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 ممخّص  

 
الذي يمثؿ – أصبح التفكير الناقد , مع تطور التمريض عمماً ومعرفة وممارسة وازدياد المسؤوليات التمريضية

إذ يتطمب التفكير الناقد اختبار جميع الأفكار والأفعاؿ ّ. أكثر أىمية- القدرة عمى التساؤؿ واتخاذ القرارات الموضوعية
يعتبر التفكير الناقد . حيث تتطمب رعاية المرضى في جميع الاجراءات اتخاذ القرارات وحؿ المشاكؿ, بشكؿ موضوعي

فمف خلاؿ . عنصراً أساسياً في عممية اتخاذ القرار التي تشمؿ  مقارنة الخيارات وحؿ المشاكؿ التي تتطمب التحميؿ
مما يمكنيا مف تحدي الممارسات التمريضية , التفكير الناقد يمكف لرريسة الشعبة التمريضية أف تصبح قارداً تحويمياً 

كما , وتطوير مياراتيا القيادية , وتطوير فيـ أكثر عمقاً لأية مشكمة بالاستناد إلى الأسباب, الروتينية في الوقت الراىف
إلا , عمى الرغـ مف أىمية ميارات التفكير الناقد. تمكنيا مف تطوير حموؿ أكثر إبداعية عند استخداميا لمتفكير الناقد

أنو توجد قمة في الدراسات الأجنبية والعربية ولا توجد أية دراسة في سوريا عنيت بيذا الجانب مف الميارات التي يجب 
لذلؾ أجريت الدراسة الحالية لتقييـ  مدى توفر ميارات , أف تستخدميا  رريسة الشعبة التمريضية لتؤدي دورىا بكفاءة

التفكير الناقد لدى رريسات الشعب التمريضية في مشفى الأسد الجامعي والمشفى الوطني في اللاذقية مف وجية نظرىف 
. ووجية نظر الممرضات

,  رريسة شعبة تمريضية21حيث تكونت العينة مف .       أُجريت الدراسة في مشفى الأسد الجامعي والوطني
بينت النتارج وجود تقارب ايجابي بيف وجيات نظر الممرضات و وجيات نظر .  ممرضة مف كلا المشفييف80و

 . رريسات الشعب التمريضية في كلا المشفييف حوؿ تطبيؽ رريسات الشعب التمريضية لميارات التفكير الناقد
 

. حؿ المشاكؿ, اتخاذ القرار, ميارات التفكير الناقد, التفكير الناقد: الكممات المفتاحية
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  ABSTRACT    

 

Introduction: As nursing develop with regard to science, knowledge & practice and 

nursing responsibilities increase, critical thinking- the ability to question and make rational 

decisions- becomes even more important. Whereas, critical thinking requires that all 

thoughts and actions be examined objectively, in patient care almost all actions require 

decision making, and problem solving. Critical thinking is an essential element in decision 

making which involves choices, and problem solving which requires analysis. Through 

critical thinking skills, a nurse manager can become a transformational leader. She can 

challenge the routine nursing practices now, develop a more robust understanding of any 

problem underlying causes, and develop her leadership skills as well as  develop more 

creative solutions when using critical thinking. Although, critical thinking skills are more 

important but  there were few  studies both English and Arabic and there was no study in 

Syria concerned with critical thinking skills that  must used by nurse mangers to do their  

role effectively, for that this study was conducted and aimed  to assess critical thinking 

skills of  nurse managers in Al- Assad university hospital and Al- Wattany hospital in  

Lattakia.  

The study was conducted in  Al- Assad university and Al- Wattany hospitals in  

Lattakia. Whereas, The study sample consisted of 21 nurse managers , and 80 nurses from 

both  hospitals.  The  results of this study showed  that there were positive convergence 

between nurses 'viewpoints and nurse managers ' viewpoints  in both hospitals and that  

nurse managers used critical thinking skills in their practice.  

 

Key words: Critical thinking, critical thinking skills, decision making, problem solving.  
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: مقدمة
إف دور رريسة الشعبة التمريضية ميـ جداً لضماف توفر رعاية صحية ذات جودة عالية في المؤسسات الصحية 

تنسؽ فيي ,  عف أماف المرضى وضماف جودة الرعاية المقدمة ليـفيي الشخص المسؤوؿ. وبشكؿ خاص في المشافي
 ]1 [.أنشطة و خدمات الرعاية الصحية مف خلاؿ خبرتيا وممارستيا الإدارية داخؿ المؤسسة الصحية 

, تُعتبر رريسة الشعبة التمريضية مسؤولة بشكؿ مباشر عف تطبيؽ رؤية وأىداؼ وفمسفة المؤسسة الصحية
 وذلؾ مف خلاؿ وضع وتطوير معايير الرعاية ]2 [. وجودة الخدمات التمريضية المقدمة في الشعبة المسؤولة عنيا

رشاد الكادر التمريضي في عمميات التقييـ والتخطيط والتطبيؽ والتقويـ , التمريضية في الشعبة والمساعدة في توجيو وا 
 إذ يتوجب عمييا خمؽ مناخ مناسب لمشاركة ]3 [. المستمر للأنشطة والأىداؼ وذلؾ لتحقيؽ أفضؿ رعاية لممرضى

الكادر التمريضي في اتخاذ القرارات مف خلاؿ أخذ آراريـ ونقميا لتشكؿ مدخلًا لقرارات الإدارة العميا في المؤسسة 
كما يتوجب عمييا اطلاع الكادر التمريضي عمى جميع أنشطة الإدارة العميا وحؿ مشاكؿ العمؿ لمتأكد مف . الصحية

 ]1 [. تحقيؽ أىداؼ المؤسسة الصحية وتوفير الخدمات التمريضية بجودة عالية
استخداـ ميارات التفكير الناقد عند اتخاذ  (بمختمؼ المستويات الإدارية)يجب عمى مدراء وقادة التمريض 

إذ يُعرّؼ التفكير الناقد عمى أنو التفكير اليادؼ . كما يتوجب عمييـ دعـ التفكير الناقد الجيد لدى الآخريف, القرارات
 يدعى التفكير الناقد التطبيقي حيث يطبؽ ىذا النوع في النوع الأول, ويوجد لو نوعاف. والمتعقؿ والموجو نحو الأىداؼ

حالات الممارسة العممية كممارسة الخدمات التمريضية التي تركز عمى أىمية الميارات التي تدعـ تحديد الاستراتيجيات 
 بالتفكير الناقد التحميمي ويتمثؿ باتخاذ القرار الضروري لحؿ المشاكؿ النوع الثانيويدعى , المناسبة لرعاية المرضى

  ]4[.بفعالية
ففي احدى الدراسات , نادرة ىي الدراسات التي بحثت في موضوع التفكير الناقد لدى رريسات الشعب التمريضية

دراؾ الكادر  التي ىدفت إلى معرفة الاختلاؼ بيف ميؿ رريسات الشعب التمريضية لاستخداـ ميارات التفكير الناقد وا 
كانت مف أىـ النتارج وجود علاقة ايجابية بيف الميؿ الشديد لرريسات الشعب التمريضية في , التمريضي لبيرة العمؿ

دراؾ الكادر التمريضي لبيرة العمؿ وفي دراسة أخرى تـ التأكيد عمى أىمية  [5]. استخداـ ميارات التفكير الناقد وا 
وكذلؾ لمف ترغب في , استخداـ ميارات التفكير الناقد لدى رريسات الشعب التمريضية خاصة لمف تـ تعيينيف حديثاً 

تـ مف خلاليا وضع معايير الكفاءة , فتوجد دراسة واحدة, أما عربياً  [6]. تطوير أداريا لدورىا القيادي في الشعبة
, الأساسية لرريسات الشعب التمريضية في وحدات الرعاية الداخمية في مشافي الإسكندرية في جميورية مصر العربية

وقد أكدت الدراسة عمى أف معظـ رريسات الشعب التمريضية قد , ومف بينيا الكفاءات التي تقيس ميارات التفكير الناقد
[ 7].أشارت إلى أىمية ميارات التفكير الناقد في أداء دورىا كرريسة لمشعبة التمريضية

 
: أىمية البحث وأىدافو

مع الكادر – تقوـ رريسة الشعبة التمريضية يومياً باتخاذ العديد مف القرارات كما تواجييا العديد مف المشاكؿ 
الأمر الذي يتطمب منيا أف تمتمؾ ميارات التفكير - وبقية العامميف, والكادر الصحي, والمرضى وذوييـ, التمريضي

مف أجؿ توفير بيرة عمؿ فعالة وذات أثر ايجابي ومحفز , الناقد وذلؾ لتتمكف مف إدارة الشعبة والعلاقات ضمنيا بفعالية
يعتبر التفكير الناقد عنصراً أساسياً في عممية اتخاذ القرار التي تشمؿ  مقارنة إذ . لمكادر التمريضي الذي يعمؿ معيا

فمف خلاؿ التفكير الناقد يمكف لرريسة الشعبة التمريضية أف تصبح قارداً . الخيارات وحؿ المشاكؿ التي تتطمب التحميؿ
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وتطوير فيـ أكثر عمقاً لأية مشكمة , مما يمكنيا مف تحدي الممارسات التمريضية الروتينية في الوقت الراىف, تحويمياً 
كما تمكنيا مف تطوير حموؿ أكثر إبداعية عند استخداميا لمتفكير , وتطوير مياراتيا القيادية, بالاستناد إلى الأسباب

في التعرؼ عمى مدى تطبيؽ رريسات  (تطبيقياً )إذ تكمف أىمية الدراسة الحالية , مف ىنا جاءت فكرة البحث. الناقد
والعمؿ عمى وضع , وبالتالي تحديد نقاط القوة والضعؼ في أداريا لدورىا, الشعب التمريضية لميارات التفكير الناقد
أما الأىمية النظرية لمدراسة الحالية فيي تتجمى في أنو عمى الرغـ مف أىمية , التوصيات التي مف شأنيا تطوير المينة

ولا توجد أية دراسة في سوريا عنيت  [7]والعربية [6, 5]إلا أنو توجد ندرة في الدراسات الأجنبية , ميارات التفكير الناقد
إضافة إلى إغناء , بيذا الجانب مف الميارات التي يجب أف تستخدميا رريسة الشعبة التمريضية لتؤدي دورىا بكفاءة

المكتبة العربية وخصوصاً في مجاؿ التمريض حوؿ مدى استخداـ ميارات التفكير الناقد في المينة والعمؿ عمى 
: لذلؾ أجريت الدراسة الحالية والتي ىدفت إلى, تطويرىا

تقييـ مدى توفر ميارات التفكير الناقد لدى رريسات الشعب التمريضية في مشفى الأسد الجامعي والمشفى  -
 .(تقييـ ذاتي)الوطني في اللاذقية مف وجية نظرىف 

تقييـ مدى توفر ميارات التفكير الناقد لدى رريسات الشعب التمريضية في مشفى الأسد الجامعي والمشفى  -
 .الوطني في اللاذقية مف وجية نظر الممرضات

:  فرضيات البحث
لا توجد فروؽ ذات دلالة احصارية بيف وجيات نظر رريسات الشعب التمريضية ووجيات نظر الممرضات  -

. في تطبيؽ رريسات الشعب التمريضية لميارات التفكير الناقد في مشفى الأسد الجامعي
لا توجد فروؽ ذات دلالة احصارية بيف وجيات نظر رريسات الشعب التمريضية ووجيات نظر الممرضات  -

. في تطبيؽ رريسات الشعب التمريضية لميارات التفكير الناقد في المشفى الوطني
 

 :طرائق البحث ومواده
وتكوف مجتمع . أجريت في مشفى الأسد الجامعي و الوطني في مدينة اللاذقية,منيج الدراسة وصفي تحميمي 

حيث طبقت العينة العشوارية المتاحة . الدراسة مف جميع الممرضات ورريسات الشعب التمريضية في كلا المشفييف
 ممرضة مف كلا المشفييف 80 رريسة شعبة تمريضية و21فشممت العينة عمى , لاختيار العينة مف مجتمع الدراسة

[  7]تـ اعتماد الأداة التي طورت في البحث. المواتي تواجدف أثناء فترة تجميع البيانات ووافقف عمى المشاركة في الدراسة
إحدى  الأداتيف )التقييـ الذاتي وتقييـ الممرضات لرريسات الشعب التمريضية :بحيث استخدمت الباحثة الأداة لغرضيف 
وقد . (والأخرى أجابت عمييا الممرضات أثناء مقابمة كؿ عمى حدا (تقييـ ذاتي)أجابت عميو رريسات الشعب التمريضية 

 , إذ استخدمت النسب المروية SPSSتـ تفريغ البيانات و تحميميا باستخداـ أساليب و برامج إحصارية متخصصة 
, وتـ استخداـ الاختبارات الإحصارية في الإحصاء   (0.05) كما تـ استخداـ مستوى الدلالة  .لعرض نتارج البحث

: الحيوي لمحصوؿ عمى نتارج البحث , و ىي كالآتي 
: المتوسط الحسابي و الانحراؼ المعياري - أ
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:            tاختبار -ب      

n

SD

xd
t  

 Xd  :  الفرؽ بيف متوسطات وجيات نظر الممرضات ورريسات الشعب التمريضية فيما يتعمؽ بميارات التفكير
 .الناقد لدى رريسات الشعب التمريضية

SD : الانحراؼ المعياري. 
 :   nالعدد الكمي .

 
: النتائج و المناقشة

: نتائج البحث
: و تمت جدولة النتارج وفؽ الآتي, لتحقيؽ ىدؼ البحث تـ جمع البيانات ومعالجتيا إحصارياً 

 
 .البيانات الديموغرافية لرئيسات الشعب التمريضية في مشفيي الأسد الجامعي والوطني في اللاذقية:  (1)جدول 

رريسات الشعب التمريضية في  البيانات
مشفى الأسد 

 11= العدد الكمي

رريسات الشعب التمريضية في 
مشفى الوطني 

 10= العدد الكمي
 النسبة المروية العدد النسبة المروية العدد

 : العمر 
1 

 
9.1 

 
6 

 
  سنة40- 25 60

 40 4 90.9 10  سنة40-55
     :المستوى التعميمي

 60 6 54.5 6 مدرسة تمريض بعد الإعدادية- 
 20 2 27.3 3 مدرسة تمريض بعد الثانوية-

 - - 18.2 2 معيد صحي- 
 20 2 - - كمية التمريض- 

     :عدد سنوات الخبرة في التمريض
59.1 1  سنوات - - 

 20 2 - -  سنوات5-10
 50 5 18.2 2  سنة10-20
 20 30 3 72.7 8 سنة 

    عدد سنوات الخبرة كرريسة لمشعبة 
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 :التمريضية
560 6 27.3 3  سنوات 

 20 2 18.2 2  سنوات5-10
 10 1 18.2 2  سنة10-20
 2010 1 36.4 4  سنة 

     :الوضع العارمي
 80 8 100 11 متزوجة- 
 - - - - مطمقة- 
 - - - - أرممة- 
 20 2 - - عاذبة-

الخضوع لدورات في مجاؿ إدارة الخدمات 
 :التمريضية

    

 50 5 36.4 4 نعـ-  
 50 5 63.6 7 لا- 

مف الفرة   (%  90.9)أف معظـ رريسات الشعب التمريضية في مشفى الأسد  (1)        يُظير الجدوؿ
 40- 25مف رريسات الشعب التمريضية في المشفى الوطني ىف مف الفرة العمرية % 60 سنة بينما 55-40العمرية 

مف رريسات الشعب التمريضية في كؿ مف  (% 60و % 54.5)كما يوضح الجدوؿ أف أكثر مف نصؼ العينة , سنة
مشفى الأسد الجامعي والمشفى الوطني بالترتيب حاصلات عمى شيادة التمريض مف مدرسة التمريض بعد الإعدادية و 

خريجات كمية )مف رريسات الشعب التمريضية في المشفى الوطني حاصلات عمى الإجازة في التمريض % 20فقط 
.   بينما لا توجد رريسة شعبة تمريضية في مشفى الأسد حاصمة عمى الإجازة في التمريض (التمريض

أف حوالي ثلاثة أرباع رريسات الشعب التمريضية في مشفى الأسد الجامعي  (1)         كما يبيف الجدوؿ 
 سنة خبرة في مجاؿ التمريض بينما نصؼ عينة البحث في المشفى الوطني مف 20لدييف أكثر مف  (72.7%)

أما فيما يتعمؽ بسنوات الخبرة .  سنة20- 10لدييف عدد سنوات خبرة تتراوح بيف  (%50)رريسات الشعب التمريضية 
مف رريسات الشعب التمريضية في مشفى الأسد الجامعي % 36.4كرريسة شعبة تمريضية فقد أظيرت النتارج أف 

لدييف  (%60 ) سنة كرريسة شعبة تمريضية بينما أكثر مف نصؼ العينة في المشفى الوطني 20لدييف خبرة أكثر مف 
% 80في مشفى الأسد الجامعي و  (%100)جميع رريسات الشعب التمريضية .  سنوات كرريسة شعبة5خبرة أقؿ مف 

مف رريسات الشعب % 63.6كما أظيرت النتارج أف , مف رريسات الشعب التمريضية في المشفى الوطني متزوجات
مف رريسات الشعب التمريضية في المشفى الوطني لـ يخضعف لدورات % 50التمريضية في مشفى الأسد الجامعي و 

 .تدريبية في مجاؿ إدارة الخدمات التمريضية
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 .البيانات الديموغرافية لممرضات  مشفيي الأسد الجامعي والوطني في اللاذقية:  (2)جدول 
الممرضات في مشفى الأسد الجامعي    البيانات

 50= العدد الكمي
= الممرضات في مشفى الوطني  العدد الكمي

30 
 النسبة المروية العدد النسبة المروية العدد

 : العمر 
3 

 
6 

 
1 

 
3.3 25سنة  

 80 24 32 16  سنة40- 25
 16.7 5 62 31 سنة 40-55

     :المستوى التعميمي
مدرسة تمريض بعد - 

 الإعدادية
35 70 17 56.7 

مدرسة تمريض بعد -
 الثانوية

9 18 6 20 

 - - 4 2 معيد صحي- 
 23.3 7 8 4 كمية التمريض- 

عدد سنوات الخبرة في 
 :التمريض

    

513.3 4 20 10  سنوات 
 16.7 5 4 2  سنوات5-10

 46.7 14 24 12  سنة10-20
 20 23.3 7 52 26 سنة 

عدد سنوات الخبرة في 
 :الشعبة الحالية

    

556.7 17 36 18  سنوات 
 23.3 7 6 3  سنوات5-10

 16.7 5 20 10  سنة10-20
 203.3 1 38 19  سنة 

     :الوضع العارمي
 66.7 20 80 40 متزوجة- 
 - - 6 3 مطمقة- 
 3.3 1 2 1 أرممة- 
 30 9 12 6 عاذبة-
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مف الممرضات المشاركات في البحث مف مشفى الأسد الجامعي تتراوح % 62أف  (2)         يُبيف الجدوؿ 
كما أف ما .  سنة40- 25مف ممرضات المشفى الوطني تتراوح أعمارىف بيف % 80بينما ,  سنة55-40أعمارىف بيف 

مف ممرضات المشفى الوطني حاصلات عمى % 56.7و  (%70)يقارب ثمثي الممرضات في مشفى الأسد الجامعي 
في % 23.3في مشفى الأسد و % 8)بينما نسبة ضريمة منيف, شيادة التمريض مف مدرسة التمريض بعد الإعدادية

. حاصلات عمى الإجازة في التمريض مف الكمية (المشفى الوطني
لدييف  (%52)      كما يُظير الجدوؿ أف  أكثر مف نصؼ عينة الممرضات في مشفى الأسد الجامعي بقميؿ 

مف الممرضات في المشفى الوطني لدييف خبرة في التمريض % 46.7بينما ,  سنة 20خبرة في التمريض تتجاوز الػ
مف ممرضات مشفى الأسد و % 36فإف , أما فيما يتعمؽ بسنوات الخبرة في الشعبة الحالية.  سنة20-10تتراوح بيف 

بالنسبة .  سنوات مف العمؿ في الشعبة الحالية5مف ممرضات المشفى الوطني لدييف سنوات خبرة تقؿ عف % 56.7
مف ممرضات مشفى الأسد الجامعي % 80)أف النسبة الأكبر منيف , لموضع العارمي لمممرضات المشاركات في البحث

مف % 30مف ممرضات مشفى الأسد و% 12بينما فقط , متزوجات  (مف ممرضات المشفى الوطني% 66.7و 
. ممرضات المشفى الوطني ىف عاذبات

 
(. تقييم ذاتي)ميارات التفكير الناقد لرئيسات الشعب التمريضية في مشفى الأسد الجامعي والمشفى الوطني من وجية نظرىن : (3)جدول 

رريسات الشعب التمريضية في مشفى الػعبػػػػارات 
الأسد 
 11= العدد الكمي

رريسات الشعب التمريضية في مشفى 
الوطني 
 10= العدد الكمي

تطبؽ 
الميارة 

إلى حد ما 
تطبؽ الميارة 

لا تطبؽ 
الميارة 

تطبؽ 
الميارة 

إلى حد ما 
تطبؽ الميارة 

لا تطبؽ 
الميارة 

أتعرؼ عمى, وأحدد أولويات العمؿ لتحقيؽ - 1
. الأىداؼ المخطط ليا داخؿ الشعبة

100 % - -100 % - -

أعمؿ عمى تطوير الخطط والعمؿ ضمف - 2
. (تخطيط استراتيجي)الشعبة 

90.9 %9.1 % -80 %20 % -

أستخدـ الطرؽ الفعالة في اختيار سير - 3
. العمؿ ووضع الحموؿ المناسبة ليا

90.9 %9.1 % -90 %10 % -

أستخدـ ميارات اتخاذ القرار بشكؿ فعاؿ - 4
. يسمح بتبادؿ الأفكار والآراء

90.9 %9.1 % -90 %10 % -

أعدؿ القرارات مستندة عمى المعمومات - 5
. الجديدة أو الطاررة

90.9 % -9.1 %100 % - -

أشارؾ جميع العامميف في حؿ المشاكؿ - 6
- % 20% 80% 9.1% 9.1% 81.8. المتعمقة بالعمؿ

أحدد مشاكؿ العامميف في الشعبة وأقوـ - 7
. بحميا للاشتراؾ مع مختمؼ المستويات الإدارية

81.8 %9.1 %9.1 %60 %40 % -
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أتعامؿ بحزـ وفوراً مع مشاكؿ أداء العامميف - 8
وذلؾ بتقييـ سموؾ العامؿ واتخاذ الإجراء 

. التأديبي عندما يتطمب الأمر ذلؾ
81.8 %18.2 % -80 %20 % -

أسعى لحؿ المشاكؿ مع الأطباء عندما - 9
تستدعي الحاجة لذلؾ مستندة عمى المعايير 

. المكتوبة لمرعاية
81.8 %9.1 %9.1 %80 %10 %10 %

أساعد الآخريف في التغمب عمى مقاومة - 10
. التغيير في الشعبة أو العمؿ

90.9 %9.1 % -80 %20 % -

أؤدي العمؿ بشكؿ فعاؿ في المواقؼ - 11
. الحرجة أو الطاررة

90.9 %9.1 % -100 % - -

أىتـ وأحدد الممارسات الجديدة المثبتة -12
بالأبحاث وأحيميا إلى الأشخاص المناسبيف 

. لمتطبيؽ
81.8 %18.2 % -70 %30 % -

% 0.8% 15% 84.2% 3% 9.1% 87.9النسبة الكمية لتطبيؽ الميارة 
     

أف جميع رريسات الشعب التمريضية في مشفى الأسد الجامعي والمشفى الوطني  (3)        يُظير الجدوؿ 
مف رريسات % 90.9وكذلؾ . يقمف بالتعرؼ عمى وتحديد أولويات العمؿ لتحقيؽ الأىداؼ المخطط ليا داخؿ الشعبة

مف رريسات الشعب التمريضية في المشفى الوطني يستخدمف % 90الشعب التمريضية في مشفى الأسد الجامعي و 
ويستخدمف ميارات اتخاذ القرار بشكؿ , الطرؽ الفعالة في اختيار سير العمؿ ووضع الحموؿ المناسبة لمشاكؿ العمؿ

% 90.9)كما أف الغالبية العظمى مف رريسات الشعب التمريضية في كلا المشفييف . فعاؿ يسمح بتبادؿ الأفكار والآراء
أكدف أنيف يعدلف القرارات بالاستناد عمى المعمومات الجديدة أو  (في المشفى الوطني% 100في مشفى الأسد و 

في مشفى الأسد  (%90.9)إضافة إلى أف معظميف . وتؤدي العمؿ بشكؿ فعاؿ في المواقؼ الحرجة والطاررة, الطاررة
كما أنيف ,  (التخطيط الاستراتيجي)في المشفى الوطني يعممف عمى تطوير الخطط والعمؿ في الشعبة % 80الجامعي و

. يساعدف الآخريف في التغمب عمى مقاومة التغيير في الشعبة والعمؿ
أف أكثر مف ثلاثة أرباع العينة مف رريسات الشعب التمريضية في كلا المشفييف  (3)يبيف الجدوؿ         

أكدف بأنيف يشاركف جميع العامميف في حؿ  (في المشفى الوطني% 80في مشفى الأسد الجامعي و % 81.8)
ويتعاممف بحزـ وفوراً مع مشاكؿ أداء العامميف وذلؾ بتقييـ سموؾ العامؿ واتخاذ الاجراء , المشاكؿ المتعمقة بالعمؿ

ويسعيف لحؿ المشاكؿ مع الأطباء عندما تستدعي الحاجة لذلؾ بالاستناد عمى , التأديبي عندما يتطمب الأمر ذلؾ
-60مف رريسات الشعب التمريضية في مشفى الأسد الجامعي مقارنة بػ % 81.8كما أف . المعايير المكتوبة لمرعاية

مف رريسات الشعب التمريضية في المشفى الوطني يقمف بالاىتماـ وتحديد الممارسات الجديدة والمثبتة بالأبحاث % 70
وتحديد مشاكؿ العامميف في الشعبة ويقمف بحميا بالاشتراؾ مع مختمؼ , و إحالتيا إلى الأشخاص المناسبيف لمتطبيؽ

. المستويات الإدارية
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في مشفى % 87.9) أف غالبية رريسات الشعب التمريضية في كلا المشفييف بشكل عام( 3)يوضح الجدوؿ 
تقييـ )أكدف بأنيف يطبقف ميارات التفكير الناقد مف وجية نظرىف  (في المشفى الوطني% 84.2الأسد الجامعي و 

.  (ذاتي
 
. ميارات التفكير الناقد لرئيسات الشعب التمريضية في مشفى الأسد الجامعي والمشفى الوطني من وجية نظر الممرضات: (4)جدول 

الػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػعبػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػارات 
 

: تقوـ رريسة الشعبة التمريضية بػ

الممرضات في مشفى الأسد الجامعي 
 50= العدد الكمي

الممرضات في مشفى الوطني 
 30= العدد الكمي

تطبؽ 
رريسة 
الشعبة  
الميارة 

إلى حد ما 
تطبؽ رريسة 
الشعبة  
الميارة 

لا تطبؽ 
رريسة 
الشعبة  
الميارة 

تطبؽ 
رريسة 
الشعبة  
الميارة 

إلى حد ما 
تطبؽ رريسة 
الشعبة  
الميارة 

لا تطبؽ 
رريسة 
الشعبة  
الميارة 

تتعرؼ عمى, وتحدد أولويات العمؿ - 1
% 3.3% 23.4% 73.3% 6% 16% 78. لتحقيؽ الأىداؼ المخطط ليا داخؿ الشعبة

تعمؿ عمى تطوير الخطط والعمؿ ضمف - 2
% 3.3% 23.4% 73.3- % 18% 82. (تخطيط استراتيجي)الشعبة 

تستخدـ الطرؽ الفعالة في اختيار سير - 3
- % 20% 80% 2% 18% 80. العمؿ ووضع الحموؿ المناسبة ليا

تستخدـ ميارات اتخاذ القرار بشكؿ فعاؿ - 4
% 3.3% 20% 76.7% 2% 20% 78. يسمح بتبادؿ الأفكار والآراء

تعدؿ القرارات مستندة عمى المعمومات - 5
% 3.3 36.7% 60% 12% 6% 82. الجديدة أو الطاررة

تشارؾ جميع العامميف في حؿ المشاكؿ - 6
% 3.3% 30% 66.7% 9.14% 18% 78. المتعمقة بالعمؿ

تحدد مشاكؿ العامميف في الشعبة وتقوـ - 7
بحميا للاشتراؾ مع مختمؼ المستويات 

. الإدارية
76 %24 % -60 %40 % -

تتعامؿ بحزـ وفوراً مع مشاكؿ أداء - 8
العامميف وذلؾ بتقييـ سموؾ العامؿ واتخاذ 
. الإجراء التأديبي عندما يتطمب الأمر ذلؾ

74 %22 %4 %70 %30 % -

تسعى لحؿ المشاكؿ مع الأطباء عندما - 9
تستدعي الحاجة لذلؾ مستندة عمى المعايير 

. المكتوبة لمرعاية
80 %14 %6 %86.7 %13.3 % -

تساعد الآخريف في التغمب عمى مقاومة - 10
- % 23.3% 76.7% 4% 16% 80. التغيير في الشعبة أو العمؿ

تؤدي العمؿ بشكؿ فعاؿ في المواقؼ - 11
% 3.3% 10% 86.7% 4% 12% 84. الحرجة أو الطاررة
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تيتـ وتحدد الممارسات الجديدة المثبتة -12
بالأبحاث وتحيميا إلى الأشخاص المناسبيف 

. لمتطبيؽ
66 %20 %14 %53.3 %46.7 % -

% 1.65% 26.4% 71.95% 4.8% 17% 78.2النسبة الكمية لتطبيؽ الميارة 
في مشفى % 84)أف غالبية الممرضات في مشفى الأسد الجامعي والمشفى الوطني  (4)        يُبيف الجدوؿ 

قد أكدف أف رريسات الشعب التمريضية في كلا المشفييف يؤديف  (في المشفى الوطني% 86.7الأسد الجامعي و 
- 60مف ممرضات مشفى الأسد الجامعي و % 82وكذلؾ فإف . عمميف بشكؿ فعاؿ في المواقؼ الحرجة والطاررة

مف ممرضات المشفى الوطني أكدف أف رريسات الشعب التمريضية يعممف عمى تطوير الخطط والعمؿ ضمف % 73.3
إضافة إلى كوف . ويقمف بتعديؿ القرارات بالاستناد عمى المعمومات الجديد أو الطاررة (تخطيط استراتيجي)الشعبة 

يجدف  (%86.7%, 80%, 76.7)وممرضات المشفى الوطني  (%80)غالبية الممرضات في مشفى الأسد الجامعي 
أف رريسات الشعب التمريضية في كلا المشفييف يقمف بمساعدة الآخريف في التغمب عمى مقاومة التغيير في الشعبة 

, ويسعيف لحؿ المشاكؿ مع الأطباء عندما تستدعي الحاجة لذلؾ بالاستناد عمى المعايير المكتوبة لمرعاية, والعمؿ
. عمى التوالي,ويستخدمف الطرؽ الفعالة في اخيار سير العمؿ ووضع الحموؿ المناسبة ليا 

%( 76%, 66)أف حوالي ثلاثة أرباع العينة مف الممرضات في مشفى الأسد الجامعي  (4)يوضح الجدوؿ 
قد أكدف بأف رريسات الشعب   (%60%, 53.3)مقارنة بأكثر مف نصؼ العينة مف ممرضات المشفى الوطني 

حالتيا إلى الأشخاص   التمريضية في كلا المشفييف يقمف بالاىتماـ بػتحديد الممارسات الجديدة المثبتة بالأبحاث وا 
وكذلؾ . ويحددف مشاكؿ العامميف في الشعبة ويقمف بحميا بالاشتراؾ مع مختمؼ المستويات الإدارية, المناسبيف لمتطبيؽ

 (في المشفى الوطني% 76.7و , في مشفى الأسد الجامعي% 78)فإف أكثر مف ثلاثة أرباع العينة مف الممرضات 
. أكدف أف رريسات الشعب التمريضية تستخدـ ميارات اتخاذ القرار في اختيار سير العمؿ ووضع الحموؿ المناسبة ليا

مف ممرضات المشفى الوطني قد أكدف أف رريسات % 66.7مف ممرضات مشفى الأسد الجامعي و % 78كما أف 
وأف ما يقارب , الشعب التمريضية في كلا المشفييف يقمف بمشاركة جميع العامميف في حؿ المشاكؿ المتعمقة بالعمؿ

 (في المشفى الوطني% 70في مشفى الأسد الجامعي و % 74)ثلاثة أرباع العينة مف الممرضات في كلا المشفييف 
أكدف بأف رريسات الشعب التمريضية تتعامؿ بحزـ وفوراً مع مشاكؿ أداء العامميف وذلؾ بتقييـ سموؾ العامؿ واتخاذ 

. الاجراء التأديبي عندما يتطمب الأمر ذلؾ
في مشفى الأسد % 78.2) أف ما يقارب ثلاثة أرباع العينة مف الممرضات بشكل عام( 4)يُظير الجدوؿ 

يجدف بأف رريسات الشعب التمريضية في كلا المشفييف يطبقف ميارات  (في المشفى الوطني% 71.95الجامعي و 
. التفكير الناقد
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ميارات التفكير الناقد لرئيسات الشعب التمريضية في مشفى الأسد الجامعي والمشفى الوطني من وجية نظرىن : (1)الشكل رقم 
. ووجية نظر الممرضات

 
تقارب وجيات نظر رريسات الشعب التمريضية في مشفى الأسد الجامعي والمشفى الوطني مع  (1)يبيف الشكؿ 

كما يُظير الشكؿ أف تطبيؽ . وجيات نظر الممرضات حوؿ تطبيؽ رريسات الشعب التمريضية لميارات التفكير الناقد
رريسات الشعب التمريضية في المشفى الوطني لميارات التفكير الناقد يفوؽ تطبيؽ رريسات الشعب التمريضية في 

بينما يتضح مف الشكؿ أف تطبيؽ . بفارؽ قميؿ (التقييـ الذاتي)مشفى الأسد الجامعي ليذه الميارات مف وجية نظرىف 
رريسات الشعب التمريضية في مشفى الأسد الجامعي لميارات التفكير الناقد يفوؽ تطبيؽ رريسات الشعب التمريضية في 

. المشفى الوطني ليذه الميارات مف وجية نظر الممرضات ولكف أيضاً بفارؽ قميؿ
 
. العلاقة بين تقييم رئيسات الشعب التمريضية لميارات التفكير الناقد لديين وتقييم الممرضات في مشفى الأسد و الوطني: (5)جدول 

 Mean±SD Tالمشفى 
مؤشرات 
الاختبار 

Sig 
الأىمية 

الدلالة الاحصارية 
رريسات الشعب  (الفرضية)

التمريضية 
الممرضات 

مشفى الأسد 
الجامعي 

لا توجد فروؽ ذات دلالة  0.416 0.819 34.18±10.32 36.82±5.47
احصارية 

توجد فروؽ ذات دلالة  0.041 2.145 5.09±34.1 2.90±36.8المشفى الوطني 
احصارية 

 

 الــــمــــشـــفــى الـــــوطــــنــــــي  مــــشـــفى الأســــد الجــامــعي
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عدـ وجود فروؽ ذات دلالة إحصارية بيف وجيات نظر رريسات الشعب التمريضية  (5) يُظير الجدوؿ 
ووجيات نظر الممرضات في تطبيؽ رريسات الشعب التمريضية لميارات التفكير الناقد في مشفى الأسد الجامعي مما 

بينما توجد فروؽ ذات دلالة احصارية بيف وجيات نظر رريسات الشعب التمريضية ووجيات نظر , يثبت فرضية البحث
الممرضات في تطبيؽ رريسات الشعب التمريضية لميارات التفكير الناقد في المشفى الوطني مما يتعارض مع فرضية 

. البحث
: المناقشة

لتوفير الرعاية الصحية , تمعب رريسة الشعبة التمريضية دوراً أساسياً ومحورياً في تكويف بيرة عمؿ مينية
لذلؾ فإف تحديد . والتي بدورىا تؤثر عمى مدى رضا الممرضات عف عمميف في المؤسسات الصحية, لممرضى بفعالية

ويساعدىا في القيادة , الميارات التي تؤدي إلى نجاح رريسة الشعبة التمريضية في أداء دورىا ىو أمر في غاية الأىمية
 حيث يُنظر إلى ميارات التفكير الناقد وتطبيقيا مف قبؿ رريسات ]5 [. الفعالة لمناخ العمؿ ضمف المؤسسة الصحية

الأمر الذي يدعـ تكويف بيرة , الشعب التمريضية عمى أنو العنصر الشرطي لبناء مسار العمؿ وحؿ المشاكؿ بفعالية
  ]6[ .عمؿ مينية في المؤسسات الصحية

أظيرت نتارج الدراسة الحالية بشكؿ عاـ أف رريسات الشعب التمريضية في مشفى الأسد الجامعي والمشفى 
وكذلؾ ما يقارب ثلاثة أرباع العينة مف الممرضات أكدف أف ,  الوطني يطبقف ميارات التفكير الناقد مف وجية نظرىف

مما يدؿ عمى تقارب وجيات النظر بيف . رريسات الشعب التمريضية في كلا المشفييف يطبقف ميارات التفكير الناقد
الممرضات ورريسات الشعب التمريضية في  تطبيؽ رريسات الشعب التمريضية في كلا المشفييف لميارات التفكير الناقد 

وىذا يتوافؽ مع نتارج إحدى الدراسات التي أكدت عمى وجود علاقة قوية بيف تطبيؽ . و يعكس بيرة عمؿ فعالة 
دراؾ الممرضات المقدِّر لبيرة العمؿ في المؤسسة الصحية  .ميارات التفكير الناقد مف قبؿ رريسات الشعب التمريضية وا 

أي أف تطبيؽ ميارات التفكير الناقد مف قبؿ رريسات الشعب التمريضية ينعكس ايجابياً عمى إدراؾ الممرضات ]  5 [
. لبيرة العمؿ حيث تكوف رريسة الشعبة قادرة عمى حؿ المشاكؿ واتخاذ القرارات والتواصؿ الفعاؿ مع الممرضات

بينت نتارج الدراسة الحالية أف جميع رريسات الشعب التمريضية في مشفى الأسد الجامعي و الوطني مقارنة بما 
وتحديد أولويات العمؿ لتحقيؽ , يقارب ثلاثة أرباع الممرضات أف رريسات الشعب التمريضية تقوـ بالتعرؼ عمى

تتوافؽ ىذه النتيجة مع نتارج إحدى الدراسات التي أكدت فييا رريسات الشعب . الأىداؼ المخطط ليا داخؿ الشعبة
وتحديد أولويات العمؿ لتحقيؽ الأىداؼ , التمريضية  في مشافي الاسكندرية أنيف بشكؿ اعتيادي يقمف بالتعرؼ عمى

 وىذا يعود إلى دور رريسة الشعبة ]7 [.المخطط ليا داخؿ القسـ التمريضي والمجموعات في المؤسسة الصحية
ووضع وتطبيؽ , والعمميات التي تجري في الشعبة يومياً , التمريضية والتي تساىـ مف خلالو في التخطيط الاستراتيجي

فيي تتعاوف مع الإدارة العميا في التخطيط  والتطوير والتقويـ ضمف . وتحقيؽ أىداؼ المؤسسة الصحية, معايير الرعاية
 حيث أظيرت نتارج الدراسة الحالية أف  معظـ رريسات الشعب التمريضية وما يقارب ثلاثة ]8[ .المؤسسة الصحية

أرباع الممرضات في كؿ مف مشفى الأسد الجامعي والمشفى الوطني أكدف أف رريسات الشعب التمريضية في كلا 
. (التخطيط الاستراتيجي)المشفييف يعممف عمى تطوير الخطط والعمؿ ضمف الشعبة 

بينت نتارج الدراسة الحالية أف الغالبية العظمى لرريسات الشعب التمريضية وغالبية الممرضات عينة الدراسة قد 
ويؤديف العمؿ بشكؿ , أكدف أف رريسات الشعب التمريضية يعدلف القرارات بالاستناد عمى المعمومات الجديدة أو الطاررة

وىذا يتفؽ مع ما جاء في نتارج إحدى الدراسات التي تبي فييا أف رريسات الشعب . فعاؿ في المواقؼ الحرجة والطاررة
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قد يؤثر التفكير الناقد ] 7 [التمريضية عادة يعدلف القرارات التي يتخذنيا استناداً عمى المعمومات الجديدة أو الملارمة
فالميارات المنطوية في التفكير . عمى قدرة رريسة الشعبة التمريضية في اتخاذ القرارات وحؿ المشاكؿ التي تواجييا يومياً 

 إلا أنو قد أكدت نتارج إحدى ]9, 6 [. والتفكير الاستدلالي والاستقراري, والاستنتاج, الناقد ىي ميارات التحميؿ
فأصحاب المقدرة العالية في التفكير , الدراسات بأف العلاقة بيف التفكير الناقد والثقة في اتخاذ القرارات ىي علاقة سمبية

إلى أف المفكر الناقد الجيد ىو أكثر ميلًا  (حسب الدراسة)وعُزي ذلؾ . الناقد أظيروا ثقة أقؿ في اتخاذىـ لمقرارات
صراراً خاصة عندما تكوف , كما أنو يأخذ وقتاً في جمع المعمومات, لمبحث عف الدقة ويميؿ لأف يكوف أكثر مثابرة وا 

 ]10[ .الحالة طاررة وغير معتادة
أظيرت نتارج الدراسة الحالية أف غالبية رريسات الشعب التمريضية وما يقارب ثلاثة أرباع العينة مف الممرضات 

في كؿ مف مشفى الأسد الجامعي و الوطني قد أكدف عمى أف رريسات الشعب التمريضية يستخدمف ميارات اتخاذ 
وكذلؾ يستخدمف الطرؽ الفعالة في اختيار سير العمؿ ووضع الحموؿ , القرار بشكؿ فعاؿ يسمح بتبادؿ الأفكار والآراء

مف رريسات الشعب التمريضية في مشافي % 60.9وىذا يتفؽ مع نتارج إحدى الدراسات التي أكدت عمى أف . المناسبة
 فتبادؿ الآراء والأفكار ]7[ .الاسكندرية تستخدـ عادة ميارات اتخاذ القرار بشكؿ فعاؿ بسمح بدمج الأفكار وآراء الآخريف

شراؾ العامميف في اتخاذ القرارات وحؿ المشاكؿ يساىـ في تطوير العلاقات الفعالة بيف العامميف ويؤثر بشكؿ ايجابي  وا 
 إذ يُنظر إلى رريسة الشعبة التمريضية عمى أنيا القارد الذي ]5 [. عمى بيرة عمؿ الممرضات ورضاىف عف عمميف

ولدييا القدرة عمى التواصؿ والرقابة , وخبيرة في نتاج عمميا, يتحمى بالعديد مف الصفات ومنيا أف تكوف ذات رؤية
 فامتلاؾ رريسة الشعبة التمريضية لميارات التفكير الناقد تؤثر عمى قدراتيا في اتخاذ القرارات وحؿ ]11[ .والتفكير الناقد

 أظيرت نتارج الدراسة ]5 [. كما يؤثر بشكؿ أو بآخر عمى سير العمؿ وتوفير الرعاية لممرضى في الشعبة, المشاكؿ
الحالية أف أكثر مف ثلاثة أرباع العينة مف رريسات الشعب التمريضية و الممرضات في مشفى الأسد الجامعي والمشفى 

ويتعاممف بحزـ , الوطني أكدف أف رريسات الشعب التمريضية يشاركف جميع العامميف في حؿ المشاكؿ المتعمقة بالعمؿ
مما يتوافؽ . وفوراً مع مشاكؿ أداء العامميف وذلؾ بتقييـ سموؾ العامؿ واتخاذ الاجراء التأديبي عندما يتطمب الأمر ذلؾ

مع نتارج إحدى الدراسات التي أكدت أف رريسات الشعب التمريضية تتعامؿ بحزـ ويشكؿ فوري مع مشاكؿ الأداء 
كما , التنظيمي عف طريؽ العمؿ مع العامميف لتشخيص المشاكؿ وتطوير الحموؿ ومراقبة التقدـ مع ابلاغ الإدارة العميا

ووضع التوقعات ومراقبة , أنيا تتعامؿ دارماً بحزـ وفوراً مع مشاكؿ أداء العامؿ وذلؾ بتقييـ حقارؽ سموؾ العامؿ
 إذ يتوجب عمى رريسة الشعبة التمريضية أف ]7 [. الأداء واتخاذ الاجراء التأديبي عندما يتطمب السموؾ ذلؾ/ السموؾ

وحؿ المشاكؿ بطرؽ مرنة وخلّاقة والتي تُظير مف , تكوف منفتحة وقادرة عمى احتراـ جميع آراء واحتياجات العامميف
 كما يتوجب عمييا مراجعة الإدارة العميا عند حؿ المشاكؿ المتعمقة بالعامميف ]5 [ .خلاليا الرعاية والاىتماـ بالعامميف

مف رريسات الشعب التمريضية في مشفى % 81.8فقد أظيرت نتارج الدراسة الحالية أف . لاتخاذ الاجراء المناسب
مف رريسات الشعب التمريضية في المشفى الوطني وما يقارب الثلاثة أرباع العينة مف % 60الأسد الجامعي مقارنة بػ 

ممرضات مشفى الأسد وتقريباً نصؼ العينة مف ممرضات المشفى الوطني أكدف أف رريسات الشعب التمريضية في كلا 
وىذا يتوافؽ . المشفييف يقمف بتحديد مشاكؿ العامميف في الشعبة ويقمف بحميا بالاشتراؾ مع مختمؼ المستويات الإدارية

مع نتارج إحدى الدراسات التي أكدت أف تقريباً نصؼ العينة مف رريسات الشعب التمريضية يحددف مشاكؿ العامميف 
 تعكس ىذه النتيجة الدور التنسيقي لرريسات الشعب ]7[. ويقمف بحميا بالاشتراؾ المتبادؿ مع المستويات الإدارية

التمريضية مع الإدارة العميا وبقية العامميف في الشعبة بمف فييـ الكادر الطبي بغية حؿ جميع المشاكؿ المتعمقة بالرعاية 
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وىذا ما أكدت عميو نتارج الدراسة الحالية والتي أظيرت أف أكثر مف ثلاثة أرباع العينة مف رريسات . الصحية لممرضى
الشعب التمريضية وغالبية الممرضات في مشفى الأسد الجامعي والمشفى الوطني أكدف أف رريسات الشعب التمريضية 

حيث أكدت . يسعيف لحؿ المشاكؿ مع الأطباء عندما تستدعي الحاجة لذلؾ بالاستناد عمى المعايير المكتوبة لمرعاية
جمعية التمريض الأمريكية أف رريسة الشعبة التمريضية تقوـ بتنسيؽ الأنشطة ضمف مجاؿ عمميا في المؤسسة 

كما تساىـ في توفير مناخ إداري تفاعمي وتطوير . وتقوـ بتوفير القيادة العممية و الإدارية مدّعمة بخبرتيا, الصحية
فيي تمثؿ الرابط بيف الممرضات وبقية أفراد الفريؽ الصحي . العلاقات بيف الممرضات وبقية أفراد الفريؽ الصحي

 فالتواصؿ الفعاؿ مف أىـ الميارات التي تستخدميا رريسات الشعب التمريضية ]2, 1[ .والعامميف في المؤسسة الصحية
كما يساىـ في التغمب عمى مقاومة التغيير الذي يمكف أف يحدث في , لمساعدة وتوجيو الممرضات في أداريف لعمميف

العمؿ نتيجة إدخاؿ مفاىيـ أو ممارسات جديدة أو تطبيؽ نتارج الأبحاث الجديدة  أو أي تغير تنظيمي في الشعبة أو 
حيث أف غالبية رريسات الشعب التمريضية والممرضات , وىذا ما أكدت عميو نتارج الدراسة الحالية. المؤسسة الصحية

في مشفى الأسد الجامعي والمشفى الوطني قد أكدف أف رريسات الشعب التمريضية يساعدف الآخريف في التغمب عمى 
تتفؽ ىذه النتارج مع . ويقمف بالاىتماـ وتحديد الممارسات الجديدة المثبتة بالأبحاث, مقاومة التغيير في الشعبة والعمؿ

نتارج إحدى الدراسات التي بينت أف تقريباً ثمث العينة مف رريسات الشعب التمريضية في مشافي الاسكندرية أكدف بأنيف 
 كما أكدت جمعية  التمريض الأمريكية أنو يتوجب عمى ]7[ .يقمف بمساعدة الممرضات في التغمب عمى مقاومة التغيير

رريسة الشعبة التمريضية التأكيد عمى الممارسات التمريضية المثبتة بالدليؿ مف خلاؿ مشاركة الممرضات في تقويـ 
  ]21.الأنشطة البحثية والاستفادة منيا في العمؿ

       أظيرت نتارج الدراسة الحالية أف تطبيؽ رريسات الشعب التمريضية في المشفى الوطني لميارات التفكير 
الناقد يفوؽ بفارؽ قميؿ تطبيؽ رريسات الشعب التمريضية في مشفى الأسد الجامعي ليذه الميارات مف وجية نظرىف 

بينما عمى العكس فإف تطبيؽ رريسات الشعب التمريضية في مشفى الأسد الجامعي لميارات التفكير الناقد , (تقييـ ذاتي)
يفوؽ تطبيؽ رريسات الشعب التمريضية في المشفى الوطني ليذه الميارات  مف وجية نظر الممرضات ولكف بفارؽ 

قد يعكس ىذا التضارب بوجيات النظر حتى لو كاف بفارؽ قميؿ الحاجة إلى دعـ وتطوير ميارات التفكير الناقد . قميؿ
لدى رريسات الشعب التمريضية مف خلاؿ إقامة الدورات التدريبية التي مف شأنيا رفع مستوى مياراتيف في أداء 

إذ يجب دمج ميارات التفكير الناقد في تعميـ رريسات الشعب , وىذا ما أكدت عميو إحدى الدراسات . أعماليف
لأف ىذه الميارات تعتبر مف الميارات الضرورية لنجاح رريسة الشعبة , التمريضية وفي البرامج التدريبية الداعمة

 ]6[ .التمريضية في منصبيا
 

الاستنتاجات و التوصيات 
: أىـ نتارج البحث: الاستنتاجات 

إف غالبية رريسات الشعب التمريضية في مشفى الأسد الجامعي والمشفى الوطني يطبقف ميارات التفكير  -1
 .الناقد مف وجية نظرىف

ما يقارب ثلاثة أرباع العينة مف الممرضات في مشفى الأسد الجامعي والمشفى الوطني يجدف أف رريسات  -2
 .الشعب التمريضية في كلا المشفييف يطبقف ميارات التفكير الناقد



 اصبيرة                             ميارات التفكير الناقد لرريسات الشعب التمريضية في مشفى الأسد الجامعي والمشفى الوطني في اللاذقية

84 

تقارب وجيات نظر رريسات الشعب التمريضية في مشفى الأسد الجامعي والمشفى الوطني مع وجيات نظر  -3
 .الممرضات حوؿ تطبيؽ رريسات الشعب التمريضية لميارات التفكير الناقد

تطبيؽ رريسات الشعب التمريضية في المشفى الوطني لميارات التفكير الناقد يفوؽ تطبيؽ رريسات الشعب  -4
 .بفارؽ قميؿ (التقييـ الذاتي)التمريضية في مشفى الأسد الجامعي ليذه الميارات مف وجية نظرىف 

تطبيؽ رريسات الشعب التمريضية في مشفى الأسد الجامعي لميارات التفكير الناقد يفوؽ تطبيؽ رريسات  -5
 .الشعب التمريضية في المشفى الوطني ليذه الميارات مف وجية نظر الممرضات ولكف بفارؽ قميؿ

عدـ وجود فروؽ ذات دلالة إحصارية بيف وجيات نظر رريسات الشعب التمريضية ووجيات نظر  -6
بينما توجد فروؽ , الممرضات في تطبيؽ رريسات الشعب التمريضية لميارات التفكير الناقد في مشفى الأسد الجامعي

ذات دلالة احصارية بيف وجيات نظر رريسات الشعب التمريضية ووجيات نظر الممرضات في تطبيؽ رريسات الشعب 
. التمريضية لميارات التفكير الناقد في المشفى الوطني

:  التوصيات
بناء عمى نتارج الدراسة الحالية يمكف رفع سوية ميارت التفكير الناقد لدى رريسات الشعب التمريضية وتطويرىا 

: مف خلاؿ 
تشجيع رريسات الشعب التمريضية في المشافي عمى المشاركة بالأبحاث في مجاؿ الاختصاص لما لو مف  .1

 .مردود عمى تطوير ميارات التفكير الناقد وزيادة خبرتيا وتطوير المينة
تشجيع رريسات الشعب التمريضية في المشافي عمى الاستفادة مف نتارج الأبحاث التمريضية وتقييـ مدى  .2

القدرة عمى تطبيقيا في مجاؿ العمؿ مما يساىـ في تطوير ميارات التفكير الناقد وتطوير البحث العممي في مجاؿ 
 .التمريض
اجراء أبحاث لتقييـ الميارات الأخرى التي يجب أف تمتمكيا رريسة الشعبة التمريضية لمقياـ بدورىا بكفاءة  .3

والميارات الإدارية المتمثمة بالتخطيط والتنظيـ , وميارات التقييـ والتدخؿ, عالية كميارات التواصؿ والعلاقات الإنسانية
 .وغيرىا مف الميارات..... والتوظيؼ والتوجيو والرقابة
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