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  *)ع(هاي بهبود بر اساس مدل تعالي در بيمارستان امام موسي كاظم  حوزه

  
  5عليرضا يزداني، 4رضا هويدا، 3سيد علي سيادت، 2محمد حسين يار محمديان، 1فرزانه اقبال

  
 

   چكيده
محدوديت منابع اين بخش، ضرورت پايش  .باشد ناپذير مي ارزيابي امري اجتناب ها، خود درمان نيز همانند ديگر بخش ودر بخش بهداشت  :مقدمه

شواهدي دال بر ضرورت ... ي خدمات و  هاي ارايه شده توسط بخش، اهميت رعايت كيفيت در ارايه عملكرد، حياتي بودن خدمات و مراقبت
ارزيابي بر اساس  هاي بهبود از طريق خود هدف از پژوهش حاضر، بررسي حوزهاز اين رو  .باشند و صحيح عملكرد اين بخش ميارزيابي دقيق  خود

  .بود )ع(در بيمارستان امام موسي كاظم ) European foundation for quality management excellence modelيا  EFQM(مدل تعالي 
نفر از كارشناسان و مديران ارشد  15آماري شامل   ي جامعه. مقطعي بود -ي مطالعات توصيفي از دسته پژوهش حاضر كاربردي :بررسيروش 

 EFQMي استاندارد  نامه ها، پرسش ابزار گردآوري داده. بود كه به صورت سرشماري انتخاب شدند 1389در سال ) ع(بيمارستان امام موسي كاظم 
  ن با كمك اساتيد و كارشناسان مورد تأييد قرار گرفت و پايايي آن با استفاده از ضريب بود كه مورد تعديل قرار گرفت و روايي آ

alpha Cronbach's، 97 افزار  تجزيه و تحليل اطلاعات در نه حوزه بر اساس نرم. درصد تعيين شدSPSS انجام شد.  
امتياز  299ي نتايج  و حوزه 300ي توانمندسازها  اختصاص داد كه حوزهامتياز به خود  599در اين ارزيابي، ) ع(بيمارستان امام موسي كاظم  :ها يافته

 68درصد، كاركنان  58مشي و استراتژي  درصد، خط 60رهبري : باشد گانه به قرار زير مي همچنين درصد امتياز هر كدام از عوامل نه. كسب نمودند
درصد و نتايج كليدي  63درصد، نتايج جامعه  60رصد، نتايج كاركنان د 58درصد، نتايج مشتري  56درصد، فرايندها  60درصد، منابع و شركا 

  . درصد 61عملكرد 
حوزه  9ي يك سيستم اطلاعاتي از نقاط قوت و ضعف در  اين بود كه منجر به تهيه EFQMي خودارزيابي بر اساس مدل تعالي  نتيجه :گيري نتيجه

هاي بهبود مورد مداخله  كه بر اين اساس و با استفاده از منطق رادار، نقاط ضعف به عنوان حوزهشد ) ع(و تعيين امتياز در بيمارستان امام موسي كاظم 
  .هاي بهبود تعيين شد قرار گرفت و پروژه

  ها  ارزيابي عملكرد؛ مدل تعالي بنياد اروپايي كيفيت؛ بيمارستان :هاي كليدي  واژه
  

  1/12/91 :اصلاح نهايي  4/2/90 :مقاله دريافت
  7/12/91 :پذيرش مقاله

اقبال فرزانه، يار محمديان محمد حسين، سيادت سيد علي،  :ارجاع
مدل تعالي هاي بهبود بر اساس  حوزه .هويدا رضا، يزداني عليرضا

مديريت اطلاعات سلامت . )ع(در بيمارستان امام موسي كاظم 
  ؟؟): 1( 10؛ 1392

  
  مقدمه

ضرورت و اهميت وجود نظام ارزيابي عملكرد در هر سازمان 
اي است كه فقدان نظام ارزيابي در ابعاد مختلف  به اندازه

سازمان اعم از ارزيابي در استفاده از منابع و امكانات، اهداف، 
  هاي سازمان  به عنوان يكي از علايم بيماري.... ها و  استراتژي

  
  
  

   

باشد كه توسط  مي 288086ي  اين مقاله حاصل طرح تحقيقاتي شماره
  .ي مديريت دانشگاه علوم پزشكي اصفهان حمايت شده است دانشكده

، علوم تربيتيي  دانشجوي دكتري، مديريت آموزشي، دانشكده -1
 ي دانشگاه اصفهان و مركز مطالعات مديريت و اقتصاد سلامت، دانشكده

 اصفهان، ايران مديريت و اطلاع رساني، دانشگاه علوم پزشكي اصفهان،
 )ي مسؤول يسندهنو(

Email: f_eghbal@yahoo.com 
موزشي، مركز مطالعات مديريت و آريزي  ، مديريت برنامهاستاد -2

دانشگاه علوم ، مديريت و اطلاع رسانيي  دانشكدهاقتصاد سلامت، 
  پزشكي اصفهان، اصفهان، ايران 

دانشگاه اصفهان، ، علوم تربيتيي  دانشكدهدانشيار، مديريت آموزشي،  -3
  اصفهان، ايران

، دانشگاه اصفهان، علوم تربيتيي  دانشيار، مديريت آموزشي، دانشكده -4
  اصفهان، ايران

بيمارستان امام موسي  كارشناس، مديريت خدمات بهداشتي درماني، -5
  اصفهان، ايران، )ع(كاظم

 مقاله پژوهشي
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از اين رو هر سازمان به منظور آگاهي از . شود محسوب مي
هاي خود به ويژه در محيط  ميزان مطلوبيت و مرغوبيت فعاليت

  ). 1(ارزيابي دارد  پيچيده و پويا، نياز مبرم به نظام خود
فرايندي جهت قضاوت كارآمدي ارزيابي كه به عنوان  خود
رود، نيازمند استفاده  تعيين شده به كار ميهاي از پيش  برنامه

تاكنون انواع ). 2(باشد  از ابزارها و الگوهاي مخصوصي مي
اند كه در  هاي سرآمدي، معرفي و استفاده شده مختلفي از مدل
 European foundationها، مدل سرآمدي  ميان اين مدل

for quality management excellence model  از
هاي سرآمدي است كه بيشترين كاربرد را در  ترين مدل شناخته

  . ها از خود دارد ارزيابي عملكرد سازمان
مشتريان، (معتقد است كه نتايج برتري  EFQMمدل 

از طريق رهبري استراتژي و سياست ) كاركنان و جامعه
ر خلاف بسياري ب. شود مشاركت، منابع و فرايندها حاصل مي

اقدامات ) فرايندها(بخشي كه صرفاً به  هاي اعتبار از چارچوب
كنند، اين مدل به طور يكسان، هم به اقدامات  توجه مي

  ).3(كند  و هم به نتايج توجه مي) سازها توانمند(
كند تا  كمك مي EFQMبنابراين مدل سرآمد سازماني 

و اثربخشي سازمان در تمامي ابعاد در جهت بهبود كارايي 
هاي مؤثري برداشته و از اين طريق رضايت مشتريان و  گام
اين مدل با مشاركت كاركنان و . شود نفعان تأمين مي ذي

دخالت دادن آنان در امور، فرصت يادگيري و خلاقيت براي 
كند به طوري كه موفقيت  همه به طور مساوي فراهم مي
  ). 4(كند  سازمان را در بلند مدت تضمين مي

هاي  اجراي اين الگو در بخش بهداشت و درمان، فعاليت با
گيرد كه اين به  اين بخش در قالب الگوي معيني صورت مي

. باشد معني ايجاد زبان مشترك براي تغيير وضعيت نيز مي
هاي  ي فعاليت علاوه بر اين، امكان خودارزيابي و مقايسه
و در ي بازخورد  مؤسسات بهداشتي درماني با يكديگر و ارايه

گرايي  نهايت تحقق رسالت بخش بهداشت و درمان و تعالي
  ). 5(وجود خواهد داشت 

مرور و اهداف الگوهاي برتري سازماني كه شامل تشويق 
ها،  ارزيابي سيستماتيك، همكاري نزديك بين سازمان خود

تشويق به تبادل اطلاعات، ترويج آگاهي از الزامات دستيابي 

ها در به كارگيري فرايند  سازمان ي كيفيت و تشويق در زمينه
باشد، اهميت استفاده از چنين  بهبود مديريت كيفيت مي

الگويي را براي بخش بهداشت و درمان در رسيدن به اهداف 
 ). 1(كند  فوق و تحقق رسالتش روشن مي

Nabitzي موردي در بيمارستان  ، در يك مطالعه
Amsterdam ن نمودهلند نتايج ارزيابي را بدين شرح بيا:  

درصد،  65مشي و استراتژي  درصد، خط 43رهبري 
 64درصد، فرايندها  58درصد، منابع و شركا  63كاركنان 

درصد،  53درصد، نتايج كاركنان  33درصد، نتايج مشتري 
  ).6(درصد  35درصد و نتايج كليدي عملكرد  56نتايج جامعه 
Nabitzي موردي در بيمارستان  ، در يك مطالعه

Jellinek در آلمان نتايج ارزيابي را بدين شرح بيان نمود :  
درصد،  52مشي و استراتژي  درصد، خط 34رهبري 

 56درصد، فرايندها  51درصد، منابع و شركا  58كاركنان 
درصد،  44درصد، نتايج كاركنان  41درصد، نتايج مشتري 

  ).7(درصد  33درصد و نتايج كليدي عملكرد  55نتايج جامعه 
Moeller )8( سازمان خدمات  17اي به ارزيابي  در مطالعه

بهداشتي بر اساس مدل تعالي در آمريكا پرداخت و در نهايت 
  : ميانگين نتايج ارزيابي را بدين شرح بيان نمود

درصد،  45مشي و استراتژي  درصد، خط 58رهبري 
 44درصد، فرايندها  69درصد، منابع و شركا  40كاركنان 

درصد،  46رصد، نتايج كاركنان د 55درصد، نتايج مشتري 
 ).8(درصد  35درصد و نتايج كليدي عملكرد  63نتايج جامعه 

Juhl ي موردي در بيمارستان  و همكاران در يك مطالعه
Danish  معيار مدل  9سؤال در مورد  50با پرسيدن
EFQM ارزيابي را بدين  اطلاعات به دست آمده از اين خود

  : شرح بيان كردند
درصد،  74مشي و استراتژي  درصد، خط 94رهبري 

 66درصد، فرايندها  72درصد، منابع و شركا  78كاركنان 
درصد،  37درصد، نتايج كاركنان  68درصد، نتايج مشتري 

درصد و  74درصد، نتايج كليدي عملكرد  68نتايج جامعه 
سپس به بررسي ميان دو معيار رهبري كه بيشترين امتياز را 

بود و معيار كاركنان كه كمترين امتياز  به خود اختصاص داده
  ). 9(را به خود اختصاص داده بود پرداختند 
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ارزيابي در بيمارستان هاشمي نژاد،  دهنويه و همكاران در خود
  :سازها را بدين شرح بيان نمودند ي توانمند نتايج ارزيابي حوزه

درصد،  8/75مشي و استراتژي  درصد، خط 6/80رهبري 
درصد، فرايندها  3/82درصد، منابع و شركا  6/77كاركنان 

  ).10(درصد  9/76
ي  ها و مطالعات انجام شده كه نشان دهنده با توجه به بررسي

است، هدف از پژوهش حاضر  EFQMكارآمدي مدل سرآمدي 
هاي بهبود بر اساس مدل سرآمدي  در فاز اول، شناسايي حوزه

EFQM  بود) ع(در بيمارستان امام موسي كاظم.  

  
  روش بررسي
 -ي مطالعات توصيفي پژوهش حاضر كاربردي و از دسته

در بيمارستان امام موسي كاظم  1389مقطعي بود كه در سال 
نفر از كارشناسان و  15ي پژوهش،  جامعه. انجام شد) ع(

مديران ارشد بيمارستان بودند كه از طريق سرشماري انتخاب 
 EFQMي استاندارد  نامه ها، پرسش ابزار گردآوري داده. شدند

بود كه مورد تعديل قرار گرفت و روايي آن با كمك اساتيد و 
  كارشناسان تأييد شد و پايايي آن با استفاده از ضريب

alpha Cronbach's، 97 در نهايت . درصد تعيين گرديد
ها طي جلسات كار گروهي و مصاحبه با مديران،  نامه پرسش

  . شد كارشناسان و مراجعه به واحدها تكميل
ي امتياز هر يك از معيارها، از منطق رادار براي  براي محاسبه

سازي، ارزيابي و بازنگري  امتيازدهي به عناصر رويكرد، جاري
هاي مناسب بودن و  عنصر رويكرد با ويژگي. استفاده شد

مندي  هاي استقرار و نظام سازي با ويژگي يكپارچگي، عنصر جاري
گيري،  هاي اندازه بازنگري با ويژگيو در نهايت عنصر ارزيابي و 

به هريك از . يادگيري و بهبود، مورد سنجش قرار گرفت
  درصد،  25ي درصد،  منطقه 4در  100ها امتياز صفر تا  ويژگي

ها با  در نهايت داده. درصد اختصاص يافت 100درصد و  75
افزار  هاي آمار توصيفي و با استفاده از نرم استفاده از شاخص

SPSS )SPSS Inc., Chicago, IL (مورد تحليل قرار گرفت.  
  

  ها يافته
   1اطلاعات به دست آمده از اين ارزيابي همان طور كه در جدول 

 100شود حاكي از آن است كه رهبري از مجموع  مشاهده مي
ي كل، معيار  درصد نمره 60امتياز و  60امتياز ممكن، 

امتياز و  47ممكن، امتياز  80مشي و استراتژي از مجموع  خط
امتياز  90ي كل، معيار كاركنان از مجموع  درصد نمره 58

ي كل، معيار منابع و شركا  درصد نمره 68امتياز و  61ممكن، 
ي كل،  درصد نمره 60امتياز و  54امتياز ممكن،  90از مجموع 

 56امتياز و  78امتياز ممكن،  140معيار فرايندها از مجموع 
يار نتايج مرتبط با مشتريان از مجموع ي كل، مع درصد نمره

ي كل، معيار  درصد نمره 58امتياز و  116امتياز ممكن،  200
امتياز  54امتياز ممكن،  90نتايج مرتبط با كاركنان از مجموع 

ي كل، معيار نتايج مرتبط با جامعه از مجموع  درصد نمره 60و 
ار ي كل و معي درصد نمره 3امتياز و  38امتياز ممكن،  60

امتياز  91امتياز ممكن،  150نتايج كليدي عملكرد از مجموع 
در نهايت مديريت . ي كل را كسب نمودند درصد نمره 61و 

امتياز  599منابع انساني دانشگاه اصفهان در اين ارزيابي، 
ها و  ساز ي توانمند امتياز آن مربوط به حوزه 300كسب كرد كه 

  .ج بودي نتاي امتياز آن مربوط به حوزه 299
  

در ) ع(ارزيابي عملكرد بيمارستان امام موسي كاظم : 1جدول 
  هر كدام از معيارها

سقف نمره درصدامتياز كسب شده معيارهاي اطلاعاتي رديف
 100 60  60 رهبري 1

 80  58  47 مشي و استراتژي خط 2

 90 68 61 كاركنان 3

 90 60 54 منابع و شركا 4

 140 56 78 فرايندها 5

 200 58 116 نتايج مشتريان 6

 90 60 54 نتايج كاركنان 7

 60 63 38 نتايج جامعه 8

 150 61 91نتايج كليدي عملكرد 9

 1000  599 جمع امتيازات 

  
مشاهده شد، بيشترين امتياز  1همان طور كه در نمودار 

درصد و كمترين امتياز  68ي كاركنان  كسب شده مربوط به حوزه
  .باشد درصد مي 56ي فرايندها،  حوزه كسب شده مربوط به
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  رادار امتيازهاي اخذ شده در هر حوزه: 1نمودار 

  
و  2سازها همان طور كه در جدول  ي توانمند در حوزه

ي  مشاهده شد، بيشترين امتياز مربوط به حوزه 1نمودار 
ي  درصد و كمترين امتياز مربوط به حوزه 23كاركنان، 
  .باشد درصد مي 18فرايندها، 

  
  سازها ي توانمند درصد امتياز كسب شده در حوزه: 2جدول 

هاي اطلاعاتي در معيار رديف
 سازها ي توانمند حوزه

درصد امتياز كسب
 شده

 20 رهبري 1
 19مشي و استراتژي خط 2
 23 كاركنان 3
 20 منابع و شركا 4
 18 فرايندها 5
 100  جمع 

  
 1و نمودار  3ي نتايج، همان طور كه در جدول  در حوزه

  مشاهده شد، بيشترين امتياز مربوط به معيار نتايج جامعه، 
ي نتايج مشتريان،  درصد و كمترين امتياز مربوط به حوزه 27
  .باشد درصد مي 23

  
  ي نتايج درصد امتياز كسب شده در حوزه: 3جدول 

 رديف
معيارهاي اطلاعاتي در

 ي نتايج حوزه
درصد امتياز كسب

 شده
 23 نتايج مشتريان 1
 24 نتايج كاركنان 2
 27 نتايج جامعه 3
 26نتايج كليدي عملكرد 4
 100  جمع 

  بحث
 2و  1همان طور كه در جداول  خودارزيابي نتايج حاصل از

مشاهده شد بيانگر آن است كه بيشترين درصد امتياز كسب 
سازها مربوط به  توانمندي  شده هم در مجموع و هم در حوزه

ي كاركنان را  ي قوت در حوزه علت نقطه. ي كاركنان بود حوزه
بيمارستان  رويكردهايي كه در خصوص اين حوزه،توان به  مي

انجام داده است اشاره نمود كه به شرح ) ع(امام موسي كاظم 
  : باشد زير مي

هاي  سازي كاركنان از طريق برگزاري دوره توانمند -
 ها و سمينارهاي آموزشي  ارگاهآموزشي، ك

  هاي مرتبط و غير مرتبط با  شناسايي مهارت -
 شغل كاركنان

 اندازي نظام پيشنهادات كاركنان  راه -

هاي روز زن،  داشت به مناسبت برگزاري مراسم پاس -
 ...روز پرستار، روز پزشك، روز كارگر و 

 توجه به نيازهاي رفاهي و معيشتي كاركنان  -

 ان در ارتباط با مخاطرات شغليتوجه به حفظ كاركن -

 ي مؤثر با كاركنان  برقراري ارتباط دو طرفه -

هاي كاركنان در ايجاد بهبود و  تقدير از تلاش -
 گسترش موفقيت سازمان 

مشاهده شد كمترين امتياز  2و  1همان طور كه در جداول 
سازها  ي توانمند كسب شده هم در مجموع و هم در حوزه

  . ها بود دي فراين مربوط به حوزه
توان مربوط به  علت كاهش امتياز در اين حوزه را مي

عواملي نظير عدم درك نظرات، نيازها و انتظارات مشتري، 
ي تجهيزات و خدمات بر اساس نيازها و انتظارات  عدم ارايه
عدم رعايت استانداردها و اجراي الزامات مربوط به  بيماران،

رويكردهايي جهت بهبود اين بنابراين . دانستبيمارستان، 
  :شود حوزه پيشنهاد مي

هاي مختلف از بيماران و كاركنان  انجام نظرسنجي -
در خصوص تغذيه، خدمات پرستاري، نقليه، بانك، تأسيسات، 

هاي بهبود بر اساس نتايج اين  فضاي سبز و تدوين پروژه
 ها نظرسنجي

  اصلاح مديريتي فرايند دريافت دارو و لوازم پزشكي  -
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ي داروي مورد نياز نبايد  هيچ بيماري جهت تهيه(داروخانه  از
 )به خارج از بيمارستان هدايت شود

ي تجهيزات و خدمات بر اساس نيازها و  توسعه -
 انتظارات بيماران 

بازنگري و بهبود فرايندها در جهت رضايت كامل و  -
ارزش افزوده براي بيماران و فراگيران با توجه به نتايج 

 انجام شده هاي ارزشيابي

رعايت استانداردها و اجراي الزامات مربوط به  -
 بيمارستان 

مشاهده شد، بيشترين امتياز  3همان طور كه در جدول 
 27ي نتايج، مربوط به معيار نتايج جامعه،  كسب شده در حوزه

ي نتايج شامل معيارهاي نتايج  حوزه جا كه از آن. بود درصد
ه و نتايج كليدي عملكرد مشتري، نتايج كاركنان، نتايج جامع

ي دستاوردهاي حاصل از اجراي مناسب  بيان كننده هستند،
در اين ي قوت  بنابراين نقطه. سازها هستند معيارهاي توانمند

هاي جامعه  توان به معيارهاي مرتبط با برداشت حوزه را مي
افشاي (نظير عملكرد سازمان به عنوان يك شهروند مسؤول 

هاي مساوي اجرايي، ارتباط  عه، فرصتاطلاعات مرتبط با جام
هاي مرتبط، انجام رفتارهاي منطبق بر  با مسؤولين و سازمان

كمك به (هاي محلي  ها و گروه ، مشاركت با انجمن)اخلاق
هاي ورزشي و  امكانات رفاهي و پزشكي، كمك به فعاليت

ي مرتبط با تغييرات پرسنلي،  ، اداره)اوقات فراغت افراد جامعه
هاي ذيربط  ي، رفتار مناسب با مسؤولين و سازمانپوشش خبر

  . ها و مجوزها دانست در مورد صدور گواهينامه
ي نتايج، مربوط به  كمترين امتياز كسب شده در حوزه

توان به عواملي نظير متوسط  معيار نتايج مشتريان بود كه مي
اقامت بيمار، درصد اشغال تخت، تعداد پذيرش اورژانس، 

هاي داخلي سازمان در  ي بستري، شاخص ميانگين ماهانه
ارتباط با رضايت و وفاداري مشتري، نظرسنجي از بيماران 

 .  ي خدمات اشاره نمود جهت ارايه

Nabitz )6(  از اطلاعاتي كه در ارزيابي بيمارستان
Amsterdam  هلند به دست آورد، نشان داد كه بيشترين

شي و م ي اطلاعاتي خط ي قوت، مربوط به حوزه ناحيه
ي نيازمند بهبود، مربوط  درصد و بيشترين ناحيه 65استراتژي، 

درصد بود كه با  33ي اطلاعاتي نتايج كاركنان،  به حوزه
  . هاي پژوهش همسويي ندارد يافته

Nabitz )7(  بيمارستان از اطلاعاتي كه در ارزيابي
Jellinek نشان داد كه بيشترين در آلمان به دست آورد ،

 درصد 58ي اطلاعاتي كاركنان،  حوزه ربوط بهي قوت م ناحيه
ي اطلاعاتي  ي نيازمند بهبود، مربوط به حوزه و بيشترين ناحيه

هاي پژوهش  درصد بود كه با يافته 33نتايج كليدي عملكرد، 
  .ي نتايج كليدي عملكرد همسويي دارد حاضر در حوزه
Moeller )8 ( سازمان  17ارزيابي از اطلاعاتي كه در

كه  نشان داد داشتي در آمريكا به دست آورد،خدمات به
ي اطلاعاتي منابع و  حوزه ي قوت مربوط به بيشترين ناحيه

ي نيازمند بهبود، مربوط به  بيشترين ناحيهدرصد و  69شركا، 
باشد  درصد مي 35ي اطلاعاتي نتايج كليدي عملكرد،  حوزه

ي نتايج كليدي  هاي پژوهش حاضر در حوزه كه با يافته
 .عملكرد، همسويي دارد

Juhl  ارزيابي از اطلاعاتي كه در  )9(و همكاران
نشان دادند كه بيشترين  به دست آوردند Danishبيمارستان 

درصد و  94ي اطلاعاتي رهبري،  حوزه ي قوت مربوط به ناحيه
 ي اطلاعاتي ي نيازمند بهبود مربوط به حوزه بيشترين ناحيه

هاي پژوهش حاضر  ه با يافتهبود ك درصد 37نتايج كاركنان، 
  .ي نتايج كاركنان همسويي دارد در حوزه

از اطلاعاتي كه در ارزيابي ) 10(دهنويه و همكاران 
سازها در بيمارستان هاشمي نژاد به دست  ي توانمند حوزه

ي قوت مربوط به  آوردند، نشان دادند كه بيشترين ناحيه
ي  ناحيهو بيشترين ) درصد 3/82(ي منابع و شركا  حوزه

  مشي و استراتژي  ي خط نيازمند بهبود مربوط به حوزه
  .هاي پژوهش همسويي ندارد يافتهبود كه با ) درصد 8/75(

  
  گيري نتيجه

سلامت، به طور  ي در حوزه EFQMاجراي مدل  ي تجربه
اين مدل در اين حوزه بسيار كاربردي  كند كه ييد ميأقوي ت

و حتي  شود سازمان ميباشد و موجب ارتقاي كيفيت در  مي
هاي  يكي از جنبه. گردد باعث بهبود كيفيت درمان بيمار مي

كه  چراباشد  امكان استفاده از خودارزيابي مي EFQMمثبت 
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يك فعاليت برانگيزاننده براي مديراني است كه در آن شركت 
كنند تا از طريق يك سيستم ساده، نقاط قوت و نواحي  مي

داده و بدين ترتيب سازمان خود قابل بهبود خود را تشخيص 
  . را بهبود و پيشرفت ببخشند

ايجاد فضاي رقابتي ، سبب تعالي سازمانياجراي مدل 
، باعث ي سلامت هاي فعال در حوزه براي تعالي سازمان
ارزيابي و  ها براي انجام عمليات خود تشويق اين سازمان

زم ايجاد فضاي لا ،هاي قابل بهبود شناخت نقاط قوت و زمينه
ي  هاي فعال در حوزه براي تبادل تجربيات موفق بين سازمان

هاي فعال در  تقويت فرايند بهبود مستمر در سازمان ،سلامت
ي  هاي فعال در حوزه توانمندسازي سازمان و ي سلامت حوزه

  .شود مي خدمات با كيفيت بهتر ي هيسلامت در راستاي ارا
كه يك  EFQMارزيابي بر اساس مدل تعالي  با خود

تشخيص توان به  فرايند كليدي براي انجام بهبود است مي
كمك كه اين خود  دست يافتهاي بهبود  نقاط قوت و فرصت

هايي متمركز شود  هاي الگوبرداري روي حوزه كند فعاليت مي
با اجراي اين مدل در  كه بيشترين منافع را براي سازمان دارند

نهادي و پيگيري اين بيمارستان و اجراي رويكردهايي پيش
توان سبب كاهش  نتايج حاصل از اجراي اين رويكردها مي

  .ها شده و در مسير تعالي گام نهاد بسياري از چالش
  

  پيشنهادها
بر اساس اطلاعات حاصل از اين ارزيابي، اقدامات زير براي 

  :شود ي بهبود پيشنهاد مي هاي حوزه تأمين خواسته
  رهبري طراحي و استقرار نظام ارزيابي سبك -
  مهندسي مجدد ساختار بيمارستان با نگرش فرايندي -
  كاركنان، (نفعان  استقرار نظام نظرسنجي از ذي -

  )مشتريان، جامعه، سهامداران، پيمانكاران
  استقرار نظام ارزيابي عملكرد كاركنان و بازنگري  -

  نظام تشويق
  استقرار نظام جامع آموزش كاركنان و مديران  -
  ريت ارتباطاتاستقرار طرح جامع مدي -
  استقرار سيستم جامع ارزيابي پيمانكاران -
 استقرار سيستم مديريت و مميزي انرژي -

  استقرار نظام تعميرات و نگهداري پيشگيرانه     -
له با تكيه أيند و حل مسارويكردهاي بهبود فر ي توسعه -

  بر خلاقيت كاركنان
  درصد 15ارتقاي رضايت بيماران و همراهان به ميزان  -
ميزان شكايات مشتريان و تسريع در رسيدگي كاهش  -

  درصد 20به ميزان 
  ارتقاي ارتباط با مشتريان پس از ترخيص به ميزان  -

  درصد 15
ي  درصد گسترش سيستم ارتباط مشتريان در محدوده -
  ميزان   15هاي بستري به  بخش
  مندي كاركنان  ارتقاي ميزان رضايت -
انداز و  هاي اخلاقي، مأموريت، چشم تسري كامل ارزش -
  مشي و استراتژي بيمارستان به تمامي كاركنان خط

هاي  ي كاركنان در زمينه ي انگيزه رشد و توسعه -
  درصد 10مرتبط، به ميزان 

كاهش خطرات مرتبط با سلامتي و حوادث، سر و صدا  -
  درصد 5هاي محيط زيستي،  و بوي نامطبوع، آلودگي

بهبود بيني و  استقرار نظام مبتني بر عملكرد، جهت پيش -
ي فرايندها، منابع، تكنولوژي،  دستاوردهاي كليدي در حوزه

  . باشد اطلاعات و دانش و مكانيزاسيون اين موارد مي
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Abstract 
Introduction: Self-assessment in healthcare is inevitable, like in all other sections. Scarce resources, 
necessity of performance refining, vitality of provided services and quality of services are evidence for 
necessity of having a proper system of self-assessment of performance in this area. Hence, the purpose of 
present study was to study areas of improvement based on European Foundation for quality Management 
(EFQM) Excellence Model in Imam Mousa Kazem Hospital. 

Methods: The present study used a descriptive cross-sectional method. Statistical population consisted of 
experts and hospital senior managers in Imam Mousa Kazem Hospital in 2002. The study tools included a 
standard questionnaire of EFQM whose validity was confirmed by faculty members and experts and its 
reliability was obtained at 0.97 through Cronbach’s alpha. Data analysis was done in nine areas using 
SPSS software. The study population were hospital top managers in 2002 who were selected through 
census method. Data were collected using questionnaire based on EFQM model. Collected data were 
analyzed through RADAR rationale. 

Results: Imam Mousa Kazem Hospital obtained 599 points in its assessment; however, the area of enablers 
obtained 300 and area of results obtained 299 points. Obtained percentages for each of nine areas are as 
follows: Leadership (60), policies and strategy (58), employees (68), resources and partners (60), processes 
(56), customers result (58), employees result (60), community results (63) and key performance (61%). 

Conclusion: The self-assessment based of EFQM model resulted in an information system of strength and 
weakness points in 9 areas so that RADAR logic, weakness points were determined for the intervention 
and improvement areas. 

Keywords: Performance Assessment; European Foundation for Quality Management Excellence Model; 
Hospitals 
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