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  *ارزيابي عملكرد بخش مدارك پزشكي بيمارستان با رويكرد كارت امتيازي متوازن
  4، افسانه عباد سيچاني3، ناهيد توكلي2، شهرام توفيقي1سيما عجمي

  

  چكيده

 ملكردع يابيارز يها مدل از يكي متوازن يازيامت كارت. رود ميبه شمار  يياجرا كار و فعاليت هراز  يجدا نشدن ييارزيابي جز :مقدمه
نقشه استراتژي  رسمو با گردند  مي ترجمه گيري اندازه قابل هاي سنجه و اهداف به ها استراتژي و مأموريت آن، از استفاده با كه است

تبديل  ها ياستراتژ تينها درو  شوند يم نييتع) و يادگيري و رشد داخلي ايندهايفر مشتري،مالي، ( منظر چهار در معلولي و علت روابط
 الزهرا فاطمه مارستانيب يپزشك مدارك بخش عملكرد يابيارز پژوهش، نيا ياصل هدف. گردد يم سازمان كاركنان روز هر تيلفعابه 

  .است بودهمتوازن  يازيامت كارت كرديرو با آباد نجف) س(

 مارستانيب يكپزش مدارك بخشدر  1387مقطعي بود كه در سال  -توصيفي از نوع پژوهش حاضر، پژوهشي كاربردي :روش بررسي
اطلاعات  يآور جمع يها وارد فرم اسناد مطالعه و مشاهده مصاحبه، طريق از پژوهش اين به مربوط هاي داده و انجام) س( الزهرا فاطمه

 بخش، اين براي شده تدوين منظرهاي در بيمارستان پزشكي مدارك بخش مأموريتكه طبق  بودبه اين صورت  ها يافته تحليل. شد
 هنمره كميت ب سپس. ديگرد گيري اندازه ها هدف بخش، اهداف براي شده تعريف هاي سنجه اساس بر و گرفت نجاماگذاري  هدف
ها،  اصلاح برنامه يراستادر  راهكارها هيارا دنبال به تطابق نبودداده شد كه موارد  قيتطب عملكرد از انتظار مورد كمي نمره با آمده دست

  .وين شدتد اقدامات و ها طرح ها، فعاليت

 و درصد 83 كل آمار تيرضا درصد، 82 رشيپذ نيمراجع تيرضا ،يمشتر منظربخش مدارك پزشكي در  يها سنجه :ها يافته
 و قهيدق 95 رشيپذ در ماريب انتظار روز، 15ارسال گزارش آمار بيمارستان  ،يداخل يندهايفرا منظر در صفر؛ يگانيبا از تيشكا

 و ماه در ساعت 10 نترنتيا با كار ساعت، 40سرانه آموزش كاركنان  ،يريادگي و رشد منظر در قه؛يدق 20 يرسم مكاتبه به ييگو جواب
 6 ماريب حساب صورت صدور درصد، 4/0 كسورات ،يمال منظر در و درصد Terminal Digit )TD (60 ستميس حيصح يريكارگ به
  .بود 4/11 تخت گردش زانيم و قهيدق

متوازن  يازيامت كارت منظر چهار در خدمات سرعت و تيفيكلازم است  يپزشك مدارك بخشرسالت به  يابيدست يبرا :گيري نتيجه
  . ابديبهبود 

  .ها ارزيابي عملكرد؛ بخش مدارك پزشكي بيمارستان؛ بيمارستان :هاي كليدي واژه
  تحقيقي :نوع مقاله

  11/9/88 :پذيرش مقاله    2/8/88 :اصلاح نهايي    8/6/88 :مقاله دريافت
ارزيابي عملكرد بخش مدارك پزشكي بيمارستان با رويكرد كارت . عجمي سيما، توفيقي شهرام، توكلي ناهيد، عباد سيچاني افسانه :ارجاع

  .93- 83 ):1( 7؛ 1389اطلاعات سلامت  تيريمد. امتيازي متوازن

  

  مقدمه

هاي بيمارستاني است كه  بخش مدارك پزشكي يكي از بخش

، پزشك و مديريت بيمارستان ارايه خدمات متعددي را به بيمار

داده، نقش مهمي را در سلامت و درمان بيمار و ارتقاي مراقبت 

بنابراين ارزيابي عملكرد و . كند بهداشتي و درماني ايفا مي

دهد، از اهميتي حياتي برخوردار  خدماتي كه اين بخش ارايه مي

: دنويس انجمن مدارك پزشكي آمريكا در زمينه ارزيابي مي. است

ارزيابي به خودي خود هرگز به معناي پايان كار تصور «

شود بلكه ارزيابي پيش نياز اساسي جهت اطمينان از  نمي

اساس تصميمات، عمليات و تغييراتي . گردد كيفيت محسوب مي

ها به منظور تضمين كيفيت عمليات بخش مدارك  كه انجام آن

بي متناوب ارزيا. »شود پزشكي ضروري است، ارزيابي ناميده مي

است كه توسط مركز  386346اين مقاله حاصل طرح تحقيقاتي شماره * 
تحقيقات مديريت و اقتصاد سلامت دانشگاه علوم پزشكي اصفهان حمايت 

  .شده است
عضو مركز تحقيقات  ماني،دانشيار، مديريت اطلاعات خدمات بهداشتي در .1

 .مديريت و اقتصاد سلامت، دانشگاه علوم پزشكي اصفهان، اصفهان، ايران
  E-mail:  ajami@mng.mui.ac.ir               )نويسنده مسؤول(
استاديار، مديريت خدمات بهداشتي درماني، دانشگاه علوم پزشكي . 2
  .، تهران، ايران)عج... (قيه اب

دانشگاه علوم پزشكي اصفهان، اصفهان، مربي، مدارك پزشكي، . 3
  .ايران

كارشناس ارشد، مدارك پزشكي، دانشگاه علوم پزشكي اصفهان، . 4
   .اصفهان، ايران
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خدمات، وضعيت موجود آن را نشان خواهد داد و به اين ترتيب 

گردد  حيطه اصلاحات لازم جهت تضمين كيفيت مشخص مي

ارزيابي نيازمند استفاده از ابزارها و الگوهاي مخصوص ). 1(

هاي گوناگوني براي ارزيابي عملكرد سازمان،  مدل. باشد مي

يكي از . يريتي بوده استمورد تأكيد انديشمندان و متفكران مد

 Balanced(مدل كارت امتيازي متوازن   هاي يادشده، مدل

Scorecard :BSC( باشد  مي)2.(  

، ارزيابي )BSC(در ارزيابي با روش كارت امتيازي متوازن 

  : گيرد عملكرد سازمان از چهار منظر زير صورت مي

 )Financial perspective(منظر مالي  -1

  )Customer perspective(منظر مشتري  –2

 Internal processes(منظر فرايندهاي داخلي  –3

perspective(  

 Learning and Growth(منظر يادگيري و رشد  –4

perspective(  

دوازده شركت معتبر Norton و  Kaplan، 1990در سال 

هاي جديد ارزيابي عملكرد مورد مطالعه  را به جهت يافتن روش

به اين كه  روزافزونن مطالعه، اعتقاد انگيزه اي. قراردادند

هاي مالي عملكرد براي مؤسسات كسب و كار مدرن،  سنجه

هاي مورد مطالعه به همراه  شركت. اثربخشي كافي ندارند

Kaplan  و Nortonهاي مالي  متقاعد شدندكه اتكا به سنجه

ها را در ايجاد ارزش تحت تأثير قرار داده  عملكرد، توانايي آن

هاي احتمالي مختلفي را مورد توجه قرار  مطالعه، راه گروه. است

. دادند ولي روي ايده كارت امتيازي متوازن به توافق رسيدند

هاي عملكردي بود كه  مشخصه كارت امتيازي متوازن، سنجه

داد مانند مسايل  سرتاسر سازمان را تحت پوشش قرار مي

هاي  مربوط به مشتري، فرايندهاي داخلي كسب و كار، فعاليت

ها اين ابزار جديد  آن. كاركنان و ملاحظات مربوط به سهامداران

را كارت امتيازي متوازن ناميدند و بعدها اين مفهوم را در اولين 

 Harvardمقاله از سه مقاله خود در نشريه تحقيقاتي دانشگاه 

هايي كه محرك  سنجه –كارت امتيازي متوازن«تحت عنوان 

  ). 3(د ارايه نمودن» عملكرد هستند

  هاي انتفاعي  روش ارزيابي متوازن در اصل براي سازمان

هاي غيرانتفاعي و دولتي با ساختار  طراحي شد و اكثر سازمان

كلاسيك آن مشكل داشتند؛ چرا كه كسب موفقيت مالي هدف 

به همين دليل چارچوب اوليه آن . ها نبود اوليه اكثر اين سازمان

خش عمومي بايد اصلاح گردد هاي غيرانتفاعي و ب براي سازمان

يك تفاوت آشكار . تا از فوايد آن به طور كامل استفاده شود

نظام ارزيابي متوازن در بخش عمومي و خصوصي، قرار دادن 

شروع حركت از . باشد مي BSCمأموريت در رأس مدل 

نفعان  مأموريت و نگاه سازمان از منظر مشتريان است و نه ذي

ؤثر بوده و با استقبال مواجه شده به قدري م BSCمدل . مالي

ايده قدرتمند و  75آن را يكي از  Harvardاست كه دانشگاه 

مفيد قرن بيستم ناميده است و كاربردهاي آن در قرن بيست و 

 Duke Children ). (4، 5(باشد  يكم در حال گسترش مي

Hospital:DCH ( واقع درDorham  ايالتCalifornia 

را در سطح وسيعي به  BSCايي بود كه ه از اولين بيمارستان

در صنعت واحد پالايش و بازاريابي آمريكاي ). 6(كار گرفت 

 Mobil )NAM & R: Northشمالي، شركت نفت 

America Marketing and Refining Devision (

پروژه Mobil . بهترين مثال براي اجراي اين روش است

در ). 7(ازي كرد اند راه 1994ارزيابي متوازن خود را در سال 

كاربرد كارت امتيازي متوازن در «پژوهشي با عنوان 

بيمارستان كانادا انجام  555، كه در »هاي كانادايي بيمارستان

هايي كه به طور متوسط براي  گرفت، بررسي تجربه بيمارستان

را در سطح بيمارستان پياده سازي  BSCمدت دو سال 

و مشاركت كاركنان، داد كه تعهد مديريت  اند، نشان  كرده

صحيح، به هنگام و (آوري اطلاعات  دسترسي آسان جهت جمع

هاي عملكرد و تأمين  گيري سنجه ، سهولت گزارش)مرتبط

هاي لازم، به ويژه سيستم اطلاعات و آموزش  زيرساخت

 ). 8(هستند  BSCكاركنان، عوامل ضروري در پياده سازي 

رت امتيازي فرايند پياده سازي سنجش عملكرد به روش كا

 : هاي زير انجام گرفت متوازن در گروه صنعتي فن ژنراتور با گام

ساخت و تدوين مدل كلي مربوط به سازمان و : گام اول

 . تهيه نقشه استراتژي

  بررسي و تهيه اهداف استراتژيك و فاكتورهاي : گام دوم
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 . ها كليدي دستيابي به آن

هداف هاي سنجش و ا بررسي و تهيه شاخص: گام سوم

 ).9(ها  كمي آن

در يك بيمارستان احتياج به الزاماتي  BSCبراي اجراي 

ريزي استراتژيك، استقرار نظام جامع  نظير تعهد مديريت، برنامه

). 10(باشد  مديريت كيفيت، وجود شبكه كامپيوتر و اينترنت مي

با  1375آباد از سال  نجف) س(بيمارستان فاطمه الزهراي 

 160مربع در دو طبقه، با ظرفيت اسمي  متر 120672زيربناي 

نفر كارمند مشغول به كار  336تخت بستري و در مجموع 

هاي خود را در راستاي  برنامه 1380بيمارستان از سال . باشد مي

همچنين متناسب . استقرار نظام مديريت كيفيت آغاز كرده است

با آن در جهت ارتقاي سطح درجه ارزشيابي نيز تلاش نموده و 

به ترتيب درجات سه، دو، يك، يك و  1383 تا 1379سال  از

يك را از سوي اداره نظارت و ارزشيابي معاونت درمان دانشگاه 

بيمارستان هم اكنون داراي . علوم پزشكي كسب نموده است

و برنامه استراتژيك تدوين شده  ISO 9000: 2000گواهينامه 

مارستان به ترين نقصي كه در سيستم مديريت بي مهم. باشد مي

هاي مدارك پزشكي به طور  ، اداره بخشخورد چشم مي

هاي قديمي بود؛ از طرفي با توجه  اي و با همان سيستم سليقه

هاي مدارك پزشكي  به اين كه در زمينه ارزيابي عملكرد بخش

هاي سازمان تأمين اجتماعي تحقيقي صورت نگرفته  بيمارستان

بخش مدارك پزشكي  بود، ارايه مدلي براي ارزيابي عملكرد

بيمارستان منتخب در سازمان تأمين اجتماعي به عنوان موضوع 

انتخاب گرديد تا نتايج اين پژوهش مورد استفاده رؤسا، مديران 

هاي مدارك پزشكي مراكز بهداشتي  و مسؤولان محترم بخش

هدف پژوهشگر، ارزيابي عملكرد بخش . و درماني قرار گيرد

آباد با  نجف) س(طمه الزهراي مدارك پزشكي بيمارستان فا

  .بوده است 1387رويكرد كارت امتيازي متوازن در سال 

  

  روش بررسي

 - پژوهش حاضر، پژوهشي كاربردي از دسته مطالعات توصيفي 

در بخش مدارك پزشكي 1387مقطعي بود كه در سال 

نجف آباد اصفهان انجام شد و ) س(بيمارستان فاطمه الزهراي 

به طور معمول از  BSCزم در اجراي روش تعداد گروه كاري لا

مطالعات انجام شده در اجراي اين مدل . بود) نفر( 30تا  3

 دريا بيشتر ) نفر( 10ها از  ارزيابي نشان داد كه اكثر سازمان

با توجه به اين كه در حال ). 11(اند  ارزيابي استفاده كرده فرايند

چهار  متشكل از(حاضر بخش مدارك پزشكي اين بيمارستان 

ها و  واحد پذيرش، بايگاني مدارك پزشكي، كدگذاري بيماري

از  BSCكارمند فعال بود، اجراي مدل  19داراي ) باشد آمار مي

اهداف نمونه مورد بررسي، كه . لحاظ تعداد كارمند كفايت كرد

ها توسط پژوهشگر وجود داشت، شامل چهار  امكان سنجش آن

آوري  براي جمع. ري بودواحد آمار، بايگاني، پذيرش و كدگذا

هاي  انتخاب سنجه) آوري اطلاعات فرم جمع(ها از كاربرگ  داده

لازم به ذكر است كه استفاده از اين . نظام ارزيابي استفاده شد

هاي مربوط  داده. صورت گرفت BSCها طبق روش  كاربرگ

به اين پژوهش از طريق مصاحبه با افراد، مشاهده و مطالعه 

نمودار گردش كار (جود در واحدهاي مختلف اسناد و مدارك مو

هاي  ، مشاهده دقيق و مستقيم فعاليت)مستندات ايزو –فرايندها

جاري واحدهاي مختلف بخش مدارك پزشكي و بحث گروهي 

ها و همچنين  به منظور تعيين اهداف، سنجه BSCبا گروه 

ها  نحوه تحليل داده. آوري شد ها جمع دهي به سنجه وزن

در ارتباط با تعيين . دهي بر اساس معيار بود تكنيك اولويت

اهداف كلان بخش مدارك پزشكي، با توجه به اين كه در اين 

  هاي غير انتفاعي، دولتي، در سازمان BSCمطالعه از مدل 

بهداشتي و درماني استفاده شد و در اين روش مأموريت در 

قرار داشت؛ بدين منظور پس از بررسي سند  BSCرأس 

زي استراتژيك سازمان تأمين اجتماعي، تصويب نامه ري برنامه

طرح تكريم ارباب رجوع، سند خط مشي بيمارستان و مصاحبه 

انداز  با مديريت ارشد و كاركنان اين بخش، مأموريت و چشم

بخش مدارك پزشكي در دو بيانيه توسط كاركنان و مديريت 

، روز به مارستان،يبانداز  بيمارستان در راستاي مأموريت و چشم

سپس اهداف كلان بخش مدارك پزشكي . بازبيني و تأييد شد

  .ها تعريف گرديد در بندهاي بيانيه

سپس مراحل شناسايي رسالت بخش مدارك پزشكي،   

تعيين اهداف، ايجاد ارتباط بين اهداف و منظرها، تعيين 
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ها در  ها و رسم رابطه علت و معلولي بين اهداف و سنجه سنجه

  . ورت گرفتنقشه استراتژيك ص

مضامين رسالت بخش مدارك پزشكي در اين پژوهش 

  :عبارت بود از

 خدمات با كيفيت 

 خدمات با سرعت 

 اطلاع رساني صحيح

  رعايت كرامت انساني

بر اساس اين چهار مضمون استراتژيك، اهداف در چهار 

براي واحدهاي بخش مدارك پزشكي تنظيم  BSCمنظر 

خش مدارك پزشكي بعد از براي تعيين اهداف چهار ب. گرديد

انداز بخش مدارك پزشكي، با توجه به  تعيين مأموريت و چشم

نفعان تعريف شده براي چهار واحد آمار،  اين كه مشتريان و ذي

ها  بايگاني مدارك پزشكي، پذيرش بستري و كدگذاري بيماري

ها به اهداف  باشند و همچنين براي ترجمه استراتژي متفاوت مي

د مشتريان بخش مدارك پزشكي مشخص گردند، ها باي و سنجه

بنابراين منظرهاي نظام ارزيابي متوازن براي هر واحد به 

  .صورت جداگانه در نظر گرفته شد

  

  ها يافته

هاي واحدهاي مختلف مدارك  سنجه«نتايج در ارتباط با 

به ترتيب در چهار منظر كارت امتيازي متوازن به قرار » پزشكي

  :زير بود

  احد آمارو هاي سنجه

ميزان رضايت واحد آمار ستاد استان، تعداد : منظر مشتري. الف

هاي واحد آمار به مديريت ارشد بيمارستان، تعداد  گزارش

ها به  مكاتبات جواب داده شده ادارات بيمارستان و ساير سازمان

كل مكاتبات، ميزان رضايت رياست اداره پذيرش و مدارك 

  .پزشكي بيمارستان

ميانگين ساعت استفاده از : ندهاي داخليمنظر فراي. ب

، سرانه آموزش آمار، ميانگين خطاهاي )Internet(اينترنت 

 جلدهايها و م گزارش شده در آمار ارسالي، تعداد كل گزارش

  .تهيه شده در واحد آمار

ميانگين ساعت استفاده از : منظر رشد و يادگيري. ج

مصوبات آماري  ، سرانه آموزش آمار، درصد)Internet(اينترنت 

  .به كل مصوبات كميته ارزشيابي اقتصادي و آمار

ميانگين زمان تهيه آمار ريالي توسط امور : منظر مالي. د

  مالي

  پزشكي مدارك بايگاني واحد هاي سنجه

تعداد مراجعين رسمي، ميانگين مدت زمان : منظر مشتري. الف

گويي به مراجعين رسمي، تعداد مراجعين غير رسمي،  پاسخ

گويي به مراجعين غير رسمي، ميزان  يانگين مدت زمان پاسخم

  . شكايات از واحد مدارك پزشكي

هايي كه فرم سفيد  تعداد پرونده: منظر فرايندهاي داخلي. ب

ها به تفكيك گروه  دارند، ميزان نقايص موجود در پرونده

ها به تفكيك نوع  پزشكي، ميزان نقايص موجود در پرونده

زيابي يك پرونده، درصد رعايت نقص، مدت زمان با

  . استانداردهاي ايمني

سرانه آموزش تخصصي كاركنان، : منظر رشد و يادگيري. ج

سرانه آموزش مدارك پزشكي كادر درماني، درصد مصوبات 

مدارك پزشكي به كل مصوبات كميته اسناد و مدارك پزشكي، 

درصد مصوبات اجرا شده به كل مصوبات كميته اسناد و مدارك 

 Terminal ستميسشكي، ميزان به كارگيري صحيح پز

Digit.  

بخش ) اداري/ مالي (ميزان اعتبار ريالي : منظر مالي. د

مدارك پزشكي، ميزان كسورات ناشي از نقص پرونده، مدت 

حساب براي پرونده، فاصله  زمان لازم جهت صدور صورت

  .زماني بين صدور دستور ترخيص تا تسويه حساب

  )مركزي( بستري ذيرشپ واحد هاي سنجه

ميزان رضايتمندي مراجعين پذيرش، تعداد : منظر مشتري. الف

ها از  مراجعين پذيرش، ميزان رضايت كاركنان ساير بخش

  .پذيرش، ميزان شكايات از پذيرش

ميانگين زمان انتظار مراجعين، : منظر فرايندهاي داخلي. ب

  ها براي اطلاع رساني به مراجعين تعداد روش

سرانه آموزش كاركنان، تعداد : رشد و يادگيريمنظر . ج

هاي داخلي، درصد مصوبات پذيرش  ها و بخشنامه دستورالعمل
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به كل مصوبات كميته اسناد و مدارك پزشكي، درصد مصوبات 

  . اجرا شده به كل مصوبات تعداد جلسات داخلي

ميزان شاخص گردش تخت، ميزان شاخص : منظر مالي. د

  .درصد اشغال تخت

  ها بيماري كدگذاري واحد هاي سنجه

تعداد مراجعين رسمي جهت پژوهش، تعداد : منظر مشتري. الف

  .ها مكاتبات در خصوص ارسال آمار بيماري

متوسط كد ثبت شده براي هر : منظر فرايندهاي داخلي. ب

متوسط زمان  ،ICDپرونده، متوسط زمان استخراج كد از 

گيري، ميزان  زارشدر فهرست اقلام گ ها ايندكس، تعداد گزارش

  .ها خطا در كدگذاري بيماري

ساعت آموزش مستند سازي به : منظر رشد و يادگيري. ج

پزشكان، سرانه آموزش كدگذاري به كارشناس و تكنسين 

موجود، تعداد كتب مرتبط در  ICDكدگذاري، تعداد سري 

  .واحد

  .اداري اختصاص يافته -  ميزان اعتبار مالي: منظر مالي. د

منظر در هر واحد از واحدهاي چهارگانه بخش براي هر 

، اهداف كوتاه مدت در راستاي 1مدارك پزشكي طبق جدول 

  .تعيين گرديد) انداز مأموريت و چشم (اهداف بلند مدت 

پس از نهايي شدن اهداف توسط مديريت ارشد و گروه 

BSCهاي عملكرد بر اساس اهداف تعيين گرديد ، سنجه .

دارك پزشكي، براي چهار واحد هاي عملكرد بخش م سنجه

هر هدف . اين بخش به تفكيك در هر منظر سنجه تعيين شد

بيشترين تعداد سنجه . سنجه داشت 3/1به طور متوسط 

منظر رشد و . مربوط به واحد بايگاني مدارك پزشكي بود

 8سنجه بيشترين تعداد سنجه و منظر مالي با  17يادگيري با 

ر نظام ارزيابي متوازن بخش سنجه كمترين تعداد سنجه را د

  .مدارك پزشكي دارا بودند

سنجه بخش  56مبين آن است كه از تعداد كل  2جدول 

سنجه هادي  38و ) تأخيري(سنجه تابع  18مدارك پزشكي، 

هاي هادي بخش مدارك پزشكي به تعداد  سنجه. باشند مي

  .باشد هاي تابع اين بخش مي سنجه بيشتر از سنجه 20
  

 آباد در چهار منظر نظام ارزيابي متوازن نجف) س(يع اهداف بخش مدارك پزشكي بيمارستان فاطمه الزهراي توز. 1جدول 

  جمع   كدگذاري  پذيرش   بايگاني   آمارمنظر                           واحد                  

  

  اهداف

  

  11  2  3  3  3  مشتري 

  12  3  3  3  3  فرايندهاي داخلي 

  14  4  3  4  3  رشد و يادگيري 

  6  1  1  3  1  مالي

  43  10  10  13  10  جمع 
  

آباد به تفكيك چهار منظر  نجف) س(تابع و هادي در واحدهاي بخش مدارك پزشكي بيمارستان فاطمه الزهراي  ها توزيع سنجه. 2جدول 

  نظام ارزيابي متوازن

   جمع   كدگذاري  بستري پذيرش  ي پزشك مدارك يگانيبا   آمار  منظر                                  واحد

  

  هاي  سنجه

  تابع 

  12  2  3  3  4  مشتري 

  0  0  0  0  0  فرايندهاي داخلي 

  0  0  0  0  0  رشد و يادگيري 

  6  0  2  3  1  مالي 

  

  هاي  سنجه

  هادي 

  3  0  1  2  0  مشتري 

  16  5  2  5  4  فرايندهاي داخلي 

  17  4  5  5  3  رشد و يادگيري 

  2  1  0  1  0  مالي 

  56  12  13  19  12  جمع 
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در زمينه تعيين رابطه علت و معلولي بين اهداف و 

هاي تابع و هادي، تا اين مرحله از نظام ارزيابي متوازن  سنجه

تعداد زيادي سنجه در هر يك از چهار منظر براي واحدهاي 

هاي مذكور  هر يك از سنجه. بخش مدارك پزشكي تعيين شد

  ابي متوازن حمايت حداقل توسط يكي از اعضاي گروه ارزي

  

  

  . شدند

سنجه نهايي براي چهار  56پس از مشخص شدن تعداد 

واحد بخش مدارك پزشكي، به برقراري روابط علت و معلولي 

  .پرداخته شد 1ها طبق شكل  ميان آن

  

  ها سنجه
  

  اهداف
  هاي تابع سنجه  هاي هادي سنجه

  

  

  

  

  
  

  گويي و تكريم پاسخ

  
  

  مشتري

  

  

  

  
ها جهت  حل راه

گويي سريع و با  پاسخ

  كيفيت

  
  فرايندهاي داخلي

  

  

  

  
هاي مورد  كسب قابليت

  نياز

  

  
  رشد و يادگيري

  

  

  

  
استفاده بهينه از منابع و 

  امكانات

  
  مالي

  BSCآباد از ديدگاه  نجف) س(راي هاي بخش مدارك پزشكي بيمارستان فاطمه الزه مدل رابطه علت و معلولي بين اهداف و سنجه. 1شكل 

  

 جلب رضايت مراجعين

 مراجعين تعداد

 زمان ارايه خدمت

 شكايات

مدارك كامل و دسترسي 

  سريع

 ها كيفيت داده

 ها سرعت بازيابي داده

 ايمني

اي و توسعه  رشد دانش حرفه

 فردي

 آموزش

  كنولوژيت

 
 مشاركت

 وري  بهره

 جذب اعتبارات

  تخت

 

  كسورات

 

 اعتبار
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  آباد نجف) س(سنجه در كارت امتيازي متوازن بخش مدارك پزشكي بيمارستان فاطمه الزهراي  56سنجه از  20توزيع . 3جدول 

سنجه نام   دوره 

 تناوب

 واحد

 سنجه

 حد

 مطلوب

سنجه متولي  مقدار 

 سنجه

 هدف

 كمي

ي
 مشتر

ستاد آمار واحد رضايت ميزان  85 83 آمار بالا درصد فصلي 

پذيرش مراجعين رضايتمندي ميزان ماهه شش  كيفيت بهبود بالا درصد   82 85 

 رسمي مراجعين به گويي پاسخ زمان ميانگين

 بايگاني

پزشكي مدارك پايين دقيقه ماهيانه  20 17 

مدارك پزشكي بايگاني از شكايت ميزان عمومي روابط پايين درصد ماهيانه   0 0 

جهت پژوهش ينمراجع تعداد ماهه شش   ------ 4 كدگذاري بالا تعداد 

فراين
د

ي
ها

 
ي

داخل
 

ارسالي آمار در شده گزارش خطاهاي ميانگين خطا تعداد فصلي  ستاد آمار پايين   5/1  1 

پذيرش مراجعين انتظار زمان ميانگين ماهه شش  كيفيت بهبود پايين دقيقه   95 90 

بايگاني در پرونده يك بازيابي زمان مدت پزشكي مدارك پايين دقيقه ماهيانه   5 5 

بايگاني در ايمني استانداردهاي رعايت درصد پزشكي مدارك بالا درصد ساليانه   90 92 

دگذاريك در خطا درصد ماهه شش  05/0 كدگذاري پايين درصد   05/0  

رشد
 و 

ي
يادگير

 

اينترنت از استفاده ساعت ميانگين  15 10 آمار بالا ساعت ماهيانه 

كميته مصوبات كل به شده اجرا مصوبات ددرص  50 45 كميته بالا درصد فصلي 

 65 60 ارزشياب بالا درصد ساليانه Terminal Digit صحيح كارگيري به ميزان

براي اطلاع رساني به بيماران ها روش تعداد روش تعداد ساليانه   8 7 پذيرش بالا 

پزشكان به سازي مستند آموزش ميزان عتسا ساليانه   8 2 آموزش بالا 

بايگاني در مرتبط كتب تعداد  33 28 كتابخانه بالا جلد ساليانه 

 مالي

پرونده در نقص از ناشي كسورات ميزان درصد 4/0 مالي پايين ريال ساليانه  درصد 2/0   

 صدور جهت لازم زمان مدت ميانگين

حساب صورت  

 5 6 مالي پايين دقيقه ساليانه

 تسويه تا ترخيص دستور صدور بين زماني فاصله

 حساب

كيفيت بهبود پايين دقيقه ساليانه  107 100 

تخت گردش 4/11 آمار بالا درصد ماهيانه   12 

  

  

  بحث

هاي  انداز، مأموريت و استراتژي غلامي در مقاله خود تبيين چشم

كلان سازمان و همچنين تدوين استراتژي و اهداف عملياتي در 

 BSCرا از عوامل مؤثر در استقرار چهار منظر ارزيابي متوازن 

تعيين نشدن   ،Kathyو  Chanدر مطالعه ). 12(داند  مي

، به BSCها و اهداف كلان قبل از پياده سازي  استراتژي

عنوان يكي از عوامل كليدي در عدم موفقيت اين مدل در 

در مقاله حاضر، در منظر ). 8(هاي كانادايي مطرح شد  بيمارستان

نهادي، كه توسط بخش مدارك پزشكي مشتري ارزش پيش

بخش . انتخاب شد، اهداف اين منظر را تحت تأثير قرار داد

مدارك پزشكي جلب رضايتمندي مشتري را به عنوان ارزش 

افزايش رضايتمندي «پيشنهادي برگزيد كه اهدافي نظير 

بهبود و تسريع «و » افزايش رعايت كرامت انساني«، »مشتري

ز جمله اهداف مرتبط با اين منظر ا» گويي به مشتري پاسخ

هستند و منعكس كننده ارزش پيشنهادي بخش مدارك 

  . باشند پزشكي مي



  ...ارزيابي عملكرد بخش مدارك پزشكي بيمارستان با رويكرد 

 89بهار / ي اول  شماره/  هفتمي  دوره/ مديريت اطلاعات سلامت  90

افزايش رضايتمندي مشتري در چهار واحد فوق بيانگر يك 

فعل مجزا و منفرد نيست، بلكه به منظور دستيابي به اين هدف 

بايد فرايندها يا رفتارهاي خاصي را به خدمت گرفت كه در 

به بيان ديگر، چه عاملي . به هدف مذكور منتهي شود نهايت

  سازد؟ رضايتمندي مشتري را محقق مي

، بخش )داخلي و خارجي(به منظور جلب رضايت مشتريان 

 برايمدارك پزشكي بايد در چه فرايندهايي سرآمد باشد؟ 

 در شده تنظيم اهداف مشتريان، نظر مورد ارزش ساختن محقق

 تعيين پزشكي مدارك بخش واحد ارچه داخلي فرايندهاي منظر

اهداف نظير كاهش زمان انتظار، افزايش كيفيت  نيا. گرديد

محتوايي، افزايش تجزيه و تحليل اطلاعات، افزايش دقت در 

كاهش زمان بازيابي، فراهم كردن  تبديل اطلاعات به كد،

 . ايمني و تسهيل اطلاع رساني بود

ارزيابي متوازن  در اين مرحله از تحقيق، پژوهشگر و گروه

تمام سعي خود را نمودند تا اهدافي در اين منظر تعيين شود كه 

همچنين فرايندهاي لازم جهت دستيابي به . قابل دستيابي باشد

ها در چهار واحد بخش مدارك پزشكي موجود بود و اهداف  آن

  .به طور مستقيم از اهداف منظر مشتريان نشأت بگيرند

براي اجراي استراتژي كاركنان بخش مدارك پزشكي 

  هايي هستند؟ نيازمند چه ابزار و توانايي

 هاي مهارت توسعه با مرتبط موضوعات كردن مستند براي

 اهم. شود مي گرفته بهره آنان يادگيري رشد و منظر از كاركنان،

اهداف تعيين شده در اين منظر عبارت از تخصيص آموزش به 

، افزايش مشاركت هاي كاركنان مستند سازان، افزايش مهارت

هاي  ها و تكنيك گيري، دستيابي به روش  كاركنان درتصميم

نوين، تسهيل ارسال اطلاعات با به كارگيري تكنولوژي و 

 .بود ICDتوسعه منابع علمي و 

نجاتي و همكاران نيز در طراحي نظام ارزيابي متوازن براي 

د ها و مؤسسات آموزش عالي به اين مسأله اشاره كردن دانشگاه

هاي مورد بررسي در كارت امتيازي متوازن براي هر  كه سنجه

دانشگاه متناسب با همان دانشگاه است و بايد توسط گروه 

ها بايد با اهداف استراتژيك  اين سنجه. اجرايي تعيين گردد

لازم است هر چند مدت، مروري بر . دانشگاه مرتبط باشند

در صورت  هاي جديد هاي انتخابي صورت گيرد و سنجه سنجه

زمان . هاي غير ضروري حذف گردد نياز افزوده شده يا سنجه

  ).13(اين بازبيني بايد توسط مديريت ارشد تعيين گردد 

هايي، كه كاركنان براي  لازم است كه به ابزارها و روش

. ها نيازمندند، در اين منظر توجه شود انجام وظايف خود به آن

ها و  ها، قابليت عه مهارتپژوهشگر اهداف اين منظر را براي توس

برخي از منابع جهت اداره بهتر فرايندهاي داخلي و نيل به 

اهداف تنظيم شده در آن بخش از نظام ارزيابي متوازن تعيين 

وري در اين منظر، آ هاي مهارتي و توسعه فن حذف شكاف. نمود

دستيابي به اهداف تعيين شده در منظر فرايندهاي داخلي را 

در واقع اهداف اين منظر محرك عملكرد سرعت بخشيد و 

  .باشند مي

بخش مدارك پزشكي از منظر مالي به طور مستقيم در 

اين . اردهاي بيمارستان دخالت ند رشد درآمد يا كاهش هزينه

د با ارتقاي كمي و كيفي اطلاعات به صورت غير توان يبخش م

هاي مالي بيمارستان تأثيرگذار باشد و  مستقيم بر شاخص

اهداف تعيين شده در . وري گردد ن باعث افزايش بهرههمچني

وري، كاهش كسورات ناشي از  اين منظر عبارت از افزايش بهره

حساب و افزايش  نقص پرونده، كاهش زمان صدور صورت

 .جذب اعتبارات بود

يكي از اهداف مهم اين منظر، افزايش جذب اعتبار بخش 

هاي هادي  ههاي آن از نوع سنج مدارك پزشكي بود و سنجه

شود تا  افزايش جذب اعتبار براي اين بخش باعث مي. باشد مي

اين . دستيابي به اهداف در منظر رشد و يادگيري تسهيل گردد

  .استهدف يك هدف محرك عملكرد 

 
  گيري    نتيجه

كنند  هايي كه از ابعاد مختلف، عملكرد را ارزيابي مي مدل

نگر انجام  دهشوند، ارزيابي به شكل متوازن و آين موجب مي

اي در كنترل  هاي وظيفه مشاركت دادن كاركنان و بخش. يابد

بخش مدارك پزشكي، . باشد هاي فوق مي عملكرد، الزام مدل

ها بود، با  هايي را، كه درصدد نيل به آن نتايج و استراتژي

كاركنان خود به اشتراك گذاشت و به هر يك و يا گروهي از 
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ها نفوذ داشته و  توانند بر آن مي ها اجازه داد اهدافي را كه آن

 . بر اهداف بيمارستان تأثير گذار باشند، تعيين كنند

زماني كه اين اهداف از طريق مدل ارزيابي متوازن با 

فرايند پياده سازي نظام كيفيت يكپارچه شود، اين ساختار در 

مجموع تفاهم سازماني و شفافيت را در بين كاركنان و 

شود تا كنترل  تفاهم سازماني باعث مي .برد مديران بالا مي

فراهم شده، در نهايت امر سازمان ) Performance(عملكرد 

  .بهتر كنترل گردد

سنجه واحدهاي  56نتايج حاصل از سنجش مجموع 

چهارگانه بخش مدارك پزشكي بيمارستان فاطمه الزهراي 

نشان داد كه اين بخش در جلب  نجف آباد اصفهان) س(

  .داخلي و خارجي خود خوب عمل كرده استرضايت مشتريان 

  

  پيشنهادها

مسؤولين و كاركنان واحدهاي بخش مدارك پزشكي بايد با 

كاهش مدت زمان انتظار مراجعين و افزايش كيفيت اطلاعات 

 برگويي و تكريم گام  واگذار شده به مشتريان در جهت پاسخ

شود بخش آمار با افزايش ميزان تجزيه و  توصيه مي. دارند

تحليل اطلاعاتي كه در اختيار دارد، رضايت مديريت ارشد را 

 صينقا ميزان منظم گيري بخش بايگاني با اندازه. جلب كند

و منظم،  شده تعيين زماني هاي دورهدر  ها، پرونده در موجود

 را بيماران پزشكي مدارك محتوايي كيفيت افزايش موجبات

گيري مدارك  صاين واحد بايد فعاليت نق همچنين. كند ايجاد

پزشكي را در فرايند خود تعريف و بخش پذيرش با به 

رساني به بيمار   هاي ابتكاري و خلاقانه، اطلاع كارگيري روش

همچنين پذيرش بيمارستان بايد . و همراه وي را تسهيل كند

در آينده نيروي انساني تحصيل كرده رشته مدارك پزشكي را 

ن واحد به كار براي پست مسؤوليت و متصدي پذيرش اي

ها در جهت جلب پژوهشگر براي  واحد كدگذاري بيماري. گيرد

هاي بيماران گام  كارايي بيشتر اطلاعات ذخيره شده در پرونده

بردارد و به اين منظور با توجه به اين كه بيمارستان فوق 

باشد، ميزان همكاري خود را با مراكز و مؤسسات  آموزشي نمي

  .دتحقيقاتي استان بيشتر كن
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Performance Evaluation of Medical Records Department with Balanced 
Scorecard approach in Fatemehzahra Hospital of Najafabad, Iran* 

Sima Ajami, PhD1; Shahram Tofighi, PhD2; Nahid Tavakoli3;  
Afsaneh Ebadsichani4 

Abstract 
Introduction: Medical Records Department (MRD) is an important source for evaluating and 
planning of care services. The main goal of this research was performance evaluation of medical 
records department with Balanced Scorecard (BSC) approach in a hospital of Isfahan, Iran. 
Methods: This research was a descriptive, cross sectional in which data were collected by 
questionnaires, observation and forms. The population was medical records department of a 
hospital in Isfahan, Iran. To analyze data first of all objectives of medical records department 
according to mission and perspectives was setting. Then objectives were measured. Subsequently, 
findings from the performance will compare with expected score. If necessary, reform for the 
programs, activities, and plans in order to achieve the final target will be done. 
Results: The medical records department of this hospital was successful in providence of 
customer suggestion value (satisfaction). In customer perspective was customer satisfaction of 
admission 82%, statistics satisfaction 83%. 
Conclusion: Researcher proposes that it had better improve quality and period length of services, 
for achiving the mission of medical records department. 
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