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و محتواي وب *1386هاي آموزشي منتخب كشور سال هاي بيمارستان سايت تحليل ساختار

5، محمدرضا صابري4، فربد عبادي فردآذر3، عليرضا ظهور2، مريم احمدي1غلامرضا مرادي

 چكيده
و ايجاد ارتباط بين بيما سايت اطلاعوب:مقدمه و كادر درماني رساني بيمارستاني، سيستمي مناسب براي تبادل اطلاعات ر، بيمارستان

وب. شود محسوب مي و محتواي و ارزيابي ساختار .هاي آموزشي ايران انجام گرديد هاي بيمارستان سايت اين پژوهش با هدف تحليل

وب:روش بررسي شد هاي قابل دسترس بيمارستان سايت در اين پژوهش توصيفي، ابتدا  سپس. هاي آموزشي ايران در اينترنت شناسايي

و ارزيابي اطلاعات بر اساس محتواي موجود در هر صفحه انجام سايت ساختار وب و در نهايت تحليل محتوا و ارزيابي گرديد ها تحليل

شدو يافته تعداد. هاي آموزشي در كل كشور ايران بود سايت بيمارستانوب152ي اين پژوهش شامل جامعه. ها با همديگر مقايسه

و براي جمعوب8 پژوهش،ي نمونه چك آوري داده سايت بود شد ها از چهار و براي. ليست استفاده روايي با نظر متخصصين تأييد شد

. استفاده گرديدSPSSها از نرم افزار تحليل داده

كل)د درص40( امتياز12، برابر“ساختار”ي هاي اين پژوهش نشان داد كه ميانگين امتيازات كسب شده در زمينه يافته:ها يافته از

ميانگين. بود) درصد3/38( امتياز75/5هاي مورد بررسي، برابر سايتوب“ اصليي محتواي صفحه” ميانگين امتيازات. امتيازات بود

و ميانگين امتيازات) درصد7/13( امتياز6/2، معادل“ماي دربارهي محتواي صفحه”امتيازات  )ها ساير لينك(“محتويات موضوعي”بود

.از كل امتيازات بود) درصد3/8( امتياز2هاي مورد پژوهش، معادل سايت در وب

و زيرلينك هاي بيمارستان سايتوب:گيري نتيجه و از نظر محتوا محتويات(ها هاي آموزشي ايران از نظر ساختاري، در سطح متوسط

و گسترش)موضوعي و بنابراين نياز به اصلاح، تكميل .دارند، در سطح بسيار ضعيف بودند

و بازيابي اطلاعات پزشكي؛ اينترنت؛ بيمارستان:هاي كليدي واژه هاي اطلاعات رساني؛ نظام هاي اطلاع نظام هاي آموزشي؛ ذخيره

.هاي اطلاعاتي بيمارستاني؛ تحليل جامع؛ پايگاه

 تحقيقي:نوع مقاله

16/6/87:پذيرش مقاله1/10/86:اصلاح نهايي9/7/86: مقالهدريافت

علم،يمري غلامرضا، احمديمراد:اعارج و محتواليتحل. محمدرضاي فرد آذر فربد، صابري عبادرضا،ي ظهور ساي ساختار يهاتي وب
.184-175):2(4؛ 1386 اطلاعات سلامتتيريمد. 1386 منتخب كشور سالي آموزشيها مارستانيب

 مقدمه
و رفاه انسان فعال اي كه در زمينه هر حوزه  باشد،ي سلامت

و مشتريان آن به اطلاعات جامع آن حوزه كاركنان حرفه اي
رساني سلامت از ابزار گوناگوني امروزه براي اطلاع. نياز دارند

كنندگان شود، نوع اين ابزار به نياز بيمار، ارائه استفاده مي
و مركز درماني بستگي دارد . خدمات

 براي رساني بيمارستاني، سيستمي مناسب سايت اطلاع وب

 كه توسط معاونت پژوهشي دانشگاهباشديم86595اين مقاله حاصل طرح تحقيقاتي شماره*

.علوم پزشكي مشهد حمايت گرديده است

ي نويسنده(مشهددانشگاه علوم پزشكي استاديار مديريت اطلاعات بهداشتي درماني،.1

 E-Mail: moradigh@mums.ac.ir)مسوول

. دانشگاه علوم پزشكي ايران،مديريت اطلاعات بهداشتي درمانياستاديار،.2

. دانشگاه علوم پزشكي ايران،اپيدميولوژيدانشيار،.3

. دانشگاه علوم پزشكي ايران،مديريت خدمات بهداشتي درمانياستاديار،.4

. دانشگاه علوم پزشكي مشهد،داروسازياستاديار،.5
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و جلب و كادر درماني تبادل اطلاعات بين بيمار، بيمارستان
مي مشتريان بيشتر توسط بيمارستان ).1(شود ها محسوب

Harris وPaulگويند كه اطلاعات سلامت يكي مي
و بسيار مورد علاقه ي از سه عنوان بسيار كاربردي

كاربران در اينترنت بوده، روزانه افراد بسيار زيادي در
سراسر جهان براي دريافت اطلاعات سلامت به 

هاي مراكز بهداشتي درماني در اينترنت مراجعه سايت وب
).2(كنند مي

ها براي نياز سازماني كننده ترين دليل توجيه شايد مهم
استفاده از راهكار بازاريابي الكترونيكي، تغييراتي است كه 

بهي مشتريا جستجوي اطلاعات به وسيلهي در نحوه ن
گرچه هنوز برخي از مشتريان براي. وجود آمده است

آوري اطلاعات از طريق مشورت با كارشناسان، جمع
و مشاوره ها، جستجو اي سازمان مراجعه به مراكز تخصصي

و صحبت با دوستان نيازهاي خودي در مراكز ارائه  خدمات
ي كنند، اما شمار زيادي از آنها نيز شبكه را بر طرف مي

بر رنت را به عنوان منبع اوليه اطلاعاينت رساني خود
).3(گزينند مي

هاي هاي پژوهشي كه به تازگي بر روي سيستم يافته
ـ درماني انجام شد، نشان  و مديريت مراكز بهداشتي اطلاعات

 CIO درصد وظايف رايج مديران ارشد اطلاعات32داد كه 
(Chief Information Officer)و اين مراكز، ايجاد

).4(ها بود سايت نگهداري وب
به مديران بيمارستان ها به علت دسترسي نداشتن

اي هاي رايانه اطلاعات، تمايل زيادي براي استفاده از سيستم
و به منظور ايجاد امكان دسترسي به اطلاعات بيماران

و تصميم ).5(گيري بر اساس آن دارند مشتريان خود
و رساني سازمان بخش اطلاع ها بايد آگاه بيمارستانها

و بيماران آن را  باشند كه اينترنت ابزاري است كه مشتريان
و اين ابزار در امر رقابت بايد براي كسب اطلاعات برگزيده اند

).3( مورد توجه آنها قرار گيرد 
وب در سال هاي سايت هاي اخير بازاريابي از طريق

كارشناسان. استبيمارستاني با رشد چشمگيري رو به رو بوده 

ها گذشته، بيمارستاني اند كه در چند دهه صنعتي اعلام كرده
و گسترده در گامهاي بلند اي در مقايسه با ساير صنايع

و همزمان با گسترش اند استفاده از اينترنت برداشتهي زمينه
هاي بيمارستاني صد در صد رشد استفاده از اينترنت در سايت
 هنوز توانمندي كامل اينترنت با به وجود آمده است، اما

هاي بيمارستاني سايتوبي هاي خاص آن در زمينه ويژگي
).6(شكوفا نشده است 

وب ابزار فن و ارتباطات، به ويژه هاي سايت آوري اطلاعات
و پست الكترونيكي، داراي توانمندي هايي هستند بيمارستاني

و روش كه موجب تغيير برنامه مي ها و با شون هاي كاري د
 خدمات را به قشري ارائهي رساني مناسب، زمينه اطلاع

).7(كنند وسيعي از جامعه با قيمت ارزان فراهم مي
يكي از وظايف مهم كارشناسان مديريت اطلاعات

ـ درماني راه اندازي سيستم تعيين وقت يا قرار بهداشتي
در اين. ملاقات بيماران با پزشكان، در هر بيمارستان است

هاي درمانيحل، مدير ارشد اجرايي راهDowingوص خص
بيماران: گويد ميDELLجهاني از شركت كامپيوتر 

وب مي سايت بيمارستان از پزشك معالج توانند از طريق
و در زمان تعيين شده به پزشك  خود قرار ملاقات بگيرند

).8(مراجعه نمايند 
مي سايت وب ع هاي بيمارستاني همچنين نوان يك توانند به

و ابزار مهم ارتباطي با جامعه در هنگام بروز بحران هاي رسانه
و  اجتماعي، مثل بلاياي طبيعي، مورد استفاده قرار گيرند

وب بيمارستان به راحتي مي سايت پاسخگوي تواند از طريق
و جامعه باشد هاي يكي از روش. حجم زيادي از سؤالات مردم
ش ده در زمان بحران، پاسخ به حجم زياد سؤالات مطرح

وبي اختصاص صفحه كه اصلي به سايت بيمارستان است
حاوي اطلاعات لازم از قبيل اطلاعات اساسي، انتشارات 

و اخبار روز، بيانيه هاي اصلي، اطلاعات بيمارستان، مسايل
و تصاويري از گزارش سلامت، عكس ).8( هاي جديد باشد ها

ي زير را در ارزيابي باقري در يك پژوهش مشابه، متغيرها
و).9(ها مورد بررسي قرار داد سايت بيمارستان وب قوانين

هاي مديريتي، عملكرد جلسات، گزارش مقررات، اخبار، صورت
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فن كاركنان بيمارستان، بودجه آوري اطلاعات، بندي عملياتي،
ها، معرفي بيمارستان، مكاتبات داخلي، اسناد، تقويم فعاليت

ها، ها، راهنماي ساختمان تان، آدرس بيمارسي تاريخچه
هايو اداري، سازمان خدمات بيمارستان، ساختار سازماني 

و علمي، طرف قرارداد بيمه، معرفي بخش و كادر درماني ها
و بخش معرفي درمانگاه هاي بستري، معرفي كادر علمي، ها

و پژوهش مراكز پژوهشي، بررسي در ها و هاي انجام شده
و كتب دست اجرا، سمين و آتي، مقالات ارهاي برگزار شده

. منتشر شده
وب تهيه و فراهم كردن امكان سايت اطلاعي رساني

ي ترين اهداف برنامه نفعان از ابتدايي تبادل اطلاعات با ذي
و جايگاه دولت الكترونيكي است؛ همچنين با توجه به نقش

و ها، فراهم نمود سايت در انجام امور محوله به سازمان وب ن
و گسترش اين ابزار براي مراكز گوناگون وزارت بهداشت

 كاربرديي توسعه( تكفابي درمان در دستور كار دبيرخانه
).9(قرار گرفته است) آوري اطلاعات بهداشتي فن

و ضروري اصلي و بهينه ترين ترين دليل براي ايجاد
ها، آماده نمودن آن براي ساختن سايت فعلي بيمارستان

و مراجعين به بيمارستان اطلاع رساني به كاركنان بيمارستان
و گرافيك هيچ).9(است  و تمجيد از ظاهر كس براي تعريف
ازي كند، بلكه انگيزه سايت به آن مراجعه نمي وب  بيماران

).10(مراجعه به سايت، دسترسي به اطلاعات است
وبيي شبكه در پژوهشي كه به وسيله  خدمات

B.C.S.متروپوليتني بيمارستان در ناحيه6سايت روي وب 
و ايجاد انجام شد، متغيرهايي از قبيل قابليت سازگاري

و ايجادي انگيزه و مشتريان مورد تحليل  مثبت در بيماران
و ارزيابيي انگيزه و مشتريان مورد تحليل  مثبت در بيماران

وب. قرار گرفت سايت بيمارستان جرج در اين پژوهش،
م و با ساير بيمارستانواشنگتن هاي قام اول را كسب كرد

هدف كلي پژوهش حاضر، بررسي).11(محلي مقايسه گرديد 
و محتواي وب و سايت بيمارستان ساختار هاي آموزشي ايران

و كاستي . هاي آنها بود شناخت نقاط ضعف

 روش بررسي
و جامعهي اين پژوهش از دسته  پژوهشي مطالعات توصيفي

هاي آموزشي ايران بود؛ هاي فعال بيمارستانتساي شامل وب
و نمونه گيري آن مراحل منظمي به شرح براي انجام پژوهش

: زير صورت گرفت
وبي در مرحله هاي آموزشي هاي بيمارستان سايت اول،

و با استفاده از اينترنت، آدرس  ايران شناسايي شد
ب هاي ايران جمع هاي بيمارستان سايت وب و سپس ر آوري

سايت در اينترنت، اساس معيارهايي از قبيل فعال بودن وب
و تعداد  آموزشي بودن بيمارستان، دولتي بودن بيمارستان

هاي مذكور به منظور تعيين سايت تخت بيمارستان وب 
از پژوهش طبقهي نمونه  225بندي گرديد كه در نهايت

ووب152آدرس اينترنتي،  سايت غيرفعالوب73سايت فعال
سايت فعال بر اساس نوعوب152 بعد،ي در مرحله. بودند

كه مالكيت بيمارستان طبقه و 148بندي شد  بيمارستان دولتي
و از ميان بيمارستان4 و خيريه بود هاي بيمارستان خصوصي

و. بيمارستان آموزشي بود112دولتي،  به دليل اين كه بررسي
آموب112پژوهش در مورد  وزشي بسيار سايت بيمارستان

و عملي شدن پژوهش،  مشكل بود، براي كاهش حجم نمونه
هاي آموزشي بر اساس تعداد تخت هاي بيمارستان سايت وب

و بدين ترتيب طبقه) تخت يا بيشتر200( وب8بندي شد
ي پژوهش به مشخص سايت بيمارستاني به عنوان نمونه

. گرديد
وبي در مرحله ستاني هاي بيمار سايت دوم، ساختار

لينك(هاي اصلي اصلي، لينكي منتخب شامل صفحه
 تماس با پزشك معالج، لينكي ما، لينك نحوهي درباره

و كنفرانس ها، لينك راهنماي خدمات درماني، لينك آموزش
و انتشارات بيمارستان، دو زبانه بودن،  سايت، لينك كتابخانه

و   مورد هاي موجود،و زيرلينك...) امكان جستجو در سايت
اين تحليل بر اساس نيازهاي اطلاعاتي. تحليل قرار گرفت

و نوع بيماران، نوع صفحات اطلاع رساني نيازهاي بيماران
هاي رساني به بيماران از ديدگاه تخصص صفحات اطلاع

و پرستاري  كه براي بهبود فرايند(پزشكي، مديريت اطلاعات
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شد) مديريت درمان بيمار لازم است اجزاء سپس. انجام
هاي بيمارستاني منتخب به تفكيك سايت ساختاري وب

و امتيازات وب و به آنها وزن داده شد با سايت امتيازبندي ها
وب همديگر مقايسه شد، در مرحله هاي سايتي سوم محتواي

و ارزيابي گرديد : بيمارستاني ايران در سه بخش زير نحليل
رهايي از در اين قسمت متغي: اصليي محتواي صفحه.1

و قبيل نام بيمارستان، آدرس بيمارستان، فعاليت هاي كاركنان
و)ها لينك( كاري آنها، اخبار جديد، فهرست محتوياتي زمينه
و نيز آرم سازمان طبقه و انجمن بندي آنها هاي اعتبارسنجي ها

به. مورد بررسي قرار گرفت و متغيرهاي مورد نظر امتيازبندي
و  وبآنها وزن داده شد ها با يكديگر سايت سپس امتيازات

. مقايسه گرديد
ما دربارهي صفحه.2 در اين مرحله متغيرهايي از قبيل:ي

هاي بيمارستاني، تصاوير بيمارستان، رسالت، دورنما، ارزش
تصاوير كارمندان، لينك پست الكترونيكي، آدرس پستي، 

م درجه و عرفي بندي عملكرد بيمارستان، افتخارات بيمارستان
و  و منابع بيمارستاني به تفكيك مورد تحليل، ارزيابي نيروها

و سپس امتيازات بيمارستان هم امتيازدهي قرار گرفت ها با
. مقايسه شد

بر):ها ساير لينك(محتويات موضوعي.3 اين تحليل
اساس فهرست موضوعي اطلاعات موجود در ساير صفحات 

و بهينه نمودن فرآيند دست سايت وب رسي بيمار به اطلاعات ها
و درمان از قبيل نحوه باي ضروري پذيرش  پذيرش، تماس

و اعمال پزشك، امكان تعيين وقت قبلي، معرفي خدمات
و مسؤوليت و نامه هاي او، رضايت جراحي، حقوق بيمار ها

و روزهاه گزارش ا، تكميل برخط فرم پذيرش، اطلاعات مالي
و پس از امتيازدهيو ساعات ملاقات بيماران صورت پذير فت

در آنها به تفكيك وب سايت، نتايج به دست آمده
و سطح كيفي آنها نيز تعيين بيمارستان هاي مختلف، مقايسه

. شد
چك4ها در اين پژوهش شامل ابزار گردآوري داده

و) جدول(ليست و ارزيابي ساختار بود كه به منظور تحليل
شد محتواي وب هاي ياد ليستچكروايي. سايت استفاده

)Content Validity(شده بر اساس روش اعتبار محتوي 
و مفاهيم مطروحه در متون معتبر و با استفاده از حقايق

و دريافت نظرات  نفر از كارشناسان دكتري10علمي
 نفر دكتري10 درماني،- مديريت اطلاعات بهداشتي

و وب10مديريت خدمات سايت در دسترس نفر متخصص
.ن گرديدتعيي

ـ بازآزمون ليست پايايي چك ها نيز از طريق روش آزمون
لازم به ذكر است كه براي تعيين پايايي ابزار. ارزيابي شد

هاي طراحي شده به ده نفر از مخاطبين ليست پژوهش چك
و نظريات آنها جمع ده. آوري گرديد داده شد بار ديگر پس از

چك روز از پاسخ  مذكور در اختيار همان هاي ليست گويي اوليه،
و بر طبق يافته هاي به دست آمده موارد افراد قرار گرفت

در ضمن ضريب همبستگي پاسخهاي. مبهم برطرف شد
و عدد   به =78/0rكاربران در دو مرحله آزمون محاسبه

ي پايايي مناسب براي دست آمد كه نشان دهنده
تعيين ها بود؛ قابل ذكر است افرادي كه براي نامه پرسش

نامه انتخاب شده بودند، در مرحله اصلي ارزيابي پايايي پرسش
.ي پژوهش محسوب نشد جزء جامعه

و مروري ليست متغيرهاي چك ها بر اساس مباني نظري
و محتوايي بر مطالعات گذشته و اجماع ساختاري ي پژوهش

سايتهاي بيمارستاني كشورهاي توسعه يافته وجود كه در وب
ميزان امتياز اين متغيرها بر اساس. گرديدداشت، انتخاب

و اهميت وجود آن وب ارزش سايت ها در ساختار يك
و همچنين نقش آنها در اطلاع به بيمارستاني و كمك رساني

و كادر درماني(گيري كاربران تصميم از) بيماران در استفاده
شد سايت از ديدگاه پژوهشگر طبقه وب .بندي

چكسقف امتيازات متغيرها ليست تحليل ساختاري
چك4هاي بيمارستاني سايت وب ليست ارزيابي، در

چك2ي اصلي محتواي صفحه ليست ارزيابي محتواي، در
چك2ي ما،ي درباره صفحه ليست ارزيابي محتوياتو در

شد3،)ها ساير لينك(موضوعي  سقف. در نظر گرفته
ت نفر كارشناس مديري10امتيازات پيشنهادي براي 

و كارشناسان نرم و در رابطه اطلاعات خدمات افزار ارسال
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و سپس ميانگين با ميزان امتيازات از آنها نظرخواهي شد
و در چك هاي ليست امتيازات آنها براي هر متغير محاسبه

. نهايي ارزيابي اعمال شد
وب طبقه ها در ساختار، محتواي سايت بندي سطوح كيفي
و محتوياتيي دربارهه اصلي، محتواي صفحي صفحه  ما

بندي ليكرت در پنج بر اساس طبقه)ها ساير لينك(موضوعي
و بسيار خوبي طبقه  بسيار ضعيف، ضعيف، متوسط، خوب
و محاسبه گرديد طبقه .بندي

سايت بيمارستانوب8حجم نمونه در اين پژوهش شامل
و– بيمارستان عمومي6( آموزشي  بيمارستان2 آموزشي
از اين بيمارستان. بود) آموزشي–تخصصي : ها عبارت بود

، از دانشگاه علوم)س( آموزشي الزهراء-بيمارستان عمومي
 آموزشي شهداي-پزشكي اصفهان؛ بيمارستان عمومي

تجريش، از دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي؛ بيمارستان
 آموزشي امير اعلم، از دانشگاه علوم پزشكي–تخصصي

 آموزشي فارابي از دانشگاه علوم–تخصصيتهران؛ بيمارستان
از–پزشكي تهران؛ بيمارستان عمومي  آموزشي نمازي،

 آموزشي–دانشگاه علوم پزشكي شيراز؛ بيمارستان عمومي
امام خميني، از دانشگاه علوم پزشكي تبريز؛ بيمارستان

، از دانشگاه علوم پزشكي)ع( آموزشي امام رضا-عمومي
از)ص( آموزشي حضرت رسول–مشهد؛ بيمارستان عمومي ،
براي تحليل داده ها از نرم افزار. دانشگاه علوم پزشكي ايران

SPSSاستفاده شد .

ها يافته
و ارزيابي ساختار وب و سايت در تحليل ها، بيشترين امتياز

21با)ع(ترين امتياز را به ترتيب بيمارستان امام رضا كم
و امام هايو بيمارستان) درصد70(امتياز و نمازي فارابي

به دست) درصد3/13( امتياز4خميني تبريز به طور مشترك 
. آوردند

وب مقايسه هاي بيمارستاني ايران سايتي امتيازات ساختار
هاي مورد مطالعه، نشان داد كه ميانگين امتيازات بيمارستان

).1جدول(و در سطح كيفي متوسط است) درصد40(12معادل 

وب سايت هاي قايسه امتيازات ارزيابي ساختارم:1جدول
 بيمارستاني منتخب ايران

 بيمارستاننام
امتيازات

 كسب شده
سطوح كيفي ساختار

 وب سايت

 خوب 20 بيمارستان الزهراء اصفهان
 متوسط 16 بيمارستان شهداي تجريش

 ضعيف8 بيمارستان امير اعلم

 بسيار ضعيف4 بيمارستان فارابي تهران
 بسيار ضعيف4 رستان نمازيبيما

 بسيار ضعيف4 بيمارستان امام خميني تبريز
 خوب 21 مشهد)ع(بيمارستان امام رضا

 خوب 20)ص(بيمارستان حضرت رسول
 متوسط 12 ميانگين كل امتيازات

-%40 درصد كل امتيازات

و ارزيابي محتواي صفحه وبي در تحليل ها، سايت اصلي
و امام رضاز متعلق به بيمارستانبيشترين امتيا به)ع(هاي الزهراء

و معادل و بيمارستان) درصد7/86(13طور مشترك هاي بود
و امام خميني تبريز هيچ امتيازي را در رابطه با  فارابي، امير اعلم

 نشان2هاي جدول يافته.ي اصلي كسب نكردند محتواي صفحه
و ارز مي ي يابي محتواي صفحهدهد كه ميانگين نتايج تحليل

 امتياز75/5هاي بيمارستاني منتخب ايران معادل سايت اصلي وب
).2جدول(و در سطح كيفي ضعيف بود) درصد3/38(

 اصليي مقايسه نتايج ارزيابي محتواي صفحه:2جدول
 هاي بيمارستاني منتخب ايران سايت وب

 بيمارستاننام
امتيازات

 كسب شده
سطوح كيفي

لياصي صفحه

 بسيار خوب 13 بيمارستان الزهراء اصفهان
 ضعيف6 بيمارستان شهداي تجريش

 بسيار ضعيف0 بيمارستان امير اعلم

 بسيار ضعيف0 بيمارستان فارابي تهران
 بسيار ضعيف3 بيمارستان نمازي

 بسيار ضعيف0 بيمارستان امام خميني تبريز
 بسيار خوب 13 مشهد)ع(بيمارستان امام رضا

 خوب 11)ص(بيمارستان حضرت رسول
 ضعيف75/5 ميانگين كل امتيازات

-%3/38 درصد كل امتيازات
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و ارزيابي محتواي صفحه ي در خصوص تحليل
وب درباره هاي بيمارستاني منتخب ايران، سايتي ما در

 امتياز10بيشترين امتياز را بيمارستان الزهراء به ميزان 
و) درصد7/52( هاي امير اعلم، بيمارستانكسب كرد

و امام خميني تبريز هيچ امتيازي در اين  فارابي، نمازي
به طور كلي در اين قسمت،. زمينه به دست نياوردند

و در سطح) درصد7/13(6/2ميانگين امتيازات معادل 
).3جدول(خيلي ضعيف بود

و ارزيابي محتواي صفحه:3جدول مقايسه نتايج تحليل

 هاي بيمارستاني منتخب ايران سايتوبماي درباره

 نام بيمارستان
امتيازات

 كسب شده

سطوح كيفي

 صفحه درباره ما

 متوسط 10 بيمارستان الزهراء اصفهان

 بسيار ضعيف1 بيمارستان شهداي تجريش

 بسيار ضعيف0 بيمارستان امير اعلم

 بسيار ضعيف0 بيمارستان فارابي تهران

 ار ضعيفبسي0 بيمارستان نمازي

 بسيار ضعيف0 بيمارستان امام خميني تبريز

 متوسط8 مشهد)ع(بيمارستان امام رضا

 بسيار ضعيف2)ص(بيمارستان حضرت رسول

 بسيار ضعيف6/2 ميانگين كل امتيازات

-%7/13 درصد كل امتيازات

ها، سايت در ارزيابي محتويات موضوعي ساير صفحات وب
ب و حضرت رسول يمارستانبيشترين امتياز را )ص(هاي الزهراء

و) درصد8/20( امتياز5به مقدار ، كسب كردند
و امام خميني تبريز بيمارستان هاي شماره فارابي، نمازي

 نتايج ارزيابيي در مقايسه. گونه امتيازي كسب نكردند هيچ
هاي بيمارستاني سايتوب)ها ساير لينك(محتويات موضوعي

وب ايراني برگزيده هاي بيمارستاني سايت، ميانگين امتيازات
و در سطح بسيار ضعيف) درصد3/8(2مورد مطالعه معادل 

).4جدول(بود

و ارزيابي محتويات:4جدول  موضوعي مقايسه نتايج تحليل
 هاي بيمارستاني منتخب ايران سايتوب) هاي ساير لينك(

 نام بيمارستان
امتيازات

 كسب شده

ات سطوح كيفي محتوي

ساير(موضوعي

)لينكها

 ضعيف5 بيمارستان الزهراء اصفهان

 بسيار ضعيف2 بيمارستان شهداي تجريش

 بسيار ضعيف2 بيمارستان امير اعلم

 بسيار ضعيف0 بيمارستان فارابي تهران

 بسيار ضعيف0 بيمارستان نمازي

 بسيار ضعيف0 بيمارستان امام خميني تبريز

 بسيار ضعيف2 مشهد)ع(بيمارستان امام رضا

 ضعيف5)ص(بيمارستان حضرت رسول

 بسيار ضعيف2 ميانگين كل امتيازات

-%3/8 درصد كل امتيازات

 بحث
و محتواي وب هاي سايت در يك بررسي كه بر روي ساختار

و ارزشيابي قرار گرفت16بيمارستاني نوروژ،   آيتم مورد تحليل
د؛ ميانگين امتيازات به دستبو32كه بيشترين امتياز معادل

،8/31هاي دانشگاهي آمده به اين صورت بود كه بيمارستان
و2/29هاي محلي، بيمارستان3/30هاي مركزي بيمارستان

).11( امتياز به دست آوردند1/21ها ساير بيمارستان
كه ها، بعضي از لينك سايت در بخش ساختاري وب ها

و نياز بيم اران است، از قبيل لينك بسيار مورد علاقه
محرمانگي اطلاعات، لينك خبرنامه، لينك پست الكترونيكي، 

هاي لينك در قسمت زير. لينك مدارك پزشكي وجود نداشت
و محتوياتي دربارهي اصلي، صفحهي صفحه) محتويات(  ما

 بيمارستان، رسالت،ي هاي تاريخچه موضوعي نيز زيرلينك
و معرفي هاي بيمارستاني دورنما، ارزش ، افتخارات بيمارستان

و منابع بيمارستاني وجود نداشت و ارقام ).12(اعداد
 محرمانگي اطلاعات بيمار، كارشناسان معتقدندي درباره

مردم درباره اطلاعات شخصي خود، به خصوص در دنياي كه
وب.)12(برخط، بسيار محتاط هستند  بايد سايت بيمارستان در
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اطلاعات استفاده انه بودنو محرم حفظ هاي روش نوعياز
و وبكرد  همچنين بايد.توضيح دادسايت آن را به وضوح در

ما”ي لينك آن را در صفحه ي صفحهدرو همچنين“درباره
).12(داد اصلي قرار
وب صفحه سايت نقش بسيار مهمي در جلبي اصلي

و كادر درماني آن دارد يهارائ. اطمينان بيماران به بيمارستان
 نياز بيماران در اين صفحه موجب جلبي اطلاعات در زمينه

مي توجه بيشتر آنها به وب در ارزيابي. شود سايت بيمارستان
وبي محتواي صفحه در سايت اصلي هاي بيمارستاني ايران،

سطح كيفي ضعيف بود كه اين امر حاكي از آن است كه 
وبي محتواي صفحه  كامل ها فاقد اطلاعات سايت اصلي

. براي بيماران است
Quintana و همكاران در يك پژوهش، نتيجه گرفتند

سايت از طرف بيماران، اطلاعات كه براي پذيرش يك وب
وبي محتوايي صفحه سايت، اصلي، طراحي مناسب ساختار

و وجود اطلاعات سلامت مورد نياز  قابليت اعتماد به متن
).13(بيماران در آن بسيار مهم است 

ي اصلي حاوي اطلاعات لازم از قبيل اطلاعاتحهصف
و اخبار روز، بيانيه هاي اساسي، انتشارات بيمارستان، مسايل

و تصاويري از گزارش اصلي، اطلاعات سلامت، عكس هاي ها
).8(جديد است 

 درباره ما،ي نتايج ارزيابي محتواي صفحهي در مقايسه
اي بيمارستانيه سايت ميانگين امتيازات كسب شده توسط وب

ايران، در سطح كيفي بسيار ضعيف بود كه نشانگر اين حقيقت 
ي است كه اكثر متغيرهاي مورد پژوهش در محتواي صفحه

. ما لحاظ نشده بودي درباره
ها معتقد سايتوبي كننده يك شركت مشهور فراهم

 ما بايد حاوي اطلاعات كليي دربارهي است كه صفحه
و مجامع تأييد كنندهنسايت، معرفي سازما بهي ها  سازمان،

و لينك تماس با همراه تصوير مستندات آن، كيفيت اقدامات
؛ در بررسي ما، اكثريت قريب به اتفاق)14(ما باشد 

راها هاي بيمارستاني مورد پژوهش اين مؤلفه سايت وب
.نداشتند

هاي سايت ميانگين امتيازات كسب شده توسط وب
ي ارزيابي محتويات موضوعين در زمينهبيمارستاني ايرا

و اين)ها ساير لينك( نيز در سطح كيفي بسيار ضعيف بود
و اعمال  واقعيت حكايت از آن دارد كه به جز لينك خدمات

و هاي مورد نظر، در محتواي زيرلينك جراحي، ساير لينك ها
.يا در موضوعات محتوايي لحاظ نشده بود

م اطلاع باي ورد نحوهرساني به بيمار در  پذيرش، تماس
و مسؤوليت هاي پزشك معالج، تعيين وقت قبلي، حقوق بيمار

ها، تكميل برخط فرم پذيرش، محرمانگي نامه او، رضايت
و ساعاتي اطلاعات، نحوه و ايام  دريافت مدارك پزشكي

ملاقات بيماران همگي جزء سؤالات جاري عادي براي
كه)15(ستان است بيماران، پيش از مراجعه به بيمار ، در حالي

هاي مورد پژوهش كه اولين هدف سايت اين متغيرها در وب
.رساني به بيماران است، لحاظ نشده بود آنها اطلاع

 گيري نتيجه
مي به طور كلي از يافته توان نتيجه گرفت هاي اين پژوهش

هاي بيمارستاني آموزشي ايران از نظر ساختاري سايت كه وب
و زيرلينك لينكصفحه اصلي،( در سطح)ها هاي اصلي

و زيرلينك و از نظر محتوا در)محتويات موضوعي(ها متوسط ،
وب گرچه كليه. سطح بسيار ضعيف بودند هاي مورد سايتي

و مطالعه داراي صفحه اصلي بودند ولي از نظر لينك ها
ويي دربارهي اصلي، صفحه محتويات موضوعي صفحه  ما

ها كمبودهاي زيادي در آنها وجود لينكاطلاعات ساير زير
.داشت

 پيشنهادها
و به منظور ايجاد زمينه با توجه به يافته ي هاي پژوهش

وبي استفاده هاي بيمارستاني پيشنهاد سايت بهينه از
:گردد مي

و آسان بيماران به آدرس.1 با هدف دسترسي سريع
از وب  سايت بيمارستان مورد نظرشان، يك فهرست ملي

وب آدرس .هاي بيمارستاني ايران فراهم گردد سايت هاي
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به منظور پديد آوردن زيرساخت هماهنگ براي.2
و كاربران مختلف از طريقن رساني بين بيمارستا اطلاع ها
و هاي بيمارستاني، يك استاندارد ملي اطلاع سايت وب رساني

و به بيمارستان .ها اعلام گردد ساختار يكسان فراهم
وبد.3 سايت بيمارستان، اولينر زمان استفاده بيمار از

و محرمانگي  سؤال مطرح شده در ذهن او مسأله امنيت
اطلاعات اوست؛ بنابراين به منظور دادن اطمينان خاطر مناسب 
و اهميت سايت بيمارستان نزد بيمار،  و بالا بردن ارزش به بيمار

ر و قابل ؤيت در لينك محرمانگي اطلاعات در محلي مناسب
و در صفحه صفحه . ما قرارداده شودي دربارهيي اصلي
كه.4 و بالقوه راضي هستند خيلي از افراد به طور فطري

و جوارح آنها  در صورت دچار شدن به مرگ مغزي، از اعضا
براي بيماران نيازمند استفاده شود تا از اين راه موجبات شادي 

كه. يندو خرسندي روح خود را در آخرت فراهم نما از آن جا
و ترغيب اين افراد در سيستم درماني كشور ما راه هاي تشويق

در به طور عملي كم تر وجود دارد، چنانچه اين امكان
و حتي سايت وب هاي بيمارستاني فراهم گردد كه افراد بيمار

و به دور از تشريفات اداري موجود،  سالم، در يك محيط آرام

و از راه آشنايي با فرايند با طينت پاك خود خلوت نما يند
را اهداي عضو در وب سايت، بتوانند احساس نوعدوستي خود

و به فعل تبديل كنند، بدون شك تعداد اهدا كنندگان  شكوفا
بدين منظور پيشنهاد. عضو در جامعه افزايش خواهد يافت

هاي اصلي گردد، لينك اهداي عضو به ليست لينك مي
اضافه گردد تا افراد ضمن هاي بيمارستاني سايت وب

. خود را به عمل تبديل كندي آن، انگيزه بالقوهي مشاهده
ي درصد به نسبت زيادي از مراجعات روزانه.5

و همراهان آنها به بيمارستان، به خصوص بعد از بيماران
ترخيص، مراجعه براي دريافت اطلاعات از مدارك 

وب. پزشكي است ني هاي بيمارستا سايت چنانچه در
 دريافت مدارك رساني مناسب در خصوص فرايند اطلاع

و امنيتي آن ارائه گردد، و جوانب مختلف اداري پزشكي
و آمدهاي بيماران،  بدون شك موجب كاهش رفت

و هزينه صرفه و همچنين افزايش رضايت جويي در زمان ها
بنا بر اين پيشنهاد. ارباب رجوع از بيمارستان خواهد شد

ص مي وبي فحهگردد، در هاي بيمارستاني سايت اصلي
. ايجاد گردد“مدارك پزشكي”لينك 
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Evaluation of Structure and Content of Websites of the Educational 
Hospitals in Iran – 2007* 

Gholamreza Moradi, PhD1; Maryam Ahmadi, PhD2; Alireza Zohoor, PhD3;
Farbod Ebadifardazar, PhD4; Mohammadreza Saberi, PhD5

Abstract 
Introduction: Nowadays, various tools are used in health informatics; the type of these tools 
should be related to the patients' and healthcare providers' needs. Hospital websites are suitable 
systems for data exchange and communication between patient and healthcare providers. This 
study performed for analysis and evaluation of structure and content of websites of the 
educational hospitals in Iran. 
Methods: In a descriptive study, 8 Iranian educational hospital websites were analyzed for 
structure, content and related links by using 4 researcher made check lists 
Results: The average score was 12/30 for structural analysis. 5.75/15, 2.6/19, and 2/24 were 
calculated scores for of, content analysis of homepage, "about us" page, and other links, 
respectively. 
Conclusion: In general, the structure of Iranian educational hospital websites is at medium level 
and their content is at very weak level. 
Keywords: Internet; Hospitals, Educational; Medical Information Storage and Retrieval; 
Information Systems; Hospital Information Systems; Meta Analysis; Database. 
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