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  *سيستم اطلاعات بيمارستان دانشگاه علوم پزشكي مشهدپذيري  كاربرد

  
  3سيده راضيه فرهي، 2معصومه خوشگام، 1فرحناز صدوقي

 

  چكيده
اين پژوهش با هدف،  .ضروري استمراقبت  كيفيتتقاي ارو  سيستم اطلاعات بيمارستاني كاربردپذيري در موفقيت و پذيرش :مقدمه

  .ارزيابي كاربردپذيري سيستم اطلاعات بيمارستاني دانشگاه علوم پزشكي مشهد با استفاده از مقياس كاربردپذيري انجام شد
بران سيستم كارشامل كل آماري  ي جامعه. انجام شد 1389 در سال باشد، ميكاربردي  نوعحاضر كه از تحليلي پژوهش  :بررسيروش 

 ابزار. بود نفر 110به تعداد  دانشگاه علوم پزشكي مشهد عمومي و دو بيمارستان تخصصي بيمارستان يك در اطلاعات بيمارستاني
ي استفاده از سيستم، درك  مقياس كاربردپذيري سيستم بهاتاچرژي شامل كاربردپذيري، قصد ادامه ي نامه پرسش ،ها آوري داده جمع

 6SPSS افزار استفاده از نرم با و Spearmanآزمون همبستگي  و آمار توصيفي ه روشها ب داده در نهايت،. كاربر بود سودمندي و رضايت
  .قرار گرفتتحليل مورد تجزيه و 

 را مداوم از سيستم ي درصد از كاربران قصد استفاده 2/64 ،دهندگان از سيستم راضي بودند درصد از پاسخ 8/71 ها، بر طبق يافته :ها يافته
ن را برآورده درصد از كاربرا 8/59سيستم تنها انتظارات . درصد فوايد سيستم را درك كرده و به سودمندي سيستم معتقد بودند 78 شته ودا

سيستم و ي مداوم از  ، قصد استفاده) P 001/0(ي مداوم از سيستم  افزون بر اين، بين سودمندي درك شده و قصد استفاده .كرده بود
  . همبستگي وجود داشت)  P 001/0(ي مداوم از سيستم  ، برآورده شدن انتظارات كاربر و قصد استفاده) P 001/0( كارامدي سيستم

موفقيت يا عدم  شاخصمداوم از سيستم  ي رضايت كاربر، سودمندي درك شده، برآورده شدن انتظارات و قصد استفاده :گيري نتيجه
و در موفق تا حدودي سيستم اطلاعات بيمارستاني دانشگاه علوم پزشكي مشهد  رسد بر اساس نتايج، به نظر مي .شدبا موفقيت سيستم مي

ي  ي حيات و توسعه ايجاد آن مؤثر بوده است، ولي از آن جا كه ارزيابي نهايي در چرخه ي وري و بازگشت سرمايه و هزينه بهبود بهره
گيرد، تمركز بر رفع نواقصي كه سبب كاهش رضايت  سيستم و ارتقاي كارامدي آن انجام ميسيستم اطلاعات، با هدف اصلاح طراحي 

  .رسد به نظر مي از سيستم شده است، ضروري
  .؛ ارزشيابي؛ سيستم اطلاعات بيمارستانيانتظارات كاربر ؛سودمندي درك شده پذيري؛ كاربرد :هاي كليدي  واژه

  پژوهشي :نوع مقاله
  2/5/91: پذيرش مقاله    6/3/91 :اصلاح نهايي    17/1/91: مقاله دريافت

 

 .سيده راضيه فرهي، معصومه صدوقي فرحناز، خوشگام :ارجاع
 سيستم اطلاعات بيمارستان دانشگاه علومپذيري  كاربرد

  .310- 317): 3( 9؛ 1391مديريت اطلاعات سلامت  .پزشكي مشهد
  

  مقدمه
 ،هاي اجتماعي ترين سازمان ها به عنوان يكي از مهم بيمارستان

  ي هياي در بهبود وضعيت بهداشتي كشور و ارا نقش عمده

    و با  1390كارشناسي ارشد در سال  ي نامه اين مقاله حاصل بخشي از پايان
  .اجرا شده استعلوم پزشكي تهران باشد كه با حمايت دانشگاه  مي 456 كد

مديريت و  ي مديريت اطلاعات بهداشتي درماني، دانشكده ،دانشيار .1
 .، تهران، ايرانرساني پزشكي، دانشگاه علوم پزشكي تهران اطلاع

 )ي مسؤول نويسنده(
Email: f-sadoughi@tums.ac.ir 

رساني پزشكي،  مديريت و اطلاع ي آمار زيستي، دانشكده ،مربي. 2
  ، تهران، ايراندانشگاه علوم پزشكي تهران

مديريت و  ي مدارك پزشكي، دانشكده ،دانشجوي كارشناسي ارشد. 3
  .، تهران، ايرانرساني پزشكي، دانشگاه علوم پزشكي تهران اطلاع
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بايد اطلاعات پزشكي  بهداشتي و درماني دارند كهخدمات 
 در جهتآوري شده و  ها جمع ي كارامد آن صحيح براي اداره

علوم پزشكي و  ي مين مقاصد آموزشي، تحقيقات و توسعهأت
هاي  پيراپزشكي، بهبود كيفيت درمان، بهينه سازي روش

هاي مراكز  مديريتي مراكز بهداشت و درمان، كاهش هزينه
به  به كار گرفته شود تا اطلاعات استنتاجو  بندي دستهپايش، 

 ي در اختيار كليه قتضيشكل مناسب و در زمان م
سا و مديران آن قرار ؤگيران بيمارستان به خصوص ر تصميم
 ،اي مانند بيمارستان بنابراين عملكرد سازمان پيچيده .گيرد
كه امروزه اين اطلاعات  است يدسترسي به اطلاعات مندنياز
  يا HIS(ي وسط سيستم اطلاعات بيمارستانت

Hospital information system( شود آوري مي جمع )1(.  
هدف سيستم اطلاعات بيمارستان، مديريت اطلاعاتي 
است كه پرسنل مراقبت سلامت براي كارايي و اثربخشي 

اين سيستم بايد . ها نياز دارند هاي خود به آن وظايف و فعاليت
خدمات بهداشتي  ي هيي باشد كه بتواند از اراهاي داراي قابليت

و نيازهاي افراد را براي آن نوع  ردهبا كيفيت بالا پشتيباني ك
 ها، يكي از اين قابليت .)2، 3( خدمت برآورده سازد

باشد كه با استفاده از  سيستم مي) Usability(پذيري كاربرد
درك نيازهاي كاربران هنگام طراحي سيستم، استفاده از 

انجام  و هاي اثبات شده براي طراحي سيسستم روش
حاصل سيستم  ي هاي كاربردي در هنگام توسعه آزمون
  .)4(شود  مي

درجه يا ميزاني از كمك سيستم به  ،سيستم پذيريكاربرد
كه اين ويژگي باعث  باشد كاربران در انجام وظايف مي

سازگاري و حمايت از كاربر در مقابل  سادگي، طبيعي بودن،
سيستم با داشتن اين . دگرد ر زياد كاري در سيستم ميبا

كند تا كارهاي ضروري را به طور  ويژگي به كاربران كمك مي
  .)5( سريع و آسان و با حداقل تلاش ذهني انجام دهند

وري باليني، ميزان  اي مستقيم با بهره رابطهپذيري كاربرد
   خطا، خستگي كاربر و رضايت كاربر

)Usability satisfaction( دارد )رضايت كاربران و  .)5
سيستم  (Perceived usefulness) سودمندي درك شده

هستند كه به عنوان شاخص موفقيت  عوامليتوسط كاربر از 
 و شاخص) 6، 7( شوند گيري مي هزهاي اطلاعاتي اندا سيستم
، )8، 9( باشند سيستم اطلاعاتي مي پذيريكاربرد اساسي
سودمندي درك شده و برآورده شدن انتظارات  بنابراين

Expectation confirmation)( توسط سيستم كه  كاربران
منجر به تداوم استفاده  ،همراه با رضايت كاربر از سيستم باشد

 .)10(خواهد شد از سيستم اطلاعاتي 

ثر از يك سيستم ؤم ي عدم توانايي كاربر براي استفاده
 و تصميم كاربر براي استفاده) پذيريكاربرد فقدان(اطلاعاتي 

 ،)مداوم از سيستم ي عدم استفاده(از سيستم اطلاعاتي  نكردن
يا  Return on investment( باعث بازدهي ضعيف سرمايه

ROI( ي كه هزينه جا از آن .شود وري مي و فقدان بهره 
 در صورت كاربرد ،شود زيادي صرف طراحي سيستم مي

هاي  خريد و نصب سيستم بناي و شدهسيستم رها  نداشتن،
 .)11، 12( شود فراهم ميبراي آن مؤسسه  اطلاعاتي جديد

اند كه اگر سيستم اطلاعاتي  همچنين مطالعات نشان داده
شود، حتي  نيازهاي كاربر را برآورده نكند، آن سيستم رها مي

محققان  ،بنابراين. آميز بوده باشد اگر پذيرش اوليه موفقيت
كاربر از  ي استفاده ي قصد ادامه نياز به درك اند كه دريافته

يا فقدان قصد مداوم براي نكردن استفاده . وجود داردسيستم 
پذيري ضعيف كاربردنمايانگر استفاده از سيستم اطلاعاتي 

تجارب خود را در مورد وضعيت  Zhang ).13(سيستم است 
آوري مراقبت  ي فن فعلي توجه به كاربرد و ايجاد و توسعه

در صنعت مراقبت بهداشتي، «كند  بيان ميچنين شتي بهدا
فرهنگ حاكم اين است كه به جاي طراحي متناسب با 

آوري ضعيف  ها براي انطباق با فن خصوصيت افراد، آن
 ).14( »آموزش داده شوند

مديران مراقبت سلامت بايد بر اساس نيازهاي كاربران و 
و سپس  هداعميقي انجام د تحليل ،انآنهاي فعلي  فعاليت

ارزيابي سيستم در هر مرحله از . سيستم را انتخاب كنند
هاي اطلاعات در جهت  ي سيستم ي حيات و توسعه چرخه

 طراحي مراحل تمام در .اصلاح طراحي آن ضروري است
 به( نيازهاي كاربردپذيري به تعيين سيستم اطلاعات بايد
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 طي ارزيابي آن توس نحوه و) كاربر رضايت و كارايي اصطلاح
الگوي  ،قبل از پياده سازي علاوه بر اين،. كاربر توجه نمود

ز نظر كاربرد پذير بودن بررسي نيز بايد ا (Prototype)اوليه 
مهندسي كاربردپذيري علاوه بر اين كه نقش  .)15(شود 

كند،  باارزشي در همكاري تيم طراحي محصول بازي مي
بهداشتي، بيماران ي بين ارايه دهندگان مراقبت  ارتباط فزاينده

 .دهد آوري را مورد حمايت قرار مي و فن

بنابراين محقق به عنوان يكي از كاربران سيستم اطلاعات 
 را سيستم اطلاعات بيمارستاني مشهد كاربردپذيري ،بيمارستاني

به  (Bhattacharjee)بهاتاچرژي  ي نامه با استفاده از پرسش
درك شده، برآورده  ، سودمنديكاربررضايت  گيري منظور اندازه

 ي شدن انتظارات كاربر توسط سيستم و ميزان قصد استفاده
  .مورد بررسي قرار داد مداوم از سيستم

  
  روش بررسي

كاربردي و از  ي پژوهش حاضر از جهت هدف، يك مطالعه
 كه در سال باشد ميتحليلي  ي جهت روش انجام، يك مطالعه

شامل كل كاربران سيستم پژوهش  ي جامعه. انجام شد 1389
اطلاعات بيمارستاني يك مركز درماني عمومي و دو مركز 

  .بوددانشگاه علوم پزشكي مشهد درماني تخصصي 
به دليل تعداد زياد كاربران سيستم اطلاعات بيمارستان 

ا در نظر گرفتن ب دانشگاه علوم پزشكي مشهد، پژوهشگر
از  ،كاربر ت وهاي منتخب از لحاظ تعداد تخ بيمارستانتناسب 

   اميدبيمارستان  دو ،هاي تخصصي ميان بيمارستان
هاي  و از ميان بيمارستان )تخت 96( و طالقاني) تخت 100(

را به روش تخت  160عمومي، بيمارستان دكتر شريعتي با 
  .دكرانتخاب اي  گيري خوشه نمونه

 ي نامه پرسش در اين پژوهش، ها آوري داده جمع ابزار
 قسمت اول .بودقسمت  6شامل  ايجاد شده توسط بهاتاچرژي

كاري،  ي سن، جنس، سابقه(اطلاعات دموگرافيك  شامل
با استفاده از  سؤال 10شامل  قسمت دومو ) ميزان تحصيلات

  يا SUS( روش مقياس قابليت كاربرد سيستم
System usability scale (از  امتيازي پنج ليكرت و مقياس

 كه نامه بر اساس اين پرسش. بودموافق  يارتا بسمخالف  ياربس
باشد، رضايت كلي كاربران  ميسيستم  پذيريكاربرد يانگرنما

  . گيري شد اندازه
ال از صفر تا چهار ؤهر س ي نمره، )SUS(در اين مقياس 

هاي داده  از نمره نمره يك 9و  7، 5، 3، 1الات ؤبراي س. بود
و  8، 6، 4، 2الات ؤو براي س گرديدال كسر ؤشده به هر س

كسر شده و در  5ال از عدد ؤهاي داده شده به هر س نمره 10
 حاصلنهايي  ي ضرب و نمره 5/2پايان جمع اين نمرات در 

ي  و نمره 15) 9و  7، 5، 3، 1(ي كل سؤالات فرد  نمره. شد
) 40(بود كه جمع آن  25) 10و  8، 6، 4، 2(كل سؤالات زوج 

يا بيشتر نشان  درصد 55 امتياز. شد 100، عدد 5/2ضرب در 
ي  نشان دهنده درصد 55و كمتر از پذيري كاربرد ي دهنده

هاي دانشگاه  سيستم اطلاعات بيمارستان پذيريكاربردفقدان 
) 13تا  11الات ؤس(قسمت سوم . بودعلوم پزشكي مشهد 
 استفاده از سيستم و قسمت چهارم ي مربوط به قصد ادامه

به سودمندي درك شده سيستم  مربوط) 17تا  14 الاتؤس(
مربوط به ) 20تا  18سؤالات (توسط كاربر و قسمت پنجم 
ها از مقياس  در اين قسمت .بودبرآورده شدن انتظارات كاربر 

نامه از  قسمت ششم پرسشدر . امتيازي استفاده شد 7ليكرت 
خواسته شد تا نظر خود را در مورد سيستم اطلاعاتي  انكاربر

  .دننماي وممرقمورد استفاده 
پذيري سيستم، كاربردمقياس نامه  پرسشبراي تعيين روايي 

 Forward-backward translationنامه با روش  پرسش
ترجمه و به منظور سنجش روايي صوري در اختيار دو نفر از 

 ابزار پژوهش ازپايايي  براي سنجش. متخصصين گذاشته شد
استفاده  )Test-retest method( بازآزمون - روش آزمون

نامه به ده نفر از كاربران  پرسش كه به اين صورت. گرديد
هاي مشابه با  سيستم اطلاعات بيمارستاني در بيمارستان

روز از پاسخگويي  10پس از  دوبارهو  پژوهش داده شد ي جامعه
در اختيار همان افراد قرار گرفت و  هاي مذكور نامه پرسش ،اوليه

مشكوك موارد مبهم و  ،دست آمدهه هاي ب بر طبق يافته
هاي كاربران  ضرايب همبستگي پاسخ .نامه رفع گرديد پرسش
 عدد و شد نامه محاسبه بار آزمون براي هر قسمت پرسش در دو
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Teeni تعامل «اي تحت عنوان  و همكاران در مطالعه
هاي اطلاعات سازماني  ي سيستم توسعه: انسان و كامپيوتر

بيان كردند كه فقدان كاربردپذيري و عدم قصد  »مؤثر
تواند باعث بازگشت ضعيف  ي مداوم از سيستم مي استفاده

  .)10( وري گردد سرمايه و كاهش بهره
در پژوهش حاضر، اكثريت كاربران از سيستم راضي بودند 

  ها نيز  و اين در حالي است كه ميزان قابل توجهي از آن
ي بودند و از آن جايي كه از سيستم ناراض) درصد 2/28(

وري و بازگشت سرمايه و همچنين  رضايت بر روي بهره
هاي ارزيابي  گذارد، انجام ساير روش پذيرش سيستم تأثير مي

ي تعامل كاربر با سيستم يا  سيستم اطلاعات در زمينه
هاي پذيرش سيستم به منظور موشكافي دقيق علل عدم  مدل

  .رسد رضايت ضروري به نظر مي
Davis )17(  وAdams  و همكاران)ات در مطالع) 18

ي آسان از  سودمندي درك شده، استفاده«تحت عنوان  خود
كه  ندبيان كرد »آوري توسط كاربر سيستم و پذيرش فن

ي مداوم از  ارتباط بين سودمندي درك شده با قصد استفاده
ي آسان از  سيستم در محيط كار بيشتر از ويژگي استفاده

فت كه توان نتيجه گر پس مي. باشد سيستم توسط كاربر مي
ي سيستم باعث ايجاد ويژگي قصد  سودمندي درك شده

سيستم ي مداوم از سيستم و در نهايت موفقيت اجراي  استفاده
  .شود اطلاعات بيمارستاني مي

Bhattacherjee  نيز در تئوري برآورده شدن انتظارات
)Expectation confirmation theory  ياECT ( بيان

شدن انتظارات كاربر توسط سيستم، كرده است كه برآورده 
ي سيستم توسط كاربر و رضايت كاربر،  سودمندي درك شده

. ي كاربر از سيستم است ي استفاده سه عامل مهم در ادامه
ي مداوم از سيستم اطلاعات  همچنين، قصد استفاده

ي اجرا و موفقيت  ها در زمينه ترين شاخص بيمارستاني از مهم
  .)19(باشد  مدت سيستم اطلاعات مي و ادامه به كار طولاني

  گيري  نتيجه
با توجه به اين مطالب، سيستم اطلاعات بيمارستاني اجرا شده 
در دانشگاه علوم پزشكي مشهد تا حد زيادي توانسته است 

ها را برآورده كند كه اين در  رضايت كاربران و انتظارات آن
هر چند كه . ي استفاده از آن خواهد شد امه نهايت منجر به اد

درصد از كاربران قصد  6/23بر اساس نتايج اين پژوهش، 
حدود يك چهارم (ي مداوم از سيستم را نداشتند  استفاده

هاي  ، بنابراين بايد با استفاده از ساير روش)كاربران مورد نظر
ها  ارزيابي، جزييات بيشتري را مشخص نموده و با توجه به آن

  .طراحي سيستم را اصلاح نمود
ي سيستم،  ايت كاربر از سيستم، سودمندي درك شدهرض

ي مداوم از  برآورده شدن انتظارات كاربر و قصد استفاده
سيستم توسط كاربر، شاخص موفقيت يا عدم موفقيت سيستم 

هاي پژوهش درصد  باشد و از آن جايي كه بر اساس يافته مي
ي چهار  قابل توجهي از كاربران نظر موافق خود را در زمينه

اند، پژوهش حاضر نمايانگر اين  ورد بيان شده ابراز داشتهم
هاي دانشگاه علوم  است كه سيستم اطلاعات بيمارستان

پزشكي مشهد تا حدودي موفق و كارامد بوده و توانسته در 
. ي آن مؤثر باشد وري و بازگشت سرمايه و هزينه بهبود بهره
ي حيات  هشود از آن جا كه ارزيابي نهايي در چرخ پيشنهاد مي

ي سيستم اطلاعات، با هدف اصلاح طراحي سيستم  و توسعه
گيرد،  و ارتقاي كارامدي آن و توجه به نياز كاربران انجام مي

بر رفع نواقصي كه سبب كاهش رضايت از سيستم شده 
  .تمركز گردد

  
  تشكر و قدرداني

بدون شك انجام اين پژوهش بدون همكاري دانشگاه علوم 
خصوص معاونت پژوهشي دانشگاه و پزشكي مشهد به 

  .هاي تابعه ممكن نبود كاربران سيستم اطلاعات بيمارستان
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Usability Evaluation of Hospital Information Systems in Hospitals 
Affiliated with Mashhad University of Medical Sciences, Iran* 

Farahnaz Sadoughi, PhD1; Masoumeh Khoshkam2; Sayedeh Raziyeh Farahi3 

Abstract 
Introduction: Hospital information systems (HISs) are computerized systems used as electronic 
tools for managing patient information. Usability is necessity for the success and acceptability of 
HISs and can enhance the quality of provided care. This study aimed to evaluate the usability of 
HISs in Hospitals affiliated with Mashhad University of Medical Sciences (Iran). 
Methods: This descriptive, analytical study was conducted in 2010. The population consisted of 
110 users of HISs in 1 general and 2 specialized hospitals affiliated with Mashhad University of 
Medical Sciences. Simple random sampling was used to select the interviewees. Data was 
collected by Bhattacharjee's usability scale which includes usability, continued intention to use 
HIS, perceived usefulness and benefits, and user satisfaction. The collected data was analyzed 
using descriptive statistics and Spearman's correlation coefficient in SPSS. 
Results: More than two-thirds of the users (71.8%) were satisfied with HISs. In addition, 64.2% 
of the users had the intention to continue using the system and 78.0% of them had perceived the 
benefits of HIS and believed in its usefulness. However, the system could meet the needs and 
expectations of only 59.8% of users. Significant correlations existed between system efficiency 
and intention to continue using the system (P = 0.001), between intention to continue using the 
system and perceived usefulness (P = 0.001), and between user expectations and perceived 
usefulness (P = 0.001). 
Conclusion: User satisfaction, perceived usefulness, meeting user expectations, and intention to 
continue using the system are distinguished indices to determine the success or failure of HISs. 
The results indicated that hospitals affiliated with Mashhad University of Medical Sciences were 
successful in implementing HIS and improving productivity. Since HIS assessment is conducted 
to modify the system, it is necessary to further evaluate HIS and focus on the problems that lead 
to dissatisfaction. 
Keywords: Usability; Perceived Usefulness; User Expectations; Evaluation; Hospital 
Information System. 
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