين قسم الإنتاج والمبيعاتالإنتاج  كما 

كما أن  وتتمثل بصراع المنظمة ومالكيها لتحقيق عائد مرض :الصراع بين المنظمة ومحيطها الخارجي -

الغرض الذي تهدف إليه وهناك هناك صراعا بين المنظمة والمجتمع  الذي يحدد طريقة عملها، وطبيعة 

صراع بين المنظمة وبين المستهلك الذي يريد وفرة في السلع والخدمات وأسعارا مناسبة لها، وهناك 

  .صراع بين المنظمات أنفسها حيث تسعى كل منها الحصول على أكبر المنافع

ع يحدث حينما تكون هنالك صراع بين الفرد و الدور الذي يؤديه للمنظمة و هو صرا :صراع الأدوار -

إضافة إلى الصراع الذي ينشا . متطلبات الدور الذي يقوم به الفرد تتناقض مع حاجاته و قيمه و اتجاهاته

عن اختلاف تعريف الدور، وذلك حينما يتوقع الأفراد من وظيفة ما عدة توقعات أو ادوار ليحققها شاغلها، 



 

ميع العاملين مع صاحب ذلك الدور، مما يؤدي وهذا ما يجعل ذلك الدور غير مفهوم أو غير مرض لج

و هناك صراع تداخل الأدوار و مصدره قيام الفرد بادوار متعددة في تنظيمات . إلى صراع فيما بينهم

، 242، 240ص]( 24[ مختلفة و مثلها موقف الفرد الذي يؤدي عمل مراقب نقابي و مشرف إداري معا

من حيث الأطراف هناك تقسيم آخر و هو التقسيم من حيث  إضافة إلى تقسيم أنواع الصراع).244، 243

  : و تتمثل أنواع هذا التقسيم فيما يلي. طبيعة الصراع

كل فرد يقوم بنفس الأفعال بطريقة مختلفة و يعطي تأويله، أو تكون المعطيات  :صراع الأفعال -

  .المكتسبة مختلفة أيضا فيما بينها

  .لكن لا يعطي احد منا نفس التوضيحات و التفسيرات نتفق حول الظاهرة و :صراع الأسباب -

 يجب البلوغ إلى هذا،( عدم الاتفاق يكون حول الهدف المنشود بحيث يكون  :صراع على الأهداف -

 ...) يجب البلوغ إلى ذاك

  .نتفق حول الهدف و لكن نختلف حول الإستراتيجية أو التكتيك أو الخطة المتبعة :صراع على الطرق -

الاختلاف يكون حول المعايير التقييمية على المستوى المعنوي أو التطبيقي أو : على التقسيم صراع -

  ...السياسي

إن حدوث صراع حول قضية معينة قد يؤدي إلى نتيجة، فإذا كانت ايجابية نقول : صراع على التأثير -

تأثير  نتاج فنقول أن هناكأن هناك تأثير ايجابي للصراع و إذا كان هناك تضييع للوقت و تأثير على الإ

  ).502، 501ص](152[ .سلبي للصراع

  

  :آثــار الصــراع .5. 1. 3

 :الآثار الايجابية -

  .                                  الصراع يكشف المشاكل التي يريد كل فرد إخفاؤها -

  .الصراع يحفز كل طرف لمعرفة الطرف الآخر بشكل كامل - 

  .          تمام بالأفكار والتوجهات الجديدة وتسهي الإبداع والتغييرالصراع يشجع الاه- 

  .الصراع يدعم متخذي القرار في التحدي مم يؤدي لدفعهم لإصدار قرارات أفضل -

                                                                 ). 321ص]( 27[ .الصراع يدعم الولاء -

. إشباع الحاجات النفسية للأفراد والتغلب على الإحباط والكبت لدى الأفراديشجع الصراع على   -

         ).197ص](38[

  ).322ص]( 27[ .الصراع يظهر وجهات النظر المتباينة مما يدعم المنظمة ككل -



 

ة وبالتالي الصراع يمكن أن يساهم في الفاعلية التنظيمية، ولكن ذلك يتحقق فقط عندما يدار الصراع بطريق

  .جيدة، ولا يخرج عن نطاق التحكم

  :الآثار السلبية -

 المشاعر السيئة بين الأفراد، وكذا العلاقة السلبية بينهم ، وبين المجموعات وإدارات المنظمة، وهو ما -

  .يقلل التعاون

  .يحول الصراع طاقات الأفراد بعيدا عن أهداف المنظمة مما يؤثر على فاعلية المنظمة ككل -

  .يؤدي إلى أن كل إدارة أو قسم يلقي بمسؤولية الأخطاء على القسم الآخرالصراع  -

  .الصراع يؤدي إلى تعصب الأفراد الشديد كل إلى إدارته -

قد يؤدي الصراع إلى إحداث أثار ضارة بالصحة النفسية والجسمانية للأفراد، مما يؤدي إلى اتجاهات  -

  .وسلوكيات سلبية اتجاه الأفراد مع بعضهم البعض

عدم الشعور بالرضا لدى الأشخاص الذين ينشأ بينهم الصراع و يؤدي ذلك إلى انخفاض الروح  -

  .المعنوية، وعدم تحقيق روح الفريق الواحد

يؤدي الصراع إلى إهدار الوقت والجهد والمال  سواء  نتيجة للصراع أو نتيجة لمحاولات الإدارة  -

  ).322ص]( 27[ .لعلاج الصراع

  

 :                                                راتيجيات إدارة الصراع التنظيمياست .6. 1. 3

تتعدد الاستراتيجيات التي يمكن الاعتماد عليها لإدارة الصراع التنظيمي والتي يمكن المفاضلة بينهما     

  :     استنادا إلى التشخيص الدقيق لمواقف الصراع الرئيسية ، واهم هذه الاستراتيجيات هي

حيث يلجا المدير إلى استخدام ما يتمتع به من سلطة ونفوذ في إيجاد حل :استراتيجيات استخدام القوة -

للصراع القائم، هذه الإستراتيجية تؤدي غالبا إلى عدم الإنصاف نظرا لأنها تأخذ بوجهة نظر واحدة 

الأخذ بها قد يكون أمرا  وعلى الرغم من ذلك فان.ويمكن أن يسفر تطبيقها عن ظهور مشكلات اكبر 

  . مناسبا عندما يحتدم الموقف

وتعتمد على قوة التهديد والتلويح بالعقاب وعلى الرغم من أن الاعتماد على هذه :إستراتيجية الإجبار -

إلا أن اللجوء إليها . الإستراتيجية بشكل زائد يمكن أن يقلل من الدافع على العمل أو تجاهل المعلومات

مفيدا في بعض الحالات، كانخفاض كفاءة بعض الأفراد بدرجة كبيرة، أو محاولة البعض يمكن أن يكون 

  .  استغلال آخرين لحسابهم الخاص

وتعتمد على قيام المدير أو المرؤوسين بالتنازل عن شيء مقابل شيء آخر  وذلك :إستراتيجية التنافس -

صراع، ويمكن الاعتماد على هذه الإستراتيجية وفقا لقواعد التبادل بين الطرفين والتي تساهم في إدارة ال



 

في الحالات التي يكون فيها موضوع الصراع ناتجا عن نقص في حين تقل فعاليتها كإستراتيجية لحل 

الصراع في الحالات التي يكون فيها موضوع الصراع هو التنازع على سلطة نظرا لان الطرف الأضعف 

         ). 89 ،88ص]( 95[ .لا يوجد لديه ما يتنازل عنه

هنا تعمل أطراف الصراع معا لتحقيق مطالبها وتقوم بمناقشة القضايا بشكل مفتوح : إستراتيجية التعاون -

   ).  253ص](12[ .المعلومات إلى أن يتم التوصل إلى قرار يكون الجميع فيه رابحين لوصريح، وتتباد

، ليزول بفعل عامل الزمن، دون أن وتعتمد على ترك الموضوع محل الصراع :إستراتيجية التهدئة -

يؤثر على العلاقات بين الأطراف المختلفة وذلك من خلال تقليل التوتر بإعادة التأكيد على إمكانية 

الوصول إلى حل مقبول من جانب جميع الأطراف ، وتصلح هذه الإستراتيجية عندما يصل الأطراف إلى 

اسا على اختلاف الصفات الشخصية للأطراف المعنية نقطة الانفجار ،أو عندما يكون الصراع قائما أس

  ). 91ص]( 95[ .بالصراع

في هذه الإستراتيجية لا يحاول احد أطراف الصراع تحقيق أهدافه أو أهداف : إستراتيجية التجنب -

الطرف الآخر ،وإنما ينسحب من موقف الصراع أو يقوم بكتبه ،وهذه الإستراتيجية لا تؤدي إلى نتائج 

على المدى البعيد، ويتوقع أن تؤثر سلبا على أداء الفريق لأنها لتؤدي إلى تقييم البدائل بصورة ايجابية 

                   ).252ص](12[ .مما ينعكس سلبا على جودة القرارات. كاملة

تقوم هذه الإستراتيجية على الاعتراف صراحة بالصراع ،ثم يتم تقييمه بمعرفة : إستراتيجية المواجهة -

الأطراف وذلك من خلال المشاركة والفحص والتقييم لأسباب الصراع، بما يتيح فرصا مواتية لتوليد  كل

بدائل علمية فعالة،يتم مناقشتها من جانب كافة الأطراف ،وبالتالي إمكانية الوصول إلى حل فعال للصراع 

  ).92ص](95[. يحظى بقبول الأطراف المختلفة

أن يتنازل كل طرف عن بعض ما يطالب به، وهنا يتبنى معالج  ويتطلب:إستراتيجية الحل الوسط -

الصراع موقفا وسطا بين التشدد والتعاون، ويسعى لتحقيق مصالح أطراف الصراع من خلال تقريب 

النظر وتكون هذه الإستراتيجية مناسبة لإدارة الصراع عندما تقترب قوى الأطراف المتصارعة  وجهات

الأمر التوصل إلى حل مؤقت بشان مسالة معقدة، أو عندما تتطلب ضغوط من التكافؤ، أوعندما يتطلب 

ومن ناحية أخرى يمكن استخدام بعض الأساليب الأخرى بواسطة  )449ص](29[. الوقت حلا ملائما

  :        إدارة المنظمة ومنها

تخاذ القرارات تحسين نظام الاتصالات الرسمية وغير الرسمية، وتوفير المعلومات اللازمة للأفراد لا -

  .               المناسبة وإزالة سوء التفاهم الناتج عن فاعلية الاتصالات

تطوير وتغيير الهيكل التنظيمي للمنظمة، لما يؤدي إلى تحديد الاختصاصات الإدارات والأفراد وعدم  -

  .                                            الازدواجية والتناقض بينهما



 

ء بعض التغيرات السلوكية للأفراد في المنظمة ،وكذلك تشجيع الجوانب السلوكية الايجابية بما يقلل إجرا -

  :وفيما يلي نظرة شمولية للصراع التنظيمي).200ص](38[ .التناقض بين الأفراد

مدخلات حل 
 .الصراع

  
  .السيطرة -

  .التكيف -
  .التجنب -

  .حل المشكلات -
.التسوية -

  
  

     
  
  
  

  ف  التصر/خطوط الفعل             
     .خطوط التأثير.        

  ).509ص](98[نظرة شمولية للصراع التنظيمي)  1(شكل
  

  .الاتصال كمصدر للصراع. 2. 3

يعتبر الاتصال من أهم الأشكال الاجتماعية المنتشرة في المجتمع إذا لم نقل انه عماد تكوين العلاقات      

حيث لا يمكن أن يعيش فرد . لومات بين الأفرادالاجتماعية الذي يساعد على تبادل الأفكار والآراء والمع

ما وسط جماعة منعزلا عنها دون القيام بأي عملية اتصالية، كذلك الأمر بالنسبة لمختلف التنظيمات، 

فالاتصال يعتبر دعامة أساسية لنجاح المنظمات في تحقيق أهدافها، ونقصد الاتصال في المنظمة بمختلف 

  .الاتصال غير الرسميأنواعها، أي الاتصال الرسمي و

  

:                                                           ولغته أنـــماط الاتــصال.1. 2. 3

  يرى كل من روش(Rosch)وباتيسون  (Batison): أن للاتصال أربعة أنماط 

.          والفكرأي انه الحاصل بين الفرد وذاته والمتمثل في الشعور والوجدان : الاتصال الذاتي -

بمعنى أن الاتصال يتم بين شخص وآخر،وتعاني عملية هذا النمط من فقدان أو :الاتصال الشخصي - 

  .                                                    نقص بعض المعلومات

    .     ويتسم بالعمومية والشمولية حيث يتم بين عدد كبير من الناس: الاتصال الجمعي -

مسببات الصراع بين 
 الجماعات

  
  الاعتماد المتبادل -

  .المتراكم* 
  .المتتابع* 
  .التبادلي* 

.الأهدافتعارض  -
. محدودية الموارد -

  .هيكل المكافأة -
  .تعارض ادراكات -

  .اختلاف الأهداف* 
  .اختلاف المدىالزمني* 

  .عدم دقة الإدراكات* 
الطلب المتزايد على  -

.المتخصصين

 .النتائج السلبية للصراع

 التغيرات داخل  -
.الجماعات

  .زيادة التلاحم* 
  .القيادة* 

  .الأوتوقراطية* 
  .التركيز على المهام *

  .تنمية الولاء -
  .التغيرات بين الجماعات -

.تحريف الإدراكات -
  .تفشي الصفات السلبية -

.ضآلة الاتصالات -

  الصراع 
  بين

الجماعات

  .النتائج الايجابية للصراع
  .التشخيص الجيد للمشكلة* 

  .البحث عن الحلول* 
 .استمرارية التنظيم .التغيير والتكيف* 

الاتجاه الايجابي نحو 
تحقيق أهداف 

 .المنظمة



 

 .وهو النمط الذي تتفاعل فيه البيئة الثقافية في شكل عمليات اجتماعية: الاتصال الثقافي -

  :أما عن لغة الاتصال فهناك).256ص](41[

ويدخل في هذه المجموعة كل أنواع الاتصال الذي يستخدم فيها اللفظ كوسيلة لنقل : الاتصال اللفظي -

 . هذا منطوقا يدرك بحاسة السمع وقد يكون مكتوبا الرسالة من المرسل إلى المستقبل وقد يكون
وتشمل هذه المجموعة كل أنواع الاتصال التي لا تعتمد على اللغة اللفظية بل : اللفظي رالاتصال غي -

     ).42ص](70[ .على اللغة غير اللفظية، لغة الإشارة، لغة الحركة، لغة الأشياء

  

                         :                      ـالأنــواع التفاعـل من خـلال الاتص .2. 2. 3

     :                                         التفاعل في الاتصال ينظر إليه من زاويتين  

التفاعل بينهما قد يكون مباشرا وجها لوجه ،خلاله تحدث عملية الأخذ : تفاعل المرسل مع المستقبل -

كون التفاعل غير مباشر أي أن المرسل والمستقبل لا يتواجدان في مكان والعطاء بصورة مباشرة،وقد ي

  .  واحد ويجمع بينهما وسيلة اتصال 

  :                 وينقسم هذا النوع إلى ثلاثة أنواع هي: التفاعل في موضوع الاتصال -

  .  ع الاتصاليحتكم مباشرة بموضو) فرد أو جماعة(ويقصد به أن المستقبل : تفاعل واقعي مباشر -

 وهنا لا يتفاعل الفرد أو الجماعة مع الواقع ذاته وإنما مع ما يشبهه: التفاعل مع ما يشبه الواقع أو يمثله -

  .               كمشاهدة فيلم عن حياة أهل الريف للتعرف على مشاكلهم

ا يشبه الواقع، حيث وهنا يحتك الفرد مع الجماعة بالرموز التي تتوب عن واقع وم: تفاعل مع الرموز -

قراءة كتاب عن المجاعة في : لا يحس بشيء أو رائحة أو طعم أو ملمس ما يريد معرفته مثلا

  ).11ص](46[إفريقيا

  

  :                                                         أساليب الاتصـــال .3. 2. 3

ناس مباشرة سواء أكانوا أفرادا أو جماعات  وهو الذي يعتمد فيه على مواجهة ال :الاتصال المباشر -

  .    وذلك من خلال الزيارات  والمقابلات والاجتماعات والمؤتمرات

: حيث تعتبر الوسائل السمعية والبصرية من أهم الوسائل المستخدمة أهمها: الاتصال غير المباشر -

لصور التوضيحية، الأفلام الصور الفوتوغرافية، الملصقات، السبورة، لوحات الإعلان، مجموعات ا

:                         يلي وأساليب الاتصال عديدة ومتباينة وتتضمن ما ).126ص]( 46[  .المطبوعات وغيرها



 

وهو الاتصال الذي يتم عن طريق تبادل الحديث بين المتصل والمتصل به ولا : الاتصال الشفوي -

ؤوس، فقد يكفي بسماع الأصوات، وهي طريقة يتم فيها تبادل الأفكار يشترط فيه أن يرى الرئيس المر

  .                              والمعلومات بأقصر الطرق وأيسرها مما يوفر الكثير من الوقت والجهد

يعتبر من أهم وسائل الاتصال بالمكاتب الحديثة ولاستعمال التلفون كوسيلة من  :الاتصال التليفوني -

  :                           يلي لاتصال استعمالا جيدا يجب مراعاة ماوسائل ا

  .           الإجابة على التلفون بسرعة حتى لا يتسبب كثرة الرنين في إزعاج العاملين -

  .             الإصغاء إلى المرسل جيدا لمحاولة فهم الرسالة كما يريد المرسل إرسالها -

ر من أهم عناصر الاتصال لما يؤديه من أهمية في تنمية وتأكيد العلاقات يعتب :الاتصال الشخصي -

الإنسانية ول مشاكل العمل وإيجاد التعاون والتنسيق اللازم بين الأقسام والإدارات المختلفة، كما يؤدي إلى 

        .                                        إقلال المكاتبات المتبادلة بين الإدارات والأقسام

يعتبر الاتصال الرسمي الذي يتم عن طريق الكتابة لتوصيل المعلومات والبيانات : الاتصال الكتابي -

  :         والطلبات والأوامر بصورة مكتوبة ودقيقة من حيث المعنى والشكل الأفضل لما يتميز به من

                  .                     حفظ المعلومات من الضياع والتحريف والتزوير -

  .                         إمكانية الرجوع إلى الوثائق إذا ما دعت إليه الحاجة إلى ذلك -

  .                                                         يختصر ويوفر الجهد والمال -

صي لتعزيزه، وليكون مرجعا ويمكن أن يكون الاتصال الكتابي خطوة تالية للاتصال التليفوني أو الشخ -

  :           وتتمثل وسائل الاتصال المكتوبة في. مسجلا

  . هي وسيلة اتصال منظمة تقدم المعلومات من القرارات والأوامر الإدارية والإجراءات المنفذة: المذكرة -

ن صفحتين أو يلخص نتائج اجتماع ما، ويساعد على إيجاد القرار وحجمها يتراوح بي: التقرير الكتابي -

  . ثلاث

  .                     تلخص المعلومات الهامة المتعلقة بموضوع ما: البطاقات البيانية -

  . تبلغ العمال بالنتائج أو بعملية جديدة أو شرح لوضع معين في حالة معينة: البرقيات الإعلامية السريعة -

                                   .                            الرسائل الموجهة للعمال -

لتدعيم الروابط بين أفراد المؤسسة والإحساس بالاعتماد لها وذلك بإعلامهم عن  :جريدة المؤسسة -

    ). 363، 362ص]( 93[  .مجريات سيرورتها

                                                   

                                                  :   وينقسم إلى :درجة تأثير الاتصال .4. 2. 3

العملية التي تتم بمقتضاها تبادل المعلومات والأفكار بين الأشخاص : الاتصال الشخصي المباشر -

  .   بالطريقة المباشرة وجها لوجه  وفي اتجاهين دون عوامل أو قنوات وسيطية أو وسائل نقل جماعية



 

عملية التي بمقتضاها يتم نقل المعلومات إلى عدد كبير نسبيا من الأفراد وهو ال: الاتصال الجماهيري -

   .وباستخدام وسيلة أو أكثر من وسائل الاتصال الجماهيرية، وغالبا ما يكون هذا الاتصال في اتجاه واحد

 

  : أنواع الاتصال في محيط الإدارة. 5. 2. 3

ائم على التخطيط للإجراءات و الكيفية التي ويقصد به نظام رشيد ق  :الاتصال الرسمي في المنظمة -

تسلكها البيانات في المنظمة بما يتسق و توزيع السلطات و الاختصاصات الرسمية داخل المنظمة، و عادة 

وتختلف .ما تنسب الاتصالات الرسمية إلى القنوات الرسمية المستخدمة أو ما يعرف بشبكة الاتصالات

تبعا لبعض الاعتبارات مثل حجم التنظيم و تاريخه و التقاليد المتبعة درجة الاتصال الرسمي في التنظيم 

ذلك الاتصال الذي يتم في إطار " و يعرف فاروق مداس الاتصال الرسمي بأنه). 18ص](156[. فيه

". القواعد و اللوائح التي تحكم المنظمة، ويتبع القنوات و المسارات التي يحددها البناء الرسمي

  :هذا النوع عدة اتجاهات و يأخذ).63ص](69[

و تضم الاتصال الهابط من أعلى إلى أسفل و يتدفق من قمة التنظيم إلى أدنى : اتصالات رئيسية -

المستويات الإدارية في المنظمة و يتضمن عادة القرارات و الأوامر و التعليمات و التوجيهات، كما يضم 

ن إلى رؤسائهم و يشمل كلا من التقارير الاتصال الصاعد من أسفل إلى أعلى، ويتم من المرؤوسي

  . الشكاوي، التظلمات، الالتماسات،مقترحات المرؤوسين لصالح العمل

و يقصد بها تلك التي تتم بين موظفي المستوى الإداري الواحد بهدف  :اتصالات أفقية أو مستعرضة -

  :التنسيق بين جهودهم و تبادل وجهات النظر و المداومة بهدف

  .ئل العادية بين الرئيس و معاونيهبحث المسا -

  ).355، 354ص]( 93[ .كوسيلة للاطلاع على الأعمال أو للوصول إلى تفاهم متبادل -

يتم الاتصال غير الرسمي بين الأصدقاء والأفراد حيث تتصف  :الاتصال غير الرسمي في المنظمة -

الرسمية ويكون بين هؤلاء الأفراد نوع العلاقات فيما بينهم بأنها مستقلة عن الأعمال الوظيفية والسلطة 

من التجانس والتالف وإشباع الحاجات  ورغم أن هذا النوع من الاتصالات يتم بطريقة غير مرتبطة 

فالاتصال  ).323ص](143[ .بالتنظيم الرسمي، ولكنها تجد لها منفذا داخل هيكل التنظيم الرسمي

قواعد الغير مكتوبة على ألسنة الأعضاء وتصدر فاروق مداس هو جملة ال الاجتماعي غير الرسمي حسب

عن أشخاص لهم حق اتخاذ القرار أو إصدار الأوامر،حيث تحقق قنوات الاتصال غير الرسمي العديد من 

الوظائف التي تتعلق بتوازن المنظمة وتكاملها، حيث يتميز بالمرونة، ويعبر عن الرغبة التلقائية من جانب 

ة أنماط  متعددة التفاعل الاجتماعي بينهم ويعبر هذا النوع من الاتصال الأفراد والجماعات في إقام

الطريقة المثلى لممارسة وتنشيط العلاقات الإنسانية عن طريق العلاقات الشخصية وعلاقات الزمالة 



 

وعادة ما يتركز هذا الاتصال حول شخص معين يحظى بالهيبة والتقدير نظرا لخبرته الطويلة .والصداقة

     .وفيما يلي شكل لمسالك الاتصال الرسمي وغير الرسمي). 69ص]( 69[ .العمل في
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.          مسالك الاتصال الرسمية           
           .مسالك الاتصال غير الرسمية

  ).220ص](90[مسالك الاتصال الرسمي وغير الرسمي) 2(لالشك
  

وان ) 3،2،1(نفترض أن هناك أفراد يعملون في ثلاث مستويات تنظيمية  –هذه خريطة تنظيمية     

هناك علاقة غير رسمية بين بعض الأفراد في هذه المستويات، ويتضح من هذه الخريطة أن هناك سبع 

لرسمي، وخلو التنظيم الرسمي من هذه الاتصالات غير الرسمية يكون علاقات غير رسمية داخل التنظيم ا

أكثر فعالية، بل العكس هو الصحيح، إذ أن عدم وجود مثل هذه العلاقات غير الرسمية يجعل التنظيم 

 .جامدا، ويجعل الاتصالات أبطأ ولا يساعد على تنمية الجو الاجتماعي الذي يرضي الأفراد الرسمي

     ). 220ص(]90[

  

  :أهـــداف الاتصـال .6. 2. 3

إن هدف الاتصال هو إحداث تأثير على النشاطات المختلفة وذلك لخدمة مصلحة المؤسسة، وعملية     

. الاتصال في المؤسسة ضرورية من اجل تزويد العاملين بالمعلومات الضرورية للقيام بأعمالهم

ت المتعددة اتجاه العاملين والمساهمين أما من وجهة نظر مدير المنظمة ذو المستويا . )173ص](55[

والمجتمع والموردين والعملاء والإدارات الحكومية فان الأهداف الأساسية للاتصال ثلاثية الأبعاد وهي 

وتزويد ) الاستعلام(الاستعلام والأخبار والتأثير، حيث يجب على المدير الحصول على المعلومات اللازمة 

). التأثير(ويدعم الاتجاهات والتصرف) الإخبار(وسيع الفهم والمعرفةالآخرين بالمعلومات وتنمية وت



 

وباختصار فان حاجة الإدارة للاتصال من خلال إحداث تكامل وتنسيق في الوظائف  )126ص](15[

  .                                                               تحديد أهداف المؤسسة - :الإدارية تتمثل فيما يلي

.                                            وضع الخطط اللازمة لتحقيق هذه الأهداف -                          

 .                                         اختيار وتطوير الأفراد في المؤسسة وتقييمهم -                          

 .                                          وجيه الأفراد في المؤسسة وتحفيزهمقيادة وت -                          

                                          )174ص](55[ .رقابة الانجاز داخل المؤسسة -                          

  

  : فعـالية الاتصـالومعايير مـعوقـات  .7. 2. 3

من العاملين في الشركات الأمريكية أمكن تحديد أهم  750ما يزيد على من دراسة أجريت على     

  :                     معوقات عملية الاتصال وحصرها في أنواع ثلاث هي

  .      معوقات نتيجة الاختلافات الفردية بين العاملين -

         .                معوقات مصدرها طبيعة التنظيم وأساليب العمل في المشروع -

 ).245ص](37[. معوقات بسبب نقص الإمكانيات والتسهيلات لعملية الاتصال -

  نويرى فريدريك ليفيا (Frédéric Livian)أن غياب أو رداءة أو استحالة الاتصال يعود سببه إلى 

  :عوامل شخصية وأخرى مادية وأخرى تقنية 

كم في الذات والانا الزائدة، والأفكار المسبقة تنتج عن عدم القدرة على التح: العوامل الشخصية الذاتية -

ومثالها أيضا استدعاء »... هذه طريقتنا في العمل ، ولا داعي لتغييرها« والضعف الإنساني،مثل ذلك 

مستخدم لشرح عدم ترقيته هو ، وترقية زميل له في إطار السياسة العامة المنتهجة، فحالة الغضب تجعله 

  .                   تالي كانت عائقا للاتصال بينهمالا يصغي إلى الشروحات وبال

  .                                  كبعد المسافة أو الضجيج أو الموقع: العوامل المادية -

إذا كانت الكلمات هي وسيلة الاتصال ، فكثيرا ما تحمل أكثر من معنى وتأويل، : العوامل التقنية -

المناسب وخلق الجو المناسب لاستعماله من شانه أن يرفع كل لبس أو إبهام فان اختيار اللفظ   وبالتالي

                              )475ص]( 154[رفي تنفيذ القرا يؤثر

تتفاوت عمليات انتقال المعلومات بين أطراف الاتصال من حيث قدرتها : ـالية الاتصـالفع مـعايير -

:           ويلخص الدكتور أحمد صقر عاشور هذه المعايير فيما يلي. تصالعلى تحقيق معايير كفاءة أو فاعلية الا

  .    أي أن يتحقق نقل المعلومات والهدف الذي يتم من اجله الاتصال في اقل زمن ممكن: السرعة -أ

  .أي ينتقل المعنى الذي أراد مرسل المعلومات نقلها إلى متلقي الرسالة: انتقال المعنى -ب

  . بمعنى أن تؤثر الرسالة في مدركات ومفاهيم أو سلوك متلقي الرسالة :التأثير على متلقي الرسالة -ج



 

أي أن يحصل متلقي الرسالة على المعلومات التي كان في  :إشباع حاجة متلقي الرسالة إلى المعلومات - د

                                                       ) 265، 264ص](34[ .حاجة إليها

  :    فانه يرى أن فعالية الاتصال ترتكز إلى أربع عوامل أساسية هي أما الدكتور عبد الفتاح دويدار   

ويتلخص بنوعية القناة الموصلة للرسالة، فكلما كانت هذه النوعية أفضل كلما كان : العامل التقني -

              .                                    الاتصال أوضح وأفضل

ويتلخص بتقريب الفوارق الذاتية والتفاعلية العلائقية مابين المرسل : العامل النفسي الاجتماعي -

  . والمستقبل

ويتخذ هذا العامل أهمية عندما تتعقد عملية الاتصال لتتجاوز مستوى الحوار الثنائي  :العامل التنظيمي -

  .              ضل الطرق لإيصال رسالته إلى المستقبلينإلى اتصال جماعي وفيه يلجأ المرسل لاختيار أف

ويلخص هذا العامل كافة العوامل السابقة محددا لأنماط الاتصال من خلال تحليله لأنماط  :العامل الثقافي -

     ).171، 170ص](21[. السلوك في المجتمع

                                            

:                                                                  ــالشبـكات الاتص. 8. 2. 3 

وكذا . إن عدم وجود تراتبية واضحة في أي مؤسسة من شأنه أن يعرقل عملية الاتصال في المؤسسة    

تفاعل الأفراد و تفاهمهم وصولا إلى تحقيق أهداف المؤسسة، وفي حالة المؤسسة تختصر هذه التراتبية 

  : ا يسمى شبكات الاتصال ،والتي تنظم طريقة انتقال الرسائل ومن أهم شبكات الاتصال المعتمدة ما يليبم

   وهي شبكة يستطيع فيها كل فرد الاتصال بأي فرد آخر من أفراد الشبكة :الشبكة المتوافقة المنسجمة -

  .         رات الطاولة المستديرةو تستعمل هذه الشبكة في المؤسسات البرلمانية والندوات العلمية وفي إدا

وتتميز بوجود شخص محوري مركزي يتبادل الرسائل مع أفراد الشبكة ، دون أن : الشبكة المركزية -

  .                      يكون بإمكان  هؤلاء الاتصال ببعضهم البعض

ن مع بعضهما بشكل وتنشأ هذه الشبكة عن وجود شخصين محوريين يتفاعلا :الشبكة المركزية الثنائية -

  . متكافئ ومتعادل بينما بقية أفراد الشبكة خارج هذا التفاعل، وتتوزع مواقف هؤلاء بين المحوريين

وهي شبكة لا يمكن لأفرادها أن يحققوا اتصالا مباشرا فيما بينهم  إلا عن طريق : الشبكة الوسيطة -

              .  الوسطاء وهذا ما يحدث في الإدارات والمؤسسات العمومية

 .وهي شبكة وسيطية معقدة تعتمدها غالبية الإدارات وبخاصة البيروقراطية منها :الشبكة الهرمية-

  ).171، 170ص](21[

حيث   )269ص](34[حيث يمكن لكل فرد في الجماعة أن يتصل بفردين مجاورين له :الشبكة الدائرية -

 .نفسه إلى وسيط ليتمكن من الاتصال بالآخرينيكون كل فرد بمثابة وسيط للآخرين، في حين يحتاج هو 



 

وفي دراستنا الميدانية والتي ستجري على مستوى المؤسسة الاستشفائية سوف  )179، 178ص](21[

نتطرق إلى هذه الشبكات الاتصالية ، إلا إننا سنركز على الشبكة الوسيطة باعتبارها أكثر استعمالا في 

  . علاقتها مع التنظيم الرسمي أوساط التنظيمات غير الرسمية وكذا في

      

:                                                            الجمــاعة داخل الاتصـال .9. 2. 3

 الجماعة هو عنصر أساسي في إدارة المؤسسات، وعلى سبيل المثال فان الاتصال داخل الاتصال    

  :ر المؤسسة وهذه الوظائف هيالجماعة يحقق جملة من الوظائف في إطا داخل

  .                    وظائف اجتماعية - ب .     علق بمهام العملوظائف تت - أ       

  :                                                          وظائف تتعلق بمهام العمل -أ

هم سياسة المؤسسة إذا كانت ت- وفي العادة يتم صنع القرارات : اجتماعات صنع القرارات -

من مجموعة من المختصين والمديرين بحيث يتم اتخاذ القرار بعد دراسته والتشاور في  -وإستراتيجيتها

  .        أفضل البدائل

والتدريب في العادة يتم لمجموعة من الأفراد والاتصال بينهم يكون اتصالا بين الجماعة :برامج التدريب -

                                         .                 وليس فرديا

وهذه الاجتماعات تتم بين أفراد القسم ككل، وبين مجموعة من  الأقسام لمناقشة  : اجتماعات الأقسام -

  .                                                         مسألة ما تهم المؤسسة

     .ة موضوع خاص ويشمل مشاركين من خارج المؤسسةوهي التي تنظمها المؤسسة لمناقش :المؤتمرات -

  .                                  اجتماعيات حل المشاكل والصراعات في المؤسسة -

  .                                                       اجتماعات المديرين التنفيذيين -

                                         .  اجتماعات تقديم المعلومات لأفراد المؤسسة -

  .                                       ندوات التوجيه التي يمكن أن تعقدها المؤسسة -

  .                                                   اجتماعات المؤسسين والمساهمين -

الخ ...مثل حفلات التكريم والوداع والرحلات وتتمثل بالأحداث الاجتماعية :الوظائف الاجتماعية -ب

والاجتماع أثناء تناول الطعام أو الشراب بالاضافة إلى الإشاعات والاجتماعات غير الرسمية لأفراد 

     )58، 57ص](1[ .المؤسسة وتدخل في صميم عمل العلاقات العامة في المؤسسة

  حددت هيلين نورثون   (Helen Northon وةمفهوم التفاعل الاجتماعي على انه تعبير عن تأثير الق) 

التي تؤدي إلى اتصال الأعضاء ببعضهم، أي أن التفاعل الاجتماعي دائما يعتبر نتاجا لعمليات الاتصال 

ويختلف .المختلفة بين الأفراد ، فالاتصال هو الوسيلة التي تستخدمها لنقل المشاعر والأفكار إلى الآخرين



 

ختلافها، فهو في الجماعات الرسمية يكون محددا على وجه معروف للجميع نمط الاتصال في الجماعات با

أما في الجماعات غير الرسمية فان أنماط الاتصال . من أعضاء هذه الجماعات وفق تسلسل قيادي معين

تكون محدودة ولكن دون اتفاق صريح أو فرض من مصدر خارجي، وإنما تكون هذه الأنماط 

ية الاتصال وتوجيهها بما يحقق أغراض الجماعة لابد من مراعاة مجموعة ولكي يتم فهم عمل.تلقائية

  : المبادئ التالية

  .أعضاء الجماعة دائما في حالة اتصال -

  .الأعضاء الذين يتصلون ويتناقلون المعلومات لهم هدف من ذلك الاتصال -

  .هناك معنى في كل الاتصالات -

  .تستقبل الرسالة عادة من المرسل اختياريا -

  .يمكن تشويه الرسالة خلال عملية الاتصال -

  .حتى نفهم الاتصال بفاعلية يجب أن نهتم بعملية الرجع -

      )315، 314ص](75[ .يمكن تغيير نماذج الاتصال داخل الجماعة -

          

  : علاقـة الاتصال بالصراع والسلطة .10. 2. 3

تنظيم ومختلف مستويات السلطة سواء الرسمية أو غير الرسمية، دون التطرق لا يمكن التطرق إلى ال    

إلى شبكات الاتصال  ونقل المعلوماتية، فالمنظومة الاتصالية بشقيها الرسمية وغير الرسمية ومختلف 

اتجاهاتها تلعب دورا هاما في تفسير علاقات السلطة والصراع، فإذا كان الاتصال الرسمي يقوم بعملية 

نسيق بين مختلف الأنشطة ومختلف الأقسام الإدارية تبعا لنظام الهرمية والتي تعكس درجة التخصص الت

المنظمة، يقابله الاتصال غير الرسمي في إطار جماعات العمل المختلفة التي تتبنى  وتوزيع المهام في

فاوض أفضل من أجل الحصول على موقع ت والصراعإستراتيجية لأجل الحفاظ على موقعها من جهة، 

مقابل السلطة الإدارية لأجل المشاركة في عملية صنع القرار من جهة أخرى، كما أن السائد داخل هذه 

الجماعات هو التضامن والتعاون لأجل تحقيق مطالبها الاجتماعية والمهنية فمجموع السلوكيات 

معاشرة وعلاقات الصداقة والتصورات والمشاعر والأحاسيس المشتركة بينهم، وحتى الأشكال المختلفة لل

الضغوطات والامتثال المفوض من طرف الإدارة، وعلى كل  تمنح للعمال إمكانية الاحتماء الاجتماعي من

يحتفظ بهامش حرية، يستخدمه بصفة إستراتيجية في  فمهما كانت درجة عقلنة تنظيم العمل، فان العامل

ذا الهامش من الحرية حتى يجعل العمال أكثر علاقته مع التنظيم الذي يحاول أن يضيق قدر الإمكان ه

  .                 طواعية، وهذا ما يخلق جوا من المعارضة مع الضغوطات والتي تتطور إلى صراعات

فالعامل إذن كائن اجتماعي، يحمل معايير وقيم وتصورات وعادات، وبالتالي فهو يفكر يؤثر      

به، لكي نؤكد على فكرة المعارضة مع الضغوطات والتي ويتأثر،وله مواقف اتجاه الظروف المحيطة 



 

توجد  حيث يرى أنه لا،ميشال كروزي في هذا الخصوص تتطور إلى صراعات ، ونستعين بما قاله

تنظيمات اجتماعية مضبوطة ومراقبة، فالعاملون الفرديون أو الجماعيون الذين يكونون التنظيم ، لا يمكن 

ف رسمية ، بل هم لوحدهم يشكلون كيان، وفي وسط الضغوطات اختزالهم وحصرهم في مهام ووظائ

يحتفظ الفاعلون بهامش من  - ضغوطات يمارسها عليهم التنظيم –الرسمية التي غالبا ما تكون ثقيلة 

الحرية، يستعملونه بصفة إستراتيجية، فاستمرار وبقاء هذه الحرية يضرب ويزعزع الضوابط الأكثر 

 .يلة مشتركة لاستراتيجيات مختلفة ميكانيزم مركزي وضروري لضبط الكلتعقيدا، جاعلا من السلطة وس

                             )71، 70، 69ص]( 69[

كما تشير بحوث الاتصال إلى أن تفاوت مراكز أفراد الجماعة في السلطة أو المكانة الاجتماعية التي      

ل الحر للمعلومات بين الأفراد، حيث يعد تضفي على عملية الاتصال طبيعة خاصة تعوق من الانتقا

المراكز الاجتماعية لأفراد الجماعة في تفاعلهم واتصالهم ببعضهم البعض، حيث يميل الأفراد  التفاوت في

الاجتماعية المتشابهة إلى اقتصار تفاعلهم على بعضهم البعض دون الآخرين الذين يختلفون  ذوي المراكز

مثلا في دراسته لإحدى المستشفيات الكبيرة أن ) 1958(فقد وجد ويستنعنهم في المكانة الاجتماعية، 

هم قد تبعت مراكزهم ومكانتهم الاجتماعية  راتصال وتفاعل العاملين بالمستشفى من أطباء وممرضات وغي

فقد اقتصرت تفاعلات الأطباء على زملائهم من الأطباء، واقتصرت تفاعلات الممرضات على زملائهم 

ونفس الظاهرة كانت واضحة بالنسبة لمن يشتغلون مراكز اجتماعية اقل في المستشفى  من الممرضات 

كما وجد هيرويتز وزملائه أن الأفراد في حلقات المناقشة في إحدى المؤتمرات المهنية وجهوا تفاعلاتهم 

ي المكانة نحو ذوي المكانة الاجتماعية العالية في المؤتمر، وكانوا أكثر اهتماما باكتساب ودهم عن ذو

       )271ص](34[ .الاجتماعية الأدنى

              

 .ر للصراعدالتوظيف كمص. 3. 3

مجالات تسير الموارد البشرية في المنظمات واسعة ومتشعبة، لذا سنتطرق إلى أهم هذه المجالات     

         . باعتبارها أكثر التقسيمات شيوعا واستعمالا في الإدارة الحديثة وهي عملية التوظيف

فبعد معرفة احتياجات المنظمة من الأفراد يشرع في عملية التوظيف التي تتلخص في وضع الأفراد 

المناسبين في مناصب عملهم حسب مؤهلاتهم العلمية، وبما يتوافق مع ميولهم وشخصيتهم، كما يعتبر 

  .                      المناسبين التوظيف سلسلة زمنية من العمليات هدفها البحث واختيار الأفراد

حيث تعتبر عملية التوظيف الخطوة الثانية بعد تخطيط الموارد البشرية، يتم خلالها ملئ مناصب العمل    

  . المخططة بالأفراد بما يتناسب وقدراتهم ومؤهلاتهم قصد تحقيق أهداف المنظمة

             



 

                                                             :    مصــادر التــوظيف .1. 3. 3

تعتمد أي مؤسسة كانت على مصادر قصد جلب اليد العاملة لتوظيفها من أجل تغطية حاجاتها من    

ويمكن لنا ذكر مصدران أساسيان للتوظيف، يضم كل منهما عددا من الأشكال . الموارد البشرية 

 .               ن وهذين المصدرين هما المصادر الداخلية والخارجيةوالأساليب لتوفير الأفراد العاملي

ونقصد به اعتماد المؤسسة على مصادرها الداخلية من العمال بشرط  :المصادر الداخلية للتوظيف -

أن تتوفر فيهم الشروط والقدرات المطلوبة لشغل الوظيفة وتعتمد المصادر الداخلية عادة في شغل المراكز 

والإشرافية والإدارية ويطلق علي هذه العملية اسم سياسية الترقية من الداخل، وتأخذ عدة  الكتابية

أشكال،فقد تكون على شكل ترقيات أو نقل الأفراد من وظيفة لأخرى أو تنزيل الأفراد من مركز وظيفي 

      )62ص](90[. أعلى إلى مركز أدنى

ؤسسة باستعمال قدرات ومهارات الأفراد الذين اظهروا تعتبر الترقية فرصة ممتازة لإدارة الم :الترقية -

تميزا واضحا خلال فترة ممارستهم للعمل، وهي بمثابة حافز للأفراد حيث تدفعهم إلى تنمية قدراتهم وبذل 

أقصى طاقة لديهم، لذلك فان اعتماد نظام ترقية مناسب وتطبيقه بصورة دقيقة يساهم في دفع درجة الكفاءة 

                  )161ص](51[ .لدى العمال

يقصد به تحويل الفرد من عمل إلى عمل أخر في نفس المستوى تقريبا من حيث المركز  :التحويل -

ويترتب على هذا النقل تغيير الفرد للجماعة التي يعمل معها، أو المكان أو الوحدة . الأدبي والأجر

جة اكبر إليه فيه، وقد تلجأ الإدارة لنقل والغرض من ذلك هو وضع الفرد في المكان الذي تكون هناك حا

     )165ص](51[ .الأفراد عندما تكتشف أن وضعهم في أماكنهم الحالية لم يكن صحيحا

يقصد به تكليف الفرد بعمل أدنى من مستواه التنظيمي، وقد يكون ذلك راجع لعدم كفاءته في : التنزيل -

مؤهلاته مع متطلبات  ملائمةلتقاعسه أو لعدم  عمله الأصلي وأن جهوده المبذولة غير مرضية سواء

العمل، أو بسبب توقيع جزاء على الفرد كنوع من العقاب لمخالفته النظم والقواعد المعمول بها، ولا شك 

أن مثل هذه السياسة تحدث مشاكل شخصية داخل التنظيم أكثر مما تسببه أي تغيرات أخرى نتيجة الآثار 

        )170ص](51[. عكس على الفرد الذي أنزل وعلى زملائه في العمل أيضاالنفسية التي تتولد عنه وتن

تتعدد المصادر الخارجية ، فبعضها قد يصلح لتوفير عدد رفيع من  :المصادر الخارجية للتوظيف-

الإطارات البشرية القادرة على العمل بوظائف مختلفة، والبعض الأخر لا يصلح إلا لتوفير عمال من 

، وتلجأ المنظمة للمصادر الخارجية لشغل المراكز الدنيا الشاغرة في التنظيم، والمراكز تخصصات معينة

:                           التي تستلزم كفاءات خاصة لا تتوافر بالداخل ، ومن أهم المصادر الخارجية الشائعة هي

لا لاستقطاب القوى العاملة، فهو يمثل المصدر يعتبر الإعلان من أهم الوسائل استعما: الإعلانات -

الرئيسي لبعض المؤسسات التي تقوم بالإعلان عن حاجتها للأفراد،موضحة الوظائف الشاغرة والمؤهلات 



 

المطلوبة وغيرها من المعلومات التي تساهم بصورة واضحة للراغبين في التقدم للتوظيف،وللإعلان 

  :     أسلوبين هما

إلى فئة معينة ومتخصصة، وفي هذه الآلة يتم الإعلان عن طريق الدوريات والمجلات أن يكون موجها  -

  .                                                        المتخصصة

أو يكون الإعلان عاما مستهدفا، جذابا ذوي التخصصات العامة حيث يأخذ مساره في وسائل الإعلان  -

                                                                )129ص](10[ .المختلفة

إن نجاح الإعلان يعتمد على الوسيلة المعتمدة وعلى طريقة عرض الرسالة الإعلانية، لأن الإعلان     

يتمتع بميزة الانتشار الواسع والاتصال السريع بعدد كبير من الجمهور، لذلك لابد من الحذر في استخدامه 

  )166ص](15[. دي إلى نزوح أعداد كبيرة من الأفراد الطالبة للعملولأنه يؤ

توجد مكاتب للتوظيف والاستخدام سواء كانت عامة أو خاصة في مختلف الدول حيث : مكاتب العمل -

يتم تسجيل أسماء طالبي العمل من العمالة العادية أو النصف مهرة أو الماهرة، وكذلك الحال بالنسبة 

لوظائف الفنية والإدارية، ويمكن للمنظمة الرجوع إلى هذه المكاتب للاستدلال منها على لمختلف المهن وا

 )129ص](10[. الأفراد الذين تتوافر فيهم الصفات والمؤهلات الأساسية للنجاح لشغل الوظائف الشاغرة

د العالية بعض إدارات الأعمال تعتمد أسلوب الاتصال المباشر بالجامعات والمعاه :المعاهد العلمية -

والمدارس المتخصصة والمؤسسات التعليمية الأخرى، للحصول على حاجتها من القوى العاملة وبشكل 

خاص من المتخصصين والمؤهلين علميا، ولتحقيق هذا تبعث المؤسسة بمندوبين لها للالتقاء بالطلبة 

هم في حالة التوظيف المقبلين على التخرج لعرض فرص العمل عليهم مع طرح الامتيازات التي قد تمس

بها، وقد يتم عقد منفرد مع كل طالب راغب في التعيين، وتدفع بعض المنظمات مرتبات للطلبة المتعاقدين 

معها لإعانتهم على إكمال دراستهم، ولتشجيع الآخرين على التعاقد وهذه الحالة تتم خاصة في 

   )175ص](51[. التخصصات النادرة

منظمات ذات العلاقة الوثيقة بالنقابات الفرعية والرئيسية الحصول على بيانات يمكن لل:النقابات العمالية -

عن الأفراد الباحثين عن عمل وتتوافر فيهم الخصائص والسمات المطلوبة لشغل الوظائف والاتصال بهم 

ت لمحاولة حفزهم للتقدم بطلبات للشركة أو الإعلان بهذه النقابات للباحثين عن عمل من أعضاء النقابا

      )167ص](15[.  للتعريف بفرص العمل والمزايا الوظيفية وغيرها من البيانات التي تهم الفرد

دلت بعض الإحصائيات أن الكثير من الأفراد تم تعيينهم  :الترشيحات من قبل العاملين الحاليين بالشركة -

ذلك أن هناك عدد من بالمؤسسة نتيجة سماعهم بخلو المنصب، وذلك عن طريق زميل بالعمل أو صديق، 

الموظفين الممتازين يرغبون في تغيير جو العمل بسبب أحوالهم الاجتماعية، مقر سكناهم، و ظروف 

و المؤسسة معا و ترتبط قيمة هذه  الوظيفة  طالب  ا يفيد  عملهم الحالي، وقد يلعب هذا الصديق دور



 

 فائدةذات   الطريقة  ذهالطريقة ارتباطا وثيقا بثقة إدارة المؤسسة بعمالها و تصبح ه

   )138ص](43[وفعالية

يتم تعيين الأقارب بالمنظمة بصفة خاصة بالمشروعات الفردية، و لايترتب الأمر في مثل : الأقارب -

و لكن المعيار هو المصلحة و الإخلاص للمنظمة و قد  - أي يتم التعيين وفقا لمعيار الكفاءة-هذه الأحوال 

شركة قامت بتعيين زوجات العاملين الحاليين في أقسام  355ة أن بينها شرك 473اتضح في دراسة شملت 

  )94ص](100[. غير التي يعملون بها

  

  : مــزايا وعــيوب مصـادر التــوظيف .2. 3. 3

تشير سياسة التوظيف من الداخل إلى اختيار الأفراد  :مزايا وعيوب سياسة التوظيف من الداخل -

ؤسسة، وهذا بالإعلان عنها داخل المؤسسة حتى يمكن لمن توفر فيهم للوظائف الشاغرة من داخل الم

شروط المناصب بالتقدم لها، وبقدر ماتتميز هذه السياسة من ايجابيات للمؤسسة والأفراد فان لها عيوبها 

 .  وبهذا سنتطرق إلى مزايا وعيوب هذه السياسة

يقة في التوظيف على العديد من المزايا تتضمن استخدام هذه الطر :مزايا سياسة التوظيف الداخلية -أ

                                          )205ص](18[: للمؤسسة والفرد على حد السواء والتي نذكر منها ما يلي

  .                 يسودها شعور العاملين بالرضا العام) فريق عمل(توفير بيئة عمل -

                                                                     . وضوح سلم الترقية أمام العاملين -

  .                                         الاستفادة من الخبرات القديمة التي تتراكم داخل المؤسسة -

         .                             سهولة تنفيذ إدارة عملية التوظيف ذاتها، نظرا لقلة الإجراءات -

  . انخفاض عنصر التكلفة المرتبطة بسياسة التوظيف، وهو أهم العناصر -

  .                انخفاض نسبة الخطأ في عملية الاختبار نتيجة لمعرفة الإدارة بالأفراد العاملين بها-

لية، إلا ورغم وجود هذه المزايا التي تعتبر محفزة للمؤسسة لاتخاذ قرار التوظيف من القنوات الداخ   

  .                                             أنها لا تخلو من عيوب

من الناحية الأخرى لهذه السياسة، هناك أيضا بعض العيوب والتي :عيوب سياسة التوظيف الداخلية -ب

  :                                            يمكن إجمالها فيما يلي

  .               ت وكفاءات جديدة ذات خبرات ومعارف وقدرات جديدةحرمان المؤسسة من طاقا -

حرمان المؤسسة من إحداث تغيير  في ثقافات وسلوكات موظفي  المؤسسة ، من خلال إدخال كفاءات   -

  .جديدة تكون بمثابة أداة محفزة على المنافسة في العمل



 

ديدة بالنسبة، الأمر الذي قد يزيد من تكلفة هذه ازدياد الأعباء الخاصة بإعادة التدريب على الوظائف الج-

  .                                                             السياسة

  .  عدم توفر الأعداد الكبيرة من العاملين، وهذا يشكل أحد القيود الأساسية في عملية الاختيار -

وظيف من الخارج، المصدر الثاني من يعبر الت :مـزايا وعيوب سياسة التوظيـف من الخـارج-

المصادر المتبعة في سياسة التوظيف، وعلى هذا فان مزايا وعيوب سياسة التوظيف من الداخل تعتبر 

ولهذا يمكن القول أنه من الأفضل  )90، 89ص](117[ .بمثابة عيوب ومزايا سياسة التوظيف من الخارج

ارج فقط، ذلك لان لكل مصدر مزاياه وعيوبه الخاصة، للمؤسسة أن تقتصر سياستها من الداخل أو من الخ

باعتبار أن ذلك يتوقف أساسا على طبيعة الوظيفة بحد ذاتها،وكذلك على المستوى التنظيمي الذي توجد فيه 

  .            المؤسسة

  

  : معايير التوظيف . 3. 3 .3

م على أساسها عملية التوظيف ينبغي على مصلحة التوظيف أن تحدد بصفة واضحة المعايير التي ستت   

المستوى التعليمي، الخبرات السابقة، الميزات البدنية، المعرفة :ويكون ذلك بناءا على مواصفات معينة منها

  :             السابقة بالشخص الذي سيوظف،وسنتطرق إلى هذه العناصر بالتفصيل

ات الحالية للفرد، وهذا ما تتطلبه كل وظيفة يعتبر المستوى التعليمي مؤشر للقدر :المستوى التعليمي: أولا

من الوظائف، ويكون هذا التأهيل موضحا في بطاقات تصنيف الوظائف كنوع المؤهل الدراسي 

والتخصص وأحيانا جهة التخرج، أو اشتراط شهادة معينة من معهد معين أو جامعة، أو أن يكون المؤهل 

ة الطالبة، وقد يمكن اشتراط أيضا قيمة التقدير في سنة فنيا يتوافق مع نظام العمل المعمول في المؤسس

  .  التخرج

يعتبر الأفراد الذين لديهم خبرات سابقة من ذوي الأولوية في : الخبرات السابقة في التوظيف: ثانيا

اختيارهم من طرف أصحاب الأعمال، لأن الخبرة تسهل ممارسة العمل، كما تعتبر مؤشر لإمكانية نجاح 

كما يمكن قياس الخبرة بعدد سنوات ممارسة الفرد لنفس العمل أو عدد سنوات . ه مستقبلاالفرد في عمل

أخر وظيفة التحق بها  لذا نجد المؤسسات والشركات الحديثة النشأة تشترط توفر الخبرة السابقة وتؤكد 

  .     أهميتها

بدنية في العامل كالطول تتطلب بعض الوظائف خصائص  :الميزات البدنية والشخصية في التوظيف: ثالثا

والقوة العضلية أو بعض الصفات الجمالية كالهيئة والأناقة، مثلما تشترطه شركات الطيران كشرط للتعين 

في وظيفة مضيفة جوية، وهناك بعض الشركات يفضلون الرجال على النساء في وظائف معينة نظرا 

في ذلك إلى صفات الأفراد العاملين حاليا  لقسوة العمل وظروفه ولتحديد هذه المواصفات تستند المؤسسة



 

أما الصفات الشخصية تشير إلى نمط  )157، 156ص](58[. والذين يتميزون بمستوى أداء مرتفع

شخصية الفرد، فعندما يكون العامل متزوج وله أولاد، فان ذلك يدل على أن الفرد مستقر نفسيا، وان 

أيضا السن له علاقة بالتوظيف،  .معدل أدائه يكون أعلى احتمالات تركه للوظيفة اقل من الأعزب، كما أن

فالأفراد متوسطي العمر يفترض أنهم أكثر استقرارا وأعلى إنتاجية  غير أن هذا الافتراض لا يمكن قبوله 

  .   كأحد العوامل، لأن بعض المؤسسات تفضل تعين الشباب حديثي التخرج

لعب المعرفة السابقة بالشخص دورا هاما في اتخاذ قرار ت :المعرفة السابقة بالشخص في التوظيف: رابعا

الاختيار وفقا للمعايير السابقة، لان الفرد عند تقدمه إلى مديرية تسيير الموارد البشرية لطلب وظيفة عن 

طريق أحد المعارف أو الأشخاص الموثوق بهم، فإنه لاشك في أن تكون فرصته في تقلد المنصب أكثر 

غير أن هذا المعيار قد يؤثر   )157ص](58[. المستوى  بنفس  الشروط السابقةمن شخص آخر استوفى 

على موضوعية التوظيف ويتركه عرضة للتأثيرات الخارجية، وتصبح عملية التوظيف غير موضوعية 

وتفقد الهدف الذي أنشئت من أجله الوظيفة،إلا أن هذا العنصر أو المعيار أصبح أساسيا في عملية 

مؤسسات الجزائرية، والأخطر من ذلك في مؤسساتنا الصحية، أين تصبح صحة المواطن التوظيف في ال

وحياته عرضة للخطر وبين أيادي أشخاص قد يكونون غير مؤهلين لهذه الوظيفة غير أنهم حصلوا عليها 

  .عن طريق العلاقات غير الرسمية

 

   :مــراحل التـوظيف .4. 3. 3

فراد تختلف من مؤسسة لأخرى فلكل منها إجراءاتها، بل إن هذه مراحل عملية التوظيف والاختيار للأ 

الخطوات قد تختلف في نفس المؤسسة بين فترة وأخرى ،وحسب طبيعة الأعمال وعلى العموم تتكون 

  :                عملية الاختيار من المراحل التالية

                          :                                      قبل عملية التوظيف: أولا

تعتبر المقابلة التمهيدية بمثابة اللحظة الأولى التي يلتقي فيها كل من صاحب العمل  :المقابلة التمهيدية -أ

حيث يتم التعرف عليهم، وعلى مؤهلاتهم وخدماتهم وحالاتهم الصحية  والمرشحون المتقـدمون للوظيفة

ستوفائهم الشروط المتعلقة بشغل الوظيفة الشاغرة، وفي هذه وسنهم ليتم فرزهم وتصنيفهم في حالة عدم ا

المقابلة تطرح على المترشح أسئلة لمعرفة أسباب رغبته في الترشح للعمل، والتعرف على بعض البيانات 

 )17ص](10[ .الشخصية المتعلقة بمؤهلاته العلمية وخبراته السابقة والمجالات التي سبق له العمل فيها

        ]120[ .2000ا المعيار تم إدخاله حديثا في الوظيفة العمومية بالجزائر وذلك في سنة وللإشارة أن هذ

بعد القيام بعملية الفرز في المرحلة المبدئية يطلب من المترشح استـفاء :استوفاء طلب التوظيف -ب

 : ت ما يليبيانات طلب التوظيف التي تعبر عن المعايير المستمدة من تحليل الوظيفة وتشمل البيانا



 

  .     بيانات شخصية تتعلق بهوية المترشح كالاسم والسن والحالة الاجتماعية والعنوان -

 .بيانات عن مستوى التعليم، وتضم المؤهلات الدراسية والتخصص العلمي ومكان وسنة التخرج -

  )169ص](58[

ومدة . ت التي عمل بهابيانات الخبرات السابقة والتخصص الوظيفي والأعمال التي مارسها والجها -

  .                                                  عمله وأسباب تركه لها

  .      بيانات تتعلق بالأشخاص والجهات التي يمكن الرجوع إليها والتحري والاستفسار -

      .                                                        بيانات عن الحالة الصحية -

                                             )114ص](35[. بيانات عن الهوايات والاهتمامات الأخرى للمترشح -

إن عملية طلب الوظيفة تمثل الخطوة الأساسية الأولى بغض النظر عن حجم المؤسسة، وما يزيدها   

وب جيد وعلى صياغة الألفاظ أهمية هو إعطائها التصور عن مدى قدرة المترشح على الكتابة بأسل

وترتيب الأفكار ترتيبا مناسبا وتوضيح بعض المعلومات، كالوضع الاجتماعي والاقتصادي والثقافي لكل 

  )344ص](13[فرد متقدم للتعيين 

تعتمد المنظمة في التحقق من صحة البيانات التي أعطاها الفرد عن طريق  :التحري عن المترشح -ج

ت من المؤسسات التي سبق للفرد أن عمل بها، وكذلك أصدقائه وأساتذته وتتوقف استعلام أو طلب معلوما

 .قيمة رأي هذه المصادر على درجة ثقة المنظمة فيهم وأهمية التحريات التي تجريهاعن هؤلاءالأفراد

وقد يكون التحري كذلك من خلال توثيق الشهادات من طرف المؤسسات التكوينية المانحة )168ص](26[

  .                                         مة من طرف المترشح وذلك تفاديا لأي تزوير قد يحدثوالمقد

تستخدم هذه الاختبارات كإحدى وسائل الاختبار التي تلعب دورا هاما في  :الإختبارات التقنية النفسية - د

ئص والمواصفات التي تميز التنبؤ بأداء الفرد في الوظيفة مستقبلا، وتهدف إلى قياس مجموعة من الخصا

                                                             )163ص](58[ .الفرد عن غيره من الأفراد

كما تستعمل بعض الاختبارات خاصة النفسية في مجالات أخرى، عدا مجال الاختبار والتعيين في عمليات 

                                                          ]344ص13[ .النقل مثلا أو الترقية أو التدريب

والواقع أنه ليس من السهل وضع تقسيم فاصل للإختبارات، فكل نوع يؤدي أكثر من وظيفة، ويمكن 

  :                                   تقسيمها بصفة عامة إلى الأنواع التالية

ن المترشح لشغل الوظيفة أداء الأعمال التي سيكلف بها تتطلب هذه الاختبارات م: اختبارات الأداء -

كالرقن على الآلة الكاتبة بالنسبة لوظيفة الكاتب، أو الإجراءات الاستعجالية الطبية الواجب اتخاذها في 

حالة مرض خطير بالنسبة للطبيب العام، ويستخدم هذا النوع من الاختبارات للمفاصلة بين المترشحين 



 

عايير مادية لقياس كيفية أداء الأعمال وهي بذلك لا تصلح للأنواع الأخرى من م بناءا على وجود

  )177ص] (35[ .والإشرافية الوظائف، كالوظائف الإدارية

وتعتب أكثر الاختبارات استعمالا، وتجدر الإشارة إلى أن هناك اختلافات كبيرة بين : اختبارات الذكاء -

ول العناصر الواجب قياسها ،كما أن كل عمل أو وظيفة  تتطلب الباحثين حول مفهوم الذكاء، وبالتالي ح

درجة معينة من الذكاء فكلما ارتفع مستوى الوظيفة في الهيكل التنظيمي كلما كبرت درجة الذكاء المطلوبة  

ومن الثابت أيضا أن بعض الأعمال اليدوية لا تحتاج إلى قدر كبير من الذكاء  وبعض الوظائف 

  .                       ة وأعمال التصميم والأداة لا تحتاج إلى درجة عالية من الذكاءكالحسابات والهندس

من  والاستفادةتقـيس هذه الاختبارات قدرة الشخص المحتملة للتعلم  :اختبارات الاستعداد والقدرات -

تبارات وتشمل هذه الاخ.)178ص(]35[المواقف التي يتعرض لها  لأداء العمل الذي تتطلبه الوظيفة

القدرات اللفظية واللغوية المستخدمة في التفكير والتخطيط والاتصال، بالإضافة إلى قدرة الفرد على إجراء 

العمليات الحسابية، وإدراك ومعرفة التشابه والاختلاف بين الأشياء والقدرات الفراغية التي تقيس القدرة 

                  )54ص(]62[. ببعضها البعضعلى التخيل أو تصور الأشياء في الفراغ وتحديد علاقتها 

الغرض منها قياس رغبة المترشح وميله وحبه وولائه  :اختبارات الميول والاهتمامات - 

ويعتقد مؤيدو هذه الاختبارات أن الفرد الذي يميل إلى عمل معين يستطيع أن   )64ص(]77[للوظيفة

على غيره، ويؤدي إلتحاقه به إلى ارتياحه يحصل على المعلومات الخاصة به بسرعة كما أنه يفضله 

                                                           )178ص(]35[. نفسيا وتخصيص معظم جهده للتقدم فيه

تقيس هذه الاختبارات مدى توافر خصائص معينة التي تحتاج إليها الوظيفة في  :الاختبارات الشخصية -

، وبعض ]183ص35[المتقدم لها، ومن أهم هذه الخصائص ثقة الفرد بنفسه والاتزان العاطفيالشخص 

  :        الصفات كالأمانة والإخلاص والتحكم في الأعصاب، وتستعمل لهذا الغرض عدة طرق أهمها

ونات اختبار قائمة الشخصية الذي يتضمن مجموعة أسئلة يتم الحكم من خلال الإجابة عليها وعلى المك - 

    )94ص(]77[. الشخصية

، 207ص(]57[ .اختبار الإسقاط من خلال تعرض الفرد لمثير غامض ثم يطلب تفسير ذلك المثير -

212.(        

تهدف هذه الاختبارات إلى قياس الاتجاه الفعلي لدى الشخص وموقفه من  :اختبارات القيم والاتجاهات -

ونظم العمل، حيث يساعد ذلك على معرفة الدرجة التي بعض القضايا العامة والأشخاص المحيطين به، 

                     )179ص(]35[ .يمكن بها أن يتكيف الشخص نحو ظروف العمل المحيطة به في المستقبل

تعتبر إحدى الوسائل الهامة لعملية الاختيار انتشارا في المنظمات وربما  :المقابلة الشخصية الشاملة -ـه

، فهي تسمح بتكوين فكرة دقيقة عن )183ص(]58[يدة للاختيار في بعض الحالات تكون الوسيلة الوح



 

شخصية الفرد وطريقة تفاعله مع الآخرين ورد الفعل من اتجاهات الآخرين نحوه، كما يتم التأكيد من 

، كما تؤكد المقابلة أو تنفي نتائج الاختبارات، )156ص(]82[صحة البيانات الواردة في طلب التوظيف

  ) 235ص(]36[ر فرصة للمترشح على التعبير عن نفسه وإظهار القدرات الذهنية وغيرهاوتوف

  :       ويمكن تقسيم المقابلة إلى الأنواع التالية

ولا تحتوي على أسئلة محددة بل خطوطا رئيسية وإطار . والتي تكون مخططة مسبقا :المقابلة الموجهة -

                            .                          عام للمناقشة

  .             أي غير المخططة ولا تجري على أساس منظم :المقابلة غير الموجهة-

تشبه المقابلة الموجهة، إلا أن الأسئلة تكون نموذجية ومحددة مسبقا في  :المقابلة المقننة أو النموذجية -

             .                             شكل موحد لجميع المترشحين

تصلح للأفراد الذين سيكلفون بأعمال الاستطلاع والتجسس أوغيرها من الأعمال التي :المقابلة الانفعالية -

 .                        والبعد عن العاطفة.تحتاج إلى قوة وثبات وأعصاب واتزان وعدم التهور

  .صأشخا من فرد قد يصل إلى خمسة رعدد المترشحين أكث ويكون فيها:المقابلة الجماعية للمترشحين-

على ضوء الاختبارات والمقابلات الشخصية للمتقدمين للوظائف، وبعد التشاور مع  :الترشح للتعيين-و

المدير المكلف بالإدارة المتواجدة بها الوظيفة، تقوم إدارة الموارد البشرية بإعداد كشوف بأسماء 

الأمر على الإدارة العليا واستصدار قرارات التعيين من المترشحين الصالحين للتعيين، تمهـيدا لعرض 

  .السلطة المختصة

عملية وضع الشخص المناسب في الوظيفة المناسبة له،معلومات تتعلق بحالته  تتطلب: الفحص الطبي -ي

الخ، وهذه المعلومات لا يمكن ...الصحية بغض النظر عن المعلومات الأساسية كالخبرة، المؤهلات 

           ).187، 185ص(]35[ .ها إلا عن طريق الكشف الطبيالحصول علي

آخر مرحلة للتوظيف هي اتخاذ قرار التعيين، ويكون عد تصفية المترشحين من :ما بعد التوظيف: ثانيا

خلال المراحل السابقة حيث يصبح اتخاذ قرار التعيين أمرا واجبا، وفيها يتعلق بسلطة أخذ قرار التعيين 

اتق رئيس المنظمة بناءا على توصيات إدارة الموارد البشرية وعلى سلطته التقديرية في فإنها تقع على ع

كما نصت الكثير من التعليمات والنصوص القانونية في المؤسسات ) 197ص(]35[ .الاختيار والتعيين

تبار العمومية وغير العمومية على وجوب وضع الفرد المعين حديثا في مدة زمنية محدودة تحت فترة الاخ

ويرجع سبب اعتماد هذه الفترة التجريبية . ثلاثة أشهر وسنة أو التجربة، وتتراوح هذه الأخيرة بين فترة

الفردية الحقيقية وسلوكه ومدى احتمال نجاحه في أداء  غير كافية أن تحدد القدرات إلى أن عملية الاختبار

يها هؤلاء الأفراد بالرغم من نجاحهم في العمل بكفاءة ، لأن الواقع العلمي يكشف الحالات التي يفشل ف

أخيرا تجدر الإشارة إلى أن الخطوات المتبعة للتوظيف لا تمثل نموذجا  )159ص(]58[. المراحل السابقة

   .      موحدا لكل المؤسسات



 

:                                                              أهـــمية التـــوظيف.5. 3. 3 

 ى تحتاج المنظمة إلى العنصر البشري؟                                          مت 

    :هناك حالات تحتاج فيها المنظمة إلى توظيف العنصر البشري بها، هذه الحالات هي

بحيث تحتاج المنظمة إلى كل الكوادر والعناصر البشرية لإقامتها وتمكينها من : عند إنشاء المنظمة -

 .                                                             افهاتحقيق أهد

  .  وتوسعها نتيجة وجود أقسام جديدة أو التوسع في الأقسام الموجودة:عند نمو المنظمة -

بحيث تحتاج المنظمة لشغل تلك المراكز التي خلت نتيجة : خلق بعض المراكز في الهيكل التنظيمي -

. المعاش أو الترقية أو النقل والفصل أو العجز الناتج عن الإصابة أو الوفاةحالات الإحالة إلى 

    ).288، 287ص(]99[

  

 :                                                 معايير التوظيف في التشريع الجزائري.6. 3. 3

          :                       قسم التشريع الجزائري معايير الاختيار إلى نوعين 

س رما 23المؤرخ في  59- 85من المرسوم رقم  31تنص المادة  :معايير متعلقة بالشروط القانونية -أ

                         ]121[: ، على مجموعة من الشروط الواجب توفرها في اختيار المترشحين وهي1985

انت أم مكتسبة وذلك بعد سنتين حيث يشترط التمتع بالجنسية الجزائرية أصلية ك:الجنسية الجزائرية -

بالنسبة للمكتسبة، إلا في حالة مسيري العقود الخاصة كمسيري المؤسسات فيشترط فيهم الجنسية الأصلية 

ومع ذلك فلا مانع من توظيف عمال أجانب بشروط معينة  ]122[ .11-90من القانون  21طبقا للمادة 

المتعلق بشروط توظيف الأجانب وذلك في حالة  10-81من القانون رقم  02-01ومحددة في المادتين 

                                      ]123[ .عدم وجود يد عاملة وطنية مؤهلة، مع بقائهم في وضع تعاقدي مؤقت

وظيفة قد ارتكب تطبيقا للأحكام العامة يشترط أن لا يكون المترشح لل:التمتع بالحقوق المدنية والوطنية -

جناية معاقب عليها بالحرمان من الحقوق الوطنية والمدنية، وذلك بإثبات شهادة السوابق العدلية ولم 

  .يشترط المشرع ذلك صراحة في قانون العمل، لكنه يعد ضروريا للاستفادة من أي حق وطني

بدنيا لأداء عمله حتى لا يعطل  على المترشح للعمل أن يكون قادرا ولائقا يجب:التمتع باللياقة البدنية -

كما أقر المشرع تخصيص بعض المناصب لفائدة فئة المعوقين قصد إدماجهم في .]12ص3[مصلحة الإدارة

  .               59-85من المرسوم  31الحياة المهنية وذلك ما جاء في الفقرة الرابعة من المادة 

الحد الأدنى لسن  11-90من القانون  15ي في المادة حدد المشرع الجزائر :بلوغ السن القانونية للعمل -

سنة مع ضمان حماية خاصة للعامل القاصر من الأشغال الخطيرة أو المضرة  16المترشح للعمل ب

  .     سنة19بصحته أو التي تمس بأخلاقياته، أما في الوظيف العمومي فحدد سن التوظيف ب



 

صر على فئة الذكور حيث يرتبط التوظيف بإثبات وهو يقت:إثبات الوضعية إزاء الخدمة الوطنية -

. 59- 85من المرسوم  31الوضعية اتجاه الخدمة الوطنية حسب ما نصت عليه الفقرة الخامسة من المادة 

ومع ذلك فهناك استثناءات لتوظيف بعض الإطارات دون المرور عبر هذا الشرط وذلك لحاجة الدولة 

في المؤسسات الصحية بالجنوب الجزائري، أما في المؤسسات إليهم، كتوظيف الممارسين الأخصائيين 

  .                                                             الاقتصادية فلم يرد هذا الشرط

- 85من المرسوم  31حسب الفقرة الثانية من المادة : إثبات مستوى التأهيل الذي يتطلبه منصب العمل -

مترشح أن يثبت بأنه مؤهل للمشاركة في المسابقة قصد التوظيف حسب  فإنه يتوجب على أي 59

المنصب الشاغر لهذا الغرض، وعادة ما يكون إثبات هذا المستوى عن طريق الشهادات والإجازات 

  .                  باستثناء بعض الرتب الدنيا مثل الالتحاق برتبة العمال المهنيين من الصنف الثالث

الذي يلزم  133-66من الأمر  25طبقا للفقرة الرابعة من المادة :افية باللغة الوطنيةالمعرفة الك -

المترشحين الراغبين في الالتحاق بالوظيفة العامة أن يثبتوا أثناء تعيينهم بالمعرفة الكافية باللغة الوطنية 

تثناء الذين لا يتمتعون لهذا فإن كل الامتحانات والمسابقات يجب أن تحتوي على مادة اللغة العربية، باس

    ]124[ .بالجنسية الجزائرية بصورة أصلية

:                   من أهم الشروط المستمدة من الوظائف نذكر ما يلي :المعايير المستمدة من تحليل الوظائف -ب

العلمي ويكون هذا التأهيل تتطلب كل وظيفة من الوظائف مستوى معين من التأهيل : المستوى التعليمي -

محددا في بطاقة وصف الوظيفة وتحدد إدارة الموارد البشرية المستوى العلمي أو التخصص الدراسي 

  .                               المطلوب للالتحاق بالوظيفة

ظيفة إلا ولو أنه لم يرد أي نص قانوني يجبر المترشح حصوله على خبرة معينة للالتحاق بالو :الخبرة -

أن معظم المنظمات تفضل الأفراد الذين لهم خبرة سابقة بالعمل، مما يسهل عليهم ممارسة عملهم، كما 

  .            تأخذ به إدارة الوظيف العمومي كمعيار منقط عند أي عملية توظيف

لات تتطلب بعض الوظائف صفات جسمانية معينة كالطول، وحدة البصر وقوة العض :الصفات البدنية-

 .                            وبعض الصفات التي تتعلق بالجمال والأناقة

بعض الصفات الشخصية في الفرد إلى نمط شخصيته، كان يكون متزوجا  تشير:الصفات الشخصية -

ولديه أولاد مما يدل على استقراه النفسي ويقلل احتمال تركه للوظيفة مقارنة بالفرد الأعزب، وان معدل 

                    ). 12، 11ص( ]103[ .سيكون أعلى من هذا الأخير أدائه

للإشارة أن هذه المعايير منها ما يطبق على المؤسسات الاقتصادية غير أن الفرق الجوهري هو    

اعتمادها على العلاقة التعاقدية مع العمال في طبيعة العمل وعدم اشتراطها لإثبات الوضعية اتجاه الخدمة 

  .      الوطنية



 

                                                          :العلاقة بين التوظيف والصراع.7. 3. 3 

نلاحظ أن التوظيف يعتبر من المصادر أو الأمور التي يتم الصراع عليها، باعتباره فرصة نادرة لا     

راد أو بين الجماعات التي تسعى إلى وهذا الصراع يكون بين الأف. يمكن الحصول عليها في كل الأوقات

فالجماعة غير الرسمية تحاول توظيف وإدخال العناصر الخارجية المرتبطة  ،إدخال وتوظيف عناصرها

بها إلى المنظمة والتي تخدم مصالحها من اجل تعزيز قوتها وتواجدها، خاصة إذا كانت الوظيفة الشاغرة 

في حين التنظيم الرسمي يقوم بتطبيق القواعد وإتباع .ظيمتمثل مركزا هاما وذات مكانة عالية في التن

المعايير الرسمية ، والشروط القانونية لعملية التوظيف وهذا من أجل الحصول على أفضل الكفاءات ومن 

  . أجل ضمان كفاءة الأداء التنظيمي والفعالية المستمرة للمنظمة

          

  ).الترقية(الامتيازات كمصدر للصراع  . 4. 3

الترقية فهي شيء مرغوب به : من أهم الامتيازات و الحوافز التنظيمية التي يقوم عليها الصراع هي   

فمعظم العاملين إن لم يكن . في جميع المجتمعات المتقدمة منها و النامية، و جميع المنظمات بأنواعها

ى الراتب أو الأجر الأعلى كلهم، يرغبون في التقدم في وظائفهم و أعمالهم، فهم يرغبون في الحصول عل

كما أن الفرد الشاب حديث . الذي عادة ما يقترن بالترقية و الذي يمكنهم من تحسين مستوى معيشتهم

التوظيف يكون في أدنى درجات السلم الوظيفي، ثم يرتفع مركزه الوظيفي و يزداد دخله عندما يصبح 

أن المجتمع ينظر إلى مركز الشخص الاجتماعي متقدما في السن، يعتبر هذا جزءا من ثقافة الشعوب، كما 

  .من خلال مستوى دخله وأهمية وظيفته

  

    :                                                              أهــداف التـــرقية. 1. 4. 3

         : تضع المؤسسات المختلفة برامج لترقية العاملين فيها، وذلك من اجل تحقيق الأهداف التالية  

  .                   تلبية احتياجات المنظمة من الأفراد العاملين من حيث العدد والنوع -

ضمان بقاء العدد الكافي من القوى العاملة الحالية التي اكتسبت المهارات الفنية والإدارية في مجال أداء  -

    .                           الأعمال والمهام الملقاة على عاتقها

خلق حافز قوي لدى العاملين لبذل المزيد من الجهود، وشعور العاملين بالطمأنينة نتيجة تحقيق تقدم  -

  .                     مستمر في وظائفهم وبالتالي في معيشتهم دون حاجة إلى تغيير مكان العمل

  :        يةالتوصل إلى مستوى عال من الرضا بين الأفراد العاملين عن الجوانب التال -

  .                                                                  الرضا عن الوظيفة -

  .                                                                    الرضا عن الأجر -



 

            .                                        الرضا عن فرص النمو والارتقاء  -

 .                                                 الرضا عن أسلوب الإشراف والقيادة -

  .                                                           الرضا عن مجموعة العمل -

          .                                              الرضا عن النواحي الاجتماعية -

تحقيق المواءمة الحقيقية المنشودة بين أهداف الأفراد العاملين وأهداف المنظمة، وذلك بتحقيق الأهداف  -

  .بفعالية وكفاءة من خلال إشباع حاجات أفرادها، ولا شك أن برنامج الترقية يمثل أحد الركائز والحاجات

محسوبية والتحيز، وبالتالي إفساح فرص إن وجود وتطبيق برنامج ترقية واضح وجيد، بعيدا عن ال -

الترقية والتقدم أمام العاملين المجدين يؤدي إلى تحسين معنوياتهم، ويؤدي إلى إخلاصهم وانتمائهم للمنظمة 

   ). 277، 276ص(]30[. التي يعملون بها

                                                                                    

 : الترقية) أسس(أنظمة . 2. 4. 3

من أجل التحديد والإختيار الموضوعي للأفراد المرشحين للترقية لابد من الاعتماد على أسس وأنظمة     

صحيحة بعيدة عن أي تحيز من أجل اختيار الأفضل، وبوجه عام تنحصر أنظمة الترقية في ثلاثة أسس 

  :    سنتطرق إليها في الآتي

هذا الأساس على وجود حافز للعاملين لتحسين أدائهم في  يساعد :لى أساس الكفاءةنظام الترقية ع -

أعمالهم الحالية، فمن المنطقي أن يرقى الشخص على أساس قدراته ومهاراته، وهذا يبدوا منطقيا من 

الناحية النظرية، لأن هناك كثير من الصعوبات للتطبيق ومن أهم هذه الصعوبات ، عدم وجود مقاييس 

ضوعية دقيقة لتحديد كفاءة الموظف فنظام تقارير الأداء يشوبه كثير من العيوب مثل التحيز وعدم مو

فهناك   الموضوعية، أما نظام الاعتماد على كمية الإنتاج كأساس للترقية قد لا يكون معيارا دقيقا أيضا

  ). 280ص(]40[عوامل كثيرة تؤثرعلى كمية الإنتاج ولايكون للعامل دخل فيه

  :                      ورغم ذلك فإن لنظام الترقية على أساس الكفاءة مزايا تتمثل في   

  .          اجتذاب أفضل العناصر لشغل الوظائف الشاغرة في المنظمة والاحتفاظ بها فيها -

  .ةحفز كافة الأفراد العاملين بالمنشأة لبذل أقصى ما يستطيعون من جهد من اجل الحصول على الترقي -

رفع الروح المعنوية للأفراد العاملين بسبب اعتقادهم بان الترقية تتم على أساس الكفاءة والجدارة بعيدا  -

                                                 ). 280ص(]30[. عن أي اعتبار شخصي

الأقدمية كأساس كثير من المنظمات الاعتماد على أساس  تفضل :نظام الترقية على أساس الأقدمية -

للترقية نظرا للعيوب والمشاكل الخاصة بمؤشر الكفاءة، ويقصد بالأقدمية الفتة التي قضاها الموظف في 

  .                         وظيفته الحالية بصفة خاصة أو بطول مدة الخدمة بالمنظمة بصفة عامة



 

  :                تاليةوترجع أسباب تفضيل الاعتماد على هذا الأساس إلى النواحي ال  

أن هناك ارتباطا مباشرا بين الأقدمية والكفاءة، وخاصة في السنوات الأولى من الالتحاق بالعمل، ولكن  -

  .                بعد ذلك يقل الارتباط بين الخبرة والكفاءة طول فترة الخدمة

ل لتحيز الرؤساء أو عدم أن هذا الأساس قد يكون موضوعيا أكثر من غيره، خاصة إذا وجد مجا -

  .        عدالتهم في التقييم، ويقلل ذلك من خلافات بين الإدارة والعاملين

قد يتماشى ذلك مع تقاليد المجتمع وقيمه حيث يكون لعامل السن تقدير وأهمية، حيث يفضل الشخص  -

  .                                             الأكبر سنا للوظائف الأعلى

خلق الولاء والانتماء نحو المنظمة، حيث تعتبر الترقية على أساس الأقدمية بمثابة تقدير من طرف  -

  .                                   المنظمة للسنوات التي قضاها الموظف بها

      )323ص(]40[ .إن إتباع هذا الأسلوب يجعل الإدارة حريصة ومهتمة بتدريب وتنمية كفاءة العاملين -

  :              إلا أن هناك عيوبا لأسلوب الترقية بالأقدمية منها

قتل الطموح وروح الابتكار والإبداع عند الفرد بسبب اطمئنانه إلى الترقية بمجرد انقضاء المدة الزمنية  -

  .      اللازمة لذلك، فتظهر اللامبالاة وعدم الاكتراث عند الموظف

  . خارج المنظمة بسبب عدم التمييز بين الموظف الكفء والأقل كفاءة العمل على تسرب الكفاءة إلى -

ضعف اجتذاب عناصر جديدة ذات كفاءة من خارج المنظمة لشل الوظائف الإدارية الوسطى والعليا  -

                                                ).280ص(]30[. والاحتفاظ بها في المنظمة

تتبع المنظمة الأساسين معا ، ومع ذلك تعطي مدة  قد :س الاقدمية والكفاءة معانظام الترقية على أسا -

الخدمة بعض الأهمية، فهي تختار للترقية ألف شخص من أقدم العاملين ، فإذا تساوت الكفاءة يفضل 

الشخص الأطول خدمة ، وقد تراعي المنظمة أساس الاقدمية باشتراطها حد أدنى من سنوات الخدمة 

 )323ص(]40[لموظف في وظيفة معينة قبل أن يصبح صالحا للترقية بغض النظر عن كفاءته،يقضيها ا

  :        إلا أن هناك حدودا للترقية على أساس هذين المبدأين كما يتبين مما يلي

في الوظائف العليا يجب أن تتم الترقية على أساس الكفاءة وحده، باعتبار أن هذه الوظائف تتطلب  -أ

  .          رات إدارية لا تتوفر بالضرورة في كفاءة المرشحين على أساس الاقدمية وحدهقدرات ومها

في المستويات الوظيفية الأدنى يفضل الجمع بين عاملي الاقدمية والكفاءة ويكون ذلك بتخصيص  -ب

توى نسبة معينة للترقية على أساس الكفاءة، ونسبة أخرى للترقية على أساس الاقدمية وذلك في كل مس

  .                             وظيفي على أن تزيد نسبة الاقدمية على نسبة الكفاءة في الوظائف الدنيا

ومن مزايا هذا الأساس في الترقية انه يكفل إتاحة الفرصة للكفاءات لكي تنطلق دون أن يحدها إطار   

ر الأقدمية، ومن ثم يكون لقدامى جامد يتمثل في اعتبارات زمنية مطلقة، وفي نفس الوقت سيراعى اعتبا

    ).281ص(]30[ .العاملين نصيب من الفرص المتاحة للترقية



 

:                                                            شــــروط التـــرقية. 3. 4. 3 

   : منها ما يلي تجدر الإشارة بصفة عامة إلى أن هناك شروط ومبادئ يقوم عليها نظام الترقيات، نذكر  

  .                                             شغور الوظيفة المراد الترقية إليها فعلا -

أن تتوفر في المرشح للترقية المؤهلات المطلوبة للوظيفة التي يراد أن يرقى إليها لما هو محدد في  -

  .  دليل تصنيف الوظائف

  ]171[ .لية والمستمرة لأعمال الوظيفة التي يرشح لهاأن يتعهد الموظف خطيا بالمزاولة الفع -

أن يعد الموظف قبل ترقيته لشغل الوظيفة المرقى إليها، أما عن طريق التدريب أو الممارسة الفعلية  -

  ).323ص(]40[ .لأعباء الوظيفة المرقى إليها لفترة زمنية محددة قبل صدور قرار الترقية

  .   يادة في الراتب حتى يشعر بالعائد المادي المصاحب للترقيةيجب أن تكون الترقية مصحوبة بز -

أن يكون نظام ترتيب الوظائف مطبقا سليما، بحيث يمكن التعرف على سلطات ومسؤوليات كل وظيفة  -

       ).282ص(]30[ .على حدى

                                                    

    :أنــواع التـــرقية. 4. 4. 3

  .                      الترقية في الرتبةو الترقية في الدرجة : رقية وهمايوجد نوعان من الت       

وتعني التدرج الإداري الشخصي، أي تدرج الدرجات الوظيفية داخل إطار أو  :الترقية في الدرجة -

م التي ت. الدرجات العشر، كما يمكن تعريفها على أنها زيادة في الدرجة الاستدلالية من  مؤسسة إدارية

    .نفس الرتبة التي كان ينتمي إليهاالانتماء إلى  مع استمرار الموظف في تصنيف الرتبة المعين فيها فقط

وتعني صعود الموظف وارتقائه وفقا لأساليب والطرق والإجراءات المقررة من  :الترقية في الرتبة -

للرتب الوظيفية للمؤسسة الإدارية والحصول على مزايا  أدنى رتبة إلى رتبة أعلى في سلم التدرج الإداري

  ).23، 21ص(]9[ .هذا الصعود والارتقاء

كما يقصد بها نقل الموظف من منصب عمله ضمن سلكه الأصلي إلى رتبة أعلى من الرتبة التي      

 كان فيها، وضمن نفس السلك، وذلك مع تحسن في مركز الموظف الذي يرقى على لقب جديد ومرتب

      ).777ص(]164[ .أعلى

  

 :حـالات عدم الاستفادة من التـرقية. 5. 4. 3

   :                               لا يجوز النظر في ترقية الموظف في الحالات التالية     

  .  إذا كان مبعثا أو موفدا للدراسة أو ملحقا بدورة تدريبية تزيد عن ستة أشهر في الداخل أو الخارج -

  .                                                كان في إجازة دراسية أو استثنائية إذا -



 

إذا كان محالا للمحاكمة أو يجري التحقيق معه في أمور ذات علاقة بالوظيفة العامة أو أمور مخلة  -

 .                                                        بالشرف أو الأمانة

كان قد عوقب بالحرمان من العلاوة أو الحسم من الراتب مدة خمسة عشر يوما فأكثر متصلة أو إذا  -

  .                           متفرقة خلال السنة السابقة لتاريخ النظر في الترقية

       ]173[ .إذا أعد عنه في السنة الأخيرة تقويم أداء وظيفي بتقدير غير مرض -

  

:                                                             ظمة التــرقيةمشـاكل أن. 6. 4. 3

هناك مشاكل كثيرة تبرز عند القيام بإجراء الترقيات إلى وظائف أعلى، منها مشاكل إدارية وأخرى   

  :    ومن هذه المشاكل نذكر ما يلي. تتعلق بالعلاقات الإنسانية

ية مما يؤثر على روحهم المعنوية بالانخفاض وبالتالي تنخفض خيبة أمل بعض المرشحين للترق -

  .             مردوديتهم خاصة إذا كان كل فرد يعتقد بأنه يستحق هذه الترقية

رفض بعض العاملين للترقية، فعلى الرغم من أن معظم العاملين يرغبون في التقدم في وظائفهم عن   -

د قد لا يرغبون في الترقية بسبب إدراكهم لحدود إمكاناتهم طريق الترقية، إلا أن هناك بعض الأفرا

وقدراتهم، وبذلك يخشون احتمال الفشل في الوظيفة الجديدة، في حين لا يرغب البعض الآخر في تغيير 

محيطه الإنساني الذي اعتاد عليه، كما يرفض البعض الآخر الترقية بسبب تفضيلهم للراحة في وظائفهم 

 .                               د الكبير الذي سيبذلونه في الوظائف الجديدةالحالية مقابل الجه

د، بسبب الحاجة الماسة إلى أعمالهم، مما لا يمكن الموافقة على افرلأعدم موافقة المشرف التخلي عن ا -

كل إذا ويحدث هذا المش. التنازل عنهم بترقيتهم إلى وظائف أفضل ونقلهم إلى إدارات أخرى في المنظمة

كان المشرف أنانيا كما يمكن أن يتم ذلك أيضا لأن المشرف يكون قد قام بتدريب مرؤوسيه جيدا وهو لا 

.                                       يرغب في أن يتركوا إدارته أو قسمه مما يمكن أن يؤثر على مستوى الأداء

ائما أن توفر المنظمة فرصا متكافئة لجميع العاملين ص الترقية، فليس من السهل درعدم التكافؤ في ف -

فيما يتعلق بترقيتهم، فإذا كان أساس الترقية هو الكفاءة وذلك بالاسترشاد بتقارير المشرفين، فإننا نجد أن 

كما أن هناك بعض الوظائف . م مرؤوسيهم من فرص الترقيةربعضهم يعطون تقديرات منخفضة مما يح

ة الاتصال والاحتكاك المستمر بالإدارة العليا في المنظمة مما يؤدي غالبا إلى التي تتيح لشاغلها فرص

كما أن بعض العاملين في المؤسسات الصناعية والحاصلين على تدريب فني خاص . اختيارهم عند الترقية

    ).283، 282ص(]30[ .مثل المهندس والكيميائي، لا تكون لهم الفرصة في الترقية مثل الإداريين

  

  



 

 :                                                     أسس نـجاح بـرنـامج التـرقية.7. 4. 3

هناك مشكلات كثيرة ستواجه إدارة المنظمة إذا تمت الترقيات دون أن يكون هناك برنامج واضح    

  :   ومحدد يضبط هذه العملية لذا  ولنجاح سياسة الترقية يجب مراعاة النواحي التالية

   .للازمة في شاغلهاضرورة وجود توصيف دقيق للوظائف يوضح مسؤوليات الوظائف والشروط ا -

  .للكلواعد واضحة ومعروفة ضرورة وضع قواعد للترقية من وظيفة إلى أخرى وان تكون هذه الق -

  . ضرورة وجود برنامج لتدريب وتنمية العاملين الذين يصلحون للترقية لوظائف أخرى -

    )321ص(]40[ .ريف العاملين بمجالات الترقية المتاحة في المستقبلضرورة تع -

   ).278ص(]30[ .قواعدها ضرورة إعلان برامج الترقية لجميع العاملين والالتزام بتطبيق -

  

  :                                     نــظام التـرقية فـي التشـريع الجـزائري. 8. 4. 3 

    الجزاء المعنوي والمادي على إبراز الكفاءة والقدرة على « ي الترقية بأنها ف المشرع الجزائرعر

إتقان العمل والتفاني فيه، وهي الاعتراف الصريح على جدارة ومهارة العامل في قيامه بعمله، والتشجيع 

ل المستمر له على مواصلة بذل الجهد والرفع من المستوى التقني والمردودية المرتفعة، وهي بذلك تشك

والترقية في التشريع الجزائري من الناحية . »الحافز المعنوي للعامل للرفع من مستواه المهني والاجتماعي

                                                 ).127ص(]28[ : مهنية تنقسم إلى حالتينالعملية وال

ل العامل من درجة إلى درجة أعلى أي الترقية داخل السلم الوظيفي ، فيتم ذلك بنق: الحـالة الأولى-

ضمن السلم المهني المصنف فيه، حيث كل منصب عمل مصنف ومرتب ضمن سلم مهني أو وظيفي، إما 

أو بقرار من  )11، 10ص(]125[59- 85من المرسوم  68بقرار من السلطة العامة وهذا وفقا للمادة 

، 1530ص(]126[ 222- 88مرسوم صاحب العمل أو المؤسسة المستخدمة حسب كل نظام وهذا وفقا لل

درجة الالتحاق بالمنصب إلى  حيث يقسم كل سلم وظيفي إلى مجموعة من الدرجات، ابتداء من)1531

نهاية الحياة المهنية للعامل، كأن يكون مثلا من درجة التمرين إلى الدرجة العاشرة حيث ينتقل العامل من 

إلى أن يصل إلى . 59-85من المرسوم  75ادة درجة إلى أخرى وفق تسلسل زمني معين وهذا حسب الم

 ]121[يعرف بالترقية الداخلية الدرجة الأخيرة مع إتمامه المدة القانونية التي تمكنه من حق التقاعد وهو ما

وتترجم هذه الترقية من الناحية المادية في حصول العامل على زيادة في الأجر تحدد وفق النظام المعمول 

كإضافة نقاط استدلالية للرقم الاستدلالي المحصل عليه في السلم الوظيفي، ثم تترجم  به في حساب الترقية،

هذه النقاط بنفس النظام المعمول به في حساب الأجر على أساس الرقم الاستدلالي أو بناءا على اتفاق 

 .مسبق بين العامل وصاحب العمل



 

عمل إلى منصب عمل أخر أعلى واهم من  فتتمثل الترقية في نقل العامل من منصب :الحـالة الثـانية-

المنصب الأول ، حيث يتم هذا النوع من الترقية إما عن طريق الاختيار بناءا على معايير ومقاييس 

واعتبارات معينة، أو بناءا على كفاءات أو خبرات معينة، وإما عن طريق الامتحانات والمسابقات وفق 

ل مؤهل علمي أو مهني بعد فترة تكوين علمي أو مهني  شروط ومتطلبات محددة ، وإما عن طريق تحصي

  .         يمكن العامل من الحصول على الحق في الترقية إلى منصب أعلى من المنصب الذي يوجد فيه

وما يلاحظ على القوانين السابقة في هذا المجال أنها لم تقدم الحوافز المادية والمعنوية الكافية والمشجعة   

فعهم إلى الرغبة في تحسين مستوياتهم المهنية والرفع من مستوياتهم التـقنية والإنتاجية للعمال التي تد

مما نتج عنه إضعاف ) 168المادة (]121[للترقية نظرا للفوارق الضعيفة بين مناصب العمل ماديا ومعنويا

عملهم مادامت  بل قتل روح المبادرة وحب التفوق لدى العمال ،وبالتالي الرغبة في الارتقاء في مناصب

راجع التقرير الخاص بمراجعة وتعديل القانون [ .هذه الترقية لا تغير من وضعيتهم المادية أي شيء

الأمر الذي حتم على السلطة العامة التخلي عن الأسلوب  ]1988الأساسي العام للعامل الصادر في جانفي

اء على التفوق المهني، ومنح السلطة الإداري المركزي الموحد في تحديد معايير الكفاءة والترقية كجز

التقديرية والتنظيمية للمؤسسات المستخدمة في وضع أنظمة وأساليب مرنة لمكافأة العمال على أساس هذا 

ووضع كافة الإجراءات والحوافز اللازمة لذلك، عن طريق اتفاقية جماعية تمنح العمال .النوع من الترقية

وفق معايير ومقاييس اقتصادية تعتمد المردود الفعلي والانجاز الجيد  أكثر الامتيازات المادية والمعنوية

       ]راجع الاقتراحات الواردة في التقرير المشار إليه سابقا[ .للعمل والتحسين المستمر للأداء

  

  :العـلاقة بين التـرقية والصـراع.9. 4. 3 

معنويا يتمثل في زيادة الدرجة وبالتالي . يان حافز الترقية يمثل حافزا معنويا وماديا وتنظيمأنلاحظ      

وتنظيما يتمثل في زيادة الحق في اتخاذ القرارات وكذا المسؤولية . زيادة قيمة الموظف بزيادة الدرجة

والسلطة، ولهذا تعتبر الترقية مصدر صاع بين الأفراد والجماعات الرسمية وغير الرسمية حيث تحاول 

عناصرها عن طريق العلاقات الشخصية لتحتل في التنظيم الرسمي  الجماعة غير الرسمية ترقية احد

مكانة عالية تمكنها من تحقي مصالحها وأهداف أعضائها، والترقية كحافز بواسطتها يمكن الحصول على 

في حين التنظيم . بقية الحوافز كزيادة الأجر والعلاوات والتعويضات والخدمات الاجتماعية وغيرها

ق حافز الترقية وق معايير خاصة وشروط تنظيمية مدروسة يجب آن تتوفر في الفرد الرسمي يقوم بتطبي

الذي سيحصل على هذه الترقية  ليكون أهلا لها، وهذا من أجل الحصول على خدمات عالية الكفاءة وهذا 

  . بالاستفادة من كفاءة وقدرات صاحب الوظيفة المرقى

              



 

  :الفصل لاصة خ

لفصل عرض العلاقة التي تجمع التنظيمين الرسمي وغير الرسمي باعتبار علاقة الصراع تم في هذا ا    

هي العلاقة السائدة بينهما، حيث تم التطرق إلى الصراع من مختلف جوانب ه،أنواعه،آثاره  مصادره 

في  وإستراتيجية إدارته ، كما تم التطرق إلى مصادر الصراع التي تم افتراضها في الدراسة والمتمثلة

والتوظيف والترقية، لنرى نظريا ما مدى مساهمة هذه المصادر في إحداث الصراع  الاتصال وصعوبته

  . بين التنظيمين

حيث يرتبط الصراع التنظيمي بالدرجة الأولى بوجود المصالح المشتركة للأفراد ،وأن كل فرد يسعى     

الفوائد يمكن تحقيقها بواسطة السعي لتحقيق  إلى تحقيق مجموعة من الفوائد من انضمامه للتنظيم، وأن هذه

أهداف التنظيم، فإنه يحدث تعارض بين أهداف الفرد وأهداف التنظيم،ومن ناحية أخرى فإن الفرد يتعامل 

مع أنظمة وأفراد آخرين داخل التنظيم ينشأ عنها علاقات مع أفراد وجماعات تنظيمية، يمكن أن تسبب 

آثار متباينة،قد تكون إيجابية وقد تكون سلبية على مستوى الأداء هذه العلاقات صراعات يكون لها 

  .التنظيمي

وقد أصبحت ظاهرة التعامل مع الصراع التنظيمي من الأمور التي تأخذ وقتا، وليس باليسير من     

أوقات المدير فهو بجانب الوظائف الإدارية والأساسية التي يتولاها فإنه أيضا يخصص جزءا من وقته 

  .مل مع الصراع التنظيمي،الذي أصبح ظاهرة دائمة تعايش المنظماتللتعا

من هذا المنطلق فإن هذا الفصل يهدف إلى التعرف على ظاهرة الصراع التنظيمي ،ببحث العوامل التي    

تسهم في نشوئه بين الأفراد والجماعات،وكذلك التعرف على الإستراتيجيات التي يمكن بموجبها توجيهه 

  .ي يعود بالفائدة على الأفراد والمنظمة على السواءالإتجاه الذ

                                                

 

 

  

  
  
  
  



 

  
  
  
  :4الفصل 
  .ةـظمـالأداء في المن

  

  

  

يعتبر الأداء المحور الرئيسي الذي تنصب حوله جهود المدراء كافة كونه يشكل بامتياز،أهم أهداف      

لعناصر الأساسية والضرورية المطلوبة للقيام بمهام الإدارة و تحقيق أهداف المنظمة،حيث يعتبر من ا

وقد شغل الأداء . المنظمة إذ يقاس نجاح أو فشل المنظمة من خلال النتائج المتوصل إليها من الأداء

 ومازال بال المدراء والباحثين والكتاب وغيرهم نظرا لأهمية الإستراتيجية في إدارة الموارد البشرية،

  .والأداء يختلف كما ونوعا حسب نوع المهام التي تتطلبها المنظمة

  

    .الأداء ماهيته .1. 4

بما أن الأداء هو قيام الفرد بالأنشطة والمهام التي يتكون منها عمله، يمكننا :مكونـات الأداء.1. 1. 4

، نوعية الجهد، ونمط كمية الجهد المبذول: تحديد المكونات التي يقاس على أساسها الأداء وهي كالأتي

:                   الانجاز، وباعتبار أن هذه العناصر هي التي تكون الأداء فسوف نتعرض لكل عنصر على حدى

قدرة الفرد على بذل طاقة جسمية وعقلية في وظيفة خلال فترة زمنية  هي :كمية الجهد -

الحالة بمدى قدرة الفرد على انجاز عمله وفق  ويقاس الجهد المبذول في هذه.)26ص(]17[محددة

وبالتالي كمية الجهد نقصد بها الطاقات الجسمية والعقلية المتمثلة في . لإمكانيات وظروف العمل المتوفرة

الوظائف التي تحدد إدارة الموارد البشرية لكل موظف في المنظمة ، وتحدد له الواجبات والمهام التي 

الفرد ومؤهلاته لشغل منصب معين كما يجب وصف العمل للموظف وأهداف  يؤديها مع مراعاة قدرات

  .  الشروط الواجب إتباعها في ذلكالمنظمة و

ويقصد بها مدى مطابقة الانجاز للمواصفات المطلوبة ، فقد يكون الأداء أو الانجاز  :نوعية الجهد -

عتبر مهمة لكن ليس بقدر ما تهمنا لذا فان كمية الانجاز ت )26ص(]17[مرتفعا لكن لا يتميز بالجودة 

حسب نوع العمل وقد يكون الجهد المبذول عقليا أو جسديا .الجهد المبذول ومستوى الدقة فيهنوعية وجودة 

   .والوظيفة المؤداة 



 

وتقاس طريقة  )27ص(]17[ونقصد به الأسلوب أو الطريقة التي تؤدي بها أنشطة العمل :نمط الانجاز -

طة أو الأسلوب المتبع في القيام بهذه النشاطات ، حسب نوع الجهد المبذول جسديا كان انجاز المهام والأنش

  . ويختلف نمط الانجاز من منصب لآخر حسب طبيعة العمل، أو عقليا

كمية الجهد، نوعية ونمط الانجاز، المحاور الأساسية التي يشتق منها مقاييس : تعتبر الأبعاد السابقة    

 .المنظمة الناجحة فعلا هي التي تحاول مزج أكثر من أبعاد الأداء هذهفعالية أداء العمل و

تناول عدة باحثين هذا الموضوع وفي محاولات متعددة لمعرفة العناصر التي تحدد  :محــددات الأداء -

  .        الدافعية، القدرات الشخصية، وإدراك الدور: مستوى الأداء والتي تتمثل في 

والدافعية تعبر عن وضع أو ) 215ص( ]61[توفر لدى الفرد دافع قوي أو ضعيفيجب أن ي :الدافعية -

وتختص بتفسير سبب السلوك الإنساني إذن هناك )  482ص(]16[حالة تعتري الفرد نتيجة حاجة خارجية

علاقة بين الدافع والسلوك الإنساني  فكلما كانت الحاجة قوية كان الدافع أو المثير قويا ومؤثرا على سلوك 

الفرد وذلك بالتفاني في العمل والشعور بالرضا بينما يحدث العكس حيث يشعر فرد آخر بالملل والضجر 

  .    والتخاذل في العمل وذلك نتيجة دافع داخلي أو خارجي لذا وجب تفهم دوافع السلوك البشري في المنظمة

والقدرة  )215ص(]61[المحدد لهيجب أن تتوفر لدى الفرد القدرة على أداء العمل  :القدرة على الأداء -

على الأداء تعني  قيام الفرد بالأعمال المطلوبة منه في كل الظروف وفي كل الحالات، وهذا لا يعني أن 

يكون أداء الفرد دائما في نفس المستوى، ونقصد وصول الفرد إلى مستوى معين من الأداء حسب 

  .   الإمكانيات المتوفرة

و الاتجاه الذي يوجه سلوك وجهود الفرد في العمل، فالأنشطة والسلوكات التي ه :إدراك الدور والمكانة -

يراها الفرد مهمة في أداء مهامه تسمى إدراك الدور وهو معرفة الأهداف التي يسعى الفرد إلى تحقيقها 

  .                                                      في عمله وبالتالي تحقيق أهداف المنظمة

ولتحقيق مستوى معين من الأداء لابد من توفر قدر معين من العناصر المذكورة،فقد تتوفر في الفرد     

الدافعية والقدرة لكن لا يدرك الدور الصحيح والحقيقي الذي يقوم به، لذلك فمن الضروري تحديد مناصب 

فعلى المنظمة   )215ص(]61[. العمل وما يرتبط بها من مهام وشروط وغيرها ضمن وصف العمل

إعطاء لمحة خاصة عن نشاطها وقوانينها لموظفيها و اطلاعهم على مختلف المعلومات التي تخدم أهدافها 

  .  وتدفع بالفرد العامل إلى احترام مبادئها وإتباع خطواتها ونظامها الداخلي

          

                         :                                            معدلات الأداء. 2. 1. 4

  هي ميزان يمكن بواسطته أن يزن المقيم إنتاجية الفرد لمعرفة مدى كفاءته في العمل من حيث الكمية   

  



 

والجودة خلال مدة زمنية محددة، ويتم هذا بمقارنة العمل المنجز من طرف الفرد مع المعدل القياسي 

  :          ها ثلاثة أنواع تتمثل فيما يليللتوصل إلى تحديد مستوى كفاءته في تنفيذ عمله ول

  بموجبها يتم تحديد كمية معينة من المنتجات التي يجب أن تنتج خلال فترة زمنية  :المعدلات الكمية -

  محددة  أي أنها تدل على العلاقة بين كمية العمل المنتج والزمن المرتبط بذلك الأداء ، ويمكن تسمية هذا 

  .              ة في الأداءالنوع بالمعدلات الزمني

تعني ضرورة التوصل بإنتاج الفرد إلى مستوى معين وغالبا ما يعبر عنها بنسب  :المعدلات النوعية -

  .     معيب التي يجب أن يتجاوزها الفردمعينة من الأخطاء أو الإنتاج ال

يجب أن يصل إنتاج الفرد هي مزيج بين النوعين السابقين، حيث بموجبها  :المعدلات الكمية والنوعية -

    ). 367ص(]97[ .إلى مستوى معين خلال فترة زمنية معينة وبمستوى محدد من الجودة

                                        

  :مــعوقات الأداء. 3. 1. 4

ة هناك عدة عوامل مؤثرة في سلوك الفرد وأدائه بصفة سلبية مما يعرقل نشاطه ، هذه العوامل خارج     

عن نطاق الفرد وإرادته ، إلا أنها تؤثر على مستوى أدائه ، من بينها العوامل البيئية المحيطة به في مجال 

إلى مؤثرات تحفيزية ومعنوية تقلل من نشاط الفرد في المنظمة ومن أكثر العوائق شيوعا  بالإضافةعمله 

  .                                     سالنقص في المتطلبات على وقت الفرد أو العك -: يلي في الأداء ما

  .                                     قلة التسهيلات في العمل والتركيبات والتجهيزات -                  

  .                                          السياسات المحددة والتي تؤثر على الوظيفة -                  

  .                                                            نقص التعاون بين الأفراد -                  

  .                                                                       نمط الإشراف -                  

  .                                     اء الفردعدم استغلال نظام التحفيز وأثره على أد -                  

إلى جانب هذه المؤثرات التي يعد من أهم المؤثرات ، يمكن إضافة عامل النقص في التدريب الذي     

كما إن السياسات غير الواضحة أو الإشراف السيئ  قد يتسبب . يتسبب في الاستغلال السيئ لقدرات الفرد

بالإضافة إلى العوامل البيئية وظروف العمل الصعبة، هناك عوامل أخرى .  في التوجيه الخاطئ للجهود

نفسية كامنة في الفرد تعيق أداءه لعمله مثل نقص التحفيز وعدم توفر الظروف النفسية والأجواء المساعدة 

 -:يكبر مسؤوليات الإدارة لإزالة هذه العوائق هي ما يلأوبالتالي من أهم و.  على الأداء الجيد للفرد

  .                                            توفير شروط عمل كافية ومناسبة للعاملين

  .                                              توفير بيئة مدعمة تقل فيها عوائق الأداء - 

                )216ص(]61[ .توفير العوامل النفسية المريحة للعامل وهذا بتوفير الأجواء التي تسمح بذلك - 



 

يتأثر أداء الفرد بعدة عوامل ومؤثرات تكون نابعة من ذاته  :العوامل المؤثرة على الأداء. 4. 1. 4 

حيث تتفاعل فيما . أو من المحيط الوظيفي الذي يعمل فيه، وتعمل هذه المؤثرات جميعها وبدرجات متفاوتة

  :                              ينبينها مؤثرة بذلك على أداء الفرد في إحدى الوجهت

تعمل هذه العوامل على دفع الفرد لأداء عمل معين ي وجهة معينة، بحيث تزين له هذه  :الوجهة الأولى -

  .                                                              الوجهة

معين في وجهة معينة، بحيث تشوه له تلك تقوم هذه العوامل بمنع الفرد من أداء عمل  :الوجهة الثانية -

الوجهة وتنفره منها، وذلك يجعل الفرد يعمل جاهدا على اتخاذ جميع الطرق التي تحول بصفة كلية أو 

                       ).1ص(]83[ .جزئية دون بلوغها

  

                                                                      :  أهــداف الأداء. 5. 1. 4

تنعكس أهداف الأداء  في مدى نجاح لفرد أو فشله في تحقيقها وتتمثل هذه الأهداف في قيام الفرد    

بسلوكات يعتقد أنها ضرورية لانجاز مهامه التي يتطلبها نوع العمل الذي يشغله، وذلك من خلال الوصول 

لفرد، أما بنجاحه أو فشله في تحقيق هذه إلى نتيجة تحدد مستوى الأداء وتقيم من خلالها سلوكات ا

  .              الأهداف رغم قيامه بالمهام الموكلة إليه

  :                                       ويمكن تصنيف هذه الأهداف إلى ثلاث مجموعات

    .                                                        مجموعة الأهداف الروتينية -

  .                                              مجموعة الأهداف المتعلقة بحل المشاكل -

  .                                                           مجموعة الأهداف الخلاقة -

وبنفس الكيفية وهي تلك العمليات والسلوكيات التي يقوم بها الفرد يوميا،  :مجموعة الأهداف الروتينية -

  :لا تحتاج إلى تفكير أو تغيير في أدائها، وتتميز بالخصائص التالية

  .                                                                             التكرار -

  .                                                       تأدية هذه الأهداف دون تفكير -

  .                ديها اغلب الأفراد بنفس درجة النجاح تقريبا ومهما اختلفت قدراتهميؤ -

  .                                                           تحتاج إلى المهارة والقدرة -

سه والأعمال التي يقوم بها الموظف بصفة متكررة تجعله يعتاد على نفس النشاط مما قد يدفع في نف  

          )33ص(]17[ .الملل لأنه يقوم بنفس العمل يوميا، كما انه قد يكسب الموظف خبرة لأداء العمل بمهارة

وتتمثل في القدرات والمهارات العالية لحل المشاكل التي  :مجموعة الأهداف المتعلقة بحل المشاكل -

  التنبؤ محاولة   بل  فقط  المؤقتة  مشاكلال  حل  على يواجهها الفرد أثناء تأدية عمله كما أنها لا تقتصر 



 

  :                      بالمشاكل قبل وقوعها ووضع حلول مسبقا، ومن خصائص هذه الأهداف ما يلي 

  .                                                      تحتاج إلى الوقت والجهد الكبير -

  .                                               تتطلب القدرة والدراسة والخبرة العملية -

  .                                                      هذه الأهداف غير متكررة نسبيا -

  .                                                                ليس لها حلول جاهزة -

                            )34ص(]17[ .في كيفية علاجها اختلاف أداء الأفراد وتخصص كل واحد -

حيث تتميز هذه الأهداف على سابقتها بخاصية مميزة تتمثل في أن يكون الموظف ذو قدرة وخبرة   

. كبيرتين بحيث تتطلب منه جهدا فكريا يمكنه من اجتياز العقبات التي تصادفه بطريقة مفاجئة في عمله

   .ءوفر في جميع إفراد المنظمة إلا عددا معينا منهم يتميزون بالذكاطبعا هذه الخاصية لا تت

وهي تلك الأهداف التي ترتبط بمظاهر الابتكار والاختراع مثل اقتراح  :مجموعة الأهداف الخلاقة -

  :                      أنظمة وأساليب أكثر كفاءة لانجاز الأعمال ومن خصائص هذه الأهداف

  .                                                 من الوقت والجهدتتطلب حدا أقصى  -

 .                               تتطلب حدا أقصى من المهارة والمعرفة والخبرة العالية -

 .لا يستطيع كل فرد انجاز هذه الأهداف بنجاح وذلك لعدم توفر القدرة على الابتكار والاختراع -

هداف تتطلب قدرة علمية فائقة لانجاز الأعمال، بحيث يجب أن تتوفر في الفرد هذه الأ )35ص(]17[

أساليب جديدة وفعالة تخدم المنظمة، وهذا يتطلب مهارات وطاقات وإمكانات فردية  القدرة على اكتشاف

ن يكون الفرد عالما مخترعا أو مبتكرا في المجال العلمي بحيث يقوم بوضع نظريات أوعلمية فائقة و

  .     مل على تطبيقها وتجريبها لتصبح نظرية تطبق على مختلف المنظمات لتحسين الأداءيع

  

 :                                                   فــعالية الأداء فـي الإدارة. 6. 1. 4

أخذ في الاعتبار إن فعالية الأداء تأخذ في الاعتبار نظام الكفاءة لدى العاملين ، كما أن تقدير الكفاءة ي  

ولضمان فعالية الأداء في التنظيم،على الإدارة مراعاة بعض  ، الأداء الحالي للعامل وقدراتهم المستقبلية

العناصر المهمة التي تحقق الكفاءة وبالتالي الفعالية والإدارة الناجحة هي التي تأخذ في الاعتبار تحقيق 

  :    أهداف التنظيم بمراعاة العناصر التالية

  .                                    مبدأ وضع الرجل المناسب في المكان المناسب -

 .                         الأخذ بعين الاعتبار تأثر العاملين بأداء الرئيس وتوجيهاته -

 .                                    فعالية الأداء لها علاقة بنمط القيادة ونوع القائد -



 

،القدرة والكفاءة في  مراعاة الأقدمية: مثلا( راعاة الجوانب الإنسانية و الموضوعية في اتخاذ القراراتم -

  ).         توالي المنصب فيما يخص قرار تغيير الوظيفة

اختيار (خلق روح الأداء لدى العاملين بالتركيز على نظام الفرص، والمطالبة بتحويل الفرص إلى نتائج -

  ).            ها اكبر اثر على الأداء ونتائجهالفرص التي ل

  .                            العامل لا يكون فعالا إذا لم يعرف بدقة أهداف التنظيم -

، 100ص(]19[ .التوافق بين التنظيم وبين أعضائه، هذا التوافق يحدث الاندماج وبالتالي الفعالية -

 ثر بالغ في فعالية الأداء، فإن مساهمة الكفاءة في رفعأكذلك لها وبما أن الروح المعنوية للعاملين ).104

معنويات العاملين تكون بإيجاد أساليب موضوعية لقياس وتقدير الكفاءة وبالتالي على الرؤساء متابعة 

  .   ومراقبة نشاط مرؤوسيهم بصفة مستمرة لتتمكن من وضع تقديرات صحيحة وعادلة

  

  :على الأداء أثر التنظيم الرسمي. 7. 1. 4

ظهرت دراسات وبحوث ونظريات عديدة حول التنظيم الرسمي ،وكلها اتفقت على أنه الوسيلة      

الأولى والأخيرة التي تؤدي إلى تحقيق أهداف المنظمة،وتؤدي إلى الأداء المطلوب المتميز بالفعالية 

مليات التنظيمية المتمثلة في فالتنظيم الرسمي هو مجموعة من الع.والكفاءة والجودة والمستوى العالي

التسيير والتخطيط،المراقبة الإشراف التوجيه والتنسيق ،الترتيب والتخصص ،والسلطة والأهداف :

ت مبنية على أسس علمية وموضوعية  كل هذه العمليات تمثل التنظيم الرسمي، وهي عمليا.المسطرة

الرسمية،واتباع هذه العمليات بدقة وبصفة وشروط مدروسة،أسست لتعطينا تنظيما مبنيا على  ووفق معايير

صحيحة تعطينا نتائج دقيقة تتمثل في أداء جيد وفعال ومستمر، لهذا أكد العديد من المفكرين أمثال تايلور 

في الإدارة العلمية،وماكس فيبر في التنظيم البيروقراطي، وهنري فايول في مبادئه الأربعة عشر،على 

وأي خلل يحدث علىأي عملية من . الكبير في الوصول للأداء الفعالأهمية التنظيم الرسمي ودوره 

  .العمليات التي تكون التنظيم الرسمي ،فإنها تؤثر بصفة مباشرة على مستوى الأداء 

  

  :أثر التنظيم غير الرسمي على الأداء .8. 1. 4

الآخر مبني  سمي هوإذا كان التنظيم الرسمي قائم على أسس علمية وموضوعية، فإن التنظيم غير الر   

أسس ومعايير، هذه المعايير هي معايير اجتماعية إنسانية، حيث يتميز التنظيم غير الرسمي بوجود  على

رسمية وقنوات اتصال مرنة،وطرق خاصة لإبداء الرأي   قيم ومعايير مشتركة بين أعضائه، قيادة غير

. ت الإنسانية والاجتماعية والنفسية للفردوأخرى لتبادل المعلومات، كما أنه تنظيم يسمح بإشباع الحاجا

العاملين بالمنظمة، تلك  وعفوية بين الأفراد فالتنظيم غير الرسمي هو تلك العلاقات التي تنشأ بصفة تلقائية



 

العلاقات المتمثلة في الود والاحترام والصداقة والتعاون والتضامن التي تجمعهم، هذه العلاقات تؤثر 

م المعنوية وإضفاء روح هم لأعمالهم وأدوارهم بالمنظمة،فهي تؤدي إلى رفع روحهبطبيعة الحال على أدائ

والتضامن بينهم، وبالتالي قتل الروتين والملل والكآبة التي قد تسيطر عليهم في حالة عملهم بصفة التعاون 

  وى فردية ومنه العمل في إطار تنظيم غير رسمي هو عمل جماعي ، يؤدي إلى الأداء الجيد وذو مست

  .وهذا ما أكده إلتون مايو في مدرسة العلاقات الإنسانية مرتفع

إلا أنه قد يتحول العمل في إطار التنظيم غير الرسمي إلى فوضى ، إذا لم تكن هناك ضوابط وقواعد     

تحكم وتنظم هذه العلاقات في المنظمة،وتتمثل هذه الضوابط في التنظيم الرسمي الذي يحتاج هو الآخر 

  .نظيم غير الرسمي من أجل إضفاء الروح الإنسانية والاجتماعية عليهإلى الت

انساني اجتماعي  جانب تقني هيكلي يتمثل في التنظيم الرسمي ،وآخر: ومنه نرى أن للمنظمة جانبين   

جانب فيزيولوجي وجانب :روحي يتمثل في التنظيم غير الرسمي، فحال المنظمة كحال الإنسان له جانبين

واستمرار المنظمة بتحقيق أهدافها ،والحصول على مستوى عال من الأداء والحفاظ على هذا .روحي نفسي

  .المستوى يتطلب وجود علاقة تكامل وتفاعل بين كلا من التنظيم الرسمي والتنظيم غير الرسمي

 

  :الصراع والأداء التنظيـــمي. 9. 1. 4

يجابية ، كما قد يكون له نتائج سلبية بالنسبة نه قد يكون له نتائج اأترى النظرة المعاصرة للصراع    

وذلك في ضوء مستوى شدة الصراع ، وكذلك الطريقة التي يثار بها حد أقصى للصراع والذي  للمنظمات

اع ايجابي للغاية يساهم في تحقيق التأثير الايجابي على الأداء، وعندما يكون مستوى ريمكن اعتباره ص

وبالتالي فان ) 484ص(]98[ويات الأداء قد تتأثر سلبا بشكل ملموسالصراع منخفضا للغاية، فان مست

فالصراع الفعال بين جماعتين أو أكثر يؤدي تعزيز .راع بصفة مباشرةالأداء التنظيمي يتأثر بمستوى الص

إلى الأداء التنظيمي ففي المؤسسة الصحية والتي نحن بصدد دراسة الصراع بها ، نجد أن الصراع الفعال 

حالة صراع قسمين أو مصلحتين حول ماهية أكثر الوسائل فاعلية لأداء الخدمة الصحية  يتجسد في

للطبقات منخفضة الدخل أو الطبقات الريفية، فكلا القسمان يتفقان على الأهداف بينما يختلفان حول وسائل 

دة تحقيقها ، وبغض النظر عن ناتج الصراع فان الطبقات الريفية سوف تحصل على خدمة صحية جي

 .بمجرد تسوية الصراع، وهذا النوع من الصراع يولد الدافع للتغيير والتطوير في المنظمات

  ).485ص(]98[

  

  

  



 

  .تقييم الأداء.2. 4

                                                       :مفــهوم تقييـم الأداء. 1. 2. 4

لضعف في الجهود التي يبذلها الفرد  والسلوكيات هو عملية إدارية دورية هدفها قياس نقاط القوة وا«    

. »التي يمارسها عند تعرضه لموقف معين، وعند سعيه إلى تحقيق هدف معين خططت له المنظمة مسبقا

كما يعتبر نظام رسمي مصمم من اجل قياس وتقييم أداء وسلوك الأفراد ونتائجهما «   ).177ص(]101[

جري في نهاية الملاحظة تقدير جهد ونشاط وسلوك ، وبالتالي من خلال فترات زمنية محددة معروفة ي

العملية التي « وينظر البعض إلى عملية تقييم الأداء على أنها  ).191ص(]76[.»كفاءة كل فرد على حدى

يتم بموجبها قياس أداء الأفراد طبقا لمهام وواجبات الوظيفة في ضوء الانجاز الفعلي للفرد وسلوكه وأدائه 

داده لتحسين وتطوير الانجاز الذي يقدمه، مما يساعد على معرفة جوانب القوة والضعف في ومدى استع

  ).369ص(]51[.»طريقة أدائه والغرض من معالجتها

  

 : أهمية تقييم الأداء.2. 2. 4

  :تسعى معظم المنظمات إلى تقييم أداء أفرادها نظرا لأهميته بحيث تكمن هذه الأهمية فيما يلي    

  .                                  راء تعديلات في رواتب وأجور الموظفينتسهيل إج -

يكشف تقييمها للأداء عن قدرات الأفراد في المنظمة، مما يسهل ترقيتهم ويساعد في نقل ووضع كل  -

  .                                   فرد في الوظيفة التي تتناسب وقدراته

لية المشرفين والمديرين في تنمية وتطوير الأفراد الذين يعملون تحت إشرافهم يساعد في تحديد مدى فعا -

  .                                                      وتوجيهاتهم

 .يساعد في الكشف عن الحاجات التدريبية، وبالتالي تحديد أنواع التدريب والتطوير اللازمة -

   ).545ص(]30[

  .     للحكم على كفاءة ومهارة الأفراد، مما يساعد على تحديد من يستحق التحفيز يعتبر وسيلة فعالة -

يساهم في رفع معنويات الموظفين، مما يؤدي إلى تحسين أدائهم قصد الحصول على المكافئات  -

  . والتقديرات

  .       ايساهم في الكشف عن القدرات والكفاءات غير المستغلة وتوجيهها إلى الوظائف المناسبة له -

      ).394ص(]27[ .تحسيس الأفراد بالمسؤولية أمام رؤسائهم -

     

  

                         



 

 :                                                              أهـداف تقييـم الأداء. 3. 2. 4 

وينحصر هذا التالي في التعرف  تقييم الأداء لا يعتبر هدفا في حد ذاته، وإنما وسيلة لبلوغ الهدف    

والحكم على مدى فعالية المنظمة أو قياس إنتاجيتها من جهة والى خدمة الأفراد ذاتهم من جهة أخرى أي 

كما أن الهدف من تقييم أداء الأفراد هو ترتيبهم . هناك ارتباطا وثيقا بين الفرد وأهدافه داخل المنظمة

ولا شك أن تقييم أداء الأفراد يساعد . هم وعادتهم الشخصيةتنازليا أو تصاعديا حسب مقدرتهم وخبرت

الإدارة على وضع كل فرد في المكان الذي يتلاءم مع صفاته ومؤهلاته، كما يمكنها من شغل كل منصب 

         ).31ص(]45[ .عمل بمن يصلح له

        :                                                    أهداف مرتبطة بالمنظمة -

  .                                              المساعدة على إعداد سياسة جيدة للترقية -

  .                                      يساعد تقييم الأداء على ترشيد الاختيار والتعيين -

  .     بين الموظفينيساعد على تحسين علاقات العمل في المنظمة بخلق الشعور بالراحة والطمأنينة  -

 .               يساعد على إعداد سياسة جيدة لتكوين الموظفين -

                                                       ).286ص(]35[ .يساعد على احترام نظام العمل وقواعده -

          .                    تشجيع التنافس بين الوحدات المختلفة ومقارنة كفاءته -

  .                                   إمكان قياس إنتاجية الأقسام المختلفة لزيادة إنتاجها-

تسهيل تخطيط القوى العاملة عن طريق معرفة الأفراد الذين يمكن أن يتدربوا في مناصب أعلى في  -

  .                                                            المستقبل

مساعدة الرؤساء المباشرين على تفهم الموظفين تحت رئاستهم وتحسين الاتصال بهم، مما يساعد على  -

                                               ).608ص(]54[. رفع الكفاءة الإنتاجية

  .                                     يساعد على تحسين طرق التنبؤ بالأداء المتوقع -

  .                                               تحديد جوانب الضعف وطرق علاجها -

  ).246ص(]2[ .في توزيع المكافآت من خلال معرفة الأفراد الأكفاء العدل -

  : أهداف مرتبطة بالأفراد -

  .           تعريفهم بنواحي الضعف، وبالتالي إعطائهم فرصة لتصحيحها في المستقبل -

  .             يع التنافس بين الأفراد حتى يستفيدوا من فرص التقدم المتاحة أمامهمتشج -

  .                         تحدد للفرد مدى رضا الرؤساء والمنظمة على مستوى أدائه -

 .تحدد للفرد مجالات النمو، والنواحي التي يجب عليه أن يتخذ فيها خطوات ايجابية لتنمية قدراته -

   )609ص(]54[



 

  .                           تحسين أداء الفرد وتطوير مفاهيمه المرتبطة بعملية التقييم -

  .                                         الزيادة في دافعية الأفراد والرضى عن العمل -

        ).31ص(]45[ .إدماج حاجات الأفراد مع حاجات المنظمة -

  

 :ييـم الأداءمـعايير تق. 4. 2. 4

يوجد عدد من الخصائص والميزات المشتركة التي يمكن الاستعانة بها للحكم على نجاح أو فشل     

  :قانونيا ، وابرز هذه المعايير ما يلي عملية تقييم أداء الموارد البشرية عمليا و

  تقييم الأداءوضوح أهداف التقييم من الأسباب الداعمة لنجاح عملية  يعتبر: هدف التقييمأوضوح  -

وخاصة إذا شرحت المؤسسة لمواردها البشرية، بمختلف المستويات الأهداف الحقيقية للتقييم وفي هذا  

أن معايير نجاح أي نظام تقييمي للأداء تنطلق من وضع أهداف واضحة ومحددة " دراير"المجال يرى

  . وموافق عليها من الموارد البشرية العاملة

صود بالشرعية هنا ارتكاز التقييم على مقاييس تتعلق بخصائص وظيفية محددة والمق :شرعية التقييم -

وهامة وذات الصلة بإنتاجية وأداء الأفراد، والمقياس هو شرعية المضمون إذا قاس كل الأجزاء الهامة 

  .  للتركيب الوظيفي بأوصافه ومضامينه والمتعلقة بفاعلية الأداء

ة هنا صدور تقييم شبه واحد للموظف الواحد من طرف مقيمين اثنين والمقصود بالجدار :جدارة الأداء - 

المتشابه الصادر من مقيمين اثنين أو أكثر هو بالتأكيد تقييم جدير بالثقة كونه حظي  أكثر فالتقييمأو 

كما أن معيار الثقة والجدارة يأتي أكثر فعالية عند قياسه لأداء  .صانعيهباجتماع أو شبه إجماع من قبل 

  . وظف الواحد في حال حصل هذا الموظف على تقييم واحد موافق عليه من قبل مقيمين اثنين أو أكثرالم

فالشرط   عدالة التقييم وموضوعيته هما شرطا التقييم المتحرر من الانحياز:تحرر التقييم من الانحياز -

هم وجنسيتهم وديانتهم الأول يفرض على المقيم أن يكون منصفا في تقييمه للأفراد وبغض النظر عن جنس

والشرط الثاني . وسوى ذلك، ويجب على المقيم أن يطبق القوانين التي ترعى عمليات تقييم أداء الأفراد

يتعلق بموضوعية المقيم، فالمقيم الذي يصدر أحكاما غير موضوعية في تقييم الأفراد يكون أسيرا لأهواء 

     ).396، 395، 394ص(]4[ .شخصية وبالتالي غير متحرر من الانحياز

    

 :                                                       من يتـولى تقييـم الأداء.5. 2. 4

  :يوجد عدد من المصادر التي تناط بها مسؤولية تقييم الأداء للأفراد والتي من أهمها  

ر المصادر استخداما المشرف على نشاط وأداء الفرد، وهذا المصدر هو من أكث :رالرئيس المباش -

  :   وشيوعا لأسباب أبرزها



 

  .             معرفة الرئيس المباشر بعمل المرؤوس وبمتطلبات الوظيفة التي يقوم بها -

موقع الرئيس المباشر في توجيه المرؤوس باتجاه أهداف قسمه أو وحدته ومسؤوليته المباشرة عن  -

  .مكافأته أو عدم مكافأته لهذا المرؤوس

لدراسات التي ركزت على هذا المصدر وجدته بأنه مازال من أقوى المصادر بحيث أن بعض فا   

من عمليات تقييم الأداء يقوم بها الرؤساء  %90ورفقائه، أي أن أكثر من " ديفري"الباحثين من أمثال

     .المباشرين للأفراد

فان   نغماس في هذا النوع من التقييمبالرغم من تردد الأفراد في الا  ):التقييم الذاتي( الأفراد أنفسهم -

سلوكية هامة ، تتعلق بكيفية /مشاركة الأفراد به تساعد الرؤساء على التزويد بمعلومات ومعطيات وظيفية

، 389ص(]4[ .ممارسة الأفراد لوظائفهم، وبكيفية تحسين مستوى الاتصالات بين الأفراد و رؤسائهم

390.(      

  :                د العامل في العمل ولابد أن تتوفر فيهم الشروط التاليةأي زملاء الفر :رفاق العمل -

  .    أن يكون هؤلاء الزملاء في المواقع التي تؤهلهم من الملاحظة لسلوك الأفراد العاملين معهم -

  .               أن تتوفر الثقة الكاملة بين الأفراد العاملين أنفسهم اتجاه بعضهم البعض -

            ).87ص(]31[ .ون الزملاء القائمون بعملية التقييم بنفس المستوى والدرجة الوظيفيةأن يك -

هو من المصادر المستخدمة في تقييم أداء المدراء، إذ أن المرؤوسين على صلة تامة  :تقييم المرؤوسين -

       للعملية الإدارية مع المشرفين على الأفراد ويعرفون جيدا أداء الرؤساء وخاصة فيما يعود لإدارتهم

والتي تقع في صلب صلاحياتهم ومسؤولياتهم كما أن المرؤوسين ) التخطيط التنظيم، القيادة، الرقابة( 

  .قادرون على اكتشاف بعض مشاكل الإدارة التي تواجه الرؤساء

هما الزبائن في عالم العصرنة والحداثة برز مصدران جديان لتقييم أداء الأفراد و :الزبائن والحواسب -

والحواسب، بحيث أن المصدر الأول أصبح من المصادر الشائعة في مؤسسات الخدمات  والمصدر الثاني 

الرقابة الشائعة في العديد من المؤسسات كونه يوفر لمدراء الموارد /أصبح من المصادر المعلوماتية

يتعارض مع بعض الخصوصيات التي  البشرية مراقبة أداء الأفراد بالطرق الالكترونية إلا أن هذا المصدر

  .هي ملك الأفراد ودون سواهم

              

                                                         :         فترة ووقت تقييم الأداء. 6. 2. 4

عد سنة تراوحت في السابق مدة الفترة الزمنية لتقييم الأداء بين مرة ومرتين أي بعد ستة أشهر أو ب   

كاملة  إلا أن الدراسات أثبتت أن فترة التقييم لمرة واحدة أو حتى متين لم تعد مقبولة ، فالمقيم قد يواجه 

باستثناء تدوين ملاحظاته اليومية . صعوبة في تذكر أداء عدد من مرؤوسيه خلال فترة ستة أشهر أو سنة



 

من الممكن الاعتماد على أداء  ولكن)392، 391ص(]4[ .عن أداء الأفراد العاملين تحت إشرافه

المستشارين في مجال إدارة الأفراد حيث يوصي هؤلاء أن التقييمات الدورية هي المفضلة بسبب تأثيرها 

على تعديل السلوك عندما يزود الأفراد بالتغذية العكسية عن نتائج التقييم، وتشخص نقاط الضعف لديهم، 

. يفية تعديل سلوكهم ورفع كفاءتهم وفاعلية أدائهمويتم إرشادهم وتوجيههم من قبل الإدارة لك

   ).87ص(]31[

  

  : الفصل لاصةخ

كما هو مسلم به الأداء من أهم الأسباب التي تدفع الباحثين إلى القيام بدراسات ، وهذا من أجل      

 تحسينه والرفع من مستواه خاصة إدا تعلق الأمر بالخدمة الصحية، وبالتالي تم التطرق إلى موضوع

  . الأداء في هذه الدراسة باعتباره المتأثر من عملية الصراع بين التنظيم الرسمي والتنظيم غير الرسمي

حيث تطرقنا في هذا الفصل في مبحثه الأول إلى موضوع الأداء بالتعرف على ماهيته ، ومكوناته    

دية ،إشراف وتنظيم وطرق ومعدلاته وأهدافه وفعاليته في الإدارة ، والعوامل المؤثرة فيه من ظروف ما

كما تطرقنا في المبحث الثاني من الفصل إلى عملية تقييم الأداء ، حيث تناولنا مفهومه .تسيير وغيرها

التقييم، إضافة إلى من ومتى يتم تقييمه،حيث أن نجاح تقييم الأداء مرهون  وأهميته وأهدافه ومعايير

ية الفعالة لأداء الأفراد والشروط تضع الأسس السليمة بمعاييره وشروطه معا فالمعايير تضع مقاييس الكفا

لقيام علاقات ممتازة بين أطراف الإنتاج وتوفر المناخات الحوارية الملائمة لتمتين تلك العلاقات، كما أن 

نجاح المعايير والشروط معا  يضمن بدوره تحقيق الأداء الجيد ويؤدي ،بالتالي إلى زيادة انتاجية الأفراد 

    .ماتهم واستمرار المنظمةوتحسن خد

  

  

  

  

  

  

  

  
  
  



 

  
  

  
  :5الفصـل 

  .الجـماعة والصـراع 
  
  

  

  

يتصل الإنسان ويتفاعل في مراحل متعددة من حياته بأنواع مختلفة من الجماعات التي تمارس دورا     

ماعات هاما في تحديد سلوكه وتشكيل أنماط تصرفاته، فالعائلة التي ينتمي إليها الفرد واحدة من أهم الج

كذلك يتفاعل الفرد مع . التي تساهم في تشكيل جوانب هامة من شخصيته، وترسم له أساليب السلوك 

جماعات العمل جماعات الصداقة  وأنواع أخرى متباينة من الجماعات تتصف كل منها بأهداف محددة 

  .وتؤثر في سلوكه بطريقة متميزة

باب تكوين الجماعات، مراحل تكوينها، والتنظيم وسوف نقوم في هذا الفصل باستعراض أنواع وأس    

الداخلي الخاص بالجماعات وانسجام وتماسك الجماعة، كما سنتطرق إلى اثر الجماعة وتماسكها على 

  .الأداء وبيئة العمل

  

 . ماهية الجماعة .1. 5

ون الجماعة هي عدد من الأفراد يتصل :أسباب تكوين الجماعة ودوافع الانتماء إليها.1. 1. 5

يبعضهم بشكل منتظم وبأسلوب مباشر غالبا   خلال فترة من الزمن ويتميز هؤلاء الأفراد بإدراكهم بأنهم 

يلتحق الفرد بالجماعة لأنها توفر له  )195ص(]84[ .يكونون جماعة مختلفة عن غيرها من الجماعات

عور بالانتماء وكذا فرصا متعددة لإشباع حاجات ذات أهمية له، كالشعور بالإشباع الاجتماعي والش

وفيما يلي سنتطرق إلى أسباب تكوين ).89ص(]85[. الشعور بالرضا والفخر والفعالية والقدرة على التأثير

الجماعات أو الأسباب التي تدفع الفرد إلى الانضمام إليها حيث يقوم الفرد بالانتماء إلى جماعة العمل 

               :  لإشباع جملة من الحاجات والتي تتمثل فيما يلي

عادة ما يكون أهم هدف وهو الحصول على منافع اقتصادية أكثر وذلك بانتماء  :الحاجة المادية - 

العاملين في شبه نقابة أو في نقابة فعلية ليناقشوا مع الإدارة أمور معيشتهم ومرتباتهم بهدف الحصول على 

  . مزايا أعلى



 

مة والأمان، فهي تحمي الفرد العضو من الضغط الخارجي تقدم الجماعة للعامل السلا :حاجات السلامة -

  .     ولا سيما الذي يأتي من الإدارة والمشرفين من ناحية زيادة العمل ومعدله ورفع الجودة

ينضم الأفراد إلى الجماعات في العمل بهدف إرضاء حاجاتهم الاجتماعية  :الحاجات الاجتماعية -

تماء والتفاعل مع الزملاء للتحادث معهم والتناقش معهم في بعض والمتمثلة في تكوين الصداقات بالان

  )209، 208ص(]14[ .الأمور بهدف إنهاء حالة الضجر وتخفيف قسوة العمل وشدته

وهنا يرغب الأفراد في إشباع رغباتهم وحاجاتهم للتقدير والاحترام بالانخراط في سلك  :حاجات التقدير -

الذي يضفي عليه  يكون في جماعة أفضل العاملين في المؤسسة، الأمرالجماعة فمثلا قد يبغي الفرد أن 

  .                     مركزا ممتازا بالنسبة للزملاء الآخرين

ل مهاراته بأقصى كفاية ممكنة ولتطوير وتنمية رغبة الفرد في استعما وهي:حاجات تحقيق الذات -

قدراته ونفسيته إلى أعلى مستوى وهذا عن طريق الجماعات التي ينتمون إليها ليتدارسوا كيفية استعمال 

        )209ص(]14[ .مهاراتهم المرتبطة بالعمل ، بمناقشة هذه الأمور مع الزملاء أعضاء الجماعة

     

  : أنــواع الجمـاعات. 2. 1. 5

  :       من الجماعات ومن أمثلتهافي ضوء المفهوم السابق للجماعة، يمكن التمييز بين أنواع مختلفة       

حيث ينشأ عن العمليات والمتطلبات التنظيمية وجود أنواع مختلفة من الجماعات  :الجماعات الرسمية -

.                    القيادة ، وجماعة العمل وهناك نوعين من الجماعات الرسمية هما الجماعات المنبثقة من سلسلة

وتتكون هذه الجماعة من واقع الخريطة التنظيمية للمشروع وتتكون  :الجماعات المنبثقة من سلسلة القيادة-

الجماعة من المرؤوسين الذين يقدمون تقاريرهم بشكل مباشر إلى مشرف أو قائد معين في التنظيم  على 

  .    قة التي تربط بين رئيسة الممرضات في المستشفى والمرؤوسين التابعين لهاالعلا: سبيل المثال

تتكون جماعة العمل من العاملين الذين يشتركون معا في إكمال عمل أو واجب أو  :جماعة العمل -

حينما تخصص مجموعة من ممرضات المستشفى في حجرة الحالات : مشروع محدد، وعلى سبيل المثال

ادة ما تتكون هذه المجموعة من عدد من الممرضات بحيث تختص كل واحدة منهن بأداء المستعجلة وع

  . واجب يساهم بصفة أساسية في معالجة الحالات المرضية العاجلة

يمكن القول أن الجماعات غير الرسمية هي تجمعات طبيعية للأفراد في موقع  :الجماعات غير الرسمية -

ي للحالات الاجتماعية للفرد، وهناك نوعين من الجماعات غير العمل ،والتي تظهر كرد فعل طبيع

  .                                 جماعة المصلحة  وجماعة الصداقة: الرسمية هما

تتكون جماعة المصلحة من العاملين الذين قد لا ينتمون إلى جماعات رسمية واحدة  :جماعة المصلحة -

تحت لواء جماعة المصلحة لتحقيق أهداف متبادلة فيما في التنظيم، وينضم هؤلاء الأفراد 



 

حيث ينتمي الفرد لهذه الجماعة ليس قصد تحقيق الصداقة أو الزمالة . )183، 182، 181ص(]33[بينهم

  .     ولكن قصد تحقيق مصالحة الخاصة والتي تتعارض مع مصالح التنظيم

اد تلك الجماعات كثيرا ما يرتبطون ببعض وتظهر كثير من جماعات الصداقة لان أفر :جماعة الصداقة -

الجوانب العامة، ومن أمثلة ذلك أن ينظم الأفراد إلى بعضهم البعض لأسباب خاصة بتقارب السن 

، أي أن أفراد هذه الجماعة يتميزون  )183ص(]33[ والمعتقدات السياسية أو الخلفية العامة لكل منهم

تماثلون معا في بعض تركة التي تجمعهم بهدف الصداقة ، أي يبروح الصداقة المتبادلة وكذلك النقاط المش

إضافة إلى الجماعات الرسمية و الجماعات غير الرسمية يمكن أيضا تمييز نوعية من الجماعات .الصفات

  .                               هما الجماعات الأولية و الجماعات الثانوية

الصغيرة التي تجمع أواصر الحب والصداقة بين أعضائها،  نوع من الجماعات هي:الجماعات الأولية -

وتربطهم علاقات مباشرة أو وجها لوجه ،ويسودها الولاء والانتماء والصداقة والقيم الواحدة بين أفراد 

  .   الأسرة ، جماعة الأقارب، وجماعة الأصدقاء المقربين: الجماعة ومثال ذلك 

ح على الجماعات التي يغلب عليها الطابع الشخصي بين ويطلق هذا الاصطلا :الجماعة الثانوية -

أعضائها  ولكن يقل شعور التعاطف القوي بين أعضائها ، ولكن بالرغم من ذلك هناك علاقات تبادلية 

أصدقاء العمل، المعارف، أعضاء النقابات أو الاتحادات، ويكون الاتصال بينهم بصفة : عامة ومثال ذلك

    ).153ص(]37[ .عرضية وسريعة

، ودراستنا هذه تركز على الجماعات الرسمية والجماعات غير الرسمية وعلاقة الصراع القائمة بينهما    

أو بمعنى آخر النقاط التي يكون حولها الصراع بين الجماعتين وهذا ،ومنه سنبحث عن أسباب هذا الصراع

صراع القائم على مستوى أداء في الميدان الدراسي المتمثل في المستشفى، ونحاول معرفة أثر هذا ال

  .            الخدمة الصحية

       

  :                                                     مراحل تكوين الجماعة .3. 1. 5

    :                    تمر عملية تكوين الجماعة بأربع مراحل أساسية تتمثل فيما يلي   

عض أعضاء التنظيم بعدم الثقة اتجاه رؤسائهم أو غيرهم من أعضاء يشعر ب قد :القبول المتبادل -

التنظيم، هذا الشعور قد يدفع هؤلاء الأفراد إلى البحث عن الأعضاء الذين لديهم نفس المشاعر بالنسبة 

انتماء هؤلاء الأفراد إلى جماعة تضمهم جميعا وينتج عن تكوين هذه  لمواقف متشابهة وينتج عن ذلك

تقل مشاعر عدم الثقة لدى أفرادها ، وينتج عن ذلك كذلك زيادة التقارب بين أعضاء الجماعة الجماعة أن 

  . وتكوين قيم خاصة بأفرادها



 

في هذه المرحلة يتعلم الأفراد الثقة في وجهات نظر الأعضاء الآخرين ، ثم تطوير  :اتخاذ القرارات -

  :                              هاالاستراتيجيات اللازمة لتحقيق أهداف الجماعة ومن أمثلت

  .                               تسهيل الواجبات الخاصة بوظائف أعضاء الجماعة -

  .                                                  مساعدة الأفراد الآخرين عموما - 

جماعة تبادل الاتصالات، حل المشاكل ويتم في هذه المرحلة أيضا انفتاح الأفكار فيما بين أعضاء ال     

  .                               واتخاذ القرارات اللازمة لتحقيق الأهداف

وهنا تصل الجماعة إلى حالة النضج ، بحيث يتم التركيز على دافعية الأفراد وكيفية دفعها  :الدافعية - 

                  :     لتحقيق أهداف الجماعة ويحدث ذلك في الأحوال التالية

  .                                  حينما يكون أفراد الجماعة منخرطين في العمل - 

  .  حينما لا تمثل المكافأة عنصرا ضروريا للمحافظة على مستوى عال من الإنتاج - 

       )176ص(]33[ .حينما يكون التعاون وليس المنافسة هو الاتجاه السائد بين أعضاء الجماعة - 

ومن أهم خصائص هذه المرحلة، التداخل والاعتماد المتبادل بين أفراد الجماعة، كما تتسم :الرقابة -

في هذه المرحلة بانتظام الأفراد حول أهدافها، ويستتبع ذلك ازدياد في قدرة الجماعة على  الجماعة

اط الجماعة ينخرطون ثانية في نشممارسة أنواع الرقابة اللازمة لجعل الأفراد الذين انحرفوا عن أهدافها 

      )177ص(]33[

                           

:                                     تتميز الجماعة الفعالة بعدد من الخصائص وهي:فعالية الجماعة. 4. 1. 5

         .                                                        تحقيق أهداف الجماعة -

  .                                                        رفع الروح المعنوية للأعضاء -

  .                                          تكوين الجماعة بالاتفاق على القيم المشتركة -

              .                                                      نظام الاتصال الجيد -

                                  )173ص(]37[ .تفهم واستجابة الجماعة لحاجات الجماعات الأخرى في التنظيم -

  

   :عوامل استمرار الجماعة. 5. 1. 5

  :                   يعتمد استمرار الجماعة على عدة عناصر نذكر منها    

  .د لا بأس به من الأعضاء القدامى من المحافظين على تقاليد الجماعةيستمر فيها عد :أولا

  .   قدرة الجماعة على تقبل أعضاء جدد لمساعدتهم على التكيف مع قيمها وتقاليدها :ثانيا

  .                                                   وجود مثل عليا وتقاليد مشتركة :ثالثا



 

  .       للجماعة إلى جانب الهيكل الآدمي والعلاقات الاجتماعية وجود هيكل مادي :رابعا

 .                                                     وجود نظام خاص للجماعة :خامسا

  .                                          وجود رموز ترمز إلى وحدة الجماعة :سادسا

 .                                                 فاءةوجود قيادات منظمة ذات ك :سابعا

وجود مرونة في عضوية وقيادة ونظام وتقاليد الجماعة تسمح لها بالتكيف مع الظروف المتغيرة،  :ثامنا

      )124، 123ص(]92[ .ومقاومة الصدمات التي تهدد تماسكها

             

:                                    لجماعة بالخصائص التاليةتتميز ا :الخصائص المميزة للجماعة. 6. 1. 5

تسمح بحدوث اتصال مباشر بينهم وإن اختلف العلماء في تحديد هذا  بدرجة: صغر حجم الجماعة  -

  .         أعضاء 6إلى  5أن الحد الأدنى للأعضاء يكون من » ولسن وريلا ند « الحجم، حيث ترى 

مما يترتب عليه قيام علاقات اجتماعية أولية تتصف بالقوة والخصوصية  :تصال المباشر بين الأفرادالا -

  .                                  وتزداد فرص المشاركة، والإشباع

تسعى للوصول إليها، حيث أن وضوح الهدف من العوامل التي  :أن تكون للجماعة أهداف واضحة -

فالجماعة المتماسكة هي الجماعة  رارها من اجل تحقيق هذه الأهداف،الجماعة واستمتساعد على تماسك 

  .            القادرة على إشباع حاجات أعضائها

يتمثل في توزيع الأدوار ووضوح  المسؤوليات مما يشجع  :أن تكون الجماعة على درجة من التنظيم -

أن تكون للجماعة قواعد ومعايير لقبول الأعضاء على المشاركة بين أعضاء الجماعة ويتضمن ذلك أيضا 

                        )36، 35ص(]67[ .في الجماعة، وتنظيم ووضع محددات لضبط سلوك الأعضاء بها

عندما تدرك الجماعة وحدتها بطريقة جماعية، ويصطبغ الإدراك  :الإدراك الجماعي والشعور بالانتماء -

ماعة مشكلاتها كوحدة وتناقش أرائها في إطار تلك الوحدة، فشعور الفرد الفردي بتلك الصبغة، تواجه الج

بالجماعة ومدى انتمائه لها يحدد علاقته بها ومكانته فيها،وبهذا الشعور تزداد العلاقات التي تربط الأفراد 

   .                     بعضهم ببعض

التي تضعها الجماعة لاختيار وقبول  يجب الاتفاق على الطريقة والشروط :طريقة و شروط العضوية -

الأعضاء، وذلك حتى يستطيع كل عضو أن يختار الجماعة التي ينضم إليها، وان يلتزم أثناء سلوكه 

 .وعلاقاته بتلك الشروط ، ويجب أن تتميز تلك الشروط بالوضوح وتكون معروفة لدى أعضاء التنظيم

  )25ص(]75[

  

  



 

                                                       :         اختلاف الجماعات. 7. 1. 5

ف الأفراد في قدراتهم تختلف الجماعات فيما بينها اختلافا يميز كل منهما عن الأخرى وكما يختل    

الأغراض، نوع النشاط، الحجم ، فترة : كذلك تختلف الجماعات في نواحي عديدة وهيوميولاتهم 

  :                   مكونين لها، وسنتطرق إلى كل نقطة بالتفصيلخصائص الأعضاء ال لاستمرار

تختلف الجماعات من حيث الأغراض ، فهناك جماعات لها  :اختلاف الجماعات من حيث الأغراض -

أغراض محددة تماما، كما يحدث في اللجان التي تشكل للدراسة، ويتسم غرض هذه الجماعات بعدم 

أخرى غير محددة الأعراض حيث تتسم أغراضها بمرونة كافية ، كما  كما أن هناك جماعات، المرونة

  .                                        يحدث في جماعات ومؤسسات خدمة المجتمع

تختلف الجماعات من حيث الحجم، فقد تكون الجماعات صغيرة  :اختلاف الجماعات من حيث الحجم -

لجماعة على عدد من العوامل منها رغبات أعضاء الجماعة، الحجم آو كبيرة الحجم، ويتوقف حجم ا

وطريقة النشاط والهدف من تكوين الجماعة وسياسة المؤسسة، وتتوقف طبيعة ومدى وتأثر التفاعل 

  . الجماعي على عدد المكونين للجماعة

ارسها، تختلف الجماعات من حيث أوجه النشاط التي تم :اختلاف الجماعات من حيث عدد أوجه النشاط -

فهناك جماعة ذات نشاط واحد ومحدد، كما أن هناك جماعة ذات أنواع متعددة ومختلفة من النشاطات، 

فهذا النوع الثاني من الجماعات يتيح فرصا كثيرة لنمو مهارات الأعضاء وزيادة خبراتهم في وضع 

  .لفرصالخطط، واتخاذ القرارات بينما لا تتيح الجماعة ذات النشاط الواحد مثل هذه ا

عات تستمر لفترات فترة استمرارها، فبعض الجما أي:اختلاف الجماعات من حيث مداها الزمني - 

  .     وبصفة مؤقتة كجماعة المعسكر مثلا، والبعض الأخرى تستمر لفترة طويلة كجماعة النادي محدودة 

التي قد تتخذ أساسا التكوين المعايير  بمعايير ويقصد :التكوين معايير حيث من اختلاف الجماعات -

لتكوين الجماعات كالسن والجنس والقدرات العقلية والمستوى الثقافي  والمهني والتجارب السابقة وغيرها 

        )136ص(]49[.من المعايير، وتختلف الجماعات في تكوينها بالنسبة لتلك المعايير 

                  

                                            :                     أهداف الجماعة. 8. 1. 5

تهدف الطريقة العمل مع الجماعات إلى تسهيل وتغيير وإحداث التغيرات المرغوبة في العملاء      

واستيعاب قيم المجتمع البناءة في تحقيق , واكتساب المهارات الاتصال والوعي الذاتي والإحساس بالواقع

 والعلاقات   التعاون الجماعة   تحقق  كما أن، لتحمل المسؤوليات   سيلةأهداف الحياة كما أن الجماعة و

, المتبادلة وكذلك أثارة احتياجات الأفراد لحل مشاكلهم ومساعدتهم على تحقيق التماسك   الايجابية

       :     ويمكن أن تنبع أهداف الجماعة بصفة عامة من المصدرين التاليين.شعور بأنهم أعضاء في المجتمع وال



 

أي تمليها سلطة عليا على جماعة معينة كالتعليمات التي تصدر عن إدارة , من جهة عليا :الأول -

  .    المؤسسة

أي أن تقرر الجماعة الأهداف التي تسعى لتحقيقها دون  ،أن تصدر الأهداف عن الجماعة ذاتها :الثاني -

    ).34، 33ص(]75[. حدأ تدخل من 

  

 .والاتصال ومشكلات الجماعة الصراع . 2. 5

لا شك أن الجماعات لا تسير دائما على ما يرام، بل تواجه بعض  : مشـكلات الجـماعة. 1. 2. 5

المشكلات أثناء قيامها بالعمل المنوط بها، ومحاولتها الوصول إلى أهدافها وقبل مناقشة المشكلات 

  :       الأنواع الثلاثة التاليةالمشتركة يجب أن نعرف أنواعها والتي يمكن تصنيفها إلى 

يختلف سلوك الأفراد بالنسبة لبعضهم البعض، وهناك بعض  :مشكلات السلوك والعلاقات الشخصية -

الناس يحاولون استخدام الجماعة لحل مشكلاتهم أو إشباع رغباتهم الشخصية التي تضايق الجماعة 

المعنوية للجماعة والشخص الذي لا يتحمل  وأفرادها، فالشخص السلبي الذي يشكوا دائما يضعف الروح

المسؤولية والشخص الذي يتدخل فيما لا يعنيه، والشخص الأناني الذي لا يتعاون مع باقي أفراد الجماعة، 

              .   كل هؤلاء يسببون مشكلات في الجماعة ويصبحون عوامل تفكك وتهدم بدلا من البناء والتماسك

المقصود بها المشكلات التي تتعلق بقيام الجماعة بوظيفتها كجماعة تعمل على و :المشكلات الوظيفية -

 :                                   تحقيق أهدافها ويمكن تلخيص هذه المشكلات إلى

  .                               عدم فهم أهداف وإغراض الجماعة من طرف أعضائها -

  .                                         أعضاء الجماعة عدم تنمية صفات القيادة بين -

.          وجود العشيرات في الجماعة -

.          وجود المنازعات في الجماعة -

       .   مشكلات الروتين والتنظيم -

تنافس الجماعات لتحقيق الأغراض الشخصية والاجتماعية،  كثيرا  :المشكلات التي تقوم بين الجماعة -

غالبا ما تتحول إلى صراع ما يكون سببا في خلق المشكلات التي تعمل على تفككها، وذلك للمنافسة التي 

   )93 92، 91، 90ص(]75[ .جماعة تحاول أن تفوز وتسبق الجماعات الأخرى بينهما،لان كل

 

  :أسباب حدوث المشكلات في الجماعات. 2. 2. 5

بالنظر إلى المشكلات الجماعة يمكن وضع بعض القواعد العامة عن الأسباب التي من اجلها تحدث هذه    

                :                 المشكلات والتي يمكن تلخيصها فيما يلي



 

أي أن فردا أو شخصا من أعضاء الجماعة يكون هو المسؤول عن حدوث : أسباب تتعلق بالفرد -

  . المشكلة

  .عدم المبادرة إلى علاج المشكلات الصغيرة التي تنمو وتزداد تعقدا أين يصعب حلها -

  .  ارات وتوزيع المسؤولياتالتنظيم الخطأ أو المغالاة  في التنظيم والذي يخلق عدم سرعة اتخاذ القر -

  .عدم وضوح أغراض الجماعات وفهمها ينتج عنه تفكك الجماعة -

  .زيادة حجم الجماعة يخلق العلاقات الثانوية -

  .قيام الجماعة بأعمالها بسرعة زائدة يؤدي إلى الوقوع في الخطأ -

  .كثرة العمل والإجهاد يؤدي إلى حدوث مشكلات -

  .شخاص بالمقارنة مع قدراتهم وكفاءاتهمسوء توزيع العمل على الأ -

  .عدم الأمانة في تقويم أعمال الجماعة -

  . عدم فهم الأعضاء لقانون ولائحة الجماعة -

  

  :                                       المنازعات واختلاف الآراء داخل الجماعة. 3. 2. 5

اختلاف في وجهات النظر والميول والخبرات وفي  المنازعات واختلاف الآراء ما هي  في الحقيقة إلا    

أحيان كثيرة تبقى هذه الاختلافات كامنة إلى أن تظهر بعض المواقف الخاصة، وبالرغم من أن المنازعات 

بر وقد تع. التقدمأمر غير مرغوب فيه إلا أنها تعتبر إحدى الوسائل الهامة التي عن طريقها يحدث النمو و

  :رق شتى منهاالمنازعات عن نفسها بط

  .عدم صبر الأعضاء بعضهم على بعض - 

  .ومهاجمة الأفكار قبل التعبير عنها كاملا - 

  .      تحيز الأعضاء وعزوفهم عن الوصول إلى اتفاق - 

  .     اختلاف الأعضاء على الخطط والمقترحات وتقديم تعليقات ومقترحات بدرجة كبيرة من العنف - 

  .عضا على مستوى شخصيمهاجمة الأعضاء بعضهم ب - 

  . إصرار الجماعة على افتقارها للخبرة والأساليب العلمية التي تمكنهم من التقدم - 

  . اتهام الأعضاء بعضهم بعضا - 

     )99، 94ص(]75[ .وغيرها من الطرق التي تظهر من خلالها منازعات الجماعة  

  

  : آثار الصراع بين الجماعات. 4. 2. 5

  لسلوك ما يزيد عن ثلاثة عقود بغية دراسة وتحليل الآثار المترتبة عن الصراع السلبياستمر علماء ا     



 

بين الجماعات أوفي داخلها وتوصلوا إلى نتيجة عامة مفادها أن الجماعات التي تواجه الصراعات تقوم  

  . بالتعامل معه بطريقة يمكن التنبؤ بها إلى حد كبير

  :ل الجماعات وبين الجماعات نتيجة للصراع وسوف نعرض التغيرات التي تحدث داخ  

العديد من التغيرات التي يتوقع أن تحدث داخل الجماعات المتصارعة،  يوجد:التغيرات داخل الجماعات -

  ولسوء الحظ فان غالبية هذه التغيرات قد يترتب عليها أما استمرار الصراع أو زيادة حدته، وفيما يلي 

  :   أشكال هذه التغيرات

وهذا عندما تنخرط الجماعة في الصراع مع جماعة أخرى، فان درجة  :ة درجة تلاحم الجماعةزياد-

التلاحم فيما بين أعضائها تزداد بشكل ملحوظ، فالمنافسة والنزاع وإدراكات التهديد الخارجي تقود أعضاء 

  .     ات الأخرىالجماعة إلى تجاوز الاختلافات الفردية ومحاولة الوقوف صفا واحدا في مواجهة الجماع

ففي مواقف الصراع فان أهداف الجماعة تحتل قمة الأولويات على حساب الرضا  :التأكيد على الولاء-

  .              الشخصي حيث يتسابق الأعضاء إلى إظهار ولائهم للجماعة

وية وحازمة ففي مواقف الصراع الحادة يفضل أعضاء الجماعة قيادات ق :الاتجاه نحو اوتوقراطية القيادة-

   .تمتلك القدرة على إصدار الأوامر واتخاذ القرارات، والتعامل مع المواقف الصعبة

عندما تكون الجماعة طرفا في الصراع، فان الأعضاء غالبا ما يكزون على أداء  :التركيز على المهام-

  .      عمهامهم المحددة وبأعلى درجة من الكفاءة وهذا من اجل هزيمة الطرف الآخر في الصرا

لضمان تحقيق المهمة بنجاح، يتم التركيز على الأنظمة والإجراءات  :التركيز المتزايد على التنظيم-

  .  ومراكز المسؤوليات، كما يتم وضع أنظمة جديدة والسعي لتحقيقها وتطبيقها

البعض أثناء  بالمثل يوجد العديد من التغيرات المتوقعة بين الجماعات وبعضها :التغيرات بين الجماعات -

    ).،497، 495،496ص(]40[ .عاتسيطرة الصرا

  

  .الجماعة وتأثيراتها . 3. 5

  :                                                أدوات تأثير الجماعة على الفرد. 1. 3. 5

مل معها يعتبر التأثير الذي يتلقاه الفرد في المحيط الاجتماعي للعمل من مجموعات العمل التي يتعا   

تؤثر في إدراكه ودوافعه وتصرفاته وجهوده في العمل، وهذا التأثير يتلقاه الفرد من خلال اتصالاته 

فهو يتصل بزملائه، ويدخل في علاقات معهم، وهم من ناحيتهم .وتفاعلاته مع أفراد جماعات العمل

عديدة للتأثير على مدركات حيث تستخدم جماعات العمل أساليب وأدوات ، يسعون إليه ويبادرونه بالتفاعل

  :                               الأفراد ومفاهيمهم وسلوكهم ويمكن إيجاز هذه الأدوات في الآتي



 

من خلال ما توفره الجماعة من أساليب الثواب والعقاب، تستطيع الجماعة أن  :المدعمات الاجتماعية -

عديدة، فمن خلال فتح قنوات التفاعلات الاجتماعية وأساليب الثواب والعقاب . تشكل مفاهيم وسلوك الفرد

مع بعض الأفراد ورصدها بالنسبة للبعض الآخر، ومن خلال عبارات الثناء والتشجيع أو عبارات 

 ام البعض الآخر، وكذلك المساندة السخرية والتوبيخ، ومن خلال تسهيلها لمهام بعض الأفراد وتصعيب مه

  .                                      أن تؤثر على سلوك الأفراد كل هذه الأساليب تستطيع الجماعة

تعتبر جماعات العمل مصدر هام للمعلومات عن الواقع المحيط  :التحكم في المعلومات المتاحة للفرد -

بالفرد، وتستطيع الجماعة أن توفر لأي عضو فيها مخزونا كبيرا من المعلومات، ويمكن للجماعة أن 

سبة هامة من مصادر معرفة الفرد، فالجماعة تنقل للفرد هذه المعلومات مثقلة بتفسيرات تتحكم في ن

.               ومفاهيم ومدركات أعضائها ومشبعة بمفاهيم تستهدف تشكيل مدركاته في اتجاه بقية أعضاء الجماعة

من خلال قيام بعض أفرادها البارزين  تستطيع الجماعة أن تؤثر على أفرادها :توفر نماذج الاقتداء -

الذين يحظون بمكانة خاصة في الجماعة أو الذين لهم نفوذ كبير على الأعضاء بالتصرف بطريقة معينة 

. بهدف أن يقتدي بهم بقية الأعضاء  فإحدى مصادر تعلم الأفراد هو الاقتداء ومحاكاة الغير

   ).249، 248، 245ص(]34[

  

  :ها الاجتماعيةالجماعة وبيئت. 2. 3. 5

لا تقوم الجماعة في فراغ، ولكنها توجد في بيئة اجتماعية، ولها علاقات معينة بالجماعات والمؤسسات     

والجماعة .الأخرى، ولا شك أن يكون لهذه البيئة الاجتماعية تأثيرها الكبير على اختيار الأهداف للجماعة

ويشكل هذا التفاعل الضروري . فيها بينها وبين بيئتها في تحديدها لهدفها تحاول أن تقيم العلاقة المرغوب

أهداف  بين الجماعة وبين بيئتها الاجتماعية عاملا هاما وهو ضبط البيئة للجماعة،حيث يجب أن تكون

ويتأثر الأعضاء في اختيارهم . الجماعة مقبولة من بيئتها الاجتماعية تبعا لحاجاتها إلى إرضاء هذه البيئة

وتتأثر اتجاهات الناس . ة بنوع الاستجابة التي يتوقعونها من البيئة الاجتماعية للجماعةلأهدافهم للجماع

للجماعة على أنها عامل مهم في تحقيق أهدافهم، ولذلك فإن  إدراكهمويتأثر سلوكهم في هذه البيئة بدرجة 

  . الجماعات والمنظمات تبذل الكثير من الجهد في العمل على تقبل المجتمع لأهدافها

  

   :تماسك الجماعة وعلاقته بمستوى الأداء. 3. 3. 5

  ومدى تكاتفهم واتحادهم، حيث يؤدي إلى زيادة .يعبر تماسك الجماعة عن قوة الروابط بين أفرادها    

قدرتها على التحكم في معدلات الأداء لدى أفرادها بما يحقق انتظاما واستقرارا في أداء المجموعة عند 

ستقرار لا يتحقق بالضرورة عند مستوى عال من الأداء،ففي بعض حالات تماسك وهذا الا.  مستوى معين



 

د علاقة جالجماعة يستقر الأداء عند مستوى عال، وفي حالات أخرى يستقر عند مستوى منخفض، فلا تو

الأداء وإنما العلاقة هي بين درجة التماسك ودرجة الانتظام   تماسك الجماعة ومستوى مباشرة بين درجة

مدى تبنيها لهدف (  هدف الجماعة: الأداء فيتوقف على عوامل أخرى مثل ىمستو استقرار الأداء، أماأو 

             ).36، 35ص(]75[ .و قدرات أفرادها، و نوعية القيادة) الأداء

إلى وجود علاقة بين تماسك الجماعة ومقدار التفاوت ) 1954(وتشير الدراسات التي أجراها سيشور    

وكلما قل التماسك ،ء أفراد الجماعة، فكلما زاد التماسك كلما قل التفاوت بين إنتاجية أفراد الجماعةبين أدا

كلما زاد هذا التفاوت،وتفسير وجود علاقة بين التماسك واستقرار الأداء ودرجة التفاوت بين إنتاجية أفراد 

على سلوك أفرادها، ولما كانت  على التحكم والسيطرة الجماعة وهو أن التماسك يزيد من قدرة الجماعة

الجماعة المتماسكة توفر معايير سلوكية تتصف بالثبات النسبي وتسعى للتقريب بين أفرادها،وتقليل 

فان هذا ينعكس على استقرار معدلات الأداء وتقارب .المنافسة فيما ينهم للحفاظ على كيانها كجماعة

           ).257، 256ص(]34[. الأفراد في هذه المعدلات

       

  : تأثيرات بنية الجماعة على الاتصال. 4. 3. 5

  قدم بيفيلاس      (Bavelas)وباريت  (Barret)جدولا يشرح الطرق المختلفة لمعالجة المعلومات  

وفي شبكة الدولاب يتصل أفراد المجموعة بقائد المجموعة .) 5الشكل رقم(.تتأثر بنية الجماعةوالتي  

وفي نمط آخر وهو شبكة الدائرة يناقش . النموذج المستخدم في المنظمات وليس بعضهم البعض،وهذا

الفرد الأشخاص الذين على يمينه أو يساره وليس مع الأفراد الآخرين  وهناك نمط من أنماط إاتصال 

شبكة الدائرة يعرف باسم جماعة الدائرة الحرة حيث يتناقش الأفراد فيما بينهم مع جميع المجموعة 

وأما النوع الثالث وهو اتصال عبر شبكة السلسلة فانه يتمثل في السلسلة . ع بعضهمبالتساوي م

  ).59ص(]1[. وهكذا) ج ( إلى ) ب ( ويرفعه ) ب(يقدم تقريرا إلى ) أ(التنظيمية

  

  

  

  

  

  

  

  



 

  بشبكة الاتصال الدولا            شبكة الاتصال الدائرة                     شبكة الاتصال السلسلة  

      

  

   

  

  

         السرعة،الدقة   تنظيم                   جيد             / ضعيف                سريع/ بطيء
       :  التنظيم مستقر وفوري        مستقر ولكن بطيء               ليس هناك شكل ثابت  

    مغلق تماما      .                غير موجود                 الظهور ملاحظ     :  ظهور القائد
      ضعيفة جدا    جيدة جدا                     ضعيفة                      :      المعنويات 

  

  )59ص](1[ .طرق الاتصال لمعالجة المعلومات) 3(الشكل

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  )60ص(]1[ .لدائرة الحرةا) 4(الشكل

إن البنية التي تتشكل منها جماعة العمل تحدد شكل الاتصال، ومن ثمة فان هذا يؤثر في عدة متغيرات    

والإدارة ) 5الشكل رقم (هامة في العملية الإدارية وهي السرعة والدقة والتنظيم والقيادة والمعنويات،

سمية وغير الرسمية في المؤسسة من اجل تحقيق لرا الناجحة هي التي تكون على وعي بشبكات الاتصال

الكفاءة القصوى للمؤسسة، آخذة في الاعتبار ماذا تريد، فيما يتعلق بالسرعة والدقة والتنظيم والقيادة 

      )60ص(]1[. والمعنويات لدى جماعة العمل

        

                                                           



 

  : فصلال لاصةخ

باستعراض أنواع وأسباب تكوين الجماعات ، والتنظيم الداخلي الخاص بها  قمنا في هذا الفصل     

كما تطرقنا إلى .والانسجام وتوافق الجماعة ، وكذلك النتائج الخاصة بتكوين وعمل المجموعات في العمل

لتي تحدث بينهم وكذا أثر كل العلاقات داخل الجماعة وبين مختلف الأعضاء،وإلى الخلافات والمنازعات ا

  .هذه على مستوى أداء الجماعة ، والتي تؤثر عليه بصفة مباشرة

فجماعة العمل هي مجموعة من الأفراد يشتركون معا ، ولديهم قواعد ومعايير محددة للسلوك،     

ويهدفون إلى إشباع حاجات الأعضاء عن طريق إنجاز الأهداف الخاصة بالجماعة،حيث يوجد في 

الرسمية ، أي التي يفرضها تنظيم العمل كالأقسام والوحدات، والجماعات غير  منظمات الجماعاتال

  .الرسمية وهي التي تتكون بطريقة طبيعية من أفراد تكون لديهم مجموعة من الخصائص المشتركة

حا على كما قمنا بدراسة جماعات العمل التي تنشأ وتتطور في المنظمات ،وتؤثر تأثيرا قويا وواض    

سير العمل،وبالتالي لا يمكن للإدارة أن تتجاهل تكوين هذه الجماعات ،بل إن واجبها يدعو إلى فهم طبيعة 

تكوين الجماعات وتنظيمها ،وطريقة عملها وكيفية التعامل معها، وإمكانية استخدام تكوين هذه الجماعات 

 .للتوصل إلى الإنتاجية الأعلى وتحقيق أهداف المنظمة

  
  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



 

  

  

  :6الفصـل 
  .المسـتشـفى ومظــاهر الصــراع فيــه 

  

  

  

يعتبر التنظيم مسرحا لتجمعات بشرية مختلفة، أهدافها الفردية أو التنظيمية تصطدم بعضها البعض،     

ولما كانت طبيعة المؤسسة الصحية تضم عدة فئات مهنية مختلفة، فإنه من الطبيعي أن تتعارض أهداف 

  .                                                                تالي نشوء الصراع بينهمهذه الفئات وبال

ولهذا سنتطرق في هذا الفصل إلى مظاهر وأشكال الصراع في المؤسسة الصحية، وطبيعة العلاقات فيه   

ظيف والترقية بين مختلف الفاعلين فيه إضافة إلى مصادر الصراع المتمثلة في صعوبة الاتصال، التو

  .    والتي نحن بصدد دراستها

  

                                   .التنظيم في المستشفى و المنظومة الصحية في الجزائر. 1. 6

خضعت المستشفيات في قديم الزمان في أوربا لإشراف :نبذة تاريخية عن المستشفى.  1. 1. 6

اك في زيارة المستشفيات بانتظام وبصفة مستمرة للإشراف ونفوذ الكنائس و رجالها، ولم يبدأ الأطباء هن

على علاج المرضى  إلا منذ الحرب الصليبية، مقتدين في ذلك بالعرب، وشيئا فشيئا انتشرت المستشفيات 

وكانت المستشفيات حتى .حتى أصبحت المستشفى مؤسسة هامة وضرورية لابد من وجودها في كل مدينة

وبتطور الطب وتوالي . ات خيرية وحتى أواخر القرن الثامن عشرنهاية العصور الوسطى، مؤسس

الاكتشافات العلمية انتقل اهتمام الطبيب من المريض إلا المرض وأصبح المستشفى بالنسبة للطبيب متحفا 

 .                                                                         للأمراض
أدرك الأطباء أن المستشفى هو أفضل مكان لدراسة الطب، لتوافر ) م18(امن عشروفي نهاية القرن الث   

ة إمكانية المقارنة بين الحالات المختلفة والتعرف على الأمراض المختلفة عن قرب وعن طريق الملاحظ

تطورت نظرة الأطباء إلى المستشفيات وأصبح تدريب  )م19(وفي أوائل القرن التاسع عشر.المباشرة

ي وتدريبهم، وتطلب هذا إعادة النظرء الجدد في المستشفيات جزءا أساسيا في برامج إعداد الأطباء الأطبا

  .                                                    تنظيم المستشفيات وتصنيفها وفقا لأنواع الأمراض المختلفة



 

يص الأمراض إلى مؤسسات علاجية من أماكن لتشخ) م19(ثم تحولت المستشفيات مع نهاية القرن     

للمرضى وتعليمية الأطباء ولطلبة الطب، وطلبة التمريض، كما أنها تضم معامل تجرى فيها التجارب 

ثم ظهرت بعد ذلك المستشفيات . العديدة على وسائل العلاج الجديدة أو الأدوية التي يتم اكتشافها

زمة لتطوير وتشخيص وعلاج هذه الأمراض المتخصصة في علاج أمراض معينة وإجراء التجارب اللا

   )132، 131ص(]23[ .وبذلك تنوعت المستشفيات من حيث الحجم والوظائف والتخصص

وخلال نصف القرن الماضي ساهم التقدم العلمي والتكنولوجي مساهمة هائلة في تشخيص وعلاج     

أعمالهم بكفاءة بدون استخدام  اعلى الأطباء أن يمارسو الأمراض والوقاية منها،حتى أصبح من المتعذر

العلمية الطبية الحديثة،وبدون معاونة الفنيين المتخصصين في استخدام هذه الأجهزة  والمعدات الأجهزة

وبذلك ظهرت في كثير من المستشفيات العناية المركزة ، وأقسام التصوير والعلاج بالأشعة أو  والمعدات

.          الأجهزة الخاصة بعلاج الفشل الكلوي وغير ذلك بأنواع الأشعة المتخصصة وأقسام لاستخدام

وإن كان مدى الانتفاع بخدمات المستشفى عامة وبالأقسام الحديثة المتطورة تكنولوجيا خاصة، يتوقف على 

من  المستوى الثقافي والاقتصادي للمجتمع من ناحية، وعلى المستوى الاقتصادي والاجتماعي للمريض

    ).132ص(]23[ .ناحية أخرى

                  

  :أهداف المستشفى. 2. 1. 6

. باعتبار المستشفى منظمة تجمع بين أفراد ينتمون لفئات مهنية مختلفة للعمل في أنشطة ترتبط بالصحة   

فكما أن المستشفى يعتبر مكان العمل الرئيسي لبعض العاملين في مجال رعاية وعلاج المرضى ، فهي 

للبحث الطبي، ومعهد رئيسي لتدريب العاملين في المجال الطبي على اختلاف  كذلك مركز رئيسي

  :                                  تخصصاتهم، ولذلك تتعدد أهداف المستشفى التي تتمثل أهمها فيما يلي

         .                                                                     رعاية وعلاج المرضى-

  .                                    إجراء البحوث الطبية بغرض التقدم في وسائل العلاج وتطويها -

  .                                     تدريب الأطباء والممرضين وسائر العاملين في المجال الطبي -

المجتمع المحلي المحيط بالمستشفى بصفة له دور في إشعاع الثقافة الطبية في المجتمع بصفة عامة وفي  -

  .                                                                            خاصة

  .                                             العمل على وقاية أبناء المجتمع من الأمراض المختلفة-

ا تتبناه من هذه الأهداف وما تسعى إلى تحقيقه وتختلف المستشفيات عن بعضها البعض فيم    

فالمستشفيات العامة أكثر توسعا في أهدافها من المستشفيات المتخصصة،وأكثر ارتباطا بأداء وظائفها نحو 

المجتمعات والمستشفيات التابعة لكليات الطب أكثر اهتماما بالأهداف التعليمية التدريبية من غيرها، 



 

ي علاج أمراض معينة أكثر اهتماما بإجراء البحوث المتعمقة عن تلك والمستشفيات المتخصصة ف

   ).135ص(]23[ .الأمراض، وهكذا

 

  :وظائف المستشفى. 3. 1. 6

 و PH.mouchezمن  لكل"مختصر في السوسيولوجية والاقتصاد الطبي"كماجاء في كتاب    

Y.pelicier  العديدة التي توجه له، له خمسة  حيث ذكرا هذان الباحثان أن للمستشفى ورغم الانتقادات

  : وظائف أساسية هي

المستشفى مؤسسة علاجية حيث يستفيد المرضى من الخدمات الفندقية والخدمات  يعتبر: وظيفة صحية -

  .                       الخ...كما يقوم بتقديم خدمات فيما يتعلق بالفحص والتحاليل) علاجية طبية(التابعة 

تعتبر الوظيفة الاجتماعية هي الوظيفة الأصلية للمستشفى، حيث كانت المستشفى  :وظيفة اجتماعية -

مأوى للمعوزين، المعوقين، وكبار السن، زيادة عن الخدمات الصحية الاجتماعية التي يقدمها لعامة 

  .     المجتمع

  ).التلقيح مثلا(ة بالوقاية الثانوية كما هي محددة عند المنظمة العالمية للصح ويقصد: وظيفة وقائية -

حيث يوجه التعليم أساسا إلى أطباء المستقبل والسلك الشبه طبي ، والمساعدين في  :وظيفة تعليمية -

التمريض، رغم أن هذه الوظيفة يتكفل بها المركز الطبي الجامعي،إلا أنه وفي بعض الأحيان تؤدي 

                                               .                                    المستشفيات هذه المهمة

ويقصد بهذه الوظيفة، أن الطبيب العام يرجع في كل مرة للمستشفى للمساعدة  :وظيفة المساعدة التقنية -

       ).98، 95ص(]160[ .التقنية لفائدة مرضاه

                                                              

  :لتنظيم في المستشفىا . 4. 1. 6

وسنتطرق لكلا , للمستشفى تنظيم اجتماعي يتمثل في التنظيم الرسمي والتنظيم غير الرسمي للمستشفى

  :التنظيمين بالتفصيل فيما يلي

يمكن دراسة المستشفى كتنظيم رسمي،بإبراز أنماط التفاعل بين القوى  :التنظيم الرسمي للمستشفى-

فنيين وفقا للقواعد واللوائح الرسمية والقوانين المعتمدة والتي تحدد العاملة من الأطباء وممرضين و

                                        ).62ص(]69[ .التسلسل الهرمي وتوزيع المناصب والمهام وتحديد الوظائف

  :ويمكن تلخيص خصائص التنظيم السمي للمستشفى فيما يلي

إطار مكتوب ولوائح محددة تحدد أهداف المستشفى وسياستها والإجراءات الواجب إتباعها لتحقيق هذه  -

  .الأهداف



 

  .تحديد الوظائف والأدوار والواجبات والحقوق للعاملين بالمستشفى بفئاتهم المختلفة -

  .أساس الاتصالات واتجاهاتها لضمان تدفق المعلومات بما يحقق تكامل الأداء -

  .تحديد وسائل الضبط وأسلوب ممارستها -

  :ويشتمل التنظيم الرسمي للمستشفى على عدة قوى رسمية أهمها ما يلي    

  .المدير العام -

  .مجلس إدارة المستشفى -

  .الجهاز الطبي -

  .جهاز التمريض -

  .الجهاز الإداري -

على رقابة التنظيم الرسمي ويعتبر مدير المستشفى ومجلس الإدارة بها أصحاب السلطة المباشرة    

ويمتلك جهاز التمريض والجهاز الإداري سلطة محدودة، حيث يتمتعان بشيء من النفوذ والرقابة على 

أقسام المستشفى، وتمارس الوظائف داخل المستشفى من خلال هيكل تنظيمي محدد يعمل على توفير 

مستوى الرعاية الطبية والخدمة ولذلك تنقسم الاحتياجات الفيزيقية والسيكولوجية والاجتماعية والانتفاع ب

  :                               المستشفى إلى مجموعة من الوحدات حيث تشتمل على

  .الصيدلية -العمليات -الأشعة - المعامل -الأقسام الداخلية -العيادة الخارجية -

، 96ص(]114[ عتها وإمكانيتهاوتنقسم كل وحدة إلى أقسام تختلف في عددها حسب حجم المستشفى وطبي  

97 ،98.(  

يعتبر التنظيم غير الرسمي في المستشفى ضروري باعتباره يبرز  :التنظيم غير الرسمي للمستشفى-

أنماط التفاعل التي تبتعد عن القواعد الرسمية، إذ يعتبر نسقا سلوكيا تلقائيا تحكمه علاقات الصداقة الناشئة 

هذه العلاقات لها أهميتها في تحديد الكيفية التي يمارس بها الأعضاء بين أعضاء الجماعة في التنظيم، 

ففي داخل التنظيم الاجتماعي للمستشفى تتكون بين الأفراد مجموعة من العلاقات ).68ص(]69[ أعمالهم

الاجتماعية غير الرسمية من خلال اشتراكهم وارتباطهم معا في عمل واحد داخل الجهاز الوظيفي، حيث 

التنظيم الذين يعملون في قسم واحد ولعدة ساعات يوميا، تنشأ بينهم تفاعلات معينة،توجه إلى أن أفراد 

تحقيق الأهداف وتشبع رغبات الأعضاء، ويسلك كل منهم سلوكا معروفا ومتفقا عليه يؤدي إلى تكوين 

طار التنظيم ولقد تبين أن جو العلاقات السائدة بين القوى العاملة في إ).108ص(]114[ .علاقات أولية

غير الرسمي، له أهمية بالغة في تحديد الفئات المهنية للمستويات العامة للرعاية الصحية، فالتنظيم غير 

  ).68ص(]69[ .الرسمي مصدر رئيسي لتغير محددات الأنساق السلوكية الرسمية في التنظيم الرسمي

   :اع طريقتينبويمكن اعتماد التنظيم غير الرسمي في المستشفى بات   



 

تكمن في التحليل الاجتماعي للعلاقات بين الأفراد ومدى التفاعلات بين الأشخاص  :الطريقة الأولى -

 06فنفترض أن مجموعة تتكون من .الذين ينتمون إلى المؤسسة وبالتالي يمكن تثبيت ذلك بطريقة رسمية

مجموعات مكونة  03لى ساعة مقسمين ع 24تقنيين مختصين في التخدير يعملون بطريقة تناوبية مرة كل 

يفضل ) ج(و )ب(يفضل العمل مع  )أ(من فردين، والتفاعلات الاجتماعية غير الرسمية أكدت أن الفرد

فالمنطق يقتضي أن نثبت عمل الأفواج بعضها البعض بطريقة رسمية ). ي(مع  )س(و )د(العمل مع 

  .يولات الأشخاص المكونين لهامادامت تخدم السير الحسن للمصلحة العامة مع تحقيق أفضل لرغبات وم

تكمن في الاقتباس من التنظيم غير الرسمي عند وضع خريطة التنظيم الرسمي باعتبار  :الطريقة الثانية -

الرسمي يعطي الإطار القانوني والتنظيمي لتوزيع السلطة، أما غير الرسمي فيمده : أنهما كل متكامل

سانية والاجتماعية الضرورية لممارسة السلطة داخل التنظيم بالحيوية والنشاط المعتمد على العلاقات الإن

   ).220، 215ص(]89[ .بما يحفظ مشاعر الأشخاص ونزواتهم ورغباتهم

  

  :نظام السلطة في المستشفى وأثره على بعض أوضاع العمل. 5. 1. 6

                  :                        على قمة التنظيم الرسمي للمستشفى تقف ثلاث قوى بارزة هي  

  .                                                          مجلس الإدارة، المدير الإداري والمدير الطبي

  والميزانية العامة للمستشفى على فترات متباعدة لإقرار السياسة العليا هيئة عليا تجتمع هو:مجلس الإدارة-

  .     الدين يشرفون على سير العمل في المستشفى بصفة رسمية فريق الإداريين يرأس: المدير الإداري -

يرأس فريق من الأطباء الذين يشرفون على العمل العلاجي والطبي للمرضى، وإسعاف  :المدير الطبي -

  .....                                                               حالات الطوارئ والعمليات الجراحية

كلة الأساسية للمستشفى تكمن في وجود خطين عريضين يمثل كل منهما مجموعة من الأنشطة المش    

أحدهما إداري عام والآخر طبي، ويتداخل الخطان في بعض النقاط، ولكنهما يشكلان بصفة عامة خطين 

الثاني للسلطة في المستشفى، يرأس المدير الإداري بطبيعة الحال أحد الخطين بينما يتقاسم قيادة الخط 

الأطباء مهنيون مستقلون إلى حد كبير،ذوو خبرة متفوقة متخصصة بينما الإداريون ف.فريق من الأطباء

ولكنهم لا يملكون »مهنة التخصص في العموميات « يمثلون مهنة حديثة هي على حد تعبير شستر برنارد 

المستشفى إلا في حدود  الحق في الدخول في عالم الطب، ولما كان الأطباء لا يخضعون لإشراف مدير

ضيقة جدا، من الواضح أن التركيب الاجتماعي للمستشفى يتضمن بطبيعته اتجاها إلى الانقسام، مما قد 

ومع ذلك فإن قوة .داريين وفريق الفنيين الأطباءيتسبب في وجود خلافات أو مصادمات بين فريق الإ

اجات المرضى والاستجابة الإنسانية من جانب التنظيم غير الرسمي في المستشفى وما يثيره الشعور باحتي

العاملين في المستشفى لهذه الحاجات، يشيع جوا من الإخلاص في العمل والإيثار والاستعداد لبذل الجهد، 



 

والتعاون في العمل يحقق في معظم الحالات ما قد ينشأ من مصادمات ويقوي روح التضامن والانسجام 

    ).142، 141ص(]23[ .في العمل

  

                                         :أقسام المؤسسات الصحية وأنواع الخدمات الصحية. 6. 1. 6

  :                    تقسم المؤسسات الصحية حسب نوع الخدمات المقدمة إلى ثلاثة أقسام رئيسية      

ئي وتقديم الرعاية الصحية حيث تقدم للأفراد الخدمات بشكل علاجي أو وقا :الخدمات الصحية الأولية -

والاجتماعية الكاملة، ومن هذه المؤسسات المستوصفات، مراكز الخدمات الأولية، الوحدات الصحية 

  .                                                                       ومراكز الخدمات الصحية الأولية

ت تخصصية للأفراد الذين يحولون من قبل الوحدات وتتكون من خدما :الخدمات الصحية الثانوية -

الصحية الأولية، وهي تقع ضمن منطقة سكانية واسعة ،في الوقت الذي تقع فيه الخدمات الأولية في منطقة 

سكانية أقل، ومن الخدمات التي تقدم بالإضافة إلى الاستشارات الطبية أنواع العلاج بالأقسام المختلفة من 

  .                                                        من مراكز أصغر المستشفى للمحولين

الجراحات المستعصية : وتتكون من خدمات عالية التخصص مثل :الخدمات الطبية ذات الدرجة الثالثة -

والدقيقة كجراحة الأعصاب والقلب والتجميل، وتقدم هذه الخدمات في مراكز طبية متخصصة بدرجة 

  .     ا وعيادات تخصصية داخل هذه المراكزعالية جد

  :                                               وفي بعض البلدان تقسم المستشفيات إلى ثلاثة أنواع 

سرير حيث يقدم العلاج للمرضى الباطنيين والحالات  100إلى  20من  :المستشفيات الصغيرة -

                                                                      .                  الجراحية والولادة

وتقدم خدمات باطنية وجراحية ونسائية وغيرها ذات  سرير 100 من أكثر:المستشفيات المتوسطة -

  .الطابع العالي

حيث تقدم خدمات صحية وطبية متكاملة تشمل العلاج الإشعاعي وجراحة :المستشفيات الكبيرة -

وجراحة الصدر، جراحة التجميل، القلب، زراعة الأعضاء وفي كثير من الأحيان تستخدم هذه  صابالأع

  .         المستشفيات لتعليم الكوادر المتخصصة، والبحث العلمي

                                                          

  : الطاقم الطبي في المؤسسات الصحية. 7. 1. 6

وع المؤسسة وحجم خدماتها، يتفاوت عدد العاملين في هذه المؤسسات، وعلى كل فان تبعا لن    

 الطبيب العام، )عدة تخصصات(الطبيب الأخصائي: الطبي تتكون من العناصر التاليةالطاقم  مجموعات



 

صحة عامة، ) مختبرات أشعة، علاج طبيعي، علاج عملي، تحليل( الفنيين ،الممرضات والممرضين

  ).70، 69ص(]102[ .أخصائي تأهيل،  أخصائي اجتماعي طبي،  أخصائي نفساني.فينتغذية، مشر

  

  :لمحة تاريخية عن المنظومة الصحية في الجزائر. 7. 1. 6

عرفت المنظومة الصحية الجزائرية تطورا ملحوظا منذ استقلال البلاد إلى يومنا هذا، ويمكننا تقسيم     

                           .     ى المراحل الأساسية التاليةمراحل التطور حسب المسار التاريخي إل

ورثت الجزائر من الحقبة الاستعمارية وضعا مزريا، :1995- 1962:مرحلة ما بعد الاستقلال مباشرة -

حيث كان يتمحور خاصة في الطب العمومي الذي كان داخل المستشفيات، وعيادات تشرف عليها 

.                                               1962الصحية التي ورثتها الجزائر سنةالبلديات، وفيما يلي الهياكل 

  .سرير 42787مستشفى وعيادة تحوي  143 -

  .قاعة فحص وعلاج 1016قطاع صحي،  188 -

مستوصف خاص  20و مراكز للحفاظ على المحيط والوقاية 5مستوصف وقاعات إسعاف،  130 -

  . بمكافحة مرض السل

منهم أجانب، أما المساعدين الطبيين فقد بلغوا  %50بنسبة  1962طبيب سنة  600كما تم إحصاء      

  .عون في مطلع الاستقلال 250

وكانت الموارد الطبية والشبه الطبية والهياكل القاعدية تتمركز أساسا في المدن الكبرى كالجزائر    

قسنطينة، مع الإشارة أن وزارة الصحة كوزارة قائمة بذاتها ،بعدما كانت مندمجة  و ران،وه العاصمة

                                     ).44، 43ص(]168[ .1965ضمن وزارات أخرى لم يتم إنشاؤها إلا في سنة 

لمرحلة بانطلاق خطط تميزت السياسة الاجتماعية في هذه ا :1979-1965:مرحلة المخططات التنموية -

تنموية وتكثيف الاستثمار في الموارد البشرية والمالية، والعمل على إقامة سياسة حكومية لصالح الصحة، 

وتبعا لهذه السياسة شرعت السلطات بتنفيذ أولى المخططات التنموية، وكانت ترمي إلى أهداف التنمية 

ن الصحي وفتح مناصب شغل لكل الأطباء، كما الصحية في هذه المرحلة والى مضاعفة العمل في الميدا

بدأت في تطبيق سياسة الاستثمار المكثف وهذا بهدف التحرر من التبعية للدول المتقدمة في الميدان 

 .الجزائرية، واستعمال الوسائل التكنولوجية الصحي، وهذا عن طريق تكوين الإطارات الفنية

  :ترتينويمكن تقسيم هذه المرحلة إلى ف  )195ص(]108[

في هذه الفترة عملت الجزائر على مواجهة متاعب إعادة ترميم ما خربه  :1970 - 1965فترة  -

الاستعمار في الميدان الصحي، وقامت بإعادة النظر في كل إستراتيجيتها العملية لتوفير هذا الميدان، إذ 

القطاعات الخاصة كي تقدم كان الطب آنذاك دوره لا يتجاوز دور العلاج، كما قامت الحكومة بتشجيع كل 



 

خدماتها لصالح الصحة العمومية عن طريق التعاون بين كل القطاعات الخاصة والمنظمات الرسمية من 

  .  أجل توفير الصحة للجميع

في بداية السبعينات عرف القطاع الصحي انتعاشا كبيرا، شهد تدخلا واسعا  : 1979- 1970فترة  -

حي مرتفع، وتوسعا هيكليا كبيرا تمثل في ارتفاع عدد الأطباء وفعالا حقق للجزائر معدلات نمو ص

والعاملين الصحيين ،وعملت وزارة الصحة آنذاك بإنشاء أقسام خاصة بالوقاية والتربية الصحية التي 

   ).198ص(]108[ .تخصصت في ميدان الترقية وتحسين المستوى الصحي للجزائريين 

من أهم القرارات والمنعرجات الحاسمة التي عرفتها السياسة  1974ويعتبر تأسيس الطب المجاني سنة   

التأسيس الرسمي للسياسة  1973في ديسمبر  65- 73الصحية الجزائرية ، وشكل نص القرار رقم 

الصحية الجديدة المتبعة ، مهد هذا النص لبناء نظام صحي قائم على الخدمة الوطنية للصحة مماثل لذلك 

  ).36ص(]110[ .آنذاك الموجود بالدول الاشتراكية

تم إصدار  1985في مرحلة الثمانينات وبالضبط سنة :  1990-1980:مرحلة التقويم والإصلاحات  -

قانون حماية الصحة وترقيتها ،والذي كان من شأنه تحديد الأحكام الأساسية في مجال الصحة، وتجسيد 

  ر الخريطة الصحية، وقد جاء في الفقرةالحقوق والواجبات المتعلقة بحماية صحة السكان وترقيتها في إطا

مجموع الأعمال " بأنها   للصحة  الوطنية المنظومة  تعريف  الرابعة من هذا القانون ، الأولى في المادة 

  :وتتميز هذه الأخيرة بما يلي" والوسائل التي تضمن حماية صحة السكان وترقيتها 

  . سيطرة القطاع العمومي وتطويره -

  .ندرج في السياق العام للتنمية الاقتصادية والاجتماعيةتخطيط صحي ي -

  .  إشراك القطاعات في إعداد البرامج الوطنية المحددة في مجال الصحة وتنفيذها -

  .تطوير الموارد البشرية والمادية والمالية المتطابقة مع الأهداف الوطنية المحددة في مجال الصحة -

  .ادة التكيفتكامل أعمال الوقاية والعلاج وإع -

  .إنشاء مصالح صحية لامركزية قطاعية وسلمية، قصد التكفل بكل حاجيات السكان الصحية -

  .تنظيم مشاركة السكان النشيطة والفعالة في تحديد برامج التربية الصحية -

والدي لم تؤكده صراحة  1986 وقد أكد هذا القانون مجانية العلاج ، ودعمه الميثاق الوطني لسنة   

  .1989تير الجمهورية التي صدرت بعد هذه الفترة كدستوردسا

تم  1981بالإضافة إلى هذه القوانين ، عرفت هذه المرحلة إنشاء الهياكل الصحية القاعدية، ففي سنة    

عرفت إنشاء  1986 إنشاء وتنظيم القطاعات الصحية والمؤسسات الإستشفائية المتخصصة، وفي سنة

بالطب "سمحت الدولة بظهور ما يسمى  1990وفي سنة ) 4ص(]109[ .عيةالمراكز الإستشفائية الجام

  ).202ص(]108[ .بفتح العيادات والمصالح الصحية والمخابر الخاصة" الحر



 

  سنوات   منذ تجمعت  التي المشاكل  بتراكم  تتميز الوضعية الحالية  :2001- 1990: المرحلة الحالية -

  للنظام الصحي، وذلك رغم السيرورة التنموية التطورية للبلاد والتي  الثمانينات ، وأدت إلى تدمير تدريجي

  :ترجمت ب

قبة المواد الصيدلانية، الوكالة خلق وإنشاء مؤسسات مدعمة لعمل وزارة الصحة كالمخبر الوطني لمرا -

. الوطنية للدم،الوكالة الوطنية للملفات الصحية ANDS) )7ص(]165[ .المركز الوطني لمراقبة التسمم

كما تميزت هذه المرحلة بعدم مساهمة القطاعات الأخرى في إطار مبدأ التعاون ما بين القطاعات  كما أن 

   .المؤسسات الصحية لم تسجل تحسن في الخدمات الصحية رغم ارتفاع عدد الأطباء والمساعدين الطبيون

ه عدد كبير من كما فقد النظام الصحي ثقة المرضى به وعدم رضا الممارسين ضمنه، وتوج    

نحو القطاع الخاص،لإضافة إلى عدم الرضا من طرف المستعملين على الصحة  الممارسين الطبيين

مدعمة من طرف حالات تشتكي من نقص الأدوية ) الضمان الاجتماعي،العمال بشكل عام( والدافعين

يازات الكبيرة التي ومواد أخرى ذات ضرورة هامة في سير النظام العلاجي،هذه الحالات لا تعكس الامت

 :  يتسم بها النظام الصحي في الجزائر والمتمثلة في النقاط التالية

مجانية العلاج التي عممت استعمال مصالح العلاج من طرف الفئات المحرومة، والتي تعاني نقصا في  -

  . مواردها المالية

  .وجود عدد لا بأس به من المؤسسات الصحية على المستوى الوطني -

  :تميزت المرحلة الحالية كذلك بعدة مشاكل زادت الأمور تعقيدا وذلك عن طريق كما 

   :خلل كبير في سير عمل المؤسسات الصحية -

  .عدم التوزيع العادل للموارد البشرية والمادية -

    .التصرفات غير المسؤؤلة من المؤسسات الصحية في تسييرها والإشراف عليها -

 ) .1993٪سنة 21و 1992٪ سنة 18(التجهيزات المعدل المرتفع لأعطاب  -

مغادرة الممارسين وخاصة المتخصصين من المستوى الرفيع نحو القطاع الخاص، وعدم استقرار  -

   ).42ص(]110[ .المكلفون بالوقاية والرعاية الصحية الأولية

لتي تقدم خدمات يعتبر قطاع الصحة من أهم القطاعات ا :الموارد البشرية في قطاع الصحة الجزائري -

٪ من الوظيف العمومي يشتغل بقطاع الصحة الذي يمثل ثالث قطاع للعمل بعد 12,9عمومية، حيث أن 

   )21ص(]165[).٪28(والجماعات المحلية والداخلية) ٪13,5(قطاع التربية الوطنية

إلى  )23ص(]166[1995ديسمبر 31في 182759وقد ارتفع عدد العاملين بقطاع الصحة من  

  . 1997٪ مقارنة بسنة3وهو ما يعادل ارتفاعا بنسبة،)14ص(]167[1998ديسمبر 31عامل في191885

  :  يتوزع هذا العدد حسب الفئات المختلفة على النحو التالي



 

  .86241:المساعدون الطبيون  -                 .42223:الفريق الطبي -

  .49266:الخدماتالفريق التقني و -               .13562:الفريق الإداري -

 ).14ص(]167[. 553:عاملون آخرون  -

٪، أما 45,4٪ من المجموع الكلي، ويمثل المساعدون الطبيون22,6حيث يمثل الفريق الطبي نسبة     

  ).21ص(]165[. ٪من مجموع العاملين بالقطاع الصحي24,8الإداريون فيمثلون نسبة 

  

  :الهياكل والمؤسسات الصحية في الجزائر. 9. 1. 6

  :ينقسم نظام توزيع العلاج في الجزائر إلى أربع مستويات :القطاع العام -

  .يوفر فحوصات جد متخصصة: المستوى الأول -

  ).الولايات(يوفر فحوصات متخصصة: المستوى الثاني -

  ).الدائرة(يوفر فحوصات عامة: المستوى الثالث -

 .يوفر فحوصات أولية أو قاعدية: المستوى الرابع -

من المؤسسات الاستشفائية  الجهوية الموجودة على مستوى المناطق الصحية فحوصات من تض    

المستوى الأول والثاني والثالث، وتقدم المؤسسات الاستشفائية الولائية الموجودة على مستوى  الولاية 

ر فإنها فحوصات من المستوى الثاني والثالث، أما المؤسسات الاستشفائية الموجودة على مستوى الدوائ

كل هذه المؤسسات الصحية تكون مدعومة بوحدات قاعدية متمثلة في .ات من المستوى الثالثتوفر فحوص

عيادات متعددة الخدمات تكون أقرب ما يكون إلى السكان وتقدم  قاعات الفحص، المراكز الصحية

  :  تتشكل المؤسسات الصحية للقطاع العمومي للصحة من  )165ص(]158[ .الفحوص الأولية

  .سرير 34489مستشفى بإجمالي  185 -

  .سرير 6519مؤسسة استشفائية متخصصة بمجموع  32 -

  .سرير 12881مركزا استشفائيا يحتوي على  13 -

  ).23ص(]165[. سرير 4725عيادة توليد وأمراض النساء بمجموع  448 -

عيادة الموزعة  91ائية سجل القطاع الإستشفائي الخاص، و بفضل العيادات الاستشف :القطاع الخاص -

نظرا   ، و بالرغم من تطوره السريع استشفائي  سرير 2310  ذات سعة تصل إلى ولاية 27على 

لظروف العمل و المشاكل و الصعوبات الموجودة بالقطاع العام، فانه كان و لا يزال عنصرا مكملا 

مشروع العيادات الموزعة  134ين للمنظومة الصحية بالنسبة للعلاج الثانوي و النهائي كما يلاحظ من ب

منها فقط تخص الجنوب، ويعكس ذلك الرغبة في الاستثمار في المناطق المحرومة، و  06ولاية  34على 

وبعد   ]174[. هي رغبة يجب تشجيعها، شرط أن تندرج ضمن الأهداف المسطرة في الخريطة الصحية



 

فقط، فقد عرف تطورا سريعا خلال  أن كان نشاط القطاع الخاص مقتصرا على نشاطات الفحوصات

المؤرخ  88-204و قانون   1988ماي  03المؤرخ في  15-88بفضل قانون  ، وذلك  سنوات التسعينات

و قد امتد عمله وحقل تدخلاته .، الذي حدد شروط إنشاء و عمل العيادات الخاصة1988أكتوبر  18في 

ن مساهمة إرغم هذا النشاط، ف)  جراحة وتوليد(ية و استشفائ) بيولوجية و أشعة(إلى النشاطات التحليلية 

القطاع الخاص في النشاطات الاستشفائية تبقى قليلة الأهمية، كما يغلب عليها نقص التنسيق مع القطاع 

   ).22ص(]165[. العام، و هذا بالطبع يؤدي إلى نقص التكفل بالمشاكل الصحية للسكان

  

  .الصراع في القطاع الصحي. 2. 6

  :مظاهر الصراع في القطاع الصحي .1. 2. 6

كثيرا ما تنشأ الصراعات عند التشكيك في مصدر السلطة أو  :الرفض أو التشكيك في مصدر السلطة- 

الخبرة أو الموارد التي يحوزها شخص ما نتيجة أوضاع راهنة يريد الإبقاء عليها و شخص آخر 

سلطة المدير باعتباره المسؤول الأول عن فكثيرا ما نلاحظ في المؤسسة الصحية التمرد على . يرفضها

القطاع الصحي من طرف الأطباء، مصدره التشكيك في القدرات العلمية و الكفاءات المهنية التي يتمتع بها 

  .المدير، و التي تستدعي حتما إعادة النظر في التكوين و المؤهلات التي يجب أن يتميز بها المدير

الصراع في هذه الحالة في حدود ممارسة السلطة وفقا  يكمن :سلطةعدم التفاهم حول مجال ممارسة ال-

للوضعية التي يحتلها مالك السلطة في الهيكل التنظيمي بحكم الوظيفة أو المهنة، فإذا كان تسيير الموارد 

البشرية من صلاحيات المدير الفرعي لإدارة الوسائل و الموارد البشرية، وبالتالي فان أي خرق لهذه 

من إطار ما يعتبر تدخل في مجال الاختصاص، عادة ما يتم عن طريق التواجد القوي في الميدان، الحدود 

  .و انتهاج أسلوب فريد و خاص في التسيير، و اختيار الطريقة المناسبة في التأثير

ادات الاعتقوالقيم   مجموع الإيديولوجية  كانت   وإن حتى  :التنافر حول فهم إيديولوجية أو قيم التنظيم-

الراسخة التي درج عليها أفراد التنظيم، و أصبحت تميزهم عن بقية التنظيمات الأخرى إلا أن بعض 

التأويلات الخاطئة لهذه القيم قد تكون مصدرا للصراع، و مثاله التنافر و الصراع الذي قد ينشب بين مدير 

دية بحتة بينما يراعي الأطباء قطاع صحي يهمه تحقيق منفعة جدية بأقل تكلف ممكنة، فنظرته هنا اقتصا

الجانب الإنساني الاجتماعي سواء في معالجة مرضاهم أو طلباتهم للتجهيزات الطبية، فهنا و في غياب 

قنوات اتصال فعالة مرنة تفاوضية بعيدة عن منطق المواجهة قد ينشب صراع بين المنطق الاقتصادي 

  .لرجل الإدارة و المنطق الطبي للطبيب

الاعتماد المتبادل بغرض تحقيق أهداف التنظيم، و إن كانت ضرورية يمكن أن تكون  :دافتباعد الأه-

لأن طبيعة الأشخاص هي أنهم لا يتبنون الأهداف الاجتماعية، إلا إذا كانت تخدم . مصدرا للصراع



 

ن مصالحهم و أغراضهم و تطلعاتهم، أما إذا لم تفعل ذلك فإنهم يعملون كل ما في وسعهم للحيلولة دو

مجلس الإدارة في مستشفى : مثاله. بلوغ الأهداف المسطرة، عن طريق زرع البلبلة و التشكيك و العراقيل

يصادق على مشروع توسيع مصلحة الاستعجالات، ولن يدخل هذا القرار حيز التطبيق إلا بشق الأنفس، 

  .نظرا للتباعد و التباين في أهداف من تبنوا المشروع و الأشخاص الآخرين

، نتيجة لأوضاع راهنة  شرعية السلطة  عدم البعض   يرى عندما  : ارضة شرعية السلطةمع-

الصراع الذي قد ينجم بأخذ شكل المواجهة العلنية الصريحة هذه المواجهات التي تتجلى خلال و

الاجتماعات التشاورية، أين يفسح المجال لإبداء الرأي، فسرعان ما يعلن الأشخاص غير الراضين عن 

وب السلطة عن عدم شرعيتها، فيأخذ الصراع طابع العموم و لا يمكن إخماده إلا بالإقرار بعدم أسل

  .شرعيته

يكون رد الفعل هذا نتيجة عدم رضا بعض الأطراف عن عدم الاعتراف  :خيبة أمل في السلطة -

أو عدم إعطائهم بجهودها، أو أن الوضعية الاجتماعية، الأقدمية، التجربة و المعرفة لا تليق بمقامهم، 

الدور المنوط بهم أو عرقلة بعض أفراد التنظيم لجهودهم بالحيلة حينا، والمماطلة و اللف و الدوران أحيانا 

  .أخرى، و يمكن تجنب مثل هذه الصراعات بمزيد من الحكمة و أساليب التسيير الحديثة المرنة

السلطة هو التأثير على تصرفات  الغرض من ممارسة :ردود الفعل للتغيرات التي تحدثها السلطة -

الأشخاص باتجاه و لصالح من يمارس السلطة، وللوصول إلى هذا الهدف قد يستعمل وسيلة لذلك، 

         رالأدوا، وإعادة توزيع  ، وبالتالي يعتبر ذلك تهديدا للحقوق المكتسبة لزعزعة الأوضاع الراهنة

  . ف و لا استقرار و ضغط مستمرو العلاقات التأثيرية و النتيجة حالة قلق و خو

حالة اللاإستقرار هاته تجعل بعض الأفراد يستغلونه لصالحهم بإحكام الرقابة و التأثير في هياكل التنظيم    

التي تزيد من حدة القلق و التوتر، لأنها صراع من أجل البقاء، قد تبرز الطاقات الإبداعية الخلاقة 

لبروز و إثبات كفاءتهم، ولكن إذا لم يحسن استغلالها قد تصبح لأشخاص لم يكن الوضع يساعدهم على ا

  .مصدرا خطيرا للصراع

ينشأ الصراع عندما يعتقد شخص أو عدة أشخاص داخل  :الصراع الناتج عن شكل التنظيم و سير عمله -

هداف التنظيم أن هياكله و نظام سير عمله يعتبر عرقلة لمجوداتهم، ولا يمكن من خلالها الوصول إلى الأ

  .المسطرة و بالتالي يجب تغييرها

ن كان يخدم هؤلاء إلا أنه قد يضر بصالح أولئك إذ تعتبر الأوضاع الراهنة المفروضة وإأما التغيير    

مصدرا للسلطة بالنسبة لهم كما أن التركيبة البشرية المختلفة الثقافات، والتعليم و الوسط الاجتماعي يجعل 

فالمرسوم التنفيذي المتعلق بإنشاء و تسيير القطاع . لتنظيم يكاد يكون مستحيلاالإجماع حول نموذج موحد ل

الصحي قد يعتبره أغلب المديرين من الأسباب الرئيسية لفشل تسيير هذه الهيآت الصحية، نظرا للحد من 



 

لوب سلطات المدير كما يعتقدون، بينما ترى الأطراف الفاعلة الأخرى كالمهنيين الأطباء خاصة، أنه أس

  .ديمقراطي من أساليب التسيير الحديثة

تكون بصددها عندما لا تتجانس أهداف و استراتيجيات و احتياجات  :الصراعات الشخصية على السلطة -

خطر ) ب(مثلا أن الشخص ) أ(وفقا لمعيار شخصي ذاتي، فيرى الشخص ) ب(مع الشخص ) أ(الشخص 

. يريد أن يحرمه من مصدر من مصادر السلطة) أ(يرى أن الشخص ) ب(عليه داخل التنظيم، أو أن 

وعادة ما يلعب المزاج الشخصي النفسي دورا كبيرا في هذا النوع من الصراعات، حيث تحدو الأشخاص 

وإذا كانت هذه الصراعات سهلة الملاحظة إلا انه يصعب . رغبة كبيرة في النجاح و التنافس و الاستقلالية

   ).234، 217ص(]142[ .تسويتها

و لعل المظهر الأخير من مظاهر الصراع في القطاع الصحي هو الذي يهمنا و الذي نحن بصدد    

دراسته باعتبار أن العلاقات الشخصية لها علاقة بالجماعات غير الرسمية، والسلطة لها علاقة بالجماعة 

نظرا  و قطاعنا الصحي خاصة، تدور أو تنشأ ،الرسمية والصراعات الشخصية في مؤسساتنا عامة

لتعارض مصالح الأفراد الفاعلين فيها من جهة، ولنقص أو ندرة الحوافز و الامتيازات فيه من جهة 

  .أخرى

  

  :أشكال الصراع داخل المنظمات الصحية. 2. 2. 6

الأشكال أو الصراعات المكشوفة، و الصراعات : تنقسم أشكال الصراع في المنظمات إلى نوعين      

  :الصراع المكشوف ومن أهم أشكال. الخفية

التعبير عن " يعتبر الإضراب أهم أشكال الصراع المكشوف، وهو أول شكل من أشكال  :الإضرابات-أ

و يعتبر إحدى ردود الفعل السلبية التي تنجر عليها  )12ص(]139[" رفض وضعية معينة داخل المؤسسة

ئية، وتمتاز الإضرابات في المتعلقة بالإضرابات داخل المؤسسات الاستشفا مشاكل خطيرة خاصة تلك

القطاع الصحي بأنها لاتمثل الانقطاع الكلي عن العمل بل لا بد و أن يترك الحد الأدنى للعلاج ،و ذلك 

وطبقا لما ينص عليه قانون الإضرابات في الجزائر، فانه يجب القيام .تلبية للحالات الخطيرة المستعجلة

  .وقف و ذلك ليكتسب الصبغة الشرعيةبالإشعار به قبل الشروع في القيام بهذا الت

ولقد شهدت مؤسساتنا الاستشفائية العديد من الإضرابات كإحدى الحلول الأخيرة لإيصال مطالبهم إلى     

و بأمر  العمال  نقابات عن  صادرا  الإضراب  هذا ، و عادة ما يكون  السلطات العليا لإيجاد الحلول لها

ولا يخفى على أحد منا الأضرار التي تسببها .لحوار مع السلطات العليا منها وهذا بعد فشل أو غياب لغة ا

هذه الإضرابات خاصة إذا تكلمنا عنها في مؤسساتنا الاستشفائية، بحيث أن الخسائر لا تكون مادية أو 

مالية، ولكن تتعداها إلى تعرض حياة المريض إلى الخطر إذن فالخسارة في هذا القطاع هو العنصر 



 

الضمير المهني لدى  ذي لا يمكن تعويضه بأي ثمن، و يتوقف قرار الإضراب على مدى توفيرالبشري ال

  تفاقم  الفريق الطبي، فالبعض منهم و حسب تصريحات بعض الأطباء من خلال الدراسة الميدانية رغم

كل مصلحة المريض فوق " يفضلون العمل و ذلك على حد تعبيرهم أن  أنهم  الصراعات و المشاكل إلا 

و أن  ازية بين مشاكلهم و مصلحة المريضو أما البعض الآخر يرى أنه لا بد من القيام بعملية مو" اعتبار

  .اللجوء إلى الإضراب يعتبر الوسيلة الوحيدة لعلاج و تسوية المشاكل

يعتبر اللجوء إلى المفاوضات الجماعية لتسوية مشاكل العمل إحدى الوسائل  :المفاوضات الجماعية -ب

تي تفرضها الإدارة لإيجاد الحلول إلى ترضي جميع الأطراف، و في هذه المفاوضات يبدو شكل ال

الصراع واضحا، حيث في غالبية الأحيان لا يتفق رأي الإدارة مع رأي الفريق الطبي، و هذا نظرا 

ع مما لتعارض المصالح بينهما سواء المهنية أو الشخصية، وبالتالي تظهر هناك فجوة كبيرة في النزا

يؤدي إلى اللجوء إلى حسمها بالطرق القانونية، وهذا ما لا يرضي الأطراف غير الرسمية باعتبار أن 

هي لا تخدم مصالحها و بالتالي فان المفاوضات الجماعية تعتبر من والطرق القانونية هي طرق رسمية 

إلى فرص حسم مشاكله بين المشاكل التي تبدو لنا فيها شكل الصراع بكل وضوح، حيث كل طرف يسعى 

  .بما يراه موفقا له و بما يناسبه

  :أشكال الصراع الخفية -

عطلة مرضية، : و نقصد بالتغيب عندما لا يحضر العامل إلى منصب عمله لأسباب مختلفة :التغيب -

الخ، و قد يكون التغيب ...حادث عمل، حضور تكوين، عطلة أمومة بالنسبة للنساء أو غيابات غير مبررة

لة للتهرب من جو العمل نتيجة سوء العلاقة بين مختلف العاملين و المشرفين أو عدم التأقلم مع الحياة وسي

الفرصة المتاحة للعمال و التي تعتبر بدلا للإضراب " العملية، وغالبا ما يكون التغيب 

غيب الأشكال د يأخذ التوق.وهذا عندما لا يجد العمال وسيلة للتعبير عن أوضاعهم )38ص(]138["الرسمي

  .غيابات غير مبررة،  حضور تكوين ،عطلة طويلة المدى مبررة بشهادة مرضية، التأخر:  التالية

   . ن ظاهرة التغيب تظهر بشكل كبير، من طرف مختلف الفاعلين فيهاإو في مؤسساتنا الاستشفائية ف   

   الأطباء و الممرضين  و يأخذ بصفة خاصة شكل التأخيرات المتعمدة و غير المبررة خاصة من طرف

و التي تدفع المواطن المريض إلى الانتظار لساعات طويلة و حتى لأيام و هو يصارع الألم، إن لم نقل 

وهذا التغيب دليل على وجود صراع في المستشفى، و أن هناك توتر في علاقات العمل، ووجود . الموت

ى انخفاض الروح المعنوية للعاملين و بالتالي مما ينعكس عل  شخصية اجتماعية  أو  مهنية  مشاكل سواء

  .هذا ينعكس و يظهر في شكل غيابات عن العمل

و يتمثل الإسراف في الزيادة في استهلاك المواد الأولية و الطاقة و ذلك بالنسبة  :الإسراف و التخريب -

ج و في بعض الأحيان أخطاء في تحقيق الإنتا"لمعيار الاستهلاك العادي الحقيقي و هذا راجع غالبا إلى 

أما التخريب فهو تلك السلوكات التي يقوم بها العمال من أجل إلحاق . )79ص(]161[" إلى السرقات



 

 و السرقات و التعطلات غير المفهومة ) الآلات و المعدات و المواد الأولية( الأضرار بالوسائل الإنتاجية

  .و الغامضة و التي لا يعرف أسبابها أو مصادرها

فحدث و لا حرج ،ا إذا تحدثنا عن ظاهرة الإسراف و التخريب و السرقات في مؤسساتنا الاستشفائيةأم    

حيث تتمثل في الإسراف في استعمال الأدوية و سرقتها لأغراض شخصية، و الاستعمال اللاعقلاني 

عامة، ينتفع  و التي أصبحت في مؤسساتنا ملكية خاصة لا) كأجهزة الأشعة و التحليل( للتجهيزات الطبية 

  منها المسؤولين عن هذه التجهيزات و أقاربهم و معارفهم، في حين يقال للمواطن العادي أنها معطلة

وكذا من . ستعمال سيارات الإسعاف لأغراض خاصة خارجة عن إطار العلاج و الاستشفاءابالإضافة إلى 

لاحظنا ذلك الكم الهائل من ) امعيفرانتز فانون الج( للمستشفى المدروس  الميدانية  خلال ملاحظتنا 

المعدات وسيارات الإسعاف المعطلة و المتراكمة في حظيرة المستشفى للمعدات و التجهيزات التي تحتاج 

  .إلى صيانة

ملايير سنتيم بمستشفى فرانز فانون الجامعي بالبليدة و المتمثلة في تبديد  8و لا ننس فضيحة تبديد     

و استعمال المزور و التهرب الجبائي و كذا ممارسة تجارة غير شرعية، و التي أموال عمومية و التزوير 

تورط فيها المدير العام السابق و كذا أربعة إطارات مسيرة بذات الهيئة، أما المدير العام السابق فقد اتهم 

 2003نة مليار، أما فيما يخص باقي المتهمين فيتعلق الأمر بمموني المستشفى خلال س 24بقضية تبديد 

ملايير  8حين تم اقتناء أدوات مكتبية و أجهزة إعلام آلي و أدوات كهرومنزلية، و كذا مواد البناء بقيمة 

قد كشفت نتائج التحقيقات أن المتورطين يعتبرون من معارف المدير العام و سنتيم لتموين المستشفى

  ).9ص(]137[السابق و أنهم ينحدرون من منطقة تيزي وزو

أو الذهاب الإرادي و هو التخلي النهائي عن منصب العمل بحثا عن  لقطاع الصحي العاممغادرة ا -

محيط عمل أفضل، و غالبا ما يكون على شكل استقالة بسبب سوء التفاهم بين العامل و المشرف أو عدم 

الرضا عن جو العمل، هذا بصفة عامة، أما في القطاع الصحي فيتمثل في مغادرة القطاع الصحي 

وغالبا ما يكون التوجه نحو . عمل أكثر راحة مومي من طرف الأطباء و الممرضين بحثا عن مكانالع

  الذي  القطاع الخاص و فتح عيادات خاصة، وهذا التخلي عن المنصب يكون سببه جو الصراع والتوتر

تسييرية السيئة إلى الظروف التنظيمية وال  ، إضافة الأطباء و الإدارة خاصة  ين العام المستشفى   يسود

التي يقوم عليها المستشفى العام، ونقص مختلف التحفيزات فيه و هذا مايؤدي إلى خفض الروح المعنوية، 

منظومتنا  ودافعية العمل لدى الأطباء و التفكير في مغادرته نحو القطاع الخاص، وهذا ما نلاحظ في

 .دات الخاصة في الجزائرالصحية، والدليل على ذلك الانتشار الواسع الذي تعرفه العيا

إن استعمال العنف بين العمال شيء موجود داخل المؤسسة، حيث يضطر  :استعمال القوة و العنف -

العامل أو مجموعة من العمال إلى استعمال القوة من أجل فرض الوجود أو دفاعا عن الحقوق وهذا عند 

الجنس و المستوى   آخر و ذلك حسب السنالشعور بالإهانة، و ترتبط درجة استعمال القوة من عامل إلى 



 

     ويلجأ العمال إلى استعمال جزء من وقتهم و طاقتهم في الصراع اللامتناهي حول الترقية .  التعليمي

عدوك هو الذي يمتهن : و العلاوات  التي يكتسبونها انطلاقا من اللاشعور الذي ينطبق عليه المثل الشعبي

  ).224ص(]155[ ".نفس   مهنتك

  التي تتخللها طموحات متعارضة   المهنية  و العلاقات ورغم التفاعلات الصحي   أما في القطاع    

، وهذا الجو الذي يؤدي إلى العنف، إلا أننا لا نلاحظ مظاهر العنف و القوة في  و صراعات شخصية

  مي عال من أطباء مستوى تعلي ذات  نظرا لأن الكفاءات التي تعمل فيه كفاءات  المستشفى العام و هذا 

و ممرضين و نظرا لطبيعة المستشفى التي تفرض أن يكون مكانا هادئا و مريحا خاليا من كل أشكال 

  العنف و القوة و الضوضاء إلا أننا قد نلاحظ هذه المظاهر لدى بعض الفئات المهنية كعمال الصيانة 

  .و العمال التقنيين وعمال النظافة

  

  :مردودية المستشفى تأثير الصراع على. 3. 2. 6

يعتبر الصراع من أخطر الظواهر التنظيمية التي تعرفها مؤسساتنا الصحية في الجزائر،ومن الطبيعي     

ودية المستشفى، و فيما يلي  أن يكون لهذا الصراع آثار سلبية و خطيرة على صحة المواطن و كذلك مرد

  :ودية المستشفى و الذي يتمثل في تأثير الصراع على مرد

من المعروف و المتفق عليه أن ظاهرة الصراعات ساهمت بقسط  :أثر الصراع على مستوى التسيير -

وفير في إحداث مشاكل خطيرة لتسيير المنظمات، وخاصة إذا تعلق الأمر بالمنظمات التي تستهدف علاج 

ث وقف العنصر البشري، هذه الأخيرة أصبحت غير قادرة على القيام بمهامها على أكمل وجه بحي

الصراع كحاجز أمام نموها وتطورها، وذلك لما يحدثه من آثار سلبية خاصة على جانب التسيير الذي 

  :نجمل سلبياته في النقاط التالية

يعتبر التغيب من أبرز أشكال الصراع الخفية و من بين الظواهر التنظيمية  :ازدياد معدل التغيب -

ذلك لما له من أضرار اقتصادية و اجتماعية تعود على الفرد و الخطيرة التي تهدد كيان المنظمة الصحية، 

عبارة عن فترة معينة لا " ويمكن تعريفه بأنه . ويحدث التغيب نتيجة لظروف اجتماعية و مهنية. المنظمة

 روهو مطالب من أجل تبري. جسميا يحضر فيها العامل إلى مقر عمله كان من المفروض الحضور

شكلة الصراعات الداخلية تحتل رصيدا هائلا في اتساعها، بحيث أن تفاقم فم ).849ص(]162[".غيابه

المشاكل المهنية و تزايدها وتعارض المصالح بين مختلف الفاعلين في المستشفى عادة ما تتسبب في 

و .ظهور صراع حاد بين الجماعات المختلفة و هذا ما يعكر جو العمل و يؤدي إلى رفع معدلات التغيب

المستشفيات يمتاز عن غيره من المؤسسات الاقتصادية الأخرى، بأنه عمل دائم و مستمر بما أن عمل 

وبضرورة توفير العلاج في كل وقت، هذا يتطلب بأن تكون معدلات التغيب منخفضة، حيث ترجع أغلب 



 

اكل الآراء و الاستجوابات التي تم إجراءها عن هذا التزايد إلى ظهور مشكلة الصراع، و عدم تسوية المش

. غياب عن العمل الاجتماعية و المهنية التي كانت سببا في ظهور عدم الرضا والذي انعكس في شكل

ولذلك فان هذه الظاهرة تسبب مشكلا للمسير داخل المنظمة حيث لا يستطيع تلبية الاحتياجات المطلوبة 

  .للمواطن في ظل عدم وجود إطارات طبية في الوقت المناسب

لا يقتصر أثر الصراع على ازدياد معدلات التغيب فقط، بل يتعداه إلى أبعد  :ن العملازدياد معدل دورا -

. من ذلك، بحيث أن الصراعات الحادة في المستشفيات تؤدي إلى مغادرة العمال أو الموظفين لمؤسساتهم

اع وخاصة بظهور القط. هذا ما يطلق عليه دوران العمل. وذلك بصفة نهائية خلال فترة زمنية معينة

تعاني من ضغوط و مشاكل . الخاص والعيادات الخاصة، فان الكثير من الكفاءات الطبية و شبه الطبية

هذا المعدل عادة . مهنية في المستشفيات العمومية، مما يدفعهم إلى مغادرتها نحو القطاع الصحي الخاص

  :ما يحسب بواسطة العلاقة التالية

                                         S  
100    ×    

                                          Moto + mot1  
  

                                       2    
  :بحيث

 S  =. عبارة عن عدد الموظفين الذين تركوا المهنة 

 MO=.عدد الوظائف  

 TO=.بداية الفترة   

  T1= .نهاية الفترة   

ة أكبر عندما يزداد الصراع، وينخفض بنفس الوتيرة التي ينخفض بها الصراع هذا المعدل ينمو بوتير    

وهذا حتما سوف يخلق مشاكل في تسيير المستشفى، وذلك لأن مغادرة و ترك هذه الإطارات لوظائفها 

إن لم نقل أن   يجعل المؤسسة غير قادرة على تلبية الاحتياجات الخاصة بالعلاج للمواطنين بصفة منظمة

لذلك لابد من رسم سياسة .لمصالح تتوقف لعدم توفر الكفاءات العالية في بعض التخصصات الطبيةبعض ا

تدرس مشاكل العمل و العمال، وتسوية بعض العراقيل الإدارية للتخفيض منه هذا المعدل الذي لا يخدم لا 

 ).122ص(]141[. مصلحة المؤسسة و لا مصلحة المواطن المريض

من أبرز نتائج الصراع أيضا انخفاض الروح  :ية لدى مستخدمي المستشفىانخفاض الروح المعنو -

المعنوية للموظف مهما كان وضعه، سواء كان طبيبا أو ممرضا أو مسيرا أو تقنيا و هذا ما ينعكس بشكل 

ودية العلاج بالانخفاض، و لهذا نرى أن أغلب المواطنين يشتكون من نقص خدمات  سلبي على مرد



 

   ة نتيجة وجود مشاكل الصراع بين مختلف الفاعلين في المستشفى وخاصة بين الإدارة القطاعات الصحي

  إلى   اللجوء  يفضلون  أنهم  ، إلا و الفريق الطبي، و بالرغم من أن دخل معظم فئات المواطنين منخفض

  .الأطباء الخواص وذلك لتفادي المشاكل التي تنجر في المستشفيات العمومية

  إن الوضعية المزرية التي تعيشها مؤسساتنا الاستشفائية :داخل المنظمة الصحيةعدم الانضباط -

في الوقت الحاضر، كان الصراع الداخلي إحدى أسبابها الجوهرية بحيث أن نقص المسيرين الأكفاء  

القادرين على التطبيق الصارم للقوانين و اتخاذ العقوبات الرادعة ضد كل من يخالف التشريعات 

  :كل ذلك تولدت عنه العديد من المشاكل تذكر منها على الخصوص ما يلي .المسطرة

  داخلية  لا بد من أن تحكمها قوانين  أي مؤسسة أنه في   من البديهي :عدم احترام القانون الداخلي-

تنظمها و تسهر على الحفاظ على الانضباط داخلها، و تسهر الإدارة على تطبيق هذه القوانين بصورة 

و لكن مستشفياتنا الجامعية خاصة في الوقت الحالي رغم أنها تملك قوانين داخلية إلا أن القليل سليمة، 

النادر هو الذي يطلع على محتوياتها، و حتى أن الإدارة تستمد قوانينها من القانون الداخلي النموذجي إلا 

 العاملين بالمستشفى على  أنها غير محترمة، و هذا نظرا لطغيان المصالح الشخصية و الفردية للأفراد

 و المحسوبية  الرسمية العلاقات غير    بطغيان   ، أي  المرضى   للمواطن  الجماعية   المصالح حساب

  : و الوساطة على كل ما هو رسمي و قانوني، وهذا ما تسبب في ظهور ظاهرة

ت الطبية، أو إهمال المريض فتفشي ظاهرة الإهمال وعدم الاعتناء سواء بالمعدا :الإهمال و اللامبالاة -

بصورة خاصة ظهر كإحدى النتائج الخطيرة التي انبثق عنها الصراع، بحيث أن عدم التفاهم بين الإدارة 

من جهة، و التي تمثل جانب التخطيط، وبين السلك الطبي الذي يمثل جانب التنفيذ من جهة أخرى، تولد 

عملة الصعبة من ميزانية جهزة رغم أن قيمتها تسدد بالعنه عدم الاستغلال الأمثل و الاقتصادي لهذه الأ

و هذا ناتج أصلا عن انخفاض الروح المعنوية لدى الموظف و عدم وجود تحكم من جانب ، المستشفى

التسيير، و لم يكتفي سلبياته عند هذا الحد، بل ظهرت آفة التبذير ونقص المراقبة خاصة من جانب العتاد 

  .و سيارات الإسعاف التي أصبحت تستعمل لأغراض خاصةبإهمال التجهيزات . الطبي

إن لسوء علاقات العمل بين الإدارة من  :مغادرة السلك الطبي للقطاع العام اتجاه فتح عيادات خاصة -

جهة، وبين السلك الطبي من جهة أخرى وعدم الارتباط بين أجور الأطباء وعدد المرضى الذين يتم 

استقرارهم في القطاع العام و تفكيرهم في فتح عيادات خاصة تنافس  معاينتهم، كل هذا أدى إلى عدم

المستشفيات، و هذا التراجع لهؤلاء الأخصائيين يجعل القطاعات الصحية غير قادرة على العمل و تلبية 

متطلبات العلاج خاصة منها المتخصصة، و هذا مما يستدعي إرساء سياسية تحارب الصراعات و توفر 

  .عمل على الاستقرار بالقطاع العامجو عمل ملائم ي

  

  



 

  :أثر الصراع على صحة المواطن. 4. 2. 6

تأثير الصراع على تسيير المستشفى فحسب، و عرقلة استمراره في العمل، بل تعداه إلى  لا يقتصر   

أخطر وأبعد من ذلك، بحيث يمس على الخصوص المواطن البريء الذي يمثل الضحية الأولى و الأخيرة 

و التي نلخصها  من أنه ليس سببا في ظهور مشكلة الصراعات إلا أنه يتحمل أكبر نتائجه السلبية  بالرغم

  :في النقاط التالية

تعتبر نوعية العلاج لأي مستشفى إحدى المحددات الأساسية  :نوعية العلاج لدى المستشفيات العامة - 

و مشاكل  رة و مصالح شخصية متضاربة لفعاليته و دليلا لنجاحه، ولكن في ظل وجود علاقات عمل متوت

داخلية، أصبح من غير الممكن تحقيق نوعية مقبولة أو حسنة من العلاج، بحيث يؤثر هذا الصراع على 

  ودية بشكل سلبي، و أصبح المواطن يشتكي من نقص الخدمات الصحية التي يقدمها الفريق الطبي  المرد

و نتيجة للعلاقات المهنية و المشاكل الاجتماعية التي يعاني  و الذي انخفضت معنوياته نتيجة هذا الصراع،

   منها، حيث أصبح الفريق الطبي و الشبه الطبي يترجم انخفاض الروح المعنوية في شكل عدم الاهتمام 

و التكفل الجيد بالمريض، و بالتالي أصبح المواطن لا يثق في النصائح التي يقدمها له الطبيب طالما أنه 

  .ة العلاج التي يقدمها له غير مقبولةيرى نوعي

الأساسي من  الغرض:عدم الاعتناء و الاستقبال الجيد للمواطن في المراكز الصحية و المستشفيات - 

وجود أي مستشفى هو الاعتناء و العلاج و الاستقبال اللائق للمواطن المريض، ولكن في الوقت الحالي و 

يعطى   لا  بالمواطن الاعتناء  ف العاملين بالمستشفى أصبح كنتيجة للصراع، وعدم التفاهم بين مختل

  و الطبيب يتهم بعدم الحضور في الوقت الضرورية الوسائل توفيرها  تتهم بعدم  فالإدارة  ، أهمية بالغة

تخطيط و تسيير جيد قائم على أسس   وجود  نتيجة لعدم له الأولوية   يعطى  ، أما الممرض فلا المناسب

هذا أصبح المواطن يفضل اللجوء إلى العيادات الخاصة لأنها تقدم له نوعية جيدة من العلاج، علمية و ل

  .فأصبح ينظر إلى المستشفيات نظرة تشاؤمية و سلبية تجعله ينفر منها

يكتشف ذلك   الاستشفائية لمؤسساتنا   لمصلحة الاستعجالات  ن الزائرإ :كثرة الانتظار لدى المصالح -

ير للمواطنين المرضى و يرى بعض المشاكل التي تحدث فيه و يبدو الصراع واضحا بحيث الازدحام الكب

ذلك، و التقصير الذي يشترك فيه معظم الفاعلين في في  ينقص فيه التسيير المحكم و دور الإدارة 

المستشفى في عدم توفير مناخ العمل الذي يمكن من السيطرة و التحكم لجعل هذه المصلحة تحت تصرف 

  .لمرضى في كل الأوقات و لكل الحالاتا

  

  

  



 

  .و العلاقات العامة في المستشفى الاتصال. 3. 6

تعتمد الإدارة بصفة رسمية لتدفق المعلومات على  :الاتصال في المؤسسة الصحية . 1. 3. 6

الاتصال الرسمي و قد يكون عموديا لصيقا بالتسلسل الإداري، فالقرارات و التعليمات التي تصدر من 

الأعلى إلى الأسفل لها من الفعالية بقدر ما يتمتع به مصدرها من مركز و سلطة مصاحبة، وقدرة على 

  فتجدهم   إلى رئيسه  من المرؤوس يصدر   الذي الاتصال  أما إذا تفحصنا نوعية  وسمعة طيبة   التأثير،

  و الملاحظات   من التوبيخ  بالسلبي خوفا  ويحتفظون لأنفسهم  يعمدون إلى إيصال الخبر الايجابي فقط

كما أن الطبيعة المختلفة لأوجه النشاط داخل القطاع الصحي، تفرض نوعا من الاتصال .و الانتقادات

خارج الهرم التسلسلي، وهو الاتصال الأفقي والجانبي في آن واحد، الغرض منه ربح الوقت، والتنظيم و 

رسمية المعتمدة، فهي لا تكفي خاصة في المجتمعات و أيا كانت الطريقة ال. التنسيق بين مختلف الوحدات

حيث أصبح غير الرسمي يطغى و يغذي الرسمي في كافة المستويات، ومن ثمة لابد من . المركبة

استغلال كل ما من شأنه أن يحسن مردودية العمل، و يدفع إلى مزيد من التعايش و التآزر و الاستقرار، 

ميكية اجتماعية جماعية، تتضارب المصالح فيها حتما باختلاف باعتبار أن القطاع الصحي وحدة دينا

   الواجب فقط الحد من بؤر التوتر و رصد العراقيل و العقبات  الأفراد و تطلعاتهم و أهدافهم و نزعاتهم

 .و المشاكل و حلها في حينها، باللجوء إلى الاتصال الرسمي حينا، والاتصال غير الرسمي أحيانا أخرى

باعتبار عملية الاتصالات همزة الوصل أو الصلة اللازمة بين إدارة المستشفى و مراكز  و]119ص147[

الأداء الذي تمثله الإطارات الطبية و الشبه الطبية، فان ضرورة وجود نظام سليم للاتصال يستدعي إعلام 

لها وذلك أهدافها،وحتى مناقشة مشاكو و بالخصوص إطاراتها العالية بسياستها كافة عمال المستشفى

  : هما بواسطة وسيلتين أساسيتين

مما لا شك أن الاتصال الشفهي و بصفة مباشرة لا  :الاتصالات الشفهية و إتباع سياسة الباب المفتوح -أ

تعادله وسيلة أخرى أكثر نجاعة، و المتصلون بهذه الوسيلة تكون لديهم الفرصة لتقدير درجة التفاهم، 

الصراعات، لا بد من أن تتقبل الإدارة إتباع هذا النوع من الاتصال،  وعلى هذا فانه للتخفيف من درجة

وذلك لمناقشة كل المشاكل بصورة شفهية حيث أنها تمثل إحدى وسائل الإقناع، فعندما تلاحظ الإطارات 

وليس فقط على المستوى المباشر فإنهم  أن المسير يتبع المناقشات الحرة المفتوحة على جميع المستويات

أوسع نطاق و بالتالي  ىن عنه القدرة و يلمسون بأنفسهم مدى فاعلية طرق الاتصال المباشر عليأخذو

يكتسبون مجموعة من المهارات اللازمة لمثل هذا النوع من الاتصالات الفعالة مثل مهارة فهم المشاكل 

  ).327ص(]96[ .كما يراها العاملون قبل فرض التوجيهات عليهم

التقارير و الشكاوي  فبعض،الإدارية  الأعمال الأخرى دورا هاما في لعب هيـت : الكتابية الاتصالات-ب

ألا تستغل هذه  ، وفي هذا الصدد لا بد على الإدارة ليسهل فهمها  لا بد وأن تؤدى عن طريق الكتابة



 

كقطع للعلاقات بينها و بين مستخدمي المؤسسة وخاصة بينها وبين الجماعات غير الرسمية   الوسيلة

ث تهمل الشكاوي باعتبارها مكتوبة،وتحت تصرفها بل لابد أن تستغلها كوسيلة للاتصال بالمستخدمين بحي

  بين  وذلك بخلق جو من التعاون والتضامن. المقترحة من قبلهم وذلك باستدعائهم ومحاولة مناقشة الحلول

وهيئة التمريض  الطبية  كالإطارات بالمستشفى  مختلف الفاعلين الآخرين  رسمية و  كجماعة الإدارة 

  .والفريق التقني كمجموعات غير رسمية و هذا للتخفيف من أشكال الصراع التي تظهر بينهم

  

  :علاقة العمل بين الطبيب و زملائه من الأطباء. 2. 3. 6

اتسعت مظلة الرعاية الطبية اتساعا كبيرا، لتشمل أكبر عدد ممكن من أفراد المجتمع، و تطورت     

الطب و اقتصاديات العلاج، وازداد عدد الأطباء زيادة كبيرة و تنوعت تخصصاتهم في العلاج   تكنولوجيا

غير أن تغير النظام الطبي في العصر الحديث أدى إلى تقلص الجهد . و تراكمت خبراتهم العلمية الطبية

  طبية  سساتالرعاية الطبية يتم من خلال مؤ أصبح الجزء الأكبر من  و  الفردي لكل طبيب على حدى

المستشفيات و العيادات الخاصة أو العامة أو الوحدات الصحية أو المراكز الطبية التي تنشأ في  مثل 

الأحياء المختلفة، وفي هذه المؤسسات الطبية يعمل الأطباء كجماعات عمل أو كمجموعات، وهم يمثلون 

في هذه المؤسسات من غير الأطباء،، فئة يميل حجمها إلى التناقص باستمرار بالنسبة لمجموع العاملين 

بينما يزداد حجم الأعمال التي كانت تعتبر تقليديا من مهام الأطباء، وهي توكل في الوقت الحاضر إلى 

و لكن على الرغم من هذه التغيرات .الممرضين أو الممرضات أو الفنيين أو الإداريين كل حسب تخصصه

طباء في المؤسسات الطبية سلطة مطلقة أو شبه مطلقة، و في مجالات العمل الطبي ،فمازالت سلطة الأ

مازالت لهم سلطة إدارية كبيرة، و الأهم من ذلك أنهم مازالوا يمثلون أعلى المستويات الفنية و العلمية، و 

في التعريف  أصحاب الدور الأساسي في كل ما يتعلق بالممارسات الطبية فالأطباء هم أصحاب الحق 

و الكشف أو الإعلان عن أية أمراض أو أعراض مرضية، أو  تحديدها و توصيفها و بالأمراض المختلفة

وبصفة عامة يتمتع الأطباء بعلاقات عمل تربط فيما بينهم بروابط . ممارسات علاجية تكنولوجية جديدة

  ).123، 122ص(]23[ .التعاون و الاحترام المتبادل للحفظ على مكانتهم الاجتماعية المرموقة

  

  :علاقة العمل بين الطبيب ومعاونيه من غير الأطباء. 3. 3. 6

يحتاج الأطباء في ممارسة أعمالهم إلى التعاون مع بعض الفنين من غير الأطباء، فعلاج المريض في     

العصر الحديث يتطلب إجراء التحاليل الطبية أو التقاط صور بالأشعة، أو قد يتطلب العلاج تعريض 

عة معينة، أو قد يكون المريض في حاجة لمن يعاونه أو لمن يعيد تأهيله لأش أجزاء من جسم المريض

ومثل هذه المهام لا يقوم بها الأطباء و إنما يوكلونها إلى .للقيام بالحركات المختلفة و غيرها من المهام



 

راض أخصائيو التحاليل الطبية، أو أخصائيو تشغيل أجهزة الأشعة في الأغ: مثل فنيين مؤهلين لقيام بها،

الطبية أو أخصائيو العلاج الطبيعي و هؤلاء الفنيون يقلون عن الأطباء في خبراتهم العلمية و ثقافتهم 

الطبية، وهم بالطبع ليسوا أعضاء في نقابة الأطباء، ولهذا فان الأطباء لا يعتبرونهم أندادا لهم، و إنما في 

على تكنولوجيا الطب و على استخدام و على الرغم من تزايد اعتماد الأطباء . نظرهم معاونين لهم

الأجهزة الطبية المتنوعة، و التزايد المستمر في خبرات و ثقافة المعاونين للأطباء، إلا أن الأطباء يقاومون 

شأنه   من  يكون ما   ، وهذا الخاصة المهارات   أو الخبرات  هذه   أي تطور في علاقاتهم بأصحاب

بينما يحاول أصحاب المهن المعاونة .  لطب والعلاج ا ة على مواقفتهديد مكانتهم المتفوقة و السيطر

  ).602ص(]148[. تأكيد وجودهم واثبات مكانتهم فإنهم يشعرون بذلك الموقف الرافض من جانب الأطباء

ربما كانت هذه الأوضاع و الصراعات المستترة و الآمال و الطموحات الكامنة و المغلوبة على     

وبين أعضاء المهن الطبية المعاونة على الرغم مما بينهم من .تر العلاقات بين الأطباءأمرها، سببا فيتو

اعتماد متبادل،غير أن هذه التوترات تتأثر إلى حد كبير بالعلاقات الشخصية التي تنشأ بينهم كأفراد،والتي 

قات التي تنشأ بين بالخصائص الشخصية للأطباء وبأسلوبهم في التعامل،فالعلا -وضعفا قوة– تتأثر بدورها

شاغلي الأدوار المهنية المختلفة التي تترابط وظيفيا لا بد وأن تتأثر بالخصائص الإنسانية والبنائية لمواقف 

وللأطباء عادة علاقات عمل متعددة ومتنوعة مع أعضاء هيئة .العمل وللمؤسسات التي يمارس فيها العمل

جه أساسا من الأطباء إلى الممرضات، وخاصة في التمريض التي تتعاون معهم والاتصالات بينهم تت

والاحتكاك اليومي بين الطبيب والممرضة مليء بما يسميه . حالات العناية المركزة أو الجراحة

والمقصود بهذا نوع من التعامل بينهما تستخدم فيه بعض التعبيرات أو " لعبة الطبيب والممرضة"البعض

  ).127، 126ص(]23[ .لاهماالإيماءات أو الإشارات التي يفهمها ك

بحيث   ومنه نرى أن العلاقة بين الطبيب ومعاونيه أو مع الممرضة هي علاقة تعاون وعلاقة تكاملية     

كل طرف يكمل الآخر،كما نجد أن هناك علاقة شبه شخصية بينهما،وذلك من خلال بعض الإشارات 

  .والتعبيرات التي تكون بينهما ولا يفهمها أحد غيرهما 

 

  :طبيعة العلاقة بين العاملين بالمستشفى والمرضى.  4. 3. 6

لا شك وأن ناتج العمل في المستشفى ليس سلعة مادية،وإنما هو خدمة ينظر إليها في المجتمع على     

أنها ضرورية بيولوجيا،والعمل بالمستشفى لا يقوم على أساس تحقيق الربح وإنما يغلب عليه الطابع 

جب الأخلاقي، وللمرضى في المستشفى حاجات نفسية واجتماعية يجب أن تشبع عن الإنساني وأداء الوا

طريق العاملين فيه، فالمرضى يدخلون المستشفى حاملين معهم مشاكلهم الخاصة، ومن المهم جدا أن 

فتوقعات المرضى لما قد .يساعد العاملون في المستشفى المرضى على التكيف مع البيئة الجديدة عليهم



 

م في المستشفى، توقعات ضعيفة غير واضحة وغير محددة، وما يصادفونه من اتصالات أو يحدث له

علاقات اجتماعية عابرة، غالبا ما تكون مبادرات من العاملين بالمستشفى وعلى المرضى إذا ما تطلب 

ت ورعاية المرضى تتطلب قدرا كبيرا من الاتصالا. مرضهم الإقامة بالمستشفى أن يتكيفوا مع أوضاعهم

  .المستمرة بين العاملين والمرضى، وحول هذا المجال أجريت العديد من الدراسات الميدانية والنظرية

وقد عرض     LEY et SPELMANلكثير من الدراسات الميدانية   " الاتصال بالمريض"في كتابهما 

  كما أورد . هاأجريت في هذا الشأن ونتائجالتي  WEITZKIN et STOCK المعلومات تبادل" في كتابهما

المناقشات والآراء النظرية حول موضوع الاتصال بين العـاملين بالمستشـفى   الكثير من " بشأن المريض

والمرضى، وبصفة عامة فقد كانت المشاكل الأساسية التي أشارت إليها معظم الدراسات تدور حـول مـا   

يريدها من المريض؟ ومـا هـي   هي الطريقة المثلى لكي يحصل الطبيب على البيانات والمعلومات التي 

الطبيب ما يريد من تعليمات ونصائح للمريض؟ومن أهم هذه العوائـق جهـل    الطريقة المثلى لكي يوصل

المرضى بطبيعة الأمراض المختلفة أو معلوماتهم الخاطئة عنها وكذلك ما يشعرون به من حياء أو عـدم  

ولكي تكون لعملية نقـل المعلومـات   .بالمستشفى ثقة بالنفس عندما يواجهون بالأطباء أو بمختلف العاملين

الفاعلية المطلوبة، ينبغي أن يكون لدى العاملين فكرة صحيحة عن مدى ما لدى المرضى من معلومـات  

أهمية اتصال العـاملين   BIRDطبية عن الأمراض المختلفة أو ما لديهم من وعي  طبي وصحي ويرى 

أن الهدف الأساسي للتخاطب مع المرضى هو حثهم علـى   ويؤكد ،وهذا ليس سهلا بالمستشفى بالمرضى،

وكما أن الاتصال بـين العـاملين   .الكلام والاستماع إليهم والإنصات لما يقولون لاستخلاص الحقائق عنهم

بالمستشفى والمرضى يعتبر من الأمور الهامة، كذلك الاتصال بينهم وبين أسر المرضى يعتبر أيضا مـن  

  ).140، 137ص(]23[. يث يساعد على سرعة الشفاءالأمور الكبيرة الأهمية ح

  

  سياسة التوظيف في القطاع الصحي الجزائري. 4. 6

يهدف التوظيف إلى توفير  :تحديد احتياجات القطاع الصحي من الموارد البشرية. 1. 4. 6

وي مناصب شاغرة أو خلق مناصب عمل أو سد احتياج معين من اليد العاملة وذلك في إطار المخطط السن

لتسيير الموارد البشرية الذي يقوم بإعداده القطاع الصحي بداية كل سنة جديدة، بعد تحديد و تقدير 

احتياجات القطاع الصحي في نهاية السنة الماضية من الموارد البشرية للسنة الحالية، وذلك حسب البرامج 

د عاملة جديدة و ذلك بعد المسطرة للعمل حيث أنه كلما كثر العمل وجب سد هذا الاحتياج بتوظيف ي

أي المناصب المالية المبرمجة للسنة الجارية من طرف ) سنوية الميزانية( المصادقة على ميزانية التسيير

  .الوزارة الوصية



 

انطلاقا من سنوية الميزانية، وبعد دراسة المخطط السنوي لتسيير الموارد  :الحاجة إلى التوظيف -

المصادقة عليه من طرف مصالح الوظيف العمومي تعطى الإشارة  البشرية من طرف القطاع الصحي، و

ضمن هذا المخطط تحدد المناصب المالية الشاغرة المخصصة للمسابقات و .الخضراء لبدء تنفيذه

وبهذه الدراسة يحدد احتياج القطاع الصحي لليد العاملة الجديدة، وبعد  الامتحانات أو الاختبارات المهنية

ج يلجأ القطاع الصحي إلى تنظيم مسابقات، امتحانات واختبارات مهنية حسب المناصب تحديد هذا الاحتيا

  .المالية الشاغرة لديها

  

    :مصادر التوظيف المعتمدة في القطاع الصحي. 2. 4. 6

  :ية التوظيف،وهما عمل على مصدرين في الصحي القطاع تعتمد إدارة     

          الأساسي عليه القوانين خلية نصتالمصادر الدا ىعل بالاعتمادالتوظيف  إن:المصدر الداخلي -

  :و المراسيم  ويتم بإحدى الكيفيات التالية

  .من المناصب المطلوب شغلها% 30عن طريق الامتحان المهني في حدود  -أ

  .من المناصب المطلوب شغلها% 10على سبيل الاختيار في حدود  -ب

  .من المناصب المطلوب شغلها %5عن طريق التأهيل المهني في حدود  -ج

وهذه الطرق المعتمدة في التوظيف أتت بها كل القوانين الأساسية الخاصة المطبقة على الأسلاك    

  العمال المهنيين و سائقي السيارات و الحجاب، شبه الطبيين، الأعوان الطبيين في التخدير  المشتركة

  .الأخصائيين و مديري المصالح الصحيةو الإنعاش قابلات، الممارسين الطبيين العامين و 

يتم إجراء الامتحان المهني بعد المصادقة على المخطط السنوي لتسيير  :عن طريق الامتحان المهني  -أ

الموارد البشرية ، وتحديد عدد المناصب المفتوحة لهذا النوع من التوظيف تبعا للشروط التي حددتها 

تقوم السلطة التي لها صلاحيات التعيين بإنجاز مقرر فتح .رتبة القوانين الأساسية الخاصة لكل سلك أو 

المسابقة على أساس الإمتحان المهني يرسل المقرر إلى السلطة المكلفة بالوظيف العمومي في أجل أقصاه 

ويتم بنشر داخلي عن طريق الملصقات في أماكن العمل . أيام من تاريخ التوقيع عليه للمصادقة عليه 10

احد، حتى يتمكن جميع الموظفين من ترشيح أنفسهم لإجراء الامتحان ويتم بعد ذلك استقبال لمدة شهر و

تسجل كل الطلبات في  ).مصلحة المستخدمين(الطلبات على مستوى المديرية الفرعية لإدارة الوسائل 

بارات سجل خاص بالامتحانات والمسابقات والاختبارات المهنية، ثم تتصل الإدارة بإحدى مراكز الاخت

 بعد الانتهاء من عملية استقبال ملفات الترشح .المحددة قانونا لإجراء الاختبار المهني وتحديد تاريخ إجراءه

  :  تقوم بدراستها اللجنة التقنية المكونة من 

  .رئيسا) ممثل السلطة التي لها صلاحيات التعيين(مدير المؤسسة  -



 

  . و الرتبة عضواممثل لجنة المستخدمين المختصة إزاء السلك أ -

  .مسؤول مصلحة المستخدمين عضوا استشاريا -

حيث يتم ترتيب الملفات بمراعاة مدى استيفاءه للشروط التي يتم تحديدها في الإعلان، ويتم تحديد     

مؤسسة (إجراء الامتحان المهني بالتنسيق بين إدارة القطاع الصحي ومركز إجراء الامتحان المهني 

إجراء امتحان مهني كتابي وشفوي، يتم إجراء الاختبار الكتابي أولا، ثم تجتمع اللجنة  ففي حالة )التكوين

ويتم الإعلان عن نتائج الاختبارات الكتابية عن ) الكتابي(المكلفة بإعداد قائمة الناجحين في اختبار القبول 

للمترشحين  كما يتم الاستدعاء ).القطاع الصحي(طريق النشر أو الإلصاق على مستوى المؤسسة 

وبعد حضور ]127[يوم قبل تاريخ إجراء الاختبار الشفهي  15الناجحين في الاختبار الكتابي في أجل 

المترشحين لإجراء الاختبار الشفهي ، تجتمع لجنة الامتحان الشفهي لإعداد كشف النقاط وتتكون هذه 

  :اللجنة من الأعضاء 

  حيات التعيين مدير القطاع الصحي ممثل السلطة التي لها صلا -

 ). المؤهلة قانونا(ممثل عن مؤسسة التكوين المكلف بإجراء الامتحان المهني  -

 .عضوان من اللجنة المكلفة باختبار المواضيع  -

  .مصححي الامتحانات -

والامتحان الشفهي ، ثم تجتمع اللجنة ) الكتابي(ويتم بعدها إعداد كشف النقاط العام من امتحان القبول     

لفة بإعلان قائمة المترشحين الناجحين نهائيا ، وتحرير محضر باسم المترشحين الناجحين  والمعدل المك

العام المحصل عليه ، ويتم ترتيبهم حسب درجة الاستحقاق في حدود المناصب المالية المفتوحة ، ثم يتم 

ويجرى هذا  .ته الجديدةنشر النتائج النهائية على مستوى القطاع الصحي ، ثم يتم تعيين الموظف في رتب

  ). ترقية داخلية(الامتحان المهني قصد ترقية الموظف من رتبة إلى رتبة أعلى 

  الخاصة  الأساسية   القوانين على   الاختيار  طريق التوظيف عن  يعتمد :على سبيل الاختيار -ب

الطريقة، أي  و المخطط السنوي لتسيير الموارد البشرية و ما سطرته فيه من حصص للتوظيف بهذه

حينئذ يقو م القطاع الصحي بنشر إعلان على مستوى المؤسسة و جميع الوحدات . المناصب الشاغرة

التابعة له، تبين فيه الرتب و الأسلاك المعينة و المناصب المالية المخصصة لها، و تاريخ انتهاء 

  : التسجيلات و الشروط اللازمة للمشاركة مثلا

  .ديه عشر سنوات من الخدمة الفعلية بهذه الصفةعلى المترشح أن يكون ل -

  .طلب مكتوب بخط اليد -

  ينص  بإعدادها حسب ما الإدارة   كما يجب أن يكون الموظف مسجل في قائمة التأهيل التي تقوم    

و في الأخير تعرض على لجنة الاختيار الممثلة في اللجنة المتساوية .عليه القانون الأساسي للرتبة المعينة

الأعضاء مع ممثل من الفرع النقابي كملاحظ فقط للتقييم و لاختيار الفائزين بأكبر نقطة، ثم تحرير 



 

محضر اجتماع من طرف هذه اللجنة و في الحين يعين المستفيدين من كل رتبة أو سلك في مناصبهم 

  .الجديدة بصفة متربصين إلى غاية نهاية فترة التجربة

  من حيث المصدر بالنسبة) على أساس الاختيار(  عن سابقتها تختلف   :عن طريق التأهيل المهني -ج

سنوات من الخدمة الفعلية بهذ الصفة، و تأهيلا يناسب  5و  )٪5(و المدة المخصصين لها قانونيا  

  الأقدمية و الحالة الاجتماعية و الانضباط   معايير  الاعتبار بعين   أخذ  ، مع المنصب المطلوب شغله

  .المهنيةو الكفاءة 

بعد ) ترقيته(تقوم إدارة القطاع الصحي بتحرير تقرير خاص بالموظف الذي ترغب في توظيفه: أولا

  .اكتشاف تأهيلاته وقدراته المهنية البارزة أو تحصل على شهادات عليا تؤهله لشغل منصب الترقية

  .تسجيل إسمه ضمن قائمة المؤهلين: ثانيا

تساوية الأعضاء المحلية للإثراء و المناقشة و إصدار القرار عرض المشروع على اللجنة الم: ثالثا

النهائي، إما بالقبول أو عدم القبول لهذا المشروع في شكل محضر يشمل جميع النقاط المدرجة في جدول 

  .الأعمال مع مراعاة حدود المناصب الشاغرة من الخطط السنوي لتسيير الموارد البشرية

بعد الإجابة على قرار أو مقرر فتح المسابقة على أساس  :أساس الشهاداتالإعلان عن المسابقة على  -  

الشهادات، يتم الإعلان عن التوظيف في الجرائد اليومية، و يكون الإعلان عن المسابقات في الصحافة 

  نأ  يجب  و   باللغة الفرنسية   يوميتين العربية و باللغة   وطنية )02(: المكتوبة على الأقل في يوميتين

و يشترط أن ترسل الطلبات عبر  ]128[أيام و لاتكون متتالية بالضرورة) 03(يمتد نشر الإعلان طيلة 

البريد و لا تسلم باليد، ففي كل الحالات، النشر في مقر المؤسسة لا يمكن أن يحل محل الإعلان عن 

  : طريق الصحافة المكتوبة، ويحتوي الإعلان على العناصر التالية

  .ت المطلوبةالاختصاصا -

  .عدد المناصب الشاغرة -

  .الشهادة و المستوى المطلوب -

  .تحديد الشروط العامة الواجب توفرها في المترشح -

  .محتويات ملف الترشيح -

  .تحديد آخر أجل لاستقبال الطلبات -

تحقيقا فالإعلان يتيح الفرصة أمام كل من تتوفر فيه الشروط اللازمة لشغل الوظيفة الشاغرة، وهذا    

لمبدأ تكافؤ الفرص بين جميع المواطنين في تولي الوظائف العمومية، و حرصا في نفس الوقت على 

  .اختيار أفضل العناصر لشغل الوظائف العمومية

يعين الفائز بمقرر خاص بهذا النوع و محضر تنصيب في الرتبة أو السلك الجديد بصفة متربص : رابعا

  ).90، 89ص(]111[ يةإلى غاية انقضاء المدة التجريب



 

 :يتم التوظيف الخارجي في القطاع الصحي بكيفيات عديدة أهمها  :المصدر الخارجي -

و يتم إجراء هذا النوع من التوظيف، بعد المصادقة على  :التوظيف بالمسابقة على أساس الشهادات -

ة للتوظيف على أساس مخطط تسيير الموارد البشرية للسنة المعينة وتحديد المناصب المالية المفتوح

يرسل  ،  القطاع الصحي  إدارة و بعد إمضائه من طرف .الشهادات، ثم يتم إعداد قرار أو فتح المسابقة

و يجب أن تبين قرارات فتح المسابقات عدد المناصب المالية  إلى مفتشية الوظيف العمومي الولائية

الامتحانات المهنية، الشروط القانونية المسابقات و   وكيفيات فتح  الشاغرة بعنوان القطاع الصحي

الأساسية للمشاركة في المسابقات تاريخ التسجيل و تاريخ انتهائه مكان إيداع ملفات الترشيح و عنوانه، 

 و بعدها يتم تبليغ قرار أو مقرر فتح المسابقة على أساس الشهادات في أجل أقصاه.شروط الطعن و طرقه

      ])6)(5(المادتين  127[ .من تاريخ التوقيع على القرار ابتدءامي أيام إلى مصالح الوظيف العمو 10

يوم و في  15و يتعين على مصالح الوظيف العمومي أن تبدي رأيها في القرار أو المقرر في أجل أقصاه 

حالة ما إذا لم يكن فيه رد على تلك المقررات في الآجال المحددة تعتبر هذه المقررات صالحة و سارية 

  .عولالمف

بعد الإعلان عن التوظيف، يتم استقبال الطلبات على  ):دراسة ملفات الترشيح( استقبال و فرز الطلبات -

مستوى مصلحة المستخدمين، حيث يتم تسجيل ملفات الترشح حسب تاريخ استلامها في دفاتر تفتح 

التقنية، وتتكون  خصيصا لهذا الغرض، و يتم دراسة هذه الملفات عن طريق لجنة خاصة تدعى باللجنة

  . رئيسا أو ممثله -مدير القطاع الصحي -: هذه اللجنة من

  ).المؤهل للرتبة المقصودة( عضوا -ممثل الجنة المتساوية الأعضاء -                

  ).استشاريا(عضوا -مسؤول مصلحة المستخدمين -                

لان و يتم ئها للشروط التي تم تحديدها في الإعحيث يتم ترتيب طلبات التوظيف بمراعاة مدى استيفا   

  ).المقبولين( المترشحين الذين تتوفر فيهم الشروط المطلوبة -: تصنيف الترشيحات إلى

  .المترشحين الغير مقبولين -                          

وصى عليها مع تقوم إدارة القطاع الصحي باستدعاء المترشحين المقبولين برسالة م:استدعاء المترشحين -

وصل استلام، و في آجال مقبولة تسمح لهم بالمشاركة في المسابقة، و ينبغي أن يعمل الدفتر الخاص 

بالاستدعاءات، رقم و تاريخ كل وصل استلام ليثبت إرسال الاستدعاء كما يحدد أجل إرسال الاستدعاء ب 

نه يجب تبليغهم في آجال مقبولة برسالة أما فيما يتعلق بالمترشحين الغير مقبولين، فا. وم على الأقلي15

موصى عليها يذكر فيها سبب عدم قبول ملفات ترشحهم، مع توضيح كيفيات و آجال الطعون التي قد 

أيام قبل تاريخ  10أجل لا يقل عن  الطعون خلال   لجنة طرف   من الطعون   يقدمونها، و يتم دراسة

  .رئيسا-مثل الوظيف العموميم - :و تتكون لجنة الطعون منإجراء المسابقة 



 

  .عضوا -مدير القطاع الصحي أو ممثلة -                                           

  .عضوا - ممثل اللجنة المتساوية الأعضاء -                                           

ثم   ا بنتائج هذه الطعونو تقوم هذه اللجنة بالنظر في صحة الطعون و إعلان أصحاب الطعون كتابي    

تقوم اللجنة التقنية بالاجتماع لتحديد قائمة المترشحين المقبولين لإجراء المسابقة على أساس الشهادات 

خلال أجل شهرين، ابتداءا من تاريخ نشر الإعلان في الجرائد اليومية، ويمكن تقليص هذا الأجل أو 

و يتم بعدها إرسال  ]128[ .ح الوظيف العموميتمديده بشهر واحد عند الاقتضاء بعد موافقة مصال

  .المقبولين من أجل المشاركة في المسابقة  الاستدعاءات للمترشحين

  ، بإجراء المقابلة مع المترشحين  تقوم اللجنة المكلفة بالانتقاء  المترشحين  حضور  و بعد :المقابلة -

ة من طرف اللجنة مع منح علامة نهائية لكل و إعداد استمارة التقييم لكل مترشح، و تملأ هذه الاستمار

مترشح و من خلال المقابلة تلاحظ اللجنة مدى قدرة المترشح و مؤهلاته و درجة استيعابه للوظيفة، ثم 

تقوم اللجنة بدراسة الملفات و النتائج المتحصل عليها من مقابلة، و تحرير محضر تعد فيه قائمة الناجحين 

في حالة اجتياز المترشح للمقابلة و.في حدود المناصب المالية المفتوحة نهائيا حسب درجة الاستحقاق

  .بنجاح، ينتقل إلى المرحلة الآتية أما في حالة عدم نجاحه في المقابلة، يبلغ بالرفض

بالإضافة إلى قائمة المترشحين الناجحين نهائيا، تعد إدارة القطاع الصحي قائمة  :وضع قائمة احتياطية -

المترشحين الذين تحصلوا على معدل عام مقبول، و لم يوظفوا نتيجة لعدم وجود مناصب احتياطه تضم 

  .مالية كفاية فتحتفظ الإدارة بهذه القائمة و يتم الرجوع إليها عند الحاجة

  الولائية العمومي   الوظيف مصالح   إلى  نهائيا الناجحين   المترشحين ملف  يقدم  :قرار التعيين -

لمصادقة على عملية التوظيف على أساس الشهادات، وبعد ذلك يمضى القرار من طرف للمداولات و ا

يوم، و في حالة عدم التحاق  30مدير القطاع الصحي و يتم تبليغ المعني بالأمر و استدعائه في أجل 

  .المعني، يتم استدعاء مترشح من القائمة الاحتياطية حسب درجة الاستحقاق

تحديد عدد والبشرية  الموارد تسيير مخطط  بعد دراسة التوظيف المباشر جراءإ  يتم:التوظيف المباشر -

فبعد استقبال ملفات الترشح يتم تسجيلها في سجلات خاصة، تحدد فيه تاريخ  ،المناصب المفتوحة للتوظيف

  .استلام الملف، اسم و لقب المترشح، الشهادات المتحصل عليها و العنوان

دراسة هذه الملفات، ثم تحدد كشف النقاط بأسماء الناجحين و يتم ترتيبهم حسب ثم تجتمع لجنة داخلية ل   

المؤهلات و الشهادات و الخبرة المهنية إن وجدت، الأعمال المنجزة التي قد تتطلبها عدد المناصب 

الشاغرة في القطاع الصحي، وهذا النوع من التوظيف يختلف عن سابقيه في كونه يعتمد في اختيار 

  .ين على الشهادات و المؤهلات الحاصلين عليها دون إجراء مسابقة أو اختبار مهنيالمترشح

  



 

  :شروط التوظيف في القطاع الصحي الجزائري. 3. 4. 6

  :أهم الشروط العامة الخاصة بعملية التوظيف في القطاع الصحي تتمثل فيما يلي    

ينبغي على المترشحين أن  106- 91من المرسوم  22حسب المادة  :الحصول على شهادة الكفاءة -

  العمومية  الصحة   في  العامين للأطباء   بالنسبة دكتور في الطب   يكونوا قد تحصلوا على شهادة

   ]130[و شهادة صيدلي بالنسبة للصيادلة العامين، و شهادة جراح أسنان بالنسبة لجراحي الأسنان العامين

، أن 1998جوان 22 المؤرخ في ر الوزاري المشتركمن القرا02أماعن كيفية التوظيف أقرت المادة 

   ]129[ .أساس الشهادات يكون الالتحاق بسلك الممارسين العامين عن طريق المسابقةعلى

 22لمشترك المؤرخ في او القرار الوزاري  106- 91لم يرد في المرسوم التنفيذي  :الشروط الأخرى -

مكن لنا أن نستمدها من خلال مرجعية القانون صراحة، الشروط الأخرى للتوظيف لكن ي 1998جوان 

، المتضمن القانون الأساسي النموذجي لعمال المؤسسات و 1985مارس  23المؤرخ في  59 -58

  : من القرار الوزاري المشترك المذكور سالفا يتبين لنا ما يلي 05الإدارات العمومية، ومن خلال المادة 

  .زائريةضرورة حصول المترشح على الجنسية الج -

  ).بالنسبة للذكور(أن يكون معفى من الخدمة الوطنية  -

  .التمتع بكامل الحقوق المدنية -

  .التمتع بلياقة بدنية و صحية جيدة -

  

  :معايير التوظيف في القطاع الصحي الجزائري. 4. 4. 6

ة به، فضلا يعتبر التوظيف في القطاع الصحي ليس كباقي القطاعات الأخرى، حيث له معايير خاص      

  :التي سنعرضها فيما يلي 59 -58عن المعايير المذكورة في المرسوم 

على إلزامية 106-91من المرسوم التنفيذي رقم  05حيث تنص المادة :الميزات البدنية و الصحية -

  .المقدرة على العمل بصفة دائمة و القيام بالمداومة التنظيمية المبرمجة داخل المصلحة أو المؤسسة

وهذا شيء بديهي، فمهنة ممارس عام في الصحة العمومية تتطلب درجة  :مستوى التعليمي و الخبراتال -

عالية من المستوى التعليمي لأن الوظيفة مرتبطة بحياة المواطنين عند معالجتهم، لذلك يقتصر توظيف هذه 

ستشفائية الموظفة الفئة من بين خريجي المعاهد الطبية المتخصصة في التكوين، كما أن المؤسسات الا

المترشحين ذوي الخبرات و المهارات العالية و ذلك لما سينعكس بالإيجاب على أداء الخدمات  تفضل

غير أن هذا المعيار ليس إجباري عند التوظيف، و لا يأخذ به في جل المؤسسات  الصحية للمرضى

  ). يرتبط بعضها بتأثير الجماعات غير الرسمية(لاعتبارات أخرى 

 



 

  :سياسة الترقية في القطاع الصحي الجزائري. 5. 6

تبنى المشروع الجزائري نوعين من  :أنواع الترقية في القطاع الصحي الجزائري . 1. 5. 6

  : الترقية و وضع لها معايير، و يتمثل هذان النوعان في

ظف من سلك يعتبر هذا النوع من الترقية أهم نوع، حيث يتم ترقية المو :الترقية من سلك إلى سلك -1

  في الاختصاصات   زيادة  وكذا ،  الأجر في    زيادة  مع  الأصلي  سلكه  من أعلى  إلى سلك 

- 85من المرسوم  57و  55و المهام و تغيير اللقب الوظيفي، و هو ما نصت عليه المادة  و المسؤوليات 

59 .]121[  

، إلى أن تحديد كيفيات تنظيم 59- 85من المرسوم  36أشارت المادة  :الترقية عن طريق المسابقات -أ

 95/239المسابقات و الامتحانات المهنية يتم بموجب مرسوم، إلا أن ذلك تأخر إلى غاية صدور المرسوم 

وقد نظم القواعد المشتركة التي تطبق في مجال تنظيمها و إجراءات سيرها للالتحاق بمجموعة من  ]127[

سوم عن كيفية الإعلان عن إجراء و فتح المسابقات و و قد نص هذا المر.ورتبهمأسلاك الموظفين 

الامتحانات المهنية، تحت إلزامية ذلك، بإصدار قرار أو مقرر صادر عن السلطة المخولة أو صاحبة 

  :سلطة التعيين أو من السلطة الوصية لا بد أن يتضمن هذا القرار ما يلي

 .متحانات و الاختبارات المهنيةالسلك أو الأسلاك التي تفتح من أجلها المسابقات و الا -

  ).على أساس الشهادة أو الامتحان(طبيعة المسابقات  -

  .عدد المناصب المالية المفتوحة وفقا للمخطط السنوي لتسيير الموارد البشرية -

  .الشروط القانونية الأساسية للمشاركة -

  .و التنظيم الساري المفعول الزيادات في النقط التي يستفيد منها بعض المترشحين وفقا للتشريع -

  .بيانات تاريخ التسجيل و الانتهاء و عند الضرورة عدد الدورات -

  .مكان و عنوان إيداع ملفات الترشح -

  .شروط الطعن و طرقه -

  .تكوين لجنة الاختيار -

سابقة بالإضافة إلى ذلك قرر المشرع أنه يتم توضيح و تبيان في المقرر أو القرار المتضمن إجراء الم  

  : على أساس الشهادات بدقة مقاييس الاختبار الآتية إضافة للشهادة و هي

  .ملائمة مؤهلات تكوين المترشح مع متطلبات السلك أو الرتبة المطلوبين في المسابقة -

  .الأعمال و الدراسات المنجزة عند الاقتضاء -

  .الخبرة المهنية -

   ]127[ .نتائج المقابلة عند الاقتضاء -



 

 تبلغ نسخة من المقرر إلى السلطة المكلفة بالوظيفة العمومية محليا أو مركزيا حسب الحالة في أجل و   

  .يوم من تاريخ التبليغ قصد المصادقة 15أيام من تاريخ التوقيع لإبداء رأيها في ظرف  10

اص تسجل فيه تلتزم المؤسسة المعنية بضمان النشر و الإشهار الواسع للمقرر كما تلتزم بفتح دفتر خ -

تجتمع اللجنة التقنية لدراسة الملفات المقدمة  ستلام و عند انتهاء آجال الإشهارالترشيحات حسب تاريخ الا

  .و ضبط قائمة الترشيحات المقبولة و المرفوضة

يتم استدعاء المترشحين المقبولين استدعاء فردي، مع وصل استلام أو عن طريق الإشهار أو بقبول  -  

أيام من إجراء المسابقة أمام  10 رفضها مع ذكر الأسباب قصد تمكنهم من تقديم الطعون قبل ملفاتهم أو

  : لجنة الطعن المكونة من

  .رئيسا: ممثل مصالح الوظيفة العمومية -   

  .عضوا): إدارة القطاع الصحي(ممثل الإدارة المعنية  -   

  .عضوا: أو الرتبة المقصودة ممثل منتخب من لجنة المستخدمين المنتمين إلى السلك -   

  النهائي  النجاح   الاختبارات ثم يتم التقيد بالآجال القانونية لإجراء المسابقات، إلى أن تجتمع لجنة     

  .رئيسا: السلطة التي لها صلاحية التعيين و السلطة الوصية أو ممثل إحداهما قانونيا -: المكونة منو

  . عضوا: لفة بالوظيفة العموميةممثل السلطة المك -               

  عضوا : ممثل تنتخبه لجنة المستخدمين المنتمي للسلك أو الرتبة -               

و تعلن عن قائمة الناجحين حسب درجة الاستحقاق في حدود المناصب المالية المطلوب شغلها، من بين    

، و التي تبقى صالحة نة قائمة الاحتياطكما تحدد اللج 10/20المترشحين الحاصلين على معدل لا يقل عن 

كل ما سبق ذكره يتم عن طريق مراعاة مخطط سير الموارد البشرية التوقعي للتوظيف، و.لمدة شهرين

الذي يبين جميع الوظائف السامية و المناصب العليا و الأسلاك و الرتب و الرموز التي تشير إليها 

لمختلف أنماط التوظيف حسب النسبة المحددة في  و الحصة المخصصة المناصب الشاغرة بالأرقام

  .و هي أكبر نسبة موجهة لأنواع الترقية )٪30(القوانين الأساسية

إن هذا النوع من الترقية يعتبر توظيفا جديدا لإتباع الموظف إجراءات التوظيف العادية كغيره من      

و لقد اعتمد المشرع على صياغة .  يمةالمترشحين غير الموظفين، و لانتهاء صلة الموظف بوظيفته القد

،  المرسوم المحدد لشروط إجراء المسابقات و الامتحانات المهنية بإجراءات صارمة و متعددة القطاعات

  تحقيق مبدأ العدل و المساواة و الإنصاف في هذا النوع من الترقية   ضمان الشفافية  قصد

  اختيار الكفاءات   ما يتم ، لذا غالبا  دم تكافؤ الفرصو المحسوبية و ع أمام المحاباة   الطريق  و قطع

  .و الطاقات التي تحتاج إليها المؤسسة فعلا، و غالبا ما تكون درجة تحفيزها عالية

على سبيل الاختيار من بين الموظفين الذين تتوفر فيهم معيار  يتم   :الترقية على أساس الاختيار -ب

اللازمة، عن طريق التسجيل في الجدول السنوي للترقية بعد استشارة و يثبتون الخبرة المهنية  الأقدمية



 

لجنة الموظفين المختصة، حيث يستفيد الموظفون من امتياز تخفيض الأقدمية، كما تنص عليه القوانين 

  .الأساسية لكل سلك عن طريق الترقية الاختيارية

  . بسنة عن كل سنة تكوين عام أو متخصص له علاقة بالفرع المهني -

سنة عن كل سداسي في الدراسات الجامعية، حيث يتم حساب هذا التخفيض وفقا لمستوى التكوين  -

ضف إلى ذلك تخفيض الاقدمية الذي يستفيد .المشترط في القانون الأساسي الخاص المطبق للسلك الأصلي

لخدمة هناك، منه بعض الموظفين الممارسين لمهامهم ببعض المناطق من التراب الوطني كمحفز أداء ا

  .وفقا للتنظيم الساري المفعول

  المسابقات  إجراء في  الحظ في المشاركة  لم يسعفهم   لمن فرصة   يتيح  الترقية  من  وهذا النوع     

سنوات على الأقل حسب الرتب و الأسلاك، و قد  10المهنية و يثبتون تأهيلا خلال مسارهم المهني لمدة 

٪ من المناصب 10الأساسية على أن لا تتعدى هذا النوع من الترقية نسبة  نصت التشريعات و القوانين

و يمكن تسمية هذا النوع من الترقية إذا ما تم فعلا مراعاة المقاييس و الشروط .الشاغرة لهذا النمط

بالترقية عن طريق عن طريق الاستحقاق، وذلك بعدما يثبت المترشحون درجة عالية من المهنية، وروح 

  على الترقية  من   النوع  هذا  و يرتكز . مؤهلاتهم الكاملة  رة، ويخلق نوع من التنافس في إظهارالمباد

و يراعى مخطط تسيير الموارد البشرية من حيث الحصص المسطرة ، سلك   لكل  الأساسية القوانين 

  :رام الخطوات التاليةو مع احترام التواريخ التوقيعية و احت) الترقية(لهذا النوع من التوظيف الداخلي 

  و الأسلاك و المناصب الشاغرة  الرتب   عن )  القطاع الصحي ( الإدارة  تعلن  حيث  : الإعلان -

  .و المخصصة لها، مع تحديد تاريخ بدء و انتهاء التسجيلات

  .تحرير طلب خطي: تحديد شروط المشاركة -

 لجنة   على  النتائج  ب الرتبة، تعرضتسجيل هذه الطلبات في قوائم التأهيل حسب الاقدمية وحس -

الاختيار والتي هي اللجنة المتساوية الأعضاء لكل سلك، بحضور ممثل عن الفرع النقابي كملاحظ وقصد 

ثم يتم الإعلان عن الناجحين عن طريق تحرير اجتماع  .إجراء التحفظات على طريقة التقييم إن وجدت

    .للجنة المعنية

ين بصفة متربصين في المناصب الجديدة إلى غاية نهاية المدة التجريبية التي تختلف يتم تعيين الناجح     

 .حسب السلك و حسب الرتبة ثم يتم التثبيت بوضعية مزدوجة

سنوات خبرة  5من المناصب الشاغرة و مدة  ٪5لقد حدد المشرع نسبة  :الترقية عن طريق التأهيل -ج

مستخدمين الإداريين للأسلاك المشتركة الحاصلين على شهادات بالإضافة إلى شروط الاستفادة من بين ال

  .عليا و أثبتوا كفاءاتهم و استفادة الإدارة من جهدهم و إمكانيتهم المهنية المعتبرة



 

كما هو الشأن بالنسبة للترقية الاختيارية، فان المشرع لم يقدم نموذجا لقائمة التأهيل، لكن نجد أن كل    

وهي في الغالب مبادرات . نموذج خاص بها في إطار الشروط المذكورة سابقاإدارة اجتهدت في وضع 

 : وما جرى عليه العرف مثلا" بقواعد التسيير الحسن"كدليل لما يسمى 

  .الحالة الاجتماعية -.حسن السيرة و الانضباط -.الاقدمية -

 المعايير  و كذا اعتماد   يانالأح في غالب   الشفافية  غياب مع  خاصة   الترقية إن هذا النوع من     

الذاتية و مراعاة الحالة الاجتماعية في بعض الأحيان، يستفيد منها في الغالب الموظفين الذين في طور 

الإحالة على التقاعد في أحسن الأحوال، و تستفيد العناصر التي لا تبذل نفس المجهودات التي تبذلها 

و ميكانزمات تطبيق الترقية عن طريق  .حسين وضعيتهاعناصر أخرى  قصد تنظيم العمل و أملا في ت

  : التأهيل هي

يتم إعداد تقرير خاص حول الموظف المراد ترقيته، يبين فيه مؤهلاته و قدراته المهنية البارزة، أو عند  -

  .تحصله على شهادات عليا تؤهله لشغل منصب الترقية

  .تسجيل اسم المعني في قائمة المرشحين للترقية -

  .ض مشروع المقرر على اللجنة المتساوية الأعضاء للسلك المعني أو الرتبةعر -

 يتم تعيين المعني بالأمر، بمقرر خاص لهذا النوع من الترقية، و محضر تنصيب في الرتبة أو السلك -

  .  بصفة متربص، ثم يثبت بعد انقضاء الفترة التجريبية

صى للترقية الاستثنائية، و يتحصل عليها الموظف الذي كحد أق ٪5حدد المشروع  :الترقية الاستثنائية - د

أثبت تأهيلا خاصا عند حصوله على شهادة عليا و يتم اعتماد نفس الخطوات التي يتم إتباعها في الترقية 

عن طريق التأهيل عند تطبيق هذا النوع من الترقية، كما هو الشأن بالتقرير من السلطة السلمية و 

، إلا أن هذا النوع من الترقية نادرا جدا، حيث يستفيد منه في غالب الأحيان استشارة لجنة الموظفين

لم تحدد   ، بينما الفئات بهذه  الأساسية  القوانين  حددتها   العائلة المجاهدة أو ذوي الحقوق و التي

  .الأسلاك و الرتب كيفية الاستفادة منها لبعض   الأساسية  القوانين

 في  يتمثل هذا النوع من الترقية :)الترقية في الدرجات(رتبة من نفس السلك الترقية من رتبة إلى  -2

  الوثائق   حسب مستمرة  بصفة  ، و تتم  الأعلى مباشرة  من درجة إلى الدرجة الانتقال 

و يتم إجراء هذا النوع من الترقية بعد الرجوع إلى القائمة . و الكيفيات التي تحدد عن طريق التنظيم

و التأكد   )قرار الترقية في الدرجة الحاليةمستخرج (ستخدمي القطاع الصحي لملفات الموظفين الإسمية لم

  .من توفر الشروط اللازمة للترقية في الدرجة

  



 

المذكور سابقا،  59 - 85من المرسوم  74حيث نصت المادة  :شروط الترقية في الدرجة. 2. 5. 6

درجات عن مدة الأقدمية  10كل صنف و فرع إلى على أن توزع النسبة القصوى لتعويض الخبرة في 

  .سنة 30و  25تتراوح بين 

مدة الأقدمية المطلوبة في كل درجة للترقية إلى الدرجة التي  75حيث حددت المادة  :شرط الأقدمية -

  عشرة من  2و  4و  4، و تعتبر نسبتها حسب مبدأ  الأقدمية ، حسب ثلاث مرات لمدة  تعلوها مباشرة

  :و ذلك حسب الجدول التالي. فينموظ من 

  

 ]75المادة 121[ .المدد القانونية للترقية في الدرجات) 01(جدول

الترقية المدة الدنيا المدة المتوسطة المدة القصوى

من الالتحاق بالمنصب إلى الدرجة الأولى 3 3 سنوات 3

من الدرجة الأولى إلى الدرجة الثانية 2 3 أشهر 6سنوات و  3

من الدرجة الثانية إلى الدرجة الثالثة 2 3 أشهر 6ت و سنوا 3

من الدرجة الثالثة إلى الدرجة الرابعة 2 3 أشهر 6سنوات و  3

من الدرجة الرابع إلى الدرجة الخامسة 2 3 أشهر 6سنوات و  3

من الدرجة الخامسة إلى الدرجة السادسة 2 3 أشهر 6سنوات و  3

رجة السادسة إلى الدرجة السابعةمن الد 3 3 أشهر 6سنوات و  3

من الدرجة السابعة إلى الدرجة الثامنة 3 3 أشهر 6سنوات و  3

من الدرجة الثامنة إلى الدرجة التاسعة 3 3 أشهر 6سنوات و  3

من الدرجة التاسعة إلى الدرجة العاشرة 3 3 سنوات 4

المجموع سنة 25 سنة 30 سنة 35

أي حسب . من عشرة موظفين 4و 6ية ترتيب الترقية إلى نمطين تكون نسبتاو قد تحدد القوانين الأساس 

المدة الدنيا و المتوسطة و هذا بالنسبة للمناصب و الوظائف العليا، و تحدد الاقدمية المطلوبة حسب 

  .تقديرات الرؤساء السلميين الذين لهم صلاحية التنقيط

دير العام و هو عبارة عن نظام يشبه تقارير الكفاءة، لقد حدد أسلوب التنقيط كأساس التق :شرط الكفاءة -

حددت المواد  احيث يعطي هذا الأسلوب التقييم الموضوعي لكفاءة الموظف خلال فترة زمنية معينة كم

تتراوح النقطة السنوية " منه  84بحيث نصت المادة . المذكور سابقا 59 -85من القانون   84-85 83

ائه المهنية و كيفية أد و نتائجه   الموظف و معلوماته  استعدادات  دهاتحدي  وتراعي في 10و  0بين 

على   بناءا  التي لها صلاحية التعيين تمنح النقطة السلطة " 85 المادةو.الخدمة و سلوكه في المصلحة

الرئيس السلمي و تبلغ مذكرة التنقيط الموظف الذي يجب عليه أن يوقعها، كما يمكنه أن   من  اقتراح



 

بعد أن يوقع الموظف مذكرة التنقيط تكملها السلطة التي لها  ل فيها أي ملاحظة يراها ضروريةيسج

  ]85، 84المادتين121[". صلاحية التسيير بتقدير عام

أوجب القانون الأساسي ترتيب الموظفين المعنيين بالترقيمات إلى  :شرط التسجيل في جدول الترقيم -

النسبتين أو النسب الثلاث المحددة حسب التنقيط للسلطة التي لها مجموعتين أو ثلاث مجموعات تطابق 

المسيرة و يعرض على  الإدارة   صلاحية التنقيط و تقريرها، و ذلك في الجدول السنوي للترقية، تعده

و استثناءا يرقى الموظفين المثبتين الذين تتوفر فيهم شروط الترقية عند .  لجنة الموظفين المختصة

  ".كتعرضهم لعقوبة الشطب"لم يكن هناك مانع  التوظيف، ما

  

  :معايير الترقية في الدرجة الاستدلالية. 3. 5. 6

موظفين  6 اعتماد هذا المعيار يعني احترام النسب المذكورة سابقا، أي ترقية:معيار الاقدمية و الاختيار -

  .من عشرة في المدة المتوسطة 4من عشرة في المدة الدنيا و 

  :دمية المطلقةمعيار الاق -

  .10موظفين من  4الموظفين الذين قضوا المدة المتوسطة في الحالة الأولى و هي  -

  .10 موظفين من 2الموظفين الذين قضوا المدة القصوى في الحالة الثانية و هي  -

إن الترقية في المدة القصوى حق من حقوق الموظف ما لم يكن تعرض لعقوبة الشطب من جدول    

  الذين يتولون الموظفين   حقوق من   الدرجة في المدة الدنيا حقا في   الترقية  تعد بالمقابل  الترقية و

سامية و الموظف المنتدب بحكم القانون، مع مراعاة الأحكام التنظيمية فانه يرقى في المدة  مناصبا 

بطاقة التنقيط و التي  بعد الرجوع إلى الجدول السابق للمدد، يقوم مكتب المستخدمين بإعدادو.المتوسطة

  .اسم و لقب المعني بالرتبة التي ينتمي إليها - :يحدد فيها

  .المنصب الحالي -            

  .الحالة العائلية -            

  .العلامة الإجمالية -            

و بعد ملأ البطاقة من طرف المسؤول السلمي الخاص بكل سلك، تعرض بطاقة التنقيط على مدير     

لقطاع الصحي الذي يقوم بمراقبة الإجراءات و العلامة الموضوعة من طرف المسؤول السلمي الذي ا

يمنح العلامة النهائية للموظف، و يوقع على بطاقة التنقيط، ويتم عرضها على الموظف المعني بالأمر 

عداد جدول الترقية في الممنوحة له، و الإمضاء عليها، ثم يقوم مكتب المستخدمين بإ لإبداء رأيه في النقطة

  .و الذي يحدد السنة و السلك. الدرجات

  



 

  :الترقية في إطار تسيير الموارد البشرية. 4. 5. 6

مادي و : لتأطير عملية الترقية ضمن مخطط تسيير الموارد البشرية، لا بد أن نفرق بين معيارين    

ي توظيف خارجي أو اشترط المشرع وجوب منصب مالي شاغر كأساس لأوقد ).موضوعي(معنوي 

  .كما توجد شروط حددتها القوانين الأساسية الخاصة) الترقية(داخلي 

يعتبر هذا الإطار جديد بالنسبة للجزائر حيث تم تبنيه  :المخطط السنوي التقديري للموارد البشرية -

مي و المتعلق بتحديد و نشر بعض القرارات ذات الطابع التنظي 126/ 95بموجب المرسوم التنفيذي 

 ]131[. الفردي

  العمومي بموجب المرسوم المذكور أعلاه، مخطط تقديري سنوي   للوظيف  العامة المديرية  أنشأت      

  الإدارات  لجميع   ، و ذلك بالتوظيف المتعلقة  العمليات   جميع تسجيل  يتم   ، أين البشرية  للموارد

  :المالية الشاغرة و ينقسم إلى ثلاثة أقسام و المؤسسات العمومية حيث يتم ضبط و توزيع المناصب

  .يحدد الإطار القانوني للتسيير، حيث يهتم بتعداد المستخدمين للإدارة أو المؤسسة المعنية :القسم الأول- 

ومواعيدها  يضم مختلف عمليات التسيير المتوقع انجازها، بالإضافة إلى تاريخ انجازها :القسم الثاني- 

  .7إلى  4 ينة، و يتلخص في أربع جداول منبعنوان سنة مالية مع

يدرج مدى تطبيق عمليات التسيير المبرمجة في السنة المالية السابقة، و تقييم درجة  :القسم الثالث- 

و تجتمع اللجنة المتساوية  .انجازه هذا المخطط التوقعي من طرف السلطة المكلفة بالوظيفة العمومية

لجنة بإعداد المحضر للاجتماع، و يتم بعدها إعداد قرار المصادقة على الأعضاء للمصادقة عليه، وتقوم ال

    ليه من طرف مدير القطاع الصحيجدول الترقية لكل سلك من طرف مكتب المستخدمين و يصادق ع

  :يلي و يتضمن ملف قرار المصادقة على جدول الترقية ما

  .جداول الترقية الخاصة بكل سلك -

  ).تأخذ من ملفات الموظفين(آخر مستخرجات الترقية  -

  .مشروع قرار يتضمن المصادقة على جدول الترقية -

  .بطاقة التنقيط -

  .قرار التثبيت الخاص بكل موظف -

  .محضر اللجنة المتساوية الأعضاء -

و بعد المصادقة على قرار الترقية، يقوم مكتب المستخدمين بإعداد مستخرجات قرار الترقية الجديدة   

مدير القطاع الصحي بإمضائها، و تبليغ الموظف المعني بالأمر، ثم ترسل هذه القرارات إلى الذي يقوم 

مصلحة الأجور من اجل تطبيقها، و يحتفظ بنسخة من مستخرج قرار الترقية الجديدة في الدرجة في ملف 

  بها   المعمول  النسب  من  انطلاقا  ويتم توزيع المناصب المالية الشاغرة . كل موظف معني بها



 

  : وهي و المقررة بالتنظيم الساري المفعول 

  .المناصب المالية المشغولة -

  .  المناصب المالية الشاغرة -

  .    الحصة المخصصة لمختلف أنماط التوظيف حسب النسب المحددة في القوانين الأساسية -

  لها   نشر  التي  و الرموز  و الرتب كما يبين كل الوظائف السامية و المناصب العليا و الأسلاك      

و توزيع المناصب الشاغرة حسب النسب المحددة في القوانين الأساسية الخاصة بكل سلك أو رتبة بهدف 

  : تحديد نمط التوظيف و تتلخص هذه النسب في

  .٪ من المناصب الشاغرة55توظيف خارجي  -

  :وظيف٪ من المناصب الشاغرة في إطار ثلاث كيفيات للت45توظيف داخلي  -

  .٪ من المناصب الشاغرة30الترقية عن طريق المسابقات و الامتحانات و الاختبارات المهنية -أ

  .٪ من المناصب الشاغرة10الترقية عن طريق الاختيار  -ب

  .٪ من المناصب الشاغرة5الترقية عن طريق التأهيل  -ج

  .الأساسية للأسلاك و الرتبوهذه النسب ليست ثابتة حيث تختلف باختلاف الأسلاك حسب القوانين  

  :٪ مقسمة كما يلي40توظيف داخلي  ، ٪60توظيف خارجي  - :سلك الشبه طبيين: مثلا

  .٪ بالنسبة للترقية عن طريق التأهيل10 -.٪ بالنسبة للترقية عن طريق الاختيار30 -

  ).الاستثنائية(و استثناء الترقية عن طريق التأهيل 

  :٪ مقسمة كما يلي100توظيف داخلي  - ، ٪0خارجي  توظيف -   :الممرضين الرئيسيين

  ٪10ترقية عن طريق الاختيار  -، ٪90ترقية عن طريق الامتحان المهني  -

وقد أولى المشرع الجزائري هنا اهتمامه بالدرجة الأولى بمنتوج التكوين على حساب الترقية التي تقدر    

مليات الترقية المذكورة أعلاه سواء في الأسلاك و جميع ع.كحد أقصى من المناصب الشاغرة٪ 45نسبتها 

أو الدرجات تتحقق في رزنامة تحدد التواريخ المتوقعة لتنفيذ عمليات  التسيير للموارد البشرية و هو ما 

  .من المخطط التقديري لتسيير الموارد البشرية 5و  4نجده في الجدولين 

  

  :الفصل لاصةخ

حيث تطرقنا في البداية مستشفى باعتباره محور دراستنا، خصصنا هذا الفصل للصراع في ال      

للمستشفى بالتعرف على تاريخه وأهدافه ووظائفه المتمثلة بالدرجة الأولى في العلاج والوقاية ،إضافة إلى 

تنظيمه وأهم العناصر الفاعلة به،ونظام السلطة به وأثره على بعض أوضاع العمل، إضافة إلى أقسام 

وأنواع الخدمات الصحية المقدمة،والطاقم الطبي به بمختلف الأدوار التي يقوم بها هذا المؤسسات الصحية 



 

الطاقم الطبي، وهذا بصفة عامة، ثم خصصنا القطاع الصحي الجزائري ،بإعطاء فكرة وجيزة عن 

المنظومة الصحية في الجزائر ثم تطرقنا إلى ظاهرة الصراع بالقطاع الصحي ، بمحاولة معرفة أهم 

ه وأشكاله ، وكذلك أثره على الأداء الصحي والتنظيمي للمستشفى ،وعلى صحة المريض، وهذا مظاهر

بالتطرق إلى أهم المصادر التي تم افتراضها في هذه الدراسة والمتمثلة في صعوبة الاتصال ، بذكر 

في علاقة مختلف العلاقات الموجودة داخل المستشفى بين مختلف الفئات المهنية العاملة به والمتمثلة 

الطبيب بالمريض وبمعاونيه وبزملائه الأطباء  وكذلك العلاقة بين العاملين بالمستشفى والمرضى،كما 

تناولنا الموارد التنظيمية النادرة في  المستشفى المتمثلة في التوظيف والترقية ، التي تعتبر هي الأخرى 

يف ومعاييره وشروطه ، وأيضا من أهم مصادر الصراع بالقطاع الصحي، وهذا بذكر مصادر التوظ

     .أنواع الترقية ومعاييرها  وهذا في القطاع الصحي الجزائري

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



 

  

  

  

  :7الفصل 
  الإطار الميداني للدراسة 

  

  

  

سنقوم في هذا الفصل بالتطرق إلى الدراسة الميدانية والكمية للفرضيات، من أجل إعطائها الصبغة     

المجال المكاني والمجال (ة ، ومن أجل ذلك تم في البداية عرض مجالات الدراسة العلمية والموضوعي

،وكذا التطرق إلى العينة ومواصفاتها، وطريقة اختيارها مع تبيان الأدوات والتقنيات ) الزماني والبشري

م المناهج المستعملة في الدراسة ، من أجل جمع المعلومات والمعطيات المتعلقة بالدراسة، وهذا مع ذكر أه

  .المستعملة فيها،وطرق التحليل التي تم الاستناد عليها

  

  :مجالات الدراسة . 1. 7

وقد  -بالبليدة-الجامعي) فرانتز فانون(تمت هذه الدراسة ميدانيا مستشفى  :المجال المكاني. 1. 1. 7

وقد تم العرض على تم اختيار هذا الميدان نظرا لأن مذكرة الليسانس للباحثة أجريت في هذا المستشفى، 

  . الباحثة من طرف مدير الموارد البشرية للمستشفى بإكمال رسالة الماجستير بنفس المستشفى

إضافة إلى أن الكثير من الدراسات الميدانية كانت معظمها تجرى بالمصانع والشركات والمدارس     

فأرادت الباحثة التطرق إليه من  والجامعات من طرف الباحثين، إلا أن المستشفى لم يحظ بهذا الاهتمام ،

باب التنويع من جهة، ومن جهة أخرى من باب الفضول وحب الاستطلاع على هذا الميدان ، الذي لا 

يخفى على أحد أنه يحتل مكانة مهمة من بين المؤسسات الاجتماعية في الجزائر ، نظرا لدوره المهم في 

  ).البليدة(نتز فانون الجامعي وفيما يلي بطاقة تعريفية عن مستشفى فرا.المجتمع

  :مراحل ل التي مر بها المستشفى إلى ثلاثيمكن تقسيم المراح:تاريخية عن مستشفى فرانتز فانون لمحة -

  :ما قبل الاستقلال: المرحلة الأولى -

كلف الحاكم العام الفرنسي بالجزائر،لجنة خاصة لدراسة مشروع بناء ملجأ يوضع تحت تصرف :1912-

 مؤسسه  نسبة إلى Mabille et Saliege)   ( لدي لمدينة البليدة وأطلق على هذا المشروع إسمالمجلس الب

سرير وكذلك تخصيص  1200وكان من المتوقع من مؤسسي هذا المشروع أن يحتوي هذا الملجأ على 



 

ي هذا المشروع في أول الأمر للاجئين السياسيين ومعطوبي الحرب متعددي الجنسيات، ولم يستقر الرأ

                                                    . 1921على تخصصه كمستشفى للأمراض العقلية إلا في سنة 

توقف المشروع بسبب الحرب العالمية الأولى ،ثم تم إعادة انطلاق دراسة  :  1918إلى  1914من  -

 المشروع حيث كلف كلا من (Petit et Garnier) سرير 2221لتقديم مخطط لبناء ملجأ يحتوي على 

  .سرير 1200المهندسين عوضا عن 

 .بدأت الأشغال تحت إشراف الحاكم العام :1924-

   .سرير، وملحقتين خصصتا للمطبخ وبعض المرافق الإدارية 100تم إنجاز جناحان يتسعان ل: 1933-

ن الجناحان اللذان أطلق صدر قرار من قبل مدير الصحة العمومية يقضي بفتح هذا :1933مارس15في

  عليهما(PavillonReneau et Saliege)لالعقلية،وأدخ لتخصصهما بصفة رسمية كمستشفى الأمراض

  ]132[ .1933جويلية 15أول مريض في 

  .1937جانفي1مباني أخرى فتحت رسميا بتاريخ  5تم إنجاز جناحان آخران و: 1936سنة -

علاج الحر، ومباني أخرى، وقد وصل عدد الأجنحة المنجزة أنجز مركز المعالجة النفسية لل: 1954سنة -

   ]133[ .سرير 1931مصالح، وبلغ عدد الأسرة المنظمة إلى 7جناح موزعين على 27في نفس السنة إلى 

لم يتم إنجاز أية مرافق أخرى،وهذا لوجود نية لدى مركز : 1984و1954خلال الفترة الممتدة ما بين -

    ]134[ .1981ى الأمراض العقلية فقط،وذلك ما يؤكده تنظيم سنةالقرار على تخصيصه كمستشف

 1984نوفمبر17المؤرخ في  8156 رقم بمقتضى المقرر:1984إعادة الهيكلة لسنة :المرحلة الثانية-

الصادر من قبل مديرية الصحة العمومية لولاية البليدة، تقرر إعادة هيكلة مستشفى فرانتز فانون من 

وتم تعيين لجنة لدراسة الشروط .قلية إلى مؤسسة استشفائية متعددة الاختصاص مستشفى الأمراض الع

 :وترجع الأسباب التي تبرر هذا الإجراء إلى نقطتين هما ]135[ .الملائمة ومتابعة عملية إعادة الهيكلة 
ة بصفة أن الهياكل الموجودة لم تستغل بشكل كامل، حيث لاحظت اللجنة ميدانيا أن الأسرة المشغول :أولا

  . سرير كانت شاغرة على الدوام 831سرير، وبالتالي فإن1931سرير من مجموع 1100حقيقية لم تتعد 

: أنه ظهر احتياج ملح وحقيقي لإنشاء مصالح استشفائية متخصصة تفتقر إليها الولاية،نذكر من بينها :ثانيا

  .نأمراض الأنف والحنجرة ،أمراض الأعصاب ،جراحة الأعصاب ،أمراض العيو

  .1985جانفي20وقد تمت إعادة الهيكلة على عدة مراحل، لتنتهي هذه العملية بتاريخ     

أنشئ المركز الإستشفائي الجامعي بالبليدة بمقتضى المرسوم  :1997إعادة الهيكلة لسنة : المرحلة الثالثة-

بولعيد، كلا  وكان يضم إلى جانب عيادة متيجة وعيادة بن 1986ديسمبر  16المؤرخ في  301- 86رقم 

من مستشفى الدويرة ومستشفى القليعة في شكل وحدات إستشفائية جامعية ، تسير تحت وصاية المديرية 

العامة التي كان مقرها المستشفى المدني بالبليدة ينوب عن المديرية العامة على مستوى كل وحدة 



 

يم نقابي خاص بالموظفين العاملين إستشفائية طاقم إداري يرأسه مدير الوحدة، ولكل و حدة إستشفائية تنظ

بها، حيث يقوم بتمثيل نقابات الوحدات الإستشفائية على مستوى المديرية العامة نقابة تنسيقية ،التي كانت 

قليلا ما تتلاقى مصالح أطرافها وبالتالي كانت في صراع شبه مستمر،وهذا كان يشكل منبعا وعاملا 

ل من التنظيم أفرز العديد من الصعوبات من الناحية العملية في للنزاعات الجماعية في العمل، هذا الشك

ومن أهم النتائج التي .شتى المجالات، وترتبت عنه اختلات كان لها تأثير على السير العادي للمصالح

  :من الناحية الهيكلية والتنظيمية 1997نتجت عن إعادة الهيكلة لسنة

  . ليدة إلى مستشفى فرانتز فانون تحويل مقر المركز الإستشفائي الجامعي بالب -

فصل كل الوحدات الإستشفائية الجامعية بالدويرة والقليعة عن المركز الاستشفائي الجامعي  -

  .بالبليدة،وإعادة هيكلتهما على الترتيب إلى مؤسسة استشفائية متخصصة وقطاع صحي

ليدة ،وإعادة هيكلته إلى القطاع فصل المستشفى المدني بالبليدة عن المركز الاستشفائي الجامعي بالب -

مستخدم  2654لمستخدمي مستشفى فرانتز فانون، فإن تعدادهم يبلغ 2006وحسب إحصائيات سنة.الصحي

   :موزعين كالآتي

  ]137[2006أفريل30تعداد مستخدمي مستشفى فرانتز فانون الجامعي بالبليدة ل )02(جدول
 

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  :المجال الزماني . 2. 1. 7

زمنية التي تم فيها إجراء الدراسة،فقد تم اختيار وتحديد موضوع الدراسة بشكله الصحيح وهو الفترة ال   

،وهذا بعد موافقة الأستاذ المشرف،ومنه تم الانطلاق  2006والدقيق والمحدد في بداية شهر أكتوبر من سنة

لقطاع أشهر، نظرا لنقص المراجع الخاصة با) 08(في الجانب النظري الذي استغرق حوالي ثمانية

،حيث تم التفرغ له في  2007الصحي ثم تم الانطلاق في الجانب الميداني مع بداية شهر جوان من سنة

وهذا بإعداد الاستمارة وتحديد الأسئلة بصفة دقيقة ،والتي استغرقت هي الأخرى قرابة . العطلة الصيفية

  الفئة المهنية  ذكور  إناث  المجموع

طبيب 118 129 247
طبيب مقيم  66 135 201

طبيب نفسي  06 22 28
شبه طبي  468 273 741
 الإداريين 96 74 170
 أعوان المصالح العامة 537 144 681
المستخلفون المتعاقدون 388 198 586

2654 975 1679 
 

 المجموع



 

بصفة نهائية مع نهاية شهر  الشهر ،ليتم تنفيذها وتوزيعها مع بداية شهر جويلية ، ليتم استرجاعها

  . 2007أوت

  

  :المجال البشري. 3. 1. 7

أطباء،ممرضين،إداريين ( تضمن المجال البشري لهذه الدراسة مختلف الفاعلين في المستشفى من    

باعتبار أن العلاقات غير الرسمية لا تقتصر على فئة معينة، بل تشمل جميع الفئات ) وعمال مهنيين

عليهم الاستمارة بتحديد الأسئلة بصفة دقيقة لتشمل جميع هذه الفئات، من أجل  والأفراد،حيث وزعت

  .الحصول على استمارة موحدة لجميع الفئات المهنية في المستشفى

  

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  
  
  
  
  
  
  
  



 

  
  
  
 :8الفصل 

  عرض و تحليل معطيات الدراسة الميدانية
  

  

 
الميدانية للدراسة، بداية من المعطيات الخاصة سيتم في هذا الفصل عرض و تحليل المعطيات     

بالبيانات العامة للمبحوثين، ثم عرض و تحليل بيانات كل فرضية من فرضيات الدراسة الثلاث، ببناء 

الجداول البسيطة و المركبة بداية بالجداول الخاصة بالبيانات العامة و التي تعتبر بطاقة شخصية لكل 

  .مركبة الخاصة بكل فرضيةوصولا إلى الجداول ال. مبحوث

  

  :عرض وتحليل المعطيات الخاصة بالبيانات العامة بالمبحوثين. 1. 8 

: سوف نتطرق إلى تحديد الخصائص الشخصية لكل مبحوث من خلال البيانات العامة و التي تتمثل في   

  .الجنس، السن، الحالة العائلية، الوظيفة، الأقدمية و الأجر

  :توزيع أفراد العينة حسب الجنس: 03جدول رقم 

 
  
 
 

  
جنس أن أكبر نسبة هي نسبة يتضح لنا من خلال هذا الجدول و الخاص بتوزيع المبحوثين حسب ال    

نون ، وهذا راجع لطبيعة مستشفى فرانتز فاتمثل نسبة جنس الإناث% 47.47مقابل % 52.52ب  الذكور

الجامعي بالبليدة، فهو خاص بالأمراض العقلية ،والمرضى بهذا النوع من المرض يتطلب أطباء 

وممرضين رجال قادرين على خدمتهم ورعايتهم من الناحية الجسمية والنفسية،وباعتبار أن هؤلاء 

اه في المرضى خطرين في بعض الأحيان ،وبالتالي لا بد أن يقوم بهذه الخدمات رجال،وهذا ما وجدن

   .المصالح والأقسام الخاصة بمرضى الأمراض العقلية

  

  

الجنس ك %
كرذ 52 52.52
أنثى 47 47.47

المجموع 99 100%



 

  

  :توزيع أفراد العينة حسب السن: 04رقم جدول
 

     

  

  

  

  من إجمالي عدد المبحوثين تتراوح% 53.53المقدرة ب  من خلال هذا الجدول يتضح لنا أن أعلى نسبة و

  سنة   30إلى  20للفئة العمرية من % 30.30نسبة   ، تليها سنة 41و  31بين  ما  أعمارهم 

و منه نخلص إلى أن معظم . سنة 52و 42للفئة العمرية التي تتراوح ما بين % 16.16و في الأخير نسبة 

على تحمل مسؤولية علاج المرضى ،وتحمل مسؤولية مختلف النتائج ناضج قادر  أفراد العينة هم شباب

والمخاطر التي قد يواجهها أثناء أداء مهنته،وكما ذكرنا في الجانب النظري حول المميزات البدنية 

والشخصية في التوظيف، فإن عامل السن له علاقة بالتوظيف،فالأفراد متوسطي العمر كما لدينا في هذا 

نهم أكثراستقرارا وأعلى انتاجية وأداءا ،خاصة إذا تكلمنا عن القطاع الصحي الذي الجدول ،يفترض أ

  .يتطلب مستوى عال وجيد من الأداء نظرا لحساسية نشاطه، وتأثيره المباشر على صحة المواطن

  :توزيع أفراد العينة حسب الحالة العائلية: 05رقم جدول
% ك الحالة العائلية

أعزب 34 34.34

متزوج 63 63.63
مطلق 02 02.02

/ / أرمل
المجموع 99 100%

تمثل أفراد العينة المتزوجين، تليها نسبة % 63.63الملاحظ من هذا الجدول أن أكبر نسبة المقدرة ب     

كأقل نسبة تمثل أفراد العينة المطلقين، في حين % 02.02تمثل نسبة الأفراد العزاب، ثم نسبة % 43.43

ومنه نلاحظ أن معظم أفراد العينةهم متزوجون، وهذا يعني أن هناك .راد العينة أرامللا يوجد من بين أف

استقرار نفسي وفكري لدى هؤلاء الأفراد ،وبالتالي هذا يساعدهم على أداء عملهم بصفة طبيعية، كما أن 

شباب غير هذا يضمن استقرارهم في هذه المهنة وبهذا المستشفى،أي احتمالات تركهم للوظيفة أقل عكس ال

  .المتزوج الذي يميل إلى تغيير مهنته ومؤسسة العمل بصفة دائمة

  

  

  

السن ك %
 سنة 30إلى  20من  30 30.30
 سنة 41إلى  31من  53 53.53
 سنة 52إلى  42من  16 16.16

المجموع 99 100%



 

 

  :توزيع أفراد العينة حسب الرتبة المهنية: 06جدول رقم 
ك % الوظيفة

طبيب 11 11.11
ممرض 37 37.37
عون إداري 31 31.31
عامل مهني 20 20.20

المجموع 99 100%
  

العينة حسب الوظيفة أو الرتبة لدى المبحوثين، و هذا التوزيع جاء حسب  يبين لنا هذا الجدول توزيع أفراد

تمثل فئة الممرضين، % 37.37نسبة السبر التي تم اعتمادها في اختيار العينة، حيث لدينا أكبر نسبة هي 

تمثل فئة العمال المهنيين، وفي % 20.20تمثل فئة الأعوان الإداريين، تليها نسبة % 31.31تليها نسبة 

  .و هذا حسب معطيات العدد الإجمالي لكل فئة% 11.11الأخير فئة الأطباء بنسبة 

  :توزيع أفراد العينة حسب الأقدمية: 07رقم  جدول
  
  

   

  

  

  

لذوي أقدمية % 46.46هذا الجدول توزيع المبحوثين حسب الأقدمية فنجد أكبر نسبة تقدر ب  ايوضح لن 

للأفراد ذات % 22.22سنوات أقدمية ثم نسبة  5لأقل من % 24.24سنة تليها  21و  11تتراوح مابين 

إلى  22ات الأقدمية من كأقل نسبة للفئة ذ% 7.07سنوات، في الأخير نسبة  10إلى  5الأقدمية ما بين 

، وهذا يؤدي سنة 20سنوات إلى  5و منه نخلص أن معظم أفراد العينة تتراوح أقدميتهم ما بين . سنة 32

اكتساب الخبرة المهنية لدى هؤلاء الأفراد وبالتالي أداء الخدمة الصحية على أحسن وجه،إضافة إلى أن 

  .أقدمية أقل فرصتهم في الترقية تكون أكبر من باقي الأفراد ذوي

  :توزيع أفراد العينة حسب الأجر: 08رقم  جدول
الأجر ك %

 20000إلى  10000 75 75.75
 30000إلى  21000 24 24.24

المجموع 99 100%
  

الأقدمية ك %

 سنوات 5أقل من  24 24.24
 سنوات 10إلى  5من  22 22.22
 سنة 21إلى  11من  46 46.46
 سنة 32إلى  22من  07 7.07

المجموع 99 100%



 

دج و  20000إلى  10000نلاحظ من خلال هذا الجدول أن معظم أفراد العينة يتراوح أجرهم ما بين    

دج و الذين تقدر  30000إلى  21000ن البقية يتراوح أجرهم ما بين في حي% 75.75المقدرة نسبتهم ب 

ومنه نخلص إلى أن معظم المبحوثين ينتمون إلى الفئة ذات القاعدة الأجرية %. 24.24نسبتهم ب 

وهذا بطبيعة الحال يؤثر على أدائهم للخدمة الصحية، حيث نرى أن الصورة الإجتماعية .المنخفضة

ن بالمستشفى لا تتطابق مع الأجر الدي يتقاضاه، خاصة إذا قارنا هذا الأجر مع للطبيب ولمختلف العاملي

باقي الدول ،لا نقول الدول الغربية، ولكن الدول العربية خاصة الخليج العربي،فالمجتمع الجزائري يقدر 

لم يتم تقييمه بصفة كبيرة الطبيب نظرا لمستواه التعليمي والفكري والثقافي، ونظرالمهنته النبيلة ،إلا أنه 

  . بصفة حقيقية من الناحية المادية

  

  :بناء و تحليل جداول الفرضية الأولى. 2. 8

صعوبة الاتصال بين التنظيم الرسمي و التنظيم غير الرسمي بالمستشفى يؤدي إلى  :الفرضية الأولى

  .نشوب صراع بينهما، مما يؤثر على أداء الخدمة الصحية

مدى مساهمة صعوبة الاتصال في حدوث الصراع بين التنظيمين سوف ندرس في هذه الفرضية    

الرسمي و غير الرسمي، و ما مدى تأثير ذلك ذلك على أداء الخدمة الصحية من طرف الفاعلين، وهذا 

  .من خلال الدراسة بالأرقام و التحليل

  :مجال علاقات المبحوثين: 09رقم  جدول
ك % مجال العلاقات

ةفي نفس المصلح 76 76.76
مع باقي المصالح 23 23.23
المجموع 99 100

من خلال هذا الجدول نلاحظ أن الجدول نلاحظ أن علاقات المبحوثين تدور بصفة كبيرة داخل    

من هذه العلاقات تدور خارج % 23.23بالمقابل نجد % 76.76المصلحة التي يعملون بها و هذا نسبة 

 أن معظم الجماعات خلصومنه نست. باقي المصالح الاستشفائيةالمصلحة التي يعمل بها المبحوثين أي مع 

أي تضم أفراد ينتمون إلى نفس المصلحة، وبالتالي  الواحدة، تكون داخل المصلحة الاستشفائيةوالعلاقات 

  .وحدة الوظيفة و المهام معيار مهم لتكوين الجماعات غير الرسمية في المستشفى

  :ننوعية علاقات المبحوثي: 10رقم جدول
  
 
 
 

  

ك % نوعية العلاقة
جيدة 26 26.26
حسنة 72 72.72
سيئة 01 1.01

المجموع 99 100%



 

نلاحظ من خلال هذا الجدول أن معظم أفراد العينة نوعية علاقاتهم مع الآخرين حسنة وهذا بنسبة   

، أما %26.26، تليها المبحوثين الذي صرحوا بأن علاقاتهم مع الآخرين جيدة و هذا بنسبة 72.72%

وهذا إن .فقط%  1.01الذين صرحوا بأن هذه العلاقات سيئة فنجد مبحوث واحد فقط و الذي مثل نسبة 

دل على شيء إنما يدل على مدى تماسك الجماعات غير الرسمية ،ومدى اتفاق أعضائها على الأهداف 

  .والأفكار والمصالح المشتركة

  :وجود علاقات شخصية لدى الأفراد: 11رقم جدول
% ك وجود العلاقة

نعم 58 58.58
لا 41 41.41

المجموع 99 100%
ما يمكن ملاحظته من خلال هذا الجدول الذي يمثل ما إذا كان لدى المبحوثين علاقات شخصية 

صرحوا بأن لديهم علاقات شخصية في المقابل % 58.58بالمستشفى، حيث نجد أن أكبر نسبة و المقدرة 

وجود علاقات شخصية لديهم ومنه نستخلص أن أكثر من نصف أفراد العينة  صرحوا بعدم% 41.41نجد 

اعترفوا بوجود علاقات شخصية و هذا الاعتراف أو التصريح يدل على أن الظاهرة طبيعية تلعب على 

المكشوف عكس ما كان في السنوات الماضية أين كانت ظاهرة المحسوبية و العلاقات الشخصية من 

لا يعرفها إلا أصحابها في حين أصبحت اليوم ظاهرة معترف بها اجتماعيا و باعتبار  الأمور السرية التي

العلاقات الشخصية هي علاقات غير رسمية منه نتوصل إلى أن أكثر من نصف أفراد العينة تجمعهم 

  .علاقات غير رسمية و بالتالي يكونون جماعات غير رسمية

  :ات شخصية مع أحد المسؤولين بالمستشفىالعلاقة بين الجنس ووجود علاق: 12جدول رقم 
 وجود علاقة         نعم  لا  المجموع

 الجنس        شخصية
 

  ك %  ك  %  ك %

  ذكر 31 53.44 21 51.21 52 52.52
 أنثى 27 46.55 20 48.78 47 47.47
المجموع 58 100 41 100 99 100

  
معرفة من أكثر الجنسين استعمالا و لجوءا للعلاقات  من خلال هذا الجدول الذي نحاول من خلاله     

من الذكور أجابوا بأن لديهم علاقات % 53.44الشخصية في عملهم نجد أن النسب متقاربة حيث لدينا 

من الإناث صرحوا بأن % 46.55أجابوا بعكس ذلك، في حين نجد أن % 51.21شخصية بالمقابل نجد 

  .، و هي أيضا إجابات متقاربة لدى الإناث%48.78 لديهم علاقات شخصية و عكس ذلك بنسبة



 

ومنه نستخلص أن العلاقات الشخصية و استعمالها يقتصر على جنس معين فكلا الجنسين لهما علاقات   

شخصية علاقات شخصية في عملهم و هذا من أجل فضاء مصالحهم، وبالتالي ليس لمتغير الجنس تأثير 

  .مل بالمستشفىعلى تواجد العلاقات الشخصية في الع

  

  :الفئة المهنية الأكثر معرفة للعلاقات الشخصية: 13رقمجدول 
ك % أطراف العلاقات

أطباء 29 50
ممرضين 16 27.58
إداريين 10 17.24
نقابين 03 5.17
المجموع 58 100

ات ، وهو يمثل عدد المبحوثين الذين لديهم علاق99من بين  58مجموع مبحوثي الجدول هو : ملاحظة

  .شخصية فقط

إلى إقامة علاقات شخصية معهم  نحاول من خلال هذا الجدول معرفة من هم الأطراف الذين يلجؤون -

كأعلى % 50أو الذين لديهم علاقات شخصية عن طريق القرابة أو الصداقة أو الجيرة، فنجد النصف 

وفي الأخير % 17.24اريين ب ، و ثالثا فئة الإد%27.58نسبة هي لفئة الأطباء، تليها فئة الممرضين ب 

ومنه نلاحظ أن هذا الترتيب أو التدرج منطقي، وهذا حسب طبيعة نشاط كل فئة %.5.17فئة النقابيين ب 

  .و التي تمثل مصالح الأفراد العاملين بالمستشفى

و نلاحظ أن فئة النقابيين احتلت المرتبة الأخيرة، وهذا ما يؤكد تصريحات المبحوثين من خلال     

لاستمارة بالمقابلة، حيث أكدوا أن هذه الفئة لا تخدم إلا مصالحها الخاصة عكس ما هو موكل إليها من ا

  . مهام و المتمثلة في تمثيل موظفي المستشفى و الدفاع عن حقوقهم بالمستشفى

يمنع من  نلاحظ أنه رغم المستوى التعليمي والثقافي لفئة الأطباء مقارنة بالفئات الأخرى ،إلا أن هذالم   

لجوء هذه الفئة إلى استعمال العلاقات الشخصية،رغم تمتعها بسلطة موازية للسلطة الإدارية في التنظيم 

                .الإستشفائي وهذا ما يؤكد أن العلاقات غير الرسمية لا تتقيد بعامل المستوى الثقافي والتعليمي للفرد

  :معينةانضمام الأفراد إلى جماعة : 14رقمجدول 

 
 
 
 

  
يتبين لنا من هذا الجدول أن معظم الأفراد ينتمون إلى جماعات معينة غير رسمية و هذا من خلال  

 أجابوا بأنهم لا ينتمون إلى جماعات غير% 27.27في المقابل نجد  % 72.72إجاباتهم بنعم  بنسبة 

ك % الانضمام إلى جماعة
نعم 72 72.72
لا 27 27.27
المجموع 99 100



 

رسمية و هذا نظرا لطبيعة عملهم التي تتميز بالفردية، مما لم تتح لهم الفرصة لتكوين جماعات غير 

رسمية، أما الأغلبية التي صرحت بالانتماء إلى جماعات غير رسمية فهي تؤكد على فطرتهم الاجتماعية 

هذه النتيجة هي تأكيد و. كما تؤكد على وجود تقارب بينهم و اشتراك في الأفكار و الحاجات و المصالح

من علاقات % 58.58أن ) 09(كما نلاحظ من خلال جدول  " الإنسان اجتماعي بطبعه: " لمقولة

من % 72.72المبحوثين هي علاقات شخصية و التي تتمثل في علاقة القرابة  و الجيرة في حين نجد أن 

و النسبة المتبقية هي هي علاقات شخصية % 58.58خلال هذا الجدول هي علاقات غير رسمية حيث 

  . علاقات تتمثل في العلاقات الودية و علاقات الزمالة

 باب انتماء الأفراد إلى الجماعاتأس: 15رقمجدول 
سبب الانتماء ك %

الإحساس بالأمان 06 8.33
الاشتراك في الوظيفة 09 12.5
الاشتراك في المنطقة 01 1.38

الاشتراك في السن / /
ك في الأقدميةالاشترا 03 4.16
وجود علاقات ودية 23 31.94
لمواجهة جماعات أخرى منافسة 01 1.38
تعدد الإجابات 29 40.27
المجموع 72 100

  

  .  وهو يمثل عدد الأفراد الذين أجابوا بأنهم ينتمون إلى جماعات غير رسمية فقط 72المجموع : ملاحظة

ول يتبين لنا أن سبب تكوينهم الجماعات هو وجود العلاقات من خلال إجابات المبحوثين المبينة في الجد   

كأعلى نسبة، يليها السبب الثاني و المتمثل في الاشتراك في % 31.94الودية بينهم وهذا ما تأكده نسبة 

و في المراتب الأخيرة الاشتراك في الاقدمية و % 8.33ثم إحساسهم بالأمان بنسبة % 12.5الوظيفة ب 

طقة و للمواجهة جماعات أخرى منافسة، هذه الأسباب جاءت الإجابة عليها بنسب الاشتراك في المن

أجابوا إجابات متعددة تمحورت معظمها حول وجود علاقات ودية % 40.27ضعيفة كما نلاحظ أن نسبة 

وكل هذه الإجابات هي في . و الاشتراك في الوظيفة مع الإحساس بأمان عند انتماءهم لهذه الجماعات

تحت غطاء المصلحة أي أن هذه العلاقات الودية التي تقام مع الزملاء سواء لاشتراكهم في الحقيقة 

لاحظ مدى مساهمة و منه ن.  الوظيفة أو السن إلا أن الهدف الأول و الأخير منها هو لقضاء المصلحة

و هذا ما . يهاالعلاقات الإنسانية و النفسية في تكوين الجماعات غير الرسمية و انضمام الأفراد إل ودور

  .تؤكده نظرية العلاقات الإنسانية لإتون مايو

  

  



 

  :وجود خلافات بين الأفراد: 16رقمجدول 
ك % وجود خلافات

نعم 74 74.74
لا 25 25.25

المجموع 99 100%
  

 يبين لنا هذا الجدول إن كانت هناك خلافات قائمة بين الأفراد العاملين بالمستشفى منجد أن أغلبيتهم و   

،وهذا  أجابوا بعكس ذلك% 25.25صرحوا بوجود خلافات في المقابل نسبة% 74.74المقدرة نسبتهم ب 

طبيعي باعتبار أن هناك جماعات غير رسمية بالمستشفى ،فهذا يؤدي إلى اختلاف المصالح والأهداف بين 

  .يام هذه الخلافاتوفيما يلي جدول يبين أسباب قهذه الجماعات،وبالتالي وجود خلافات وصراعات بينهم ،

  :أسباب الخلافات بين الأفراد في المصلحة الواحدة: 17رقم جدول
  
 
 
 
 
  
  

الأفراد من خلال السؤال  يمثل عدد الأفراد الذين صرحوا بوجود خلافات بين 74المجموع :ملاحظة

  .السابق

  هذا الجدول يوضح لنا أسباب قيام الخلافات بين الأفراد فنجد الأسباب المهنية هي أولى الأسباب       

فهي مشتركة بين الأسباب % 8.10أما نسبة % 9.45تليها الأسباب الشخصية ب % 82.43و هذا بنسبة 

و مكان العمل هو الذي يؤدي إلى وجود هذه الخلافات بين  ومنه نستنتج أن جو العمل والمهنية، الشخصية

  %.82.43أي أن التنظيم الرسمي يولد الصراع و هذا ما تؤكده نسبة . الأفراد العاملين

  :علاقة طبيعة العمل في المصلحة مع طبيعة العمل المفضلة لدى الأفراد: 18رقمجدول 
بصفة جماعية  بصفة فردية  المجموع ل العمل تفضي            

طبيعة العمل 
  ك %  ك %  ك % في المصلحة

  جماعي 73 93.58 19 90.47 92 92.92
  فردي 05 06.41 02 09.52 07 07.07
  المجموع 78 100 21 100 99 100

يوضح لنا الجدول التالي العلاقة بين طبيعة العمل في المصلحة التي يعمل بها الأفراد و ميولهم لطبيعة  

أما  .فقط طبيعة عملهم فردية% 7.07طبيعة عملهم جماعية و % 92.92فنجد أن . ونهاالعمل التي يفضل

أي الإطار (منهم يفضلون العمل في هذا الإطار% 93.58الأفراد الذين يعملون في إطار جماعي فنجد أن 

أسباب الخلافات ك %
أسباب مهنية 61 82.43

أسباب شخصية 07 9.45
أسباب مهنية و شخصية 06 8.10

المجموع 74 100%



 

أما الأفراد . يعملون بصفة جماعية إلا أنهم يفضلون العمل بصفة فردية% 90.47في حين )  الجماعي

الذين يفضلون العمل بصفة فردية و هذا ما يتطابق مع عملهم % 9.52: الذين يعملون بصفة فردية فنجد

 ).فردية(من المبحوثين يفضلون العمل الجماعي و الذي هو عكس طبيعة عملهم % 6.41بالمقابل نجد 

الجماعي و البالغ ومنه نتوصل إلى أن معظم المبحوثين يعملون في إطار يتناسب مع ميولهم و هو الإطار 

وهذا طبيعي إذا ما نظرنا إلى طبيعة الخدمة .وهوعدد يمثل الأغلبية. مبحوث 99من بين  78عددهم 

الصحية التي تتطل عملا جماعيا بين مختلف الفئات المهنية ،من طبيب وممرض وتقني مهني،وآخر 

  .خاص بالأشعة والتحاليل وعمال النظافة وغيرهم

  :ذين تحدث بينهم الخلافات بكثرةالأطراف ال: 19رقم جدول
  

  

  

  

  

  

  

  

سوف نحاول من خلال هذا الجدول معرفة من هم الأطراف الذين تحدث بينهم الخلافات بصفة دائمة  

وهي تمثل % 11.11أعلى نسبة تمثل فئة الممرضين و الخلاف القائم بينهم تليها نسبة % 18.05فنجد 

بة متساوية بين الخلافات القائمة بين وهي نس% 8.33الخلافات القائمة بين الأطباء و الممرضين ثم نسبة 

الإداريين فيما بينهم وبين الأطباء و الإداريين، أما الخلافات القائمة بين فئة الأطباء فيما بينهم، والقائمة 

ومنه نستخلص أن معظم الخلافات تقوم بين الممرضين فيما . بين النقابيين فيما بينهم فهي ضعيفة جدا

حيث أن .م مع الأطباء و هذا ما صرح به أغلبية المبحوثين من خلال المقابلةبينهم إضافة إلى خلافاته

أغلبية العاملين بالمستشفى هم ممرضين وبالتالي فإن خلافاتهم تكثر خاصة حول تقسيم العمل 

وأوقاته،وطبيعته بينهم خاصة وأن معظمهم نساء متزوجات ولديهن أولاد ومسؤوليات تدفعهم إلى التأخر 

  .العمل ،وبالتالي تقع هذه الأعمال غير المنجزة على الأخريات ومن هنا تبدأ الخلافات والغياب عن

  

  

  

  

ك % أطراف الخلافات

الأطباء فيما بينهم 01 1.38
الممرضين فيما بينهم 13 18.05
الإداريين فيما بينهم 06 8.33
بين الأطباء و الممرضين 08 11.11
بين الأطباء و الإداريين 06 8.33
بين النقابيين 01 1.38
تعدد الإجابات 37 51.38
المجموع 72 100



 

  :مدة الخلافات: 20رقمجدول 
  
  
  
  
  
  

  

ة بين العاملين بالمستشفى هي قصيرة و هذا بين لنا أن مدة الخلافات القائمتمن خلال هذا الجدول ي   

أما الأفراد الذين صرحوا بأن مدتها نوعا ما طويلة فتقدر % 47.22حسب أعلى نسبة و المقدرة ب 

صرحوا بأن فترة الخلافات هي طويلة و مما يمكن % 16.66في حين نجد % 36.11نسبتهم ب 

،وهذا نظرا لطبيعة النشاط في المستشفى متوسطة استخلاصه هو أن فترة الخلافات القائمة بين الأفراد هي

الذي يحتم على الأفراد العاملين به بضرورة توفير الراحة والإستقرار به  من أجل راحة وصحة 

  . المريض

  :نتيجة الخلافات: 21ل رقمجدو
 
 
 
 
 
  
  

أجابوا % 59.72نحاول من خلال هذا الجدول معرفة نتيجة الخلافات التي تقوم بين الأفراد فنجد أن   

صرحوا بأنها تبقى قائمة بينهم % 36.11بأنها تنتهي بتسويتها و رضا الأطراف المتنازعين في حين نجد 

ة أنها لا تتطور إلى أكثر مما هي عليه و لاتزداد حدتها و إلا أنه و حسب تصريحاتهم من خلال المقابل

صرحوا بأن هذه الخلافات تزداد حدة و تعقدا بين الأطراف % 4.16لكن تبقى قائمة، و في الأخير نجد 

ومنه نخلص إلى نتيجة الخلافات تكون مرضية لجميع الأدراف المتنازعين،فالمستوى . بمرور الوقت

بالمستشفى يسمح بعدم استمرار هذه الخلافات لمدة طويلة ،وزوالها عن طريق لغة  التعليمي العالي للأفراد

  .الحوار والنقاش لديهم

  

  

  

  

  

% ك مدة الخلافات

طويلة 12 16.66
قصيرة 34 47.22
نوعا ما 26 36.11
المجموع 72 100

نتيجة الخلافات ك %
التسوية و رضا الأطراف 43 59.72
زيادة حدتها و تعقدها 03 4.16
تبقى 26 36.11

المجموع 72 100%



 

  :العلاقة بين الفئة المهنية و المشاركة في الإضرابات: 22رقم جدول
العمال  المجموع

 المهنيين
الممرضين الإداريين الأطباء الفئة            

 لمهنيةا             
المشاركة 
في الإضرابات

% ك % ك % % ك ك % ك

36.36 36 25 05 29.03 09 45.94 17 45.45 05  نعم

63.63 63 75 15 70.96 22 54.05 20 54.54 06  لا

100 99 100 20 100 31 100 37 100 11  المجموع

تحدث في المستشفى فنجد  في هذا الجدول نحاول معرفة من أكثر الفئات التي تشارك في الإضرابات التي 

صرحوا بأنهم لم % 63.63فقط في حين  % 36.36أن نسبة قليلة تشارك في الإضرابات و المقدرة ب 

أو  %80وهذا نظرا لمحدودية الإضرابات في القطاع الصحي والذي تقدرنسبته ب.يشاركوا في إضرابات

ة بالمستشفى، وهذا من أجل ضمان أقل من ذلك حيث يتم الحفاظ على الخدمة الأدنى من الخدمة الصحي

أما النسبة التي شاركت في الإضرابات فنجد أن  صحة وراحة المواطن المريض في الحالات الإستعجالية،

تليها فئة الإداريين ب % 45.45و فئة الأطباء ب % 45.94أكثر الفئات مشاركة هي فئة الممرضين ب 

  %.25و أقل نسبة فئة العمال المهنيين ب % 29.03

و يمكن تفسير هذه النتيجة بأن الأطباء و الممرضين هم الذين يمثلون النشاط الحقيقي و الفعلي    

اصطداما  تحملا لمسؤولية المريض،وأكثرللمستشفى و المتمثل في الوقاية و العلاج و بالتالي هم أكثر

  يل و الفحصبالمشاكل التي يعرفها المستشفى من حيث الأدوية و وسائل العلاج و أجهزة التحل

  .  و بالتالي هذه المشاكل تدفعهم إلى القيام بإضرابات أكثر مما تدفع الفئات الأخرى لذلك

  :أسباب الخلافات بين الأفراد في المستشفى عامة: 23رقمجدول 
ك % أساب الخلافات

تقسيم العمل 35 48.61
توقيت العمل 14 19.44
الامتيازات 01 1.38
أسباب شخصية 05 6.94
تعدد الإجابات 17 23.61

المجموع 72 100%
من خلال هذا الجدول سيتضح لنا ما هي أهم الأسباب التي تدفع إلى ظهور الخلافات بين الأفراد العاملين 

% 48.61بالمستشفى، و حسب تصريحات المبحوثين أن أهم هذه الأسباب هي تقسيم العمل و الذي يمثل 

أما الأسباب الشخصية و الامتيازات جاءت بنسب ضعيفة و % 19.44 تليها الخلاف حول توقيت العمل ب

بالتالي تعتبر أسباب ثانوية استثنائية حسب تصريحات المبحوثين، و بالتالي ما يمكن استنتاجه أن أسباب 



 

وهذه .الخلافات التي تحدث بين العاملين بالمستشفى يمكن تصنيفها ضمن الأسباب المهنية بالدرجة الأولى

  ).15(ة تؤكد نتيجة الجدول النتيج

  :وجود أوجه التعاون بين أفراد الجماعات غير الرسمية: 24رقمجدول 
وجود تعاون ك %

نعم 83 83.83
لا 16 16.16

المجموع 99 % 100
نحاول من خلال هذا الجدول معرفة مدى تلاحم و تكاثف و قوة تماسك الجماعات غير الرسمية، من   

ا كانت الجماعة تسعى إلى مساعدة أحد أعضائها إذا واجهته مشكلة معينة، فنجد خلال طرح سؤال ما إذ

% 83.83أن أغلبية المبحوثين صرحوا بأنهم يتلقون مساعدة من قبل أعضاء الجماعة و هذا ما تمثله نسبة 

وحسب رأي هذه الأخيرة من خلال المقابلة صرحوا بأن كل . صرحوا بعكس ذلك% 16.16بالمقابل نجد 

يبحث عن مصلحته الخاصة و لا أحد يفكر في الآخر، كما أن هذه النسبة تمثل الأفراد الذين يعملون  فرد

وما يمكن استخلاصه هو أن الجماعات غير الرسمية . بصفة فردية و لا ينتمون إلى جماعات غير رسمية

  في المستشفى تتميز بقوة تماسك كبيرة لما يجمعهم من نقاط و مصالح 

  .شتركةو احتياجات م

  :الفئة المهنية حسبطبيعة مشاكل الأفراد : 25رقم جدول
  
العمال  المجموع

 المهنيين
الممرضين الإداريين الأطباء  لمهنيةاالفئة                

طبيعة 
% ك % ك % ك %المشاكل ك % ك

40 22 45.45 05 35.71 05 50 12 / / ضعف الأجر

05.45 03 / / / / 08.33 02 16.66 عدم الاستفادة من الترقية 01
10.90 06 09.09 01 7.14 01 12.5 03 16.66 مشاكل مع لإدارة 01

07.27 04 09.09 01 14.28 02 / / 16.66 مشاكل مع أعضاء الجماعة 01
36.36 20 36.36 04 42.85 06 29.16 تعدد الإجابات 03 50 07

100% عالمجمو 06 100 24 100 14 100 11 100 55
من خلال هذا الجدول يتبين لنا أن أكثر المشاكل التي يعرفها الأفراد العاملين بالمستشفى هو مشكل  

ممن صرحوا بذلك مع إقصاء فئة الأطباء التي لم تصرح بذلك، حيث % 40ضعف الأجر و هذا بنسبة 

المرتبة الثانية ، و في %50نلاحظ أن فئة الممرضين هي أكثر الفئات التي صرحت بهذا المشكل بنسبة 

و خاصة لدى فئتي الأطباء ب % 10.90من المشاكل نجد المشاكل التي يواجهونها مع الإدارة بنسبة 

، وفي المرتبة الثالثة من المشاكل نجد تلك التي تظهر مع أعضاء %12.5و الممرضين ب % 16.66

مع إقصاء فئة % 14.28و الإداريين ب % 16.66و خاصة لدى فئتي الأطباء ب % 7.27الجماعة بنسبة 

و الذي اقتصر على فئة الأطباء ب % 5.45الممرضين ، أما مشكل عدم الاستفادة من الترقية فنجده بنسبة 



 

مع إقصاء فئتي الإداريين و العمال المهنيين الذين لم يصرحوا % 8.33و فئة الممرضين ب % 16.66

جابات متعددة حول المشاكل التي يواجهها بأنهم يواجهون هذا المشكل، في حين نجد أن هناك من أعطى إ

, و التي انصبت معظمها في مشكل ضعف الأجر و عدم الاستفادة من الترقية و مواجهة مشاكل مع الإدارة

وما يمكن التوصل إليه أن فئة الأطباء استثنت مشكل ضعف الأجر، و فئة الممرضين استثنت مشكل 

   الخلاف مع أعضاء الجماعة و فئتي الإداريين

حيث أن مشاكل الأطباء تمثل مشاكل معنوية واتصالية، .و المهنيين استثنتا مشكل عدم الاستفادة من الترقية

  .في حين نجد بقية الفئات المهنية ركزت على المشكل المادي والمتمثل في ضعف الأجر

  :توزيع طريقة التعبير عن المشاكل حسب الفئات المهنية: 26رقم جدول
  
ل العــما المجموع

المهنــيين
الإداريين الممرضين الأطـــباء  الفئة المهنية         

 طرق
% ك % ك %التعبير      % ك ك % ك

21.21 21 10 02 35.48 11 16.21 06 18.18 تقديم شكوى 02
03.03 03 05 01 / / 05.40 02 / / التغيب عن العمل

/ / / / / / / / / / استعمال القوة و العنف
/ / / / / / / / / / التهاون في العمل

64.64 64 70 14 64.51 20 62.16 23 63.63 محاولة تسويةالأوضاع 07
11.11 11 15 03 / / 16.21 06 18.18 تعدد الإجابات 02
100 99 المجــموع 11 100 37 100 31 100 20 100

هها كل فئة مهنية، حيث يتضح لنا أن يظهر لنا الجدول التالي طريقة التعبير عن المشاكل التي تواج 

يفضلون % 21ثم نجد أن نسبة % 64معظم المبحوثين يفضلون محاولة تسوية الأوضاع و هذا بنسبة 

  . يفضلون التغيب عن العمل لتجنب أي اصطدام مع الآخرين% 3تقديم شكوى، و

ل فئة العمال المهنيين، تمث% 70من المبحوثين الذين يلجؤون إلى التسوية على % 64حيث تتوزع نسبة  

% 21من الممرضين، و تتوزع نسبة % 62.16من الأطباء و % 63.63من الإداريين، و % 64.51و 

للأطباء و % 18.18لفئة الإداريين و % 35.48من المبحوثين الذين يلجؤون إلى تقديم شكوى على 

تغيب عن العمل و المقدر للمهنيين أما الذين صرحوا بأنهم يلجؤون إلى ال% 10للمرضين و % 16.21

في حين أن فئتي % 5و العمال المهنيين ب % 5.40فتوزع على فئتي الممرضين ب % 3نسبتهم ب 

الأطباء و الإداريين لا يلجؤون إلى هذه الطريقة نظرا لأهمية تواجدهم بالمستشفى على الدوام و بصفة 

  .مستمرة

تلجأ إليها أي فئة من الفئات  لا اون في العملهوة و التأما الطريقتين المتمثلتين في استعمال العنف و الق  

،وهذا راجع للمستوى التفكيري العالي للعاملين بالمستشفى،الذي لا المهنية حسب تصريحات المبحوثين

ومنه نخلص إلى أن أهم الطرق التي يلجأ إليها الأفراد في  يسمح لهم بالقيام بمثل هذه السلوكات،



 

ة أو باستعمال الطريقة ياكلهم هو محاولة معالجتها أي استعمال الطريقة السلمالمستشفى للتعبير عن مش

كما نلاحظ أن التغيب عن العمل طريقة للتعبير الرسمية المتمثلة في تقديم شكوى على مستوى الإدارة، 

ن عن المشاكل اقتصرت على فئتي الممرضين والعمال المهنيين ،أما الأطباء والإداريين فإنهم لا يلجؤو

إلى هذه الطريقة نظرا لأهميتهم ودورهم الكبير بالمستشفى،وضرورة تواجدهم فيه بصفة مستمرة 

  .،باعتبارهما ممثلي السلطة في المستشفى

  :الإدارة حسب الفئات المهنيةصعوبة الاتصال بين الأطباء و:27رقمجدول 

  
حوثين صرحوا بأنه لا توجد صعوبة في الاتصال بين من المب% 70يظهر لنا من خلال هذا الجدول أن  

من العمال المهنيين و هي أعلى نسبة من الفئات المهنية التي صرحت بذلك % 90الأطباء و الإدارة حيث 

في حين فئة الأطباء و التي هي المعنية % 64.86ثم فئة الممرضين ب % 67.74تليها فئة الإداريين ب 

من المبحوثين صرحوا بأنه هناك صعوبة في % 29بالمقابل نجد % 63.63 بهذا السؤال فنسبتهم قدرت ب

  %.36.36الاتصال بين الأطباء و الإدارة و على رأسهم فئة الأطباء ب 

نجد أن النتيجة هي نفسها النتيجة العامة أي أن الأغلبية لا  كل فئةوإذا نظرنا إلى العمود الخاص ب   

  .دى الأطباءيجدون صعوبة في الاتصال بالإدارة ل

  :نوعية علاقة المبحوثين بالإدارة: 28رقم جدول
ك % نوعية العلاقة

جــــيدة 14 14.14
حــــسنة 78 78.78
ســــيئة 07 7.07

المجمــوع 99 100%
نحاول من خلال الجدول التالي معرفة نوعية علاقة المبحوثين بالإدارة، وحسب الجدول نجد أن  

قالوا بأنها جيدة و في المرتبة الأخيرة نسبة % 14.14لاقة حسنة تليها نسبة صرحوا بأنها ع% 78.78

ومنه نخلص إلى أن العلاقة بين المبحوثين من مختلف الفئات . كأضعف نسبة صرحوا بأنها سيئة% 7.07

حيث أنها تمثل السلطة الأولى في المستشفى إلى جانب السلطة .المهنية مع الإدارة هي حسنة على العموم

لطبية،وبالتالي يتساق الجميع من أجل إقامة علاقة جيدة مع مختلف المسؤولين والأعوان الإداريين ،بهدف ا

  .قضاء مصالحهم الشخصية وتسهيل أمورهم المهنية

العمال  المجموع
 المهنيين

الإداريين الممرضين الأطـباء ئة المهنية الف          
 وجود

الاتصال  صعوبة في
بالإدارة

% ك % ك % % ك ك % ك

29.29 29 10 02 32.25 10 35.13 13 36.36 نــــعــم 04
70.70 70 90 18 67.74 21 64.86 24 63.63  لا 07

100% 99 100 20 100 31 المجـــموع 11 100 37 100



 

  :حسب الفئات المهنية العامة نوعية العلاقة مع الإدارة: 29رقم جدول
العمال  المجموع

 المهنيين
الممرضين الإداريين الأطـباء الفئة           

المهنية  نوعية 
% ك % ك %العلاقة  % ك ك % ك

14.14 14 15 03 19.35 06 10.81 04 09.09  جيـــدة 01
78.78 78 80 16 80.64 25 78.37 29 72.72 حســـنة 08
07.07 07 05 01 / / 10.81 04 18.18 سيــــئة 02

100% 99 المجمــوع 11 100 37 100 31 100 20 100
  
من % 78.78في هذا الجدول سنحاول معرفة نوعية العلاقة مع الإدارة لدى كل فئة مهنية فنجد نسبة   

  .تمثل فئة الإداريين% 80.64:* الذين صرحوا بأن العلاقة حسنة تتوزع على الفئات المهنية كالآتي

  .تمثل فئة العمال المهنيين% 80* 

  .تمثل فئة الأطباء% 72.72*تمثل فئة الممرضين % 78.73* 

تمثل العمال % 15: *الخاصة بالعلاقة الجيدة فتتوزع على الفئات المهنية كالآتي% 14.14أما نسبة 

  .تمثل الأطباء% 9.09*تمثل فئة الممرضين % 10.81*المهنيين 

  : الخاصة بالعلاقة السيئة فهي تتوزع كالآتي% 7.07في حين نسبة 

تمثل فئة العمال المهنيين، في حين أن % 5*تمثل الممرضين % 10.81*تمثل فئة الأطباء /% 18.18*

علاقة سيئة و هذا أمر طبيعي باعتبار هذه الفئة تنتمي  العامة فئة الإداريين لم تصرح أن علاقتها بالإدارة

إلى المجال الإداري من خلال هذا الجدول نلاحظ أن التصريحات القائلة بأن العلاقة حسنةوجيدة نجد أن 

أعلى الفئات كانت لفئة الإداريين في حين أن أضعف الفئات كانت لفئة الأطباء والعكس في التصريحات 

القائلة بأن العلاقة سيئة نجد أن أعلى الفئات الأطباء في حين أن فئة الإداريين منعدمةوهذا إن دل على 

ا نظرا لتمتع الفئتين بنفس شيء إنما يدل على أن نوعية العلاقة بين الأطباء و الإدارة هي سيئة وهذ

وبالتالي فكل واحد منهما يحاول السيطرة على الآخر ومحاولة فرض قراراته و . السلطة في المستشفى

  .هذا ما يؤدي إلى سوء العلاقة بينهما

  :العلاقات الشخصية و صعوبة الاتصال بالإدارة: 30رقمجدول 
هناك صعوبة ليس هناك صعوبة المجموع   صعوبة الاتصال 

 بالإدارة
 وجود علاقة
شخصية

% ك % ك % ك

توجد علاقة 02 12.5 20 24.09 22 22.22
لا توجد علاقة 14 87.5 63 75.90 77 77.77

المجموع 16 100 83 100 99 100%



 

من المبحوثين صرحوا بأنه ليس لديهم علاقة شخصية مع أحد % 77.77يتبين لنا من هذا الجدول أن     

  . صرحوا بعكس ذلك% 22.22اريين، في حين المسؤولين الإد

من المبحوثين ليست لديهم علاقات % 87.5وإذا ربطنا هذه التصريحات بصعوبة اتصالهم بالإدارة نجد   

صرحوا بعدم % 75.90شخصية مع المسؤولين و لكن يجدون صعوبة في الاتصال بالإدارة، بالمقابل 

صرحت بأن لديها % 24.09تصال بالإدارة، أما نسبة وجود علاقة شخصية و بعدم وجود صعوبة في الا

قالوا بأن % 12.5علاقة شخصية مع المسؤولين و بالتالي لا تجد صعوبة في اتصالها بالإدارة، والعكس 

وهي أضعف نسبة، ومنه نتوصل إلى  لديهم علاقات شخصية إلا أنهم يجدون صعوبة في الاتصال بالإدارة

لعلاقات الشخصية وصعوبة الإتصال بلإدارة ، حيث أن أغلبية المبحوثين أنه لا توجد علاقة بين وجود ا

صرحوا بأنه ليس لديهم علاقات شخصية ،وإذا كانت لديهم فهي غير مباشرة، وبالموازاة لذلك صرحوا 

وهذا لدى مختلف ) 25(أنهم لا يجدون صعوبة في الإتصال بلإدارة ،وهذه النتيجة تؤكد نتيجة الجدول 

  .نيةالفئات المه

  :الوسيلة المفضلة لتحقيق أهداف الأفراد و الحصول على الامتيازات: 31رقمجدول 
أفضل وسيلة لتحقيق الأهداف ك %

التنظيم الرسمي 63 63.63
العلاقات الشخصية 32 32.32
تعدد الإجابات 04 4.04

المجموع 99 100%
ن أفضل وسيلة يتم من خلالها تحقيق يتضح لنا من خلال هذا الجدول و حسب تصريحات المبحوثين أ 

تتم عن طريق العلاقات % 32.32تليها نسبة % 63.63أهدافهم هو التنظيم الرسمي و هذا بنسبة 

الشخصية، وهناك من صرح أنه يحقق أهدافه و مصالحه عن طريق التنظيم الرسمي و العلاقات 

ل الوسائل هو اللجوء إلى إحدى و منه نتوصل أن أفض%. 4.04الشخصية في نفس الوقت و هذا بنسبة 

التنظيم الرسمي أو العلاقات الشخصية، إلا أن العديد من المبحوثين من خلال المقابلة : الوسيلتين التاليتين

  .صرحوا بأن الأغلبية يستخدمون العلاقات الشخصية إلا أنهم لا يصرحون بذلك علانية

  :يعي للمستشفىتأثير العلاقات الشخصية على السير الطب: 32رقمجدول 
 
 
 

  
  

% 89.89يبين لنا هذا الجدول تأثير العلاقات الشخصية على السير الطبيعي للتنظيم الاستشفائي فنجد أن 

  .فىصرحوا بأنها لا تؤثر على تنظيم المستش% 10.10صرحوا بأن لها تأثير في حين 

تأثير العلاقات الشخصية ك %
نعم 89 89.89
لا 10 10.10

المجموع 99 100%



 

إلا أنه من خلال الاستمارة بالمقابلة ) ايجابي أو سلبي( وقد ترك السؤال دون تحديد طبيعة التأثير     

صرح المبحوثين و دون أي قيود أو تردد أن التأثير يكون سلبي و أن العلاقات الشخصية تعرقل الكثير 

  .و تمنع من سيرها على الشكل الطبيعي للمستشفى، ةالأمور التنظيميمن 

  :أسباب عدم خضوع بعض الأفراد للعقوبات عند ارتكابهم الأخطاء: 33رقم جدول
 
  

  

  

  

  

فرد فقط و هو يمثل المبحوثين الذين صرحوا بأنهم يعرفون أفرادا لم يتم  35عدد المبحوثين هو :ملاحظة

  .معاقبتهم على أخطائهم فقط حسب السؤال

صرحوا بأن الأسباب تعود إلى غياب الرقابة لدى الإدارة في % 40نلاحظ من خلال الجدول أن    

راد الذين صرحوا بأن هؤلاء الأفراد لديهم علاقات شخصية مع تطبيق القوانين و العقوبات تليها الأف

تمثل عدم صرامة الإدارة في متابعة الأخطاء و تطبيق العقوبات % 8.57، أما %20الإدارة و هذا بنسبة 

و منه نتوصل إلى أن ظاهرة عدم تطبيق العقوبات هي الأخرى موجودة ،على الأفراد الذين يستحقون ذلك 

د من عدم وجودها و هو المستشفى أين تكون حياة المجتمع بين أيدي هؤلاء الأفراد الذين في مكان أين لاب

  .تعتبر مسؤوليتهم عن الأخطاء أكبر من مسؤولية بقية الأخطاء في باقي المنظمات

 :العلاقة بين نوعية المعلومات و طرق الحصول عليها: 34رقم جدول
يتم شرحها في  المجموع

الوقت 
 المناسب

ستوى في الم
 المطلوب

غالبا واضحة واضحة 
 ومحددة

  نوعية
  المعلومات       

 طريقة
 تلقي 

المعلومات
% ك % ك % ك % ك % ك

31.31 31 16.66 03 6.66 01 31.81 07 45.45  الإعلانات 20
43.43 43 33.33 06 33.33 05 54.54 12 45.45  المشرفين 20
25.25 25 50 09 60 09 13.63  لاء العملزم 04 9.09 03

100%  المجموع 44 100 22 100 15 100 18 100 99
  

فنجد أن . سندرس في هذا الجدول العلاقة بين طريقة حصول الأفراد على المعلومات و نوعيتها    

  %.54.54يتم الحصول عليها عن طريق المشرفين و التي تكون نوعيتها غالبا واضحة ب % 43.43

ك % الأســبـــاب
عدم صرامة الإدارة في الأمر 03 8.57
والعقــوبات غياب الرقابة في تطبيق القوانين 14 40
 وجود علاقات شخصية مع الإدارة 07 20

تعدد الإجابات 11 31.42
المجموع 35 100%



 

حيث % 31.31ول عليها عن طريق الإعلانات فقدرت نسبتها ب أما المعلومات التي يتم الحص 

يتم فيها الحصول على المعلومات عن طريق زملاء العمل % 25.25أما .واضحة و محددة % 45.45

ومنه نستنتج أن معظم . يتم شرحها في الوقت المناسب% 50هي في المستوى المطلوب و% 60حيث 

حة و محددة سواء كانت عن طريق المشرفين أو ضوا المعلومات التي يتحصل عليها الأفراد هي

ومنه .إلا أن معظمها يتم الحصول عليها عن طريق المشرفين. الإعلانات أو عن طريق زملاء العمل

نلاحظ أن أغلبية المشرفين يؤدون عملهم ومهمتهم الأساسية المتمثلة في الإشراف على المرؤوسين في 

 .ستجداتمصلحتهم وتوجيههم وإعلامهم بكل الم

  :الأطراف الذين يتم اللجوء إليهم في حالة عدم فهم و وضوح المعلومات: 35رقم جدول
الأطراف ك %

زملاء العمل 23 23.23
الإدارة 16 16.16
رئيس المصلحة 44 44.44
النقابة 01 1.01
تعدد الإجابات 15 15.15

المجموع 99 100%
الأطراف التي يتم اللجوء إليها من طرف المبحوثين عند نلاحظ من خلال الجدول الموالي أن أكثر 

% 44.44باره المسؤول الأول في المصلحة و هذا بنسبة \غموض المعلومات هو رئيس المصلحة باعتي

تمثل زملاء العمل باعتبار أنهم أكثر تقربا من بعضهم البعض ثم نجد الإدارة ب % 23.23تليها نسبة 

  %.1.01قابة لا يكون إلا نادرا و هذا بنسبة ضئيلة جدا ب ، في حين أن اللجوء للن16.16%

ومنه نستنتج أن رؤساء المصالح هم محل ثقة  مثل زملاء العمل و أنهم يقومون بأعمالهم على أكمل   

وجه، و أنهم يحرصون على سير الأمور على أكمل وجه بتفسير المعلومات و توضيح التعليمات الخاصة 

  .بالعمل

  :في حدوث مشاكل ودورها معلومات الناقصةال: 36رقم جدول
ك % تسبب المشاكل

نعم 81 81.81
لا 18 18.18

المجموع 99 100%
نريد من خلال هذا الجدول معرفة ما إذا كانت المعلومات الناقصة و الغامضة تتسبب في حدوث    

وا بأنها تسبب مشاكل من المبحوثين صرح% 81.81مشاكل لدى العاملين بالمستشفى، فنجد أن المشاكل 

فصرحوا بأنها لا تسبب لهم أي مشاكل، لأنهم يحاولون فهم المعلومات أو التعليمات التي % 18.18أما 

تصلهم بأي طريقة، و الاستفسار عنها بشتى الطرق، و بالتالي ليس هناك مجال لوجود معلومات ناقصة 

كل فقد لوحظ أن معظم الذين صرحوا بذلك أو غير مفهومة، أما النسبة التي صرحت بأنها تسبب لهم مشا



 

أدنى مقارنة بمستوى الفئات المهنية الأخرى،  التعليمي هم فئة العمال المهنيين الذي يعتبر مستواهم

وبالتالي عدم تطبيقها بالطريقة الصحيحة .وبالتالي يجدون صعوبة في فهم المعلومات و الاستفسار عنها

  .فة سلبيةالتي قد تأثر على المريض مباشرة بص

  :طبيعة الاتصال بين المصالح الاستشفائية و الإدارة العامة: 37رقم جدول
طبيعة الاتصال ك %

جيد 37 37.37
متوسط 55 55.55
ضعيف 07 7.07

المجموع 99 100%
نحاول من خلال هذا الجدول معرفة طبيعة الاتصال بين الإدارة العامة و المصالح الاستشفائية فنجد أن 

صرحت بأن العلاقة جيدة، في % 37.37كأعلى نسبة صرحت بأن العلاقة متوسطة، تليها نسبة % 55.55

و على العموم ما يمكن استنتاجه أن الاتصال .فقط صرحت بأن العلاقة أو الاتصال ضعيف% 7.07حين

ما تم وهذا . بين مختلف المصالح الاستشفائية و إدارة المستشفى العامة يمتاز بين المتوسط و الحسن

ثير من المبحوثين و بكل كملاحظته من خلال الملاحظة المباشرة و الاستمارة بالمقابلة، حيث صرح ال

كمصلحة الأعصاب و جراحتها، : ارتياح عن الاتصال الحسن مع الإدارة العامة و خاصة بعض المصالح

 ).جناح الرازي.( ومصلحة الأمراض العقلية

  : الثانية الفرضيةجداول بناء و تحليل . 3. 8

تساهم عملية التوظيف في المؤسسة الاستشفائية في ظهور صراع بين التنظيم الرسمي و  :لفرضية الثانيةا

  .التنظيم غير الرسمي و هذا ما يؤثر على مستوى الخدمة الصحية

سوف ندرس في هذه الفرضية مدى مساهمة عملية التوظيف في حدوث الصراع بين الجماعات الرسمية  

  عات غير الرسمية خاصة وأن عمليات التوظيف في الجزائر تعتبر من أهم العمليات و الجما

 الخدمة الإدارية التي تعنى بها المؤسسات الجزائرية، كما سندرس مدى تأثير هذا الصراع على أداء

  . الصحية و هذا من خلال دراسة و تحليل الجداول الخاصة بالفرضية

  العلاقة بين كيفية الحصول على إعلان التوظيف و طريقة التوظيف: 38رقم جدول

لمستشفىإدارة ا عن طريق الأقارب المجموع وسائل الإعلام كيفية الحصول على         
إعلان التوظيف 
طريقة التوظيف

ك % ك % ك % % ك

66.66 66 60 27 76.74 33 54.54 مسابقة على أساس الشهادة 06
15.15 15 8.88 04 13.95 06 45.45  تعيين وزاري 05
7.07 07 6.66 03 9.30 04 / /  تحويل
11.1

1  
  عن طريق العلاقات الشخصية  /  /  /  /  11  24.44  11

 المجموع 11 100 43 100 45 100 99 100



 

من أفراد العينة تم توظيفهم عن طريق مسابقة على أساس % 66.66يظهر لنا من خلال هذا الجدول أن 

، كما نجد  إدارة المستشفىمنهم حصلوا على إعلان التوظيف عن طريق % 76.74ث الشهادة حي

  كأعلى نسبة حصلوا على إعلان % 45.45تم توظيفهم عن طريق تعيين وزاري حيث % 15.15

عن طريق الأقارب ،  بأنهم حصلوا على إعلان التوظيف% 11.11والتوظيف عن طريق وسائل الإعلام 

دون الخضوع لأي مسابقة أو ). المعرفة( المحسوبية  لعلاقات الشخصية،أيا وتم توظيفهم  عن طريق

حصلوا على % 9.30فتم توظيفهم عن طريق التحويل حيث % 7.07أما . اختبار أو أي تكوين أو تحويل

ومنه نستنتج أن للعلاقات الشخصية وغير الرسمية دور كبير . إعلان التوظيف عن طريق إدارة المستشفى

و خاصة في عمليات التوظيف القائمة على أساس . عنهاالإعلان  توظيف وكذا في عملية في عملية ال

وهذا ما تأكيد لدراسة الباحث بوالفلفل ابراهيم الذي توصل من خلال دراسته أن رأس المال .المسابقات

جامعية ،هذه الإجتماعي المتمثل في العلاقات الشخصية أصبح الشهادة المعترف بها بدل الشهادة العلمية وال

العلاقات الشخصية التي يعمل الفرد على نسجها وتطويرها مع مختلف الأشخاص ومن مختلف الفئات 

  .المهنية طوال حياته من أجل تسهيل أموره ومصالحه الشخصية

  :طرق التوظيف حسب الفئات المهنية: 39رقمجدول 
العمال  المجموع

 المهنيين
الممرضين الإداريين الأطباء   مهنيةالفئة ال

طريقة 
% ك % ك % ك %التوظيف ك % ك

75 66 83.33 15 73.07 19 75.75 25 63.63 مسابقة على  07
 أساس الشهادة

17.04 15 11.11 02 19.23 05 18.18 06 18.18  تعيين وزاري 02
7.95 07 5.55 01 7.69 02 6.06 02 18.18  تحويل 02

100%  جموعالم 11 100 33 100 26 100 18 100 88
في الجدول التالي سندرس طريقة توظيف كل فئة مهنية من الفئات المجودة بالمستشفى، ونحاول معرفة    

من الذين تم توظيفهم عن طريق % 75العلاقة بين طريقة التوظيف و طبيعة التخصص، فنجد أن من بين 

إداريين، % 73.07ممرضين و% 75.75هم عمال مهنيون، و% 83.33المسابقة على أساس الشهادة 

هم % 19.23:من الذين تم توظيفهم عن طريق تعيين وزاري نجد% 17.04أطباء، وأن % 63.63و

عمال مهنيين، أما نسبة % 11.11نسبة متساوية لفئتي الأطباء و الممرضين، و % 18.18إداريين، 

  %.18.18من الذين تم توظيفهم عن طريق التحويل فأغلبيتهم أطباء بنسبة % 7.95

أن معظم المبحوثين تم توظيفهم عن طريق مسابقة على أساس الشهادة، وأن هذه  توصل إلىنه نوم   

) عامل مهني(رتبة ) طبيب(المسابقة أو هذه الطريقة تشمل جميع الفئات و التخصصات من أعلى رتبة 

  سواء عون أمن أو عامل نظافة أو غيرها، وهذا نظرا لحساسية نشاط المؤسسة الصحية، و ضرورة 



 

و أهمية اختيار الكفاءات المهنية و العناصر المؤهلة للقيام بهذا النشاط على أحسن و أكمل وجه، إلا أنه و 

و الذين تم توظيفهم عن طريق العلاقات الشخصية و ) مبحوث 11(حسب تصريحات بعض المبحوثين 

تبر خطرا على حياة بطرق غير رسمية، نلمس هناك خللا في إتباع الطرق القانونية للتوظيف، وهذا يع

المواطنين المرضى و على سمعة المستشفى خاصة إذا مست هذه الطرق فئة الأطباء و الممرضين الذين 

  . لهم صلة مباشرة بحياة المريض

  :إجابات المبحوثين حول تدخل العلاقات الشخصية في توظيفهم: 40رقمجدول 
مساهمة العلاقات الشخصية ك %

نعم 38 38.38
لا 61 61.61

المجموع 99 100%
من خلال هذا الجدول سندرس مدى مساهمة العلاقات الشخصية في عملية توظيف أفراد العينة، فنجد   

من المبحوثين صرحوا بأنها لم تساهم ولم يكن هناك تدخل للعلاقات الشخصية في عملية % 61.61

ت الشخصية ساهمت في توظيفهم، من المبحوثين اعترفوا بأن العلاقا% 38.38توظيفهم، بالمقابل نجد 

وان كانت هذه النسبة ضعيفة مقارنة بالنسبة الأولى إلا أنه يمكن أخذها بعين الاعتبار و هي تؤكد حقيقة 

  .ن لا تكون موجودة في المستشفياتوجود هذه الظاهرة التي يفترض أ

  :أسباب اختيار المبحوثين العمل في المستشفى المدروس:  41رقمجدول 
سـبــــابالأ ك %

قربه من مكان الإقامة 12 12.12
وجود منصب شاغر 27 27.27
لا يوجد مناصب عمل في باقي المستشفيات 03 3.03
نصحوك به 11 11.11
أردت العمل به 30 30.30

نظرا لسمعته الجيدة / /
تعدد الإجابات 16 16.16

المجموع 99 100%
، نجد ) فرانزفانون(راد العينة العمل في المستشفى المدروس هذا الجدول يبين لنا أسباب اختيار أف

اختاروا العمل فيه لوجود منصب شاغر % 27.27اختاروه عن قناعة وحب و إرادة كاملة، و % 30.30

اختاروه وفقا % 11.11فقد اختاروا العمل فيه لقربه من مكان إقامتهم ، و% 12.12بالتقدم بطلب، أما 

فهي تمثل الأفراد الذين % 3.03في هذا المستشفى أما النسبة الضعيفة المقدرة ب لنصائح قدمت لهم للعمل 

صرحوا بأنهم لم يتمكنوا من الالتحاق و العمل بمستشفيات أخرى نظرا لعدم وجود مناصب شاغرة بها و 

سباب ومنه نستنتج أن الأ. بالتالي يمكن القول أنه فرض عليهم العمل به، نظرا لعدم امتلاكهم اختيار آخر

متعددة و متنوعة لاختير المبحوثين العمل بهذا المستشفى و هذا حسب ظروف و قدرات كل شخص 

إلا أن عددا معتبرا من .إضافة إلى ميولاتهم و قناعاتهم ووجهات نظرهم التي تختلف من شخص لآخر



 

حية العلاقات المبحوثين صرحوا من خلال مقابلتهم أنهم يواجهون مشاكل عديدة بالمستشفى ،خاصة من نا

  .إلا أنهم لا يستطيعون ترك العمل بهذا المستشفى،نظرا لقلة فرص العمل والتوظيف بمستشفيات أخرى

  :تدخل العلاقات الشخصية في عملية التوظيف داخل المستشفى: 42رقمجدول 
 

 
 
 
  

  
  
أي أغلبية المبحوثين صرحوا بأن هناك مساهمة و تدخل كبير % 91.91في هذا الجدول أن يظهر لنا  

للعلاقات الشخصية و المحسوبية في عملية التوظيف التي تنتهجها إدارة المستشفى، في المقابل نسبة 

ضئيلة جدا صرحت بعكس ذلك، فالأفراد الذين صرحوا بوجود هذه الظاهرة فقد صحب تصريحهم تأكيد 

  اضح على انتشار هذه الظاهرة مع وجود ملامح الغضب على وجوههم تعبر عن عدم قبولهم و

ومنه نستنتج أن هناك وجود . و عدم رضاهم عن وجود مثل هذه السلوكات في عملية التوظيف بالمستشفى

  .فعلي لهذه الظاهرة بمستشفياتنا

  :فئات المهنيةتدخل العلاقات الشخصية في عملية التوظيف حسب ال: 43رقم جدول
العمال  المجموع

 المهنيين
الممرضين الإداريين الأطباء   الفئة المهنية    

تدخل 
% ك % ك % ك %العلاقات الشخصية ك % ك

91.91 91 95 19 83.87 26 94.59 35 100 11  نعم
8.08 08 05 01 16.12 05 5.40 02 / /  لا

100% 99 100 20 100 31 100 37 100 11 المجموع
يبين لنا في هذا الجدول أن من بين الفئات المهنية التي صرحت بوجود علاقات شخصية و ما يسمى في  

فئة الممرضين، % 94.59من فئة العمال المهنيين و % 95و % 100عملية التوظيف فئة الأطباء بنسبة 

رة بطريقة أو بأخرى، كأقل نسبة باعتبارهم لهم يد في هذه الظاه% 83.87و في الأخير فئة الإداريين ب 

في حين من جهة أخرى و بالنسبة للذين نفوا وجود هذه الظاهرة نجد أول فئة هي فئة الإداريين بأعلى 

تليها فئة الممرضين و الذين يعتبرون أكثر الفئات لجوءا للعلاقات الشخصية بعد فئة % 16.12نسبة ب 

فئة العمال المهنيين، أما % 5الأخير  و في% 5.40الإداريين من خلال الملاحظة فتقدر نسبتهم ب 

ومنه نلاحظ أن كل الفئات المهنية اعترفت بوجود هذه الظاهرة .الأطباء فلم ينفي احد وجود هذه الظاهرة

بصفة علنية،مما نستنتجه أن استعمال العلاقات الشخصية في عملية التوظيف مست كل الفئات المهنية 

  .بالمستشفى

  

تدخل العلاقات الشخصية ك %

نعم 91 91.91
لا 08 8.08

المجموع 99 100%



 

  :ها على مردودية المستشفىالعلاقات الشخصية في عملية التوظيف و تأثير نسبة مساهمة:44رقم جدول
  نسبة المساهمة   %25 %50 %75 %100 المجموع

 
% ك % ك % ك %التـأثـيــر  ك % ك

91.91 91 100 19 91.89 34 92.59 25 81.25 13  لها تأثير
08.08 08 / / 08.10 03 07.40 02 18.75 03 ليس لها تأثير

100% 99 100 19 100 37 100 27 100 16  المجموع
سندرس في هذا الجدول العلاقة بين النسبة التي تساهم فيها العلاقات الشخصية خلال عملية التوظيف و 

فنجد أعلى نسبة هي . التي صرحت بها المبحوثين و هل لهذه النسبة تأثير على مردودية المستشفى

 -:  في عملية التوظيف لها تأثير بمختلف النسب حيث وتدخلها خصيةالعلاقات الش بأن  و التي% 91.91

  . %100من المبحوثين قالوا بأنها تؤثر بنسبة تدخل تقدرب 100%

  .%50صرحوا بأنها تؤثر بنسبة تدخل ب 92.59% -               

  .%75صرحوا بأنها تؤثر بنسبة تدخل ب 91.89% -

  .%25ب صرحوا بأنها تؤثر بنسبة تدخل 81.25% -

 %08.08أما الذين صرحوا بأن العلاقات الشخصية لا تؤثر في عملية التوظيف فتقدر نسبيهم ب  

،حيث أن هذه النسبة من العلاقات الشخصية لا تؤثر تغيير مسار  %25فقط،حيث صرح أغلبيتهم بنسبة 

شخصية في عملية يؤكدون على تدخل العلاقات ال ومنه نستنتج أن أغلبية المبحوثين .عملية التوظيف 

التوظيف ،ويرفضونها تماما ،لأن لها تأثير سلبي عليها، وبالتالي هذا ينعكس على مستوى أداء الخدمة 

، و قد شملت هذه التصريحات بصفة بصفة عامة على مردودية و سمعة المستشفىالصحية للمستشفى و

  .%50و % 75خاصة الذين صرحوا بنسبتي 

  :ل عملية التوظيف بالمستشفى حسب الفئات المهنيةرأي المبحوثين حو: 45رقم جدول
العمال  المجموع

 المهنيين
الإداريين الممرضين الأطباء   الفئة المهنية  

 الآراء
% ك % ك %حول عملية التوظيف % ك ك % ك

10.10 10 25 05 6.45 02 5.40 02 9.09 01 قانونية

64.64 64 50 10 80.64 25 54.05 20 81.8 09 ة و لكن بتأثير عوامل قانوني
خارجية 

25.25 25 25 05 12.90 04 40.54 15 9.09 01 غير قانونية غير رسمية
100% 99 100 20 100 31 100 37 100 11 المجموع 

من المبحوثين صرحوا بأن عملية التوظيف بالمستشفى % 64.64نلاحظ من خلال هذا الجدول أن     

% 81.81: ية تؤثر عليها وحيث تتوزع حسب الفئات المهنية كالآتيقانونية إلا أن هناك عوامل خارج

  .تمثل العمال المهنيين% 50تمثل الممرضين،و % 54.05تمثل الإداريين، % 80.64تمثل الأطباء، 



 

فهي تمثل الأفراد الذين صرحوا بأن عملية التوظيف غير قانونية و غير رسمية حيث % 25.25أما  -

  المهنيين   العمال  تمثل  %25و   الممرضين،  تمثل  %40.54: كالآتي ة تتوزع حسب الفئات المهني

  .فتمثل الأطباء% 9.09تمثل الإداريين أما % 12.90و 

حيث تتوزع على % 10.10أما الأفراد الذين صرحوا بأن عملية التوظيف قانونية فتقدر نسبتهم ب  -

تمثل الإداريين، % 6.45، و %9.09ا الأطباء ب تمثل العمال المهنيين تليه% 25: الفئات المهنية كالآتي

نتوصل إلى أن معظم عمليات التوظيف غير قانونية ،وتتم بطرق غير  ومنه. تمثل الممرضين% 5.40و

رسمية وتدخل عناصر خارجية وعلاقات شخصية،أي ليس هناك موضوعية في عملية التوظيف 

أن أغلبية لأفراد الذين صرحوا بأن عملية  حيثبالمستشفى، وهذا باعتراف ممثلي السلطة في المستشفى، 

  . التوظيف بالمستشفى قانونية و لكن تتدخل فيها عوامل خارجية هم من فئة الأطباء و الإداريين

  :استعمالا للعلاقات الشخصية في عملية التوظيف الأكثر الفئات المهنية: 46رقم جدول
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  

وهو يمثل الأفراد الذين أجابوا بأن هناك جماعة أو فئة معينة تعتبر  75المجموع الكلي للأفراد : ملاحظة

الشخصية و غير الرسمية في عملية التوظيف في حين البقية صرحت بأنه ليس  أكثر استعمالا للعلاقات

  .هناك جماعة معينة

نحاول من خلال هذا الجدول معرفة من هي أكثر لفئات المهنية استعمالا للعلاقات الشخصية في عملية     

ثم رؤساء % 9.33تليها فئة الممرضين ب % 34.66التوظيف فنجد أولى الفئات فئة الإداريين ب 

لفئة الأطباء في حين تم استثناء فئة العمال المهنيين إلا % 1.33، و%4ثم النقابيين ب % 8المصالح ب 

مست معظمها فئة الإداريين و الممرضين و رؤساء % 42.66أن هناك إجابات متعددة احتلت نسبة 

  .المصالح معا

اهرة العلاقات الشخصية و المحسوبية ومنه نستنتج أن الإداريين هم الفئة الأكثر استعمالا لظ    

في عملية توظيفهم لأقاربهم و أصدقائهم و معارفهم نظرا لقربهم من أصحاب السلطة الإدارية ) المعرفة(و

  .المكلفة بعملية التوظيف بالمستشفى

  

ك % الفئة المهنية
الأطباء 01 1.33
مرضينالم 07 9.33
الإداريين 26 34.66

النقابيين 03 04
رؤساء المصالح 06 08
/ / العمال المهنيين

تعدد الإجابات 32 42.66
المجموع 75 100%



 

  :توزيع آراء المبحوثين حول الأشخاص الأكثر كفاءة حسب الفئات المهنية :47رقم جدول
المهنيين العمال المجموع الإداريين الممرضين الأطباء   الفئة المهنية

% ك % ك %الأكثر كفاءة % ك ك % ك
16.16 16 10 02 19.35 06 16.21 06 18.18 02 الجامعية الشهادات ذوي
18.18 18 20 04 16.12 05 13.51 05 36.3 04 ذوي الأقدمية
40.40 40 50 10 41.93 13 40.54 15 18.18 02 برة المهنيةذوي الخ
25.25 25 20 04 22.58 07 29.72 11 27.27 03 تعدد الإجابات

100% 99 100 20 100 31 100 37 100 11 المجموع
يبين لنا هذا الجدول آراء الفئات المهنية المدروسة حول الأشخاص الأكثر كفاءة فنجد أغلبية الأفراد الذين  

و % 50فاءة من فئة العمال المهنيين و الإداريين ب صرحوا بان ذوي الخبرة المهنية هم الأكثر ك

  %36.36على التوالي، أما الذين صرحوا بذوي الأقدمية فأغلبيتهم من فئة الأطباء ب % 41.93

و الذين صرحوا بذوي الشهادات الجامعية فأغلبيتهم من الإداريين، أما فئة الممرضين فأغلبيتهم جمعوا  

من مجموع الأفراد الذين قدموا إجابات % 29.72و الذين مثلوا نسبة  بين الخبرة المهنية و الأقدمية

ومنه نستنتج أن أغلبية الفئات المهنية تعتبر أن الأفراد ذوي الخبرة المهنية هم الأكثر كفاءة وهذا . متعددة

لفئات وأهميتها لدى مختلف ا الميدانية نظرا لطبيعة النشاط الذي يعرفه المستشفى والذي يعترف بالممارسة

  الخبرة المهنية هي الكفاءة المطلوبة و المفضلة  وبالتالي.المهنية العاملة بالمستشفى

  .و المعتمدة لأداء الخدمة الصحية

  :وجود خلافات بين ذوي الشهادات الجامعية و ذوي الأقدمية: 48رقم جدول
 
 
 

  

  

نه ليس هناك خلاف بين الأفراد ذوي الشهادات الجامعية و بين بأر لنا من خلال الجدول التالي يظه  

من المبحوثين قالوا بأن هناك % 41.41كأعلى نسبة، تقابلها نسبة % 58.58ذوي الأقدمية وهذا بنسبة 

  يقة العمل خلافات تظهر بين ذوي الشهادات الجامعية و الأفراد ذوي الأقدمية و التي تظهر في طر

و لا ضيقة  حدودإلا في  تظهر خفية لا و أسلوبه و في كيفية التنفيذ و التطبيق، إلا أن هذه الخلافات

  .تتطور إلى صراعات و خصومات خطيرة حسب تصريحات المبحوثين

  

  : بناء و تحليل جداول الفرضية الثالثة. 4. 8

المستشفى تؤدي إلى الصراع بين التنظيم الرسمي ندرة الامتيازات و خاصة الترقية في  :الفرضية الثالثة 

  .و غير الرسمي، وهذا يؤدي إلى التأثير على أداء الخدمة الصحية

% ك وجود خلافات
نعم 41 41.41
لا 58 58.58

المجموع 99 100%



 

  في هذه الفرضية سندرس مدى مساهمة حافز الترقية في ظهور الصراع بين الجماعات الرسمية     

النادرة التي لا يتم اللجوء إليها و الجماعات غير الرسمية خاصة و أن حافز الترقية يعتبر من الامتيازات 

إلا بمرور السنوات حيث تعتمد على معيار الأقدمية، ومنه سندرس مدى تدخل العلاقات غير الرسمية و 

الشخصية في تقديم هذا الحافز، كما سنرى هل لهذا تأثير على أداء الخدمة الصحية، وهذا من خلال 

  .ثةدراسة و تحليل الجداول الخاصة بالفرضية الثال

  :استفادة المبحوثين من الترقية في الدرجة:49رقم جدول
  
 
 
 
 

نلاحظ من خلال هذا الجدول أن أغلبية أفراد العينة لم يستفيدوا من ترقية في الدرجة و الذين تقدر نسبتهم 

وهذا نظرا لاعتماد الترقية . فقط استفادوا من هذا النوع من الترقية% 30.30جد في حين ن% 69.69ب 

وهذا حسب الجدول الخاص ( في التشريع الجزائري في الدرجة على معيار الأقدمية بالدرجة الأولى

% 46.46رغم أن ) بالترقية في الدرجة الذي تم التطرق إليه في الفصل الخامس للجانب النظري للدراسة

سنة، وهذا ما يوضح و يؤكد على وجود خلل في الاستفادة  21و 11أفراد العينة تقدر أقدميتهم ما بين من 

من الترقية في الدرجة و يؤكد على تدخل عوامل أخرى و طرق غير رسمية في الاستفادة من هذا النوع 

  .من الترقية

  :استفادة المبحوثين من الترقية في المنصب: 50رقم جدول
ادة من الترقية في المنصبالاستف ك %

نعم 17 17.17
لا 82 82.82

المجموع 99 100%
% 82.82الجدول استفادة المبحوثين من الترقية في المنصب، فنجد أن أعلى نسبة و هي  هذا يبين لنا    

 فقط من المبحوثين الذين استفادوا من% 17.17تمثل المبحوثين الذين لم يستفيدوا من هذه الترقية، و 

الترقية في المنصب، ومنه و كما هو واضح فان أغلبية أفراد العينة صرحوا بأنهم لم يستفيدوا ولم يتم 

ومنه نلاحظ أنه هناك نقص كبير في حافز الترقية و  ،ترقيتهم في المنصب إلى اليوم، باختلاف أقدميتهم

و الشخصية لمواجهة هذا هذا سبب لنشوب الصراع و اللجوء إلى التنظيمات و العلاقات غير الرسمية 

. الجمود في الترقية من طرف التنظيم الرسمي خاصة و أن الترقية تعتمد بصفة كبيرة على عامل الأقدمية

  .وإهمال عامل الكفاءة في الأداء

  

  

في الدرجة ةالاستفادة من الترقي ك %
نعم 30 30.30
لا 69 69.69

المجموع 99 100%



 

  :رضا المبحوثين حول القواعد المتبعة في الترقية حسب الفئات المهنية: 51رقم جدول
العمال  المجموع

 المهنيين
الممرضين يينالإدار الأطباء  الفئة المهنية

 رضا
  % ك % ك %المبحوثين

 
% ك ك % ك

29.29 29 35 07 32.25 10 27.02 10 18.18 02 راض عن القواعدالمتبعة
70.70 70 65 13 67.74 21 72.97 27 81.81 09  غير راض

100% 99 100 20 100 31 100 37 100 11  المجموع
  

: ل رضا المبحوثين عن القواعد المتبعة في عملية الترقية حسب الفئات المهنيةسندرس في هذا الجدو   

من المبحوثين غير راضين عن القواعد المتبعة في الترقية و بصفة خاصة فئتي الأطباء % 70.70حيث 

أما %. 65ثم العمال المهنيين ب % 67.74تليها فئة الإداريين % 72.97و الممرضين ب % 81.81ب 

ثم % 35و خاصة فئة العمال المهنيين ب % 29.29الراضين عن هذه القواعد فتقدر نسبتهم ب  المبحوثين

تمثل الممرضين و في الأخير فئة الأطباء ب % 27.02من الإداريين ثم % 32.25نجد فئة الإداريين ب 

18.18.%  

لمستشفى في عملية ومنه نتوصل إلى أن أغلبية العينة غير راضين عن القواعد التي تتبعها إدارة ا    

الترقية و خاصة فئتي الأطباء و الممرضين، وهذا إن دل على شيء إنما يدل على عدم عدالة هذه القواعد 

  .و عدم خدمتها و تلبيتها لحاجات هؤلاء الأفراد العاملين بالمستشفى من مختلف الفئات المهنية

متبعة في الترقية و اللجوء إلى العلاقات يوضح العلاقة بين رضا المبحوثين حول القواعد ال: 52رقم جدول
  :الشخصية في الترقية

نعم لا المجموع اللجوء إلى العلاقات         
 الشخصية

رضا المبحوثين
% ك % ك % ك

راض عن القواعد المتبعة 11 22.44 18 36 29 29.29
غير راض عن القواعد المتبعة 38 77.55 32 64 70 70.70

المجموع 49 100 50 100 99 100%
  
في هذا الجدول سنحاول معرفة عدم رضا المبحوثين عن القواعد المتبعة في عملية الترقية بدفعهم إلى    

من % 70.70اللجوء إلى العلاقات الشخصية و غير الرسمية للحصول على الترقية أم لا ، فنجد أن 

صرحوا % 64لك في حين نجد اعترفوا بأنهم يلجؤون إلى ذ% 77.55المبحوثين غير الراضين نجد 

صرحوا بأنهم لا يلجؤون إلى % 36نجد % 29.29بعكس ذلك، أما الأفراد الراضين عن قواعد الترقية ب 

رغم رضاهم عن القواعد % 22.44العلاقات غير الرسمية باعتباره مرضية و عادلة، في حين نجد 

ترقية باعتبارها أضمن حسب تصريحاتهم المتبعة إلا أنهم يلجؤون إلى العلاقات الشخصية للحصول على ال



 

أن العلاقات الشخصية و غير الرسمية أصبح أكثر استعمالا لقضاء تخلص من خلال المقابلة، ومنه نس

  .المصالح سواء كانت الطرق الرسمية قانونية و عادلة أم غير عادلة

 :قيةشخصية في عملية الترالعلاقات تدخل ال يمثل رأي المبحوثين حول: 53رقم جدول
وجود علاقات شخصية ك %

نعم 84 84.84
لا 15 15.15

المجموع 99 100%
من المبحوثين أكدوا وجود علاقات شخصية وغير % 84.84من خلال معطيات الجدول التالي نجد    

من المبحوثين صرحوا بعدم وجود مثل هذه العلاقات % 15.15رسمية في عملية الترقية، بالمقابل نجد 

ومنه نستنتج أن أغلبية المبحوثين متفقين وعلى يقين بأن عملية . القواعد المتبعة في الترقيةفي تطبيق 

الترقية تتخللها سلوكات غير رسمية وتتدخل فيها علاقات شخصية تعمل على تغيير مسارها  تطبيق قواعد

   .الطبيعي ،وعدم عدالتها ومساواتها ين الأفراد العاملين بالمستشفى

  :مثل رأي المبحوثين حول الترقية في المستشفىي: 54رقم جدول

الترقية في المستشفى ك %

قانونية 12 12.12
قانونية لكن بتأثر عوامل خارجية 67 67.67
غير قانونية و غير رسمية 20 20.20

المجموع 99 100%
ستشفى هي من المبحوثين يرون أن عملية الترقية بالم% 67.67حسب معطيات هذا الجدول نجد أن    

قانونية نوعا ما بسبب تدخل بعض العوامل و العناصر الخارجية التي تؤثر على عملية تطبيقها، ونجد 

يرون أنها % 12.12و هي نسبة معتبرة ترى بأنها غير قانونية و غير رسمية وفي الأخير نجد % 20.20

رقية في المستشفى نظرا لعدم قانونية وعادلة، ومنه نخلص إلى أن أغلبية المبحوثين غير راضين عن الت

 .قانونيتها و رسميتها

 :العلاقات الشخصية في الترقية حسب الفئات المهنيةاستعمال  :55رقم جدول
العمال المهنيين المجموع الممرضين الإداريين الأطباء   الفئة المهنية

اللجوء
ك % ك % ك %للعلاقات الشخصية  % ك % ك

49.49 49 55 11 58.06 18 48.64 18 18.18  نعم 02
50.50 50 45 09 41.93 13 51.35 19 81.81  لا 09

100%  المجموع 11 100 37 100 31 100 20 100 99
  



 

في هذا الجدول سنحاول معرفة من أكثر الفئات المهنية التي تلجأ إلى استعمال العلاقات الشخصية و     

المبحوثين صرحوا بأنهم لا يلجؤون إلى هذه من % 50.50غير الرسمية في عملية الترقية، فنجد أن 

  .العلاقات، لأن مبادئهم لا يسمح لهم بذلك حسب تصريحاتهم

، فنجد على رأس %49.49أما الذين صرحوا و اعترفوا بأنهم يلجؤون إلى هذه العلاقات وذلك نسبة    

المسؤولين الإداريين، ثم نجد نظرا لعلاقاتهم الوطيدة و الدائمة مع % 58.06الفئات المهنية فئة الإداريين 

و % 18.18، و في الأخير فئة الأطباء ب %48.64ثم فئة الممرضين ب % 55فئة العمال المهنيين ب 

هي أقل نسبة و هذا باعتبار أن الأطباء يمتازون بمستوى تعليمي عالي و بسلطة موازية للسلطة الإدارية 

لرسمية في الترقية، إلا بعض العناصر التي يمكن القول و بالتالي لا يحتاجون إلى اللجوء للعلاقات غير ا

 .بأنها لا تتمتع بضمير مهني

  :رأي المبحوثين حول الترقية حسب الفئات المهنية:  56رقم جدول

العمال   المجموع
  المهنيين

الفئة المهنية                       الأطباء  الممرضين  الإداريين
رأي  

%  ك %  ك %  ك %  ك %المبحوثين    ك
12.12 12 05 01 16.12 05 10.81 04 18.18   قانونية  02

67.67 67 75 15 70.96 22 59.45 22 72.72 08  خارجية قانونية لكن بتأثير عوامل
20.20 20 20 04 12.90 04 29.72 11 09.09 01   غير قانونية وغير رسمية

%100 99 100 20 100 31 100 37 100 11   المجموع
ذا الجدول ومعطياته سندرس آراء المبحوثين حسب الفئات المهنية حول الترقية في من خلال ه  

بأن عملية  %67.67المستشفى الذي يعملون به، فنجد المبحوثين الذين صرحوا بأعلى نسبة المقدرة ب

الترقية قانونية نوعا ما بسب تدخل بعض العوامل الخارجية وتأثيرها عليها،وعلى رأس هذه النسبة فئة 

وفي الأخير فئة %70.96ثم فئة الإداريين ب% 72.72تليها فئة الأطباء ب% 75العمال المهنيين ب

الخاصة بالمبحوثين الذين يرون انها غير قانونية نجدها تتوزع % 20.20أما نسبة ، %59.45الممرضينب

تمثل فئة العمال % 20تمثل فئة الممرضين،ثم  %29.72:حسب الفئات المهنية كالتالي

  .خاصة فئة الأطباء% 09.09تمثل الإداريين ثم % 12.90نيين،والمه

    : فتتوزع كالآتي% 12.12أما الأفراد الذين صرحوا بأن عملية الترقية قانونية ب

للممرضين،وفي الأخير فئة العمال المهنيين %10.81فئة الإداريين ،% 16.12فئة الأطباء،% 18.18

قائل بأن الترقية قانونية ولكن بتأثير عوامل خارجية نجد ومنه نستخلص أن على رأس الحكم ال. % 5ب

فئة العمال المهنيين، وعلى رأس الحكم القائل بأنها غير رسمية نجد فئة الممرضين، أما الحكم القائل بأنها 

قانونية فنجد على رأس هذا الحكم فئتي الأطباء والإداريين، وهذا طبيعي باعتبار هذين الفئتين يمثلان 



 

ن القائمتين في المستشفى، وبالتالي يحاولان إعطاء صورة ايجابية عن طريقة تطبيق القواعد السلطتي

  .اللازمة في عملية الترقية

يوضح العلاقة بين نسبة مساهمة العلاقات الشخصية في عملية الترقية و تأثيرها على : 57ل رقمجدو
 :مردودية المستشفى و سمعته

نسبة المساهمة        %25 %50 %75 %100 المجموع
 
% ك % ك % ك %التــأثـيــر  ك % ك

81.81 81 100 18 96.87 31 83.87 26 33.33 06  لها تأثير
18.18 18 / / 03.12 01 16.12 05 66.66 12  ليس لها تأثير

100% 99 100 18 100 32 100 31 100 18  المجموع
  

ة التي تساهم فيها العلاقات الشخصية خلال عملية سندرس من خلال هذا الجدول العلاقة بين النسب   

فنجد أعلى نسبة . الترقية و التي صرح بها المبحوثين، وهل لهذه النسبة تأثير على مردودية المستشفى

في عملية الترقية لها تأثير،حيث تتوزع  العلاقات الشخصية بأن تدخل و التي صرحت% 81.81

  .%100نها تؤثر بنسبةمن المبحوثين صرحوا بأ %100 -:كالآتي

  . %75من المبحوثين صرحوا بأنها تؤثر بنسبة 96.87% -

  .%50من المبحوثين صرحوا بأنها تؤثر بنسبة 83.87% -

  .%25من المبحوثين صرحوا بأنها تؤثر بنسبة 33.33% -

يمثلون أما الذين صرحوا بأن العلاقات الشخصية وتدخلها في الترقية لا تأثر على مردودية المستشفى ف  

من تدخل هذه العلاقات في الترقية لا يؤثر على  %25،حيث أغلبيتهم قالوا بأن نسبة  %18.18نسبة 

ومنه نخلص إلى أن أغلبية المبحوثين متفقين على أن تدخل العلاقات . مردودية المستشفى ولا على نظامه

حية،وعلى نوعيتها ومستواها ، الشخصية وغير الرسمية في عملية الترقية لها تأثيرعلى أداء الخدمة الص

وبالتالي على مردودية المستشفى وسمعته، والتالي فهم يرون أن العلاقات الشخصية وتدخلها في السير 

الطبيعي لنظام المستشفى تؤثر عليه بصفة سلبية مهما كانت نسة تدخلها ضئيلة ،وعليه هناك رفض تام 

  . لتدخل هذه العلاقات 

  :ين حول وجود خلافات بين الذين تم ترقيتهم و الذين لم يتم ترقيتهمرأي المبحوث: 58رقم جدول
  
 
 
 
  
 

  

ك % وجود خلاف

نعم 56 56.56
لا 43 43.43

المجموع 99 100%



 

نريد من خلال هذا الجدول معرفة ما إذا كانت لعمليات الترقية خلفيات تتمثل في النزاع و الخلاف بين     

من المبحوثين صرحوا بأن % 56.56لذين لم يستفيدوا منها، فنجد أن الذين يحصلون على الترقية و ا

فتمثل المبحوثين الذين صرحوا % 43.43هناك خلاف إلا أنه خلاف بسيط و لا يدوم طويلا، أما نسبة 

حيث أن الأفراد الذين لم يتم ترقيتهم يعلمون أن عمليات .بأنه لا تحدث خلافات بين هاتين المجموعتين

بتدخل عوامل ذاتية  والدليل ترقية أفراد لا يستحقون هذه الترقية، وبالتالي نجد أن هناك الترقية تتم 

استسلام كامل للسلوكات غير الرسمية واللاقانونية التي تحدث داخل المستشفى ،ولكن لا أحد يحرك ساكنا 

هكذا راهي تمشي " ،"دنااالله غالب هذه هي بلا"باعتبار أنه الواقع المعاش ،والجميع يردد المقولة الشعبية 

، وبالتالي ليس هناك  نية حقيقية أو "اللي عندو لكتاف يعيش واللي ماعندوش يشوف ويسكت" ،"الحالة

  .محاربة فعلية لهذه السلوكات التي لا تخذم المصلحة العامة

  يمثل توزيع رأي المبحوثين حول وجود خلاف بين الأشخاص المرقين:  59رقم جدول
  :لمرقين حسب الفئات المهنيةو الأشخاص غير ا

العمال المهنيين المجموع الممرضين الإداريين الأطباء   الفئة المهنية
 وجود

% ك % ك % ك % خلاف ك % ك

56.56 56 65 13 64.51 20 45.94 17 54.54  نعم 06
43.43 43 35 07 35.48 11 54.05 20 45.45  لا 05

100%  مجموعال 11 100 37 100 31 100 20 100 99
  أما من خلال هذا الجدول فسندرس رأي الفئات المهنية حول وجود خلاف بين الأشخاص المرقين      

% 65و غير المرقين، فنجد أن من أكثر الفئات التي صرحت بوجود خلاف بينهما فئة العمال المهنيين ب 

الي، أما من حيث عدم وجود ثم نجد فئتي الأطباء و الممرضين على التو% 64.51تليها فئة الإداريين ب 

% 45.45تليها فئة الأطباء ب % 54.05خلاف بين المجموعتين فنجد أن أكثر الفئات فئة الممرضين ب 

  .ثم نجد فئتي الإداريين و العمال المهنيين على التوالي

نلاحظ أن فئتي الممرضين والإداريين أعلى نسبة من حيث التصريح بوجود خلاف بين الأشخاص   

فيدين من ترقية وغير المستفيدين ، وهذا يدل على أن هذه الخلاف يكثرفي هاتين الفئتين،باعتبارهما المست

الفئتين الوسطى من حيث الدرجة المهنية والمستوى المهني،حيث يسعى الممرض إلى الترقية من أجل 

هو الآخر يحاول  الرفع من مستواه وقيمته أمام الطبيب ،ومحو الفارق الذي بينهما ، والعون الإداري

الحصول على الترقية من أجل إثبات جدارته بهدف الوصول للدرجة العليا وموازاة الطبيب من حيث 

  .السلطة

  

  

  



 

  :يمثل وجود أشخاص تم ترقيتهم على أساس العلاقات الشخصية حسب الفئات المهنية: 60رقم جدول
الممرضين الإداريين العمال المهنيين المجموع الأطباء   المهنيةالفئة 

 وجود
% ك % ك % ك % أشخاص ك % ك

64.64 64 75 15 54.83 17 75.67 28 36.36  نعم 04
35.35 35 25 05 45.16 14 24.32 09 63.63  لا 07

100%  المجموع 11 100 37 100 31 100 20 100 99
على أساس  نريد من خلال هذا الجدول معرفة ما إذا كان هناك وجود حقيقي لأشخاص تم ترقيتهم  

من المبحوثين % 64.64العلاقات الشخصية و هذا من خلال أجوبة المبحوثين حسب الفئات المهنية، فنجد 

صرحوا بأنهم يعرفون أشخاصا ترقوا عن طريق هذه العلاقات حيث تتوزع هذه النسبة حسب الفئات 

، ثم %54.83لإداريين ب تمثل العمال المهنيين، ا% 75تمثل فئة الممرضين، % 75.67: المهنية كالآتي

أما المبحوثين الذين قالوا بأنهم لا يعرفون هؤلاء الأشخاص فتقدر نسبتهم ب  ،%36.36الأطباء ب 

تمثل % 45.16تمثل الأطباء، % 63.63: و الذين يتوزعون حسب الفئات المهنية كالآتي% 35.35

  .تمثل الممرضين% 24.32تمثل العمال المهنيين، % 25الإداريين، 

أن هناك استعمال و استغلال حقيقي وواقعي للعلاقات الشخصية و غير الرسمية في  نخلصومنه     

عمليات الترقية التي تجرى في المستشفى و إجابة فئتي العمال المهنيين و الممرضين على وجود هذه 

رة في هاتين الظاهرة بأكبر نسبة مقارنة بنسبة فئتي الأطباء و الإداريين دليل على انتشار هذه الظاه

  ).العمال المهنيين و الممرضين( الفئتين

  :العلاقة بين الاستفادة من الترقية في الدرجة و الأقدمية:  61رقم جدول

يظهر لنا من خلال هذا الجدول أن معظم أفراد العينة لم يستفيدوا من الترقية في الدرجة بمختلف سنوات  

 5من % 81.81سنوات أقدمية،  5يمثلون أقل من 87.55حيث نجد % 69.69الاقدمية و هذا بنسبة 

سنة أما الأفراد الذين استفادوا من  32إلى  22من % 28.57سنة و  21إلى  11من % 60.86سنوات ، 

% 39.13سنة، تليها  32إلى  22و أكبر نسبة هي للأفراد ذوي أقدمية من % 30.30هذه الترقية فنسبتهم 

ومنه . سنوات 5لأقل من % 12.5سنوات، وفي الأخير  10إلى  5من % 18.18سنة ثم  21إلى  11من 

32الى22من المجموع
 سنة

س21الى11من
 نة

الى 5من
 سنوات10

 5أقل من 
 سنوات

  الأقدمية
 الاستفادة
 من الترقية

في الدرجة 
% ك % ك % ك % ك % ك

30.30 30 71.42 05 39.13 18 18.18  نعم 03 12.5 04

69.69 69 28.57 02 60.86 28 81.81  لا 21 87.5 18
100% 99 100 07  المجموع 24 100 22 100 46 100



 

نستنتج أن عدم الاستفادة من الترقية في الدرجة مست أغلبية الأفراد من مختلف الأقدميات رغم أن الترقية 

  .تخضع لمعيار الأقدمية

  :العلاقة بين الاستفادة من الترقية في المنصب و الأقدمية:  62رقم جدول
سنة32الى22من موعالمج سنة21الى11من الى 5من

 سنوات10
 5أقل من 
 سنوات

  الأقدمية
 الاستفادة

من الترقية 
في المنصب

ك % ك % ك % % ك % ك

17.17  نعم 03 12.5 03 13.63 06 13.04 05 71.42 17

82.82  لا 21 87.5 19 86.36 40 86.95 02 28.57 82
100%  المجموع 24 100 22 100 46 100 07 100 99

  
ومن خلال هذا الجدول سندرس الترقية في المنصب و علاقتها بالأقدمية، فنجد أغلب المبحوثين لم   

و هذا أمر طبيعي % 87.5سنوات ب  5و على رأسهم ذوي أقدمية أقل من % 82.82يستفيدوا منها ب 

سنة رغم هذه السنوات  21إلى  11لذوي أقدمية من % 86.95بالنظر إلى سنوات الأقدمية القليلة ثم نجد 

فقط فنجد على % 17.17الطويلة ثم تليها بقية سنوات الأقدمية، أما الذين استفادوا من هذه الترقية بنسبة 

  .ثم تليها سنوات الأقدمية الأخرى% 71.42سنة ب  32إلى  22رأسهم ذوي أقدمية 

ستفادة من الترقية و هذا دليل على منه نستنتج أنه ليس هناك علاقة وطيدة بين معيار الأقدمية و الاو   

  .تدخل عناصر أخرى غير رسمية في عملية الترقية

  

  :ةعرض نتائج الدراس.5. 8

بعد تفريغ الاستمارات والقيام بالفرز المسطح ، وبناء الجداول البسيطة والمركبة الخاصة بكل      

  .ية على حدىفرضية ، مع تحليل نتيجة كل جدول ، سنتطرق إلى تحليل نتائج كل فرض

  

  : نتائج الفرضية الأولى . 1. 5. 8

من خلال نتائج الجداول الخاصة بالفرضية الأولى ، تم التوصل إلى أن معظم علاقات المبحوثين تدور    

وبالتالي  بصفة خاصة داخل المصالح ،ومنه عملية الصراع تكون محصورة في كل مصلحة على حدى

ومنه نخلص  شخاص يعملون من أجل تحقيق مصالحهم المشتركة ينحصر الصراع بين اثنين أو ثلاثة أ

إلى أن الجماعات غير الرسمية هي جماعات قليلة العدد من حيث الحجم ،وأن أكثر من نصف أفراد العينة 

، ويتم إقامة ) الذكور والإناث(لهم علاقات شخصية داخل المستشفى، وهذه العلاقات منتشرة لدى الجنسين 

٪ ، كما يتبين لنا أن معظم الأفراد ينتمون 50شخصية بصفة خاصة مع فئة الأطباء بنسبة هذه العلاقات ال

إلى جماعات غير رسمية ،والسبب الرئيسي لتكوين هذه الجماعات هو وجود العلاقات الودية بين الأفراد 



 

هم أسباب هذه والذي تفسره الخلافات التي تظهر بينهم ، حيث أ" المصلحة"والتي هدفها الأول والأخير هو 

الخلافات هي الأسباب المهنية ، أي الأسباب الرسمية ، فالعمل الرسمي رغم أنه في الأصل عمل تعاوني 

لكنه يعتبر أصل الصراع وهذا من خلال كيفية تقسيم العمل والمهام وكميتها، وطريقة توزيع الامتيازات 

  .ت الصراع بين الأطراف وغيرها من القرارات المتعلقة بالموظفين ، والتي تصبح مبررا

أما عن استمرارية هذه الخلافات فإن مدتها تمتاز بالمتوسط حسب تصريحات المبحوثين، وأن معظمها     

تنتهي بالتسوية ورضا الأطراف المتنازعين، وهذا راجع للمستوى التعليمي العالي والثقافي لمختلف الفئات 

  .ور الصراع وزيادة حدته بينهمالمهنية العاملة بالمستشفى، والذي يمنع من تط

كأفراد إلا أنهم يجدون  يجدون صعوبة في الاتصال بالإدارة لا كما توصلنا إلى أن معظم المبحوثين   

صعوبة في الإتصال بها كجماعات غير رسمية،حينما يطالبون ببعض المطالب فإن الإدارة الرسمية 

بأن مطالبهم غير شرعية ولا تستند إلى قوانين  وتصرح، ترفض الإستماع إليهم والنقاش والتحاور معهم

تنظيمية رسمية، وبالتالي هناك صعوبة اتصال بين الجماعات غير الرسمية مع الجماعات الرسمية، مع 

فالعملية الاتصالية هي العملية المحورية لكل الرفض الملح من طرف هذه الأخيرة للإستماع إليها، 

الرسمية ، وقد أثبتت العديد من الدراسات أن أهم مشاكل التنظيمات العلاقات التنظيمية الرسمية وغير 

ترجع إلى نمط الاتصال المتبع من قبل الإدارة ، إضافة إلى أهمية معرفة أسباب وأهداف العملية 

الاتصالية ، وبناءا على هذه الأهداف تتحدد العلاقات بين أعضاء التنظيم ،ومنه تتحدد أهم العمليات 

فإذا كانت العملية الاتصالية تمتاز بالصعوبة ، يصح الجميع يتفادى . لتي منها الصراعالاجتماعية وا

الاتصال بغيره ، وضعف الاتصال يزيد من توتر العلاقات ويزيد من توسيع دائرة الشك وعدم الثقة 

لمبحوثين أما عن تأثير العلاقات غير الرسمية فإن أغلبية ا .الكراهية المتبادلة بين الأطرافوالأحقاد و

صرحوا بأن لها تأثير سلبي على السير الطبيعي للمستشفى من خلال التهاون والتكاسل واللامبالاة، 

  .وتضييع الوقت في كثرة الكلام وغيرها

  

  : نتائج الفرضية الثانية. 2. 5. 8

إعلان  من خلال نتائج الجداول الخاصة بالفرضية الثانية ، نجد أن معظم أفراد العينة تحصلوا على    

التوظيف عن طريق إدارة المستشفى ،وتم توظيفهم عن طريق مسابقة على أساس الشهادات ، إلى أن 

٪  من المبحوثين اعترفوا بأنهم وظفوا عن طريق العلاقات غير الرسمية ، ورغم أن 11,11نسبة 

٪ 91,91أن  ٪ من المبحوثين صرحوا بأن العلاقات الشخصية لم تتدخل في عملية توظيفهم ، إلا61,61

صرحوا بأن هناك تدخلا كبيرا للعلاقات الشخصية في عملية التوظيف في المستشفى بصفة عامة ، وهذا 

من خلال أقدميتهم وخبرتهم واحتكاكهم بمختلف الفئات والعاملين بالمستشفى ، ومن خلال المعلومات التي 



 

٪ في عمليات 75يساهم بنسبة  يحصلون عليها في هذا الخصوص ، وقد صرحوا بأن تدخل هذه العلاقات

  .التوظيف بالمستشفى

أما عن آرائهم حول عملية التوظيف فإن أكثر من نصف أفراد العينة ، وخاصة فئتي الأطباء     

والإداريين يرون أنها قانونية إلى حد ما ، لكنها تتدخل فيها كثير من الأحيان عوامل خارجية تؤثر في 

  .ستعمالا للعلاقات غير الرسمي هي فئة الإداريين حس التصريحات مصداقيتها ، وأن أكثر الفئات ا

ومن خلال هذا التضارب بين ما هو رسمي وقانوني وبين ما هو غير رسمي يبدأ الصراع ،وهذا منذ    

عملية التعيين في المناصب المختلفة ، حيث يتولد عن عملية اختيار الشخص مظاهر الحسد والغيرة 

الروح المعنوية للفرد وبالتالي على مرد ودية المؤسسة ، فإذا كان هذا الشخص قد  والشك ،مما يؤثر على

تم توظيفه على أساس العلاقات الشخصية والمحسوبية وإهمال عامل الكفاءة والمستوى التعليمي ومختلف 

  .لبيةالمؤهلات التي تؤهله لهذا المنصب ، فإن هذا سيؤثر بطبيعة الحال على مرد ودية المؤسسة بصفة س

  

  :نتائج الفرضية الثالثة . 3. 5. 8

من خلال نتائج الجداول الخاصة بالفرضية الثالثة لاحظنا أن معظم المبحوثين لم يتم ترقيتهم سواء على    

في الدرجة أو في المنصب ،رغم أقدميتهم التي تقدر بأكثر من عشر سنوات ، وباعتبار أن حافز الترقية 

حسب قانون الوظيف العمومي الجزائري ، وهذا ما يدل على تدخل عوامل يعتمد على معيار الأقدمية 

أخرى في عملية الترقية ، حيث أن أغلبية المبحوثين غير راضين عن القواعد التي تتبعها إدارة المستشفى 

في عملية الترقية وهذا ما يدفعهم إلى اللجوء للعلاقات غير الرسمية من أجل الحصول على هذا الحافز 

٪ من علاقات المحسوبية 75٪و50كثيرا ما يحرم منه أصحابه الفعليين، فهم يرون أن نسبة ما بين  الذي

  . والوساطة تتدخل في عملية الترقية بالمستشفى، وهذا ما يؤثر على مرد ودية المستشفى وسمعته

دية فرغم وجود قوانين خاصة بالامتيازات وأخرى خاصة بالعقوبات إلا أن تأويلها وعدم الج   

والموضوعية في تطبيقها بالصفة الصحيحة يجعل الموظف الذي يعمل والذي لا يعمل في كفة واحدة من 

حيث العلاوات والترقيات ومختلف الامتيازات ، ويبقى الموظف المتهاون في عمله محميا بآليات اجتماعية 

على مبدأ الولاء والحماية  تعتمد العلاقاتو.والقرابة والعلاقات الشخصية) المعرفة(أهمها المحسوبية 

كقيمتين أساسيتين تسود الجماعات غير الرسمية، والذي ليس له جماعة أو عصبية فإنه بعيد عن الحماية 

وتضيع أدنى حقوقه الأساسية ،والتي منها الترقية أين يتم تعويض المقاييس الرسمية للترقية بمقاييس غير 

  .  ما يقال في  العامية الجزائريةك) الشيتة(رسمية والمتمثلة في المحسوبية و

  

  



 

  :النتائج النهائية للدراسة . 4. 5. 8

يعتبر العنصر البشري أهم العناصر المكونة لأي منظمة، ومن المسلم به أن كل منظمة تتكون من    

التنظيم الرسمي والتنظيم غير الرسمي، هذين التنظيمين اللذين : تنظيمين يشكلهما العنصر البشري وهما

ومن بين هذه التفاعلات ظاهرة الصراع . هر بينهما عدة تفاعلات وتأثيرات نظرا لتلازمهما المستمرتظ

التي تظهر بينهما نتيجة لعدة عوامل ومسببات تعمل على ذلك، والتي من أهمها عملية الاتصال وبعض 

لتطرق إليها في هذه المصادر التنظيمية المتمثلة في التوظيف وحافز الترقية ، هذه المسببات التي تم ا

  :الدراسة نظريا وميدانيا  حيث أسفرت هذه الدراسة على أن

هناك اعتراف رسمي بتشكيل جماعات غير رسمية بالمؤسسة الصحية إلى جانب الجماعات الرسمية، -

شأنها شأن باقي المؤسسات الأخرى ، وهذا الاعتراف ناتج عن طبيعة النفس البشرية التي تميل إلى 

لاجتماعي، والتعايش في إطار جماعات حتى في ميدان العمل ،فالإنسان اجتماعي بطبعه، وهذا التعايش ا

حول العلاقات الإنسانية ، وما توصل إليه من نتائج من خلال دراسته التي " إلتون مايو"ما أكدته نظرية 

ماعات عمل ، تؤكد أن العمال لا يستجيبون كأفراد أو شخصيات منعزلة وإنما يستجيبون كأعضاء في ج

وتؤثر إلى حد كبير في علاقاتهم المباشرة مع زملائهم على سلوكاتهم، كما يتأثر أدائهم بعلاقاتهم مع 

زملائهم ، وأكدت جهود مايو أن العمال كلما عملوا معا يميلون إلى تكوين تنظيمات غير رسمية تتبع 

قامة علاقات اجتماعية غير رسمية لإخطوط التنظيم الرسمي الذي أقامته الإدارة حيث يوجد هذا النسق 

  .وهو ومعايير متفق عليها وأهداف وقيم تكون لها آثار هامة على الأداء في المنظمة

 يعتبر عتراف بظاهرة الصراع والذيإضافة إلى الاعتراف الأول هناك اعتراف ثان والمتمثل في الا -

الاجتماعية بين الناس ،وبعامل أساسي  اعتراف بأحد أهم طبائع البشر، وأهم جانب من جوانب العلاقات

وسيلة لحفز التغير الاجتماعي ، كما "لويس كوزر"من عوامل التغير الاجتماعي، حيث اعتبره

عملية اجتماعية أساسية من عمليات التفاعل الاجتماعي ، ولا يؤدي بالضرورة إلى "جورج سيمل"اعتبره

الصراع بين التنظيم الرسمي والتنظيم غير الرسمي  ويعتبر .تفكك النسق ،بل هو وسيلة للحفاظ على الكل

ظاهرة طبيعية وجزءا من الواقع اليومي  نظرا لاختلاف أهداف كلا من الجماعات الرسمية والجماعات 

، وهذا في عديد " بالمصالح المتعارضة"بما يسمى " رالف دارندورف"غير الرسمي ، والذي أطلق عليه 

  . ة بالمنظمة وأن لهذا الصراع أسباب ومصادر عديدة ومختلفةمن النقاط التنظيمية والتسييري

ويعتبر الاتصال من أهم النقاط التي تؤدي إلى حدوث الصراع في حالة صعوبته وعدم وضوحه بين     

الأفراد والجماعات ، وبالتالي فإن صعوبة اتصال وتواصل الجماعات الرسمية مع الجماعات غير الرسمية 

ع بينهما،واختلافهما على عدة نقاط مما يحتم على الجماعتين إيجاد وسيلة تسهل من أدى إلى ظهور الصرا

عملية الاتصال بينهما،وقد توصلنا من خلال دراستنا إلى أن تسهيل عملية الاتصال يكون عن طريق شبكة 

لى إضافة إ.العلاقات الشخصية التي تكون بين أعضاء الجماعة الرسمية وأعضاء الجماعة غير الرسمية



 

صعوبة الاتصال، هناك تأكيد واقعي وميداني على وجود صراع حول الموارد النادرة، والمتمثلة بصفة 

  .خاصة في فرصة التوظيف وحافز الترقية بالمؤسسة الصحية

أما عن التوظيف فرغم وجود عدة مصادر لاستقطاب اليد العاملة سواء الداخلية أو الخارجية ،ورغم    

وشروط خاصة بذلك كما رأينا في الجانب النظري ، وكما هو موجود في قانون وجود قواعد ومعايير 

الوظيف العمومي الجزائري،إلا أننا نجد دائما ذلك الصراع القائم بين ما هو رسمي وبين ما هو غير 

رسمي، حيث وجدنا أن معظم عمليات التوظيف تتم بتدخل الجماعات غير الرسمية والعلاقات الشخصية 

ض العناصر التي لا تتوفر فيها في كثير من الأحيان الشروط والمعايير اللازمة في المناصب لتوظيف بع

الشاغرة، رغم حساسية نشاط المستشفى ، وهذا باعتراف أغلب المبحوثين وعلى رأسهم ببعض المكلفين 

ح بين كذلك الأمر بالنسبة لعملية الترقية ،فرغم عدم ظهور صراع واض.بعمليات التوظيف بالمستشفى

الأفراد الذين تم ترقيتهم والأفراد الذين لم يتم ترقيتهم ،إلا أننا نجد الفئة الثانية تصاب بخيبة أمل تعمل 

على خفض روحهم المعنوية ،وتنقص من حماسهم في أداء عملهم ، فالترقية هي الأخرى تعرف تدخلا 

بين تدخل بعض الجماعات غير للعلاقات الشخصية ،وصراعا بين الشروط الرسمية لترقية الأفراد ،و

الرسمية لمنح فرصة الترقية لفائدة أحد عناصرها ورغم اعتماد عملية الترقية في التشريع الجزائري على 

معيار الأقدمية بالدرجة الأولى ،إلا أننا نجد العديد من الأفراد لم يتم ترقيتهم رغم قدمهم في المناصب التي 

أداء هؤلاء الأفراد بما يصيبهم من إحباط وانخفاض في الروح يشغلونها  وهذا ما يؤثر سلبا على 

  .المعنوية

ومنه توصلنا إلى أن هناك صراعا خفيا لا يتم الكشف عنه بصفة معلنة كتنظيم الإضرابات ،وهذا ما    

أكدته نتيجة الجدول الخاص بالإضراب ، حيث صرح أغلب المبحوثين بعدم مشاركتهم أو قيامهم 

٪ 100عتبار أن هذه الطريقة من التعبير عن الصراع أي الإضراب ،لا يكون فعالا بإضراب، وهذا با

٪ أو أقل، حيث يتم الحفاظ 80كباقي المؤسسات الأخرى  بحيث أن الإضراب في المستشفيات يكون بنسبة 

ؤون على الحد الأدنى من الخدمة الصحية، وبالتالي نجد العاملين بالمستشفى بمختلف الفئات المهنية، يلج

إلى التعبير عن الصراع بأشكال أخرى، والمتمثلة في بعض السلوكات السلبية التي تؤثر بصفة مباشرة 

كالتأخر عن العمل التغيب،التحجج بنقص الأدوية ،وتعطل الوسائل العلاجية وغيرها ،وقد :على الأداء 

لا يلجؤون إلى الطرق الرسمية صرح العديد من المبحوثين من خلال المقابلة أثناء توزيع الاستمارات أنهم 

للتعبير عن مشاكلهم أو للتصريح عن الخلافات أو الصراعات القائمة في مختلف المصالح الاستشفائية 

لأنهم يرون أن أصل هذه المشاكل هو التنظيم الرسمي ،وطريقة تسييره للمستشفى  وبالتالي يرون أنه لا 

يضها بالطرق غير الرسمية التي تناسبهم ،والتي تسمح جدوى من اللجوء إلى الطرق الرسمية ، فيتم تعو

وقد صرح أغلبية المبحوثين أن داخل التنظيم .لهم في كثير من الأحيان بالتعبير عن صراعاتهم الخفية

الرسمي الإداري خاصة ،هناك تنظيم غير رسمي وهو الذي يطغى ويؤثر على السير الطبيعي للتنظيم 



 

ارات التي يتم اتخاذها ، واعترف المبحوثين بأنهم على علم بكل تلك الاستشفائي ، وعلى مختلف القر

العلاقات الشخصية والسلوكات غير الرسمية التي تحدث ،والتي تغير من مسار القواعد الرسمية ،إلا أنهم 

لا يستطيعون التكلم أو التعبير عن رفضهم لهذه السلوكات  لأن الواقع يفرض ذلك حسب تصريحاتهم، وقد 

أغلبيتهم لنهم قد لجؤوا على هذه الطرق لقضاء مصالحهم،ويرون أن تغيير الوضع يكون بتغيير  اعترف

الذهنيات والعقليات، وتغيير ثقافة الموظف الجزائري ،أي يكون التغيير من الأصل ومن الجذور،بدءا من 

  . المدير العام إلى حارس البوابة

 فقد تكون بين العصبيات الجهوية  بيات المتصارعة،أما عن أطراف الصراع فهي متعددة بتعدد العص    

أو بين خريجي الجامعات وقدماء الموظفين ،أو بين مختلف الفئات المهنية ،ففي المستشفى قد يكون 

مثلا بين (الصراع بين جماعة تنتمي لمصلحة استشفائية معينة ،وجماعة تنتمي لمصلحة استشفائية أخرى

أو يكون بين فئة الأطباء وفئة الممرضين،أو بين الأطباء ) عةمصلحة الاستعجالات ومصلحة الأش

والإداريين وغيرها،إلا أن الصراع الذي تم ملاحظته ميدانيا ليس قائما على أساس الجهوية،أو الوظيفة أو 

غيرها ،بل قائم على أساس الشرعية التنظيمية ، أي بين الجماعات التي تعمل وتسير وفق القواعد 

عة للمستشفى، وبين الجماعات التي تتبع الطرق غير الرسمية والملتوية في أداء عملها الرسمية الموضو

كما يتسع مجال العصبيات التنظيمية إلى خارج التنظيم .لتحقيق مصالحا الخاصة وليس المصلحة العامة

أ ،باعتبار أن المصالح ومجال الصراع يمتدان إلى البيئة الخارجية، فمن أجل تحقيق المصالح يلج

الأطراف إلى أشخاص رسميين أو غير رسميين من خارج التنظيم ومن جماعات خارجية لتدعيمها عن 

طريق القرارات ،حيث يتدخل الأطراف الخارجيين إذا كانت لديهم مصالح داخل التنظيم ، ويحدث التدخل 

توصل إليها وهذا من بين النتائج التي . لمجرد علاقات الصداقة أو القرابة أو الانتماء الجهوي

وقد " التنظيمي وفعالية التسيير الإداري" في رسالة دكتوراه دولة تحت عنوان"ناصر قاسيمي"الدكتور

لاحظنا أن هناك إجماعا واتفاقا على مسألة الشفافية والنزاهة من طرف المبحوثين، خاصة في عملية 

كما لاحظنا التأكيد على أهمية . ترقيةالتوظيف وعلى مسألة الكفاءة والأقدمية والخبرة المهنية في عملية ال

الانضباط و الصرامة واحترام المواعيد، وخاصة الضمير المهني نظرا لحساسية مهنة الطب، هذا الضمير 

كما نوه العديد من المبحوثين وخاصة فئة الأطباء إلى ضرورة  .لدى أغلبية العاملين بالمستشفى الذي غاب

مين على عمليتي الترقية والتوظيف بدقة وعناية، وهذا باختيار مسؤولين اختيار المسؤولين الإداريين القائ

أكفاء ومؤهلين ،وذو مستوى عال من الثقافة والمعرفة بالميدان الطبي، مع أهمية تنصيب خلية مراقبة في 

كما لاحظنا أن هناك تصريح مباشر بأن عملية التوظيف تتم عن طريق . عملية التوظيف الاستشفائي

لوساطة، وبالتالي هم يطالبون بتجنبها والانتقاء الجدي والعقلاني والعادل للعناصر التي يتم علاقات ا

توظيفها، وهذا بتطبيق القواعد والقوانين الرسمية الواضحة، بأن تكون الشهادة المعترف بها هي الشهادة 

إعادة النظر في كما أن هناك من يرى ضرورة " لكتاف"و"المعارف"العلمية ، وليس شهادة الوساطة و



 

كما .القوانين الخاصة  بعمليتي التوظيف والترقية، ودراستهما وإعادة صياغتهما بطريقة صارمة وجدية

وكذلك مقولة " كان المناسبوضع الرجل المناسب في الم:"هناك استعمال كبير للمثل القائل لاحظنا أن

ن توظيف وترقية الأفراد المؤهلين فعلا أي لا بد م" الأرض لمن يخدمها":"هواري بومدين"الراحل  الرئيس

للمناصب التي تتوافق مع مؤهلاتهم وقدراتهم، وإعطاء الأولوية للأفراد الذين يعملون بصدق ويقدرون 

  .قيمة المسؤولية والمهام الموكلة إليهم

مختلف إضافة إلى كل ما سبق ،مسألة تعزيز الرقابة بأن يكون هناك تفتيش ومراقة قانونية ومنظمة ل     

العمليات التنظيمية والتسييرية، وأن يكون هناك تقييم واضح ودقيق من طرف رؤساء المصالح الاستشفائية 

  .  لجميع العناصر الفاعلة في المصلحة الواحدة، دون أخذ الاعتبارات الشخصية وغير الرسمية في الحسبان

ية نشر المعلومات الخاصة بالعمل ومن ناحية المعلوماتية نجد أن هناك إصرارا وتأكيدا على أهم   

والمسؤوليات بطريقة واسعة ودقيقة وواضحة من طرف الجانب الإداري ،بحيث تكون المعلومات وخاصة 

الإعلانات الخاصة بالتوظيف والترقية في متناول الجميع،كي لا يتم اقتصارها على جماعة معينة، ونشرها 

ا وصياغتها وتعديلها حسب المصالح الشخصية لكل جماعة بالطرق غير الرسمية التي تسمح بإعادة تأويله

ومن خلال المقابلات .غير رسمية ،وأن لا تكون المعلومات مقتصرة ومنحصرة في المستور الإداري فقط

التي تم إجراءها بالموازاة مع الاستمارات ،تم تدوين ملاحظة هامة والمتمثلة في الغياب الواضح 

ستشفى،حيث عبر المبحوثين بكل سخط وغضب عن الغياب الفعلي لدور والصريح للنقابة ودورها بالم

النقابة في الدفاع عن مصالح الموظفين ،سواء نقابة الأطباء أو الممرضين أو غيرهما، حيث يرون أنها 

من أكثر التنظيمات الرسمية استغلالا لموقعها لتحقيق مصالحها ،أين يقوم أعضاء النقابة بتحقيق مصالحهم 

تحت غطاء المصلحة العامة للموظفين ، ومنه نرى أن الملجأ الوحيد الذي يطمع فيه الموظفين  الشخصية

للمطالبة بحقوقهم والتعبير عن مشاكلهم وصراعاتهم ،هو الآخر قد مسه مرض المصالح الشخصية وثقافة 

لجزائري وبالتالي أصبح المنطق غير الرسمي في المجتمع ا.العلاقات الشخصية والطرق غير الرسمية

الاقتصادية الصناعية والاجتماعية والإدارية والحكومية ،وحتى مؤسسات :وفي مؤسساتنا باختلاف مجالاتها

التربية والتعليم والجامعات ، جزءا من الثقافة التنظيمية للموظف الجزائري، حيث يبدأ تشكله منذ الإعلان 

احث عن العمل يستغل صلاته وعلاقاته عن وجود منصب شاغر إلى أن يحال الموظف على التقاعد ،فالب

القوية والمتكررة مع الأقارب والأصدقاء والجيران،من أجل الحصول على منصب العمل ،فالشهادة 

والتأهيل أصبحا غير كافيين لضمان الحصول على منصب عمل،بل لا بد من امتلاك ما يسمى برأسمال 

متنوعة والفعالة، والتي يعمل الفرد على تكوينها اجتماعي ، والمتمثل في شبكة العلاقات الاجتماعية ال

ونسجها طيلة حياته للاستفادة منها وقت الحاجة لقضاء المصالح، كذلك الأمر لباقي الامتيازات والموارد 

الصراع داخل "في رسالة الماجستير" سواكري الطاهر"التنظيمية النادرة، وهذا ما توصل إليه الباحث

،فقد ازدادت أهمية العلاقات القرابية والجهوية والجوار،كما انتشرت في " ةالمؤسسة العمومية الصناعي



 

الوقت الحالي العلاقات الحزبية السياسية والتعليمية، وهذا نظرا للظروف الاقتصادية والاجتماعية الصعبة 

سهل وإتباع الطريق ال" الربح السريع"التي يعرفها المجتمع الجزائري، والتي حتمت عليه إتباع منطق 

  . للوصول إلى الهدف مهما كان الثمن ،ومهما كانت الوسيلة

وهذا ما أدى إلى ضعف الأخلاق المهنية في المؤسسة ،والمتمثلة في ضعف الضمير المهني، والتهاون   

وانتشار استعمال هذه الوسائط في .والتكاسل والمحسوبية والرشوة ،وعدم إعطاء قيمة للوقت والعمل

ة ،واللجوء إلى العلاقات الشخصية للفرد لتحقيق مصالحه يتناقض مع المنطق الرسمي، العلاقات الاجتماعي

والتوجه الذي تريد أن تسلكه المؤسسة باعتمادها على الكفاءة و المؤهلات والنوعية والفعالية ،وليس على 

ازات و العمليات المنطق القرابي والجهوي والمحا باتي سواء في عملية التوظيف أو الترقية أو باقي الامتي

من هذا التناقض يبدأ الصراع بين مختلف الأشخاص في التنظيم، ويبدأ تكوين الجماعات .التنظيمية

الرسمية وغير الرسمية ،والتي تتصارع وتعمل جاهدا حتى تفرض كل جماعة وجودها وقوانينها ،ومن 

الشخصي، وبذلك يبدو التداخل  ثمة تحقيق مصالحها سواء أكانت هذه المصالح لحساب التنظيم أو لحسابها

قويا بين قيم التنظيم الرسمي وقيم التنظيم غير الرسمي، كل ذلك لتسيير العلاقات الاجتماعية ومراكز القوة 

" كوزر"والمصالح المختلفة ومختلف التوصيات والتي تأتي حتى من خارج التنظيم ،والتي يسميها 

ي شكل من الأشكال في أداء وفعالية وتسيير أي ويؤثر الصراع بأ.جماعات المصالح" دارندورف"و

منظمة،وبصفة خاصة في فعالية ونوعية أداء الخدمة الصحية بالمؤسسة الصحية، فقد اتفق جل المبحوثين 

على أن للصراع تأثير سلبي على الأداء الصحي، وهذا من خلال اللامبالاة وتأخير العمل سواء بالتغيب 

واعيد العمليات الجراحية أو التأخر اليومي عن مواقيت العمل ،إضافة أو عن طريق تأخير العلاج أو م

فلم يصبح العلاج أو المهنة الطبية مسألة منفعة عامة أو مهنة .إلى عدم إتقان العمل في كثير من الأحيان

اجتماعية وإنسانية أو مصلحة عامة،تمس جميع المواطنين بدون استثناء ،بل أصبحت مسألة مصالح 

عوبة الاتصال والتحاور بين مختلف الأفراد العاملين بالمستشفى ، وكذا تنافسهم على الموارد خاصة ، فص

النادرة به، والصراع حولها،أدى بهم إلى نسيان يتحكم مهنتهم ليست كباقي المهن ، وقبل كل شيء هي 

المواطن مهنة إنسانية يتحكم فيها الضمير المهني  الإنساني الذي يخدم أولا وقبل كل شيء صحة 

  .المريض

ومنه نرى أنه بدل من أن يكون للصراع تأثير ايجابي على أداء الخدمة الصحية ، وذلك بالتنافس من    

أجل تقديم أحسن الخدمات الصحية مقابل الحصول على أفضل حافز وأهم امتياز،ولكن وللأسف نجد 

فالكل يلجأ إلى الطرق غير الجميع يجري وراء مصالحه الخاصة ،ويا ليتها تأتي بالطرق الرسمية 

فحسن الأداء وفعالية التسيير لم .الرسمية لتحقيق أهدافه الخاصة دون مراعاة المصلحة العامة للمريض

يصبحا مرتبطين بالخطط والبرامج التنظيمية أو بالقوانين وتطبيقها وصرامتها فقد أصبحت الفعالية والأداء 

على مصالحها الشخصية، وأصبح التنظيم غير الرسمي له  المتميز رهين الأطراف التنظيمية المتصارعة



 

تأثير كبير مما هو عليه تأثير التنظيم الرسمي ، وهذا راجع إلى ثقافة الموظف الجزائري الاجتماعية التي 

تم نقلها من المحيط الأسري والخارجي إلى المحيط الداخلي للمنظمة، هذه الثقافة المتمثلة في المحسوبية 

لمعرفة ،والاستعمال المفرط للعلاقات الشخصية، وهذا ما أدى إلى ظهور الصراع بين هذه والقرابة وا

الثقافة والثقافة التنظيمية الرسمية التي تحاول أن تفرضها وتغرسها كل منظمة في موظفيها للحصول على 

      .أفضل أداء ، وتحقيق أقصى درجة من الفعالية بتحقيق أقصى عدد ممكن من الأهداف المسطرة

       

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



 

  

  

  ةــمــاتـــخ

  

  

  

التنظيمات ليست كائنات عضوية حتى ننظر إليها من زاوية أحادية ، زاوية التجانس والاستمرار     

والاستقرار إنما تضم أفرادا ، وقبل كل شيء نفسا بشرية تتميز بسمات شخصيتها الخاصة والعامة، وقبل 

ة تنظيمية ملتزمة بقواعد التنظيم الرسمي ، فهي مسار طويل من التنشئة أن تكون هذه الشخصية شخصي

الاجتماعية، وخلاصة ثقافة متعددة الجوانب وخلاصة عوامل نفسية واجتماعية متداخلة، فكيف نلقي جانبا 

كل هذه العوامل ، ونحاول أن نجعل من هذه الشخصية، التنظيمية جزءا آليا من النسق التنظيمي يعمل 

هدافه المرسومة ، دون مراعاة الإرادة الفردية وطموح الأفراد ، وعدم تكافؤ قدراتهم المختلفة ، حسب أ

ل كل عضو الأعضاء الأخرى ، مّهذه العوامل الأخيرة التي تدفعهم إلى تكوين جماعات غير رسمية ،ليك

  .وتدخل هذه الجماعات في علاقات صراع مع الجماعات الرسمية 

طبيعي عند الإنسان سواء كان داخل التنظيم أو خارجه ، وإذا كان التوتر والصراع  فالسلوك الصراعي   

مهددان للكائن العضوي في حياته، فإنهما ليسا عاملا تهديد لاستمرار التنظيمات ،بل قد يكونا من العوامل 

ى تحقيق أهداف التي تبعث على التغيير والتجديد والإبداع إذا تم استغلال الصراع بطريقة جيدة ،تعمل عل

  .المنظمة 

وفي دراستنا حاولنا البحث عن أهم عوامل الصراع  في أهم  تنظيم خدماتي ألا وهو التنظيم الاستشفائي   

ومن .باعتباره أكثر استقطابا للمواطنين، نظرا لما يقدمه هذا التنظيم من خدمات من أجل صحة المرضى 

.  تأثيره على مستوى أداء الخدمة الصحية بالمستشفىخلال البحث عن عوامل الصراع نحاول معرفة مدى 

فمختلف مصادر الصراع التي تتولد داخل هذا التنظيم هي وليدة تراكم جملة من العوامل والتقاليد 

والثقافات التي يكتسبها الفرد في مختلف مراحل حياته بدءا من الأسرة إلى المدرسة إلى الجامعة وحتى 

التنظيمية ، هنا يحدث التصادم بين ثقافة ما قبل التنظيم والثقافة التنظيمية، هذه  الشارع، وصولا إلى الثقافة

الأخيرة التي تسير وفق نماذج وقواعد وطرق تسيير معينة، تحدد أهدافها وطريقة تحقيق هذه 

وفي سياق البحث في عوامل الصراع داخل التنظيم الاستشفائي ، تم  التأكد من إسهام بعض .الأهداف

مل في هذه الظاهرة، والتي منها مساهمة الاتصال وصعوبته ، وآليات التوظيف ، وندرة الامتيازات العوا

  .من أجل تحقيق مصالحها، والدفاع عنها سواء في التنظيم الرسمي أو التنظيم غير الرسمي  هذاو



 

ذه الأخيرة تمثلت في بعد الدراسة النظرية والميدانية وجدنا أنفسنا أمام حقائق لا يزيلها التجاهل، ه     

وجود تنظيم غير رسمي لديه قوانينه ،ويؤثر بطريقة مباشرة على التنظيم الرسمي القائم ، لهذا لا يعتبر 

من الرشد محاربة هذا التنظيم، بل محاولة صهره داخل التنظيم الرسمي وهذا ما يتطلب إمكانية خاصة 

المسخرة له من أجل احتواه التجمعات غير لدى المسير من خلال وضع جميع الميكانيزمات الرسمية 

الرسمية ،وإلا فإن التنظيم الرسمي لن يكون في أي حال من الأحوال شريك للتنظيم الرسمي في تحقيق 

هذا الأخير لأهدافه المسطرة والتي تمر عبر قنوات التنظيم غير الرسمي ،وهذا ما وجدناه الواقع ،بل أكثر 

لرسمي هو المعيار المعمول به في مؤسساتنا الجزائرية عامة ،والصحية من ذلك فقد أصبح المعيار غير ا

خاصة فإدا أردنا أن نعرف من الرابح والخاسر في عملية الصراع هذه،نجد أن التنظيم غير الرسمي هو 

فهو التنظيم الرسمي  حيث نجد أن القوانين الرسمية لا يطبق منها إلا تلك التي تتطابق  الرابح ،أما الخاسر

فالمشكلة تعود إلى الثقافة . ع المصالح الشخصية للأفراد،سواء الأفراد  الرسميين أو غير الرسميينم

التنظيمية لدى الموظف الجزائري ،الذي يرى أن التنظيم غير الرسمي هو ضد التنظيم الرسمي ، فلا بد 

نظيم الرسمي ، وأن كلا من تصحيح هذه الفكرة لديه، بترسيخ فكرة أن التنظيم غير  الرسمي هو مكمل للت

  .منهما يكمل الآخر من أجل تحقيق الأهداف التي يجب أن تكون موحدة منذ بداية تأسيس المنظمة
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ireQuestions de formula 

:Renseignements généraux 
 

Féminin -Masculin                                    -                                  Sexe:- 
  

:…………………….Age - 
 

Marie(e) -Célibataire                                   -:        Situation de famille- 
 
                                            - Divorce(e)                                    -  Veuf (ve) 

 
Infirmier  -Médecin                                        -:                           Fonction- 

 
                                             -Administratif                               -Ouvriers professionnels 

:……………………..Ancienneté- 
 

:………………………….Salaire - 
 

…………………………….Zone: - 
 
Question de formulaire:  

 
 hypothèse: LES RELATIONS GENERALES e1 

 
: ce que vos relations multiples sont beaucoup plus avec-Est -1 

 
- Ceux que vous contactez pour accomplir le travail officiel 

 
- Ceux que vous contactez d'une façon non officielle  

 
ce que cette relation concerne :-Est -2 

 
 -Votre service                                           -D'autres services  

 
?  relation avec euxComment est votre  -3 

 
-Très bonne                   -Bonne                                -Mauvaise  
  

 
vous des relations personnelles avec quelques employés a l hôpital ? -Avez -4 

 
-Oui                                          - Non  

 
* Si oui : est ce que cette relation est avec : 



 

 
-Médecins                                             - Infirmiers     

 
-Agents administratifs                        -Syndicalistes 

 
 
  

Quelle est la nature de ces  relations personnelles? -5 
 
-Parentale                                               - Voisinage  
   
-Amitié forte et ancienne                       - Intérêts  
  
Autres…………………………………………………………………………..   

 
il   dans votre service un groupe pour  lequel vous avez un penchant?-t -Y a -6 

 
-Oui                                                    -Non   

 
* Si c'est  oui:   est ce que  cela parce que :   
   
- vous sentez en surete  avec leur compagnie 

 
- vous avez le même poste   

 
- vous étés de la même région 

 
- vous avez le même âge  

 
- vous avez le même ancienneté 

 
- vous avez des relations cordiales 

 
-l'affrontement et la compétition d'autres groupes 

 
- Autre citez…………………………………………………. 
  

Ce groupe est compose de : -7 
 
-Médecins                                   -Infirmiers                                         -Agents administratifs 

 
-Chefs de services                      Membres des syndicats                    --Ouvriers professionnels 

 
Est il  arrive un malentendu ou un désaccord avec les collègues ? -8 

 
- Oui                                                         -   Non    
* Si c'est  oui:quelle est la raison de ce désaccord? 

 
-Raisons professionnelles                                - Raisons personnelles 

 
-Autre citez……………………………………………………………………………….  



 

 
rvice?Comment est le travail dans votre se -9 

 
-Travail a caractère collectif                                     -Travail a caractère  individuel   

 
    

Vous préférez le travail: -10 
 
- Individuel                                                   -  Collectif 

 
et des désaccords dans votre service où a l'hôpital en général?il eu des problèmes -t-Y a -11 

 
-Oui                                                            - Non  

 
* Si c'est  oui: qui sont a la cause? 

 
- Les médecins entre eux                                                          - Les infirmiers  

 
- Entre les médecins et les infirmiers                                       - Entre les agents administratifs  

 
- Entre les médecins et l'administration                                  - Entre les syndicalistes   

 
est la raison de ce désaccord ?Quelle  -12 

 
- Le partage du travail                                                  - L'horaire du travail 

 
- Concession                                                                   - Raisons personnelles  

 
-Autre citez……………………………………………………………………….. 

 
ce que le désaccord a dure pour longtemps?–Est  -13 

 
- Oui                                     -Non                                 -Plus ou moins   

 
Quel est le résultat du désaccord ? -14 

 
-Réconciliation, l’égalité et la satisfaction du tous   

 
- Il s est complique  

 
- Il persiste toujours  

 
vous participe á la grève á l'hôpital ?-Avez -15 

 
 - Oui                                                               -Non     

 
ncontrez un problème? ce que ton groupe vient á votre aide si vous re-Est -16 

 
  - Oui                                                               - Non 

 
vous des problèmes á l'hôpital ?-Avez -17 



 

 
  - Oui                                                                -Non 

 
* Si c'est  oui: quelles sont les causes de ces problèmes? 

 
-Salaire minable                                                   -  Ne pas bénéficier d'une promotion  

 
- Problèmes avec l'administration                       Problèmes avec les membres du groupe   
-Autre citez…………………………………………………………………………. 

  
Quand vous étés en désaccord avec quelqu'un dans votre service, vous recourez á : -18 

 
-Déposez un rapport                                             - Manquer le travail   

 
-Utiliser la violence                                                 Négliger le travail      

 
-Essayer de recourre le problème avec la discussion et l'entente 

 
-Autre citez……………………………………………………………………….. 

 
il une difficulté dans la communication entre les médecins et les infirmiers?-t-Y a -19 

 
-Oui                                                      - Non 

 
-En quoi consiste cette difficulté? ……………………………………………………………         
               
…………………………………………………………………………………………………  

 
Comment est votre rapport avec l'administration? -21 

 
-Très bon                                      -Bon                                              - Mauvais  

 
vous trouve des difficultés de contacter l'administration?-Avez-22 

 
-Oui                                                     -Non   

 
vec l'un des responsables administratifs?vous une relation personnelle a-Avez -23 

 
-Oui                                                   - Non    

 
*Si c'est oui : quel genre de relation?  

 
-Parenté                                              - Voisinage   

 
-Forte amitié                                       - Intérêt   

 
-Autres citez……………………………………………………………………………… 

  
 

Quand vous affrontez un problème quelconque .est ce que vous demandez son aide ?  -24  
 



 

-Oui                                                        - Non 
  
 

rience á l'hôpital .quel est le meilleur moyen travers lequel vous avez pu Selon votre expé -25 
obtenir des services et des promotions?  

 
-Manière officielle (l'administration)                               - Relations personnelles     

 
-Syndicats       

 
-Autres citez………………………………………………………………………………… 

  
  

vous que les relations personnelles influent sur la gérance normale de l'organisme -Croyez -26
hospitalier? 

 
-Oui                                                                  - Non   

  
 

es infirmiers qui ont commis des erreurs contre lesquels vous des médecins ou d-Connaissez -27
on a pas pris des mesures administratives législatives des pénalités ? 

 
-Oui                                                                    -Non  

 
*Si c'est oui : cela revient á : 

 
-L'irrigidité de l'administration á cet égard                               

 
- Absence de contrôle dans l'application des lois 

 
-Il y a des relations personnelles entre eux et l'administration 

  
 

travail? Souvent comment vous avez les renseignements primaires relatifs au -28 
 
-Par le biais des annonces                                         -Par le biais des responsables  

 
- Par le biais des amis  

  
 

Quel  genre de renseignement vous recevez? -29 
 
-Clairs et précis                                                  - Souvent clairs     

 
-Abordables á la compréhension                      - À expliquer au moment adéquat  

 
En cas ou ces renseignements sont insuffisants ou ambigus .est ce que vous demandez des  -30

explications: 
 
-Aux amis                                                          -A l'administration  

 



 

-Au syndicat                                                      - Au chef de service       
 
-Autres citez…………………………………………………………………………… 

 
?Quel est le type du contacte qui prévaut dans votre service -31 

 
-Contact officiel                                                     -Contact  inofficiel   

 
ce que les renseignements insuffisants entraînent des problèmes au travail ?-Est -32 

 
-Oui                                                              - Non   

 
vous le contact entre votre service et l'administration générale?–Comment trouvez  -33 

 
-Très bon                                -Moyen                                            -Faible  

  
: hypothèse:LE RECRUTEMENTe 2 

  
nu l'annonce de recrutement ?Comment vous avez obte -34 

 
-A travers les moyens de communication (journal) 

 
-A travers l'administration de l'hôpital   

 
-A travers un ami ou un parent  

 
- A travers d'autres moyens citez ……………………………………………………………….. 

 
á l'hôpital? Comment vous avez été recruté -35 

 
-Concours selon les diplômes                      -Recrutement ministériel  

 
-Par transfert                              
-D'autre moyen citez………………………………………………… 

 
Quelqu'un est intervenu pour votre recrutement? -36 

 
-Oui                                                       -  Non    

Qui c'est ? -37 
 
-Parent                                          -Voisin     

 
-Ancien amis                                -Vous avez un intérêt commun  

  
  

 
cet hôpital?Pourquoi  vous avez choisi á travailler dans  -38 

 
-Parce qu il est proche de votre résidence  

 
-Il y a un poste vacant 



 

 
- Il n' y a pas de poste dans les autres hôpitaux   
  
- On vous l'a conseillé  

 
- Vous voulez y travailler  

 
- Vu de sa réputation  

 
- Autres, citez ………………………………………………………………..  

 
 

Croyez vous qu il y a des relations personnelles dans les recrutements á l'hôpital? -39 
 
-Oui                                                      - Non  

 
Quel est le taux de participation de ces relations dans les recrutements ? -40 

 
25%                                 50%                                75%                                  100%  

 
  

ce que ce taux influe sur le rendement de l'hôpital et de réputation?-Est -41 
 
-Oui                                                           -  Non      

 
? Que pensez vous des recrutements a l hôpital -42 

 
- Légaux sans l influence des facteurs externes  

 
- Légaux mais avec l influence des facteurs externes 
  
- Illégaux et in officiels  

 
ons personnelles et il a un intérêt a l t il un groupe précis qui utilise les relati–Y a  -43

intervention des recrutements a l hôpital? 
 
- Oui                                        Non    

 
*Si c est oui   Est-ce –que ce sont?  

 
  -Médecins                                                  -Infirmiers     

 
  - Agents administratifs                              - Syndicat              

 
  -Chef de services                                         - Ouvriers professionnels      

 
 Qui sont plus compétent ?  -44    

 
- Ils ont des diplômes universitaires  

 
- Ils ont de l'ancienneté  



 

 
- Ils ont de l expérience professionnelle    

 
t il dans votre service des malentendus entre les diplômes universitaires et les anciens ? -Y a -45 

 
- Oui                                              -Non  

 
* Si c est oui :cela revient a:         

 
- La méthode du travail est différente 

 
- Impose l existence  

 
- Pour avoir le pouvoir    

  
; Quelles sont les procédures a prendre pour améliorer la credébilité de l  Selon vous -46

administration hospitalière dans le domaine des recrutements?  
 
……………………………………………………………………………………………… 

 
………………………………………………………………………………………………… 

  
 

3eme Hypothèse  :LA PROMOTION     
 

vous bénéficié d une promotion du grade ?-Avez -47 
 
-Oui                                                     -Non   

 
*Si c est oui  pour combien de fois ………………….......................... 

 
 

Sur quelle base vous avez été promu? -48 
 
 -L'ancienneté                                               -La compétence   

  
 - Après formation                                        - Concours 

 
      - Evaluation du chef de service    

 
       - Avec l aide d un parent ou des collègues  

 
-Autres citez   ……………………………………………………………..   

  
 

vous bénéficié  d une promotion dans le poste ? -Avez-49 
 
-Oui                                                    -Non   

 
* Si c est oui : c'était sur la base de  

 



 

 - La compétence                                 - L'ancienneté     
 
 - Formation                                        - Relation personnelles  

 
-Autres citez  …………………………………………………………….. 

 
 

sur  les bases suiveés dans la promotion  a  l hôpital ? vous d accord–Etes  -50 
 
-Oui                                                        - Non   

 
51- Recourez –vous aux relations personnelles en cas ou vous n étés pas promu légalement ? 

 
-Oui                                                      -Non   

 
vous qu il y a des relations personnelles dans la promotion dans le service ou a -Croyez -52

l'hôpital en général? 
 
-Oui                                                     -Non     

 
l hôpital ? vous de la promotion a –Que pensez  -53 

 
 -Légale sans l influence des facteurs externes  

 
--Légale mais avec l influence des facteurs externes  

 
-Illégal et innoficielle     

 
 

Quel est le taux de la contribution des relations personnelles dans la promotion?-54 
 
-25 %                           -50%                               -75%                                -100% 

 
ce que ce taux influe sur le niveau  du service sanitaire et sur le rendement et la -Est -55

réputation de l hôpital? 
 
-Oui                                              -Non   

 
t il en un malentendu ou un désaccord entre ceux qui ont été promus et ceux qui étaient -a-Y-56

candidats et ils n ont pas été promus? 
 
-Oui                                               -Non   

  
  

 
*Si c est oui    est-ce que la cause de ce désaccord est l intervention des relations personnelles ? 

 
-Oui                                               -Non   

  
 
  



 

vous des personnes qui ont été promus et qui ont des relations personnelles avec –Connaissez -57
les chefs de services ou les responsables administratifs?  

 
-Oui                                                -Non   

 
Quelles sont les procédures que vous voyez bonnes et égale a prendre pour améliorer la  -58

crédibilité de l administration dans le domaine de la promotion dans l hôpital?  
 
 ………………………………………………………………………………………………… 

 
………………………………………………………………………………………………… 
   

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  



  

  البليدة -فرانتز فانون–التنظيم الإداري للمرآز الإستشفائي الجامعي 

  

 المديرية العــــامة

  مديرية المالية والمراقبةمديرية الموارد البشرية
 

مديرية النشاطات الطبية  مديرية الوسائل المادية
 وشبه الطبية

المديرية 
الفرعية 
 للمستخدمين

المديرية 
 الفرعية
للتكوين 
 والوثائق

مكتب تسيير الحياة  -1
المهنية للمستخدمين 
الإداريين والتقنيين 
  ومستخدمي المصالح

مكتب تسيير الحياة  -2
 المهنية للمستخدمين

الطبيين وشبه الطبيين 
والأخصائيين في علم 

النفس            
مكتب  العمال  -3

 والتنظيم والأجور

مكتب  - 1
  لتكوينا
مكتب  -2

 الوثائق

المديرية 
الفرعية 
 للمالية

المديرية 
الفرعية 
لتحليل 

التكاليف 
 وتقييمها

مكتب  -1
الميزانية 
  والمحاسبة

مكتب  -2
الإيرادات 
 والصناديق

مكتب  -1
تحليل 

التكاليف 
والتحكم فيها  

مكتب  -2
 الفوترة

المديرية 
الفرعية 
للمصالح 
 الاقتصادية

المديرية 
 الفرعية

للمنتوجات 
دلانية الصي

والأدوات و 
تالمستهلكا

المديرية 
الفرعية 
للمنشآت 
القاعدية 

والتجهيزات 
والصيانة

مكتب  -1
التموينات    

مكتب  -2
تسيير 

المخازن 
والجرد و 

الإصلاحات  
مكتب  -3

الإطعام 
  والفندقة

 

مكتب  -1
المنتوجات 

الصيدلانية   
مكتب  -2

الأدوات 
 والمستهلكات

مكتب  -1
المنشآت 

القاعدية     
مكتب  -2

 التجهيزات  
مكتب  -3

 الصيانة

المديرية 
الفرعية 

للنشاطات 
 الطبية

المديرية 
الفرعية 

للنشاطات 
 شبه الطبية

المديرية 
الفرعية 
للتسيير 
الإداري 
 للمريض

 

المديرية 
الفرعية 

لطب 
الأمراض 
 العقلية

مكتب  -1
تنظيم 

النشاطات 
الطبية 

وتقييمها      
مكتب  -2
مناوبة و ال

الاستعجالات  
مكتب  -3

البرمجة 
ومتابعة 
 الطلبة

مكتب  -1
تنظيم 

النشاطات 
شبه الطبية 

وتقييمها      
مكتب  -2

العلاجات 
التمريضية   

مكتب  -3
البرمجة 
ومتابعة 
 المتدربين

مكتب  -1
دخول 

المرضى    
مكتب  -2

الاستقبال 
 والتوجيه 

مكتب  -1
النشاطات 
الاجتماعية 

العلاجية     
مكتب  -2

إدارة 
 ممتلكات

المرضى    
مكتب  -3

 أماآن العلاج



 

  
  
  


