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  *هاي منتخب شهر اهواز ارزيابي بر اساس مدل تعالي سازماني در بيمارستان - خود

  

 2پور امين ترابي، 1زاده سارا ركاب اسلامي
  چكيده

را براي تعيين ميزان ) EFQM )European foundation for quality managementمديريت كيفيت مدل  ،بنياد اروپايي :مقدمه
اين مدل براي شناسايي وضعيت موجود سازمان در مقايسه . رشد و تعالي سازمان و ترسيم راه رسيدن به تعالي سازماني تدوين كرده است

هاي منتخب شهر اهواز  بيمارستانارزيابي عملكرد در  -تعيين امتياز خود ،هدف از انجام اين مقاله. رود آل به كار مي با يك سازمان ايده
  .بوده است EFQMبر اساس مدل 

نفر از مديران بيمارستاني شامل  50پژوهش آن را  ي جامعه. تحليلي است –اين مطالعه، يك مطالعه مقطعي و توصيفي :روش بررسي
استاندارد و معتبر  ي نامه ا از طريق پرسشه داده. تشكيل دادند) ها ها و مسؤولين واحدها و بخش ها، مترون مديران ارشد و معاونين آن(

نامه بر اساس  پايايي پرسش .معيار گردآوري شد 9 ي سؤال در زمينه 50ارزيابي سازمان فدراسيون مديريت كيفيت اروپا شامل  -خود
2هاي آماري تحليلي شامل  ها بر اساس آزمون   داده. درصد تعيين شد 80آزمون 

χ  و ضريب همبستگيPearson هاي  يز آزمونو ن
  .تجزيه و تحليل شدند 5/11SPSSافزار آماري   توسط نرم... توصيفي مانند توزيع فراواني، ميانگين، انحراف معيار و 

سال  36-40) درصد 42(اكثر افراد . درصد مرد بودند 24زن و ) ارزيابان داخلي(درصد افراد مورد مطالعه  76در اين مطالعه،  :ها  يافته
  داراي ) درصد 48(كار، اكثر افراد  ي سابقه ي در زمينه. درصد افراد داراي مدرك تحصيلي ليسانس و بالاتر بودند 90. سن داشتند

  :گانه به قرار زير است 9درصد امتياز هر كدام از عوامل  .دندكار بو ي سال سابقه 20-16
، نتايج 9/63ها فرايند، 4/70، منابع و شركا 5/65، كاركنان 66، خط مشي و استراتژي 8/66رهبري ): ره(در بيمارستان امام خميني 

  .6/68، نتايج كليدي عملكرد 6/63، نتايج جامعه 6/60، نتايج كاركنان 3/62مشتري 
، نتايج مشتري 07/65ها فرايند، 4/63، منابع و شركا 4/66، كاركنان 4/67، خط مشي و استراتژي 24/72رهبري : مارستان نفتدر بي

 بيمارستان امام خميني ارزيابي در -مجموع امتياز خود. 94/45، نتايج كليدي عملكرد 45/59، نتايج جامعه 4/56، نتايج كاركنان 84/62
  .به دست آمد 14/615نفت  بيمارستان و 79/651) ره(

توان نقاط  رسد، اما با توجه به نتايج مي مي تا حدودي غير واقعي به نظر ها امتيازات داده شده توسط مديران بيمارستان :گيري نتيجه
ي ها بيمارستاندهد كه از ديدگاه مديران در  نتايج پژوهش حاضر نشان مي. قوت و نواحي براي بهبود را در بيمارستان مشخص نمود

اين معيارها را در  ي بهبودها نتايج كاركنان توجه بيشتري شود و زمينه مورد مطالعه بايد به معيارهاي نتايج مشتريان، نتايج جامعه و
  .فراهم آورند ها بيمارستان

  .ها بيمارستانهاي نظري؛ خود سنجي؛  مدل :ي كليديها   واژه
  تحقيقي :نوع مقاله

  28/10/88 :پذيرش مقاله    13/3/88 :اصلاح نهايي    17/4/87: مقاله دريافت
 تيريمد .ي منتخب شهر اهوازها اساس مدل تعالي سازماني در بيمارستان ارزيابي بر - خود. پور امين ترابي ،زاده سارا ركاب اسلامي  :ارجاع

  .138-146 ):2( 8؛ 1390اطلاعات سلامت 
 

  مقدمه

از اهميت  درماني - بهداشتيهاي  كيفيت خدمات در سازمان

 ي هاي ارايه دهنده از جمله سازمان ).1( خاصي برخوردار است

ها به  بيمارستان. ها هستند خدمات بهداشتي درماني بيمارستان

مصوب شوراي پژوهشي  s86.30ي اين مقاله حاصل طرح تحقيقاتي شماره* 
 اخلاق در پژوهش و حمايت مالي دانشگاه علوم پزشكي ي و كميته 17/7/86

  .باشد اهواز مي جندي شاپور
 دانشگاه علوم پزشكي كارشناس، مديريت خدمات بهداشتي درماني،. 1

  )ي مسؤول نويسنده( .، اهواز، ايراناهواز جندي شاپور
                Email: samedical_2005@yahoo.com 

جندي  علوم پزشكيدانشگاه  مديريت خدمات بهداشتي درماني، مربي، .2
  .، اهواز، ايراناهواز شاپور
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تجهيزات با ديگر ها، نيروي انساني و  لحاظ تعداد تخصص

). 2(هاي آشكاري دارند  هاي توليدي و خدماتي تفاوت سازمان

موضوع ارتقاي كيفيت عملكرد سازمان جزء رويكردهاي مهم 

بيمارستان كاركردهايي دارد كه ). 3(شود  در توسعه محسوب مي

باشد و با آن همزيستي  در رابطه با جامعه و محيط اجتماعي مي

هايي هستند كه جهت  ها سازمان رستانبيما. دارند نشدني جدا

. اند پاسخ به نيازهاي بهداشتي و درماني مردم تأسيس گرديده

توجه به انتظارات مردم در جهت تداوم ارتباط بهينه بين عرضه 

كننده خدمات و متقاضيان خدمات موجب بهبود كيفيت 

ارزيابي و بازنگري  - خود). 4(گردد  هاي بيمارستاني مي فعاليت

ها در هر سازمان است و اصلاح  ترين فعاليت ز مهميكي ا

هاي انجام كار بدون بررسي نتايج و مطالعه  ها و رويهفرايند

ي منظم، فرايندارزيابي  - خود. پذير نخواهد بود امكان

ها و  فعاليت ي سيستماتيك و جامع در خصوص مقايسه

بر  به دست آمدهو نتايج ) توانمندسازها(هاي سازمان فرايند

با ). 5(س معيارهاي مدل بنياد اروپايي مديريت كيفيت است اسا

ارزيابي و  -اجراي يك الگوي برتري سازماني، امكان خود

هاي مؤسسات بهداشتي درماني با يكديگر و   فعاليت ي مقايسه

 ).6(بازخورد وجود خواهد داشت  ي ارايه
ارزيابي مورد استفاده قرار  - هايي كه براي خود روش

ها،  ورودي ي ايد نگاهي جامع و سيستماتيك به كليهگيرند، ب مي

به اين دليل، . هاي سازمان داشته باشند ها و خروجيفرايند

ها همواره مورد  هايي براي ارزيابي عملكرد سازمان ايجاد روش

هاي  هاي مختلف ارزيابي، مدل در ميان روش. توجه بوده است

هاي  مدل. داي برخوردارن سرآمدي كسب و كار از جايگاه ويژه

هاي سرآمد و معيارهاي  سرآمدي راهي براي شناسايي سازمان

ها الگويي از يك سازمان  اين مدل. ها هستند حاكم بر رفتار آن

هاي ديگر  كنند كه در ايده و عمل سرآمد سازمان مي ي را ارايه

بوده است و در راستاي رشد و سرآمدي تغييرات لازم را ايجاد 

ها،  كشورهاي دنيا با تكيه بر اين مدل امروزه اكثر. كنند مي

اند كه از آن  اي ايجاد كرده جوايزي را در سطح ملي و منطقه

مالكوم بالدريج و  ي دمينگ، جايزه ي توان به جايزه جمله مي

  .)7(اروپايي كيفيت اشاره نمود  ي جايزه

  و هنگامي كه اقتصاد اروپا در  1980 ي در اواخر دهه

بازارهاي خاور دور به ويژه ژاپن قرار معرض تهديد گسترش 

شركت چند مليتي  14داشت، نخستين بار مديران عامل 

هفت ميليون كارمند بودند، گرد هم  ي اروپا، كه نماينده

   EFQM بنياد. آمدند و تمام روز به كار پرداختند

)European foundation for quality management (

در . ييد شدأون اروپا تسيس و توسط كميسيأت 1989در سال 

شكل گرفت و پس از آن  EFQM، الگوي 1991سال 

مدل ). 8( ارايه شد 1992كيفيت اروپا در سال  ي نخستين جايزه

نتيجه  :هاي زير است شامل مفاهيم و ارزش EFQMتعالي 

مديريت ، رهبري و ثبات در مقاصد، مشتري مداري، گرايي

، و مشاركت كاركنانتوسعه ، ها ها و واقعيتفرايندمبتني بر 

، هاي تجاري   همكاري ي توسعه، يادگيري و بهبود مستمر

  .ليت اجتماعي سازمانومسؤ

. باشد شامل نه محور مي EFQMهمچنين مدل تعالي 

 ي پنج محور اين مدل، مربوط به توانمندسازها و بيان كننده

ها  يك سازمان و چگونگي تعامل آن ي اجزاي تشكيل دهنده

بعدي، نتايج حاصل از عملكرد  ي چهار حوزهبا هم است و 

و نتايج مطلوب حاصل از اجراي  دهد سازمان را تشكيل مي

اين  ي هاي نه گانه شاخص .كنند توانمندسازها را معرفي مي

توانند يك سازمان را به طور كامل و از تمام جهات  مدل مي

. ارزيابي نمايند و نقاط قوت و نيازمند بهبود را مشخص كنند

كند كه مديران چطور  يار رهبري، به اين موضوع اشاره ميمع

اساسي  فرايندگذارند؟ كيفيت جامع را به عنوان  تأثير مي

معيار . كنند سازمان براي بهبود مستمر، هدايت و منعكس مي

خط مشي و استراتژي سازمان را با  EFQMبعد، در مدل 

تژيك ها، دورنما و هدايت استرا در نظر گرفتن رسالت، ارزش

كه مفهوم كيفيت جامع در آن منعكس شده   و به ويژه اين

ها و منابع، در مدل  معيار شراكت. دارد است، بيان مي

EFQM  بر اين امر تمركز دارد كه سازمان چگونه منابع را

در اين معيار، خدمات . كند به صورت مؤثر و كارا مديريت مي

است در  ها است و ممكن بهداشتي متفاوت از ديگر سازمان

ايجاد منابع مالي بيشتر و اختيار عمل براي تخصيص پول به 

معيار بعد، . خدمات مورد نظر، با محدوديت مواجه شود
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و بيانگر اين است كه سازمان چگونه به  باشد ميها فرايند

هاي خود فرايندتشخيص، مديريت، بازنگري و بهبود 

هايي ندفرايدر خدمات بهداشتي اين معيار شامل . پردازد مي

اي بر رضايت مشتريان، رضايت  شود كه تأثير عمده مي

معيار . كاركنان، تأثير بر جامعه و نتايج كليدي عملكرد دارند

گيري و مهيا نمودن شرايط  كاركنان، به ميزان بهره

معيار ششم در مدل . گيري از كاركنان توجه دارد بهره

EFQM در اين رابطه بايد . مربوط به رضايت مشتري است

هايي مانند دسترسي به خدمات،  كيفيت خدمات در زمينه

. گويي مورد ارزيابي قرار گيرد هاي انتظار و پاسخ زمان

رضايت كاركنان معيار ديگر مدل است و اشاره به اين دارد 

. كه سازمان تا چه اندازه رضايت پرسنل را جلب نموده است

ر بر روي جامعه، هشتمين معيار مدل است و مربوط به تأثي

شود كه سازمان در برآوري نيازها و انتظارات جامعه  اين مي

معيار آخر در . نتايجي دست يافته است چهبه طور كلي به 

نتايج كليدي عملكرد است و مربوط به اين  EFQMمدل 

شود كه سازمان در رابطه با اهداف و برآوردن نيازها و  مي

نفع و سهامداران به چه چيزي دست يافته  توقعات افراد ذي

  شامل تشويق  الگوهاي برتر سازماني). 9(است 

ها،  ارزيابي سيستماتيك، همكاري نزديك بين سازمان -خود

تشويق به تبادل اطلاعات، ترويج آگاهي از الزامات، دستيابي 

ها در به  كيفيت و تشويق سازمان ي به برتري در زمينه

بهبود مديريت كيفيت، اهميت استفاده از  فرايندگيري كار

چنين الگويي را در رسيدن به اهداف فوق و تحقق رسالتش 

ها  به سه روش در سازمان EFQMرويكرد . كند روشن مي

ابتدا به عنوان مجموعه استانداردهايي  قابل استفاده است،

دوم به عنوان ابزار  براي مديريت كيفيت در يك سازمان،

 ي ارزيابي و سوم معيارهاي الگو براي كسب جايزه -خود

  .ملي يا جوايز كيفيت

به طور تقريبي در تمام كشورهاي اروپايي رويكرد 

EFQM هاي بهداشتي درماني براي انجام  در سازمان  

 - اين الگو اغلب با انجام خود .رود ارزيابي به كار مي - خود

د در سازمان پياده هاي بهبو نقاط قوت و زمينه ي ارزيابي درباره

ارزيابي بر اساس مدل  - دهنويه در خود). 10(شود  مي

EFQM  در بيمارستان هاشمي نژاد تهران ميزان امتياز به

بيان كرد و درصد امتياز هر كدام از عوامل  763دست آمده را 

درصد، خط  6/80رهبري : نه گانه به قرار زير به دست آمد

درصد، شركا و  6/77ان درصد، كاركن 8/75مشي و استراتژي 

 5/77درصد، نتايج مشتري  9/76ها فراينددرصد،  3/82منابع 

درصد،  3/63درصد، نتايج جامعه  3/71درصد، نتايج كاركنان 

در تحقيق  Moeller). 10(درصد  1/82نتايج كليدي عملكرد 

بيمارستان پيشتاز به اين نتايج دست  17ارزيابي  - خود با خود

بيمارستان امتياز  5، 201-300بيمارستان امتياز بين  9: يافت

را كسب  200بيمارستان امتياز كمتر از  2و  301- 400بين 

را كسب نمود  400كردند و تنها يك بيمارستان امتياز بالاي 

)11 .(Nabitz  سازي مدل  پيادهو همكاران درEFQM  در

: درمان اعتياد در آمستردام به اين نتيجه رسيدند ي يك مؤسسه

را كسب نمود، كه  500ارزيابي امتياز  - مركز در پايان خود

هاي بهداشتي درماني  بالاترين امتياز كسب شده توسط سازمان

هدف اصلي از انجام اين تحقيق، تعيين ). 12(باشد  اروپا مي

هاي منتخب شهر  ارزيابي عملكرد در بيمارستان - امتياز خود

  .بوده است EFQMاهواز بر اساس مدل 
 

 روش بررسي 

  اين نوع پژوهش از نوع مطالعات مقطعي 

)Cross-sectional (تحليلي  - و به صورت توصيفي

)Analitical-descriptive (50ي پژوهش را  جامعه. بود 

شامل رؤسا،   نفت هاي امام خميني و نفر از مديران بيمارستان

در اين . ها تشكيل دادند و مسؤولين بخش ها مديران، مترون

گيري انجام نشد و از  مطالعه به علت محدود بودن جامعه، نمونه

در اين تحقيق براي گردآوري . روش سرشماري استفاده گرديد

ارزيابي  - استاندارد و معتبر خود ي نامه ها از پرسش داده

EFQM  معيار استفاده  9 ي لي در زمينهسؤال اص 50شامل

درصد تعيين  80نامه نيز با استفاده از آزمون  پايايي پرسش. شد

 ي ها، بر اساس متغيرهاي مورد نظر به وسيله در نهايت داده. شد

هاي آماري توصيفي و تحليلي مناسب شامل توزيع  آزمون

، Pearsonفراواني، ميانگين، انحراف معيار، ضريب همبستگي 
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2
χ  5/11افزار آماري  در نرم.... وSPSS  مورد تجزيه و تحليل

 .قرار گرفت

  

  ها   يافته

درصد زن و  76از مجموع افراد مورد مطالعه در اين پژوهش، 

، بين )درصد 42(بيشتر افراد مورد مطالعه . درصد مرد بودند 24

 7/40 ± 3/4ها  سال، سن داشتند و ميانگين سني آن 36- 40

. افراد داراي مدرك كارشناسي بودنددرصد  88. سال بود

 20تا  16، بين )درصد 48(ي كار بيشتر افراد مورد مطالعه  سابقه

درصد متأهل  84از مجموع افراد مورد مطالعه، . سال بوده است

  .و بقيه مجرد بودند

هاي مربوط به امتيازات كسب شده توسط   يافته

  :ها بيمارستان

مارستان امام خميني، در بي ):ره( بيمارستان امام خميني

 نمره، درصد 8/66 و ازيامت 100 ازامتياز  8/66رهبري  معيار

 66 و ازيامت 80 ازامتياز  8/52 استراتژي و مشي خط معيار

 5/65 و ازيامت 90 ازامتياز  96/58درصد نمره، معيار كاركنان 

امتياز و  90از  ازيامت 36/63 شركا و منابع معيار نمره، درصد

امتياز 140از  ازيامت 51/89 هافراينددرصد نمره، معيار  4/70

از  ازيامت 7/124درصد نمره، معيار نتايج مشتريان  9/63و 

 57/54درصد نمره، معيار نتايج كاركنان 3/62امتياز و  200

درصد نمره، معيار نتايج جامعه  6/60و  امتياز 90 از ازيامت

 نتايج اريمع و نمره درصد 6/63 و ازيامت 60 ازامتياز  16/38

درصد  6/68امتياز و 150از  ازيامت 93/102 عملكرد كليدي

ارزيابي  - در مجموع امتياز نهايي خود. نمره را كسب نمودند

 73/651 ينيامام خم مارستانيب يبرا يبر اساس مدل تعال

  .محاسبه شد

امتياز و  100امتياز از  24/72 معيار رهبري :بيمارستان نفت

امتياز  92/53 درصد نمره، معيار خط مشي و استراتژي 24/72

امتياز از  76/59 درصد نمره، معيار كاركنان 4/67امتياز و  80 از

امتياز  09/57 درصد نمره، معيار منابع و شركا 4/66امتياز و  90

امتياز از  11/91 هافراينددرصد نمره، معيار  4/63امتياز و  90 از

 68/125 درصد نمره، معيار نتايج مشتريان 07/65و  امتياز 140

درصد نمره، معيار نتايج كاركنان  84/62امتياز و  200امتياز از 

 جامعه نتايج معيار نمره، درصد 4/56 و امتياز 90از  ازيامت 76/50

نتايج  اريدرصد نمره و مع 45/59و  امتياز 60از  ازيامت 67/35

 نمره درصد 94/45 و امتياز 150از  ازيامت 91/68 عملكرد كليدي

 مارستانيب ارزيابي - خود نهايي امتياز مجموع در. نمودند كسب را

  .آمد دست به 14/615 اهواز نفت

بر اساس نتايج اين مطالعه، با توجه به امتيازات به دست 

هاي مورد مطالعه آن  آمده در هر يك از معيارها در بيمارستان

درصد امتياز را كسب  60بيشتر از  دسته از زير معيارهايي كه

اند، به عنوان نقاط قوت و آن دسته از زيرمعيارهايي كه  كرده

اند، به عنوان نقاط ضعف  درصد امتياز را كسب كرده 60كمتر از 

البته لازم به ذكر است كه اين نقاط ضعف در . شوند معرفي مي

وضعيت رو به بهبود قرار دارند و نقاط ضعف شديدي محسوب 

  .شوند نمي

توان به  اند، مي   مواردي را كه بيشترين امتياز را كسب كرده

تلقي نمود كه به شرح زير  )Strengths(عنوان نقاط قوت 

  :باشند مي

  ):ره( در بيمارستان امام خميني

مديران ارشد اطمينان دارند كه در بيمارستان ساختار  - 

، مستقر فرايندسازماني مناسب و سيستم مديريت 

ست و در حصول نتايج پايدار و رو به بهبود شده ا

 ).40/70: معيار رهبري، امتياز(مؤثر است 

هاي فيزيكي نظير ساختمان، تجهيزات، مواد  دارايي - 

موجودي كالا، در راستاي منافع  ي اوليه و ذخيره

اهداف استراتژيك، مقاصد  ي بيمارستان و با ملاحظه

ستمر و به صورت م شوند يو حفظ منابع، مديريت م

 ).20/75: معيار شركا و منابع، امتياز(يابند  بهبود مي

مانند حسابداري، (هاي پشتيباني بيمارستان  فعاليت - 

ها، امور  آوري اطلاعات، ارسال و پردازش داده فن

مستند و كنترل شده و به طور ...) دفتري، تداركات و 

...) باليني و (ها  ساير بخش ي مستمر، حداقل به اندازه

  ).40/70: ها، امتيازفرايندمعيار (بهبود يافته است 

كه به طور ) هاييفرايند(هايي  فعاليت ي عملكرد همه - 
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مستقيم بر توليد يك خدمت دخالت دارند، 

معيار نتايج كليدي (شوند  گيري و شناخته مي اندازه

 ).80/70: عملكرد، امتياز

  :در بيمارستان نفت

مديران بيمارستان مشاركت شخصي و مشهود در  - 

استراتژيك براي اهداف كلي،  ي تهيه و تدوين بيانيه

هاي  شامل ارزش(مسير حركت و فرهنگ بيمارستان 

و نيز مطلع ساختن كاركنان ) هاي آن كيفي و اولويت

 ). 40/72: رهبري، امتياز معيار(از بيانيه دارند 

ا بيماران، تأمين مديران اقداماتي در جهت ملاقات ب - 

هاي خارج از بيمارستان خود  كنندگان و ديگر طرف

هاي بهبود   دهند و به صورت فعال در برنامه انجام مي

معيار (نمايند  ها مشاركت مي همكاري با اين گروه

 ).80/76: رهبري، امتياز

مديران در دسترس كاركنان هستند و خود در  - 

اد و قدرداني سازنده و به موقع از تلاش افر

شوند، مشاركت  هايي كه باعث بهبود مي گروه

 ).4/70: معيار رهبري، امتياز(كنند  مي

هاي كاري  بيمارستان جهت تدوين استراتژي و طرح - 

كند و  هاي گسترده و مناسب استفاده مي خود از داده

هاي داخلي،  فراينددادها شامل عملكرد  اين درون

ضايت بيمار ها و ر عملكرد تأمين كنندگان، نيازمندي

هاي رقيب است  هاي مرتبط با بيمارستان و داده

  ).80/72: معيار خط مشي و استراتژي، امتياز(

توان به عنوان  اند، مي  مواردي كه كمترين امتياز را كسب كرده

تلقي نمود ) Areas for improvement( بهبودنواحي براي 

  :دباشن كه به شرح زير مي

  ):هر( در بيمارستان امام خميني

كه تمامي   بيمارستان بايد براي كسب اطمينان از اين - 

خدمات،  ي هاي به كار گرفته شده جهت ارايه فعاليت

سيستمي بر رو بايد  تحت كنترل قرار دارند، از اين

به عنوان (اساس استانداردها و يا الزامات تشريح شده 

)9000ISO-14000ISOمثال از طريق استفاده از 

 ).40/52: ها، امتيازفرايندمعيار (باشد در اختيار داشته  

هاي مرتبط با رضايت و  بيمارستان بايد در شاخص - 

وفاداري بيماران، روند رو به بهبود و يا سطح پايدار و 

معيار نتايج مشتريان، (بالايي از عملكرد را نشان دهد 

 ).20/59: امتياز

بيمارستان بايد نشان دهد كه نتايج نظر سنجي را  - 

طور مؤثر براي بهبود خدمات به كار همواره به 

 ).58: معيار نتايج مشتريان، امتياز(گيرد  مي

بيمارستان بايد موضوعاتي از قبيل غيبت، بيماري،  - 

جذب و خروج كاركنان، ترك كنندگان زود هنگام، 

سطوح آموزش، ارتقاهاي داخلي، ميزان حوادث، 

سطوح تشويقي و قدرداني و نيز تعداد شكايات را كه 

همكاري كاركنان و ميزان  ي د رضايت و روحيهرون

دهد، به طور منظم مورد  تأثير آن را نشان مي

گيري و ارزيابي كرده و بر اساس نتايج، اقدام  اندازه

  ).58: معيار نتايج كاركنان، امتياز(لازم را انجام دهد 

  :در بيمارستان نفت

از هايي موجود است كه نشان دهد نتايج به دست آمده  داده - 

تراز شما  هاي هم بيماران، قابل مقايسه و يا بهتر از بيمارستان

  ).40/58: معيار نتايج مشتريان، امتياز(باشد  مي

بايد تمامي افراد از نتايج حاصل از رضايت كاركنان اطلاع  - 

معيار نتايج (داشته باشند و مديريت بر اساس آن عمل نمايد 

  ).54: كاركنان، امتياز

كه به طور ) هاييفرايند(هايي  فعاليت ي همهبايد عملكرد  - 

گيري و شناخته  مستقيم بر توليد يك خدمت دخالت دارند، اندازه

 ).80/38: معيار نتايج كليدي عملكرد، امتياز(شوند 

هاي مربوط به خدمات با ديگران مقايسه  بايد نتايج فعاليت - 

نشان ها را  گردند و بتوان قابل مقايسه بودن يا بهتر بودن آن

 ).52: معيار نتايج كليدي عملكرد، امتياز(داد 

با توجه به امتيازات، هر دو بيمارستان از نظر مدل تعالي 

بر اساس . شوند هاي با امتياز خوب ارزيابي مي جزء بيمارستان

نيز بين سن افراد ارزيابي  Pearsonآزمون ضريب همبستگي 

، ارتباط آماري  انهارزيابي در معيارهاي نه گ - كننده و امتياز خود
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كار و  ي بين سابقه ا؛ ام)P<  05/0(داري وجود نداشت  معني

دار وجود داشت  امتياز مربوط به معيار رهبري ارتباط آماري معني

)004/0  =P(كار و معيار خط مشي و  ي ، همچنين بين سابقه

و معيار ) P=  007/0(، معيار كاركنان )P=  014/0(استراتژي 

دار وجود  ارتباط آماري معني) P=  049/0(نتايج مشتريان 

دار  اما اين متغير با امتياز ساير معيارها، ارتباط معني. داشت

، بين Pearsonبر اساس آزمون ضريب همبستگي . نداشت

دار وجود  مديريت و معيار كاركنان ارتباط آماري معني ي سابقه

متغير با ساير متغيرها، ارتباط  ، اما بين اين)P=  03/0(داشت 

  .داري وجود نداشت آماري معني

 
  بحث

 هاي سازمان بهترين از بالاتر بسيار بيمارستان دو هر امتياز

اين  ريز ي مطالعه 2كه توجه به  بود دنيا در درماني بهداشتي

ارزيابي  - اول مربوط به خود ي مطالعه: كند موضوع را تأييد مي

  يك مركز بهداشتي درماني در اسپانيا است كه توسط 

Gene-Badia در اين مطالعه ابتدا خود. و همكاران انجام شد - 

ارزيابي توسط اين مركز انجام گرفته است و بعد مميزان مدل 

EFQM 13( اند از خارج از مركز، ارزيابي خارجي را انجام داده.(  

 - شود، امتياز خود مشاهده مي 1ه در نمودار ك طور همان

و نفت ) 79/651(هاي امام خميني  ارزيابي بيمارستان

مركز  ارزيابي - خود امتياز از بالاتر) 14/615(

Castelldefels )50/360 (در معيارهاي رهبري، . است

 ها،فرايندخط مشي و استراتژي، منابع و شركا، كاركنان، 

 كليدي نتايج و جامعه نتايج كاركنان، نتايج مشتريان، نتايج

 نفت و خميني امام بيمارستان ارزيابي -خود امتياز عملكرد،

 درماني بهداشتي مركز ارزيابي -خود امتياز از بالاتر بسيار

 -خود به مربوط يبعد ي مطالعه). 13( باشد مي اسپانيا

استفاده از مدل  ي زمينه در پيشتاز بيمارستان 17 ارزيابي

EFQM  در آلمان است كه توسطMoeller  انجام شد و

بيمارستان  9ارزيابي،  -در پايان خود: نتايج زير به دست آمد

  امتياز بين  1000از ) پژوهش ي درصد جامعه 53(

از ) پژوهش ي جامعه درصد 28( بيمارستان 5، 201- 300

) درصد 13(بيمارستان  2و  301- 400امتياز بين  1000

را كسب كردند و تنها يك بيمارستان  200امتياز كمتر از 

  ).11(را كسب نمود  400امتياز بالاي 

  

  
  )نتايج كليدي عملكرد: 9نتايج جامعه، : 8نتايج كاركنان، : 7نتايج مشتري، : 6فرايندها، : 5منابع و شركا، : 4كاركنان، : 3مشي و استراتژي، خط : 2رهبري، : 1معيار (

  

و ارزيابي خارجي اين مركز در مقايسه با  Castelldefelsارزيابي مركز مراقبت بهداشتي  - درصد امتيازات هر معيار در خود: 1 نمودار

  ي امام خميني و نفتها  ارستانبيم

Castelldefels 

Castelldefels 
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  )نتايج كليدي عملكرد: 9نتايج جامعه، : 8نتايج كاركنان، : 7نتايج مشتري، : 6فرايندها، : 5شركا، منابع و : 4كاركنان، : 3خط مشي و استراتژي، : 2رهبري، : 1معيار (

  

در مقايسه با ميانگين امتيازات  EFQMاستفاده از مدل  ي بيمارستان آلماني پيشتاز در زمينه 17ارزيابي  -خود ي نتيجه: 2نمودار 

  و نفت) ره(هاي امام خميني    معيارهاي تعالي در بيمارستان

  

شود، در معيارهاي  مشاهده مي 2طور كه در نمودار  همان

ها، نتايج فرايندرهبري، خط مشي و استراتژي، منابع و شركا، 

 - نتايج كاركنان و نتايج كليدي عملكرد، امتياز خود مشتريان،

 - ارزيابي بيمارستان امام خميني و نفت بسيار بالاتر از امتياز خود

ارزيابي  - اما امتياز خود. باشد هاي آلمان مي ارزيابي بيمارستان

 - معيارهاي كاركنان و نتايج جامعه، نزديك به حداكثر امتياز خود

ارزيابي  - ي خود نمره). 11(باشد  لمان ميهاي آ ارزيابي بيمارستان

) 14/615( و نفت) 79/651) (ره( هاي امام خميني بيمارستان

هاي بهداشتي درماني در دنيا است  بسيار بالاتر از بهترين سازمان

 ي كه اين نتيجه ممكن است ناشي از خطاهاي موجود در ارايه

افزايش دقت و البته براي . اي باشد نامه اطلاعات در روش پرسش

ارزيابي استفاده  - هاي ديگري در خود پايايي نتايج بايد از روش

  .پژوهش آموزش كافي ببيند ي كرد و همچنين جامعه

براي مقايسه در اين زمينه بد نيست بدانيم كه بالاترين 

در (هاي بهداشتي درماني اروپا  امتياز كسب شده توسط سازمان

مربوط به يك مركز ترك تا كنون، ) EFQMاستفاده از مدل 

را  500است كه امتياز ) مركز جلينيك(اعتياد در آمستردام هلند 

اغلب (اروپايي كيفيت  ي جايزه ي در حالي كه برنده. كسب نمود

را  650- 750 اي بين به طور معمول نمره) در بخش صنعت

  .)12(كند  كسب مي

  

  گيري نتيجه

گيري از  رهارزيابي و به - هاي نوين خود استفاده از روش

در  EFQMهاي تعالي سازماني از جمله مدل  مدل

ها نقش انكار  هاي ايراني به رغم برخي محدوديت بيمارستان

ها از وضعيت رخوت و  ناپذيري در تحول و خروج بيمارستان

اين مدل با مشاركت كاركنان و دخالت . سستي سازماني دارد

براي همه به دادن آنان در امور، فرصت يادگيري و خلاقيت را 

كند؛ به طوري كه موفقيت سازمان را در  طور مساوي فراهم مي

كند تا سازمان  مدل تعالي كمك مي. كند بلندمدت تضمين مي

هاي  ابعاد در جهت بهبود كارايي و اثربخشي، گام  در تمامي

نفعان  مؤثري بردارد و از اين طريق رضايت مشتريان و ذي

 فرايندقادر است بهترين مسير  مند اين الگوي نظام. تأمين شود

همراه با عوامل مؤثر براي دستيابي به ) كالا يا خدمات(توليد 

www.mui.ac.ir

http://www.mui.ac.ir


  و همكار زاده سارا ركاب اسلامي

  145  90خرداد و تير / ي دوم  شماره/ ي هشتم  دوره/ مديريت اطلاعات سلامت 

عملكرد بهتر را شناسايي كند و با هدايت و سازماندهي روابط 

نفعان، يك نوع هماهنگي و  بين كاركنان، مشتريان و ذي

سازي را به وجود آورد تا از تمامي امكانات براي  يكپارچه

  .برداري كامل و بهينه كردن مصرف، استفاده كند بهره

جا كه اين مدل به رضايت مشتري توجه دارد،  از آن

بنابراين در صدد رفع نيازهاي مشتريان است و چون به كاركنان 

شود، كار گروهي و تيمي مورد تشويق و ترغيب قرار  توجه مي

همچنين به دليل توجه به مسايل عمومي، رعايت . گيرد مي

  .گيرد ات اخلاقي و اجتماعي در اولويت قرار ميتعهد
  

  پيشنهادها

 ها بر اساس مدل   تشكيلات و سازماندهي بيمارستان - 

EFQM صورت پذيرد. 

و انطباق آن با وضعيت  EFQMمفاهيم مدل  ي در زمينه

 .موجود آموزش تكميلي ارايه گردد

 در بيمارستان موفقيت ميزان تعيين منظور به هايي بررسي - 

 .معيارهاي مرتبط با محيط اجتماعي انجام گيرد ي زمينه

از جمله بيماران (هاي مختلف و انواع بيماران  نظرات گروه - 

گردآوري و تحليل گردد، تا نتايج مربوط به ) از دست رفته

 .معيار مشتريان با دقت بيشتري ارزيابي گردد

ارزيابي عملكرد با مدل  - نتايج حاصل از بررسي خود - 

EFQM اي،  نامه پرسش(هاي مختلف  وشدر ر

Performa  در محيط بيمارستان مقايسه گردد...) و. 

هاي خصوصي،  اين تحقيق در بين انواع مختلف بيمارستان - 

ها  دولتي، خيريه و تأمين اجتماعي نيز انجام شود و نتايج آن

  .مقايسه شود
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Self-Assessment Based on EFQM Excellence Model in  
Ahvaz Selected Hospitals, Iran* 

Sara Rekab Eslami Zadeh1, Amin Torabi Pour2  

Abstract 
Introduction: European foundation for quality management has designed the EFQM model to 
determine the rate of organization development and excellence and construct ways to achieve 
organizational excellence. This model is used to compare the current situation of each 
organization with an ideal organization. The aim of this study was to determine the performance 
self-assessment scores in selected hospitals in Ahvaz, Iran based on EFQM model  
Methods: In this cross-sectional and descriptive-analytic study 50 managers of Imam Khomeini 
and Oil Industry hospitals in Ahwaz, Iran including vice managers, matrons and head of 
departments and units were enrolled. Data was collected by self-assessment standard and valid 
questionnaire of EFGM, including 50 questions on 9 criteria. Reliability of questionnaire was 
estimated 80% by appropriate test. Data analyzed using correlation and chi and descriptive 
statistical tests by SPSS11.5 software. 
Results: In this study, 76% of studied population was female and 24% male. Most of them aged 
36-40 years old. 90% of persons have BS and higher degree.48% have had 16-20 years work 
experience. The scores Imam Khomeini hospital, Iran for the 9 studied criteria were as follows; 
leadership 66.8, policy and strategy 66, people 65.5, partnership & resources 70.4, processes 
63.9, customer results 62.3, people results 60.6, society results 63.6, key performance results 68.6 
and in oil Industry hospital were : leadership 72.24, policy and strategy 67.4, people 66.4, 
partnership & resources 63.4, processes 65.07, customer results 62.84, people results 56.4, 
society results 59.45 and key performance results 45.94. The total score of Imam Khomeini 
hospital, Iran from self-assessment questionnaire (651.79) was higher than Oil Industry hospital 
(615.14). 
Conclusion: Although the EFQM scores rated by hospital managers seems unrealistic to some 
extent , but considering the results can improved the hospital managers’ view, confirm that the 
costumer results, people results, society results criteria need pay more attention to improved. 
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