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 چکيده

گرفت. جامعه رت صوها  بیمارستانتأمین ه نجیرز اي بیماران کرونایی درفرین برارزش آمل اشناسایی عوف هش با هدوین پژا

فی دتصاي نمونهگیراز روش حجم نمونه آوردن ست دبه اي برده و بوان شهر تهربیماران کرونایی در هش کلیه وین پژري در اماآ

سی پایایی ربر ايکه برده بوارد ستانداهش پرسشنامه وین پژت در اطلاعاآوري اجمعي و گیرازهندار ابزاست. ه اشدده ستفاده اسا

س سااهمچنین بر دي و بررکاپژوهش یکف هدس سااحاضر بر پژوهش ست. ه اشدده ستفاخ ابا ونکر يلفاآضریب آن از 

ي برمبنارا هش حاضر وهمبستگی میباشد. همچنین پژو توصیفی ت تحقیقاع نوز، از نیارد موي هاآوردن دادهست دچگونگی به 

ها انجام گرفته  ، تحلیلطریق پرسشنامهاز ها دآوري دادهکه با گراچر، میکنندي ستهبندد کمیع نوه از شددآوري گري ها ع دادهنو

 اريفزا مبسته نرد در موجوري، ساختات لادمعازي سالمدي و تحلیل عاملی تأییداز پرسشنامه ي هادادهتحلیل و تجزیه براي  است.

Smartplsخدمات و هزینه ، فیزیکیي جنبههات، کیفیت خدما ،نسانیوي است که نیراز آن است نتایج حاکی ه اشدده ستفاا

یی راکاو تأمین ه نجیرزمتغیر پاسخگویی دو همچنین داري دارد معناو تأثیر مثبت ه بیماران شدارزش ادراك بر ت بیمارستان شهر

 فرینی میکنند.آنقشت تباطاارین در اسط ي وامتغیرهاان تأمین به عنوه نجیرز

 واژگان کليدی
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 مقدمه  -1

( 1440و همکاران ) 2آغاز شد و هنوز در مراحل اولیه است. الرام 1444سال مطالعات در مورد زنجیره تأمین خدمات از 

هاي زنجیره تأمین خدمات را  کند و در ابتدا مدل اهمیت روزافزون بخش خدمات و زنجیره تأمین خدمات را برجسته می

تأمین خدمات متفاوت  دهد. زنجیره کند، که ظهور رسمی تحقیق در مورد زنجیره تامین خدمات را نشان می پیشنهاد می

هاي خاصی مانند خدمات همراه محصولات یا نبودن  هاي تامین تأسیسات تولیدي سنتی است و داراي ویژگی از زنجیره

مفهوم زنجیره تامین خدمات باعث افزایش آگاهی در تحقیقات )خدمات خالص( در زنجیره تأمین خدمات است. 

؛ آکرمنس و 2666تحقیقات مدیریت عملیات شده است. )نی و کلوگ،  مدیریت زنجیره تامین و در موارد مشابه، در

(. مدیریت زنجیره تامین در زمینه خدمات به طور کلی درگیر طراحی و مدیریت زنجیره هاي تأمین، کنترل 1441ووس، 

ام و همکاران، اي مقرون به صرفه است )الر هاي آن به منظور تأمین نیازهاي مشتریان به شیوه  ها و عدم قطعیت دارایی

 "1محصولات"کنیم که در آنها  هاي زنجیره تأمین تعریف می (. ما فقط زنجیره تأمین خدمات را به عنوان سیستم1440

خدمات خالص هستند و نقش فیزیکی ندارند. به عنوان مثال در بسیاري از صنایع خدماتی که کاملاً ثابت هستند مانند 

هاي تأمین خدمات  هاي بهداشتی، مشاوره مالی و حتی پیشگویی، زنجیره قبتمشاوره روانشناسی، معاینه بدن، مرا

 کاملا ًملموس هستند.

هاي زنجیره تأمین خدمات و مدیریت زنجیره تأمین خدمات ارائه شده است. مطالعه ما زنجیره  تعاریف مختلفی از سیستم

 1نها مدیریت خدمات حاکم است. بالتاسیو اوغلوداند که در آ ترین نوع زنجیره تأمین خدمات می تأمین خدمات را همگن

دهندگان خدمات،  کنندگان، ارائه اي از تأمین شبکه"( سیستم زنجیره تأمین خدمات را به عنوان 1441و همکاران )

دانند که عملکرد منابع مورد نیاز را براي تولید و ارائه خدمات به  مصرف کنندگان و سایر واحدهاي پشتیبانی کننده می

( زنجیره تأمین خدمات را به عنوان یک سیستم دو طرفه متشکل از مشتري، یک 1444) 0دهد. سامپسون تریان انجام میمش

 5(، دمیرکان و چنگ1444کند. همانند سامپسون ) کننده خدمات اولیه توصیف می دهنده خدمات و یک تولید ارائه

ها،  کننده خدمات براي زیرساخت طرفه متشکل از، تولید ( برنامه زنجیره تأمین خدمات را به عنوان سیستمی سه1448)

توان در صنایعی  کنند. در دنیاي واقعی زنجیره تأمین خدمات را می دهنده خدمات خرده فروشی و مشتري تعریف می ارائه

نجیره تامین هاي تلفن همراه و گردشگري یافت. برخلاف ز مانند امور مالی، ارتباط از راه دور، خدمات اینترنتی، برنامه

 دانند. هاي تأمین محصولات فیزیکی را همراه با ملاحظات قابل توجه خدمات مدیریت می خدمات، بسیاري زنجیره

اي روبرو  سابقه هاي بی جوامع و مشاغل در سراسر جهان به دلیل اختلالات ناشی از شیوع ویروس کرونا ، با چالش

اند، از انزواي نفس گرفته تا مشکلات  با طیف وسیعی از تغییرات روبرو شدهاند. به عنوان مثال، افراد در زندگی خود  شده

اند، در حالی که سایر مشاغل  تأمین کالاهاي ضروري. برخی از مشاغل به دلیل کندي تجارت موفق به ادامه حیات نشده

امین بخش بهداشت و درمان، اند براي تأمین نیازهاي مردم از جمله مزارع، خرده فروشان، و اعضاي زنجیره ت مجبور شده

 .9(1426به سختی مبارزه کنند. )مجمع جهانی اقتصاد، 
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هاي زنجیره  العاده است که به وضوح نشان دهنده نیاز به پیشرفت تحقیقات و روش سابقه و خارق شیوع کرونا ویروس بی

العاده، مقاومت  وقایع خارقدهد که در صورت  گیري ویروس کرونا نشان می تامین صنایع بهداشت و درمان است. همه

زنجیره تامین در برابر اختلالات باید در مقیاس زنده ماندن در نظر گرفته شود تا از فروپاشی زنجیره تامین، بازار و تأمین 

گذارد. در  کالا و خدمات جلوگیري شود. شیوع ویروس کرونا در مقیاس بزرگتر بر اقتصاد جهانی و محلی تأثیر می

(، پراکندگی 1414و همکاران ) 1ه در زنجیره تامین جهانی به شدت کاهش یافته است. به گفته آرازدسترس بودن عرض

، کرونا ویروس در 1414. در اوایل ماه مارس سال "در حال شکستن بسیاري از مدارهاي جهانی است"کرونا ویروس

ها و تعطیلی کامل بسیاري از تأسیسات  اي داشته است که منجر به بسته شدن مرزها، قرنطینه سراسر جهان رشد فزاینده

 8(WHO)، سازمان بهداشت جهانی 1414مارس  22هاي موجود در زنجیره تامین شده است. در  مهم، بازارها و فعالیت

 ویروس را اعلام کرد. 6همه گیري جهانی کرونا

داشت و درمان، آنها را مستعد سازي در ساختارهاي زنجیره تامین بسیاري از صنایع به خصوص صنایع به کمبود و جهانی

اند.  از صنایع تحت تأثیر اختلالات ویروس کرونا قرار گرفته ٪60تاثیر شیوع ویروس کرونا قرار داده است. زنجیره تامین 

تقاضا براي زنجیره تامین بهداشت و درمان به شدت افزایش یافته است و عرضه قادر به کنار آمدن با آن شرایط نبود )به 

ال ماسک صورت، ضد عفونی کننده دست، اسپري ضد عفونی کننده(. به همین ترتیب، مسئله بقاي بازار و عنوان مث

هاي تامین، تقاضا و عرضه به شدت کاهش یافته است )به عنوان مثال صنعت خودرو(  هجامعه مطرح شد. براي سایر زنجیر

پذیري زنجیره تامین بهداشت و درمان  نعطاف(. ا1414شود )ایوانف  که منجر به توقف تولید و خطر ورشکستگی می

هاي و نیازهاي بیماران در دوران کرونا و همچنین در هنگام بروز بیمارهاي  نمایانگر توانایی سیستم در تأمین خواسته

هر باشد که  ها می پذیري زنجیره تامین بهداشت درمان به طور مستقیم نشان دهنده رقابت بیمارستان باشد. انعطاف دیگر می

چه توانایی سیستم زنجیره تامین بیشتر باشد قادر خواهد بود بهتر به نیاز و خواسته بیماران پاسخ بدهد. اگر بخش بهداشت 

پذیري می  پذیري را در زمینه زنجیره تأمین اجرا کند دستیابی به انعطاف هاي انعطاف و درمان تصمیم بگیرد همه جنبه

 (.1414تواند گران باشد )چانگ و همکاران، 

 گرفترت صوها  بیمارستانتأمین ه نجیراي بیماران کرونایی در زفرین برارزش آمل اشناسایی عوف هش با هدوین پژا

پرداخته پیشینه پژوهش به  1در بخش . باشد زیر می ترتیب هاي انجام شده ساختار مقاله حاضر به که با توجه به تحلیل

نهایت در   و مورد بررسی قرار می گیردنتایج پژوهش  0بخش ، شود یمدل مفهومی پژوهش ارائه م 1در بخش شود،  می

 شوند. ارائه می هاي انجام شده در این مقاله از تحلیل  گیري نتیجه  5بخش 

 پيشينه پژوهش -2

 آفرینی بيمارستان پيشينه ارزش -2-1

خگو: بررسی تجربی عوامل انتخاب موثر در مقابل زنجیره تامین پاس»( در این مقاله 1441) 24مورگان و مورتون

گذاري اولیه در یک زنجیره تأمین در زمان ورود به  هاي تقاضاي محصول و سرمایه هدف ارتباط بین ویژگی« تأثیرگذار

هاي دسته کوچک  اندازي کم و اندازه باشد. یک زنجیره تامین پاسخگو با کوتاه بودن زمان تولید، هزینه راه بازار می
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دهد تا به سرعت با تقاضاي بازار سازگار شود، اما اغلب این بالا بودن  رکت پاسخگو اجازه میشود که به ش متمایز می

هاي راه اندازي بالا  تر، هزینه شود. یک زنجیره تأمین کارآمد با زمان تولید طولانی سرعت باعث هزینه واحد بالاتري می

کان تولید با هزینه واحد پایین، اما اغلب سریعاّ شود که به شرکت کارآمد ام هاي دسته بزرگتر متمایز می و اندازه

تواند قادر به پاسخگوي تقاضاي بازار باشد. ما فرض می کنیم که انتخاب یک شرکت براي زنجیره تامین پاسخگو با  نمی

است.  تر صنعت، حاشیه سهم بیشتر، تنوع بالاتر محصول و تقاضاي بالاتر یا عدم اطمینان تکنولوژي همراه نرخ رشد پایین

هایی با تنوع بالا و عدم اطمینان  پذیر به بازار همراه است اما اگر رشد در دوره تر صنعت با ورود واکنش نرخ رشد پایین

شود. حاشیه سهم بیشتر با ورود پاسخگو به بازار همراه است و این اثر زمانی بیشتر  تقاضاي زیاد رخ دهد این اثر جبران می

با تنوع زیاد رخ دهد. ورود پاسخگو به بازار نیز با عدم قطعیت تقاضاي فناوري بالاتر رابطه  هایی دهد که با دوره رخ می

ها تمایل دارند با یک زنجیره  با افزایش نرخ رشد، شرکت گرفت که توان از این مطالعه نتیجه مثبت دارد. در نهایت می

ت پاسخگو یا سط  تنوع محصول افزایش یابد تأمین کارآمد وارد بازار شوند و هنگامی که حاشیه سهم نسبی محصولا

دهد که وقتی عدم اطمینان  شوند. برخی شواهد نشان می ها بیشتر با یک زنجیره تامین پاسخگو وارد بازار می شرکت

 شوند. ها با زنجیره تأمین پاسخگو تري وارد بازار می )تقاضا یا فناوري( وجود داشته باشد شرکت

توسعه بهره وري خدمات:  -ایجاد ارزش در خدمات مراقبت هاي بهداشتی »اي با عنوان  ( در مقاله1446) 22نوردگرن

وري خدمات بیمارستانی در تئوري و  را بررسی کرد. هدف این مقاله کشف امکاناتی براي توسعه بهره« تجارب سوئد

یدگاه مشتري / بیمار ضروري دهد که تمرکز بر درك فرآیندهاي ارزش آفرینی از د ها نشان می عمل خواهد بود. یافته

هاي بهداشتی  بوده است. مشتري به عنوان یک خالق ارزش، سلامت و کیفیت زندگی خود را در حدي که با مراقبت

دهد. ارزش در بازآفرینی فرآیند ایجاد ارزش و تعامل بین ارائه دهنده و مشتري ایجاد  مرتبط باشد تحت تأثیر قرار می

هایی مانند سلامتی، کیفیت زندگی، کاهش  هاي بهداشتی باید شامل ارزش دمات در مراقبتوري خ شود. مفهوم بهره می

هاي قابل پیشگیري باشد. در واقع هدف کلی  هاي قابل پیشگیري و مرگ زمان انتظار و دسترسی، اعتماد، اطلاعات، رنج

باشد. در زمینه عملی یک سیستم پشتیبانی  باید ایجاد ارزش با تکمیل، پشتیبانی و تطبیق روند ایجاد ارزش مشتري )بیمار(

 هاي بهداشتی متناسب با روند ایجاد ارزش مشتري )بیمار( وجود ندارد. احتمالی براي چگونگی ادغام خدمات مراقبت

را « کیفیت خدمات بیمارستان هاي خصوصی: از دیدگاه بیماران ایرانی»( در مقاله اي با عنوان 1421زارعی و همکاران )

هاي خصوصی ایران و ارزیابی  ردند هدف از این مطالعه تعیین ابعاد مختلف کیفیت خدمات در بیمارستانبررسی ک

ماده در ابعاد کیفیت خدمات بود بهره  12که شامل  SERVQUALکیفیت خدمات از دیدگاه بیماران بود. از پرسشنامه 

ابزاري معتبر،  SERVQUALهد. نتایج نشان داد د کل را ارائه می 21از واریانس ٪96عامل  1گرفت. تجزیه و تحلیل از 

هاي خصوصی ایران است. اهمیت  پذیر براي نظارت و اندازه گیري کیفیت خدمات در بیمارستان قابل اعتماد و انعطاف

ایجاد یک رابطه قوي بین بیماران و پزشکان بیمارستان / پرسنل و نیاز پرسنل بیمارستان به پاسخگویی، اعتبار و همدلی 

 گام برخورد با بیماران را روشن کرد.هن

را بررسی کردند. « یک مدل عملی از ایجاد ارزش در خدمات بهداشتی»اي با عنوان  ( در مقاله1425و همکاران ) 21ژانگ

کند. این مدل  این مطالعه مدلی را براي کاربرد عملی ارزش آفرینی مشترك در خدمات بهداشتی و درمانی ایجاد می
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تواند بیماران را در ایجاد ارزش  آوري و تجزیه و تحلیل بازخورد بیماران به روشی سیستماتیک می جمع دهد که نشان می

براي خدمات بهداشتی درمانی به طور کارآمد درگیر کند. ارزش آفرینی مشترك فقط با درگیر کردن بیماران در فرآیند 

هاي بهداشتی  هاي مراقبت هاي سنتی براي بهبود سیستم وشتواند مسئله را حل کند. در مقایسه با سایر ر تولید ارزش نمی

کند  این سیستم بازخورد مبتنی بر مقیاس نه تنها مفهوم ارزش آفرینی مشترك در خدمات بهداشتی درمانی را ترکیب می

از  کند و از طریق دریافت بازخورد بلکه سیستم ارزیابی ارزش ایجاد شده توسط نظرسنجی مقیاس لیکرت را تقویت می

شود. نتایج تجزیه و تحلیل داده ها می تواند ارائه  بیماران یک کانال ارتباطی بهتر بین بیماران و پزشکان ایجاد می

هاي بهبود  دهندگان خدمات بهداشتی را به شناسایی خدمات ضعیف سوق دهد. با این حال براي طراحی استراتژي

ها، تجزیه و تحلیل عوامل عاطفی و  بازخورد، تجزیه و تحلیل دادهخدمات باید طراحی فرآیند خدمات استاندارد، انجام 

ذهنی را که می توانند بر عملکرد ارائه دهندگان خدمات بهداشتی تأثیر بگذارند را مورد توجه قرار گیرد. ارائه دهندگان 

 ه درستی طراحی شود.هاي بهبود عملکرد آنها باید ب هاي بهداشتی مهمترین طرف ایجاد ارزش هستند استراتژي مراقبت

را « هاي اولیه هاي اولیه: مدل ارزش مراقبت دستیابی به ارزش در مراقبت»اي با عنوان  مقاله 1429و همکاران )( 20کوکیارا

بهداشت و درمان، پشتیبانی و  -بررسی کردند و دریافتند که ارزشی که بیماران از مراقبت هاي اولیه دریافت می کنند 

( اطمینان از دسترسی 2فعالیت براي ایجاد ارزش ضروري است: ) 0از مراقبت مستقیم از بیمار است.  بیشتر ناشی -تجربه 

( درگیر کردن بیماران 0( ارائه تشخیص و درمان مبتنی بر شواهد و )1( ایجاد یک رابطه درمانی، )1، )25و تداوم مراقبت

 1کنندبا این حال  ار مستقیماً ارزش بیمار محور را ایجاد میهاي مراقبت از بیم از طریق برنامه ریزي مراقبت. اگرچه فعالیت

( 1( هماهنگی مراقبت با سایر پزشکان و بیماران، )2نوع فعالیت هماهنگ کننده براي تأثیر کامل مورد نیاز است: )

 ( ادغام با منابع حمایتی و خدمات اجتماعی.1حمایت از بیماران در مدیریت خود و )

مطالعه کیفیت خدمات، مسئولیت اجتماعی شرکت، تصویر بیمارستان »( در مقاله اي با عنوان1421و همکاران ) 29لوبیس

مبتنی بر بیماران بستري به عنوان مفهوم سازنده مشترك مورد بررسی  21ارزش آفرینی« و ایجاد ارزش بیمارستانی در مدان

دمات مهمترین جنبه درك شده توسط بیماران جنبه کیفیت خ 24قرار گرفته است. آنها در نهایت دریافتند که براساس 

هاي بهداشتی باید پرسنل آنها را هم براي دانش و  بستري مربوط به منابع انسانی بود. به منظور ارائه خدمات بهترمراقبت

. کند هم براي نحوه مراقبت از مشتریانشان بهبود بخشند. نظافت به عنوان یک فاکتور مهم براي بیماران بستري عمل نمی

تفاوت هستند به شرطی که خدمات بهتري داشته باشند و از کارمندان راضی  بیماران بستري نسبت به نظافت اتاق خود بی

هاي  و تصویر شرکت CSRباشند. در این مقاله پارادایم جدید ارائه دهنده کیفیت خدمات بهداشتی درمانی، برنامه 

نشان داد که با بهبود خدمات مراقبت  PLSاست. بوت استرپ بهداشتی درمانی براي ایجاد ارزش شرکت بررسی شده 

به طور مستقیم  CSRهاي بهداشتی و تصاویر شرکت می توان به ارزش شرکت هاي مراقبت هاي بهداشتی رسید. برنامه 

تصاویر شرکتی خود را که به طور غیرمستقیم ارزش شرکتی ایجاد  CSRگذارد. با این حال  بر ارزش شرکت تأثیر نمی

دهد مگر اینکه مردم  هیچ کاري انجام نمی CSRها باید توجه داشته باشند که  بخشید. بنابراین، شرکت کندرا بهبود می می

 بخشند. آن را به خوبی درك کنند در حالی که تصویر شرکت را در ذهن مردم بهبود می
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مفهوم « هاي بهداشتی ش مراقبتبازتعریف سلامت: پیامدهاي اصلاح ارز»اي با عنوان  ( در مقاله1421) 28پوترا

هاي بهداشتی مبتنی بر ارزش را بررسی کرد و دریافت که تعریف سلامت شامل سه حوزه بهداشت جسمی،  مراقبت

هاي  رسد مفهوم مراقبت روانی و اجتماعی است که باید در ارائه خدمات بهداشتی در اولویت قرار گیرد. به نظر می

واقعی بهداشت همخوانی دارد: افزایش ارزش. نتایج بهداشتی که براي بیماران ایجاد بهداشتی مبتنی بر ارزش با هدف 

هاي بهداشتی مبتنی بر ارزش ما را  شود. اصطلاح مراقبت شود در مقایسه با هزینه دستیابی به این نتایج، ارزش ایجاد می می

کنیم بلکه بر نتایج نیز تأکید کنیم. نتایج دهد تا نه تنها در مورد قیمت و هزینه صحبت  به ارزیابی کار خود سوق می

چیزي است که براي بیماران مهم است نه پزشکان و باید تمام موارد ضروري بیماران را در یک چرخه کامل مراقبت 

هاي بهداشتی مبتنی بر ارزش باید با اجراي یک طرح مناسب پرداخت، تحریک کار  پوشش دهد. مفهوم مراقبت

هاي  هاي بهداشتی کارآمد تحقق یابد. مفهوم مراقبت براي ارائه مراقبت ITه دهندگان و استفاده از یکپارچه، همکاري ارائ

 بهداشتی مبتنی بر ارزش با مراقبت بیمارمحور همسو است.

هاي  ( در پژوهشی با هدف تعیین عوامل و ساختار ارزش از دیدگاه بیمار در بیمارستان1414پژمان جعفري و همکاران )

تماعی استان قزوین انجام دادند و دریافتند که ارزش از دیدگاه بیمار، بر منافع و منابع وي تمرکز دارد. منافع، تامین اج

اثربخشی درمان و مراقبت و منابع شامل پول، زمان و تالش صرف شده بیمار براي هزینه خدمات، دسترسی به خدمات و 

گري  گري اعتماد بیمار و تعدیل مراقبت سلامت با میانجی گردد. و همچنین کیفیت درمان و مدیریت خطا و خطر می

امکانات تجملی، بر خلق ارزش از دیدگاه بیمار تاثیر دارد. موازنه میان منافع به دست آمده و منابع صرف شده بصورت 

 .ارزش ادراك شده بر رضایتمندي بیمار، و رضایت بیمار نیز بر مقاصد رفتاري بیمار موثر است

 26پاسخگویی و کارایی زنجيره تامين پيشينه -2-2

در این مقاله ابعاد حیاتی پاسخگویی زنجیره « و توهم موجودي 12پاسخگویی به زنجیره تأمین»( در مقاله 1445) 14اتین

تأمین شناسایی شده و نقش موجودي کالا به عنوان محرك پاسخگویی تحلیل و ارزیابی شده است. تجزیه و تحلیل 

د که موجودي کالا یک تخریب کننده مهم شبکه براي پاسخگویی به زنجیره تامین است، که بر ده انجام شده نشان می

گذارد. در بیشتر موارد موجودي به جاي  تمام ابعاد پاسخگویی زنجیره تأمین به غیر از تغییر رو به بالا تقاضا تاثیر منفی می

کند. در نتیجه، یک شرکت فقط در صورتی  افزایش سرعت پاسخگویی زنجیره تأمین روند پاسخگویی را کند می

هایی از بازار  نگاه کند که این شرکت در بخش تواند به موجودي کالا به عنوان محرك پاسخگویی در زنجیره تأمین می

که داراي تقاضاي رو به بالا قابل پیش بینی، غیر قابل پیش بینی و موقتی است رقابت کند. این تغییرات تقاضاي رو به بالا 

دهد. موجودي کالا به عنوان محرك پاسخگویی زنجیره تأمین موقتی  ط در ابتداي چرخه رشد براي صنایع رخ میفق

دهد. به محض اینکه عوامل تقویت کننده  هاي شدید هزینه قرار می است و در حقیقت یک شرکت را در معرض مجازات

بزاري براي افزایش پاسخگویی به زنجیره تأمین استفاده تقاضاي زیاد از بین بروند شرکتی که از موجودي کالا به عنوان ا

اي براي  کند باید بسیار مراقب باشد تا الگوي رشد تقاضا و تغییر روند را کنترل کند و در نتیجه باید تلاش گسترده می
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شود که  کاهش سریع موجودي کالا انجام دهد. در غیر این صورت موجودي کالا به یک شمشیر دو لبه واقعی تبدیل می

 افزایش یابد کاهش پیدا خواهد کرد. 11برد و به جاي اینکه مزیت رقابتی قابلیت پاسخگویی را از بین می

یک شرکت در پاسخگویی به زنجیره تامین و مزیت  SCMتأثیر عملکرد » ( در مقاله 1421و همکاران ) 11راگو ناتان

ها براي پاسخگویی به  یره تأمین و عملکرد شرکتتمرکز این مطالعه برساختار پاسخگویی زنج«: رقابتی یک شرکت

هاي  هاي مشتریان و تغییر دائمی شرایط بازار براي ایجاد مزیت رقابتی است. این مطالعه بیشتر روابط بین شیوه خواسته

ري پاسخگویی زنجیره تأمین و مزیت رقابتی را با استفاده از مدل سازي معادلات ساختا (،SCM) 10مدیریت زنجیره تأمین

دهد که سط   هاي نشان می کند. یافته پاسخ از متخصصان صنعت در حوزه تولید و زنجیره تأمین، بررسی می 160مبتنی بر 

تواند منجر به بهبود پاسخگویی در زنجیره تامین و افزایش مزیت رقابتی یک  هاي مدیریت زنجیره تامین می بالاتر روش

ین می تواند تأثیر مثبت و مستقیمی بر مزیت رقابتی یک شرکت داشته شرکت شود. همچنین پاسخگویی به زنجیره تام

 باشد.

فروشی: اثر تعدیل کننده استراتژي  وري از زنجیره تامین خرده هاي بهره محرك» ( در مقاله 1429و همکاران ) 15عثمان

ین مطالعه با هدف هدف اصلی این مطالعه شناسایی عوامل اصلی کارایی زنجیره تأمین خرده فروشی است. ا« ناب 

هاي  هاي زنجیره تامین و عملکرد است. داده بررسی اثر تعدیل کننده استراتژي ناب زنجیره تامین بر ارتباط بین محرك

شرکت کننده متشکل از مدیران فروش و زنجیره  225لازم براي این مطالعه با استفاده از یک پرسشنامه ساختاري از 

هاي جمع آوري شده با  آوري شد. داده اي خرده فروشی منتخب در بنگلادش جمع یرههاي زنج تامین برخی از فروشگاه

مورد تجزیه و  Smart PLS 4.0با پشتیبانی از نرم افزار  (PLS)حداقل مربعات جزئی  19استفاده از مدل معادلات ساختاري

رکه زنجیره تأمین چهار مورد یعنی دهد که از پنج عامل مح هاي حاصل از این مطالعه نشان می تحلیل قرار گرفت. یافته

مدیریت موجودي، استفاده از فناوري اطلاعات، مدیریت حمل و نقل و هماهنگی مهمترین عامل تعیین کننده کارایی 

ارتباط بین دو محرك یعنی مدیریت حمل و نقل و  فروشی هستند. اثر تعدیل کننده استراتژي ناب زنجیره تأمین خرده

و هماهنگی به طور قابل  11دهد. اثر متقابل بین استراتژي ناب جیره تأمین خرده فروشی را نشان میهماهنگی با کارایی زن

دهد که وقتی هماهنگی خوبی بین طرفین در  توجهی کارایی زنجیره تأمین خرده فروشی را افزایش می دهد. این نشان می

کند. نتایج این مطالعه  ایی زنجیره تامین بهتر کار میشبکه زنجیره تأمین وجود داشته باشد استراتژي ناب براي افزایش کار

تجربی ممکن است مدیران زنجیره تأمین خرده فروشی را به برخی از دانش مجهز کند که ممکن است در محیط کسب 

دهند.  و کار رقابتی از آنها استفاده کنند تا با استفاده از منابع محدود شرکت عملکرد زنجیره تامین خرده فروشی را ارتقا

توان از برخی  هاي زنجیره تأمین دنبال شود می دهد که اگر استراتژي زنجیره تأمین ناب با محرك این مطالعه نشان می

 ها کارایی زنجیره تامین خرده فروشی را بهبود بخشید. جنبه
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در زنجیره  18ریسکپاسخگویی زنجیره تامین و عملکرد زنجیره تامین: نقش مدیریت »در مقاله ( 1428) جاوید و صدیقی

هدف اصلی این مقاله تجزیه و تحلیل تأثیر عوامل مدیریت ریسک زنجیره تامین بر پاسخگویی زنجیره تامین « تامین

است. پنج متغیر مستقل مربوط به مدیریت ریسک براي تحلیل رابطه آنها با متغیر وابسته که پاسخگویی زنجیره تامین 

یت پاسخگویی زنجیره تامین به عنوان متغیر مستقل مورد بررسی قرار گرفت تا است مورد بررسی قرار گرفته. در نها

نفر که  264هاي این مطالعه با توزیع پرسشنامه به  رابطه آن با متغیر وابسته عملکرد زنجیره تأمین تجزیه و تحلیل شود. داده

هاي حاصل از توزیع پرسشنامه  . دادهآوري شده است هاي زنجیره تأمین در سراسر پاکستان کار می کنند جمع در شرکت

ها و آزمون  براي تجزیه و تحلیل داده (SEM)مورد بررسی قرار گرفت از مدل معادلات ساختاري  SPSSتوسط نرم افزار 

دهد که متغیرهاي  ها نشان می شده است. نتایج حاصل از تجزیه و تحلیلانجام  Smart-PLS4هاي پیشنهادي توسط فرضیه

دارند که به این معنی است که  (SCR) 16تأثیر بر متغیر وابسته 0712% (LRMو  DRM،SRM ،ORM SYSRM)مستقل 

مدیریت ریسک تأثیر زیادي بر پاسخگویی زنجیره تأمین دارد و به عنوان یک متغیر مستقل پاسخگویی زنجیره تامین 

(SCR برعملکرد زنجیره تامین )(SCP )5176٪ یره تأمین تأثیر زیادي بر عملکرد گذارد. پاسخگویی به زنج تأثیر می

دهد که مدیریت ریسک تأمین، مدیریت  ها نشان می هاي فعال در پاکستان دارد.نتایج تجزیه و تحلیل زنجیره تامین شرکت

ریسک عملیاتی و مدیریت ریسک لجستیکی با پاسخگویی زنجیره تأمین رابطه مثبت و پاسخگویی زنجیره تأمین با 

آور  رابطه مثبت و معناداري دارد. این نتیجه مانند نتایج مطالعات قبلی است اما یک تفاوت شگفت عملکرد زنجیره تأمین

وجود دارد، مدیریت ریسک تقاضا نشان داد که رابطه معناداري با پاسخگویی زنجیره تامین وجود ندارد و مدیریت 

م فاکتورهاي مدیریت ریسک تأثیر مستقیمی بر ریسک سیستم با پاسخگویی زنجیره تأمین رابطه معناداري منفی دارد. تما

 باشد. پاسخگویی زنجیره تأمین و پاسخگویی زنجیره تأمین بر عملکرد زنجیره تأمین تاثیرگذار می

بررسی ارتباط بین چابکی زنجیره تأمین، هزینه زنجیره تأمین، پاسخگویی به زنجیره تأمین، »در مقاله ( 1428) 14یانوار

هدف نهایی این مطالعه توسعه « انداز اندونزي تأمین جهانی و سهم در تولید جهانی: چشممدیریت ریسک زنجیره 

هاي زنجیره تأمین است که این هدف با بررسی تأثیر چابکی زنجیره  چارچوبی براي تقویت تولید جهانی از طریق فعالیت

 110یریت ریسک به دست آمد. از هاي مد تأمین، هزینه موثر زنجیره تأمین، پاسخگویی به زنجیره تأمین و شیوه

استفاده شده  PLS SEMها از  ها استفاده شد و براي تجزیه و تحلیل داده آوري داده اي پیمایشی براي جمع پرسشنامه

دهد که چابکی زنجیره تامین، هزینه موثر زنجیره  هاي این مطالعه نشان می است. نتایج حاصل از تجزیه و تحلیل داده

اي در تولید جهانی دارد. اینها مهمترین عوامل تعیین کننده در تولید جهانی  زنجیره تامین سهم عمده تامین و پاسخگویی

هاي اندونزیایی باید چابکی زنجیره تأمین، هزینه موثر زنجیره تأمین و پاسخگویی به زنجیره تأمین را  هستند. شرکت

شود.  هاي تولید جهانی می این عناصر باعث کاهش فعالیتهاي تولید جهانی افزایش یابد. کاهش  افزایش دهند تا فعالیت

هاي  باشد. فعالیت علاوه بر این مدیریت ریسک زنجیره تأمین براي تقویت تولید جهانی در اندونزي عامل مهمی می

ه هاي مدیریت ریسک تأثیر مثبت چابکی زنجیره تأمین و هزین مدیریت ریسک تأثیر مثبتی بر تولید جهانی دارند. شیوه

 دهد. موثر زنجیره تأمین را در سط  جهانی افزایش می
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هدف مقاله این است «: تبدیل مسئولیت خرید و عرضه به پاسخگویی زنجیره تأمین»در مقاله ( 1426) و همکاران 12یانگ

کننده  که آیا خرید مسئولانه )تعهد رابطه اي و ارزیابی تأمین کننده( و عرضه مسئولانه )اشتراك اطلاعات شرکت تأمین

و عملکرد تأمین کننده( بر دو عامل پاسخگویی زنجیره تامین از جمله بهره وري فرآیند و توانایی مدیریت دانش مشتري 

ها و از تجزیه و تحلیل آماري استفاده کرده است.  آوري داده گذارند؟ این مطالعه از پرسشنامه براي جمع تأثیر می

دهد که  هاي حاصل از این مطالعه نشان می آوري شده است. یافته هاي جمع گهاي نمونه از تولیدکنندگان در شان داده

اي و ارزیابی تأمین  دهد، خرید مسئولانه با تعهد رابطه خرید و عرضه مسئولانه پاسخگویی زنجیره تأمین را افزایش می

أمین کننده منعکس شود در حالی که عرضه مسئولانه با اشتراك اطلاعات وعملکرد شرکت ت کننده نشان داده می

وري فرآیند، توانایی مدیریت دانش مشتري، عملکرد  شود. پنج ویژگی یک زنجیره تامین پاسخگو عبارتند از: بهره می

کیفیت دوگانه، قابلیت نوآوري و بهبود روابط خریدار و تامین کننده. هم خرید و هم عرضه مسئولانه عوامل تعیین کننده 

وري فرآیند و توانایی مدیریت دانش بر عملکرد کیفیت خریدار و  ستند. همچنین بهرهپاسخگویی در زنجیره تأمین ه

تامین کننده، قابلیت نوآوري و بهبود روابط خریدار و تأمین کننده تأثیر می گذارد. در مجموع با توجه به نتایج حاصل از 

یابی به سط  بالایی از پاسخگویی به پذیري در دست این مطالعه، اهمیت داشتن یک خریدار و تامین کننده مسئولیت

 تواند موثر باشد. زنجیره تامین می

هاي ناب و چابک زنجیره تأمین بر پاسخگویی زنجیره  تأثیر استراتژي»( در مقاله 1414)باقر عسگرنژاد نوري و همکاران 

مورد مطالعه: صنعت  تأمین و عملکرد شرکت: نقش میانجی به تعویق انداختن و مشارکت استراتژیک تأمین کنندگان

باشد. که بر اساس  هاي خودروسازي اصلی در شهر تهران می بررسی شد. جامعه آماري کلیه شرکت« خودروسازي

گیري متغیرها از پرسشنامه استاندارد استفاده شد که به روش  شرکت به دست آمد براي اندازه 180جدول مورگان 

آوري گردید. آزمون مدل پژوهش بر اساس  اي منتخب توزیع و جمعه گیري دردسترس میان مدیران ارشد شرکت نمونه

دهد که استراتژي زنجیره تأمین  افزار لیزرل صورت گرفت. نتایج نشان می روش معادلات ساختاري و با استفاده از نرم

یر مثبت معنادار ناب بر پاسخگویی زنجیره تأمین تأثیر مثبت ندارد. زنجیره تأمین چابک بر پاسخگویی زنجیره تأمین تأث

گذارد. استراتژي به تعویق اندختن در ارتباط  پاسخگویی زنجیره تأمین بر عملکرد شرکت تأثیر مثبت معنادار می .دارد

نهایت تأثیر مثبت  در .بین استراتژي زنجیره تأمین چابک و پاسخگویی زنجیره تأمین از نقش میانجی برخوردار بود

ناب بر پاسخگویی زنجیره تأمین با نقش میانجی مشارکت استراتژیک تأیید شد. با توجه معنادار استراتژي زنجیره تأمین 

به مطالعه انجام شده که خودروسازان براي تقویت زنجیره تأمین چابک به منظور بهبود پاسخگویی، سیستمی را ایجاد 

هاي روز دنیا بهره گیرند و  ز فناوريکنندگان آگاه شوند و همواره ا کنند که به سرعت از تغییرات عمده در سلیقه مصرف

 .خودروهایی با کیفیت و هزینه تمام شده کمتر تولید کنند

 هشوپژمدل مفهومی  -3

 ت.گرفرت صوها  بیمارستانتأمین ه نجیراي بیماران کرونایی در زفرین برآ ارزشمل اشناسایی عوف هش با هدوین پژا

 است سوال 11 بر مشتمل مذکور گردید. پرسشنامه پرسشنامه یطراح به اقدام شده شناسایی هاي شاخص براساس سپس

 پایایی آوري، جمع از پس و شد توزیع جامعه این پژوهش اعضاي میان تصادفی در طور به خبرگان تایید از پس که

زش بر ار شده شناسایی عوامل از استفاده با پرسشنامه مناسب پایایی از اطمینان از و بعد گرفت قرار سنجش مورد آن
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براي  Smart PLS افزار نیز از نرم پایان در .گرفت قرار سنجش مورد ادارك شده )ارزش آفرین( از بیماران کرونایی

آفرینی بیماران کرونایی در غالب مدل  هاي تاثیرگذار بر ارزش شد. شاخص استفاده ساختاري معادلات مدلسازي

 ( قابل مشاهده است.2)شکل 11مفهومی

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 مدل مفهومی نهایی پژوهش 2-شکل 

 پژوهش  روش -4

)توصیفی( ت تحقیقادد. میگري ستهبندد 11همبستگی -توصیفیع نواز هش حاضر وپژ، هادآوري دادهگره حیث نحواز 

ست. همچنین اسی ربررد موي هاهیط یا پدیدانها توصیف شرف آهستند که هدهاي  روشمایشی شامل مجموعه آزغیر

از ها دآوري دادهکه با گراچر، میکنندي ستهبنددکمی ع نوه از شددآوري گري ها ع دادهنوي برمبنارا اضر هش حوپژ

 ها انجام گرفته است. ، تحلیلطریق پرسشنامه

از روش حجم نمونه آوردن ست دبه اي برده و بوان شهر تهربیماران کرونایی در هش کلیه وین پژري در اماآجامعه 

آورى اطلاعات میدانى روش  هاى بسیار متداول در گرد یکى از روش ست.ه اشدده ستفاده افی سادتصاي نمونهگیر

در پرسشنامه این پژوهش  .سازد پذیر مى آورى اطلاعات را در سط  وسیع، امکان اى است که امر گرد پرسشنامه

سوال(، نیروي  1آفرینی ) ارزش سوال(، 0سوال(، پاسخگویی زنجیره تامین ) 1زنجیره تامین ) به کارایی مربوط هاي سؤال

سوال(. مقیاس  0) 10سوال( و شهرت 1سوال(، هزینه )  1سوال(، جنبه فیزیکی ) 0سوال(، کیفیت خدمات ) 1انسانی )

مبناي بسیارکم، کم، متوسط، زیاد و بسیار  از خاص به طور مقیاس است. این لیکرت اي پنج درجه طیف مورد استفاده

 به لیکرت اي درجه پنج مقیاس براساس تا شد آماري درخواست نمونه اعضاي از اساس این کند. بر زیاد استفاده می

 دهند. پاسخ پرسشنامه هاي سؤال

از ستنباطی در اهد شد. اخوده ستفاا استنباطیو توصیفی ي هارما، از آپرسشنامهه از شدآوري  جمعي هادادهجهت تحلیل 

یکی ري ساختات لادمعازي سالهد شد. مداخوده ستفاا (SEM)ري اساختت لادمعال تکنیک مدي و تحلیل عاملی تأیید

ري، ساختات لادمعازي سالمددازد. چندین متغیر میپرن میات تباطاارست که به سنجش ري اماي آهالمداع نواز ا
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 Descriptive-correlation 
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 نیروي انسانی

 کیفیت خدمات

 جنبه فیزیکی

 هزینه

 شهرت
تامینکارایی زنجیره  

تامینپاسخگویی زنجیره  

آفرینیارزش  
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هاي  سازهن بط میارواهمه روش ین اماید. آزگرسیونی میت رلادمعااي از مجموعهرا در نی دروبط ر رواساختا

 د.هدمیح شر، ندد دارجووتحلیل در که را ( 15بستهو وامستقل  يمتغیرها)

 نتایج پژوهش -5

ي هاریر بادمقا پژوهشل مداي جراشد. با ده ستفاایی متغیرها و رواپایایی ي از گیرازهندي اهالمدازش سی برربراي بر

در هد دمین نشا، (2ولجد)ج ست. نتایه انظر گرفته شددر  19عاملیر باش پذیراي بر 470ار مقد ید.دگراج ستخراعاملی 

عا ان ادمیتوه شدارشیر گزدبا توجه به مقابزرگتر به دست آمده است.  470از عاملی ي هاریر بادتمامی گویهها مقارد مو

نتایج د. بورا دارا یر قابل قبولی دعاملی مقاي هاربام تما و هستندردار برخو 11زهیی سااز رواپرسشنامه ي هاالکه سؤد کر

 ست.ده ابور ین معیاامنظر ل از مناسب مد روایین از نشا

 مقدار بار عاملی براي هر متغیر -2جدول 

 بارعاملی سوالات متغير

 

 کارایی زنجيره تامين

SCE1 47181 

SCE2 47829 
SCE3 47161 

 

 پاسخگویی زنجيره تامين

ASC1 47191 
ASC2 47145 
ASC3 47145 
ASC4 47156 

 

 ارزش آفرینی

VC1 47191 
VC2 47101 
VC3 47891 

 

 نيروی انسانی

HR1 47110 
HR2 47162 
HR3 47841 

 

 کيفيت خدمات

SQ1 47151 
SQ2 47191 
SQ3 47145 
SQ4 47128 

 

 جنبه فيزیکی

PA1 47161 
PA2 47826 
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PA3 47188 

 

 هزینه

CO1 47808 
CO2 47841 
CO3 47186 

 

 شهرت

TF1 47150 
TF2 47111 
TF3 47121 
TF4 47104 

ل، تحلیل پایایی مدر منظو در اینجا به .سازد می میسر را ساختاري مدل ارزیابی اجازه گیري اندازه مدل پایایی و روایی

ل مدي هازهسال پایایی قابل قبوان میتو(، 1ولسی )جدرین براید. با توجه به نتایج دگرده ستفاا 18خنباوکري لفااز روش آ

 فت.نتیجه گررا 

 کرونباخ مقادیر آلفاي -1جدول

 کرونباخ مقدار آلفای متغيرها

 47121 کارایی زنجيره تامين

 47125 پاسخگویی زنجيره تامين

 47124 ارزش آفرینی

 47144 نيروی انسانی

 47114 کيفيت خدمات

 47111 جنبه فيزیکی

 47105 هزینه

 47115 شهرت
 

نسبت  تري مدرن معیار  PLSها است، روش معیار سنتی براي تعیین پایایی سازهاز آنجایی که معیار آلفاي کرونباخ یک 

و همکاران  04برد. این معیار توسط ورتس به کار می (Composite reliability) 16کرونباخ به نام پایایی ترکیبی به آلفاي

نه به صورت مطلق بلکه با توجه به  ها پایایی سازه کرونباخ در این است که ( معرفی شد و برتري آن نسبت به آلفاي2610)

، هر دوي این PLSدر نتیجه براي سنجش بهتر پایایی در روش  .گردد هایشان با یکدیگر محاسبه می همبستگی سازه

( شود، از پایداري درونی 2618)نونالی،  471در صورتی که مقدار آن براي هر سازه بالاي  .شوند معیارها به کار برده می

 نشان داده شده است.( 1)جدولگیري دارد. مقادیر معیار پایایی ترکیبی براي این پژوهش در  هاي اندازه لمناسب براي مد
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 (CR)مقدار پایایی ترکیبی  -1جدول

 CRمقدار  متغيرها

 47816 کارایی زنجيره تامين

 47810 پاسخگویی زنجيره تامين

 47810 ارزش آفرینی

 47811 نيروی انسانی

 47819 کيفيت خدمات

 47801 جنبه فيزیکی

 47855 هزینه

 47810 شهرت

ده و معرفی کرا یی همگررواسنجش اي بررا  (AVE)01ه شداج ستخرایانس وارمیانگین ر ( معیا2682) 02کررلاو نل رفو

( 0ول)جددر که ر ین معیااي ایر حاصله بردست. با توجه به مقاا 475د نی عدابحرار مقد، AVEرد مودر شتند که ر داظهاا

 ند.رداربالایی برخواي یی همگري از رواگیرازهندل امدي هازهگفت تمامی ساان میتو، سته اقابل مشاهد

 براي متغیرها AVEمقادیر  -0جدول

 AVEمقدار   متغيرها

 47915  کارایی زنجيره تامين

 47504  پاسخگویی زنجيره تامين

 47919  ارزش آفرینی

 47915  نيروی انسانی

 47501  کيفيت خدمات

 47901  جنبه فيزیکی

 47991  هزینه

 47551  شهرت
 

سی رکر بررلا-نلرفور طریق معیااز  PLSي مسیرزي مدلساو در ست ه اتکمیل کنندم نسبتاً یک مفهوا گروایی روا

ر ه( AVE)ه شدح داده یانس شرواریر دمقادوم یشه رکه دارد ین مساله ابه ره شاا Fornell-Larckerر معیاد. د. میشو

از باید ، صلی ماتریساقطر د در روي یر موجودمقا، یگر باشد.ي دها زهبا سازه ساآن  01یر همبستگیدمقااز گتر ربززه، سا

 AVEر جذار مقد(، 5)جدولمطابق با نتایج  (.2162ران، همکا)آذر و گتر باشد رمربوطه بزن ستود در یر موجودکلیه مقا

ي هالمد 00اگروایی رواگفت ان ین میتوابنابر، ستانها بیشتر ن آیاهمبستگی مار مقدن از مکنوي تمامی متغیرها

 د.تأیید میشوي گیرازهندا

                                                           
41

 Fornell-Larker 
42

 Mean variance extracted 
43

 Correlation 
44

 Divergent narrative 
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 لارکر-ماتریس فورنل  -5جدول 

  2 1 1 0 5 9 1 8 

 47164 (2ارزش آفرینی )
       

 47842 47051 (1جنبه فیزیکی )
      

 47109 47516 47520 (1شهرت )
     

 47164 47516 47598 47544 (0نیروي انسانی )
    

 47820 47022 47545 47521 47151 (5هزینه )
   

 47115 47521 47582 47954 47581 47519 (9پاسخگویی زنجیره تامین )
  

 47161 47911 47068 47501 47941 47591 47046 (1کارایی زنجیره تامین )
 

 47111 4080 47504 47111 47110 47515 47041 47198 (8کیفیت خدمات )
 

 نظراظهار ضرایب آن معناداري مورد در توان نمی استاندارد مدل ضرایب کوچکی یا بزرگی طریق از که آنجایی از

 دار معنی شود. جهت استفاده می t-value یا همان t جهت بررسی معنادار بودن رابطه بین متغیرها از آماره آزمون کرد،

دهنده صحت رابطه بین  باشد. که نشان 69/2باید بالاتر از   (t-value)داري  معنی ضریب مطلق قدر رابطه، یک بودن

شود بنابراین اگر  بررسی می 45/4 چون معناداري در سط  خطاي .(2668% است )چین، 65ها در سط  اطمینان  سازه

در صورتی  تر محاسبه شود، رابطه معنادار نیست. کوچک 69/2 از t-value میزان بارهاي عاملی مشاهده شده با آزمون

است )بابایی و  %65ها در سط  اطمینان  ي بین سازه بیشتر شود، نشان از صحت رابطه 69/2که مقدار این اعداد از 

است. همانطور که در  گردیده ارائه مسیرها از یک هر به مربوط معناداري اعداد مدل 2شکل (. در2160همکاران، 

بوده که بیانگر این است رابطه بین تمام مسیرها مورد  69/2شتر از مشخص است ضرایب معناداري تمام متغیرها بی 1شکل

 .باشد تایید می

 
 (t-value) داري مدل معادلات ساختاري با ضرایب معنی -1شکل
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R)زا ضریب تعیین  معیار اساسی براي این ارزیابی متغیرهاي نهفته درون
R است.( 2

معیاري است که براي متصل کردن  2

Rرود ضریب  سازي معادلات ساختاري به کار می و بخش ساختاري مدلگیري  بخش اندازه
مربوط به متغیرهاي پنهان  2

زا است )هنسلر و همکاران،  زا )مستقل( بر متغیر درون دهنده تاثیر یک متغیر برون زا )وابسته( در مدل است و نشاندرون

 برخوردار مناسب ضریب تعیین از مدل رونزايد متغیرهاي تمامی (،1 )جدول در شده ذکر نتیجه به توجه (. با1446

 باشد. می مدل ساختاري بخش مناسب برازش دهنده نشان و بوده
 

 متغیرها درونزا R2 مقادیر -1جدول

Rمقدار  متغيرها
2 

 47924 کارایی زنجيره تامين

 47991 پاسخگویی زنجيره تامين

 47918 ارزش آفرینی
 

 مدل ساختاري بخش و گیري اندازه بخش برازش بررسی از پس باید محقق ،PLSمسیري  مدلسازي ساختار طبق

هاي معادلات  معیار نیکویی برازش مربوط به برازش بخش کلی مدلرا نماید.  کلی بخش برازش خود، پژوهش

گیري و بخش  تواند پس از بررسی برازش بخش اندازه ساختاري است. بدین معنی که توسط این معیار پژوهشگر می

( 8)جدول  (.1440مدل کلی پژوهش خود، برازش بخش کلی را نیز کنترل نماید )تننهاس و همکاران، ام.،  ساختاري

 دهد. رانشان می ̅  و              مقادیر

  ̅ و             مقادیر  -8جدول

  ̅              متغيرها

 47924 47915 مینکارایی زنجیره تا

 47991 47504 پاسخگویی زنجیره تامین

 47918 47919 ارزش آفرینی

 - 47915 نیروي انسانی

 - 47501 کیفیت خدمات

 - 47901 جنبه فیزیکی

 - 47991 هزینه

 - 47551 شهرت

 47918111 4794115 میانگین
 

           ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅  به 4794115با برابر مقدار این ،(1)جدول  مطابق .باشد می زهسا هر اشتراکی مقادیر میانگین نشانه ̅

 دست آمده است.

دست  به 47918111 با برابر مقدار این (،1)جدول  مطابق .زاي مدل است متغیرهاي درونR Square  میانگین مقادیر ̅  

 آمده است.

https://modireamari.org/%d9%85%d9%81%d8%a7%d9%87%db%8c%d9%85-%d8%a2%d9%85%d8%a7%d8%b1%db%8c/%d8%b6%d8%b1%db%8c%d8%a8-%d8%aa%d8%b9%db%8c%db%8c%d9%86-%db%8c%d8%a7-%d8%b6%d8%b1%db%8c%d8%a8-%d8%aa%d8%b4%d8%ae%db%8c%d8%b5/
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̅̅           با توجه به مقادیر به دست آمده از  ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅   برابر است با     مقدار  ̅  و  ̅

    √ ̅             ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅  √4 918111  4 94115  4 08111 

05شاخص نیکویی برازش
 GOF ( سه مقدار براي 1446و همکاران ) 09آید. وتزلس عددي بین صفر و یک بدست می

دهنده برازش ضعیفی است، اگر  نشان باشد 4715تا  472اند. اگر این شاخص بین  در نظر گرفته  GOF ارزیابی شاخص

دهنده برازش قوي است. هر چه  بیشتر باشد نشان 4719شود و اگر از  باشد برازش متوسط برآورد می 4719تا  4715بین 

براي مدل  GOFاز آنجایی که مقدار  .تر بودن مدل است به عدد یک نزدیک باشد، بیانگر مناسب GOF مقدار شاخص

 محاسبه گردید، نشان از برازش کلی بسیار قوي مدل کلی پژوهش است. 47081این پژوهش برابر با 

 های پژوهش آزمون فرضيه
یابی معادلات ساختاري استفاده   ن متغیرهاي از مدلبط میارواسی رجهت بر، هشوپژي ها زهعاملی سار تایید ساختااز بعد 

 ست.شده ارائه شده اتفکیک رت تحلیل به صواز نتایج حاصل شده است. 

ره ماار آست. همچنین مقده امدآبدست  148/4ار مقدپاسخگویی زنجیره تامین بر نیروي انسانی تاثیر ارد ستانداعاملی ربا

t  د: نیروي عا کران اد% می تو65ن طمینااین با است. بنابراگتر ربز 69/2نی ابحرار مقداز ست که ه امدآبدست  988/1نیز

 داري دارد.معنامثبت و اثیر تپاسخگویی زنجیره تامین بر انسانی 

نیز  tره ماار آست. همچنین مقده امدآبدست  280/4ار مقدکارایی زنجیره تامین بر نیروي انسانی تاثیر ارد ستانداعاملی ربا

د: نیروي عا کران اد% می تو65ن طمینااین با است. بنابراگتر ربز 69/2نی ابحرار مقداز ست که ه امدآبدست  215/1

 داري دارد.معنامثبت و تاثیر رایی زنجیره تامین کابر انسانی 

ار ست. همچنین مقده امدآبدست  148/4ار مقدپاسخگویی زنجیره تامین بر کیفیت خدمات تاثیر ارد ستانداعاملی ربا

: دعا کران اد% می تو65ن طمینااین با است. بنابراگتر ربز 69/2نی ابحرار مقداز ست که ه امدآبدست  849/1نیز  tره ماآ

 داري دارد.معنامثبت و تاثیر پاسخگویی زنجیره تامین بر کیفیت خدمات 

 tره ماار آست. همچنین مقده امدآبدست  291/4ار مقدکارایی زنجیره تامین بر کیفیت خدمات تاثیر ارد ستانداعاملی ربا

د: کیفیت عا کران اد% می تو65ن طمینااین با است. بنابراگتر ربز 69/2نی ابحرار مقداز ست که ه امدآبدست  110/1نیز 

 داري دارد.معنامثبت و تاثیر کارایی زنجیره تامین بر خدمات 

 tره ماار آست. همچنین مقده امدآبدست  290/4ار مقدپاسخگویی زنجیره تامین بر جنبه فیزیکی تاثیر ارد ستانداعاملی ربا

د: جنبه عا کران اد% می تو65ن طمینااین با اابرست. بناگتر ربز 69/2نی ابحرار مقداز ست که ه امدآبدست  161/1نیز 

 داري دارد.معنامثبت و تاثیر پاسخگویی زنجیره تامین بر فیزیکی 

نیز  tره ماار آست. همچنین مقده امدآبدست  280/4ار مقدکارایی زنجیره تامین بر جنبه فیزیکی تاثیر ارد ستانداعاملی ربا

د: جنبه عا کران اد% می تو65ن طمینااین با است. بنابراگتر ربز 69/2نی ابحرار مقداز ست که ه امدآبدست  941/1

 داري دارد.معنامثبت و تاثیر کارایی زنجیره تامین بر فیزیکی 

                                                           
45

 Good quality index 
46

 Wetzles 



 21 کرونا ویروس بستر در سلامت و پزشکی خدمات موردي مطالعه: خدمات آفرین ارزش تامین زنجیره مدل طراحی

 

نیز  tره ماار آست. همچنین مقده امدآبدست  219/4ار مقدپاسخگویی زنجیره تامین بر هزینه تاثیر ارد ستانداعاملی ربا

بر د: هزینه عا کران اد% می تو65ن طمینااین با است. بنابراگتر ربز 69/2نی ابحرار مقداز ست که ه امدآبدست  841/1

 داري دارد.معنامثبت و تاثیر پاسخگویی زنجیره تامین 

 218/1نیز  tره ماار آست. همچنین مقده امدآبدست  252/4ار مقدکارایی زنجیره تامین بر هزینه تاثیر ارد ستانداعاملی ربا

کارایی بر د: هزینه عا کران اد% می تو65ن طمینااین با است. بنابراگتر ربز 69/2نی ابحرار مقداز که  سته امدآبدست 

 داري دارد.معنامثبت و تاثیر زنجیره تامین 

نیز  tره ماار آست. همچنین مقده امدآبدست  112/4ار مقدپاسخگویی زنجیره تامین بر شهرت تاثیر ارد ستانداعاملی ربا

بر د: شهرت عا کران اد% می تو65ن طمینااین با است. بنابراگتر ربز 69/2نی ابحرار مقداز ست که ه ادمآبدست  181/0

 داري دارد.معنامثبت و تاثیر پاسخگویی زنجیره تامین 

نیز  tره ماار آست. همچنین مقده امدآبدست  100/4ار مقدکارایی زنجیره تامین بر شهرت تاثیر ارد ستانداعاملی ربا

بر د: شهرت عا کران اد% می تو65ن طمینااین با است. بنابراگتر ربز 69/2نی ابحرار مقداز ست که ه امدآست بد 694/1

 داري دارد.معنامثبت و تاثیر کارایی زنجیره تامین 

ست. همچنین ه امدآبدست  144/4ار مقدپاسخگویی زنجیره تامین بر کارایی زنجیره تامین تاثیر ارد ستانداعاملی ربا

عا ان اد% می تو65ن طمینااین با است. بنابراگتر ربز 69/2نی ابحرار مقداز ست که ه امدآبدست  981/1نیز  tره ماآار مقد

 داري دارد.معنامثبت و تاثیر د: پاسخگویی زنجیره تامین بر کارایی زنجیره تامین کر

ره ماار آست. همچنین مقده امدآبدست  014/4ار مقدآفرینی  پاسخگویی زنجیره تامین بر ارزشتاثیر ارد ستانداعاملی ربا

t  د: عا کران اد% می تو65ن طمینااین با است. بنابراگتر ربز 69/2نی ابحرار مقداز ست که ه امدآبدست  801/9نیز

 داري دارد.معنامثبت و تاثیر آفرینی  پاسخگویی زنجیره تامین بر ارزش

نیز  tره ماار آست. همچنین مقده امدآبدست  211/4ار مقدآفرینی  کارایی زنجیره تامین بر ارزشتاثیر ارد ستانداعاملی ربا

د: کارایی عا کران اد% می تو65ن طمینااین با است. بنابراگتر ربز 69/2نی ابحرار مقداز ست که ه امدآبدست  411/1

 داري دارد.معنامثبت و تاثیر آفرینی  زنجیره تامین بر ارزش

 و پيشنهادات گيری نتيجه -6

هزینه و شهرت  فیزیکی، هاي خدمات، جنبه کیفیت انسانی، دهد که نیروي دست آمده از این پژوهش نشان مینتایج به 

بر ارزش ادراك شده بیماران کرونایی تأثیر مثبت و معناداري دارد و همچنین دو متغیر پاسخگویی زنجیره تأمین و 

 بالا جهت مناسب ریزي برنامه لزوم یرگذار هستند. بنابراینکارایی زنجیره تأمین به عنوان متغیر واسط در این ارتباطات تأث

 باشد. می بیماران ضروري شده ادراك ارزش بر متغیرها این مثبت اثر بردن

 اظهارنظر ضرایب آن معناداري مورد در توان نمی استاندارد مدل ضرایب کوچکی یا بزرگی طریق از که آنجایی از

 دار معنی شود. جهت استفاده می t-value یا همان t بین متغیرها از آماره آزمونجهت بررسی معنادار بودن رابطه  کرد،

دهنده صحت رابطه بین  باشد. که نشان 69/2باید بالاتر از   (t-value)داري  معنی ضریب قدرمطلق رابطه، یک بودن

شود بنابراین اگر  می بررسی 45/4 (. چون معناداري در سط  خطاي2668% است )چین، 65ها در سط  اطمینان  سازه

در صورتی  تر محاسبه شود، رابطه معنادار نیست. کوچک 2769 از t-valueمیزان بارهاي عاملی مشاهده شده با آزمون 

است )بابایی و  %65ها در سط  اطمینان  ي بین سازه بیشتر شود، نشان از صحت رابطه 2769که مقدار این اعداد از 
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دهد ضرایب معناداري تمام متغیرها بیشتر  نشان می SmartPLSجام شده توسط نرم افزار (. تحلیل هاي ان2160همکاران، 

توان آن را به جامعه تعمیم داد و از آن  باشد و می بوده که بیانگر این است رابطه بین تمام مسیرها مورد تایید می 2769از 

ها و مراکز  اده کرد. به روسا و مدیران بیمارستانها استف به عنوان الگوي ارزیابی نگرش بیماران در خصوص سایر بیماري

 شود که: درمانی پیشنهاد می

( نيروی انسانی بر پاسخگویی زنجيره تامين و کارایی زنجيره تامين تاثير مثبت و معناداری 1و 2فرضيه 

 دارد.

نیز  tره ماار آست. همچنین مقداه مدآبدست  280/4ار مقدکارایی زنجیره تامین بر نیروي انسانی تاثیر ارد ستانداعاملی ربا

ه مدآبدست  148/4ار مقدپاسخگویی زنجیره تامین بر نیروي انسانی تاثیر ارد ستانداعاملی رست باه امدآبدست  215/1

بنابراین ست اگتر ربز 69/2نی ابحرکه این مقادیر از مقدار ست ه امدآبدست  988/1نیز  tره ماار آهمچنین مقد، ستا

پاسخگویی و کارایی زنجیره تامین تاثیر مثبت و معناداري دارد. امـروزه ارتقـاي کیفیـت درمـان و نیروي انسانی بر 

 شود. هاي بهداشـتی و درمانی محسوب می یـابی بـه بـالاترین استاندارد مراقبت، جزء مهمترین اهداف سازمان دسـت

 نیرویی عملکرد بهبود باعث که زمینه این در ملاز کارهاي به موضوع این به توجه ضمن مدیران مراکز درمانی، باید

سرعت در ارائه خدمات  از منشعب شاخص این ورزد. مبادرت شود، )پرستاران و سایر پرسنل( بیمارستان می انسانی

ها و نیازهاي بیماران و ارائه اطلاعات درست و به موقع است. مهمترین عواملی که باعث بهبود  باکیفیت، توجه به خواست

شود حضور تیم پرستاري و درمانی مجرب است که  ر نیروي انسانی بر پاسخگویی و کارایی زنجیره تامین بیماران میتاثی

شود جهت افزایش  شود. به مدیران و مسئولان بیمارستان و مراکز درمانی پیشنهاد می باعث آرامش خاطر بیماران می

از کادر مجرب و کارورزیده در تمام بخش هاي مرکز  پاسخگویی، کارایی زنجیره تامین و شهرت بیمارستان خود،

درمانی استفاده کند تا هم استرس ناشی از بیماري را براي بیماران کم کند و هم روند درمانی به طور مناسب و موثر پیش 

که  شود برود. کادر درمانی مجرب از مهمترین عواملی است که باعث افزایش رضایت و ایجاد ارزش براي بیمارانی می

 کنند.  براي معالجه به مرکز درمانی مراجعه می

 ( کيفيت خدمات بر پاسخگویی و کارایی زنجيره تامين تاثير مثبت و معناداری دارد.3و 4فرضيه 

ار ست. همچنین مقده امدآبدست  148/4ار مقدپاسخگویی زنجیره تامین بر کیفیت خدمات تاثیر ارد ستانداعاملی ربا

 291/4ار مقدکارایی زنجیره تامین بر کیفیت خدمات تاثیر ارد ستانداعاملی ربا، سته امدآست بد 849/1نیز  tره ماآ

پاسخگویی و کارایی  بنابراین کیفیت خدمات بر ستاگتر ربز 69/2نی ابحراین مقادیر از مقدار که ست ه امدآبدست 

خدمات بر پاسخگویی و کارایی زنجیره  زنجیره تامین تاثیر مثبت و معناداري دارد. ضمن توجه به تاثیر مثبت کیفیت

خدمات را فراهم کنند و  کیفیت افزایش توصیه کرد که موجبات هاي توان به روسا و مدیران بیمارستان تامین می

پاسخ سریع ارائه دهند. در صنعت بهداشت و درمان، بیمارستان هاي مختلف  ها و نیازهاي بیماران همچنین به درخواست

دهند، با این وجود کیفیت خدمات متفاوت است. نتایج برخی مطالعات نشان  مشابه را ارائه میهر چند که خدمات 

این بخش ارائه خدمات  دهد که سط  بالاتري از خدمات منجر به سط  بالاتري از رضایت مشتري می شود. در می

ها و پرسنل بالاتر برود به همان  باکیفیت از اهمیت بسیاري برخوردار است هر چه کیفیت ارائه خدمات توسط بیمارستان

ها به آن توجه کنند  شود روسا بیمارستان یابد. مورد مهم این بخش که پیشنهاد می میزان رضایت بیماران افزایش می

 شود. ها و نیاز بیماران است. توجه به موارد گفته شده باعث افزایش رضایت بیماران می رسیدگی سریع به درخواست
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 ه فيزیکی بر پاسخگویی و کارایی زنجيره تامين تاثير مثبت و معناداری دارد.( جنب5و  6فرضيه 

 tره ماار آست. همچنین مقده امدآبدست  290/4ار مقدپاسخگویی زنجیره تامین بر جنبه فیزیکی تاثیر ارد ستانداعاملی ربا

ه مدآبدست  280/4ار مقدیره تامین کارایی زنجبر جنبه فیزیکی تاثیر ارد ستانداعاملی ربا، سته امدآبدست  161/1نیز 

بنایراین ست اگتر ربز 69/2نی ابحراین مقادیر از مقدار ست که ه امدآبدست  941/1نیز  tره ماار آست. همچنین مقدا

 جنبه فیزیکی بر پاسخگویی و کارایی زنجیره تامین رابطه مثبت و معناداري دارد.

 ها بر کارایی و پاسخگویی زنجیره تامین مراکز درمانی بیمارستان یفیزیک و ظاهري هاي جنبه که این گرفتن نظر در با

تواند تاثیرات قابل توجهی بر  ها می هاي ظاهري فیزیکی بیمارستان دارد. توجه به جنبه مثبت و معناداري تأثیر بیماران

اکز درمانی، شاخص مهمی نحوه عملکرد، سلامت و الگوهاي رفتاري کاربران بیمارستان داشته باشد. بعد جنبه فیزیکی مر

هاي پزشکی جدا باشد. محققان برآنند که معماري نامناسب مراکز درمانی نه  تواند از درمان و مراقبت باشد که نمی می

تنها بر روند بهبود تأثیر ندارد، بلکه با افزایش استرس و عوامل روحی و روانی پروسه درمان را تحت شعاع خود قرار داده 

توان اذعان نمود تاثیرات محیط معماري، بخشی از پروسه درمان محسوب  شود. می د بیماري نیز میو باعث ادامه رش

تا هم  نموده ها بیمارستان هاي ساختمان و بهبود تجهیزات در سعی باید ها و مراکز درمانی شود. مسئولان بیمارستان می

واسطه کم کردن استرس و بار روحی و روانی تسریع باعث افزایش رضایت بیماران شود و هم روند بهبود بیماران را به 

 بخشد.

 ( هزینه بر پاسخگویی و کارایی زنجيره تامين تاثير مثبت و معناداری دارد.7و  8فرضيه 

نیز  tره ماار آست. همچنین مقده امدآبدست  219/4ار مقدپاسخگویی زنجیره تامین بر هزینه تاثیر ارد ستانداعاملی ربا

ست. ه امدآبدست  252/4ار مقدکارایی زنجیره تامین بر هزینه تاثیر ارد ستانداعاملی ربا، ستاه مدآبدست  841/1

بنایراین هزینه بر ست اگتر ربز 69/2نی ابحرار مقداین مقادیر از ست که ه امدآبدست  218/1نیز  tره ماار آهمچنین مقد

 پاسخگویی و کارایی زنجیره تامین رابطه مثبت و معناداري دارد.

ید بتوان گفت هزینه مهمترین عامل شناسایی شده تاثیرگذار بر ارزش ادراك شده بیماران کرونایی است از این رو به شا

 ارزش موجبات افزایش خود خدمات ارائه هایی هزینه کاهش در تلاش با ها پیشنهاد داده می شود تا مدیران بیمارستان

زمان انتظار براي گرفتن خدمات درمانی، تناسب کیفیت خدمات ارائه آورند. هر چه میزان  فراهم را بیماران شده ادراك

اند  شود سازگارتر باشد به همان اندازه رضایت بیماران از مرکز درمانی که مراجعه کرده اي که پرداخت می شده با هزینه

خود و ارائه خدمات با  ها براي افزایش رضایت بیمارن شود که روسا بیمارستان باید. بنابراین پیشنهاد می افزایش می

هاي درمان و تناسب کیفیت و زمان انتظار براي  تر، نسبت به سایر مراکز درمانی به دنبال منصفانه بودن هزینه کیفیت

 گرفتن خدمات درمانی باشند. 

 ( شهرت بر پاسخگویی و کارایی زنجيره تامين تاثير مثبت و معناداری دارد.9و  11فرضيه 
نیز  tره ماار آست. همچنین مقده امدآبدست  112/4ار مقدپاسخگویی زنجیره تامین بر شهرت تاثیر ارد ستانداعاملی ربا

ست. ه امدآبدست  100/4ار مقدکارایی زنجیره تامین بر شهرت تاثیر ارد ستانداعاملی ربا، سته امدآبدست  181/0

بنایراین شهرت بر ست. اگتر ربز 69/2نی ابحر ارمقداین مقادیر از ست که ه امدآبدست  694/1نیز  tره ماار آهمچنین مقد

 پاسخگویی و کارایی زنجیره تامین رابطه مثبت و معناداري دارد.
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 ضمن مدیران و مسئولان بیمارستان، باید دارد. ها بیماران تأثیر شهرت بر پاسخگویی و کارایی زنجیره تامین بیمارستان

بیماران و  میان شهرت بیمارستان یا مرکز درمانی در بهبود باعث که زمینه این در لازم کارهاي به موضوع این به توجه

تر نمودن روال اداري کارهاي مربـوط بـه بیمـار از  از کوتاه منشعب بیمارستان شهرت ورزد. مبادرت شود، مردم می

اده و تیم سلامت، سازي سیستم اتوماسـیون اداري یکپارچـه و کارآمـد، توانمندسازي پزشکان خانو طریق اتخاذ و پیاده

هاي پس از ترخیص، مقـدار و کیفیـت خـدمات ارائـه شده، سنجش مداوم کیفیت خدمات ارائه شده به  گسترش مراقبت

بیماران، اعتماد، امکانات و تجهیزات متناسب با نیاز بیماران است. توجه به هر یک از این عوامل باعث افزایش شهرت و 

 شود. مرکز درمانی می اعتماد بیماران به بیمارستان و

 آفرینی تاثير مثبت و معنادری دارد.  ( کارایی و پاسخگویی زنجيره تامين بر ارزش11و  12فرضيه 
 47014تأمین بر ارزش آفرینی  زنجیره پاسخگویی و تاثیر 47211کارایی زنجیره تامین بر ارزش آفرینی  تاثیر 0در فصل 

تأمین  زنجیره گذارد پاسخگویی مستقیمی بر ارزش ادراك شده بیماران میمحاسبه شده است. بیشترین عاملی که تاثیر 

سازي  ها و نیازهاي بیماران، برآورده هاي پاسخگویی زنجیره تامین شامل پاسخگویی سریع به درخواست است. شاخص

ر شرایط رسانی مفید در خصوص بیمارها د زنجیره تامین و اطلاع تغییرات به سریع دهی بالا، واکنش سط  خدمت

هاي بیماران و  شود بر پاسخگویی سریع به نیازها و خواسته بحرانی است. به مدیران و مسئولان مراکز درمانی پیشنهاد می

هاي پاسخگویی زنجیره تامین هستند تمرکز کنند تا بتوانند  دهی که از مهمترین شاخص سازي سط  خدمت برآروده

هاي است  هزینه تأثیر تحت نیز بیشتر تأمین بیماران زنجیره کارایی .جاد کنندسط  ارزش بالاتري را براي بیماران خود ای

براي افزایش کارایی زنجیره تامین هزینه ارائه خدمات به  تا شود می پیشنهاد رو این شود از ایجاد می که براي بیماران

 بیماران کاهش یابد. 

د دارد خواي هایی بر یتودمحدو نع امو، هادکمبو، ها تیسخد، میگیرم نجاآن اتحت پژوهشی یطی که هر ابا توجه به شر

د، شو میه مدآبدست ت طلاعاایا و باعث نقص نتایج دوم جه ر و در درند کارومر باعث کاهش سرعت اي ابتددر اکه 

ت طلاعاو امنابع ، مکانی، مانیزیط انیز با توجه به شرد موجوپژوهش نشجویی باشند. ع پژوهش دانواز گر ص ابخصو

هاي پژوهش حاضر شامل:. کم بودن اطلاعات در زمینه کرونا ویروس با  محدودیتمر مستثنی نیست. این د از اموجو

توجه به جدید بودن موضوع که تعیین متغیر را با محدودیت مواجه کرده است. ویژگی ذاتی پرسشنامه محدودیت دیگر 

بر زنجیره مل محیطی اعواز چگونگی تأثیر بعضی د میشوپیشنهاد هاي انجام شده  با توجه به بررسیاین پژوهش است. 

ده ستفاها ا آوري داده براي جمعپرسشنامه ار بزاز اتنها پژوهش ین در ا ها را به مدل اضافه کنند. تامین و عملکرد بیمارستان

ن کانوي اه وهگر، عمیقي ها کیفی مانند مصاحبهي ها از روشتی هاي آ پژوهشو همچنین د در شو مید پیشنها، سته اشد

  دد.گرده ستفاا
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