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هصسخخانً   
فٟ اٌؼشاق ، ِٓ خلاي ل١بط اٌىفبءح إٌغج١خ ٌٍّغزشف١بد رٙذف ٘زٖ اٌذساعخ اٌٝ رم١١ُ اداء اٌخذِبد اٌظؾ١خ 

اٌؼشال١خ ثبعزخذاَ اعٍٛة رؾ١ًٍ ِغٍف اٌج١بٔبد ٚرُ اعزخذاَ ػذد الاؽجبء ٚػذد الاعشح ٚػذد اٌّّشػبد 

ٓ ٚاٌّلاوبد اٌظؾ١خ الاخش٠ٓ ثبػزجبس٘ب ِذخلاد ٌٍٕظبَ ٚػذد اٌّشػٝ اٌشالذ٠ٓ ٚاٌّشاعؼ١ٓ ٚػذد ١ػّشٚاٌّ

( 239ٌٍّغزشف١بد فٟ اٌؼشاق اٌجبٌغ ػذد٘ب ) الإؽظبئٟرُ اخز اٌّغزّغ   س٘ب ِخشعبد ٌٍٕظبَ.ثبػزجباٌٛف١بد.

( ِغزشفٝ ٚثٍغ ػذد 87ِغزشفٝ ٚاٌّغزشف١بد اٌزخظظ١خ )  (152)ٚثٍغ ػذد اٌّغزشف١بد اٌؼبِخ ِغزشفٝ 

 1.3)ٍٝ اٌغىبْ   ػ الأعشحعش٠ش ٠ٚزشاٚػ ِؼذي رٛص٠غ رٍه (  ١44470بد اٌؾى١ِٛخ)ففٟ اٌّغزشاٌى١ٍخ   الأعشح

 .((%57اٌغش٠ش  ئشغبئغّخ ِٓ اٌغىبْ ٚثٍغ ِؼذي  1000عش٠ش ٌىً ( 

(ٚاٌّؾبفظبد 99.522%فٟ اٌّؾبفظبد اٌغٕٛث١خ )ِزٛعؾ اٌىفبءح إٌغج١خ ٌٍّغزشف١بد ئٌٝ أْ رٛطٍذ اٌذساعخ 

 ػٍٝ رمذ٠ُ حلبدس رىْٛ أْ ٠غت ثبٌّؾبفظبد اٌغٕٛث١خ اٌّغزشف١بد أْ ٠ؼٕٟ ٚ٘زا (/%98.873ٟ٘)ب١ٌخ اٌشّ

 ِٓ اٌّغزف١ذ٠ٓ ػذد اٌّشػٝ اٌّخزجش٠خ، اٌفؾٛص ػذد اٌّشاعؼ١ٓ، ص٠بساد )ػذد اٌّخشعبد ِٓ ٔفغٗ اٌّغزٜٛ

 ثبٌزّش٠غ، اٌؼب١ٍِٓ ػذد ػذد الأؽجبء، (اٌؾب١ٌخ اٌّذخلاد ِٓ (% 99.5225 ) ثبعزخذاَ ) الإشؼبػٟ اٌزظ٠ٛش

 0.4775 ) ثٕغجخ اٌّذخلاد رخف١غ ػ١ٍٙب آخش ٠غت ٕٝثّؼ أٚ .وفٛءح رىْٛ ؽزٝ ) اٌّغبػذح اٌطج١خ اٌفئبد ػذد

 .%100اٌىفبءح اٌؼبِخ ئٌٝ ٌٍٛطٛي ٔفغٙب اٌؾب١ٌخ اٌخذِبد ِغز٠ٛبد رمذ٠ُ ِغ (%

 وفبءح ؽ١ش ِٓ اٌزبِخ إٌغجخ اٌؼبِخ اٌىفبءح راد اٌّؾبفظبد ػذد اٌؼبِخ أْ الإٔزبع١خ اٌىفبءح ٌّإشش ٚٚفمب   ٠ٚزؼؼ

 :ٟ٘ اٌّغزشف١بد،

غبْ، اٌذ٠ٛا١ٔخ، اٌجظشح، ١ِ :ٟ٘ اٌّؾبفظبد ٚ٘زٖ ،(% 88.88 ) ِؾبفظخ ثٕغجخ ( 18 ) ِٓ خِؾبفظ ( 16 ) 

ٜٛ، وشوٛن، طلاػ اٌذ٠ٓ، اسث١ً ، د٘ٛن ، ٕ، إٌغف، ١ٔ اٌّضٕٝوشثلاء، ٚاعؾ، رٞ لبس، الأجبس، ثبثً 

 (2) ثٍغ فمذ ف١ٙب، ّغزشف١بداٌ وفبءح ؽ١ش ِٓ اٌزبِخ إٌغج١خ اٌىفبءح رؾمك ٌُ ػذد اٌّؾبفظبد اٌزٟ أِب .اٌغ١ٍّب١ٔخ

بء ػٍٝ ٔزبئظ ٕٚث (ثغذاد، د٠بٌٝ ( عٛءا   الألً ئٌٝ عٛءا   الأوضش اٌزشر١ت ِٓ ػٍٝ ٟٚ٘ ،(%11.11) ثٕغجخ ِؾبفظخ

 ٌٙزٖ اٌّٛاسد. اٌّٛاسد اٌظؾ١خ فٟ اٌّغزشف١بد ثٙذف الاعزضّبس الاِضً رٛص٠غ ثاػبدحجبؽش اٌذساعخ ٠ٛطٟ اٌ

 .الاَخاخيت ، حسهيم يغهف انبياَاث ، انكفاءة انُسبيت ، انًسخشفياث انسكىييتانكفاءة :  ّفزبؽ١خاٌىٍّبد اٌ

ABSTRACT 

This study aims to assess the performance of health services in Iraq, by measuring the 

relative efficiency of hospitals Iraqi using the DEA was using the number of doctors, 

number of beds and the number of nurses and staffs the health of others as an input to 

the system and the number of patients have fallen asleep and the reviewers and the 

number of deaths. As the output of the system. Were taken statistical community 

hospitals in Iraq's (239) Hospital and the number of public hospitals, 152 hospitals 

and specialized hospitals (87) Hospital and the number of family college in 

government hospitals (44470) bed and rate ranges distribution of these family on the 

population (1.3) beds per 1,000 people of the population and the bed occupancy 
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ratewas57%. .                                                                                                                   

      The study found that the average relative efficiency of hospitals in the southern 

provinces (% 99.522) and the northern provinces are (98.873%), and this means that 

hospitals southern provinces should be able to provide the same level of output 

((number of visits by auditors, a number of laboratory tests, the number of patients 

beneficiaries of radiography)  using (99.5225%) of the input current) (number of 

doctors, number of nurses, the number of categories of medical assistance in order to 

be efficient., or in other words, it must reduce the input rate (0.4775%) with the 

current levels of services to provide the same If hospitals operate efficiently. If the 

goal is to maximize output while maintaining the same amount of input, it means that 

the hospitals in the provinces in order to reach the overall efficiency of 100 %.            

  It is clear, according index of production efficiency of the public that the number of 

provinces with the overall efficiency ratio full terms of the efficiency of hospitals, is 

(16) conservative (18) province by (88.88%), and these provinces are: bureaucracy 

Basra, Missan, Diwaniya, Anbar, Babil, Karbala, Wasit, Dhi Qar, Almuthana, Najaf, 

Nineveh, Kirkuk, Salahaddin, Arbil, Dahuk, Sulaymaniya                                             

  

The number of provinces that have not achieved full efficiency in terms of the relative 

efficiency of the hospitals where, it Reached (2) province by (11.11%), which is on 

the order of worst to least bad( Baghdad, Diyala).Based on the results of the study the 

researcher recommends re-distribution of health resources in hospitals in order to 

optimize the investment of these resources.                                        

KEYWORDS: efficiency productive , data envelopments analysis , hospital                 

  انًسىر الاول: يُهديت انبسذ

 : وصف يشكهت انبسذ  1-1

 . ِٓ اٌشوبئض الاعبع١خ ٌزطٛس اٌّغزّؼبد ٚرؾم١ك اٌشفب١٘خرمذِٙب اٌؾىِٛبد  اٌزٟ اٌخذِبد رؼُذ

ٌٍزبوذ ِٓ اْ اٌخذِبد لذ ٚطٍذ  اٌخذ١ِخ أعٙضرٙب أداء رم١١ُ ػٍٝ اٌؾىِٛبد ِؼظُ ٚرؼًّ

ٕبعت ، ٔب١٘ه ػٓ ا٘زّبَ اٌؾىِٛبد اٌّ ثبٌٛلذ إٌّبعت ٚاٌغؼش إٌّبعت ٚاٌّىبْ

  ثبلاعزشار١غ١بد ٚاٌغ١بعبد اٌفؼبٌخ لاداء اٌخذِبد.

 الأخشٜ اٌخذ١ِخ اٌمطبػبد ثبلٟ ث١ٓ ِز١ّضا   ِٛلؼب   اٌؼشاق فٟ اٌظؾ١خ اٌخذِبد لطبع ٠ٚؾزً

 ثظؾخ اٌّجبشش لارظبٌٙب اٌمطبع ٘زا ٠مذِٙب اٌزٟ اٌخذِبد ؽج١ؼخ رفشػٙب اٌزٟ ٌلأ١ّ٘خ ٔظشا  

  .ٚؽ١برُٙ اٌّغزّغ شادأف

 ٚاٌؼًّ ف١ٙب اٌؼؼف ػٍٝ ِٛاؽٓ ٌٍزؼشف اٌلاصِخ اٌؼشٚس٠بد ِٓ ٠ؼذ دأداء اٌّغزشف١ب رم١١ُ ئْ

 الاعئٍخ اٌجؾض١خ اٌزب١ٌخ. اٌجؾش فٟ ِشىٍخ رؾذ٠ذ ٠ّىٓ فبٔٗ ٚثبٌزبٌٟ .اٌخذِبد عٛدح رؾغ١ٓ ػٍٝ

 ِٓ اٌّزؾمك اٌمذس لإٔزبط خلاداٌّذ ِٓ لذس ألً اعزخذاَ اعزطبػذ اٌزٟ اٌىفإح ِب اٌّغزشف١بد -١

 ؟ اٌّخشعبد

 اٌّزؾمك اٌمذس ئٔزبط فٟ رغزخذَ ٌُ ِؼطٍخ ِٛاسد ٌذ٠ٙب ٠ٛعذ اٌزٟ اٌىفإح اٌّغزشف١بد غ١ش ِب -٢

 ؟ اٌّخشعبد ِٓ

 ؟ اٌىفبءح رؾمك ؽزٝ اٌىفإح غ١ش اٌّغزشف١بد ِذخلاد ِٓ رخف١ؼٗ ٠غت اٌزٞ اٌّمذاس ِب -٣
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 . اٌىفبءح رؾمك ؽزٝ اٌىفإح غ١ش اٌّغزشف١بد ِخشعبد ِٓ ص٠بدرٗ ٠غت اٌزٞ اٌّمذاس ِب -٤

 ؟ اٌىفإح غ١ش ( اٌّغزشف١بد) اٌٛؽذاد ِٓ ٌىً اٌّشعؼ١خ اٌٛؽذاد ِب -٥

 اٌؼبٌٟ.اٌٝ ِغز٠ٛبد الاداء و١ف ٠ّىٓ رظ٠ٛش اْ اٌىفبءح  الأزبع١خ رٛطً اٌّغزشف١بد  -6

 عخِبٟ٘ اٌؼٛاًِ اٌّإصشح ػٍٝ اداء اٌّغزشف١بد خلاي فزشح اٌذسا -7

 و١ف ٠ّىٓ اْ رؼظُ اٌّغزشف١بد غ١ش اٌىفٛءح ِٓ اداء٘ب خلاي اٌفزشح اٌّمجٍخ -8

 : اهذاف انبسذ1-2

 رؾ١ًٍ ِغٍف اٌؾى١ِٛخ اٌؼشال١خ ثبعزخذاَ ٍّغزشف١بدٌ الإٔزبع١خ ىفبءحٌال١بط  ئ٠ٌٝٙذف اٌجؾش 

 : ا٢رٟٚرٌه ٌٍّغبّ٘خ فٟ رؾم١ك  اٌج١بٔبد

 .ٌٍفزشاد اٌض١ِٕخ اٌّمجٍخ اٌّغزشف١بد اٌؼشال١خ  أداءرؼض٠ض  - 1

 فٟ اٌّؾبفظبد.رم١١ُ رجب٠ٓ الاداء ث١ٓ اٌّغزشف١بد اٌّخزٍفخ  - 2 

 ٜ.شٜ ٚفٛق اٌىجشٜ ٚاٌّزٛعطخ ٚاٌظغشرم١١ُ اٌىفبءح ٌشد٘بد اٌغشاؽ١خ ٚاٌؼ١ٍّبد اٌىج - 3 

ّزبػ ٚفمب ٌزمذ٠ُ و١ّخ ِٓ اٌخذِبد )اٌّخشعبد( ثبعزخذاَ اٌ ئٔزبع١خوفبءح  الأوضش اٌّغزشف١بد - 4

 .ِٓ اٌمٜٛ اٌؼبٍِخ )اٌّذخلاد( 

فخ الاعجبة اٌىبِٕخ ٚفمب ٌّب رمذِٗ اٌّغزشف١بد ف١ٙب ِٚؼش ئٔزبع١خوفبءح  الألً اٌّغزشف١بد - 5 

 اٌّخشعبد()رٙب ِٓ اٚ اٌزٟ ٠غت ص٠بد١خ اٌزٟ ٠غت رخف١ؼٙب ِٓ اٌّذخلاد اٌىّٚساء رٌه ِٓ 

 فٟ اٌّغزشف١بد .

غ١ش اٌىفٛءح اٌزٟ اعزطبػذ رؾم١ك اٌىفبءح إٌغج١خ  زشف١بداٌّغاٌّشعؼ١خ ٌىً ِٓ  اٌّغزشفٝ - 7

  اٌزٟ رؼًّ ثٙب. اٌج١ئ١خغ١ش اٌىفٛءح ٌٍّؾبفظخ ٔفغٙب فٟ ظً اٌظشٚف 

 اٌّزؾمك اٌمذس لإٔزبط اٌّذخلاد ِٓ لذس ألً اعزخذاَ اعزطبػذ اٌزٟ اٌىفإح رؾذ٠ذ اٌّغزشف١بد -8

 .اٌّخشعبد ِٓ

 اٌمذس ئٔزبط فٟ رغزخذَ ٌُ ِؼطٍخ ِٛاسد ٌذ٠ٙب ٠ٛعذ اٌزٟ اٌىفإح غ١ش رؾذ٠ذ اٌّغزشف١بد -9

 .اٌّخشعبد ِٓ اٌّزؾمك

 .اٌىفبءح رؾمك ؽزٝ اٌىفإح غ١ش اٌّغزشف١بد ِذخلاد ِٓ رخف١ؼٗ ٠غت اٌزٞ اٌّمذاس رؾذ٠ذ -11

 .اٌىفبءح رؾمك ؽزٝ اٌىفإح غ١ش اٌّغزشف١بد ِخشعبد ِٓ ص٠بدرٗ ٠غت اٌزٞ اٌّمذاس رؾذ٠ذ -11

 

 اهًيت انبسذ: 1-3

رمذ٠ُ اٌخذِبد اٌظؾ١خ ٚرغغ١ش اٌزؼبْٚ  فٟ اٌّغزشف١بد ئعٙبَرؾذ٠ذ ِذٜ  ئٌٝ اٌجؾش ٙذف٠

ثّب ٠إِٓ رط٠ٛش اٌشػب٠خ اٌظؾ١خ  ٚاٌششاوخ ث١ٓ ِخزٍف اٌّغزشف١بد اٌّؾ١ٍخ ٚاٌؼشث١خ ٚاٌذ١ٌٚخ

 أْ وّب .اٌفؾض ٚاٌزشخ١ض اٌّخزجشٞ ٚاٌشؼبػٟ خذِبد اٌضب٠ٛٔخ ٚاٌضبٌض١خ اٌّزخظظخ ٚرط٠ٛش 

 ٠مذِٙب اٌزٟ ٚاٌخذِبد اٌزمٕٟ اٌزطٛس ػٍٝ ٚخذِبرٗ فٟ رطٛسٖ ٠ؼزّذ لا اٌظؾٟ اٌمطبع

 ث١ئزٗ فٟ اٌزغ١شاد ِزبثؼخ ػٍٝ ثً فمؾ، اٌذاخ١ٍخ فٟ ث١ئزٗ اٌزغ١شاد ِٚزبثؼخ ِٕٙب ٌٍّغزف١ذ٠ٓ

 اٌذساعبد ٕذسحث  رشرجؾ الا١ّ٘خ اٌجؾض١خ .ظأفؼً إٌزبئ ٠ؾمك ٌىٟ ٚاٌؼب١ٌّخ، اٌّؾ١ٍخ اٌخبسع١خ

 ِؼ١ٕخ وشػبء عٛأت ػٍٝ ِٕٙب اٌّزٛافش ٚرشو١ض اٌؾ١ٛٞ، اٌظؾٟ الأداء ٌٚذاٌزٟ رٕب

 اٌّض٠ذ ِٓ ئػفبء ئٌٝ رٙذف اٌزٟ اٌذساعبد ِٓ اٌّض٠ذ لإعشاء رجمٝ اٌؾبعخ فبْ، اٌّغزف١ذ٠ٓ

 فٟ اٌؼشاق اٌظؾ١خ اٌخذِبد ػٍٝ اٌمبئ٠ٚٓ١ٍّجٟ رطٍؼبد  ٠غبػذ ثّب اٌّٛػٛع، ٘زا ؽٛي اٌؼٛء

 ثٙزٖ ٕٙٛعٌٍ رغبُ٘ ِؼط١بد اٌجؾش اٌّزٛلؼخو اٌىفبءح م١بطٌ إششادٚاٌّ,الأدٚاد أُ٘ ػٍٝ

   .أ٘ذافٙب ٚرؾم١ك اٌخذِبد

 فرضيت انبسذ 4 -1

 اْ اٌفشػ١خ اٌشئ١غ١خ ٌٍجؾش رزؼّٓ :

ع١خ ٌٍّغزشف١بد اٌؾى١ِٛخ فٟ اٌؼشاق ؽغت لذسح وً ِغزشفٝ ػٍٝ لأزبارزجب٠ٓ دسعبد اٌىفبءح 

 ؾ١خ.اعزخذاَ ِٛاسد٘ب ٚأزبط خذِبرٙب اٌظ
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  انًيذاٌ انًبسىد وعيُت انبسذ: 1-5

 ٟٚ٘ ا١ٌّذاْ خجشاء آساءػٍٝ  الاػزّبد ٚاٌّخشعبد اٌّذخلاد اخز١بس ؽشق أُ٘ ِٓ ئْ

 رُ ٌٍّغزشفٝ فمذ اٌغبثمخ عبٔت اٌخجشح ئٌٝ اٌّغزشف١بد اٌؾى١ِٛخ اٌؼشال١خ فٟ اٌّؾبفظبد اٌّخزٍفخ

 الإداسح ِغبي فٟ اٌجبؽش خجشح ػٍٝ ثبلاػزّبد ٚاٌّخشعبد  اٌّذخلاد اخز١بس ِغّٛػخ ِٓ

 ِٓ ِغّٛػخ أُ٘ أْ رج١ٓ ثبٌؼشاق، ٚلذ اٌظؾخ فٟ ٚصاسح اٌؼب١ٍِٓ ثؼغ عبٔت ئٌٝ اٌظؾ١خ،

 اٌّؾبفظبد اٌؼشال١خ فٟ وفبءح اٌّغزشف١بد فٟ رإصش أْ اٌّّىٓ اٌزٟ ِٓ ٚاٌّخشعبد اٌّذخلاد

 اٌّشاوض ٚػذد ّغبػذحاٌ اٌطج١خ اٌفئبد ٚػذد ثبٌزّش٠غ، اٌؼب١ٍِٓ ٚػذد ػذد الأؽجبء، : ٟ٘

 اٌّشػٝ ٚػذد ، اٌّخزجش٠خ اٌفؾٛص ٚػذد ، ٌٍؼ١بداد اٌّشاعؼ١ٓ ٚػذد ص٠بساد وّذخلاد

 اٌزٛاصْ أ٠ؼب   ِشاػبرٙب رّذ اٌزٟ اٌؼٛاًِ ِٚٓ وّخشعبد الإشؼبػٟ اٌزظ٠ٛش ِٓ اٌّغزف١ذ٠ٓ

 لإعشاء بد (اٌّؾبفظاٌزم١١ُ)  فٟ اٌذاخٍخ الإداس٠خ اٌٛؽذاد ٚػذد ٚاٌّخشعبد اٌّذخلاد ػذد ث١ٓ

 . 2012ٌٍؼبَ اٌّؾبفظبد ِغزٜٛ ػٍٝ اٌظؾ١خ اٌج١بٔبد اعزخذاَ رُ اٌذساعخ ٘زٖ

 يُهح انبسذ ويقياسه: 1-6

٠زٕبٚي اٌجؾش ظب٘شح ِشخظخ ِٓ اٌجبؽض١ٓ فٟ اؽبس اٌؾمبئك اٌّشب٘ذح فٟ اٌّغزشف١بد 

بد فٟ اٌّؾبفظبد ٌٍّغزشف١اٌؼشال١خ ، ار ٠شوض اٌجؾش ػٍٝ ِمبسثخ ِٕطم١خ ٌج١بْ اٌىفبءح إٌغج١خ 

 اٌج١بٔبد ػٍٝ اٌج١بٔبد ِغٍف رؾ١ًٍ أعٍٛة ثزطج١ك اٌجبؽش لبَٚلذ  اٌّخزٍفخ ٚراد اٌج١ئبد اٌّخزٍفخ

 ؽظٌٛٗ فٟ أعبع١خ ثظفخ اٌجبؽش ٚلذ اػزّذ اٌؼشال١خ ، فٟ اٌّؾبفظبد ِٓ اٌّغزشف١بد اٌخبطخ

ثبٌؼشاق  اٌظؾخ حٚصاس ِٓ اٌظبدس اٌظؾٟ اٌغٕٛٞ الإؽظبئٟ اٌزمش٠ش ػٍٝ اٌج١بٔبد ٘زٖ ػٍٝ

ٚلذ رُ ل١بط اٌىفبءح الأزبع١خ ) ِذخً الأزبط ( ٌٍّغزشف١بد اٌؾى١ِٛخ اٌؼشال١خ ػ١ٕخ  .2112ٌغٕخ 

اٌجؾش ٚرٌه ٌزؾذ٠ذ لذسح اٌّغزشفٝ ػٍٝ أزبط ِغّٛػخ ِٓ اٌّخٍشعبد )خذِبد طؾ١خ ( 

فبءح الإٔزبع١خ لذ رُ ل١بط اٌى.ٚثبعزخذاَ الً ِب٠ّىٓ ِٓ اٌّذخلاد اٌظؾ١خ ٚؽغت ِذخً الأزبط

ٚاٌزٟ رؼٕٟ لذسح اٌّغزشف١بد ػٍٝ أزبط ِغّٛػخ ِٓ اٌّخشعبد )اٌخذِبد اٌظؾ١خ( ثبعزخذاَ 

ػذد الاؽجبء ٚػذد الأزبط عٛف ٠زُ اعزخذاَ  الً ِب٠ّىٓ ِٓ اٌّذخلاد اٌظؾ١خ ٚؽغت ِذخً 

بَ الاعشح ٚػذد اٌّّشػبد ٚاٌّّشػ١ٓ ٚاٌّلاوبد اٌظؾ١خ الاخش٠ٓ ثبػزجبس٘ب ِذخلاد ٌٍٕظ

ٌّؼشفخ وفبءح ٚػذد اٌّشػٝ اٌشالذ٠ٓ ٚاٌّشاعؼ١ٓ ٚػذد اٌٛف١بد.ثبػزجبس٘ب ِخشعبد ٌٍٕظبَ. 

اٌّغزشف١بد ػ١ٕخ اٌجؾش فٟ أزبط خذِبرٙب اٌظؾ١خ وّخشعبد ٌّؼشفخ وفبءرٙب فٟ أزبط اٌخذِبد 

   Microsoft Excel 2007ٚثشٔبِظ الإوغً XL-DEAاٌظؾ١خ، ٚلذ رُ اعزخذاَ ثشٔبِظ 

ثّٛعت  فشػ١خ اٌجؾشٚاخزجبس  بءح الأزبع١خ )ِذخً الأزبط( ٌٍّغزشف١بد ػ١ٕخ اٌجؾش.ٌم١بط اٌىف

 :ِشؽٍز١ٓ فٟ  ػ١ٍّخ رؾ١ًٍ اٌّمب١٠ظ ٚفك ٘زا الأّٔٛرط ّذٚر اٌم١بعٟ. –إٌّٙظ اٌزؾ١ٍٍٟ 

   اٌّشؽٍخ الأٌٚٝ: ٠مَٛ الأّٔٛرط ثؾغبة وفبءح الأداء ٌٍّغزشف١بد ٚسد٘بد اٌغشاؽخ. 

    الأداء اٌىٍٟ ٌٍّغزشف١بد ٚثظٛسح شبٍِخ ف١مَٛ الأّٔٛرط ثؾغبة دسعبد  اٌّشؽٍخ اٌضب١ٔخ:

 ٌغ١ّغ ٚؽذاد ارخبر اٌمشاس .

إٌظش٠خ اٌزٟ ٠ضخش ثٙب الأدة الاداسٞ ٚرٛظ١فٙب  اٌذساعبدؽش ثبٌؼذ٠ذ ِٓ بٚعٛف ٠غزؼ١ٓ اٌج

غ١ش  ٚإٌّٙظ ثّب ٠خذَ ٘ذف اٌجؾش . فؼلا ػٓ أٗ ع١غزخذَ إٌّٙظ اٌجبسِٚزشٞ فٟ اٌم١بط

رؼذ اٌّغزشف١بد اٌّخزبسح رؾذ اٌزم١١ُ ثّضبثخ ٚؽذاد ارخبر لشاس ٚاٌزٟ رٛظف ٚ . اٌجبسِٚزشٞ

ِغّٛػخ ِزٕٛػخ ِٓ اٌّذخلاد لإٔزبط ِغّٛػخ ِزٕٛػخ ِٓ اٌّخشعبد فٟ اٌّغبي اٌظؾٟ ، 

وفبءح أداء  ٠ٚغؼٝ إٌّٛرط ِٓ خلاي ِغّٛػخ اٌّمب١٠ظ ٌٍّذخلاد ٚاٌّخشعبد ئٌٝ رؼظ١ُ

. ٚثؼجبسح أخشٜ،  1 ٚاْ أػٍٝ ِغزٜٛ ِّىٓ ٌٕز١غخ اٌىفبءح اٌى١ٍخ ٌٍّغزشف١بد ٘ٛ اٌّغزشف١بد.

رؼذ ثٕفظ اٌىفبءح، فٟ ؽ١ٓ أْ اٌّغزشف١بد اٌزٟ رؾمك وفبءح ألً  1 فاْ اٌّغزشف١بد اٌزٟ رؾمك 

 . رؼذ ألً وفبءح  1ِٓ 
  نذراساث انسابقتيىخزة في ادبياث انبسذ وا يراخعتانًسىر انثاَي : 
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ِّٙخ ٌٍجؾش  ثذا٠خاٌظؾٟ  ٌلأداءاٌجؾض١خ فٟ ِغبي اٌىفبءح الأزبع١خ  ٌلأدث١بداعؼخ رؼذ اٌّش

رٛػؼ اٌؾذٚد اٌفٍغف١خ  اٌؾبٌٟ ، ار اْ اٌّفَٙٛ إٌظشٞ ٌجٕبء ّٔٛرط اٌجؾش ِٚغزّذارٗ اٌفىش٠خ

ٕ٘بن ِغّٛػخ ِٓ اٌذساعبد اٌزٟ رٕبٌٚذ ػشػب  أْ ِٚٓ اٌغذ٠ش ثبلإشبسح ئٌٌٍّٝٛػٛع . 

 اٌىفبءح الأزبع١خ ٌٍّغزشف١بد ٚوبلارٟ:ِز١ّضا ٌم١بط 

اٌٝ  DEAفٟ ثؾضٗ  ل١بط اٌىفبءح ثبعزخذاَ (      (Adel Asgari Safdar,2014) اشبس

(، ِذخً اٌؾذ اٌغ١ّه SFAاٌطشق اٌجبساِزش٠خ  ٌم١بط اٌىفبءح رزؼّٓ ِذخً اٌؾذ اٌؼشٛائٟ  )

(TFA(  ِٚذخً اٌزٛص٠غ اٌؾش )DFA٘زٖ اٌطشق رم١ظ اٌىفبءح الا .)أٚعغ ِٓ  ئر أٔٙب لزظبد٠خ

غطٟ اٌخ١بس الأِضً ٌٍّغزٜٛ ١٘ٚىً اٌّذخلاد ٚاٌّخشعبد ػٍٝ أعبط ر ٟاٌىفبءح اٌف١ٕخ. ٚ٘

ٌزؾغ١ٓ ٚسدٚد اٌفؼً ػٍٝ أعؼبس اٌغٛق. اٌىفبءح الأعبع١خ ٟ٘ ٔغجخ الأزبط أوضش ِٓ اٌّذخلاد. 

وً صادد ( ئرا 3خلاد، )( رم١ًٍ اٌّذ2( ص٠بدح اٌّخشعبد، )1ئِب: ) ع١ىْٛ فبٔٗىفبءح ِغزٜٛ اٌ

ٍٕٛارظ أوجش ِٓ ِؼذي اٌض٠بدح ٠ٌٕجغٟ أْ ٠ىْٛ ِؼذي اٌض٠بدح فبٔٗ اٌّخشعبد ٚاٌّذخلاد ِٓ 

٠ٕجغٟ أْ ٠ىْٛ فبٔٗ ( ئرا وبْ وً اٌّخشعبد ٚاٌّذخلاد آخزح فٟ اٌزٕبلض، 4ٌٍّذخلاد، أٚ )

 ٌّذخلاد.فٟ اِؼذي الأخفبع ػٓ إٌٛارظ ألً ِٓ ِؼذي الأخفبع 

ثّؼب١٠ش ِؾذدح ٚلذ ٔشُشد اٌذساعخ إٌّٙغ١خ الأٌٚٝ بٌزوش اسرجؾ ِفَٙٛ اٌىفبءح الأزبع١خ ٚاٌغذ٠ش ث

ِٓ لجً فبس٠ً ِٓ عبِؼخ وبِجش٠ذط. ٚلذ رؼٍمذ غبٌج١خ اٌىزبثبد  1957ِٓ ٔظش٠خ اٌىفبءح فٟ ػبَ 

ٚفٟ اؽذٜ اٌذساعبد إٌّٙغ١خ ٌم١بط  إٌّشٛسح ػٍٝ وفبءح اٌشػب٠خ اٌظؾ١خ فٟ اٌّغزشف١بد.

 172ِم١بط ٌٍىفبءح فٟ   265ؽ١ش اعزخذَ     2118-1991فبءح فٟ اٌّغزشف١بد ث١ٓ الاػٛاَ اٌى

ثؾضب رُ ِٓ خلاٌٙب ل١بط وفبءح اداء اٌّغزشف١بد ٚاٌجبلٟ رشوضد ػٍٝ ل١بط وفبءح  162ٚرج١ٓ اْ 

ٚاٌجبلٟ اعزخذَ الالزظبد    %55.5الاؽجبء . ٚرُ اعزخذاَ ِمب١٠ظ اٌّذخلاد ٚاٌّخشعبد ثٕغجخ 

 (:Hussey et al. 2009)خ ٚلذ وبٔذ إٌّٙغ١بد الاوضش ش١ٛػب م١بعٟ ٚاٌجشِغخ اٌش٠بػ١اٌ

 .(SFA( ٚرؾ١ًٍ اٌؾذٚد اٌؼشٛائ١خ )DEAِٕٙغ١بد رؾ١ًٍ ِغٍف اٌج١بٔبد )

        (An Zhang, , Wen Xia, , Bao Yong, 2013, 1857 – 7881)                                                                                                              

 فٟ ،اٌؼشش٠ٓ اٌمشْ عجؼ١ٕ١بد فٟ ِٕز رط٠ٛشٖ اٌج١بٔبد ِغٍف رؾ١ًٍ أعٍٛةارغغ اعزخذاَ ٚلذ 

 ٚإٌٙذعخ ٚاٌظٕبػخ ٚاٌضساػخ ٚاٌظؾخ اٌزؼ١ٍُ ِٕٙب ِخزٍفخ ٚؽمٛي ِغبلاد فٟ اٌىفبءح ل١بط

 اٌجؾش ِؼّبس فٟ ؽذ٠ضب   اٌج١بٔبد ِغٍف رؾ١ًٍ ف١ؼزجش ثٟاٌؼش اٌٛؽٓ ٚفٟ .ٚغ١ش٘ب ٚاٌش٠بػخ،

 عبءد صُ ، 1996 ػبَ فٟ ثب٘شِض اٌؼشث١خ ثبٌٍغخ اٌّٛػٛع ٘زا ػٓ وزت ِٓ أٚي ٚوبْ اٌؼٍّٟ،

 اٌؼضاص ٚ ، 1997 ػبَ ٚثب٘شِض ٚاٌشذٚخٟ ، 1997 ٘لاي ِضً أخشٜ ل١ٍٍخ ِؾبٚلاد رٌه ثؼذ

الاؽّذٞ، ؽلاي ثٓ ػب٠ذ ،  2007 ٚفّٟٙ ، 2004 اٌشؼجٟ ٚ ، 2002 ػبَ ثبثىش ٚ ، 2000ػبَ

 .2114،  ،ٚدساعخ إٌؼ١ّٟ 2114ٚاٌؾ١بٌٟ ،  ،14ص    2119،   

ٚاعزىّبلا ٌلاؽبس إٌظشٞ اٌمبئُ ػٍٝ اٌؼلالخ إٌّطم١خ ٌزؾ١ًٍ ِغٍف اٌج١بٔبد ٚل١بط اٌىفبءح 

 فٟ بٔبداٌج١ ِغٍف رؾ١ًٍ أعٍٛة رطج١مبد ػٓ رزؾذس اٌزٟ اٌذساعبد ُ٘ا عشغزؼٔ الأزبع١خ

 :اٌظؾٟ اٌمطبع

 اٌجب٘ش إٌغبػ أْ ئلا اٌؼبَ اٌمطبع فٟ اٌج١بٔبد ِغٍف رؾ١ًٍ أعٍٛة كج١رط فٟ اٌجذا٠خ وبٔذ ار

 اٌزؼ١ٍُ ِغبي ففٟ . اٌخبص اٌمطبع فٟ رطج١مٗ ػٍٝ شغغ اٌّزؼذدح ِٚضا٠بٖ الأعٍٛة ٘زا ٌٕزبئظ

 أِب اٌذساعبد، ِٓ اٌؼذ٠ذ أعش٠ذ اٌج١بٔبد ِغٍف رؾ١ًٍ أعٍٛة ف١ٗ ٠طجك ؽىِٟٛ لطبع أٚي ٚ٘ٛ

 أعٍٛة Shermanؽجك    فمذ ، اٌزؼ١ٍُ ثؼذ ؽىِٟٛ لطبع صبٟٔ ٠ؼزجش ٚاٌزٞ ،اٌظؾخ ِغبي فٟ

 ششِبْ لبَ فمذ ، اٌذساعبد ِٓ اٌؼذ٠ذ فٟ اٌج١بٔبد ػٍٝ رطج١م١خ ثذساعخ 1984 ػبَ ِغٍف رؾ١ًٍ

 ؽج١ؼخ رؾذ٠ذ اعزطبع ؽ١ش،   أٌّزؾذح اٌٛلا٠بد فٟ اٌزؼ١ّ١ٍخ اٌّغزشف١بد ِٓ ِغّٛػخثزم١١ُ 

 ِّىٕب   ٠ىٓ ٌُ اٌىفبءح ػذَ ٌزفغ١ش ٚاػؾخ سؤ٠خ ػٍٝ اٌؾظٛيإٌغج١خ   اٌىفبءح ػذَ ِٚٛالغ

     الأؾذاس ٚرؾ١ًٍ إٌغت رؾ١ًٍ ِضً اٌزم١ٍذ٠خ اٌىفبءح ل١بط أعب١ٌت ثبعزخذاَ .ػ١ٍٙب اٌؾظٛي

(Sherman, 1984) 
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 ِٛاسد رٛص٠غ وفبءح ِمبسٔخ ؼّٕذر دساعخ  ( Morey et al, 1990 )ٚآخشْٚ ِٛسٞ أػذ وّب

 ٌزؾ١ًٍ ِزطٛس ّٔٛرط ثزطج١ك ٚرٌه ، اٌشثؼ رؾم١ك ئٌٝ رٙذف لا اٌزٟ ٚرٍه اٌؾى١ِٛخ ٌٍّغزشف١بد

 .اٌّمبسٔخ ِؾً اٌٛؽذح ِذخلاد رىٍفخ رخف١غ ِٕٗ اٌٙذف ٠ىْٛ اٌج١بٔبد ِغٍف

 (Morey, et.al.,1990) 

 ِغزشف١بد رغغ اٌذساعخ شٍّذ ٚلذ ٛلادحاٌ ألغبَ ػٍٝ ِشبثٙخ دساعخ أعش٠ذ 1993  عٕخ  ٚفٟ  

 (Finkler and Wirtschofter, 1993). وب١ٌفٛس١ٔب عٕٛة

 صلاصخ فٟ اٌؼبِخ اٌؼ١بداد وفبءح ل١بط فٟ الأعٍٛة اعزخذاَ رؼّٕذ ثش٠طب١ٔب فٟ أخشٜ دساعخ

 ٙبئغلال ٠غت ٚاٌزٟ اٌؼؼ١ف الأداء راد ثبٌّغزشف١بد ثبٌزٕجإ أخشٜ دساعخ ٚلبِذ ١ٍض٠خىئٔ ألب١ٌُ

 (Szczequra et al., 1993).اٌّزؾذح اٌٛلا٠بد فٟ اٌؾى١ِٛخ غ١ش ٌٍّغزشف١بد ثبٌٕغجخ ٚرٌه

 أْ إٌزبئظ ٚأفبدد . اٌّغزشفٝ ئغلاق ٌؼشٚسح ِإششا   رؼزجش اٌىفبءح لٍخ أْ ئصجبد اٌٙذف ٚوبْ

 Lynch and). الإغلاق ثؼشٚسح اٌزٕجإ فٟ ػؼ١ف ٌٚىٕٗ ئ٠غبثٟ ِإشش اٌىفبءح

Ozcan1994)  

 (Sola and Prior,2001 ):دساعبد ِضً اٌّغزشف١بد وفبءح ٌم١بط دساعبد ػذح أعش٠ذ وّب

،( Bhat et al.,2001 )، ،(Bahormoz,1998) ،( Al- Shammari,1999) ،( Garcia 

et  al., 1990) ِٛالغ رؾذ٠ذ فٟ رّضٍذ ع١ذح ٔزبئظ ئٌٝ اٌذساعبد ٘زٖ فٟ اٌجبؽضْٛ رٛطً ٚلذ 

 ِٕبؽك فٟ اٌذساعخ ِؾً اٌّغزشف١بد فٟ أٚ اٌظؾ١خ اٌشػب٠ب اوضِش فٟ إٌغج١خ اٌىفبءح ػذَ

 (Parkin and Hollingsworth,1997) أعىٛرلأذا ٚ إٌٙذ ِضً اٌؼبٌُ ِٓ ِخزٍفخ

 اٌخذِبد أداء وفبءح ل١بط فٟ اٌج١بٔبد ِغٍف رؾ١ًٍ أعٍٛة اعزخذاَ ع١زُ اٌذساعخ ٘زٖ ٚفٟ

 الأعب١ٌت رطج١كٚ ثبٌّؾبفظبد اٌؼشال١خ ١بدٚاٌّغزشف الأ١ٌٚخ اٌظؾ١خ ٠خاٌشػب ِشاوض) اٌظؾ١خ

  .اٌىفبءح ل١بط فٟ اٌى١ّخ

٠غؼٝ  ِذساء اٌّغزشف١بد اٌٝ رم١ٍض رىب١ٌف اٌشػب٠خ اٌظؾ١خ ِٓ خلاي رجٕٟ اعزشار١غ١بد ار 

  .ٚرؾغ١ٓ اداء ٚصاسح اٌظؾخ فٟ رمذ٠ُ اٌخذِبد اٌظؾ١خ شػب٠خ ٌٍ الأزبع١خ ىفبءحاٌرؾغ١ٓ 

ٚٔمبؽ لٛرٙب رؾ١ًٍ ِغٍف اٌج١بٔبد رفغ١ش اٌّخشعبد ِٓ ّٔبرط فٟ  درؾ١ًٍ ِغٍف اٌج١بٔب ٠ٚغبػذ

ُ د١ًٌ ػٍّٟ ٌزط٠ٛش ٠ٚػؼفٙب. أ٠ؼب، ِٓ خلاي اعزخذاَ دساعبد اٌؾبٌخ ػٍٝ اٌّغزشف١بد ، ٚرمذ

    ٚرفغ١ش إٌزبئظ.رؾ١ًٍ ِغٍف اٌج١بٔبد ٚ طمً ّٔٛرط 

  (Steering Committee for the Review of Commonwealth/State Service 

Provision, 1997,pi) 

فٟ ٚصاسح اٌظؾخ  اٌؾى١ِٛخاٌظؾ١خ اٌٚئه اٌّغإ١ٌٚٓ ػٓ رٛف١ش اٌخذِبد  ٠ف١ذ ا اٌجؾش٘ز اْ

ٚ ئ٠ظبٌٙب ثطش٠مخ فبػٍخ  ء ثٙباٌؼشال١خ ٚثّب ٠غبػذ ِذساء اٌّغزشف١بد ٚاٌؼب١ٍِٓ ف١ٙب ِٓ الاسرمب

ِخ فٟ رٛف١ش اٌخذِبد الأعبع١خ اٌّغزخذ فٟ رؾغ١ٓ وفبءح اٌّٛاسد ٚاٌّغبػذحِٓ ؽ١ش اٌزىٍفخ 

  ٌٍّغزّغ.

  البيانات مغلف تحليل:  2-1

التي حاول من  Farrell 1957 )  )دراسة  الىالبيانات  مغمف تحميل أسموب يرجع
بدون وضع إي  نموذج يتكون من مدخل واحد و ومخرج واحدلخلاليا قياس الكفاءة الإنتاجية 

ثم طوّر ىذا الأسموب في  .(Cooper, et. al.,2011,4) فرضيات متعمقة بصيغة دالة الإنتاج
( إلى نموذج متعدد المدخلات (Charnes , Cooper and Rhodes 1978)دراسة )

أي "التي تنص عمى  (Pareto Optimality)وقد تم الاعتماد عمى أمثمية باريتو . والمخرجات 
من الوحدات الإدارية وحدة لصنع القرار تكون غير كفء إذا استطاعت وحدة أخرى أو مزيج 
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الأخرى إنتاج نفس الكمية من المخرجات بكمية مدخلات اقل وبدون زيادة في أي مورد أخر 
   (Cooper et al., 2006, 45-47) "وتكون الوحدة الإدارية ليا كفاءة باريتو إذا تحقق العكس

ر ومحلات السوبر البنوك والمتاج)في وحدات اتخاذ القرار واستخدم اسموب تحميل مغمف البيانات
ماركت، وتمتد إلى شركات صناعة السيارات، والمستشفيات، والمدارس، والمكتبات العامة 

ويتميز النموذج (. Cooper,et.al,2011,1) (Cooper et.al.,2007,22والجامعات ،...الخ )
 Kuah الأحكام الشخصية بشأن الأوزان  لكل من المدخـلات  و المخرجـات الى لا يحتاج  بانو

& Wong ,2012,6). ) 
 كانت سواء   الخاص، القطاع أو العام القطاع منظمات من كل عمى الأنموذج هذا تطبيق يمكن إذ

 الأعمال، وشركات والمحاكم، والمدن، والجامعات، الأمريكية، الجوية القوات و المستشفيات
 أو حتى بنوك ، أو دارسم أو أمنية ، أجيزة ، الخ… والمناطق البمدان أداء ذلك في بما وغيرىا،

 .(   Ramanathan , 2003, 26) (014444)المجالي،المنظمات ىذه في العاممين الأفراد عمى
(. DMUs) القرٌنة القرار صنع وحدات كفاءة لقٌاس وسٌلة هو( DEA) البٌانات مغلف تحلٌل

 حلةالمر مخرجات كل حٌث المرحلتٌن، ذات العملٌات كفاءة لفحص DEA  توسٌع تم مؤخرا
 المرحلتٌن ذو DEA نموذج نتائج. الثانٌة للمرحلة مدخلات ٌشكل متوسط تعد مقٌاس الأولى

 الكفاءة من درجة على غلة الحجم كذلك ولكن بأكملها، للعملٌة الكلٌة بالكفاءة ٌزودنا  فقط لٌس

 Yao Chen, Wade D. Cook , Joe) وتوضح دراسة. الفردٌة المراحل من مرحلة لكل

Zhu, 2012)  ل الحدودٌة النقاط لتحدٌد ةمقاربDMUs مرحلتٌن إطار فً الفعالة غٌر 

DEA. 

)Yao Chen, Wade D. Cook , Joe Zhu, 2012, , P 138–142) 

 المنظمات الافضل شكمتيا " الى التغميف او الحدود التيEnvelopment" يشير
 .Matveev, etالمجموعة  في( الكفاءة عدم) الأخرى  المنظمات جميع والتي تغمف ممارسات

al., 2011,15).) المنظمات وتغمف المقدمة في تكون  الكفاءة ذات المنظمات فان بمعنى اخر 

تغمفيا البيانات في  التي البيانات تحميل يتم وعميو (Deville, 2009, 252-255) الكفوءة غير
مة ن الوحدات التي تحقق درجة كفاءة بقيوالواحد إذ إوتنحصر درجة الكفاءة بين الصفر المقدمة، 

 .غير الكفوءة  المنظماتالكفوءة وتقع عمى حد الكفاءة الذي يغمف  المنظماتواحد تكون ىي 
(Cooper et al., 2006, 4-9)  وان أىم ما يميز التحميل ىو عدم حاجتو إلى تعيين صيغة
انو قادر عمى التعامل مع مدخلات ومخرجات متعددة  اذرياضية صريحة لدالة الإنتاج ، 

لتحديد أي  المتشابية DMUالقراريل في  قياس الكفاءة لوحدات صنع ويستخدم التحم
 & Burgstaller) (Zhou et al., 2013, 103-105)كفوءة وأييا غير كفوءة  ستشفياتالم

Cocca, 2011, 75-82)  

http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0377221709003440
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0377221709003440
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0377221709003440
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0377221709003440
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0377221709003440
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0377221709003440
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0377221709003440
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0377221709003440
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 الكمية الأساليب من (Data Envelopment Analysisالبيانات) مغمف تحميل أسموب يعدو 

 ، (Non parametric) معمميوىو نموذج غير يب البرمجة الخطية احد اسال وىو,الحديثة
 القرار متخذي الأسموب ىذا يمكن إذ الأداء، في المتماثمة لموحدات النسبية الكفاءة قياس في يستعمل

 الأقل الوحدات في الخمل مواطن يشخص كما ، الأداء في والأحسن الأفضل الوحدات معرفة من

البرمجة الخطية الرياضية مع التركيز عمى تقدير عمى لبارومتري المدخل غير ا نديست كفاءة
. راتب بحسب رقم الكفاءة الخاص بياستشفيات ممالووضع  الصحيالإنتاجية الكمية في القطاع 

من دالة الإنتاج أو  ا  متخذ يالقياستقنية الاقتصاد المدخل البارومتري عمى  في حين يستند
 . مى خصائص ىذه الدوال في احتساب اقتصاديات الحجمالتكاليف أساسا لو مع التركيز ع

(Filippaki et al., 2012, 279)      .(Almanidis, 2013, 191-205)  شير الدوال أومن
دالة إنتاج ، دوكلاص -دالة إنتاج كوب:    التي تصنف تحت فصيمة المدخل البارومتري 

دالة الإنتاج الجرسية .  (Sher & Pinola,1981,239-243)مرونات الإحلال الثابتة 
 دالة الإنتاج التحويمية الموغارتمية ،   ميتادالة إنتاج ،  دالة ليونتيف، ( ت)منحنى ىوبر 

(Berndt & Christensen, 1973,82-91) (Christensen et al., 1973, 28-35) ،
 ,Stochastic Frontier Analysis (SFA)    (Aigner et al., 1977 تحميل الحد التصادفي

21-37).(Nejad, 2012, 2451-2459) (Battese et al., 2000, 624-627) . 
(Mugume, 2008, 14) .  مدخل التوزيع الحر(DFA)  (Weill, 2004, 138-145) مدخل

 .(The Thick Frontier Approach (TFA) Akel & Lee, 2013, 121-127الحد السميك 

 نماذج تحميل مغمف البيانات 2-2
 :اربعة نماذج رئيسيةحميل مغمف البيانات يضم مدخل ت

 Constant Return to Scale    (CRS)نموذج عوائد الحجم الثابتة   2-2-1

 إلييمنسبة  CCRويطمق عميو  Charnes,Cooper,Rhodesمن قبل النموذج  وضع ىذا
ن الوحدات المطموب أأي  Constant Return to Scaleثبات غمة الحجم   إلىوالذي يستند 

المدخلات بنسبة  ان زيادةبمعنى نيا تعمل عند مستوى غمة الحجم الثابتة أقياس كفاءتيا يفترض 
 عندما تكون  ا  ىذا النموذج ملائم ويعدمعينة يترتب عمييا زيادة بنفس النسبة في المخرجات 

 ,.Cooper et al).ا المثمى ميالوحدات المطموب قياس كفاءتيا والتي تعمل عند مستوى حج

التغير في كمية المدخلات التي  انوىو يعبر عن  ،(4102) النعيمي ، (67-70 ,2006
الخاصية  تستخدميا الوحدة يؤثر تأثيرا ثابتا في كمية الخدمات )المخرجات( التي تقدميا وىذه
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 Constant Return to Scale (CRS)  (Despic) تعرف بخاصية ثبات العائد عمى الإنتاج

et al., 2007, 33-38). تطوٌر تم ،(4344) فارٌل عمل إلى ستنادااdea قبل من Charnes 

 النطاق ثابتة عوائد بوجود الافتراض ظل فً المدخلات نحو موجه كنموذج ،(4341. )وآخرون

(. 4444. )وآخرون Coelliو( 4341. )وآخرون Charnes قبل من والمحددة(CRS)  للمقٌاس

 فً نسبٌة زٌادة عنه ٌنتج وسوف تالمدخلا كل فً زٌادة كل أن ٌتطلب CRS افتراض

 . المخرجات

 من بدلا. للمدخلات الكفاءة وفقا عدم وتحسب ثابتة المخرجات ، المدخلات تقلٌل ٌتم فعندما    
DEA نماذج وضعت وقد ذلك،   المخرجات تعظٌم نموذج تعٌٌن تم حٌث الاخراج نحو الموجه 

 قبل من لوحظ.   للمخرجات وفقا فاءةالك عدم لحساب ثابت مستوى عند المدخلات بقاء ظل فً
Coelli  نفس تحدد الموجه والمدخلات  النماذج المخرجات من كلا أن( 4444. )وآخرون 

DMU كفاءة  مجموعة  فً التحٌزوخاصة  الإحصائٌة المشاكل تواجه لا الخطٌةالبرمجة  وأن 

  ,E. Kelly, L. Shalloo, U. Geary1 A. Kinsella  and M. Wallace, 2012) المتماثلة المعادلات

63–77). 

 Variable Return to Scale (VRS)نموذج عوائد الحجم المتغيرة  2-2-2
الذين طوروا النموذج  Banker, Charnesa, Cooper إلىنسبة  BCCويطمق عميو نموذج 

مثل لأنموذج لموحدات التي لا تعمل عند مستوى حجميا ا إلى، وبسبب الحاجة CCRساسي لأا
ن أي زيادة في مدخلات أنموذج عوائد الحجم المتغيرة والذي يعني  إلىيرت الحاجة لذلك ظ
، و أقل في مخرجاتياأكثر أو أزيادة بنفس النسبة  إلىالقرار بنسبة معينة تؤدي  اتخاذوحدات 
 BCCونموذج . نو يعطي نوعين من درجات الكفاءة )الكفاءة الفنية والكفاءة الحجمية(أعن  فضلا  
 Scale of بأنو يقدر الكفاءة الفنية استنادآ إلى حجم العمميات CCRيز عن نموذج يتم الذي

Operations أي  )ثابت أو متزايد أو متناقص( فضلا عن إعطاء إمكانية وجود عائد متغير
 Variable Returns to Scale(VRS)الخدماتيمتاز بخاصية العائد المتغير عمى كمية 

(Boljuncic, 2006, 173-179) (Avkiran & McCrystal, 2012, 11230-11234). 
(Dula et al., 2001, 63-75) ًالمتغٌر  العائدفان مقٌاس  ذلك، من النقٌض ف (vrs )كما 

 سوف الانتاج وٌفترض الكفاءة عدمنطاق  ٌتضمن( 4310) وكوبر Charnes بانكر، ٌستخدمه

 المدخلات فً النسبٌة الزٌادة مع لاٌتناسب

 ٌفترض CRSو بصورة مثلى واسع نطاق على ونعملٌ المنتجٌن كل لٌس نأ VRS ٌفترض كما

 إطار فً الكفاءة درجات فً فرق هناك كان إذا أنه ٌعنً هذا الحجم، كفاءة لهم المنتجٌن أن

 الموجه مدخلا دراسة هذا فً. ستوجد الكفاءة عدم فان المقباس على  العوائد فتراضاتا البدٌل

DEA راضاتافت تحت حساب تم نموذج CRS dea, .باستخدام المقدرة الكفاءة درجات كانت 

DEA (.4441) وتشو كوك وضعتها التً البرمجٌات الحدودي 
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 (E. Kelly, L. Shalloo, U. Geary1 A. Kinsella  and M. Wallace, 2012,  63–77). 

يضمان نوعين  CCR ٚBCCن نموذجي تحميل مغمف البيانات أومن الجدير بالذكر 
ية، لإنتاجوذلك بناء عمى توجو وحدات صنع القرار  المطموب قياس كفاءتيا ا أيضا  ماذج من الن

قل أ)أي التي ىدفيا استخدام  Input-Orientedفإذا كانت ىذه الوحدات ذات توجو مدخمي 
و أ (CCR-Iكمية من المدخلات لتقديم كمية محددة من المخرجات( فانو يستخدم نموذج )

(BCC-Iلمحصول عمى ا ) ،خراجي إتوجو  اتذا كانت ىذه الوحدات ذو إ أمالوحدات الكفوءة
Output-Oriented  أي التي ىدفيا ىو تقديم اكبر كمية من المخرجات باستخدام الكمية (

لمحصول عمى  (BCC-O) وأ( (CCR-Oالمتاحة من المدخلات( فانو يتعين استخدام نموذج 
 ,.Dula et al)  (4102)النعيمي ، .(Cooper et al., 2006, 85-89) الوحدات الكفوءة

2001, 63-75) 
 (Multiplicative model): اللوغاريتمي النموذج 2-2-3

 اٌٍٛغبس٠زُ ػٍٝ أعبعب   ٠ٚمَٛ ٚعززض، ٚع١فٛسد ٚوٛثش، رشبسٔض، ئٌٝ إٌّٛرط ٘زا ٠ٕٚغت

 (Cobb-Douglas)دٚعلاط وٛة خمؽش٠ ػٍٝ الإٔزبع١خ ٚرفغ١ش  اٌخطٟ

W., Seifor d, L. and Stutz, J. 1982, 1983). (Charnes, A., Cooper, 

 Additive model: التجميعي النموذج 2-2-4
 إٌظش٠خ ثّٛعت اٌىفبءح ٔزبئظ ٠ٚفغش ٚعززض، ٚع١فٛسد ٚعٛلأٟ ٚوٛثش رشبسٔض ئٌٝ ٠ٕٚغت

 . ثبس٠زٛ ثأِض١ٍٗ اٌّؼشٚفخ الالزظبد٠خ

.( Charnes, A. Cooper, W. Golany, B., Seiford, L. and Stutz, J. 1985) 

 الحكومية العراقية لممستشفيات الإنتاجيةالكفاءة تحميل ومناقشة نتائج قياس  المحور الثالث :
  سيتم تحميل النتائج في،  الإنتاجيةالكفاءة من خلال تطبيق الأنموذج المقترح في تقييم 

 مستويين وعمى النحو الآتي :

 الكفاءة الانتاجية لممستشفيات الحكومية العراقية تحميل نتائج تقييم  المستوى الأول:
في  لردىات العمميات الجراحية الإنتاجيةالكفاءة تحميل نتائج تقييم  :الثانيالمستوى 

  .المستشفيات الحكومية العراقية
المستشفيات  النسبية فيالإنتاجية تحميل نتائج قياس متوسط الكفاءة  1 -3

 الحكومية العراقية
المرجعية(  المستشفيات، ، غمة الحجم)كفاءة الحجم الإنتاجيةت الكفاءة متضمنا نعرض

في قياس الكفاءة الإنتاجية )مدخل الإنتاج،( عينة  من خلال استخدام تحميل مغمف البيانات
 البحث وحسب الآتي:

 المستشفيات الحكومية العراقية في المنطقة الجنوبية3-1-1 
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المخرجات في المستشفيات الحكومية العراقية لعام بيانات المدخلات و  (1يوضح الجدول ) 
 المنطقة الجنوبية. – 2112

 

 
 

مستشفيات محافظات البصرة ، وميسان ، والديوانية،  أن( 2) تشير القيم المحتسبة في الجدولو 
 1.0000 ابمغت كفاءتيم والانبار، وبابل، وكربلاء ، وواسط، وذي قار، والمثنى، والنجف، 

وأنيما يعملان  1.0000الحجمية بمغت  ائد الحجم المتغيرة والثابتة وكفاءتيمحسب انموذج عوا
مما يدل عمى  نتاجللإ الأمثلعند الحجم   يعملان اأنيمغمة الحجم الثابتة بمعنى  عمى وفق

ا معمى استغلال مواردى ليذه المستشفيات لقدرتيماتحقيقيم  لمكفاءة الكاممة وىو مؤشر ممتاز 
ا مكفاءتيا الحفاظ عمى مبكل كفاءة مما ينبغي عميي الصحيةا مخدماتي تاجنافضل استغلال لإ

 بمغت  أعلاهعدد السكان في المحافظات  أن إلىالسبب وراء ذلك يعود  إنا المتميز.موموقعي

عوائد الحجم  أنموذجقد بمغت كفاءتيم حسب مستشفيات محافظة بغداد   أنفي حين  
عوائد الحجم  أنموذجحسب  أكفاءالناحية الفنية لكنيم غير من  أكفاء أنيمأي  1.0000المتغيرة 
حسب  ستشفيات( وان مايفسر عدم تطابق الكفاءة  ليذه الم 0.9497)بمغت كفاءتيم  إذالثابتة 
عوائد الحجم المتغيرة وأنموذج عوائد الحجم الثابتة ىو عدم كفاءتيم من ناحية الحجم  أنموذج

يم حيث نتاجالحجم الامثل لإ إلىلم يصموا  أنيمبمعنى  نتاجللإ الأمثلالحجم  إلىوعدم وصوليم 
 0.9281 ,   0.9035 ,0.7550 ,0.1933 ,0.9516المستشفياتبمغت كفاءة الحجم ليذه 

يم لكي يصموا الى الحجم الامثل إنتاجعمى التوالي مما ينبغي عمييم التغيير في حجم  ,0.8958
 ئداسرٙب ٌؼؼف ٌٍّغزشف١بد اٌزبِخ اٌؼبِخ الإٔزبع١خ إٌغج١خ ٌٍىفبءح رؾم١مٙب ػذَ ٠شعغ. نتاجللإ

 الداخمية. اٌؼٛاًِ ػٍٝ اٌزغٍت فٟ
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(  حسب 0.9622مستشفيات محافظة ديالى فمم تحقق الكفاءة الكاممة حيث بمغت الكفاءة ) أما
( حسب نموذج عوائد الحجم الثابتة وبمغت الكفاءة (0.9594نموذج عوائد الحجم المتغيرة و

المرجعية ليا ( وانيا تعمل ضمن غمة الحجم المتناقص وعميو فان الوحدات (0.9930الحجمية 
 ساعغ ٌٍّغزشف١بد اٌزبِخ اٌؼبِخ الإٔزبع١خ اٌىفبءح ػذَ أْ ىي محافظة البصرة وميسان وبابل.

 المحٌطة بها اٌخبسع١خ او اٌج١ئ١خ اٌؼٛاًِ ػٍٝ اٌزغٍت فٟاٌؼ١ٍب  الإداسح ِغزٜٛ ػؼف ئٌٝ أعبعب  
 ٚاٌزٟ ٠ىْٛ ٌٙب ربص١ش عٍجٟ فٟ ِغزٜٛ اٌخذِبد اٌّمذِخ )اٌّخشعبد( فػؼ ِٓ أكثر

 (2) اندذول 
 إٌّطمخ اٌغٕٛث١خ انعراقيتانسكىييت  نهًسخشفياثيخىسط انكفاءة الإَخاخيت )يذخم الإَخاج( 

 انًسافظاث

درخت انكفاءة 

نعىائذ انسدى 

 VRSانًخغيرة 

درخت 

انكفاءة 

 انسدًيت

غهت 

 انسدى

درخت انكفاءة 

ىائذ انسدى نع

  CCRانثابخت
 0.9497 ِزٕبلض 0.9497 1.0000  ثغذاد

 1.0000 صبثذ 1.0000 1.0000  ثظشح

 1.0000 صبثذ 1.0000 1.0000  ١ِغبْ

 1.0000 صبثذ 1.0000 1.0000  اٌذ٠ٛا١ٔخ

 0.9594 ِزٕبلض 0.9930 0.9662  د٠بٌٝ 

 1.0000 صبثذ 1.0000 1.0000  الأجبس

 1.0000 صبثذ 1.0000 1.0000  ثبثً

 1.0000 صبثذ 1.0000 1.0000  وشثلاء

 1.0000 صبثذ 1.0000 0.7769  ٚاعؾ 

 1.0000 صبثذ 1.0000 0.6079  رٞ لبس

 1.0000 صبثذ 1.0000 0.5643 اٌّضٕٝ

 1.0000 صبثذ 1.0000 0.4080  إٌغف

    XL-DEAبد ِخشعبد ثشٔبِظ رؾ١ًٍ ِغٍف اٌج١بٔ ػٍٝبد ػزّػذاد اٌجبؽش ثبلائِٓ انًصذر: 
   في المنطقة الشماليةالعراقية المستشفيات الحكومية  3-1-2

( بيانات المدخلات والمخرجات في المستشفيات الحكومية العراقية لسنة 3يوضح الجدول )
 المنطقة الشمالية -2112

 
مستشفيات محافظات نينوى وكركوك  أن (2)في حين تشير القيم المحتسبة في الجدول 

 1.0000لممحافظات  الإنتاجيةلسميمانية قد حققوا الكفاءة الكاممة حيث بمغت الكفاءة ودىوك وا
 موأني 1.0000بمغت  أيضاحسب انموذج عوائد الحجم المتغيرة والثابتة وكفاءتو الحجمية 

عند  ون يعمم موأنيالكفاءة الكاممة  واقد حقق مأنيوفق غمة الحجم الثابتة مما يدل عمى  ون يعمم
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استخدام مما  أفضلمما يدل عمى قدرتو عمى استخدام موارده  نتاجللإ الأمثلجم مستوى الح
 .المتميز موموقعي مكفاءتيالحفاظ عمى  مينبغي عميي
حسب انموذج عوائد الحجم  1.0000 افقد بمغت كفاءتيم مستشفيات محافظة اربيل  أما

 0.9324) حيث بمغتالثابتة جم الكفاءة الكاممة حسب انموذج عوائد الح يحققالم  االمتغيرة لكنيم
ن وأنيم  يعملا الأمثليم إنتاجحجم  لالم يص اانيم اذمن ناحية الحجم  ا( بسبب عدم كفاءتيم

 . المتناقصوفق غمة الحجم 
 
 
 

 (4) اندذول

 انًُطقت انشًانيت انعراقيت نهًسخشفياثيخىسط انكفاءة الإَخاخيت )يذخم الإَخاج( 

 انًسافظاث

درخت انكفاءة 

ذ انسدى نعىائ

 VRSانًخغيرة 

درخت 

انكفاءة 

 انسدًيت

غهت 

 انسدى

درخت انكفاءة 

نعىائذ انسدى 

  CCRانثابخت

 1.0000 صبثذ 1.0000 1.0000  َيُىي

 1.0000 صبثذ 1.0000 1.0000  كركىك

 1.0000 صبثذ 1.0000 1.0000 صلاذ انذيٍ

 0.9324 ِزٕبلض 0.9324 1.0000  اربيم

 1.0000 ثذصب 1.0000 1.0000  دهىك 

 1.0000 صبثذ 1.0000 1.0000  انسهيًاَيت

 XL-DEAٌٝ ِخشعبد ثشٔبِظ رؾ١ًٍ ِغٍف اٌج١بٔبد ئػذاد اٌجبؽش ثبلاعزٕبد ئِٓ انًصذر: 

 
انكفاءة انُسبيت نردهاث اندرازت في انًسخشفياث انسكىييت حسهيم َخائح قياس يخىسط  3-2

 انعراقيت

 -هاث اندرازت في انًسخشفياث انسكىييت انعراقيتقياس يخىسط انكفاءة انُسبيت نرد 3-2-1

 انًُطقت اندُىبيت

 

 انردهاث اندرازيت في انًسخشفياث انسكىييت انعراقيت انًُطقت اندُىبيت (5يىضر اندذول)
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اْ ِؾبفظبد ثغذاد ٚد٠بٌٝ ٚالأجبس ٚرٞ لبس  (6) تشير القيم المحتسبة في الجدول

حسب انموذج عوائد  ،  (1.0000)ش ثٍغذ اٌىفبءح الأزبع١خ ٚإٌغف لذ ؽممذ اٌىفبءح اٌىبٍِخ ؽ١
   ٚاْ غٍخ اٌؾغُ ٌُٙ وبٔذ صبثزخ 1.0000الحجمية بمغت  االحجم المتغيرة والثابتة وكفاءتيم

مما يدل عمى تحقيقيم  لمكفاءة الكاممة وىو  نتاجعند الحجم الامثل للإ  يعملان ابمعنى انيم
ا مخدماتي نتاجا افضل استغلال لإمعمى استغلال مواردى تيماليذه المستشفيات لقدر مؤشر ممتاز 

 ا المتميز.ما وموقعيمكفاءتيا الحفاظ عمى مبكل كفاءة مما ينبغي عميي الصحية

( 1.0000اٌجظشح ١ِٚغبْ ٚاٌّضٕٝ فمذ ؽممذ اٌىفبءح الأزبع١خ اٌىبٍِخ) بداِب ِغزشف١بد ِؾبفظ 

ؾغُ اٌضبثذ فبٔٙب ٌُ رؾمك  اٌىفبءح اٌىبٍِخ ؽ١ش ٚفك ّٔٛرط ػٛائذ اٌؾغُ اٌّزغ١ش ٚفك ّٔٛرط اٌ

 جظشحٌّغزشف١بد ِؾبفظخ اٌ، ٚلذ وبٔذ غٍخ اٌؾغُ 0.7227، 0.7986،  0.9627ثٍغذ 

ِزٕبلظخ ٚفٟ ١ِغبْ ٚاٌّضٕٝ ِزضا٠ذح فٟ ؽ١ٓ ٌُ رؾمك ِغزشف١بد ِؾبفظبد اٌذ٠ٛا١ٔخ ٚثبثً 

 0.9094، 0.9590، 0.8705، 0.9200ٚوشثلاء ٚٚاعؾ اٌىفبءح اٌىبٍِخ ار ثٍغذ ػٍٝ اٌزٛاٌٟ 

ٚفك ّٔٛرط اٌؾغُ اٌّزغ١ش ٚوبٔذ ثبثً ٚوشثلاء ٚٚاعؾ ٚاٌّضٕٝ ا٠ؼب ٌُ رؼًّ ثظٛسح وبٍِخ 

 (.0.7727، 0.9956، 0.7352، (0.9924ٚفك ّٔٛرط اٌؾغُ اٌضبثذ ار ثٍغذ 

 (6) اندذول
 طمخ اٌغٕٛث١خإٌّ انعراقيتانسكىييت  نهًسخشفياثيخىسط انكفاءة الإَخاخيت )يذخم الإَخاج( 

 انًسافظاث

درخت انكفاءة 

نعىائذ انسدى 

 VRSانًخغيرة 

درخت 

انكفاءة 

 انسدًيت

غهت 

 انسدى

درخت انكفاءة 

نعىائذ انسدى 

  CCRانثابخت

 1.0000 صبثذ 1.0000 1.0000  ثغذاد

 0.9627 ِزٕبلض 0.9627 1.0000  ثظشح

 0.7986 ِزضا٠ذ 0.7986 1.0000  ١ِغبْ

 0.9200 صبثذ 1.0000 0.9200  اٌذ٠ٛا١ٔخ
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 1.0000 صبثذ 1.0000 0.9662  د٠بٌٝ 

 1.0000 صبثذ 1.0000 1.0000  الأجبس

 0.8639 ِزضا٠ذ 0.9924 0.8705  ثبثً

 0.7529 ِزضا٠ذ 0.7852 0.9590  وشثلاء

 0.9042 ِزٕبلض 0.9996 0.9045  ٚاعؾ 

 1.0000 صبثذ 1.0000 1.0000  رٞ لبس

 0.7227 ضا٠ذِز 0.7227 1.0000 اٌّضٕٝ

 1.0000 صبثذ 1.0000 1.0000  إٌغف

 XL-DEAِخشعبد ثشٔبِظ رؾ١ًٍ ِغٍف اٌج١بٔبد  ػٍٝبد ػزّػذاد اٌجبؽش ثبلائِٓ انًصذر: 

 

 

 

 

 

  

قياس يخىسط انكفاءة انُسبيت نهردهاث اندرازيت في انًسخشفياث انسكىييت انعراقيت  3-2-2

 انًُطقت انشًانيت

ٌّذخلاد ٚاٌّخشعبد ٌٍّغزشف١بد اٌؾى١ِٛخ اٌؼشال١خ فٟ إٌّطمخ ( ث١بٔبد ا٠7ٛػؼ اٌغذٚي )

اٌشّب١ٌخ

 

ان مستشفيات محافظات نينوى وكركوك ودىوك  (8)تشير القيم المحتسبة في الجدول 
حسب  1.0000والسميمانية قد حققوا الكفاءة الكاممة حيث بمغت الكفاءة الانتاجية لممحافظات 

عمل وفق ت اوأني 1.0000بمغت  أيضالثابتة وكفاءتو الحجمية عوائد الحجم المتغيرة وا أنموذج
عمل عند مستوى الحجم ت اوأنيالكفاءة الكاممة  تقد حقق اأنيغمة الحجم الثابتة مما يدل عمى 

استخدام مما ينبغي عميو  أفضل اعمى استخدام مواردى امما يدل عمى قدرتي نتاجللإ الأمثل
 .زالمتمي اوموقعي اكفاءتيالحفاظ عمى 

فمم تحقق الكفاءة الكاممة وفق النموذج المتغير  مستشفيات محافظة كركوك واربيل  أما 
،  0.7563وكذلك وفق النموذج الثابت  حيث بمغت )  (0.8287،  0.8950اذ بمغت ) 

 أماوكانت غمة الحجم بالنسبة لمستشفيات محافظة كركوك متزايدة واربيل متناقصة.  (0.9474
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وفق   0.844النموذج المتغير و  وفق 1.0000 , نت كفاءتيا الكاممة صلاح الدين فقد كا
 النموذج الثابت بغمة متزايد . 

 (8) اندذول

 

إٌّطمخ  انعراقيت انًسخشفياث نردهاث اندرازيت في يخىسط انكفاءة الإَخاخيت )يذخم الإَخاج(

 اٌشّب١ٌخ

 انًسافظاث

درخت انكفاءة 

نعىائذ انسدى 

 VRSانًخغيرة 

درخت 

فاءة انك

 انسدًيت

غهت 

 انسدى

درخت انكفاءة 

نعىائذ انسدى 

  CCRانثابخت
 1.0000 صبثذ 1.0000 1.0000  ١ٕٜٔٛ

 0.6769 ِزضا٠ذح 0.7563 0.8950  وشوٛن

 0.8446 ِزضا٠ذح 0.8446 1.0000 طلاػ اٌذ٠ٓ

 0.8287 ِزٕبلض 0.9474 0.8287  اسث١ً

 1.0000 صبثذ 1.0000 1.0000  د٘ٛن 

 1.0000 صبثذ 1.0000 1.0000  اٌغ١ٍّب١ٔخ

 XL-DEAٌٝ ِخشعبد ثشٔبِظ رؾ١ًٍ ِغٍف اٌج١بٔبد ئػذاد اٌجبؽش ثبلاعزٕبد ئِٓ انًصذر: 
 

 من لكل المرجعية لمحافظاتوا المخرجات في والفائض المدخلات في الراكد3-3

 :الكفؤة المستشفيات غير

نسب الكفاءة  فٛءحاٌى ١شغ اٌٛؽذاد ٌزؾذ٠ذٖ ثبلإػبفخ اٌج١بٔبد ِغٍف رؾ١ًٍ أعٍٛة ٠ٛفش
لمعالجة ىذا الأداء والوصول إلى درجة الكفاءة التي يمكن الرجوع إلييا  لموحدات المرجعية

يتطمب منيا تعديل  ديالىالتي لم تحقق درجات الكفاءة المطموبة مثل  لمستشفيات ، فاالمطموبة
ة الواجب الرجوع إلييا لموصول نسبيا وفقا  لوحداتيا المرجعية . إذ يوفر التحميل الوحدات المرجعي

لكي تحقق الكفاءة يمكنيا الرجوع إلى  بمستشفيات ديالىإلى الكفاءة المطموبة ، فيما يتعمق 
وذي  0.2110وبابل  0.5795وميسان  0.0082البصرة الوحدات المرجعية التابعة ليا وىي )

تيا لموصول إلى درجة لمتابعة أدائيا والعمل بنفس مستويا 0.1064والنجف  (0.0949    قار 
من درجات أداء في ىذه  المستشفياتما وصمت إليو أن الكفاءة المطموبة في أدائيا. والمحصمة 

لما تمتاز في مجال كانت جيدة بالنسبة ليا وذلك  ديالىلنتيجة أداء العممية كانت جيدة وبالنسبة 
مب منيا جيد أكبر من كبر حجميا وتعدد اختصاصاتيا العممية ولذلك يتط مستشفياتيابو 

ٔغت اٌىفبءح ٌٍٛؽذاد اٌّشعؼ١خ  لتحسين أداء ىذه العممية والوصول إلى درجة الكفاءة المطموبة .

ٌّؼبٌغخ ٘زا الاداء ٚاٌٛطٛي اٌٝ دسعخ الاداء اٌّطٍٛثخ ، فبٌّغزشف١بد اٌزٟ ٠ّىٓ اٌشعٛع ا١ٌٙب 

 وفٛءح رظجؼ ؽزٝ ِٕٙب ًٌى اٌّمزشؽخ ٚاٌى١ّبد اٌىفٛءح غ١ش اٌٛؽذاد فٟ اٌىفبءح ػذَ و١ّبد

 ػٓ ِؼٍِٛبد اٌزؾ١ًٍ ٠ٛفش وّب . اٌّذخلاد رم١ًٍ أٚ اٌّخشعبد رؼظ١ُ ٘ٛ اٌٙذف وبْ عٛاء
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 اٌّطٍٛة اٌزؾغ١ٓ ٠ج١ٓوزٌه   .فٛءحو غ١ش ِؾبفظخ ٌىً اٌّشعؼ١خ ؾبفظبدثبٌّ اٌّغزشف١بد

 شعؼ١خاٌّ ؾبفظبدٚاٌّ وفٛءح رظجؼ ؽزٝ اٌىفٛءح غ١ش بداٌّؾبفظ فٟ ٌٍّغزشف١بد اٌّلائُ

 أؽذ ئرجبع ػ١ٍٙب ِؾبفظخ د٠بٌٝ فٟ اٌىفٛءح غ١ش اٌّغزشف١بد أْ ار. ِؾبفظخ د٠بٌٝ ٌّغزشف١بد

 :ػبِخ وفبءح راد ظجؼزٌ اٌزب١١ٌٓ اٌخ١بس٠ٓ

 ثّذخلارٙب فٟ ِؾبفظخ د٠بٌٝ  اٌىفإح غ١ش اٌّغزشف١بد ئْ :المخرجي التوجه :الأول الخيار

 اٌّغزشف١بد : ّٚ٘ب ٌٙب اٌّشعؼ١١ٓ ا٢خش٠ٓ ِضً ِخاٌزب اٌىفبءح ئٌٝ رظً ٌىٟ ِغبي ٌذ٠ٙب اٌؾب١ٌخ

 0.4379ومٌسان بنسبة   0.0274البصرة ان تزٌد من استقبالها للمراجعٌن بنسبة  فٟ اٌىفإح

 ِٓ ؽ١ش ص٠بدح  0.1372وذي قار بنسبة  0.2585وكركوك بنسبة  0.1389وبابل بنسبة 

 أ٠ؼب   رض٠ُذ ٚأْ جش٠خزاٌّخ اٌفؾٛص ػذد ِٓ ٚرض٠ُذ اٌّخزٍفخ فٟ اٌّغزشف١بد ٌٍّشاعؼ١ٓ اعزمجبٌٙب
 فٟ اٌض٠بداد ٘زٖ رؾم١ك ٠ّٚىٕٙب الإشؼبػٟ اٌزظ٠ٛش ِٓ اٌّغزف١ذ٠ٓ اٌّشػٝ ٌؼذد اعزمجبٌٙب ِٓ

وتدل ىذه النتيجة .اٌزّش٠غ فٟ اٌؼب١ٍِٓ ٚػذد وبلأعشح اٌّذخلاد فٟ ألً ثّغزٜٛ اٌّخشعبد
، ولمعرفة الأسباب المحافظاتي بالنسبة لباق الصحيداء لاعمى أن ىناك قصور في مستوى أ

يمكن الرجوع إلى نتائج التحميل ومعرفة ماىي وراء ىذا القصور في الأداء ولتشخيص المشكمة 
التي سببت ىذا القصور، إذ تظير )العوامل المساعدة(، والمخرجات )النتائج(  متغيرات المدخلات

البيانات، سبب القصور في أن نتائج التحميل الخاص بنسب المدخلات والمخرجات لتحميل مغمف 
ىناك بعض المدخلات الراكدة والتي لم توظف بالشكل الصحيح و قمة أو فائض في المخرجات 

تشير نتائج التحميل إلى أن سبب ىذه النتيجة في  لمستشفيات محافظة ديالى)النتائج(. فبالنسبة 
  ،( الممرضين والممرضاتعدد ))عدد الاسرة(، (، وكذلك )عدد الاطباءالأداء ىي المدخلات : 

 عدد المرضى الراقدين والمخرجات: ) )الملاكات الصحية الاخرين((، الفحوصات المختبريةعدد )
إذ أظيرت النتائج أنيا لم تكن بالنسب و )عدد الوفيات (( ، المرضى المراجعين (، و )عدد 

الاداء ر وتحسين المطموبة وعميو يجب توظيف تمك المتغيرات بالشكل الصحيح لتعويض القصو 
 الصحي في مستشفيات محافظة ديالى.

 ِضً اٌزبِخ اٌىفبءح ئٌٝ رظً ٌىٟ فٟ د٠بٌٝ اٌّغزشف١بد ئْ :المدخلي التوجه - الثاني الخيار

 ١ِٚ0.5062غبْ  ( 0.0096 )اٌجظشح فٟ اٌىفٛءح اٌّغزشف١بد : ّٚ٘ب ٌٙب اٌّشعؼ١١ٓ ا٢خش٠ٓ

 ٌذ٠ٙب ٚالأؽجبء(0.0096) ثٕغجخ  ثّمذاس ٙبٌذ٠ الأعشح ػذد ِٓ رخُفغ أْ  0.1609 ٚثبثً

 رخُفغ ٚأْ (0.0096) ثٕغجخٓ ٚاٌّّشػبد ١ٌّّشػا ػذد ِٓ رخُفغ ٚأْ (0.096)ثّمذاس

ِغزشف١بد ٌىٟ رظً اٌٝ وفبءح  (0.0096) .   اٌّلاوبد اٌظؾ١خ الاخش٠ٓ ثٕغجخ ػذد ِٓ أ٠ؼب  

ٟ رظً اٌٝ وفبءح ١ِغبْ ( ٌى 0.5062اٌجظشح اٚ اْ رخفغ اٌّلاوبد اٌظؾ١خ الاخشٜ ثٕغجخ)

  ١ِغبْ.ِغزشف١بد ِؾبفظخ (  ٌىٟ رظً اٌٝ وفبءح 0.1609ٚ)

 وانخىصياث الاسخُخاخاث



 2016/   35 –/ انعذد  12 -كهيت الإدارة والاقخصاد / يدهت حكريج نهعهىو الإداريت والاقخصاديت / انًدهذ  -خايعت حكريج 

 

44 

 

 الاستنتاجات 
في  ياموجوداتمن  ستشفياتالمفتاح لضمان استفادة الم ىو المستشفياتأن كفاءة إدارة  -4

ية تحتاج دائما الأداء الحالكفاءة  تقييمولذلك فان أساليب العالي،  الصحيتحقيق الأداء 
ولمعالجة ، الكفاءة في  المستشفياتلمتطوير لموصول إلى أفضل النتائج التي توضح جيود 

  المستشفياتفي الكفاءة الانتاجية لتقييم حاجة إلى نيج أفضل دائما  ان ىناك فىذه المشكمة، 

مـن قـل أداء اكفـاءة انتاجيـة التـي حصـمت عمـى درجـات  المستشـفياتفيما يتعمق بعدد من      -2
، يتوجـب عمييـا تحسـين أدائيـا مـن خـلال التركيـز عمـى المتغيـرات التـي تـؤثر فـي تغييـر غيرىا

نسب أدائيا، ويمكن تحسين ىذا الأداء مـن خـلال توظيـف تمـك المتغيـرات واسـتغلاليا بالشـكل 
 إلى درجات أداء عالية. المدخلات والمخرجاتالصحيح لتحسين أداء 

التـي حصـمت عمـى درجـة كفـاءة  مستشـفياتمرجعية بالنسبة لمنتائج تحميل الوحدات ال ساعدت -3
لغــرض  المستشــفياتفــي الرجــوع إلــى أي مــن ىــذه  (ذات الكفــاءة الانتاجيــة الضــعيفة )قميمــة، 

 متابعتيا والعمل وفق مستوياتيا لمعالجة وتحسين أداء عممياتيا الأقل كفاءة  .

ل عمـــى أنيـــا تواكـــب التطـــورات دليـــالمستشـــفيات التـــي حصـــمت عمـــى كفـــاءة انتاجيـــة عاليـــة  إن -4
تحقيق الريادة والتميز في مجالات التعميم والتعمم، وخدمة المجتمـع، الحالية وتعمل جاىدة  في 

 . العربية والعالميةالمستشفيات لموصول إلى مركز متقدم بين 

وفر أسموب تحميل مغمف البيانات إمكانية جيدة في تحميل متغيرات الدراسة، وذلـك مـن خـلال  -5
(، وكـذلك اسـتيعاب الطبيعـة المتنوعـة مستشفيات متعـددةممو مع أكثر من وحدة اتخاذ قرار)تعا

 . ةالحالي الكفاءة الانتاجيةوالمعقدة لمدخلاتيا ومخرجاتيا وتوفير نتائج وافية في قياس 

لـى مسـتوى الكفـاءة الكاممـة، توصـل إالتي لـم تصـل  لممستشفياتمرجعية مستشفيات ن ىناك إ -6
 العراقيـةنتاجيـة ممـا يسـيم فـي تحسـين وتطـوير المستشـفيات لإعد قيـاس الكفـاءة الييا البحث بإ

لـــى مســـتوى الكفـــاءة الكاممـــة وىـــو مـــا يســـيم فـــي تقـــديم الحمـــول الحقيقيـــة إورفـــع درجـــة كفاءتيـــا 
  لتطوير المستشفيات العربية ودعم قدراتيا وكفاءتيا

 ،(% 99.5225 )       ٕٛث١ةخ اٌّؾبفظبد اٌغ بد١ّغزشفٌ ٌغ١ّغ إٌغج١خ اٌىفبءح ِزٛعؾ ثٍغ -7

 اٌّغزشةةف١بد أْ ٠ؼٕةةٟ ٚ٘ةةزا(%98.873اِةةب اٌّغزشةةف١بد فةةٟ اٌّؾبفظةةبد اٌشةةّب١ٌخ )

 ػةذد)) اٌّخشعبد ِٓ ٔفغٗ اٌّغزٜٛ رمذ٠ُ ػٍٝ لبدسح رىْٛ أْ ٠غت ؾبفظبد اٌغٕٛث١خثبٌّ

 اٌزظة٠ٛش ِةٓ اٌّغةزف١ذ٠ٓ اٌّشػةٝ ػةذد جش٠ةخ،زاٌّخ اٌفؾةٛص ػةذد اٌّةشاعؼ١ٓ، ص٠ةبساد
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 اٌؼةب١ٍِٓ ػةذد الأؽجبء، ػذد (اٌؾب١ٌخ اٌّذخلاد ِٓ (% 99.5225 ) ثبعزخذاَ ) ٟالإشؼبػ

 ػ١ٍٙةب ٠غةت آخةش ثّؼٕةٝ أٚ .وفةٛءح رىةْٛ ؽزةٝ ) اٌّغةبػذح اٌطج١خ اٌفئبد ػذد ثبٌزّش٠غ،

 ئرا ٔفغةٙب اٌؾب١ٌةخ اٌخةذِبد ِغةز٠ٛبد رمةذ٠ُ ِةغ (% 0.4775 ) ثٕغةجخ اٌّةذخلاد رخفة١غ

 بِخ.ر ثىفبءح رؼًّ اٌّغزشف١بد وبٔذ

 انخىصياث   

من ناحية تدريبيم وذلك لدييا  الاطباءوخاصة   بالأفراد العاممين المستشفياتضرورة اىتمام  -4
 الأخرى. المستشفياتمقارنة  ب أدائيالما لو من أثر في تحسين  مياراتيموتطوير 

 ، التي حققت درجات أداء أقل المستشفياتواستخداميا في  الكفاءة الانتاجيةضرورة تحسين  -4
 الأفراد في مجال المدخلات منوذلك يكون من خلال التركيز عمى عنصرين رئيسين لتمك 

 المستشفياتلذلك يجب عمى الأفراد العاممين في تمك وعدد الاسرة ، الاطباء والممرضين
، بالإضافة إلى  المستشفىكفاءة  الخدمات بما يمكن من زيادةتوظيف جيود أكبر في تقديم 

تحسين ولوجيا الممموكة وتوظيف أدواتيا الممكنة بشكل أكبر في الاعتماد عمى التكن
 . الخدمات

الردىات في تقييم الأداء في الدراسة، إليو المقترح الذي توصمت  الأنموذجضرورة اعتماد   -9
العراقية الأخرى ، واضافة ابعاد ومقاييس اخرى يمكن ان تؤثر في المستشفيات الاخرى في 

 . الاداء الصحي لممستشفيات 

المتقدمة  لممستشفياتالعراقية مركزا  متقدما  في التصنيفات العالمية  المستشفياتلكي تحقق  -0
وتحسين أدائيا لموصول إلى مراكز  الصحيةالتقدم الحاصل في تطور الوسائل  ةفعمييا مجارا 

 متقدمة .

تفاقيات العراقية والعربية والأجنبية من خلال عقد الا المستشفياتتبادل الخبرة بين ضرورة  -4
 .الثقافية وعقد المؤتمرات والندوات وعمى المستوى الدولي

طار من التنافسية واستخدام التكنولوجيا إفي لعراقية ا الصحيةضرورة تطوير القطاعات   -4
نتاج الخدمات  الصحيالحديثة في العمل  عمى أ بأقل كمفة ممكنة وأفضل جودة و  الصحيةوا 

 نتاجية وتقديميا بسعر تنافسي.إ

المرجعية  المستشفياتعينة البحث التي لم تحقق الكفاءة الكاممة  المستشفياتتباع إ ضرورة -4
نتاجية والكفاءة من خلال تعديل نسب المدخلات لإثناء قياس الكفاءة اأالتي ظيرت ليا 

لى درجة الكفاءة إمن الوصول  المستشفياتوالمخرجات وبالأوزان المحددة لتتمكن ىذه 
 الكاممة. 



 2016/   35 –/ انعذد  12 -كهيت الإدارة والاقخصاد / يدهت حكريج نهعهىو الإداريت والاقخصاديت / انًدهذ  -خايعت حكريج 

 

41 

 

ثار لآا بيدف زيادة القدرات الإنتاجية وتعظيم الصحي تيجيات حديثة لإدارة العملستراإاعتماد  -1
 .الصحيةالايجابية وتجنب المخاطر ا

 الصحيمؤىمة وذات خبرة كبيرة في العمل  صحيةعبر وجود كوادر  الانتاجية زيادة الكفاءة -3
الاستخدام المرضى وسرعة الاستجابة لحاجاتيم وتحقيق الحديث والقادرة عمى كسب ثقة 

  .وبأسرع وقت ممكن الامثل لمواردىا)المدخلات( لتقديم افضل الخدمات الصحية)المخرجات(
 يصادر انبسذ

 ،" الحكومية المستشفيات في الأداء وتقويم لقياس مقترح إطار ، 2000 حشيش، أبو حسن عواد خميل -1
 .مصر شمس، عين جامعة ،التجارة كمية المحاسبة، .في الفمسفة دكتوراه شهادة لنيل مقدمة رسالة

، تحليل العلالة بين التنافسية والكفاءة المصرفية دراسة في عينة 2114،زهراء احمد محمد توفيك النعيمي  -2
جامعة ، من الأسواق المصرفية العربية ، أطروحة دكتوراه غير منشورة ، كلية الإدارة والالتصاد 

 الموصل .

اء الخدمات الصحية في المملكة العربية السعودية، المؤتمر تمييم كفاءة اد،  2112طلال عايد الاحمدي، -3
مية الادارية نحو اداء متميز في المطاع الحكومي،معهد الادارة العامة ، المملكة العربية تنالدولي لل
 .السعودية

 دراست انعًىييت انًسخشفياث في انصسيت انبشريت انًىارد اسخخذاو كفاءة ، حقييى2012انساج،  عرابت -4

 .10 عذد - انبازذ يدهت - انًسخشفياث يٍ عيُت عهً يتحطبيق

، تمييم أداء إدارة المعرفة في الجامعات العرالية"أنموذج ممترح"،  2114،علي سمير علي غزال الحيالي -5
وهي جزء من متطلبات نيل شهادة الماجستير في نظم  مجلس كلية الإدارة والالتصاد في جامعة الموصل

 .المعلومات الإدارية
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