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Abstract 

Objective(s): The health sectors in developing countries are facing challenges such as rising of costs and diminishing 

resources. Therefore, outsourcing appears to be an effective solution. Considering that Iran is confronted with challenges such 

as the lack of a strong private sector, lack of managerial skills in contract negotiation, and weak supervision, it is essential to 

have supervision, success indicators, and results dissemination for the successful implementation of outsourcing in hospitals 

and healthcare organizations. The aim of this study was to examine outsourced imaging units and pharmacies affiliated with 

Shahid Beheshti University of Medical Sciences using economic indicators, accessibility, and quality. 

Methods: This descriptive cross-sectional study was conducted in 2020-2021. The research population included all imaging 

centers and outsourced pharmacies affiliated with Shahid Beheshti University of Medical Sciences, Tehran. Initially, a format 

was designed in the intelligent hospital information management system for the outsourced units. Then, the units completed 

and extracted the data. The data included economic indicators, access to services, and service quality for all outsourced 

imaging centers and pharmacies from 2009 to 2020. The results were reported using descriptive statistics. 

Results: Based on the results of this study, in all indicators, only two teaching hospital (the Imam Hussein Hospital's imaging 

unit and Loghman Hospital's pharmacy) showed satisfactory results. For all other centers the results were not satisfactory. 

Conclusion: In this study, all outsourced units had average or, in some cases, weak service quality based on indicators 

examined. The findings suggest continuous evaluation and assessment of outsourced units are necessary and a decision should 

be made for outsource centers affiliated with Shahid Beheshti University of Medical Sciences in order to improve service 

delivery. 
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 یبهشت دیهش یشده وابسته به دانشگاه علوم پزشک یسپار برون یها و داروخانه یربرداریمراکز تصو تیوضع یبررس

 
، 1زاده لیوک مانی، ا1ی، ناصر پروان1ی، سارا دانشور پاشاک1خون رز بای، فر1غلامزاده دی، سع2یدی، راشد پورحم1ی، گوهر محمد1یسمانه سهراب

  1، محمود خدادوست1فائزه بهادر
 

 رانیتهران، ا ،یبهشت دیشه ی. دانشگاه علوم پزشک1

 رانیبم، بم، ا یانشگاه علوم پزشکد ر،یرواگیغ یها یماریب قاتی. مرکز تحق2

 
 29/6/1402 تاریخ دریافت:

 6/5/1403تاریخ پذیرش: 

 [1403 شهریور 28 -]نشر الکترونیك پیش از انتشار

 1403؛ 23(5:) 751 -758نشریه پایش: 
 

 چکیده

سپاری بـه عنـوان یـك     مواجه است. بنابراین، برون ها و کاهش منابع هایی مانند افزایش هزینه در کشورهای در حال توسعه، بخش بهداشت با چالش مقدمه:

های مدیریتی در مذاکرات قراردادی و  راهکار مؤثر معرفی شده است. با توجه به اینکه ایران با مشکلاتی مانند عدم وجود بخش خصوصی قوی، کمبود مهارت

هـای   هـا و سـازمان   سـپاری در بیمارسـتان   رای اجرای موفـ  بـرون  های موفقیت و انتشار نتایج ب نظارت ضعیف روبرو است، ضروری است که نظارت، شاخص

سـپاری شـده در مراکـز وابسـته بـه       های برون بررسی واحدهای تخصصی تصویربرداری و داروخانه با هدف بهداشتی و درمانی وجود داشته باشد. این مطالعه

 انجام شد.و کیفیت  های اقتصادی، دسترسی دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی با استفاده از شاخص

هـای   ( انجام شد. جامعه آماری شامل تمـام مراکـز تصـویربرداری و داروخانـه    2021-2020) 1399مقطعی در سال  -یاین مطالعه توصیف :مواد و روش کار

مـدیریت   سـامانه تحـت عنـوان   یك  شده، سپاری سپاری شده وابسته به دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی در تهران بود. در ابتدا، برای واحدهای برون برون

هـای اقتصـادی، دسترسـی بـه      طراحی شد. سپس، واحدها اطلاعات لازم را تکمیل و استخراج کردند. اطلاعات شامل شاخص هوشمند اطلاعات بیمارستانی

 .صورت آمار توصیفی گزارش گردید نتایج به، گردآوری شد 1399تا  1388 خدمات و کیفیت خدمات در بازه زمانی

هـای مـورد بررسـی،     در همه ابعاد شـاخص بیمارستان لقمان داروخانه بر اساس نتایج مطالعه، عملکرد واحد تصویربرداری بیمارستان امام حسین و  ها: فتهیا

 .نسبت به سایر واحدها قابل قبول بود

یا در بعضی موارد وضعیت ضعیف  متوسط تیوضع ارائه خدمت، تیفیک یها شده ازلحاظ شاخصی سپار برون یواحدهاهمه در پژوهش حاضر  گیری: نتیجه

خدمات دانست  ارائهی را یك تصمیم موف  در جهت بهبود بهشت دیشه یوابسته به دانشگاه علوم پزشکی مراکز سپار برون راهبرد توان یمداشتند. در صورتی 

 واحد لحاظ شود. ی مدیران جهت ادامه یا عدم همکار با آنریگ میتصمدر  واحدهاکه سنجش و ارزیابی این 

 ها داروخانه ،یربرداریتصو یخدمات، واحدها تیفیبه خدمات، شاخص ک یشاخص دسترس ،یسپار برون ها: کلید واژه

 

 IR.SBMU.RETECH.REC.1400.352 :کداخلاق

 
 
 دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی، معاونت توسعه و مدیریت منابع تهران،  :پاسخگو نویسنده 

E-mail: khodadost.m@gmail.com 
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  همکارانو  سمانه سهرابی                                                                                                                       ...     ز تصویربرداریبررسی وضعیت مراک

 1403 آبانـ  مهر، پنجمشماره  ،و سوم ستیسال ب

 مقدمه

توسـط بخـش دولتـی اداره     عمـدتا  در حـال توسـعه کـه     یکشورها

و کـاهش منـابع    ها نهیهزبا افزایش پیوسته روند دگرگونی  شوند یم

بـه   محـور  سـلامت  یهـا  سازمان کشورهادر این  ]1[د هستن رو روبه

نـر  تـورم    نینوظهور و همچن شرفتهیپ یها یاستفاده از فناور لیدل

 هستند لذا نهیهزذاتا  پر ،یدولت یها سازمان ریبا سا سهیتر در مقابالا

ــه ــارگ ب ــد رویکــرد یریک ــرون یکارآم ــد ب ت را ضــروری ســپار مانن

و  دی ـتول توجـه  قابل یژگیو دوبالا  تیفیو ک بهره وری. ]2 [بخشد یم

 رای ـز ،ندیآ یمبه دست  یرقابت هایخدمات خوب هستند که در بازار

بـه وجـود    یبـالاتر  تی ـفیو ک ییباشـد، کـارا   تـر  یرقابتهر چه بازار 

 د،ی ـجد یعمـوم  تیریحـوزه مـد   گـذاران  اسـت یس ن،یبنـابرا . دیآ یم

 رانیکـه بـر اسـاس آن مـد     انـد  دادهقـرار   یرا مورد بررس ـ یتکاراتاب

. کننـد  جـاد یا یدولت ـ یهـا  بخشرا در  یشبه بازار طیشرا توانند یم

ت. در حقیقـت  اس ـ بازارهـا یکـی از ایـن نـو      یسـپار  بـرون رویکرد 

 ،تـر  عیسـر  توانـد  یم ـپیمانکـار   عنوان بهخدماتی که بخش خصوصی 

به ایـن نکتـه بایـد     دهد. در اختیار بخش دولتی قراربهتر  ای تر ارزان

توجه داشت که بخـش خصوصـی بایـد اطمینـان دهـد کـه تمـامی        

توسط منابع انسانی مجـرب، متخصـص و واجـد شـرایط      ها سیسرو

جـذب   تـوان  یمرا  یسپار برونجمله مزایای . از ]3،4 [شود یمانجام 

کنتـرل   ،خطـر اشـترا    ،یبه بازار جهـان  یدسترس ،یخارج هیسرما

مختلـف   یهـا  بخـش نام برد. تاکنون و تمرکز بر اهداف خاص  نهیهز

اطلاعـات،   یفنـاور  ،ییشـو  خشـك  ی مانندو درمان یبهداشت خدمات

 ،ی  پزشکمدار ،یربرداریتصو شگاه،یآزما ،یداروساز ه،یمسکن، تغذ

. ]5[ انـد  داشـته  یموفق یسپار برون یو پرستار یخدمات دندانپزشک

 یسپار برونکه  نشان دادند سیلیو کند سیمسچوردر این خصوص 

 تیخدمات و رضـا  تیفیک شیمنجر به افزا یدولت یها مارستانیبدر 

در مطالعـه  . به طور مشابه، ]6[ شود یماز آنها  کننده استفاده مارانیب

سود و  شیو افزا ها نهیهزباعث کاهش  یسپار برونمکاران و ه یبرات

در مطالعه دیگـری   .]7[ شد یدولت یها مارستانیب نفعان یذ تیرضا

 محـدوده مستقیم و غیرمستقیم بیمارسـتان را در   یها نهیهزکاهش 

اگـر بـه    یسـپار  بـرون با این حـال در   .]8[درصد برآورد کردند  40

توجــه نشــود موجــ   یخلاقــای و قــانون پیچیــده حقــوقی، مســائل

محرمانه بودن اطلاعات مسائل مربوط به  ی مانند عدم رعایتمشکلات

از  شیب یوابستگ ،خدمات تیفیک سطوح از دست دادن ،ییپاسخگو

  یریپـذ  انعطـاف از دست دادن  جهیو در نت یسپار برونواحد حد به 

 زیآم تیموفق یسپار برون راهبرد کشورهادر بسیاری از  .]3 [شود یم

که در ابتدای مقدمه بیـان شـد شـاکله اصـلی      طور همانبوده است. 

در حال توسعه بخش دولتی آن است. کشـور ایـران    یکشورهااداره 

به ایـن کـه کشـور ایـران بـا       با توجهنیز از این قاعده مستثنا نیست 

 در مهـارت  نبـود  و قـوی  خصوصـی  بخـش  نبـود  چـون  ییها چالش

. اسـت  مواجـه  ضـعیف  رتنظـا  و قـرارداد  عقـد  خصـوص  در مدیران

ــابراین ــرون جهــت بن ــه ســازمان در موفــ  یســپار ب  در خصــوص ب

 تـدوین  و حـوزه  ایـن  در علمـی  رویکـرد  اتخـاذ  بـا  بایـد  بیمارستان

 تقویت همچنین و محکم قوانین و اصولی و اجرایی یها دستورالعمل

 اولا  بایـد  سـپاری  برون موف  انجامبنابراین برای  .نمود اقدام نظارت

 ا یــثان گــردد اعمــال خصوصــی بخــش فعالیــت بــر ناســبیم نظــارت

 نهایتـا   و شود تعریف یسپار برون موفقیت بررسی برای ییها شاخص

 حمایـت  منظـور  بـه  سـازمان  در واحدها یسپار برون از حاصل نتایج

 ].9 [شود منتشر باید مسئولان

در  کـرد یرو نیا یدهه از اجرا كیاز  شیبا وجود گذشت باز این رو 

شناسـایی عوامـل تیثیرگـذار و    در کشور ایران، نیاز به  تبخش سلام

مـدیران   موردتوجـه سپاری وجود دارد تا بتوان  پیامدهای منفی برون

دانشـگاه علـوم    .گذاران بهداشتی قـرار گیـرد   و سیاست ها مارستانیب

تعـدادی از خـدمات    ها استیسپزشکی شهید بهشتی با توجه به این 

ی سپرده است. این واحدها سالانه بر خارج کنندگان نیتیمخود را به 

اساس تصمیمات مدیران و با اسـتفاده از انـوا  مختلـف قـرارداد بـه      

شوند. با توجه به اهمیت و گسـترده   سپاری می بخش خصوصی برون

نظـارت بـر   در سـط  دانشـگاه، لـزوم     هـا  یسـپار  بـرون بودن طیـف  

بررسـی   باهدفاین مطالعه امری اجتناب ناپذیر است.  ها یسپار برون

شـده در مراکـز    یسپار برون یها داروخانهواحدهای تصویربرداری و 

ــوم پزشــک  ــه دانشــگاه عل ــا اســتفاده  یبهشــت دیشــه یوابســته ب ب

تـا   1399ی هـا  سـال در اقتصادی، دسترسی و کیفیـت   یها شاخص

 طراحی گردید. 1400

 كار  مواد و روش

 )کـاربردی( بـود کـه در   پژوهش حاضر یك مطالعه توصیفی مقطعی 

 یهـا  داروخانـه جامعه پژوهش شامل تمامی مراکـز تصـویربرداری و   

تابعه دانشـگاه علـوم پزشـکی شـهید     شده به بخش خصوصی  واگذار

 .انجام شد الذکر فوقزمانی  در محدوده بهشتی تهران

 صـورت  بـه  پزشـکی شـهید بهشـتی    نو  واگذاری در دانشگاه علـوم  

سـود و زیـان    که بر اسـاس نـو  خـدمت،    استی ا اجارهمشارکتی و 

 در 1980در سـال   بـار  نیاول ها یواگذارخاص خود را دارند. این نو  

بـین   خطـر آن روابط تسهیم  بر اساسکشور انگلستان انجام شد که 
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  پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددانشگاهي نشريه   

 1403 آبانـ  مهر، پنجمشماره  ،و سوم ستیسال ب

 

دستیابی به نتایج مدنظر بخـش   باهدفی دولتی و خصوصی ها بخش

 .]10[ دولتی تعریف شده است

خصوصـی    سسـه سپاری مشارکتی، دولت به یـك مؤ  قرارداد بروندر 

کنـد تـا یـك یـا چنـد بخـش ویـژه از یـك          مبلغی را پرداخـت مـی  

در این مدل کلیه امور از جمله استخدام  .بیمارستان را مدیریت کند

اسـت؛ امـا   نیرو، تدارکات و خرید لوازم بر عهده مؤسسـه. خصوصـی   

ــت ا هیســرمای هــا نــهیهز تیمســئول ــر عهــده دول ســود  اســت.ی ب

 شـود  یم میتقس دو طرف نیبمابین  فی بر اساس تواف  آمده دست به

خصوصــی در ازای پرداخــت  مؤسســهی، ا اجــارهقــرارداد در  .]11[

هـا را بـر عهـده     . همچنین کلیه مسئولیتکند یممبلغی آن را اجاره 

ی درآمد از عملکـرد خـود را بـه    آور جمععوض ح  اما در  رد؛یگ یم

ی بر ا هیسرمای ها نهیهزنیز مسئولیت  قرارداد. در این آورد یمدست 

ی ها مارستانیبدر این پژوهش ابتدا با تمام  .]12[است عهده دولت 

تحت پوشش دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی درخصوص مراکـز  

مکاتبـه و از   تهـران  شـده  یسـپار  برون یها داروخانهتصویربرداری و 

را بـه معاونـت توسـعه     واحدهاتا قراردادهای این  شدآنها درخواست 

نـابع ایـن دانشـگاه ارسـال کننـد. سـپس بـا توجـه بـه          مدیریت و م

اطلاعاتی که در قراردادها ثبت شـده بـود، فرمتـی بـرای واحـدهای      

واگــذار شــده در ســامانه مــدیریت هوشــمند اطلاعــات بیمارســتانی 

طراحی گردید. این طراحـی توسـط کارشناسـان واحـد اطلاعـات و      

بیمارسـتان امـام   با توجه به اینکـه در   .دانشگاه انجام گرفت  فناوری

 گرفتـه  صـورت ی این دانشگاه ها یواگذارحسین ) ( تهران بیشترین 

انتخـاب گردیـد تـا     افـزار  نـرم است، این بیمارسـتان جهـت پـایلوت    

اشکالات سامانه اصلاح شود. در مرحله بعـد بـه کارشناسـان برنامـه     

آمـوزش لازم جهـت    هـا  مارسـتان یبی در گر یتصدامور قراردادها و 

ت به سامانه داده شد و امکان دسترسی به سـامانه بـرای   ورود اطلاعا

 آنها فراهم گردید.

به مرکـز واگـذار    انی رضایتمندی در سه حیطه مراجعها نامه پرسش

و سایر کارکنـان   انخدمت به مراجع دهنده ارائهشده، کارکنان بخش 

. شدی با این مراکز ارتباط نزدیك دارند طراحی نوع بهبیمارستان که 

، رضـایتمندی  گویه 15 انشامل رضایتمندی از مراجع ها مهنا پرسش

و رضایتمندی  گویه 11سپاری شده  از کارکنان آزمایشگاه های برون

بـا   گویـه  11سپاری شده  از کارکنان واحدهای مرتبط با بخش برون

در  ها نامه پرسش. پس از سنجش روایی و پایایی استمقیاس لیکرت 

ی رضـایتمندی  هـا  کـاربر   رفـت. اختیار واحدهای مربوطـه قـرار گ  

بـه   انخصـوص مراجع ـ امـا در    د؛یگردتوسط تمام کارکنان تکمیل 

هـر   ان، با توجه به تعـداد مراجع ـ یها داروخانهمراکز تصویربرداری و 

 هـا  نسبتمرکز و بر اساس مطالعات انجام شده و فرمول حجم نمونه 

فاده از نمونه در سط  دانشگاه تعیین گردید. در نهایت با است 1000

 تکمیل گردید.   انتوسط مراجع ها کاربر ی آسان ریگ نمونهروش 

ی هـا  روشی و بررسی صحت ورود به کمك کدگذاراطلاعات بعد از 

ورژن  SPSSو  Excellی افزارهـا  نـرم آمار توصیفی و با استفاده از 

 .قرار گرفت لیوتحل هیتجزمورد  26

 یافته ها

 داروخانـه تصـویربرداری و  واحدهای در این مطالعه توصیفی مقطعی 

 1388ی  کـه از سـال   بهشـت  دیشه یوابسته به دانشگاه علوم پزشک

تاکنون به بخش خصوصی واگذار شدند مورد بررسـی قـرار گرفتنـد.    

داروخانـه اسـت کـه در     4مرکز تصویربرداری و  3این واحدها شامل 

 و مـدرس  ،لقمـان  ش،یتجر یشهدا، ) ( نیامام حس یها مارستانیب

 واحدهانشان داد از مجمو  این  ها یبررس. کنند یمفعالیت  پاکدشت

 صورت بهمشارکتی و پنج واحد دیگر  صورت بهدو واحد تصویربرداری 

 .ه بودنداجاره ثابت واگذار شد

 .بـود بر اساس نتایج به طور کلی نسبت کارکنان مرد بیشتر از زنان 

همـین  این میزان در کل جامعه آماری مربوط بـه کارکنـان نیـز بـه     

 .نداشـت  ریتیث یتمندیرضا نیا یبر رو افراد تیجنس لذا ؛بودنسبت 

 شـده  سـپاری  بـرون  مراکـز تصـویر بـرداری   میانگین سنی کارکنـان  

واحـدها   ریکارکنـان سـا  و میـانگین سـنی    بـود سال  92/6±89/33

شده از  سپاری برون. بنابراین کارکنان واحدهای بودسال  6/7±1/39

 انایر کارکنـان در پاسـخگویی بـه مراجع ـ   انرژی بالاتری نسبت به س

نسـبت بـه    واحدها. اما مطاب  با انتظار، کارکنان سایر بودندبرخوردار

شـده از تجربـه بیشـتری     سپاری برون مراکز تصویر برداریکارکنان 

بـر اسـاس نتـایج بـه طـور کلـی نسـبت         (.1بودند )جدول  مند بهره

کـل جامعـه آمـاری    ایـن میـزان در    .بودکارکنان مرد بیشتر از زنان 

بـر   افـراد  تیجنس ـ لـذا  ؛بـود مربوط به کارکنان نیز به همین نسبت 

داروخانه میانگین سنی کارکنان  .داشتن ریتیث یتمندیرضا نیا یرو

کارکنـان  میانگین سنی و  سال 44/31±61/5 شده سپاری برون های

. بنابراین هماننـد کارکنـان مراکـز    بودسال  1/39±6/7واحدها  ریسا

داری از انرژی بالاتری نسبت به سایر کارکنان در پاسخگویی تصویربر

 واحـدها . مطاب  با انتظار، کارکنان سایر بودند به مراجعین برخوردار

شـده از تجربـه    سـپاری  برون مراکز تصویر بردارینسبت به کارکنان 

سـپاری شـده از    بـرون  یواحدها .(2)جدول  بودند مند بهرهبیشتری 

ی کیفیـت  ها شاخصمیزان دسترسی و  ،یی اقتصادها شاخصلحاظ 
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  همکارانو  سمانه سهرابی                                                                                                                       ...     ز تصویربرداریبررسی وضعیت مراک

 1403 آبانـ  مهر، پنجمشماره  ،و سوم ستیسال ب

ی هـا  شـاخص از لحـاظ   (.3،4 جـدول ) مـورد بررسـی قـرار گرفتنـد    

سـپاری   بـرون واحـدهای  اقتصادی تنها اطلاعات درآمدی مربوط بـه  

بیشـترین درآمـد    یربرداریتصـو شده در دسترس بود. از بین مراکـز  

ریال  27.457.185.564مربوط به بیمارستان امام حسین به میزان 

داروخانه ها بیشترین درآمد مربوط به بیمارستان لقمـان بـه    از میان

ــزان  ــاص   55.200.000.000می از لحــاظ  .داشــتریــال اختص

بـالاترین تعـداد    یربرداریتصوهای میزان دسترسی در مراکز  شاخص

پرسنل مربوط به بیمارستان امام حسین و کمتـرین تعـداد پرسـنل    

نیـز   هـا  داروخانـه . از میان دبو مربوط به بیمارستان شهدای تجریش

بیمارستان شـهدای تجـریش بیشـترین و بیمارسـتان امـام حسـین       

کمترین تعداد پرسـنل را بـه خـود اختصـاص دادنـد. همچنـین در       

سـاعته بـه    24بـه صـورت    واحـدها کلیـه   ،تی ـساعت فعالخصوص 

 (.3،4شماره جدول ) ندداد یم ارائهخدمات  مراجعین

های کیفیت ارائه خـدمت   شاخص های کیفیت ارائه خدمت: شاخص

کـه شـامل سـه     بود یسپار برون یواحدهاشاخص ارزیابی  نیتر مهم

شــاخص رضــایت خــدمت گیرنــدگان، رضــایت کارکنــان و رضــایت 

از  تیرضـا  زانیم لیکرت فیط بر اساس است.کارکنان سایر واحدها 

 تیرضـا  زانی ـدرصـد م مجمـو    تی ـو در نها شد یریگ اندازه 5تا  1

بـر ایـن    ذکر شـده اسـت.   4و  3شماره  در جدول یاد و زیادز یلیخ

شـده   یسـپار  بـرون برای مراکز تصـویربرداری   3اساس نتایج جدول 

بالاترین رضـایتمندی خـدمت گیرنـدگان، کارکنـان و      دهد یمنشان 

به ترتی  بیمارستان امام حسین، شـهدای پاکدشـت و    واحدهاسایر 

ــدول    ــایج ج ــاس نت ــر اس ــرای  4شــهدای تجــریش اســت. ب ــز ب نی

شـده، بـالاترین رضـایتمندی خـدمت      یسـپار  بـرون   یهـا  داروخانه

و بـرای   باشـد  یم ـگیرندگان و کارکنان مربوط به بیمارستان مدرس 

 بیمارستان شهدای تجریش است. واحدهاسایر 
 

 1400-99ی ها در سال شهید بهشتی یدانشگاه علوم پزشک به وابسته سپاری شده : مراکز تصویر برداری برون1جدول 

 یسپار بروننو   تاریخ واگذاری نام بیمارستان

 کارکنان 

 جنسیت
 تعداد

)%( 

 سن

(SD±Mean) 

 سنوات خدمت

(SD±Mean) 

 % سهم بیمارستان(41) مشارکتی - ) ( نیامام حس
 67/6 5±/91 30/34 6±/25 42(3/55) مرد

 87/6 6±/08 03/32 8± 34(7/44) زن

 اجاره ثابت 15/8/97 شهدای تجریش
 8 8±/48 66/43 6±/50 4(2/22) مرد

 72/9 7± 27/35 7±/82 11(1/61) زن

 % سهم بیمارستان(15) مشارکتی  پاکدشت یشهدا
 22/3 1± 58/30 6±/66 18(60) مرد

 50/2 1±/05 57/27 6±/32 7(3/23) زن

 

 1400-99های  در سال شهید بهشتی یم پزشکدانشگاه علو به وابسته سپاری شده داروخانه های برون: 2جدول 

 یسپار بروننو   تاریخ واگذاری نام بیمارستان

 کارکنان 

 جنسیت
 تعداد

)%( 

 سن

(SD±Mean) 

 سنوات خدمت

(SD±Mean) 

 اجاره ثابت - ) ( نیامام حس
 9 13±/39 77/32 9±/87 11(9/57) مرد

 5 1± 62/28 4±/06 8(1/42) زن

 اجاره ثابت 15/8/97 یششهدای تجر
 62/6 2±/13 50/36 7±/08 18(50) مرد

 06/7 2±/68 75/33 7±/35 18(50) زن

 اجاره ثابت 15/12/98 لقمان
 4 3±/85 15/32 5±/49 13(2/54) مرد

 83/2 3±/54 44/26 6±/94 9(5/37) زن

 اجاره ثابت 1/8/88 مدرس
 - 33/25 4±/16 3(75) مرد

  - 36 1(25) زن
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  پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددانشگاهي نشريه   

 1403 آبانـ  مهر، پنجمشماره  ،و سوم ستیسال ب

 

 

 1400-99 در سال شهید بهشتی یدانشگاه علوم پزشک به وابسته  سپاری شده تصویر برداری برونمراکز عملکرد : 3جدول 

 
 1400-99 در سال شهید بهشتی یدانشگاه علوم پزشک به وابسته  سپاری شده داروخانه های برونعملکرد : 4جدول 

) ( نیامام حس شهدای تجریش لقمان مدرس  نام بیمارستان 

NA 55.200.000.000 48،000،000،000 51.000.000.000 اقتصادی درآمد 

ها شاخص  

 تعداد پرسنل 19 36 22 4
 دسترسی

 ساعت فعالیت واحد 24 24 24 24

3/93%  9/86%  7/6%  2%/55  رضایت خدمت گیرندگان 

%66 کیفیت  3/55%  5/27%  4%/45  رضایت کارکنان 

5/39%  39/39%  2/89%  5%/42   رضایت کارکنان سایر واحدها 

) ( نیامام حس شهدای تجریش شهدای پاکدشت  نام بیمارستان 

 اقتصادی درآمد 27.457.185.564 13.662.693.420 12.054.107.253

ها شاخص  

 تعداد پرسنل 76 15 25
 دسترسی

 ساعت فعالیت واحد 24 24 24

8/58%  NA 8%/83  
رضایت خدمت 

 گیرندگان

%8/67 کیفیت  4/43%  7%/29 نانرضایت کارک   

8/41%  55%  7%/52  
رضایت کارکنان سایر 

 واحدها

 

 بحث و نتیجه گیری

و  یربرداریتصـو واحـدهای  هدف از مطالعه حاضر بررسـی وضـعیت   

وابسته بـه دانشـگاه   شده شش بیمارستان  سپاری برون یها داروخانه

ام شـده در  . بر اساس مطالعـات انج ـ بود یبهشت دیشه یعلوم پزشک

 هـا  شاخص نیتر مهم، یسپار برون یواحدهازمینه ارزیابی و سنجش 

میــزان  ،اقتصــادیهــای  ، شــاخصواحــدهابــرای ارزیــابی ایــن نــو  

 .]13[ دسترسی و کیفیت تشخیص داده شد

اقتصادی، در بین مراکز تصـویربرداری، میـزان    یها شاخصاز لحاظ 

نسـبت بـه سـایر     درآمد مرکز تصویربرداری بیمارستان امام حسـین 

باید توجـه داشـت ایـن مرکـز بـر       .داشت یریچشمگمراکز اختلاف 

مـورد بررسـی در ایـن پـژوهش بـه صـورت        یواحـدها خلاف اکثـر  

، داروخانـه بیمارسـتان   ها داروخانهمشارکتی واگذار شدند. اما در بین 

لقمان با اختلاف اند  بیشترین درآمـد را بـه خـود اختصـاص داده     

دسترسـی، در بـین مراکـز تصـویربرداری،      یها شاخصبود. از لحاظ 

، هـا  داروخانـه مرکز تصویربرداری بیمارستان امام حسـین و از میـان   

داروخانــه شــهدای تجــریش بیشــترین تعــداد کارکنــان را بــه خــود 

و لـزوم   انبـه علـت افـزایش مراجع ـ    توانـد  یم ـاختصاص دادند. این 

باشـد.   هاواحـد مناس  به این دو واحد نسبت به سایر  یده سیسرو

. از اسـت  یروز شبانهبه صورت  واحدهاهمچنین ساعت فعالیت همه 

این مراکـز در دسـترس نیسـت     انکه اطلاعات تعداد مراجع ییآنجا

اقتصـادی و دسترسـی موجـود،     یها شاخصبا لحاظ نسبت  توان یم

عملکرد بیمارستان امام حسین را در مراکز تصویربرداری و عملکـرد  

 بهتر دانست.   ها داروخانهر بیمارستان لقمان را د

 ییدر پاســخگو یمهمــ اریبســمنــدی نقــش   ســنجش رضــایت 

و اصـلاح خـدمات    یزیر و برنامه یبهداشتی ها دهندگان مراقبت ارائه

 ارائهو یك شاخص مهم جهت بررسی کیفیت خدمات  دارد یبهداشت

رضایتمندی . بر این اساس شاخص کیفیت که در سه بعد استشده 

بررسـی شـده    واحـدها کارکنان و کارکنان سـایر  خدمت گیرندگان، 

شده  یسپار برون یواحدهادر تعیین عملکرد  یا برجستهاست نقش 

 در مطالعه حاضر دارد.

مراکـز  رضـایتمندی خـدمت گیرنـدگان، در بـین     با توجـه بـه بعـد    

ــا   ــام حســین ب ــتان ام ــین  8/83تصــویربرداری، بیمارس درصــد و ب

درصـد در سـط  مطلـوب     9/86، بیمارسـتان لقمـان بـا    ها داروخانه

کار گیری نیـروی  به  به دلیل تواند یم یمند تیرضاگزارش شد. این 

دانست. امـا میـزان    انجوان و تعداد پرسنل متناس  با تعداد مراجع

رضایتمندی واحد داروخانه بیمارستان شهدای تجریش بسیار پـایین  

رد. گزارش شده است که باید عملکرد این واحد مورد بررسی قرار گی

رضـایتمندی کارکنـان   دومین بعد شاخص کیفیت مربـوط بـه بعـد    
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مراکـز تصـویربرداری   شـده اسـت. در بـین     یسـپار  بـرون  یواحدها

بیمارســتان شــهدای  ،بیشــترین رضــایتمندی مربــوط بــه کارکنــان

 66، بیمارستان لقمـان بـا   ها داروخانهدرصد و بین  8/67پاکدشت با 

ــا   ــوب گــزارش شــد. ام ــهدرصــد در ســط  مطل ــزان  یطــورکل ب می

در سط  مطلـوب نبـود.     یسپار برونرضایتمندی کارکنان واحدهای 

رضـایتمندی سـایر   سومین بعـد شـاخص کیفیـت مربـوط بـه بعـد       

ــین  واحــدهاکارکنــان  مراکــز تصــویربرداری بیشــترین اســت. در ب

 55بیمارستان شهدای تجـریش بـا    ،رضایتمندی مربوط به کارکنان

درصـد   2/89ارستان شهدای تجریش با ، بیمها داروخانهدرصد و بین 

 یواحـدها همـه  حاضـر   در پـژوهش   در سط  مطلوب گزارش شـد. 

 تیارائه خدمت، وضـع  تیفیک یها شاخصشده ازلحاظ  یسپار برون

 یا در بعضی موارد وضعیت ضعیف داشـتند. مطالعـه محقـ     متوسط

سـط  رضـایتمندی    خانههادارو یسـپار  بـرون در داد  ناــ ـنش زــنی

 طلوب نبوده است. او در ایـن مطالعـه پیشـنهاداتی ماننـد    م انمراجع

 رتاـ ـنظ مانند مؤثر یها سازوکارو  جامعو  شنرو یهااردادقر تنظیم

ــهرا  شیابیو ارز ــت  ارائ ــرده اس  همیتا به توجه با ،ینابنابر .]14[ ک

 حدوا دعملکر ابیـ ـیدر ارز و سط  رضـایتمندی ارائه خدمت  تیفیک

در  مقوله ینا دننمو ظاـ ـلح رسـد  یم ـ رـ ـنظ هـ ـب ،شده یسپار برون

این ابزار ست. ا میالزا رپیمانکا لرـکنت ارزـبا انوـعن هـب اردادقر دمفا

ــ ــد یم ــصدر  توان ــپ رتوـ  سیستم، یضایتمندر ضعیتو دنبو ایینـ

 رــــب یــــمبتن یاــــهاردادقر بر تیکید با و هیددگر تعیین جریمه

 .ددگر حصلاا ختداپر سازوکار د،رـعملک

مـورد   یهـا  شـاخص ابعـاد   یپـژوهش، در تمـام   نی ـا جیبر اساس نتا

و  بیمارستان امـام حسـین  تصویربرداری عملکرد واحد های ، بررسی

بـود.   بخش تیرضا واحدهابیمارستان لقمان نسبت به سایر داروخانه 

وابسـته بـه   مراکز  یسپار برون راهبرد توان یمدر صورتی  یطورکل به

تصمیم موفـ  در جهـت   ی را یك بهشت دیشه یدانشگاه علوم پزشک

در  واحـدها سـنجش و ارزیـابی ایـن    خدمات دانست کـه   ارائهبهبود 

لحـاظ   مدیران جهت ادامه یا عدم همکار بـا آن واحـد   یریگ میتصم

بـه عـدم دسترسـی بـه      توان یماین پژوهش  یها تیمحدوداز  شود.

و اطلاعـات قبــل از   واحــدهااطلاعـات مــالی از قبیـل ســود و زیـان    

 زانیــم یبررســ تــوان یمــنهایــت در ره داشــت. اشــا یســپار بــرون

 باعـث ی را درمـان  یبه مراکـز بهداشـت   کنندگان مراجعه تمندییرضا

 ی بهداشـت  ارائـه خـدمات   تیاز وضـع  رانیو مـد  زانی ـر برنامه یآگاه

 

و بهبـود   جهـت رفـع نـواقص    ییها روشاعمال این موج  و  دانست

ی ارزیـابی  . با توجه به فراهم شـدن زیرسـاختی بـرا   گردد یم شرایط

وابسته به دانشگاه علوم پزشـکی شـهید    یها مارستانیبسط  کیفی 

 برای بقای سازمان دانست. راهبردبهشتی این مهم را به عنوان یك 

به  توان یماین پژوهش  یها تیمحدوداز  :ها تیمحدود و قوت نقاط

و  واحـدها عدم دسترسی به اطلاعـات مـالی از قبیـل سـود و زیـان      

 یبررس ـ توان یمنهایت در اشاره داشت.  یسپار بروناطلاعات قبل از 

ی را درمـان  یبـه مراکـز بهداشـت    کنندگان مراجعه تمندییرضا زانیم

ی بهداشت ارائه خدمات تیاز وضع رانیو مد زانیر برنامه یآگاه باعث

و  جهـت رفـع نـواقص    ییهـا  روشاعمـال  موج  امر این که  دانست

شـدن زیرسـاختی بـرای     . با توجه بـه فـراهم  گردد یم بهبود شرایط

وابسته به دانشگاه علوم پزشـکی   یها مارستانیبارزیابی سط  کیفی 

بـرای بقـای سـازمان     راهبردشهید بهشتی این مهم را به عنوان یك 

 دانست.
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