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  چكيده
ها يا بايد به  در شرايطي كه بسياري از شركت. است تر از تأسيسات و تجهيزات ترين امتياز شغلي، مهم دانش به عنوان ضروري :مقدمه

از . شود حيات تلقي مي ي ترين اصل ادامه رقابت محو شوند، توانايي يادگيري، سازگاري و تغيير، مهم ي نوآوري بپردازند و يا از صحنه
آموزش و  يدانش الگوها تيريو مد ليسنجش، تحل ارينژاد بر اساس مع هاشمي  عملكرد بيمارستان يابيمقاله با هدف ارزاين  رو اين

  .انجام گرديده است 1386در سال  Malcolm Baldrigeدرمان  -بهداشت
 Malcolm Baldrigeها، چك ليست استاندارد و جهاني ابزار گردآوري داده. بوداي توصيفي مقطعي  اين پژوهش مطالعه :بررسيروش 

محيط پژوهش، . جهاني است و پايايي و روايي آن از پيش تعيين شده استلازم به ذكر است كه اين الگو، . بود) 2006ويرايش ( 
ها،  روش گردآوري داده. نژاد بود كه يك بيمارستان آموزشي درماني وابسته به دانشگاه علوم پزشكي ايران است هاشمي بيمارستان شهيد 

هاي به دست آمده به صورت  داده. مربوط بوده استهاي  مستندات و تكميل چك ليست ي مصاحبه با مديران ارشد بيمارستان، مشاهده
  .كيفي تحليل شدند

امتياز  40درمان  ي امتياز كل اين معيار، در حيطه 90عملكرد بيمارستان هاشمي نژاد بر مبناي معيار مديريت دانش، از مجموع  :ها يافته
امتياز  21درمان،  ي امتياز كسب شده در حيطه 40از  .را به خود اختصاص داد) درصد 20(امتياز  18آموزش  ي و در حيطه) درصد 44(
نيز متعلق به معيار مديريت دانش و ) درصد 5/47(امتياز  19مربوط به معيار سنجش، تحليل و بازنگري عملكرد سازماني و ) درصد 5/52(

سنجش، تحليل و بهبود عملكرد مربوط به معيار ) درصد 78(امتياز  14امتياز كسب شده،  18آموزش از  ي در حيطه. اطلاعات بود
  .ديگر نيز مربوط به معيار مديريت اطلاعات، تكنولوژي اطلاعات و دانش بود) درصد 22(امتياز  4سازماني و 

آموزش امتياز ضعيفي  ي متوسط قرار گرفت و در حيطه ي درمان در رده ي ، عملكرد اين بيمارستان در حيطهLikertطبق روش  :گيري نتيجه
بر اين اساس، تدوين . آموزش است ي لزوم توجه هر چه بيشتر به مديريت دانش به خصوص، در حيطه ي اين امر نشان دهنده. درا كسب نمو

 Malcolmبر مبناي نتايج پژوهش، الگوي . رسد اي كارا و اثربخش جهت ارتقاي مديريت دانش در اين بيمارستان ضروري به نظر مي برنامه

Baldrigeمديريت دانش مورد استفاده قرار  ي ان الگوي جامع براي ارزيابي عملكرد مؤسسات آموزشي درماني در حوزهتواند به عنو ، مي
  .دهد آموزش را نشان مي ي هاي پژوهش، لزوم توجه هر چه بيشتر بيمارستان فوق به مديريت دانش به خصوص در حيطه يافته. گيرد
  .الكوم بالدريجمديريت دانش؛ ارزيابي عملكرد؛ م :ي كليديها  واژه

  كوتاه :نوع مقاله
  13/11/88 :پذيرش مقاله    23/9/88 :اصلاح نهايي    4/4/87: مقاله دريافت
. ملكي محمد رضا، فاتح پناه آزاده، گوهري محمود رضا :ارجاع

 ارينژاد بر اساس مع هاشمي  عملكرد بيمارستان يابيارز
 - آموزش و بهداشت يدانش الگوها تيريو مد ليسنجش، تحل

؛ 1390اطلاعات سلامت  تيريمد .Malcolm Baldrigeدرمان 
8)4:( 587-580.  

  
  
  
  
  

 

  .باشد دانشجويي در مقطع كارشناسي ارشد مي ي نامه اين مقاله حاصل پايان*
ي، دانشگاه علوم پزشكي تهران، دانشيار، مديريت خدمات بهداشتي درمان .1

   .تهران، ايران
كارشناس ارشد، مديريت خدمات بهداشتي درماني، دانشگاه علوم پزشكي . 2
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  مقدمه
در گذشته به طور سنتي براي اطمينان از كيفيت خدمات 
  بهداشتي، به دانش تكنيكي متخصصان پزشكي و پرستاري،

رفت اين دانش را به بهترين وجه در مداواي  كه انتظار مي
در نتيجه، عملكرد . شد تكيه مي  دهند، بيمار مورد استفاده قرار

هاي بهداشتي به تنهايي با استفاده از  سازماني مراقبت
به هر حال امروزه مراكز . شد هاي كلينيكي ارزيابي مي شاخص

هايي پيچيده هستند كه كار هر كدام  سازمان  بهداشتي درماني،
آيد و هر يك  از متخصصان، جزيي از سيستم به حساب مي

رساني به بيمار، كار خود را به نحو احسن  اي خدمتبايد بر
  . انجام دهند
هاي بهداشتي درماني مناسب، نيازمند حمايت  مراقبت

مديريتي و اجرايي هستند تا قادر باشند كه بيمار را با امنيت و 
ها در گذشته از  عملكرد اين سازمان). 1(سلامت ترخيص كنند 

ديد و كيفيت خدمات، گر هاي درماني ارزيابي مي طريق شاخص
اي پزشكي و پرستاري تضمين  با دانش فني كاركنان حرفه

هاي  هاي بهداشتي درماني، سازمان ولي امروزه سازمان. شد مي
 ي اي هستند كه نياز به حمايت قوي مديريت در زمينه پيچيده

؛ زيرا مشخص است كه موضوع اصلي )2(ارزيابي عملكرد دارند 
هاي سازماني، عملكرد است و بهبود آن  در تمام تجزيه و تحليل

رو سازماني بدون سيستم  گيري است و از اين مستلزم اندازه
  ).3(باشد  ارزيابي عملكرد قابل تصور نمي
هاي بهداشتي درماني كنوني،  همچنين اولويت در سازمان

هاي ارزيابي و دقت در  تر شاخص تعيين هر چه مطلوب
ين اساس است كه بر ا. ها است تخصيص امتياز به آن

گيري از مشاروان زبده، با  نمايند تا با بهره ها تلاش مي سازمان
هاي فردي، واحدي و سازماني، گوي سبقت را  تعريف شاخص

  ).4(از سايرين بربايند 
ها و تلاش  امروزه با بروز جو رقابتي شديد در بين سازمان

ها در جهت بهبود كيفيت خدمات، محصولات، پاسخ  مستمر آن
ها  ه انتظارات و نيازهاي مشتريان، باعث شده است كه سازمانب

در جستجوي روشي جامع، قابل اعتماد، استراتژيك و 
اين اقدام موجب . پذير براي ارزيابي عملكرد خود باشند انعطاف

مي شود كه آنان بتوانند اطلاعات دقيق و جامعي در مورد 
طور عام و موقعيت، جايگاه و عملكرد خود در بين جامعه به 

ميان رقبا به طور خاص به دست آورند و با توجه به نقاط قوت 
و ضعف خود در گذشته، جلوي خطاهاي بيشتر در آينده را 

  ).5(بگيرند و به اين وسيله حيات خود را تضمين نمايند 
هاي ارزيابي و نظارت  به عبارت ديگر، امروزه نقش نظام

طور كامل شناخته شده  ها، به كارآمد در بهبود و تعالي سازمان
دهد كه در بسياري از  مطالعات انجام شده نشان مي. است

، پس از )به ويژه در بخش عمومي(هاي بزرگ ايراني  سازمان
هاي ارزيابي  ريزي و تحول، نظام هاي كارآمد برنامه تأمين نظام

هاي ارزيابي در تعالي  نقش نظام. و نظارت در اولويت قرار دارند
 ي گردد كه عزم و اراده اني، زماني بيشتر آشكار ميو بهبود سازم

ريزي شده استوار  هاي برنامه نيروهاي سازمان بر انجام تحول
  ).6(باشد 

در اين راستا است كه الگوهاي تعالي سازماني با معرفي 
سيستمي و منطقي، امكان  ي معيارهاي عملكرد، به شيوه

از . سازند مي ارزيابي سازمان را در سطح كلان و خرد، فراهم
توان به فراهم نمودن امكان  ديگر دستاوردهاي اين اقدام، مي

ها با ماهيت مشابه و متفاوت، ايجاد مشاركت  سازمان ي مقايسه
بهتر  ي سطوح، ايجاد زبان مشترك براي اداره ي افراد در همه

ارتباط افراد  ي هاي قابل بهبود و نحوه سازمان، شناسايي زمينه
شان، برآورده سازي نيازها و مرتفع نمودن هاي با مسؤوليت

ها و حركت در جهت بهبود كيفيت و تعالي   مشكلات بيمارستان
  ).2(سازماني اشاره نمود 
هاي مثبت اين الگوها اين است كه،  از جمله ويژگي

الگوهاي تعالي يا برتري سازماني، نقش مهمي در تشويق و 
هاي يك كشور  لاشها ت آن. گرايي دارند ترويج كيفيت و تعالي

را در تقويت شهرت فراملي و رقابت در بازارهاي جهاني به 
  ).7(رسانند  ظهور مي ي منصه

كشور جهان داراي  64دهد كه بيش از  مطالعات نشان مي
باشند كه الگوهاي به كار گرفته شده در  كيفيت مي ي جايزه

ر گروه زي 4توان به طور كلي در  ها را مي هاي آن  اعطاي جايزه
  :بندي كرد طبقه
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  )امريكا( Malcolm Baldrigeالگوي . 1
يا  EFQM(الگوي بنياد اروپايي مديريت كيفيت . 2

European foundation for quality management(  
  )ژاپن( Demingالگوي . 3
  الگوي اختصاصي. 4

دهد كه بيشترين استفاده، مربوط به  بررسي آماري نشان مي
به . و الگوي اروپايي است Malcolm Baldrigeدو الگوي 

اين ترتيب كه بسياري از كشورها، يا بدون اعمال تغيير، از دو 
اند و يا تركيبي از آن دو را در عمل  الگوي فوق، اقتباس نموده

  ).8(اند  مورد استفاده قرار داده
هاي اخير مؤسسات بهداشتي  در دهه  از منظري ديگر،

هاي فزاينده، فشارهاي بيشتر  درماني با مشكلاتي از قبيل هزينه
. اند مواجه گرديده... گويي، شفافيت عملكرد و  در جهت پاسخ

ها جهت مقابله با اين مشكلات، هر چه  رهبران اين سازمان
بيشتر به دنبال مزاياي به دست آمده از مديريت دانش در 

تكنولوژي اطلاعات با محوريت دانش و ). 9(باشند  سازمان مي
برداري از  هايش، به منظور بهره ن و انديشهخردگرايي انسا

انديشه و سپردن امور تكراري و غير خلاق به ماشين و 
هاي انساني، در  همچنين افزايش كارآيي و آزادسازي مهارت

بنابراين ). 10(است  هاي اخير مورد توجه خاصي قرار گرفته  دهه
لازم است مديران خدمات بهداشتي درماني به كار و پرسنل 

  ).11(خدمات به عنوان اشكال مولد دانش بنگرند  ي ايه كنندهار
امروزه در كشورهاي مختلف از جمله ايران، مديران مشتاق 

ها با هدف  هاي مديريت دانش در سازمان به ايجاد سيستم
مديريت دانش ). 12(باشند  گيري از نتايج مفيد آن مي بهره

ستفاده از هايي است كه به ارتقاي ا اي از فعاليت مجموعه
ها كمك  گيري ها در تصميم اطلاعات و به اشتراك گذاشتن آن

 ي به عبارت ديگر، تلاشي است براي استفاده). 13(كند  مي
گيري گذشته،  انتخابي از دانش كسب شده از تجارب تصميم

هاي حال و آينده با هدف بهبود اثربخشي  گيري  براي تصميم
د طبيعي در اين روش يك عملكر). 14، 15(سازماني 
ها  و ابزاري است كه سازمان) 16(باشد  هاي انساني مي سازمان

عقلي به  ي با استفاده از دانش يا به عبارت ديگر از راه سرمايه

  ).17(رسند  توانگري مي
، بر خلاف Malcolm Baldrigeالگوي تعالي سازماني 

ي واحدي  الگوي بنياد اروپايي مديريت كيفيت، كه داراي شيوه
مختلف  ي شيوه 3ها، در  ، براي ارزيابي عملكرد سازماناست

ها، عبارت از الگوي بهداشت و  اين شيوه. كند استفاده مي
ها و مراكز درماني؛ الگوي آموزش، براي  درمان، براي بيمارستان

ها و مراكز آموزشي و نيز الگوي كسب و كار براي  دانشگاه
  ).18(باشند  مي هاي غير انتفاعي    مشاغل، تجارت و سازمان

ها و برتري  با توجه به اهميت مديريت دانش در سازمان
در سنجش  Malcolm Baldrigeنسبي الگوي تعالي 

مديريت دانش؛ اين مطالعه با هدف ارزيابي عملكرد بيمارستان 
گيري، تحليل و  نژاد شهر تهران بر اساس معيار اندازه هاشمي

 - ش و الگوي بهداشتمديريت دانش با استفاده از الگوي آموز
 1386در سال ) 2006ويرايش ( Malcolm Baldrigeدرمان 

حاضر بخشي  ي شايان ذكر است كه مقاله. طراحي و اجرا گرديد
  . اي است كه در اين حوزه انجام شده است از پژوهش گسترده

  
  روش بررسي

 توصيفي بود كه به صورت مقطعي ي اين پژوهش، يك مطالعه
ها در اين پژوهش، چك  گردآوري دادهابزار . انجام گرفت

در  Malcolm Baldrigeليست استاندارد و جهاني الگوي 
 الگوي. درمان است -آموزش و بهداشت ي دو حيطه

Malcolm Baldrige  در هر دو حيطه داراي چك
معيار اصلي است و در  7كه مشتمل بر هاي جداگانه بود  ليست

معيار  4پژوهش حاضر  .شود فرعي تقسيم مي معيار 37نهايت به 
همان گونه كه ذكر . دهد مورد بررسي قرار مي مواردفرعي را از 

 معيار اصلي است كه در الگوي 7يكي از دانش  گرديد، مديريت
Malcolm Baldrige امتياز  1000اين معيار از . وجود دارد

درمان،  ي در حيطه. دهد امتياز را به خود اختصاص مي 90الگو، 
سنجش، تحليل و بازنگري «امل دو معيار فرعي اين معيار، ش

است كه هر » مديريت دانش و اطلاعات«و » عملكرد سازماني
آموزش نيز همان  ي در حيطه. شوند امتياز را شامل مي 45يك 
فوق از نظر امتياز برقرار است و معيارهاي فرعي عبارت  ي رابطه

مديريت «و» سنجش، تحليل و بهبود عملكرد سازماني«از 
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  .باشند مي» وري اطلاعات و دانشآ اطلاعات، فن
گفت  ها از طريق سايت سازمان پيش اين چك ليست

)www.asq.org  (همچنين از آنجا . باشند قابل دسترسي مي
ها از  ها جهاني هستند، پايايي و روايي آن كه اين چك ليست

قبل بررسي شده است و ديگر نيازي به چك كردن موارد فوق 
محيط پژوهش اين تحقيق، . اضر نبوده استدر پژوهش ح

 - نژاد بود كه يك بيمارستان آموزشي بيمارستان شهيد هاشمي
  . درماني وابسته به دانشگاه علوم پزشكي ايران است

ها به اين صورت بود كه با حضور در  روش گردآوري داده
نژاد، عملكرد اين بيمارستان بر مبناي معيار  بيمارستان هاشمي

هاي  در شاخه Malcolm Baldrigeنش الگوي مديريت دا
مصاحبه با  ي درمان، با استفاده از شيوه - آموزش و بهداشت

سوابق و مستندات در  ي ، مطالعه)نفر 6(مديران ارشد بيمارستان 
هاي مربوط به هر دو حوزه به طور  هر معيار و تكميل چك ليست

يابي قرار جداگانه، پس از رؤيت مصاديق و شواهد عيني، مورد ارز
عملكرد بيمارستان با الزامات مندرج در  ي پس از مقايسه. گرفت

معيارهاي الگو، امتياز متناسب به هر يك از دو حيطه تعلق گرفت 
هاي به  داده. و در نهايت، امتيازات هر دو حيطه مشخص گرديد

براي . دست آمده از تمام مراحل به صورت كيفي تحليل شدند
  .ر توصيفي استفاده شدها از آما تحليل داده

  
  ها يافته
هاي پژوهش حاكي از آن است كه عملكرد اين بيمارستان  يافته

امتياز كسب نمود كه  40درمان  ي بر مبناي معيار فوق، در حيطه
امتياز آن مربوط به معيار سنجش، تحليل و بازنگري عملكرد  21

 امتياز آن نيز متعلق به معيار مديريت دانش و 19سازماني و 
توزيع امتياز عملكرد بيمارستان  1جدول . اطلاعات بود

  . دهد درمان نشان مي ي نژاد را در حيطه هاشمي
هاي پژوهش نشان داد كه عملكرد  همچنين يافته

امتياز موجود در الگو،  90آموزش از  ي بيمارستان فوق در حيطه
امتياز را بر مبناي معيار سنجش، تحليل و مديريت دانش،  18

امتياز آن مربوط به معيار سنجش، تحليل و  14د كه كسب كر
امتياز ديگر نيز مربوط به معيار  4بهبود عملكرد سازماني و 

 2جدول . مديريت اطلاعات، تكنولوژي اطلاعات و دانش بود
 ي نژاد را در حيطه توزيع امتياز عملكرد بيمارستان هاشمي

  .دهد آموزش نشان مي
  

  1386 -درمان بر اساس معيار سنجش، تحليل و مديريت اطلاعات ي نژاد در حيطه د بيمارستان هاشميتوزيع امتياز عملكر :1جدول 

 عنوان معيار فرعي عنوان معيار اصلي

 امتياز

 الگو
  نژاد بيمارستان هاشمي

 )درصد تحقق الزامات(

 سنجش، تحليل و مديريت اطلاعات
 سنجش، تحليل و بازنگري عملكرد سازماني-
 دانش و اطلاعاتمديريت  -

45  
45 

21 )47(%  
19 )42(% 

 %)44( 40 90 امتياز كل

  
  1386 -آموزش بر اساس معيار سنجش، تحليل و مديريت دانش ي نژاد در حيطه توزيع امتياز عملكرد بيمارستان هاشمي: 2جدول 

 عنوان معيار فرعي عنوان معيار اصلي

 امتياز

 الگو
  بيمارستان هاشمي نژاد

 )درصد تحقق الزامات(

 سنجش، تحليل و مديريت دانش
 سنجش، تحليل و بهبود عملكرد سازماني-
 دانش مديريت اطلاعات، تكنولوژي اطلاعات و  -

45   
45  

14)31(%  
4 )9/0(% 

 %)20( 18 90 امتياز كل
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  بحث
و همكاران معيارهاي موجود در  Manjunathهاي   طبق يافته

ابزاري قوي براي به عنوان  Malcolm Baldrigeالگوي 
به اعتقاد وي، . آيند ها به حساب مي تحليل عملكرد بيمارستان

توانند از اين الگو به عنوان  هاي بهداشتي درماني مي سازمان
يك ابزار خود ارزيابي، جهت بهبود سطح خدمات در 

راه را براي عملكردي با  ي ها استفاده نمايند و نقشه بيمارستان
  ).19(يجاد كنند كلاس جهاني براي خود ا

و  Manjunathهاي پژوهش حاضر نيز نظرات   يافته
همكاران را مورد تأييد قرار داد؛ برابر نتايج پژوهش حاضر، 

تواند به عنوان الگوي  مي Malcolm Baldrigeالگوي 
دقيقي براي ارزيابي عملكرد مؤسسات آموزشي درماني در 

استفاده از اين . مديريت دانش مورد استفاده قرار گيرد ي حيطه
تواند به شناسايي نقاط  الگو، حتي به منظور خود ارزيابي، مي

قوت و ضعف عملكرد سازمان بر مبناي معيارهاي مديريت 
در همين راستا، نقاط قوت و ضعف . دانش، كمك نمايد
دانش و اطلاعات به مديريت  ي نژاد در زمينه بيمارستان هاشمي

خود چنين  ي همان گونه كه كشاورز نيز در مطالعه. دست آمد
خواهند يك استراتژي موفق  هايي كه مي سازمان: دارد بيان مي

تسهيم دانش داشته  ي مديريت دانش و استراتژي يكپارچه
تسهيم دانش توجه  ي باشند، بايد به تعداد زيادي موانع بالقوه

  ).12(كنند 
 44درمان،  ي امتيازات كسب شده در حيطه ي در زمينه

هاي تعيين شده، تحقق يافته  درصد از الزامات معيار در حوزه
درصد مربوط به سهم معيار فرعي  5/52است كه از اين ميزان، 

درصد آن  5/47سنجش، تحليل و بازنگري عملكرد سازماني و 
. باشد هم مربوط به معيار فرعي مديريت دانش و اطلاعات مي

درصد از الزامات معيار سنجش،  18آموزش نيز  ي در حيطه
هاي تعيين شده محقق شده   تحليل و مديريت دانش در حوزه

گيري،  درصد آن مربوط به سهم معيار فرعي اندازه 78است، كه 
درصد مابقي به معيار  22تحليل و بهبود عملكرد سازماني و 

ش مربوط فرعي مديريت اطلاعات، تكنولوژي اطلاعات و دان
ضمن اينكه در معيار اخير، بيمارستان تنها توانسته . شود مي

. آموزش را كسب نمايد ي امتياز حوزه 45امتياز از  4است 
درصد از الزامات معيار  9/0مفهوم اين رقم آن است كه تنها 

فرعي مديريت اطلاعات، تكنولوژي اطلاعات و دانش محقق 
تحقق در بين چهار شده است كه اين ميزان، كمترين درصد 

ي  آموزش و هم در حوزه ي معيار مورد بررسي هم در حوزه
  .درمان بود

درمان  ي ، اين بيمارستان در حيطهLikertبر طبق روش 
آموزش داراي  ي در سطح متوسط قرار داشت و در حيطه

با توجه به آموزشي و درماني بودن اين . عملكرد ضعيفي بود
لزوم توجه هر چه بيشتر  ي هندهبيمارستان، اين نتيجه نشان د

آموزش و تدوين  ي به مديريت دانش، به خصوص در حيطه
اي كارا و اثربخش جهت ارتقاي مديريت دانش در اين  برنامه

هاي  براي اين منظور، ابتدا بايد استراتژي. بيمارستان است
دانش سازمان در راستاي دستيابي به اهداف سازماني، تدوين 

كاران نيز در پژوهش خود به اين نكته اشاره شفيعا و هم. شوند
اي منسجم و كارآمد را براي تدوين  نمايند، وي تدوين برنامه مي

دانند و براي انجام اين  هاي مديريت دانش ضروري مي پروژه
همچنين لازم است كه ). 20(كنند  امر پيشنهادهايي را ارايه مي

  .ودفرهنگ استفاده از اين سيستم در سازمان تقويت ش
همان گونه كه زهاوي نيز در پژوهش خود به اين نتيجه 

ايجاد فرهنگ پذيرش مديريت : دارد رسيد، وي چنين بيان مي
دانش در ميان پرسنل به منظور رسيدن به سازمان ياد گيرنده، 

هاي كنترل يك   اي است كه در حيطه از جمله تغييرات آگاهانه
  ).21(دهد  سازمان رخ مي

ج پژوهش، از جمله نقاط قوت بيمارستان در با توجه به نتاي
اطلاعات در تهيه و  ي اين معيار، استفاده از سيستم يكپارچه

همچنين استفاده از سيستم . بيماران بود ي نگهداري پرونده
فوق در مكاتبات اداري و متصل دفاتر رئيس و مدير بيمارستان 

. ..هاي اشغال تخت و  به اين سيستم به منظور كنترل شاخص
هاي اين  هاي مختلف بيمارستان از ديگر مزيت در بخش

ارتقاي اين سيستم جهت كاهش كسورات . بيمارستان است
اي در  هاي بيمه بيمارستاني با استفاده از كارشناسان سازمان

  .باشد بيمارستان نيز در دست اقدام مي

www.mui.ac.ir



 و همكارانمحمد رضا ملكي 

  585  90مهر و آبان /  رمچها ي شماره/ تم شه ي دوره/ اطلاعات سلامت  تيريمد

دارند،  نيز بيان مي Albadviو  Hersiniهمان گونه كه 
وري اطلاعات در سازمان بر ابعاد مختلف آ به كارگيري فن

مديريت كيفيت، اثرگذار است و طبق تحقيقات صورت گرفته 
صياميان و همكاران نيز به ). 22(باشد  داراي اثر مثبت مي

افزارهاي موجود جهان در رابطه با مدارك  اهميت وجود نرم
ها را به عنوان منبع اطلاعاتي  اند و آن پزشكي تأكيد نموده

هاي مالي    پرداخت - اي جهت باز هاي بيمه ي براي سازمانمناسب
  ).23(نمايند  معرفي مي

هايي  از جمله نقاط قابل بهبود در اين حيطه، تعيين شاخص
به منظور اطمينان از صحت و دقت، انسجام و اعتبار، به روز 

هاي وارد شده به سيستم، ايجاد  بودن، امنيت و اعتماد داده
تبادل دانش و اطلاعات كاركنان از طريق تمهيداتي به منظور 

اطلاعاتي بيمارستان، وارد كردن بخش آموزش و  ي شبكه
استفاده از اين سيستم جهت ارتقاي سطح آموزشي بيمارستان، 

كسوتان خارج از  برقراري ارتباط الكترونيكي با استادان و پيش
  .باشد ها مي سازمان به منظور استفاده از علم و دانش آن

آموزش  ي ن همان گونه كه مشاهده گرديد، حيطههمچني
بر مبناي معيار مديريت دانش، امتياز كمتري را نسبت به 

ضرورت توجه  ي درمان كسب كرد، كه نشان دهنده ي حيطه
 ي  بيشتر به استفاده از تكنولوژي اطلاعاتي بيمارستان در حيطه

  .آموزش است
   

  گيري  نتيجه
توان  مده در اين پژوهش ميهاي به دست آ با توجه به يافته

 Malcolm Baldrigeگيري نمود كه الگوي  چنين نتيجه
هاي بهداشتي  قابليت زيادي براي ارزيابي عملكرد سازمان

  . درماني و مؤسسات آموزشي بر مبناي معيار مديريت دانش دارد
 - هاي آموزشي از سوي ديگر، هر دو رسالت بيمارستان

دو بال  ي ور درمان به منزلهدرماني، يعني محور آموزش و مح
با به . يك پرنده، از اهميت و وزن مشابهي برخوردار است

توان عملكرد مؤسسات  هاي فوق، مي كارگيري توأم چك ليست
درماني را به نحو كاملي در هر دو حوزه مورد ارزيابي  - آموزشي

اين . ها را موجب گرديد زمان آن قرار داد و ارتقاي عملكرد هم
هاي معاونت آموزشي وزارت  گيري توجه به جهتموضوع با 

بهداشت، درمان و آموزش پزشكي مبني بر تقويت كيفيت 
ها، از اهميت بسزايي  در دانشگاه 1387آموزش در سال 

  .برخوردار است
  

  تشكر و قدرداني
تيم پژوهشي ضمن تبريك به كاركنان پر تلاش بيمارستان 

سازماني و كسب تعالي  ي نژاد براي شركت در جايزه هاشمي
امتياز مطلوب به عنوان اولين بيمارستان شركت كننده، از 

  .نمايد آوري اطلاعات صميمانه تشكر مي همكاري آنان در جمع
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Performance of H N Hospital based on Knowledge Management 
Criteria According to Health and Education Category of Malcolm 

Baldrige Model* 

Mohammadreza Maleki, PhD1; Azadeh Fatehpanah2; Mahmoudreza Gouhari, PhD3 

Abstract 
Introduction: Knowledge serves as the most essential career point and is more important than 
facilities and equipments. Since many companies are destined to vanish unless they are 
innovative, the ability to learn, change and adapt seems to be vital. Therefore, this study 
evaluated the performance of Hashemi Nejad Hospital in 2007 based on the measurement, 
analysis, and knowledge management category of Malcolm Baldrige criteria. 
Methods: This was a descriptive cross-sectional study. Malcolm Baldrige checklist (2006), 
whose validity and reliability have been confirmed before, was used to collect data. The study 
was conducted in Hashemi Nejad Hospital, an educational hospital in Tehran affiliated to Iran 
University of Medical Sciences. Data was collected by interviewing chief managers of the 
hospital, studying the records and documents in each criterion, and separately filling the checklist 
related to both education and health fields. The data obtained from all phases was analyzed 
qualitatively using descriptive statistics. 
Results: Knowledge management criteria included 90 points out of which Hashemi Nejad 
Hospital scored 40 (44%) in treatment and 18 (20%) in education fields. In the treatment field, 21 
(52.5%) points belonged to measurement, analysis, and review of performance and 19 (47.5%) 
scores belonged to information and knowledge management. In the educational aria, 14 (78%) 
belonged to measurement, analysis, and improvement of organizational performance and 4 (22%) 
belonged to information management and information technology. 
Conclusion: According to Likert’s method, the hospital’s performance in medical and 
educational fields scored average and weak, respectively. These results indicate the necessity of 
paying more attention towards knowledge management, especially in educational area. Therefore, 
an effective and efficient program to improve knowledge management in this hospital seems 
essential. Based on our findings, Barldrige’s model can be applied as a comprehensive model for 
evaluating the performance of knowledge management of medical-educational institutes. 
Keywords: Knowledge Management; Performance Assessment; Malcolm Baldrige. 
Type of article: Short article 
Received: 25 Jun, 2008  Accepted: 2 Feb, 2010 
 

Citation: Maleki M, Fatehpanah A, Gouhari M. Performance of H N Hospital based on Knowledge Management 
Criteria According to Health and Education Category of Malcolm Baldrige Model. Health Information 
Management 2011; 8(4): 587. 
 
 
 
 
* This article was resulted from an MSc thesis. 
1. Associate Professor, Health Services Management, Tehran University of Medical Sciences, Tehran, Iran. 
2. MSc, Health Services Management, Shahid Sadoughi University of Medical Sciences, Yazd, Iran.  
(Corresponding Author) Email: fatehpanah@gmail.com 
3. Assistant Professor, Biostatistics, Tehran University of Medical Sciences, Tehran, Iran. 

www.mui.ac.ir




