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 مدیریت، هنر.میسازد توانمند استراتژیك اهداف به دستیابي براي را سازمان که اي جانبه همه تصمیمات بازنگري و ارزیابي و اجرا تدوین، علم و هنر از عبارتست استراتژیك مدیریت

 بکار عمل در را بهتري استراتژي که است کسي آن از پیروزي که میدارد بیان .میگذارد تأثیر آن اثربخشي و برکیفیت که است استراتژي به دهي شکل خصوص در جدیدي روشهاي مدعي

 .دارد استراتژي صرفاً که کسي نه و گیرد
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 سخن رئیس بیمارستان

مدیریت  ورهبري بیمارستان بر اساس مدیریت راهبردي؛  چالش با توکل به خداوند متعال ؛ در راستاي تعالي سلامت جامعه وبا درنظر داشتن اهداف استراتژیك سازمان ، تیم 

ودلسوز درون سازمان برمبناي  ها وتهدیدات سازمان وموانع دستیابي به اهداف سازمان را مورد ارزیابي مجدد قرار داده وبا حمایت واستفاده از توان علمي کارکنان مجرب

 ه استگیري درون سازماني قرار داد، اهداف استراتژیك را مباني تصمیم  مدیریت راهبردي

، ك با جلب نظر از تمامي ذي نفعان، تلاش در بکارگیري تمامي توان موجود و ارتقاء مشارکت نیروي انساني به عنوان سرمایه اصلي هر سازمانیبرنامه استراتژ

هاي  راستا بیمارستان شریعتي به عنوان یکي از قدیمي ترین بیمارستانعبور از تمامي ناملایمات و موانع را براي نیل به اهداف عالي ممکن مي سازد. در همین 

اقدام به تدوین برنامه استراتژیك نموده است. رشد سریع بیمارستان و ارتقاء کمي و کیفي  ساله، با به کارگیري نیروهاي توانمند و فکور خود، 50کشور با قدمتي 

در بررسي هاي مختلف رفیع و لایقِ توجه نماید، ولیکن تداوم این مسیر نیازمند برنامه ریزي هاي دقیق تر و همه گاه این بیمارستان را یخدمات آن، توانسته تا جا

 جانبه است و امید آن است تا این برنامه بتواند ما را در تحقق این امر موفق دارد. 

 .من مجموعه تلاش نموده اند به ویژه تقدیر و تشکر مي نمایدر انتها از همه اعضاء کمیته تدوین برنامه که ماه ها براي تنظیم ای          

 

 محمد کشاورز روحيدکتر                                                                                                                                                                                  

 بیمارستان دکتر شريعتي ياستر   
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 يشمس هجري 1404 افق در رانیا ياسلام جمهوري انداز چشم

 ،ياساس قانون اصول و ها آرمان تحقـق ریمس در و يجمع مدبرانه و شده زيير برنامه کوشش و يمل عزم و مانيا پرتو در و ياله زاليلا قدرت به اتکال با 

 بخش الهام ،يانقلاب و ياسلام تيهو با منطقه، سطح در فناوري وي علم اقتصادي، اول گاهيجا با افتهي توسعه است کشوري رانيا ساله ستیب انداز چشم در

  الملل نیب روابـط در مـؤثر و سـازنده تعامـل بـا و اسلام جهان در

 :داشت خواهد ييهاي ژگيو نیچن چشمانداز نيا افق در يرانيا جامعه

 مردم بر دیتأک با ،يانقلاب و يمل ،ياسلام ارزشـهاي و ياخلاقـ اصـول بـر يمتک و خود يخيتار و ييایجغراف ،يفرهنگ اتیمقتض با متناسب افته،ي توسعه 

 ييوقضا ياجتماع تیازامن مند بهره و انسانها حقـوق و کرامت حفظ مشروع، هاييآزاد ،ياجتماع عدالت ،ينيد سالاري

 يمل دیدرتول ياجتمـاع هيسرما و يانسان منابع برتر سهم بر يمتک فناوري، و علم دیتول و توانا شرفته،یپ دانش از برخوردار 

 حکومت و مردم يوستگیپ و جانبه همه يبازدارندگ بر يمبتن يدفاع سامان با مقتدر مستقل، امن، 

 از مند بهره و ضیتبع فساد، فقر، از دور به خانواده، مستحکم نهاد مناسب عيتوز برابر، فرصتهاي ،ياجتماع نیتأم ،ييغذا تیامن و رفاه سلامت، از برخوردار 

 مطلوب ستيز طیمح

 و ياسلام نظام و انقلاب به متعهد ،ياجتماع سـازگاري و تعاون هیروح انضباط، کاري، وجدان از برخوردار تمند،يرضا مؤمن، ثارگر،يا ر،يپذ تیمسئول فعال، 

 بودن يرانيا به مفتخر و رانيا ييشکوفا

 با ،(هيهمسا کشورهاي و انهیخاورم قفقاز، انه،یم ايیآس شامل) يغرب جنوب ايیآس منطقهي سطح در فناوري و يعلم اقتصادي، اول گاهيجا به افتهي دست 

 مسـتمر و پرشـتاب رشـد علـم، ـدیتول و افزاري نرم جنبش بر دیتأک

 کامل اشتغال به دنیرس و سرانه درآمد سطح ينسب ارتقاي اقتصادي، 

 ،ياخلاقـ جامعـه کارآمد، توسعهي ،ينيد سالاري مردم الگوي میتحک با اسلام، جهان در مؤثر و فعال الهامبخش، 

 (ره) ينیخم امام هاي شهيواند ياسـلام میتعـال براسـاس اي منطقـه و ياسـلام ييگرا هم بر رگذاریتأث ،ياجتماع و فکري ييايپو و يشينواند 
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 مصلحت و حکمت عزت، اصول اساس بر جهان با مؤثر و سازنده تعامل داراي 

 1402فروردين  کرج عتييشر دکتر مارستانیب کياستراتژ برنامه تدوين  ياعضا
 سمت خانوادگي نام. نام ردیف

 رياست بیمارستان دکتر محمد کشاورز روحي 1

 مديربیمارستان عباس فتحي پور 2

 مدير پرستاري نسرين گودرزي 3

 مسئول بهبود کیفیت واعتبار بخشي مريم نیک مرام 4

 سرپرست امور مالي احد عزيزي 5

 کارشناس ايمني بیمار وسوپروايزر ارتقا سلامت فروغ میر سلیمي 6

 سوپروايزرکنترل عفونت آزاده میرزازاده 7

 سوپروايزر آموزشي معصومه سرداري 8

 مسئول امور اداري پژمان ارس آقايي 9

 1401 شهریور  كرج عتيیشر دكتر مارستانیب کیاستراتژ برنامه  بازنگری یاعضا

 سمت خانوادگي نام. نام ردیف

 رياست بیمارستان دکتر محمد کشاورز روحي 1

 مديربیمارستان آقاي عباس فتحي پور 2

 مدير پرستاري نسرين گودرزي 3

 مسئول بهبود کیفیت واعتبار بخشي مريم نیک مرام 4

 ماليسرپرست امور  احد عزيزي 5

 کارشناس ايمني بیمار وسوپروايزر ارتقا سلامت فروغ میر سلیمي 6

 سوپروايزرکنترل عفونت آزاده میرزازاده 7

 جانشین سوپروايزر آموزشي مهدي حسابي 8

 مسئول امور اداري پژمان ارس آقايي 9
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 تاریخچه بیمارستان

اي بهداشت و درمان به سازمان منطقه 1362به بخش قلب زیر نظر دانشگاه علوم پزشكي تهران شروع به فعاليت نمود و در سال ي اختصاص یافته تخت مصوب ویژه 50با  1345این مركز در سال 
 دانشگاه علوم پزشكي تهران واگذار گردید.

 ENTهاي جراحي عمومي، مردان، زنان، ارتوپدي، جراحي با بخش 1362ال بخش قلب به واحد دیگري انتقال یافت و پس از بازسازي كلي فضاي فيزیكي بيمارستان طي س 1362در نيمه ابتدایي سال 
 عدد فعاليت خود را مجددا شروع نمود. مدتي بعد بيمارستان به شبكه بهداشت و درمان كرج زیر نظر دانشگاه علوم پزشكي ایران انتقال یافت 100هاي مصوب به و جراحي ارولوژي با افزایش تعداد تخت

 عدد افزایش یافت. 130هاي مصوب بيمارستان به ، اتاق عمل، دیاليز و زایشگاه به بيمارستان اضافه گردید و ميزان تختC.C.Uهاي و بخش

 داد.؛ این مركز تحت نظارت دانشگاه علوم پزشكي تهران به فعاليت خود ادامه 1389همزمان با الحاق دانشگاه علوم پزشكي ایران به دانشگاه علوم پزشكي تهران در سال 

و با تصویب و تشكيل دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي و درماني  1390پس از ایجاد استان البرز با مركزیت شهرستان كرج به پيشنهاد هيئت دولت و تصویب مجلس شوراي اسلامي در سال 
اكنون نيز مشغول به ارائه خدمات درماني، اي تابعه استان البرز به این دانشگاه واگذار گردید و همز منطقهعنوان یكي از مراكاستان البرز از سوي وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشكي؛ این مركز به

 .باشدمراقبتي و بهداشتي به مردم تحت پوشش خود مي

 

 

 

 

 

 

 

 

حاتیتوض فيرد عنوان   

كرج شریعتي علي دكترتخصصي وفوق تخصصي  بيمارستان -ماهدشت جاده كرج،  1 آدرس 

پستي كد 3184945611  2 

37302030- 37305002-37305001 تماس شماره   3 

 4 نمابر 37305003

مصوب تخت 130  5 

فعال ختت  تخت 114  6 

ارزشيابي درجه یك  7 
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 :برنامه زماني افق 

 در، 1401 سال بخشی اعتبار های سنجه دریافت پیرو برنامه این که است شده تعیین سال 5 مدت به بیمارستان شریعتی کرج   یکژاسترات برنامه زمانی افق

 تعیین 1402اردیبهشت  نیز بعدی بازبینی و گیرد می قرار بیمارستان اجرایی مدیریت تیم بررسی و ارزیابی مورد سالیانه صورت به و تهیه 1401اردیبهشت 

 .گردید

 1402فروردین صورتجلسه تدوین سند استراتژیک بیمارستان شریعتی 

متعال ، همزمان با آغاز دوره پنجم اعتبار بخشی ملی بیمارستان های کشور، تیم مدیریت ورهبری بیمارستان دکتر علی شریعتی در جهت  با یاد ونام خداوند

ن سند ام به تدویاجرای برنامه های ارتقا کیفیت خدمات سلامت و ایمنی بیمار وتوسعه وترویج اخلاق بالینی ورفتار حرفه ای وترویج فرهنگ بیمار محوری اقد

سال گذشته و بررسی و  5 یدر طی چندین جلسه کاری گردید.پس از بررسی مجدد موقعیت استراتژیک بیمارستان در ط 1406-1401ساله  5استراژیک 

مصوبات مطرح شده  ،تخت  114به  113فعال  از  وتغییر تعداد تخت های ف  وتهدیدات و فرصت های جدید عاعلام نظر در خصوص ارزیابی نقاط قوت وض

 .وسند گردیدثبت 1402فرورودین  در کمیته مدیران اجرایی

 1401 شهریور  یعتیشر مارستانیب کیاستراتژ سند بازنگری صورتجلسه

توسط تیم مدیران اجرایی و با  مدیریت هزینه ومنابعولزوم تدوین وتغییر استراتژی های  1401با توجه به پایش برنامه استراتژیک در طی شش ماهه اول  

افزایش پیدا کرده است که نشان  1401مورد در سال  48به  1400مورد از سال  27استراتژیهای بیمارستان نیز از نظارت تیم مدیریت ورهبری بیمارستان 

.با توجه مدت زمان مورد نیاز جهت تدوین برنامه لذا  میباشددهنده لزوم برنامه ریزی دقیق  تر و منظم تر  جهت کاهش تهدیدات اعمال شده از سایر مراکز  

 یه مراحل پس از برنامه ریزی تیم مدیریت و رهبری و دفتر بهبود کیفیت واعتبار بخشی بیمارستان ؛ به شرح ذیل اجرا شد :استراتژیک ، کل
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يرد
ف

 

 مدت ها تیفعال
 اجرا زمان
 

 يریگیپ مسئول اجرا مسئول مکان

 مسئول بهبود كيفيت یياجرا تیریمد ميت تیریمد 30/1/1402 روز 1 وتعيين جدول برنامه ریزي كیاستراتژ برنامه تدوین ميت ليتشك 1

2 
 يوخارج يداخل نفعانیذ نمودن مشخص بازار سلامت و  بررسي محيط و

 سازمان
30/1/2140 روز 1  " " مدیریت 

31/1/2140 روز 1 ( ارزشها و انداز چشم ، رسالت) ، سازمان تیمامور هيانيب نييتع 3  تيفيك بهبود مسئول " مدیریت 

31/1/2140 روز 1 نكلا استراتژیهاي نیتدو 4  " " مدیریت 

1/2/2140 روز 1 دهایتهد و فرصتها ، ضعف ، قوت نقاط نمودن مشخص 5  مدیریت 
یي و اجرا تیریمد ميت

 مسئولين واحدها
" 

 " تيم مدیریت اجرایي مدیریت 5/2/1402الي  /4/2 روز 2 دهایتهد و فرصتها ، ضعف ، قوت نقاطاهميت  بیضرا اختصاص 6

5/2/2140 روز 1 يخارج و يداخل عوامل رتبه نييوتع تياهم بیضرا یينها نمره نيانگيم نييتع 7  " " مدیریت 

5/2/2140 روز so-st-wo-wt 1تعيين نمرات جذابيت  استراتژیها  8  " " تیریمد 

 6/2/1402 روز 1 و تعيين اولویت بندي استراتژیها QSPMتدوین ماتریس كمي استراتژیك 9
 بهبود دفتر
 تيفيك

 " تيفيك بهبود مسئول

 مدیریت 6/2/1402 روز 1 مركز كیاستراتژ اهدافتدوین و انتخاب  10
 تيم مدیریت اجرایي

 
" 

 " " مدیریت 6/2/1402 روز 1 كیاستراتژ برنامه كردن یينها و سینو شيپ نیتدوتصميم گيري جهت  11

 7/2/1402 روز 1 كیاستراتژ برنامه كردن یينها و يبند جمع 12
 بهبود دفتر
 تيفيك

 " تيفيك بهبود مسئول

13 
دفتر  shair mainwsبارگزاري فایل الكترونيك برنامه استراتژیك در 

 بهبود كيفيت واعتبار بخشي بيمارستان
 " " " 8/2/1402 روز 1

14 
ابلاغ فایل الكترونيك سند استراتژیك به كليه بخش ها و واحدهاي 

 بيمارستان
 روز 2

الي  10/2/1402
11/2/1402 

" " " 
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 واژه هاي مورد استفاده در برنامه ریزي استراتژیك:  مجموعه لغات و

 :كیاستراتژي زیر برنامه

 شده، نییتب سازمان اهداف و آرمانها ابتدا مدلها، نیا در. باشندی م ازین مورد منابعو  اقدامات و طرحها ،اهداف و آرمانها شکلی دارا ،یعقلان دگاهید اساس بر ها یزیر برنامه شتریب

 هستندی عوامل...  و نظامها ساختارها، دگاهها،ید نگرشها، استها،یس ،طیمح طیشرا در رییتغ. گردندی م برآورد انجامی برا ازین مورد منابع تینها در و نییتع لازم اقدامات و طرحها سپس

 به منجر و نداشته رای راتییتغ نیچن با مقابلهیی توانا و تیظرف فوق،یی عقلا شکل دری زیر برنامه .شود یم رییتغ باعث تینها در و گذاشته ریتاثی زیر برنامه اهداف و آرمانها بر که

. گرفت شیپ در رای دیجد رفتار و جهت و داد رییتغ را سازمان حرکت جهت راتییتغ با مطابق بتوان دیبای زیر برنامه در که شد تفکر نیا رشد موجب طیشرا نیا. گرددی م شکست

ی استراتژ نیتدو و نییتب کیاستراتژی زیر برنامه هدف شوندی م نییتع اهداف و آرمانها آن در کهی سنتی زیر برنامه خلاف بر. شد کیاستراتژی زیر برنامه ابداع ساز نهیزم نگرش نیا

 .  برد بکار را کیاستراتژی زیر برنامه ازی بیترک توانی م طیمح در موجود راتییتغ تیماه و تنوع نوع، به بسته. است

ی زیر برنامه باشد بلند ای کوتاه عمری دارا تواندی می استراتژ کهیی آنجا از. هاستیاستراتژ نیتدو و فیتعر هدف، آن در که استی زیر برنامه ازی ا گونه کیاستراتژی زیر برنامه

 .  آنهاست از متفاوت اما باشد مدت کوتاه ای مدت بلندی زیر برنامه تواندی م کیاستراتژ

ی زیر برنامه. استی رهبری معنا به که است شده گرفته((  استرانگوسی )) ونانی کلمه ازی (( استراتژ))  واژه. بردارد در باشد مربوطی استراتژ به را آنچه هری معن((  کیاستراتژ))  واژه

 ریمس و داده شکل را سازمان توسط تهایفعال آن انجام لیدل و ها تیفعال نوع سازمان، تیماه کهی اعمال انجام وی اساسی ها میتصم اتخاذی برا افتهی ساخت استی کوشش کیاستراتژ

 .کندی م دنبال را سازمانی تهایمامور انجام طرق زین کیاستراتژی زیر برنامه است، جنگ دری روزیپی نظامی استراتژ که همانطور. بخشدی م

 کلان اهداف و ها ارزش انداز، چشم ت،یمامور بیانیه شامل سازمان ساز جهت ارکان تدوین

 نشان باشد،ی م کلان فیوظا رندهیبرگ در که حوزهی اصلی کارها و کسب ای تهایمامور. قرارگیرند توجه مورد ستیبای م شاخص بصورت بخش چند انداز چشم و تیمامور هیانیب متن در

 تا شود نیتدو سازمان کلان اهداف آن موازات به. دهد پاسخ هدفی ها گروه و نفعانیذ و انیمشتر انتظارات و ازهاین به بتواند تا دهد انجام دیبا اقداماتی چه بیمارستان که دهدی م

ی بخشها نیتر مهم ازی کی بعلاوه،. شود گرفته قرار توجه مورد سلامت نظام کلان اهداف با بیمارستان کلان اهداف  همسوئی است لازم  رابطه نیا در. گردد مشخص حوزهی نهائ جهت

. شود لحاظ بیمارستان های ارزش بیانیه در و گرفته قرار توجه مورد دیبا و باشد می مستتر آن در بیمارستانی اعتقادی مبان و روح که باشد میی ارزشی محورها ساز، جهت ارکان
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 نویسپیش ابتدا ها، بیانیه این از یک هر هایویژگی به توجه با. میکن قلمداد ارزش عنوان به را آن دینبا میندار اعتقادی زیچ به اگر. شوندی کار ملاک دیبا بلکه ستندین شعار ها ارزش

 در و تهیه آن نهایی نسخه و شده ویرایش بیمارستان، ارشد مدیران نیز و ریزیبرنامه کارگروه اعضای از خواهی نظر از پس و شده تهیه هاارزش بیانیه و انداز،چشم بیانیه رسالت، بیانیه

 .گرفت قرار برنامه

 :(Mission) کرجبیانیه رسالت بیمارستان دکترعلي شریعتي 

با مد نظر قرار دادن ارزشها و الگوهای اسلامی با بهره گیری از نیروی انسانی  واقع در استان البرز کرج  دکتر علی شریعتی وفوق تخصصی بیمارستان تخصصی

حقوق شهروندی به ارائه  دیدگاههای آنان، مسائل زیست محیطی و و خواسته ها کارکنان و ایمنی بیماران وتجهیزات پزشکی به روز ضمن توجه به  مجرب،

 .خدمات بهداشتی و درمانی مطلوب  به کلیه مراجعین می پردازد

 (      vision) انداز چشم

با  پشتیبانی و درمانی کادرکارکنان    و پزشکان کلیه جهادی و انقلابی هویت با ،استعانت از خداوند متعال و تحت عنایات خاصه حضرت ولیعصر ) عج (  با

ترویج ،  سلامت  خدمات ارائه  کیفیت ارتقاء جهت توسعه اخلاق حرفه ای و ترویج فرهنگ بیمار محوری با رویکرد در ؛  استفاده از فن آوری های نوین پزشکی

 ، ارائه خدمت نموده و : ورعایت حقوق گیرنگان خدمت ؛کارکنان  ، ارتقا سطح سلامت وایمنیایمنی بیمار فرهنگ

  در سطح استان البرز باشیم. و کارکنان از پیشگامان ایمنی بیمار وبه عنوان یکی از بهترین مراکز در زمینه ارائه خدمات  درمانی 
 :(value )ها ارزش

 اقشار بویژه  انسانی حقوق و کرامت حفظ خدمات، به دسترسی در واسلامی، عدالت پزشکی اخلاق اصول رعایت مداری، مشتری به اعتقاد رعایت کامل حقوق بیماران،    
ارتقاء کیفیت زندگی کارکنان و مشارکت آنان و توجه به خلاقیت، ایمنی بیماران و شایسته سالاری ارزشهای حاکم بر   زمان، و مدیریت صداقت محروم جامعه،

 .ی باشدفعالیتها در این بیمارستان م
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  .باشدي م سازمان آن بر حاكمی ها ارزش و هاي ژگیو ،ياصل فیوظا اهداف، شامل و بوده سازمانی وجود فلسفه كننده مشخص(:  Mission ( رسالت

 چشم. گرددي م خدمات كنندگان افتیدر و مجموعه در زشیانگ جادیا باعث و گذاشته شینما به راي سازمان رسالت تحقق و وقوع طیشرا: ( Vision)  انداز چشم

  .دیبرس كجا به دیخواهي م خود تیفعال نهیزم در شما كه كندي م نییتع انداز

 به هایاستراتژ آنها بر هیتك با اجرا زمان طول تمام در و گرفته شكل آنهای مبنا بر های استراتژ كل كه استی ریمتغ ریغ و ثابت نیقوان مجموعه(:  Value)  ارزشها

 . شوندي م گذاشته اجرا

  .دینماي می اری خود اهداف به لین جهت در را سازمان كه استي سازمان داخلیي های توانمند و منابع مجموعه: ( Strengths  ( )S)  قوت نقاط

  .گردندي م سازمان اهداف تحقق از مانع كه باشدي مي سازمان داخل عوامل ازی ا مجموعه : ( Weaknesses  ( )W)  ضعف نقاط

 : ( Opportunities  ( )O)  ها فرصت

 .  افتی خواهد شیافزا سازمانی های توانمند آنها ازی ریگ بهره صورت در كه سازمان از خارج بالقوه امكانات ازی ا مجموعه

 Threats(T): تهدیدها

 سازمان اهداف تحقق نتیجه در و ها برنامه اجرای از مانع و نموده عمل مزاحم عوامل عنوان به كه شود مي قلاتا سازمان از خارج گر مداخله و موثر عوامل مجموعه به

 .شود مي

 .شود يم لاقتا ( EFE يخارج عوامل) دهایتهد و ها فرصت مجموعه به و ( IFE يداخل عوامل) ضعف و قوت نقاط مجموعه به
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 :كیاستراتژي زیر برنامهي ایمزا

 . دهدي م خبر آنها وقوع ازي احتمال مشكلات آمدن شیپ از قبل *

 . كندي م كمک سازمان به رانیمد شدن علاقمند به* 

 . كندي م فراهم را راتییتغ برابر در العمل عكس طیشرا و كرده مشخص را راتییتغ* 

 . كندي م نییتع استی ضرور سازمان مجدد فیتعری برا كه رای ازین هر* 

 . كندي م جادیا مناسب بستر شده نییتع شیپ از اهداف بهي ابیدستی برا* 

 . باشند داشته سازمان ازی تر روشن درک كه كندي م كمک رانیمد به* 

 . سازدي م تر آسان را ندهیآی بازارهای فرصتها شناخت* 

 . دهدي م ارائه تیریمد مسائل از هدفمندی دید* 

 . دهدي م ارائه تهایفعال كنترل و برنامهی اجرای بازنگری براي قالب* 

 . كنند اتخاذ راي اساس ماتیتصم شده نییتع اهدافی راستا در تا كه كندي م كمکي تیریمد به* 

 . دهدي م صیتخص شده نییتعی ها فرصت به را منابع و زمانی ثرترؤم نحو به* 

 . آوردي م بوجود رسانندي م سرانجام به را برنامه كهیي كهایتتاكی اجرا دري هماهنگ* 

 . رساندي م حداقل به كردند، مدت بلند دید بدون و نادرست ماتیتصم حیتصحی فدا دیبا كه راي منابع و زمان* 



 1402فروردین           SH.QI.ST.PLAN. 1402.08    يعتیشردكتر علي  مارستانیب کیاستراتژ برنامه      علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني البرز  دانشگاه
 

16 
 

 . آوردي م وجود به كاركنان نیبي داخل ارتباطی براي قالب* 

 . آوردي م فراهم برنامهي زمان قالب در را تهایاولوي ده بیترت* 

 . دهدي م دست به بانیرق مقابل در سازمانی براي تیمز* 

 .شودي م باعث را زشیانگ شیافزا آن موجب به و داده ارائه افراد تیمسئول نییتعی برایي مبنا* 

 .  كندي م قیتشو را نگرنده یآ تفكر* 

  .كندي م جادیا زشیانگ فرصتها، و مسائل با برخورد در سازمان افرادی سو از لازم اقیاشت با همراه كپارچهی هماهنگ، روش کی داشتنی برا* 
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  :بیمارستان دکتر علي شریعتي کرجکارکنان   رفتارحرفه ايو  بالیني منشور اخلاق

 گیرندگان خدمت بر باورهای زیر هم پیمان میشویم:حقوق ما مدیران و كاركنان بیمارستان دكتر علي شریعتي كرج در راستای تكریم ارباب رجوع و جلب رضایت 

جعین دانسته و كرامت انساني آنان را ارج نهاده وموازین شرع مقدس اسلام را الگوی عملي ؛ آماده خدمت دلسوزانه به مراخود رابه عنوان خدمتگذاران جامعه -1

 خویش قرار میدهیم

بر عهده ما نهاده شده است پس باید برای تندرستي  وبهداشت نسل حاضر ونسل  "ارزشمندترین نعمت الهي"ما مفتخریم كه حفظ وارتقا سلامت ، به عنوان -2

 های آینده كوشش  نماییم

 با مطالعه مستمر وآشنایي با جدیدترین فن آوری های روز؛ در راستای ارتقا سلامت جامعه تلاش كنیم-3

لت و رفتار یكسان با مراجعین ؛تسلط بر قوانین ؛ انتقادپذیری  ودوری از مفاسد خدماتمان همواره مزین به صداقت ؛ امانت داری، رازداری؛ نظم وسرعت ؛ عدا-4

 اداری باشد

مات مطلوب به كار با حضور منظم در محل كار خود ؛ رعایت انضباط اداری و پوششي مناسب وآراسته ؛موافق با فرهنگ اسلامي ،بهترین روش ها را برای ارائه خد-5

 گیریم

 زات اداری كوشا بوده ،از مسئولیت واختیارات خود به طور صحیح استفاده مي نماییم ودر همه امور، خداوند را شاهد وناظر بدانیمدر حفظ اموال و تجهی-6

 از نظرها ،پیشنهادات و انتقادات گیرندگان خدمت در راستای بهبود فرایندها ،ارتقا ارائه خدمات وافزایش رضایتمندی استقبال نماییم-7

در ذهن شهروندان ایجاد نماییم وبه خواسته ای  "بهداشت و سلامتي"،تواضع ، فروتني وارتباط مناسب ،تلاش مي كنیم تا تصویری مثبت از  با روی گشاده-8

 منطقي ارباب رجوع ، در چارچوب اختیارات و وظایف قانوني خود پاسخ دهیم
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  برنامه شناسي روش

 :   برنامه تدوین مراحل

كند كه برای  هایي را ارائه ميروش ،این مدل ابزار ( استفاده شد.swotچوب جامع تدوین استراتژی مدل )مارستان از چارچوبي با عنوان چارجهت تدوین استراتژی بی

است كه عبارتند  ارزیابي وگزینش كنند. این چارچوب دارای چهار مرحله اصلي كند استراتژیها را شناسایي، به استراتژیست ها كمک مي واست  انواع سازمانها مناسب

 :از

 ماموریت سازمان مشخص گردید. در این مرحله بیانیه و مرحله شروع: -1

 .مشخص شد شناسایي و خارج سازمان جهت تدوین استراتژی، در این مرحله اطلاعات و عوامل اصلي مورد نیاز از داخل و مرحله ورودی: -2

 SWOTماتریس  با استفاده از ابزار تهدید( )فرصت و عوامل اصلي خارجي ضعف( و قوت و )نقاط در این مرحله عوامل اصلي داخلي مقایسه: مرحله تطبیق و -3

 خارجي باشند. مطابق با عوامل داخلي و در راستای ماموریت سازمان و تطبیق داده شد تا استراتژیها شناسایي شده و (IE)  خارجي-و ماتریس داخلي

قضاوت  در مرحله تطبیق مورد ارزیابي و گزینه های مختلف استراتژی شناسایي شد و ،QSPM ماتریسمرحله تصمیم گیری: در این مرحله با استفاده از  -4

 برنامه ریزی شد. ن ویو اولویت استراتژیها تعی گردیدرتبه هر عامل تعیین  و جذابیت ضریب قرار گرفت و

 ریزی برنامه به مربوط جلسات از یک هر ابتدای در برنامه نیتدو از مرحله هر در كه گرفت قرار موافقت مورد بیترت نیبدی مركز تهیكم در كار ندیفرآ مرحله، نیدراول

 نظر و لازم اقدامات ها حوزه مسئولین توسطی كار موضوع به توجه با و شده داده آموزش راهبردی ریزی برنامه مشاور توسطي جامعی كاربردي علم بحث راهبردی

 . دهد ارائه ها برنامه در را خودي اصلاح نظرات مارستانیب مشاور برنامه، نیتدوي زمان فاصله در و شده انجام دهي
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 :                                                 است ریز مراحل شامل گرفت قرار استفاده مورد برنامه نیتدو در كهی ندیفرا

 

                                                                 

 :سلامت بازار و طیمحي بررس-1

 به دنیرس در را خود گاهیجا و نقش دیبای سازمان هر و ستمیس هر که چرا گرفته قرار سانینو برنامه عمل ملاک دیبا مهم سند کی عنوان به کشور ساله نیچند انداز چشم 

 .کند میترس انداز چشم

 براساس  ،پیامدی استاندارد ساختاری و فرایندی،ی ها شاخص تیوضع مثال بطور ،یکار حوزه در مطرحی ها شاخص نظر از سطح استان در بیمارستان تیموقع به وجهت

 آخرین تغییرات اعتباربخشی در سطح کشور

 تطبیقی مطالعه (Benchmarking) آنها اتیتجرب از استفاده و کشورها ریسا و کشور درسطح و تهران و درکرج بیمارستانی رقبا تیوضع سهیمقا و نییتع جهت  

 موجود وضع گزارش هیته و موجود وضع مطالعه 

 گرددیم مطلوب وضع گزارش هیتهمنجر به  واست  سازمان ارتقاء جهت هایاستراتژ و کارهاراه هیکل شامل مرحله نیا که مطلوب وضع ترسیم و تهیه.  

 ی ها طیمح به نگاه با مارستانیب در عملکردی هایشاخص لیتحلی راهبردی کارهاراه و هاطرحی بندتیاولو و مطلوب وضع با موجود وضع مقایسه منظور به شکاف لتحلی

 شاخص های اعتبار بخشی در سطح کشور با آنجایگاه  سهیمقا وپیامدی بیمارستان  ساختاری و ،های فرایندی شاخص تیوضع مثال بطور ،یآمار نظر از شده مطرح
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 Stakeholder Analysis :بر اساس مدل بهینه  ذینفعان تحلیل و هیتجز-2

نفعان بسیار ضروری است، گروه یا سازمانی است که می تواند بر نگرش، منابع یا خروجی های سازمان تأثیر گذارد و یا از خروجی های سازمان تأثیر پذیرد. تحلیل ذی فرد، :ذینفع

از چه معیارهایی برای قضاوت درباره  د واند که ذینفعانش چه کسانی هستنسازمان است. اگر سازمان ند در ذینفعان کلیدی رضایتچرا که رمز موفقیت در بخش دولتی و غیر دولتی 

ذینفعان کلیدی خود انجام  ترای رضایسازمان استفاده می کنند و وضعیت عملکردی سازمان در قبال این معیارها چیست؛ به احتمال زیاد نخواهد توانست فعالیت هایی را که باید ب

 مشخص حوزه دربه عنوان گیرنده خدمت  ماریب نقش دیبا خصوص نیا در. باشدی م مطرح درمان حوزه دری دیکل نفعیذ کی عنوان به " ماریب " مثال عنوان به کند. شناسایی دهد،

ی انتظارات چه نفعانیذ عنوان به مارانیب همراهان ای و دارد؟ی انتظارات چه مارستانیب از ماریب که است اینی بعد مسئله. است خارجی یا داخلی ذینفع عنوان به ماریب ایآ که شود

 نیای تهایفعال و اقدامات از و دارند شرکت مارستانیب نیای ها تیفعال در نوعی به کهیی ها سازمان ای افراد نام ابتدا نفعانیذیی شناسا مرحلهبنابراین در ابتدای امر و در  دارند؟

 به کهیی ها سازمان ای افراد نام ابتدا مرحله نیا در. دیگرد مشخص بگذارند ریتاث میمستق ریغ و میمستق بطور مارستانیب نیای تهایفعال بر توانند یم ای و رفتهیپذ ریتاث مارستانیب

 نظر براساس  موجود به دست آمده از وضعیت اطلاعات ادامه در .گردید مشخصاستراتژِیک  ریزی برنامه کمیته توسط داشتند وکار سر بیمارستان این خاص حوزه بای نحو هر

 موضوع نیا و قرارگرفته استفاده مورد یزیر برنامه روند در اطلاعات و نظرات این و شده  افتیدری زیر برنامه زمانی فاصله در ذینفعان، سایر نظراتاز  آمده عمل به های سنجی

 در ذینفان نفوذ و اهمیت و سو یک از ذینفع علاقة و قدرت نظر از اصلی ذینفعان ها، داده تحلیل و تجزیه  از نتایج استخراج از پس. گردید برنامه شدنیی اجرای برا ضمانت موجب

پس از بررسی وبراساس  انتخاب مدل بهبنه ومبنای نمره  ماتریس)ضریب  آنها اسامی لیست که شدند شناسایی بودند رتبه بالاترین دارای که ذینفعانی و شده بررسی یکدیگر راستای

 :باشد می ذیل  شرح نیا به اهمیت ورتبه( در نظر گرفته شده  که

 : وضیحت

 (ضعیف1 ، کم قدرت 2 ، قدرت نشانه 3 ، بالا قدرت نشانه 4 عدد):  4 تا1 رتبه مقیاس 

 . شد خواهد یک عدد مجموع در که طوریکه به میشود بیان%  100 از مقیاس:  ضریب

 . است گردیده بیان بندی اولویت علت تحلیل جهت نهایی مرهن: نمره

 . است رتبه در  نمره ضرب حاصل: نمره محاسبه نحوه
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 ذینفعان خارجي 

اجتماعی( یا به صورت غیر مستقیم )همچون وزارت این سازمانها شامل سازمانهایی هستند که یا به طور مستقیم )مانند سازمان تأمین  سازمانهای دولتي و غیر دولتي: 

های مختلف  وزارتخانه .م ارائه کندراه و شهر سازی( بر روی فعالیتهای بیمارستان تأثیر میگذارند. دولت از بیمارستان انتظار دارد تا خدمات ایمن و با کیفیت بالا به مرد

هم می توانند بر روی فعالیت های بیمارستان تاثیر بگذارند و هم تحت تاثیر  خانه ها شمار می روند. این وزارتدر سطح کشور نیز از جمله ذینفعان خارجی بیمارستان به 

 .فعالیت های بیمارستان قرار گیرند

 به مارستانیب دارد انتظار جامعه یکل طور به. گذاردیم زین ریتاث مارستانیب روی بر و گرفته قرار مارستانیب های تیفعال ریتاث تحت ینوع به که شوندیم افرادی شامل جامعه :جامعه 

 پاسخگوی یخوب به بتواند یپزشک تهاییفور و بحران مواقع در. دینما فراهم شهروندان برای را بالا تیفیک با و منیا و روز به یدرمان و یصیتشخ خدمات .کند عمل یخوب به خود تعهدات

 بالا تیفیباک خدمات تنها نه که دهد را نانیاطم نیا جامعه به و کنند تیرعا را مربوطه مقامات توسط شده نییتع یتیفیک استانداردهای مارستانیب دارند انتظار آنها. باشند مردم ازهایین

 .کنند ینم جامعه متوجه هم را خطری و بیآس بلکه دهند، یم ارائه منیا صورت به و

 منافع که باشند داشته قراردادی. دینما عمل موقع به خود تعهدات به مارستانیب تیریمد دارند انتظار خدمات و کالاها کنندگان نیتام: مارستانیب خدمات و كالاها كنندگان نیتأم 

 کامل طور به را یافتیدر خدمات و کالاها نهیهز که دارند انتظار مارستانیب از نفعانیذ از گروه نیا. باشند داشته همکاری یطولان مدت برای مارستانیباب بتوانند و دینما نیتام زین را آنها

 دینما پرداخت موقع به و

 ذینفعان داخلي

  .: مدیران بیمارستان از جمله ذینفعان مهم بیمارستان به شمار می روندمدیران 

برای انجام کار برای آنها فراهم شود. ارتباطات  : کارکنان بیمارستان انتظار دارند که محیط کاری خوب و ایمنی برای آنها فراهم شود، تسهیلات، تجهیزات و ملزومات لازمكاركنان 

 باشندخوبی بین مدیران و کارکنان فراهم شود و حقوق و دستمزد مناسبی هم دریافت دارند. آنها دوست دارند که از امنیت شغلی بالایی برخوردار 

برای آنها فراهم نماید. علاوه براین، آنها انتظار دارند که خدمات با قیمت مناسب ارائه شود و یا اینکه بیماران از بیمارستان انتظار دارند که خدمات ایمن و با کیفیت بالا را  بیماران: 

و  شود، به صحبتهای آنها گوش داده شودبتوانند از پوشش بیمه ای خود در بیمارستان استفاده نمایند. آنها دوست دارند در مدتی که در بیمارستان هستند به آنها احترام گذاشته 

همراهان بیماران نیز انتظار دارند که به بیماران آنها رسیدگی شود. خدمات مناسب به درستی به آنها ارائه  .کارکنان بیمارستان با رعایت ادب و احترام مشکلات آنها را بر طرف نمایند

 .زندشود. کارکنان بیمارستان به سوالات آنها به خوبی پاسخ دهند و نگرانیهای آنها را برطرف سا
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(ذنفو تاثیر) اهمیت و /اس مدل بهینه )قدرت وتصمیم گیريماتریس تحلیل ذینفعان بر اس  

 ماتریس ارزیابي ذینفعان بر اساس مدل بهینه

 تاثیر زیاد –اهمیت زیاد 

 (برای استفاده از حمایت آنان نیازمند برقراری رابطه كاری خوب با آنها هستیم )

 

ت
می

 اه

 

تاثیر کم–اهمیت زیاد   

یک برنامه خاص   ،سازمانار عمل  در جلب حمایت انان ازباید ابتك

 داشته باشیم

تیم مدیران اجرایي - دانشگاه علوم پزشكي البرز- -بهداشت ودرمان وزارت 

مراجعین وگیرندگان - -پرسنل و كاركنان بیمارستان -بیمارستان  شریعتي

شركت های پشتیبان طرف  -تأمین كنندگان كالاها و خدمات بیمارستان- خدمت

 -( 115اورژانس كرج ) -)واحدهای برون سپاری شده ( قرار داد

 

نیروهای - قانوني پزشكي سازمان  -سازمان نظام پرستاری-سازمان نظام پزشكي 

  تش نشانيآ  - انتظامي

  تاثیر زیاد -اهمیت كم

 ریسك زیادي از انان متوجه سازمان بوده وباید به دقت مراقب انان بود

 تاثیر كم -اهمیت كم

 اولویت کمي در اهداف سازمان با برنامه دارد

بانک ها و  -سازمانهای اب ،برق،گاز،مخابرات  -همجوار دولتي بیمارستانهای 

 بیمه ها -آمبولانس شفا،– موسسات مالي

  -امور زندانها-دادگستری  - جراید و رسانه ها- فرمانداری/ شهرداری-استانداری 

 - ثبت احوال-  متولیان حمایتی)کمیته امداد،بهزیستی،هلال احمر( -سازمان های خیریه 

 آرامستان

 (نفوذتاثیر )
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(4تا  1رتبه ) فهرست ضریب اهمیت   

( 1:  100)مجموع %  

(4تا  1رتبه ) فهرست نمره ضریب اهمیت   

( 1:  100)مجموع %  

 نمره

04 10 4 وزارت بهداشت ودرمان  6 2 3 سازمان نظام پرستاري 

 6 2 3 سازمان نظام پزشکي 24 7 3 دانشگاه علوم پزشکي البرز

 12 4 3 اتش نشاني 21 7 3 تیم مدیران اجرایي بیمارستان  شریعتي

 2 1 2 ثبت احوال 15 5 3 بیمه ها

هاي خیریه سازمان 21 7 3 مراجعین وگیرندگان خدمت  3 1 3 

موسسات ماليبانك ها و  21 7 3 پرسنل و کارکنان بیمارستان  3 2 6 

( 115اورژانس کرج ) مبولانس شفاآ 18 6 3   3 2 6 

 2 1 2 متولیان حمایتي)کمیته امداد،بهزیستي،هلال احمر( 18 6 3 همجوار بیمارستانهاي  دولتي

 2 1 2 امور زندانها 12 4 3 قانوني پزشکي سازمان

 2 1 2 دادگستري 21 7 3 شرکت هاي پشتیبان طرف قرار داد

 6 2 3 نیروهاي انتظامي 10 5 2 سازمانهاي اب ،برق،گاز،مخابرات

استانداريفرمانداري/ شهرداري،  2 1 2 آرامستان  4 2 2 

 2 1 2 جراید و رسانه ها 21 7 3 تأمین کنندگان کالاها و خدمات بیمارستان
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 حقوق ملي،رعایت اعتباربخشي هاي استاندارد سازي پیاده :  به عنوان ذینفعان کلیدي بیمارستان وزارت بهداشت ودرمان ودانشگاه علوم پزشکي البرز انتظارات اولویت

 مي هاي ابلاغي دستورالعمل و ها سیاست اجراي و ها استاندارد رعایت کیفیت، با و ایمن درماني خدمات ارائه ،؛رعایت موازین اخلاق حرفه اي وبالیني  خدمت گیرندگان

 .باشد

 به دسترسي سهولت ایجاد نیاز، مورد رفاهي امکانات ساختن فراهم شفاف، رساني اطلاع و آموزش ارائه کیفیت، با و ایمن خدمات ارائه.: انتظارات مشتریاناولویت 

 .باشد مي گروه این انتظارات اهم از خدمات گیرندگان حقوق رعایت مجموع در و عقاید و ها ارزش به احترام نیاز، مورد خدمات

 تمامي که چرا شوند، مي شناخته بیمارستان کلیدي ذینفع به عنوان مشتریان عبارتي به .هستند بیمارستان مشتریان مهمترین عنوان به همراهان، سرپایي، و بستري بیماران

 است . رضایتمندي بیماران و ایمني ارتقاء راستاي در بیمارستان فعالیتهاي

 «داخلي  از بیمارستان دکتر شریعتي کرج لیست انتظارات و توقعات ذینفعان » 

  رجوع ارباب میتكر و بیماران كاركنان و  بهبود فرآیند رسیدگي به شكایات .1

 تأمین انگیزه پرسنلو يشغل تیامنتشویق بموقع و  .2

 ارتقای توانمندیهای علمي و عملي كارشناسان .3

 افزایش خدمات بیمه تكمیلي طرف قرار داد با بیمارستان .4

 مطالبات پرسنل و بیمارستان پرداخت بموقع .5

 درمانگاه تخصصي در شیفت عصر افزایش تعداد پزشكان در درمانگاه تخصصي و راه اندازی .6

 تقویت منابع مالي و انساني اورژانس  .7

 توجه جدّی به حضور پزشكان در بیمارستان و ارائه خدمات بموقع .8

 ارتقای كیفي آموزش ضمن خدمت كاركنان و پزشكان .9

 نمودن تسهیلات، امكانات رفاهي و تفریحي كاركنان فراهم  بهتوجه  .10

 مدیریت برمحور شایسته سالاری .11

 تامین و توزیع عادلانه بودجه وامكانات به بیمارستان .12

  مارانیب كاركنان، تیرضا به توجه و پرسنل میتكر نیتام .13

 انیمددجو فیوتخف رشیپذ درجهت همكاری .14
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 «لیست انتظارات و توقعات ذینفعان خارجي  از حوزه بیمارستان دكتر شریعتي  » 
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 ضعف و قوت نقاط شاملي نرود عوامل لیتحل

 تمام افكار، بارش روش به ادامه در و نمود تشریح ریزي برنامه كميته اعضاي براي را  Internal Forces Evaluation(IFE) داخلي گذار اثر عوامل ،ریزي برنامه مشاور ابتداء در مرحله نیا در

یي شناسا گرید عامل ها ده ویي كارا زه،يانگ ،يانساني روين اعتبارات، و بودجه چوني عوامل مثال عنوان به. شد استخراج ریزي برنامه كارگروه اعضاي توسطي كار حوزه بر گذار اثر سازماني درون عوامل

 و نظران صاحب نظراتي آور جمع وي تخصصي ها تهيكم در بحث با سپس و شده درج دروني عوامل تحليل فرم در عوامل نیا..(. و ضعف ای قوت)  باشند داشتهي مشخص جهت آنكه بدون شوندي م

 به امتيازدهي با كار ادامه در و شده تقسيم باشدي م سازمان درون عوامل و ساختها ریز به مربوط كه ها ضعف و هاقوت شاملي درون عوامل گروه دو در و دهیگردي بند جمع عوامل مجموعه مطلع، افراد

 به و گروه در امتيازدهي .گردیدي ده نمرهي گذار ريتاث زانيم اساس بر 10 تا 1 نمره از بيمارستان كار و كسب در عامل آن بالقوهي گذار ريتاث زانيم به توجه با عامل، تياهم بعد از عوامل از هریك

ي روين فصل مثال بطور)  سرفصل كی عوامل تياهم جمع حاصل بر عامل هر تياهم نمره كه گردید محاسبه بيترت نیبد عامل هر تياهم بیضر ت،ياهم نمره نييتع از پس. گردید انجام اجماع صورت

  هم با را دارند حوزه بري مختلف  راتيتاث كه مختلف  عوامل سهیمقا امكان كه استي ضرور نظر نیا از تياهم بیضر نييتع. شد ميتقس...(   و تجربه ، سابقه ، لاتيتحص ، روين تعداد شامل كهي انسان

 گاهیجا تا شد استفاده ليتحل مختلفي روشها از خصوص نیا در. شدند دهي نمره  جداگانه بطوري درون عوامل حوزه با آن تعامل نوع و عاملي گذار اثر موجود تيوضع براساس سپس. سازد مي فراهم

 مثال بطور باشد؟ميي خوب تيوضعي دارا نظر مورد عامل حوزه آیا موجود طیشرا در كه است مفهوم نیبد عامل رتبه گرید ريتعب به. گردد مشخص حوزه در عامل رتبه وي رونيب وي درون عوامل در حوزه

 4 نمره تا حوزه، در عامل كامل ضعفي معنا به كه 1 نمره از عامل تيوضع براساس ابتدا ،يدرون عوامل با رابطه در. ستين برخورداري خوب شرایط از یا است خوبي ساختمان حوزه اعتبارات تيوضع ایآ

 بیضر سوم، گام در. "دهد اختصاص خود به را 4 از 3 نمره است ممكني ساختمان حوزه در اعتبارات" بودن خوب فرض با مثال عنوان به. گردیدي ده نمره شود يمي تلق حوزه كامل قوتي معنا به كه

 .كندي م مشخص را سازماني درون تيوضعي نهائ نمرات جمع حاصل. گردید مشخص عامل هري نهائ نمره و شده ضرب آن رتبه نمره در عامل هر تياهم

 تهدیدها و هافرصت شاملي رونیب عوامل لیتحل

 تك ابتدا ریزي برنامه مشاور توسط  External Forces Evaluation (EFE)بيروني اثرگذار عوامل تشریح از پس قبل مرحله همانند. گرفت صورت بيروني عوامل بررسي ریزي برنامه ،ادامه در

 و مثبت بالقوه عوامل این است ممكن كه دارند حوزه بري گذار ريتاث نوع دوي رونيب عوامل كه شكل نیبد. گردد مشخص آنهاي گذار ريتاث نوع تا گرفته قرار تهيكمدر  نظر تبادل و بحث مورد عوامل تك

 يم قلمداد دیتهد بعنوان باشد داشته حوزهي هاي ريگ جهت و اهداف قبال در بازدارنده و كنندهي خنث مخرب، نقش عامل كهي صورت در و فرصت را، عوامل از دسته  نیا كه باشد حوزه اهدافي راستا در

 تهيكم در بحث با سپس و شده درج خارجي عوامل  تحليل فرم در عوامل نیا. شد استخراج بيمارستاني كار حوزه بر اثرگذار بيروني عوامل تمام افكار، بارش روش به ریزي برنامه از گام این در. شود

ي رونيب عوامل ،يابيارزش جدول هيته با ادامه در. شدندي بند ميتقس تهدیدها و هافرصت گروه دو در و دهیگردي بند جمع عوامل مجموعه مطلع، افراد و نظران صاحب نظراتي آور جمع وي تخصصي ها

ي گذار ريتاث زانيم اساس بر 10 تا 1 نمره از شودمي ديتاك بيمارستان صنعت در عامل بالقوهي گذار ريتاث زانيم به كه عامل تياهم تعيين مانند گام این در. گرفتند قرار ليتحل و هیتجز مورد منظر دو از

 . گردیدي ده نمره
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ي ده نمره  جداگانه بطوري درون عوامل  حوزه با آن تعامل نوع و عاملي گذار اثر موجود، تيوضع براساس سپس .گردید محاسبه قبلي مرحله همانند عامل هر تياهم بیضر ت،ياهم نمره نييتع از پس

 تيوضع طیشرا در كه است مفهوم نیبد عامل رتبه گرید ريتعب به. گردد مشخص حوزه در عامل رتبه وي رونيب عوامل در حوزه گاهیجا تا شد استفاده ليتحل مختلفي روشها از خصوص نیا در. شدند

 در.است تهدید عامل یا كندمي ایجاد فرصت بيمارستان براي بالقوه بصورت كشوري اصلي رهايمس به مارستانيبي كینزد ایآ مثال بطور باشد؟ميي خوب تيوضعي دارا نظر مورد عامل حوزه آیا موجود

 تياهم بیضر سوم، گام در. دگردیي ده نمره شود يمي تلق حوزه كامل قوتي معنا به كه 4 نمره تا حوزه، در عامل كامل ضعفي بمعنا كه 1 نمره از عامل تيوضع براساس ابتدا بيروني، عوامل با رابطه

 .نمود مشخص را بيروني عوامل حوزه در بيمارستان تيوضع بيروني، عوامل ينهای نمرات جمع حاصل. گردید مشخص عامل هري نهای نمره و شده ضرب آن رتبه نمره در عامل هر

 داتیتهد و ها فرصت ،ي(درون عوامل) ها ضعف ها، قوت عنوان تحت و انتخاب مورد ده اند آورده بدست را نمره نیشتريب كهي عوامل بين از بيروني، و داخلي عوامل جداول ليتكم از پس بعدي گام در

ي م سازمان تيموقع نمودن مشخص براي مرحله، نیا در. گيرد قرار استفاده مورد هااستراتژي تدوین مرحله در تا گردید درج SWOT ماتریس در شده مشخص هاي خانه در و مشخصي( رونيب عوامل)

 .شود مشخص حوزه " كیاستراتژ تيموقع" گرید ريتعب به. گردد مشخص نمودار چارچوب در حوزه تيوضع تا شود درج نمودار در دروني و رونييب عوامل دیبا
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 كیاستراتژ تیموقع ینیتع و سازمان لیتحل

  حوزه تيوضع. باشد 5/2 از بالاتر عامل دو هر نمره حاصل اگر. گردد مشخص حوزهي عموم تيوضع تا دش ميترس TO محور دري( طيمحي )برون عوامل نمره و WS محور دري درون عواملیي نها نمره

 استراتژیك موقعيت بيروني، و دروني عوامل تحليل از حاصله امتيازات و زیر نمودار به توجه با. رديگي م قرار  WTای و ST ، WOايهمنطقه در باشد 5/2 از كمتر اگر و .باشدي م  SO منطقه در

 . گردید مشخص بيمارستان

 نشانگر قرار گرفت و ي(بيترك اي یرقابت)  STدر منطقه (داد مي نشان را 2.48 امتياز بيروني و موقعيت2.50 امتياز دروني موقعيت) رونييب و دروني عوامل تحليل به توجه با سازمان موقعيت مرحله، این در

 ساختهاي زیر اصلاح یا و ایجاد و توانمندسازي اصلي محور بر سازمان كلان گيري جهت ترتيب بدین. سازد متمركز خود درون بر مدت كوتاه در را خود گيري جهت عمده بایست مي سازمان كه است این

 برون داتیبرتهدي سازمان درون قوت نقاط از استفاده با و نماید اقدام فرصتها از گيري بهره منظور به توانمندسازي یا و ضعف نقاط رفع منظور به فرصتها از گيريبهره با و داشته تاكيد تكنيكي و مدیریتي

 از باید سازمان، كه است این نشانگر علمي لحاظ از موقعيت این. دینماي ريجلوگ سازمان هنگام زودي فرسودگ از تینها در و دینما كنترل راي رونيب عواملي بیتخر راتيتاث و بوده گذار ريتاثي سازمان

 .دهد قرار سازمان درون به معطوف را خود توجه اصلي كانون و نموده خودداري توسعه
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 کلاني هایاستراتژ کردن فرموله

 :شامل كه

  منطقهي اصلي ريگ جهت)  كرد ها تيفعال توسعه به اقدام فرصتها، از استفاده با توان يم چگونه كه است نیا آن مفهوم و شوديم حاصل فرصتها و قوت نقاط تقاطع حاصل از كه  SO تيوضع -1

SO باشدي م توسعه .) 

ي سازماني توانمندساز بر گردند يم نیتدو تيوضع نیا در كهیي هاي استراتژ. نمود اقدام ضعف نقاط رفع به نسبت تواني م ها فرصت از استفاده با كه مفهوم نیبد باشدي م  WOيبعد تيوضع -2

ي توانمندسازي ها برنامه كدام قیطر از كه بود نیاي اصل سوال جهت نيهم به و كنندي نم دايپي بردار بهره امكاني سازمان توان در نقص بعلت فرصتها ازي بعض تيوضع نیا در. كنندي م ديتاك

 .نمود اقدام فرصتها ازي مند بهرهي ها نهيزم جادیا به نسبت توان يم

 كدام از استفاده با كه است نیاي اصل سوال گاه،یجا نیا در باشدي مي رونيب زيآم دیتهد عوامل و طیشرا وي سازمان درون قوت عوامل تقاطع حاصل كه نامندي م  STتيوضع را گرید تيوضع -3

 مطلوب نحو بهي رونيب عواملي بیتخر تأثيرات اگر زیرا. نمود فرصت به لیتبدي حت ای و حذف كنترل، را دهایتهد و كردهي گذار ريتاثي سازمان اي یا حوزه رونيبي دهایتهدي رو بر توان يم قوت

 عوامل كنترل چه اگر جهت نيهم به. دهد يم ازدست را خود عمده منابع تدریج به و شده مستمر فرسودگي دچار دريبگ قرار عوامل مخرب اثرات در دائم سازمان گر،ید ريتعب به ای و نشده كنترل

 . داردي ریناپذ اجتناب وي ديكل تياهمي رونيب طيمح با سازنده و مثبت تعامل و سازمان اهداف تحقق در قطعاً،ي ول استي فرسائ طاقت و سخت كار مخرب،ي رونيب

 دري انقباض تیریمد و سو كی از ها دیتهد از زيپره رابطه، نیا در كه باشدي م( WT) مخرب و زيآم دیتهدي سازمان رونيب عوامل و ضعف تيموقع تقاطع تيموقع نیتر سخت و نیبدتر بالاخره -4

 به تيوضع نیا در را كیاستراتژ گذاري هدفي اصلي محورهاي بند تیاولو ها، نهیهز كاهش وي كارآئ شیافزا. دهديم اختصاص خود به را كیاستراتژ اهدافي اصل محور گرید سوي از سازمان

 .دهد يم اختصاص خود

 همچون نيز استراتژیك برنامه صورت این ريغ در. پوشانيد عمل هجام استراتژیك هاي اندیشه و افكار به بایست مي بلكه یابد نمي پایان استراتژیك مدیریت فرایند ها،ي استراتژ تدوین از پس

 زیادي اهميت از كه باشد مي( Objectives) عيني اهداف یا سالانه اهداف تدوین استراتژیك، برنامه تدوین نهایي مرحله. شد خواهد سپرده فراموشي بوته به چندي از پس ها برنامه انواع سایر
 . است برخوردار
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 SWOT جدول

 (O) هافرصت 

 
 از سوي وزارت بهداشت دوره پنجم  ابلاغ سنجه هاي اعتباربخشي 

 تيفيك بهبود به نسبت يپزشك علوم دانشگاه و بهداشت وزارت مثبت دگاهید 
 رمايب يمنیا و مارستانيب خدمات

 )منطقه خاص جغرافيایي )مهاجر پذیر بودن شهر و جاده توریستي ووسعت زمين 

  وجود افراد خير و ذي نفوذ در شهرستان 

 سيستم آموزشي كشور در تربيت نيروي متبحر انساني 

  استاننزدیكي بيمارستان به مسيرهاي اصلي 

 حمایت مسئولين شهر از برنامه هاي بيمارستان 

 )راهنماهاي طبابت باليني  )دستورالعمل ابلاغي سلامت 

 تحت پوشش بيمه بودن اكثر بيماران 

 تمركز زدائي خدمات امكان واگذاري خدمات به بخش خصوصي و 

  ،دانشگاههاي امكان برقراري ارتباط با سایر سازمانهاي بهداشتي و درماني، بيمه اي
 ..علوم پزشكي و

 توسعه علم و دانش پزشكي 

 توسعه شبكه اطلاعاتي وارتباطي دركشور 

 سهولت دسترسي بيماران 

  

 (T)  دیتهد

 

 غير دانشگاهي در امور بيمارستاني )  مداخلات مراكز
دادستاني و دادسرا، بهزیستي. كهریزک، كمپ هاي 

 معتادین، نيروي انتظامي ...

  انتقال و اي سایربيمارستانهابرنامه هاي توسعه

و ایجاد به بيمارستان تازه تاسيس پرسنل از بيمارستان 
 كمبود نيروي انساني )پرستار و..(

احداث بيمارستان دولتي همجوار )امام حسين  و بيمارستان فردیس 
 كرج (

 ناكافي بودن اعتبارات جاري و عمراني بيمارستان 

  ،سطح منطقه خاص جغرافيایي )تنوع فرهنگي
 گویش هاي مختلف( تحصيلات، اتباع خارجي و زبان و

  قرار گرفتن كشور در نوار زلزله و حوادث غير
  مترقبه

 ایين بودن ميزان تعرفه خدمات درمانيپ 

 بالا بودن نرخ بيكاري و آمار    پایين بودن سطح درآمد و
 افراد معتاد و بي خانمان درمنطقه

 درآمد ایين بودن سطح تحصيلات و متوسط پ
 جامعه

  عدم توجه كافي به بحث آموزش وخودمراقبتي
 دربيماران

 عدم ثبات ونوسانات شدید قيمت هادربازار 

  كافي نبودن امكانات لازم  براي مقابله با بحرانها و
 بلایاي طبيعي

 وكسورات سازمان هاي  تاخير پرداخت مطالبات بيمه اي
 بيمه گر طرف قرارداد 

 یانتغييرات سطح انتظارات مشتر 
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  تاخير در خرید تجهيزات و اجناس بيمارستان به دليل
 عدم پرداخت به موقع مطالبات شركتها

 کمبود تجهیزلت در زمان بروز بحران 

 عدم تامین مالی جهت خرید تجهیزات جدید   

 عدم پوشش کامل بیمه ای جهت جذب بیماران 

  استیجاری بودن ملک بیمارستان 

  وتخریب عدم امکان ساخت بیمارستان نوساز

 سال قدمت ( 50بیمارستان قدیمی )بیش از 

  خدمات (تاخیر در پرداخت مطالبات کارکنان( 

  عدم تامین مالی جهت اصلاح زیر ساخت های

 بیمارستان)مدیریت پسماند(

 تحریم های اقتصادی وپزشکی 

 کاهش توانایی مالی مردم در پرداخت هزینه ها 

 و یمصرف پزشکی تجهیزات دارویی، امکانات کمبود 

 ای سرمایه

   خروج پرسنل کادر به علت  نیروی انسانی  کمبود

به علت بروز  غیبت (-ت مدترک خ-)استعلاجیدرمان

  شیوع کرونا ( وبیماری 

  کمبود نیروی انسانی متناسب با جنسیت نسبت زن به

مرد جهت اجرای کامل طرح انطباق در کلیه مقاطع 

 بر(خدمات و بیمار -کمک پرستار–پزشک -)پرستار

 

 (S) قوت
 

 و با  به اخلاق حرفه اي  وجود نيروي انساني متعهد
 تجربه

 فعال بودن درمانگاههاي تخصصي و واحدهاي پاراكلينيك 

  مقيم بودن پزشك طب اورژانس و سایر متخخصصين مورد
 نياز

 پذیرش سطوح مختلف بيماران جنرال بودن بيمارستان و 

  احداث واحدCT اسكن 

  فاضلاب وامحاي زباله و چاه  آب و ساز،وجود سيستم اكسيژن
 آب اختصاصي در مواقع بحران

 :SO  منطقهي هاي استراتژ 

 

SO1-   هره گيري از استانداردهاي اعتباربخشي درجهت افزایش ایمني ب
 بيماروارتقاي كيفيت خدمات

SO2-  توسعه پذیرش بيماران در سطوح مختلف 

SO3- آگاهي گيرندگان خدمت از سطوح مختلف خدمات افزایش 
SO4- توسعه واحدها و تجهيزات بيمارستان با جلب مشاركت خيرین و مسولين شهر 

SO5- جلب رضایتمندي مراجعين 

SO6- با سایر مراكز همجوار ارتباطات توسعه 

SO7- فيزیكي جهت برقراري باند فرودگاه جهت استقرار هلي فضاي  بهره گيري از
 كوبتر

  :ST منطقهي هاي استراتژ 
 

ST1-  از نيروهاي باتجربه جهت ارتقاء سطح علمي بهره گيري
 و عملي كاركنان جدیدالورود

ST2-  توسعه ارتباطات با مراكز غير دانشگاهي جهت بهبود
 طرفينمنافع 
ST3-   منابع موقع به جذب استقرار واحد مددكاري اجتماعي و 

 بضاعت كم مارانيبمالي جهت 

ST4- ي اتيعملي زیر بودجه نظام  استقرار 
ST5- كاركنان با توسعه امكانات رفاهيي مند تیرضا جلب  

ST6- به بيمار با استقرار واحد ارتقاء  آموزش تيفيك بهبود
 و واحد مراقبت در منزل  سلامت
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 اجراي طرح تكریم ارباب رجوع 

  استقرار واحد ارتقاء سلامت وhome care 

  اجراي برنامه هاي آموزشي مدون جهت كسب پروانه
 صلاحيت حرفه اي پرستاران

  هكتار عرصه بيمارستان جهت استفاده در  5وجود بيش از
 و توسعه بخش هاي درماني مواقع بحران

  استقرار واحد فن آوری اطلاعات با حضور کارشناسان

 خبره در این واحد

  استقرار واحد تجهیزات پزشکی با حضور کارشناسان

 خبره

SO8 خدمات سپاري برون جهت خدمت  دهنده ارائه واحدهاي شناسایي 
SO9 – دیجدي درمان وي صيتشخ خدمات واحدهاي جادیا 

So10  پيشگيري وارتقاء سطح سلامت بيماران وكاركنان 

So11-ذینفعان مشاركت جلب 

So12-شكایات به رسيدگي سيستم ارتقايبه امور بيماران وواحد رسيدگي  ایجاد 

So13  زمان  ودر درمان حين ،در بستري بدو در همراهان و بيماران به آموزشارتقا
 آن از پس و ترخيص

So14بيمارستاني اطلاعات وتحليل ثبت (اي رایانه هاي سيستم ارتقائ HIS) 

So15  استفاده از ان )حفظ محرمانگي (مدیریت اطلاعات سلامت  وایجاد فرهنگ ارتقا 

-SO16 گيري از سازمانهاي آموزشي وپژوهشي به منظورتوسعه  بهره

 توانمندیهاي پژوهشي وآموزشي كاركنان

SO17-حركت درجهت پياده سازي اصول حفظ وسالم سازي محيط 

SO18-استانداردسازي وضعيت تجهيزات پزشكي 

 

ST7-   برقراري ارتباط موثر مدیران بيمارستان باتامين
 كنندگان كالا وخدمات

ST8- بيمارستان سبز( مدیریت هزینه ومنابع مالي( 
ST9-  بيمار پذیري وتعامل با بيمارستانهاي همجوار جهت 

 جذب پزشكان متبحر
ST10بيمار ایمني استانداردهاي سازي پياده 

ST11-بيمار ایمني حفظ جهت مناسب بسترسازي و سازي فرهنگ 

ST12خطر مدیریت مسير در كاركنان رهبري و حمایت 

ST13-خطاها دهي گزارش ترویج 

ST14واكنشي رویكرد با خطر مدیریت نظام ایجادreactive و 
 proactive پيشگيرانه

150ST-از شده آموخته هاي درس گذاري اشتراک به و یادگيري 

 خطا
ST16-  حمایت و رهبری تیم مدیریت و همكاری كاركنان در

 ارتقا اقتصاد سلامت مسیر 

ST17 حمایت ورهبری معاونت توسعه ونیروی انسانی جهت:

جدید کادردرمانی وتامین نیروی تنظیم قرار داد با نیروهای 

 و پزشک  انسانی پرستار

ST18 :اخلاق بالینی و رفتار حرفه ای با هدایت تیم  استقرار

 مدیریت ورهبری

ST19 برنامه ریزی و اجرای آموزش های مرتبط بافرهنگ بیمار:

 محوری با هدایت تیم مدیریت و رهبری

ST 20: مشارکت فعال رابط اخلاق بالینی وحرفه ای در جهت

 شناسایی عوامل مخاطره آمیز 

21: ST  نظارت مستمر بر رعایت حقوق گیرندگان خدمت و

 رعایت اصول اخلاق حرفه ای

32 ST - شناسایی مواردی از مصادیق تعارض منافع ایجاد شده

 با منشور حقوق بیمار

ST33: :جنسیت در راستای  تامین نیروی انسانی متناسب با

 اجرای طرح انطباق 

ST34 انجام اقدامات پیشگیرانه /اصلاحی در موارد عدم انطباق: 

ST35: هره گيري ازاستانداردهاي مراقبت مادروكودک به ب
 منظورتامين نيازها وانتظارات آنها
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ST36: -  درک نيازهاي مشتریان توسط واحدبهبودكيفيت
 نيازها وانتظارات آنهاوبرنامه ریزي به منظورتامين 

 (W) ضعف
 

 جدیدالورود و طرحي نيروهاي كافي تجربه عدم 

 مركز نیا در همكاري به پرسنل ریسا و پزشكان نیيپا زهيانگ 

 مطابات درپرداخت وتاخير شهر مركز از بودن دور علت به

 (وپرستار پزشك)

 قدیمي بودن فضاهاي بيمارستان 

  بيمارستانقدمت برخي تجهيزات و تاسيسات 

  مستهلک بودن تجهیزات پزشکی وافزایش هزینه های

 سرمایه ای جهت  تعمیر 

 با خدماتي و درماني كادر انساني نيروي تناسب عدم و كمبود 
 انطباق طرح اجراي به توجه

  عدم ثبت دقيق اطلاعات درپرونده توسط كاركنان
 وپزشكان

 نبود اتاق هاي ایزوله استاندارد 

 وتاخير در دریافت مطالبات  كاركنان رفاهي امكانات كمبود 

 اداري واحدهاي استاندارد غير فيزیكي ساختار 

 شبكه اكتيو ساختهاي زیر مطلوب نا وضعيت IT 

  وایمنی  وضعیت نامطلوب ساختاری تجهیزات

کمبود , ) چاه ارت وسیستم تهویهآتش نشانی 

 (  و تابلو برق ها دتکتور و اطفا حریق

 بيمارستان درو ميز خدمت  اطلاعات واحد نبود 

 مالي منابع با تناسب عدم و جاري هاي هزینه بودن بالا 
 بيمارستان

 ساختاري قابليت به توجه با بيماران همراهان اسكان وضعيت 
 بيمارستان

 كافي نبودن انجام فعاليتهاي پژوهشي 

 پشتيباني حوزه در سابقه با انساني نيروي كمبود 

 مراجعين حجم به توجه با تختهاي بستري كمبود 

  نداشتن لوح بیمارستان دوستدار ایمنی 

 :WO منطقهي هاي استراتژ 
 

WO1 با استفاده از امكان  ومجرب ازازافرادمتخصصیموردن یانسان رویین نیتام

 واگذاري خدمات به بخش خصوصي
WO2- در قالب  مارستانيبو زیرساختي  يكیزيفي فضاهاتجهيزات،  يسامانده

 1401دوره پنجم  استانداردهاي اعتباربخشي

WO3-  مارستانیب اطلاعات تیریمد نظام اصلاح 

WO4-  برنامه ریزي جهت مدیریت هزینه هاي جاريایجاد منابع درآمدي جدید و 
WO5-  مكان اسكان موقت جهت همراهان بيمار اایجاد 

WO6-  توسعه تخت هاي بيمارستاني با توجه به حجم مراجعين 

 WO7 -دسترس در و موجود هاي لاین گاید و ها استاندارد براساس مميزي انجام 

WO8 1401اعتبار بخشي ملي  استانداردهاي سازي پياده   

WO9 -وكودک دوستدارمادر بيمارستانهاي استانداردهاي سازي پياده 
WO10 درامدافزایشهزینه و مدیریت 

WO11 شواهد بر ومبتني نياز با متناسب وبستري سرپایي درماني خدمات تامين 

 علمي

WO12 -ومنقضي نگهداشت-جذب(انساني نيروي بهينه مدیریت( 

WO13  یآموزش -ازسازمانهای رییگ وبهره کارکنان هاییتوانمند توسعه  

  

WO14 -حوزه   مشکلات ساختن ومرتفع بحران تیریمد های برنامه اصلاح

  ایمني
Wo15:  استقرار شوری فرهنگی در بیمارستان 

Wo 16: کسب تاییدیه آتش نشانی جهت تمدید پروانه بهره برداری بیمارستان 

Wo17:   استقرار فرهنگ ایمنی بیمار 

 :WT منطقهي هاي استراتژ 
 

WT1- مارستانيب دري انسان منابع حيصح تیریمد اعمال 
WT2- ،ياداري ها فضا و ها بخش نشيچ وي سازمانده بازسازي 

WT3- كاركنان مندي رضایت كسب 
- WT4بيمارستان فيزیكي و تجهيزاتي نواقص رفع 

WT5-  اختصاص بودجه جهت تامين تجهيزات و امكانات لازم براي
 مقابله با بحران ها 

WT6-  یگیري کاهش کسورات بیمارستانی درراستاي پ

 افزایش درآمد وکاهش هزینه
WT7- مرتبطي ها مهيب محل از مارستانيبي درآمدها موقع به وصول 

 
WT8-  نظرات از استفاده همراهان و كاركنان، بيماران با تعامل 

خطر)به اشتراک گذاري درس هاي اموخته شده از  مدیریت در ها آن
 خطا ها(

- WT9 ياجراي طرح هاي تحقيقاتي وپزوهش 

WT10-  الورود( جدید كاركنان سازي سطح اگاهي وتوانمند تامين 
- WT11  -آموزشي اعتباربخشي استانداردهاي سازي پياده 

WT12- - بهداشت اموزشي وزارت هاي لاین گاید از استفاده 

 در حيطه هاي اموزشي جامعه هدف ودرمان

WT13 -   ارائه خدماتي كه توسط بيمارستانهاي دیگر انجام
 دنمي شو
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 نداشتن لوح بیمارستان دوستدار مادر وکودک 

  نداشتن اتاقLDR 

 ساختار فیزیکی غیر استاندارد واحد های درمانی 

  کاهش تعلق سازمانی کارکنان )افزایش ترک خدمت

 وغیبت (

 تاخیر در جایگزینی نیروهای رسمی وبا تجربه 

  کمبود آگاهی پرسنل نسبت به موازین و کدهای اخلاق

 حرفه ای 

  کمبود آگاهی پرسنل نسبت با موارد مورد تعارض با

 منشور حقوق بیمار

  کمبود آگاهی پرسنل نسبت به موازین قانونی عدم

 رعایت  موازین اخلاق بالینی و اخلاق حرفه ای 
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 جدول ماتریس ارزیابي عوامل بیروني

 ضریب رتبه نمره فرصت

 10 3 30 ابلاغ سنجه های نسل نوین اعتباربخشی از سوی وزارت بهداشت

 9 2 18 وسعت زمین( منطقه خاص جغرافیایی )مهاجر پذیر بودن شهر و جاده توریستی و

 12 1 12 وجود خیرین مایل به همکاری با مرکز

 11 3 33 وضعیت رضایتمندی مراجعین

 10 3 30 سیستم آموزشی کشور در تربیت نیروی متبحر انسانی 

 7 2 14 نزدیکی بیمارستان به مسیرهای اصلی استان 

 8 2 16 حمایت مسئولین شهر از برنامه های بیمارستان

 10 2 20 راهنماهای طبابت بالینی  )دستورالعمل ابلاغی سلامت(

 11 3 33  تحت پوشش بیمه بودن اکثر بیماران

 10 3 30 تمرکز زدائی خدمات امکان واگذاری خدمات به بخش خصوصی و 

 100   236 مجموع

 ضریب 4تا  1رتبه نمره تهدید

 10 3 30 عدم تجربه کافی نیروهای طرحی و جدیدالورود 

 10 2 20 مداخلات مراکز غیر دانشگاهی در امور بیمارستانی ) دادستانی و دادسرا، بهزیستی, کهریزک، کمپ های معتادین، نیروی انتظامی  

 10 3 30 ناکافی بودن اعتبارات جاری و عمرانی بیمارستان

 10 3 30 و سایر پرسنل به همکاری در این مرکز به علت دور بودن از مرکز شهر انگیزه پایین پزشکان

 10 2 16 منطقه خاص جغرافیایی )تنوع فرهنگی، سطح تحصیلات، اتباع خارجی و زبان وگویش های مختلف(

 11 3 33 پایین بودن سطح درآمد و بالا بودن نرخ بیکاری و آمار  افراد معتاد و بی خانمان درمنطقه 

 10 3 30 کافی نبودن امکانات لازم برای مقابله با بحرانها و بلایای طبیعی

 12 3 36 تاخیر پرداخت مطالبات بیمه ای

 10 1 9 تاخیر در خرید تجهیزات و اجناس بیمارستان به دلیل عدم پرداخت به موقع مطالبات شرکتها 

 9 3 27 (و فردیس کرج احداث بیمارستان دولتی همجوار )امام حسین

 100  261 مجموع

 100                 248 میانگین نمره عوامل خارجي
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 دروني عوامل ارزیابي ماتریس جدول

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 ضریب (4تا  1رتبه) نمره نقاط قوت

 10 3 30 وجود نیروی انسانی متعهد و با تجربه

 10 2 20 فعال بودن درمانگاههای تخصصی و واحدهای پاراکلینیک 

 10 3 30 پزشک طب اورژانس و سایر متخخصصین مورد نیازمقیم بودن 

 10 3 30 جنرال بودن بیمارستان و پذیرش سطوح مختلف بیماران

 10 2 20 اسکن CTاحداث واحد 

 10 2 20 وجود سیستم اکسیژن ساز،آب و فاضلاب و امحای زباله و چاه آب اختصاصی در مواقع بحران

 10 4 40 اجرای طرح تکریم ارباب رجوع

 home care 30 3 10استقرار واحد ارتقاء سلامت و 

 10 2 20 اجرای برنامه های آموزشی مدون جهت کسب پروانه صلاحیت حرفه ای پرستاران

 10 2 20 هکتار عرصه بیمارستان جهت استفاده در مواقع بحران و توسعه بخش های درمانی 5وجود بیش از 

602 مجموع      100 

 ضریب ( 4تا 1رتبه) نمره نقاط ضعف

 10 3 30 کمبود و عدم تناسب نیروی انسانی کادر درمانی و خدماتی با توجه به اجرای طرح انطباق 

 10 2 20 وتاخیر در دریافت مطالبات  کمبود امکانات رفاهی کارکنان

 10 3 30 ساختار فیزیکی غیر استاندارد واحدهای اداری

 IT 20 2 10وضعیت نا مطلوب زیر ساختهای اکتیو شبکه 

 10 4 40 ( کمبود دتکتور و اطفا حریق  ) چاه ارت وسیستم تهویهوایمنی آتش نشانی  وضعیت نامطلوب ساختاری تجهیزات 

 10 1 10 در بیمارستان ومیز خدمت  نبود واحد اطلاعات

 10 3 30 مالی بیمارستانبالا بودن هزینه های جاری و عدم تناسب با منابع 

 10 1 10 وضعیت اسکان همراهان بیماران با توجه به قابلیت ساختاری بیمارستان

 10 2 20 کمبود نیروی انسانی با سابقه در حوزه پشتیبانی

 10 3 30 با توجه به حجم مراجعین کمبود تختهای بستری 

402 مجموع    100 

   250 عوامل داخليمیانگین نمره 
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 248 خارجي عوامل نهایي نمره

 250 نمره نهایي عوامل داخلي

 IE 2.49نمره 
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 SWOT لیتحل

SO1-  هره گیری از استانداردهای اعتباربخشی درجهت افزایش ایمنی بیماروارتقای کیفیت خدماتب 

SO2-  توسعه پذیرش بیماران در سطوح مختلف  

SO3-  از سطوح مختلف خدماتافزایش آگاهی گیرندگان خدمت 

SO4- توسعه واحدها و تجهیزات بیمارستان با جلب مشارکت خیرین و مسولین شهر 

SO5- جلب رضایتمندی مراجعین 

SO6- با سایر مراکز همجوار ارتباطات توسعه 

SO7- بهره گیری از فضای فیزیکی جهت برقراری باند فرودگاه جهت استقرار هلی کوبتر 

-SO8 خدمات سپاری برون جهت خدمت  دهنده ارائه واحدهای شناسایی 

SO9 – دیجدی درمان وی صیتشخ خدمات واحدهای جادیا 
So10 پیشگیری وارتقاء سطح سلامت بیماران وکارکنان 
So11-ذینفعان مشارکت جلب 

So12-شکایات به رسیدگی سیستم ارتقای/بیماران  وواحد رسیدگی به امور ایجاد 

So13آن از پس و زمان ترخیص ودر درمان حین ،در بستری بدو در همراهان و بیماران به آموزش 

So14بیمارستانی اطلاعات وتحلیل ثبت ای رایانه های سیستم ارتقائ HIS 

So15(نگی فرهنگ استفاده از ان )حفظ محرما مدیریت اطلاعات سلامت  وایجاد ای 

ST1- بهره گیری از نیروهای باتجربه جهت ارتقاء سطح علمی و عملی کارکنان جدیدالورود 

ST2- توسعه ارتباطات با مراکز غیر دانشگاهی جهت بهبود منافع طرفین 

ST3-   بضاعت کم مارانیبمالی جهت  منابع موقع به جذب استقرار واحد مددکاری اجتماعی و 

ST4- یاتیعملی زیر بودجه نظام  استقرار 

ST5- کارکنان با توسعه امکانات رفاهیی مند تیرضا جلب 

ST6 - به بیمار با استقرار واحد ارتقاء سلامت آموزش تیفیک بهبود 

SO16 گيري از سازمانهاي آموزشي وپژوهشي به منظورتوسعه توانمندیهاي پژوهشي وآموزشي كاركنان بهره 
SO17-حركت درجهت پياده سازي اصول حفظ وسالم سازي محيط 
SO18-استانداردسازي وضعيت تجهيزات پزشكي 
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ST9- تعامل با بيمارستانهاي همجوار جهت بيمار پذیري و جذب پزشكان متبحر 
ST10بیمار ایمنی استانداردهای سازی پیاده 

ST11-بیمار ایمنی حفظ جهت مناسب بسترسازی و سازی فرهنگ 

ST12خطر مدیریت مسیر در کارکنان رهبری و حمایت 

ST13-خطاها دهی گزارش ترویج 

ST14 واکنشی رویکرد خطر با مدیریت مسیر در کارکنان رهبری و حمایت  reactive  پیشگیرانه و( proactive 

 

150ST-خطا از شده آموخته های درس گذاری اشتراک به و یادگیری 

ST17حمایت  ورهبری معاونت توسعه ونیروی انسانی جهت تنظیم قرار داد با نیروهای جدید کادردرمانی وتامین نیروی انسانی پرستار: 
ST18استقرار اخلاق بالینی و رفتار حرفه ای با هدایت تیم مدیریت ورهبری : 

ST19 ریزی و اجرای آموزش های مرتبط بافرهنگ بیمار محوری با هدایت تیم مدیریت و رهبری:برنامه 

ST 20 مشارکت فعال رابط اخلاق بالینی وحرفه ای در جهت شناسایی عوامل مخاطره آمیز: 

21: ST نظارت مستمر بر رعایت حقوق گیرندگان خدمت و رعایت اصول اخلاق حرفه ای 

32 ST -شناسایی مواردی از مصادیق تعارض منافع ایجاد شده با منشور حقوق بیمار 

ST33 تامین نیروی انسانی متناسب با جنسیت در راستای اجرای طرح انطباق: : 

ST34انجام اقدامات پیشگیرانه /اصلاحی در موارد عدم انطباق: 

ST35: منظورتامين نيازها وانتظارات آنهاهره گيري ازاستانداردهاي مراقبت مادروكودک به ب 

36 ST: درک نيازهاي مشتریان توسط واحدبهبودكيفيت وبرنامه ریزي به منظورتامين نيازها وانتظارات آنها 
 

WO1 - تامین نیروی انسانی مورد نیاز با استفاده از امکان واگذاری خدمات به بخش خصوصی 

WO2 - در قالب استانداردهای اعتباربخشی مارستانیبو زیرساختی  یکیزیفی فضاها تجهیزات،  یسامانده 

WO3- استقرار واحد اطلاعات در بیمارستان 

WO4- ایجاد منابع درآمدی جدید و برنامه ریزی جهت مدیریت هزینه های جاری 

WO5- ایجاد مکان اسکان موقت جهت همراهان بیمار 

WO6-  جعینتوسعه تخت های بیمارستانی با توجه به حجم مرا 

WO7 - ابلاغی وزارت متبوع های لاین گاید و ها استاندارد براساس ممیزی واحدهای درمانی و پشتیبانی انجام 

ST7-  برقراري ارتباط موثر مدیران بيمارستان باتامين كنندگان كالا وخدمات 
ST8- )مدیریت هزینه ومنابع مالي )بيمارستان سبز 
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WO9 -وکودک دوستدارمادر بیمارستانهای استانداردهای سازی پیاده 
WO10  درامدافزایشهزینه و :  مدیریت 

WO11 علمی شواهد بر ومبتنی نیاز با متناسب وبستری سرپایی درمانی خدمات تامین 

WO12 -ومنقضی نگهداشت-جذب(انسانی نیروی بهینه مدیریت( 

WO14 -حوزه ایمنی  مشکلات ساختن ومرتفع بحران تیریمد های برنامه اصلاح 

Wo17:  استقرار فرهنگ ایمنی بیمار 
WT1- مارستانیب دری انسان منابع حیصح تیریمد اعمال 

WT2- ،یاداری ها فضا و ها بخش نشیچ وی سازمانده بازسازی 

WT3- کارکنان مندی رضایت کسب 

WT7- مرتبطی ها مهیب محل از مارستانیبی درآمدها موقع به وصول 

WT8- -خطر مدیریت در ها آن نظرات از استفاده و مردم و همراهان و بیماران با تعامل 

- WT9پژوهش از حمایت 

WT10-  الورود جدید کارکنان سطح اگاهی ارتقا 

- WT11  -آموزشی اعتباربخشی استانداردهای سازی پیاده 

WT12- -پزشکی واموزش ودرمان بهداشت وزارت تایید مورد موجود های لاین گاید از استفاده 

WT13 -  دخدماتی که توسط بیمارستانهای دیگر انجام نمی شوارائه 

قرار گرفت، طبق اصول مدیریت استراتژیك متناسب با آن استراتژي هاي رقابتي انتخاب شدند و در ماتریس برنامه ریزي كمي استراتژیك،  STبا توجه به موقعيت استراتژیك بيمارستان كه در منطقه 

 ( قرار گرفتند.WTو  SOاستراتژي هاي دو منطقه احتمالي آن ) استراتژي هاي این منطقه با تركيبي از

WO13  یآموزش -ازسازمانهای رییگ وبهره کارکنان هاییتوانمند توسعه  

  

Wo15:  استقرار شوری فرهنگی در بیمارستان 

Wo 16: کسب تاییدیه آتش نشانی جهت تمدید پروانه بهره برداری بیمارستان 

- WT4 بیمارستان فیزیکی و تجهیزاتی نواقص رفع 

WT5-  بحران هااختصاص بودجه جهت تامین تجهیزات و امکانات لازم برای مقابله با 

WT6-  یگیری کاهش کسورات بیمارستانی درراستای افزایش درآمد وکاهش هزینهپ 
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 جدول استراتژي هاي انتخاب شده

 استراتژی های انتخاب شده ردیف

1 ST5- کارکنان با توسعه امکانات رفاهیی مند تیرضا جلب 

2 ST8- بیمارستان سبز(مدیریت هزینه و منابع مالی( 

3 ST9 –متبحر پزشکان جذب و پذیری بیمار جهت همجوار بیمارستانهای با تعامل 

4 SO1-  هره گیری از استانداردهای اعتباربخشی درجهت افزایش ایمنی بیماروارتقای کیفیت خدماتب 

5 SO5-  رضایتمندی مراجعین)تمرکز(جلب 

6 SO8-  شناسایي واحدهای ارائه دهنده  خدمت جهت برون سپاری خدمات 

7 SO9 – دیجدی درمان وی صیتشخ خدمات واحدهای جادیا 

8 WT1- مارستانیب دری انسان منابع حیصح تیریمد اعمال 

9 - WT4 بیمارستان فیزیکی و تجهیزاتی نواقص رفع 

10 SO10- پیشگیری وارتقاء سطح سلامت بیماران وکارکنان 

11 ST14- واکنشی رویکرد خطر با مدیریت مسیر در کارکنان رهبری و حمایت  reactive  پیشگیرانه و proactive 

12 wo7  -ابلاغی وزارت متبوع های لاین گاید و ها استاندارد براساس ممیزی واحدهای درمانی و پشتیبانی انجام 

13 ST17حمایت  ورهبری معاونت توسعه ونیروی انسانی جهت تنظیم قرار داد با نیروهای جدید کادردرمانی وتامین نیروی انسانی پرستار: 

14 22 ST -شناسایی مواردی از مصادیق تعارض منافع ایجاد شده با منشور حقوق بیمار 

15 ST34انطباق رعایت طرح :انجام اقدامات پیشگیرانه /اصلاحی در موارد عدم 

16 :ST19برنامه ریزی و اجرای آموزش های مرتبط بافرهنگ بیمار محوری با هدایت تیم مدیریت و رهبری 
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 انتخاب شدهاولویت بندي استراتژي هاي روش 

 
 براي تهيه جدول برنامه ریزي كمي استراتژیك مراحل زیر طي شد: استفاده شد. QSPMبراي اولویت بندي استراتژي هاي انتخاب شده در مرحله قبل، از ماتریس برنامه ریزي كمي 

 
ل انتخاب شده در ردیف بالاي جدول فهرست برنامه ریزي استراتژیك منتقل شده سپس كليه استراتژي هاي قابل قبوابتدا عوامل داخلي و خارجي و امتياز وزني هر یك از آنها به جدول  .1

 شدند.

 داده شد. 4تا  1براي تعيين جذابيت هر استراتژي در یك مجموعه از استراتژي ها، بنا به اهميت آن در تدوین هر استراتژي، امتيازي از  .2

 جذابيت، وزن هاي مرحله اول در امتياز جذابيت مرحله دوم ضرب گردید. براي بدست آوردن جمع امتياز .3

تراتژي هایي است كه از جذابيت بيشتري از جمع امتيازهاي جذابت هر ستون جدول برنامه ریزي كمي استراتژیك، امتياز جذابيت نهایي هر یك از استراتژي ها بدست آمد كه بيانگر اس .4
 برخوردار هستند.
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 QSPM) برنامه ريزي کمي در برنامه ريزي استراتژيک) ماتريسجدول 

استراتژیها   
میانگین

 ضریب

 اهمیت

عوامل 

 خارجي

عوامل اصلي 

تعیین كننده 

 موفقیت

  SO5  استراتژی

5شماره  

 SO1  استراتژی

4شماره  

ی استراتژ ST9  

3شماره   

 ST8 استراتژی

2شماره   

  ST5  استراتژی

1شماره   

نمره 

 جذابیت

 ضریب

 جذابیت

نمره 

 جذابیت

 ضریب

 جذابیت

نمره 

جذابي

 ت

 ضریب

 جذابیت

نمره 

 جذابیت

 ضریب

 جذابیت

نمره 

 جذابیت

ضریب 

 جذابیت

 

48/0  4 48/0  4 12/0  1 36/0  3 36/0  3 12/0  O1 

 فرصت ها

09/0  1 18/0  2 18/0  2 09/0  1 09/0  1 09/0  O2 

12/0  1 24/0  2 12/0  1 24/0  2 12/0  1 12/0  O3 

44/0  4 33/0  3 33/0  3 22/0  2 22/0  2 11/0  O4 

30/0  3 30/0  3 10/0  1 20/0  2 20/0  2 10/0  O5 

14/0  2 21/0  3 21/0  3 07/0  1 21/0  3 07/0  O6 

08/0  1 16/0  2 24/0  3 16/0  2 08/0  1 08/0  O7 

40/0  4 40/0  4 10/0  1 20/0  2 20/0  2 10/0  O8 

44/0  4 44/0  4 22/0  2 22/0  2 11/0  1 11/0  O9 

30/0  3 30/0  3 20/0  2 40/0  4 10/0  1 10/0  O10 

30/0  3 30/0  3 20/0  2 10/0  1 20/0  2 10/0  T1 

08/0 تهدید ها  1 08/0  1 08/0  1 16/0  2 08/0  1 08/0  T2 

24/0  3 16/0  2 16/0  2 32/0  4 16/0  2 08/0  T3 



 1402فروردین           SH.QI.ST.PLAN. 1402.08    يعتیشردكتر علي  مارستانیب کیاستراتژ برنامه      علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني البرز  دانشگاه
 

48 
 

26/0  2 39/0  3 39/0  3 13/0  1 26/0  2 13/0  T4 

10/0  1 20/0  2 20/0  2 10/0  1 20/0  2 10/0  T5 

11/0  1 11/0  1 22/0  2 22/0  2 22/0  2 11/0  T6 

10/0  1 20/0  2 20/0  2 30/0  3 10/0  1 10/0  T7 

12/0  1 36/0  3 36/0  3 48/0  4 36/0  3 12/0  T8 

27/0  3 27/0  3 18/0  2 27/0  3 27/0  3 09/0  T9 

27/0  3 36/0  4 36/0  4 27/0  3 18/0  09/0  09/0  T10 

4/64 

 

- 

 

5/74 

 

- 

 

4/17 
 

 

- 

 

4/51 

 

- 

 

3/72 

 

- 
 

100%=1 
مجموع نمرات 

تجذابی  

 استراتژیها
 میانگین

ضریب 

 اهمیت

عوامل 

 داخلي

عوامل اصلي 

تعیین كننده 

 موفقیت

 SO5 استراتژی 

5شماره   

 SO1 استراتژی 

4شماره  

ی استراتژ ST9  

3شماره   

 ST8استراتژی 

2شماره   

  ST5 استراتژی 

1شماره   

نمره 

 جذابیت

 ضریب

 جذابیت

نمره 

 جذابیت

 ضریب

 جذابیت

نمره 

 جذابیت

 ضریب

 جذابیت

نمره 

 جذابیت

 ضریب

 جذابیت

نمره 

 جذابیت

ضریب 

 جذابیت

48/0  4 36/0  3 36/0  3 12/0  1 36/0  3 12/0  S1 

نقاط 

 قوت

40/0  4 40/0  4 30/0  3 30/0  3 20/0  2 10/0  S2 

48/0  4 36/0  3 48/0  4 36/0  3 36/0  3 12/0  S3 

44/0  4 44/0  4 33/0  3 33/0  3 22/0  2 11/0  S4 

30/0  3 30/0  3 30/0  3 30/0  3 30/0  3 10/0  S5 

14/0  2 07/0  1 14/0  2 14/0  2 07/0  1 07/0  S6 

40/0  4 30/0  3 20/0  2 10/0  1 10/0  1 10/0  S7 
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27/0  3 27/0  3 18/0  2 09/0  1 18/0  2 09/0  S8 

18/0  2 27/0  3 09/0  1 18/0  2 27/0  3 09/0  S9 

20/0  2 30/0  3 10/0  1 30/0  3 20/0  2 10/0  S10 

39/0  3 39/0  3 39/0  3 26/0  2 52/0  4 13/0  W1 

نقاط 

 ضعف

09/0  1 18/0  2 27/0  3 18/0  2 36/0  4 09/0  W2 

09/0  1 18/0  2 18/0  2 27/0  3 27/0  3 09/0  W3 

08/0  1 08/0  1 16/0  2 16/0  2 16/0  2 08/0  W4 

18/0  2 18/0  2 27/0  3 27/0  3 27/0  3 09/0  W5 

20/0  2 20/0  2 20/0  2 10/0  1 20/0  2 10/0  W6 

11/0  1 33/0  3 33/0  3 44/0  4 11/0  1 11/0  W7 

27/0  3 18/0  2 18/0  2 18/0  2 09/0  1 09/0  W8 

10/0  1 10/0  1 10/0  1 10/0  1 20/0  2 10/0  W9 

36/0  3 36/0  3 36/0  3 36/0  3 24/0  2 12/0  W10 

مجموع نمرات  1=100% -- 5/82 - 4/54 - 4/92 - 5/96 - 5/16

 جذابیت داخلي

8/9  - 11/70 - 09/9  - 05/9  - 4/8 داخلي  مجموع نمرات جذابیت - 

يوخارج  
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 استراتژیها 
 میانگین

ضریب 

 اهمیت

عوامل 

 خارجي

عوامل اصلي 

تعیین كننده 

 موفقیت

  WT4استراتژی

8شماره  

 WT1استراتژی 

 7شماره

 SO9ی استراتژ

 6شماره 

  SO8 استراتژی 

 5شماره 

 نمره 

 جذابیت

 

 ضریب

 جذابیت

نمره 

 جذابیت

 ضریب

 جذابیت

نمره 

 جذابیت

 ضریب

 جذابیت

نمره 

 جذابیت

ضریب  

 جذابیت

48/0  4 48/0  4 48/0  4 24/0  2 12/0  O1 

فرصت 

 ها

09/0  1 09/0  1 18/0  2 09/0  1 09/0  O2 

24/0  2 12/0  1 24/0  2 12/0  1 12/0  O3 

44/0  4 33/0  3 44/0  4 33/0  3 11/0  O4 

10/0  1 20/0  2 20/0  2 20/0  2 10/0  O5 

07/0  1 07/0  1 07/0  1 07/0  1 07/0  O6 

08/0  1 08/0  1 16/0  2 16/0  2 08/0  O7 

20/0  2 20/0  2 20/0  2 10/0  1 10/0  O8 

44/0  4 33/0  3 44/0  4 22/0  2 11/0  O9 

20/0  2 30/0  3 40/0  4 40/0  4 10/0  O10 

20/0  2 30/0  3 30/0  3 20/0  2 10/0  T1 

تهدید 

 ها

 

08/0  1 08/0  1 08/0  1 08/0  1 08/0  T2 

24/0  3 08/0  1 24/0  3 16/0  2 08/0  T3 

13/0  1 39/0  3 39/0  3 39/0  3 13/0  T4 

10/0  1 10/0  1 10/0  1 10/0  1 10/0  T5 
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11/0  1 11/0  1 11/0  1 11/0  1 11/0  T6 

20/0  2 20/0  2 20/0  2 20/0  2 10/0  T7 

24/0  2 24/0  2 24/0  2 24/0  2 12/0  T8 

27/0  3 09/0  1 18/0  2 18/0  2 09/0  T9 

27/0  3 18/0  2 36/0  4 27/0  3 09/0  T10 

4/18 - 3/97 - 5/19 - 3/86  100%=

1 
مجموع نمرات 

 جذابیت خارجي

 

 

 میانگین استراتژیها

ضریب 

 اهمیت

عوامل 

 داخلي

 

عوامل اصلي 

تعیین كننده 

 تموفقی

  WT4استراتژی

 8شماره

 WT1استراتژی 

 7شماره

 SO9ی استراتژ

 6شماره 

  SO8 استراتژی 

 5شماره 

 نمره 

 جذابیت

 

 ضریب

 جذابیت

نمره 

 جذابیت

 ضریب

 جذابیت

نمره 

 جذابیت

 ضریب

 جذابیت

نمره 

 جذابیت

ضریب  

 جذابیت

24/0  2 36/0  3 36/0  3 12/0  1 12/0  S1 

نقاط 

 قوت

20/0  2 20/0  2 30/0  3 10/0  1 10/0  S2 

12/0  1 36/0  3 36/0  3 12/0  1 12/0  S3 

33/0  3 44/0  4 33/0  3 33/0  3 11/0  S4 

30/0  3 10/0  1 30/0  3 30/0  3 10/0  S5 

14/0  2 07/0  1 07/0  1 07/0  1 07/0  S6 

40/0  4 30/0  3 20/0  2 20/0  2 10/0  S7 



 1402فروردین           SH.QI.ST.PLAN. 1402.08    يعتیشردكتر علي  مارستانیب کیاستراتژ برنامه      علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني البرز  دانشگاه
 

52 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 نتایج ذیل بدست آمد عوامل خارجي( پس از جمع بندي ماتریس برنامه ریزي استراتژیك كمي )عوامل داخلي و                                                       

09/0  1 09/0  1 09/0  1 09/0  1 09/0  S8 

09/0  1 27/0  3 09/0  1 09/0  1 09/0  S9 

10/0  1 30/0  3 40/0  4 30/0  3 10/0  S10 

13/0  1 52/0  4 39/0  3 52/0  4 13/0  W1 

نقاط 

 ضعف

18/0  2 18/0  2 18/0  2 18/0  2 09/0  W2 

36/0  4 09/0  1 18/0  2 18/0  2 09/0  W3 

24/0  3 08/0  1 16/0  2 08/0  1 08/0  W4 

36/0  4 09/0  1 18/0  2 09/0  1 09/0  W5 

10/0  1 10/0  1 10/0  1 10/0  1 10/0  W6 

33/0  3 22/0  2 33/0  3 33/0  3 11/0  W7 

09/0  1 09/0  1 09/0  1 09/0  1 09/0  W8 

20/0  2 20/0  2 10/0  1 30/0  3 10/0  W9 

36/0  3 24/0  2 48/0  4 24/0  2 12/0  W10 

4/36 - 4/30 - 4/51 - 3/83 - 100%=

1 
مجموع نمرات 

 جذابیت داخلي

54/8  - 27/8  - 7/9  - 69/7  و مجموع نمرات جذابیت خارجي - 

   داخلي
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 خارجي: خلي واعوامل دجذابیت استراتژیها نسبت به نمره 

 میانگین نمرات نمره جذابیت عوامل خارجي نمره جذابیت عوامل داخلي استراتژیها ردیف

 ST 5/82 3/72 4/77 5 استراتژی 1شماره

 ST 4/54 4/51 4/52 8 استراتژی 2شماره

 ST 4/92 4/17 4/54 9 استراتژی 3شماره

 SO1 5/96 5/74 5/85 ی استراتژ 4شماره

 SO5 5/16 4/64 4/90ژی استرات 5شماره

 SO8 3/83 3/86 3/84ژی استرات 6شماره

 SO9 4/51 5/19 4/85ژی استرات 7شماره

 WT1 4/30 3/97 4/13استراتژی 8شماره 

 WT4 4/36 4/18 4/27استراتژی 9شماره 

 so 4/7 4/7 4/7 10  استراتژی 10شماره 

11شماره   ST 4/7 4/51 4/6 14استراتژی 

12 شماره  wo7  5/6 4/5 5/7 استراتژی 

 ST 17 3/83 3/86 3/84استراتژی  13شماره 

 ST 22: 3.63 3.71 3.67استراتژی   14شماره 

 ST 24: 3.56 3.42 3.49استراتژی   15شماره 

 ST 19 3.4 3.5 3.45استراتژی     16شماره 
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 :ژیهاي انتخاب شدهاولویت بندي استرات

شدهژی انتخاب استرات ردیف ژیهای کلان انتخاب شده:اولویت بندی استرات نمره جذابیت   

1 SO1 5/85 هره گیری از استانداردهای اعتباربخشی درجهت افزایش ایمنی بیماروارتقای کیفیت خدماتب 

2 wo7 5.6 ابلاغی وزارت متبوع های لاین گاید و ها استاندارد براساس ممیزی واحدهای درمانی و پشتیبانی انجام 

3 SO5  4/90 جلب رضایتمندی مراجعین در راستای ارتقائ شاخص های بالینی برنامه بهبود کیفیت 

4 SO9 4/85 دیجدی درمان وی صیتشخ خدمات واحدهای جادیا 

5 So10 4.7 پیشگیری وارتقاء سطح سلامت بیماران وکارکنان 

6 14 ST  4.6 واکنشی رویکرد خطر با مدیریت مسیر در کارکنان رهبری و حمایت  reactive  پیشگیرانه و proactive 

7 9 ST   4/54 تعامل با بیمارستانهای همجوار جهت بیمار پذیری و جذب پزشکان متبحر 

8 8 ST   4/52 بیمارستان سبز(مدیریت هزینه و منابع مالی( 

9 WT4  4/27 بیمارستان فیزیکی و تجهیزاتی نواقص رفع 

10 5 ST  4/2 کارکنان با توسعه امکانات رفاهیی مند تیرضا جلب 

11 WT1  4/13 مارستانیب دری انسان منابع حیصح تیریمد اعمال 

12 SO8 3/84 خدمات برون سپاریخدمت جهت  دهنده  شناسایی واحدهای ارائه 

13 17 ST 3/84  کادردرمانی وتامین نیروی انسانی پرستارحمایت  ورهبری معاونت توسعه ونیروی انسانی جهت تنظیم قرار داد با نیروهای جدید 

14 22 ST    3.67 -شناسایی مواردی از مصادیق تعارض منافع ایجاد شده با منشور حقوق بیمار 

15 ST 24  : 3.49 انجام اقدامات پیشگیرانه /اصلاحی در موارد عدم انطباق: 

16 ST 19 3.45 : برنامه ریزی و اجرای آموزش های مرتبط بافرهنگ بیمار محوری با هدایت تیم مدیریت و رهبری 
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 شده؛ انتخاب ژیهایاسترات استراتژیک، اهداف همانند سازمان،( (Strategies هایاستراتژی انتخاب و تعیین جهت .اهداف به رسیدن روش یا طریق تعیین یعنی استراتژی

 .گردید استفاده بودند، آن بر موثر عوامل نسبی اهمیت اساس بر که عامل هر جذابیت نمره به توجه با ها،استراتژی اولویت بندی برای لذا .شوند بندیاولویّت بایستیمی

 برنامه عملیاتي بیمارستان تنظیم  مرتبط با اهداف كلي جهتswot استخراج شده از ماتریس   نهایي استراتژیهای

 از استانداردهای اعتباربخشي درجهت افزایش ایمني بیماروارتقای كیفیت خدماتهره گیری ب .1

 ارتقا اقتصاد سلامت مسیر در كاركنان همكاری و مدیریت تیم رهبری و حمایت .2

 سلامت اقتصاد خصوص در مناسب رویكرد و مناسب بسترسازی و سازی فرهنگ .3

 سلامت اقتصاد خصوص در ها آن نظرات از استفاده و مردم و بیمار و ،پرستاران پزشكان با تعامل .4

 ملي بخشي اعتبار استانداردهای سازی پیاده .5

 (كاركنان )پزشكان /پیراپزشكان( سازی سطح اگاهي وتوانمند موزشي )تامینآاجرای برنامه های  .6

 بیمار ایمني استانداردهای سازی پیاده .7

 وكودک مادر دوستدار بیمارستانهای استانداردهای سازی پیاده .8

 علمي شواهد بر ومبتني نیاز با متناسب وبستری سرپایي درماني خدمات تامین .9

 اجرای طرح های تحقیقاتي و پژوهشي .10

 )ومنقضي جذب،نگهداری( انساني نیروی بهینه مدیریت .11

 (( HIS) بیمارستاني اطلاعات وتحلیل ثبت (ای رایانه ارتقاءسیستم .12

 سلامت ارتقاءدهنده بیمارستان نظام استقرار .13

 همراهان بیماران، از پیشنهادات دریافت و سنجي نظر ، سنجي رضایت سیستم ارتقای .14
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 کلان)اصلي( :  هاي سیاست

 محور اصلي میباشد8محورهای سیاست های اصلي بیمارستان مبتني بر 

 (سلامت محوری1

 (بیمار محوری 2 

 (تمركز بر ایمني بیمار وترویج فرهنگ ایمني بیمار3

 ( تعهد بر بهبود كیفیت ارئه خدمات سلامت4

 (بهره وری منابع وشفافیت مالي5

 (یادگیری وآموزش مستمر 6

 ( رعایت حقوق  گیرندگان خدمت 7

 ( ترویج اخلاق بالیني ورفتار حرفه ای8

 : بیمارستان (اصلي کلان ) هاي سیاست 

 محوري سلامت (1

 : های حیطه در سلامت ارتقاء رویكرد با محوری سلامت

 خطر عوامل كنترل و پیشگیری طب به دادن اولویت :پزشكي رویكرد 

 سالم زندگي سبک ترویج و زندگي شیوه عوامل تصحیح :رفتاری رویكرد 

 سالم جامعه و محیط ایجاد سوی به حركت :محیطي اجتماعي رویكرد 

 – 

  محوري بیمار (2

 ،است بیمارستان های سیستم تمامي در اصلي چارچوب محوری بیمار و است سازمان های فعالیت كلیه اصلي محور بیمار. 

 )محور بیمار ارتباطات محور، بیمار مراقبت محور، بیمار   پزشكي(
 

 بیمار ایمني فرهنگ ترویج و بیمار ایمني بر (تمرکز3

 بیمار ایمني به دستیابي برای مناسب بستر كردن فراهم 
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 بیمار ایمني ارتقاء جهت در كاركنان از حمایت 

 ریسک(خطر مدیریت های فعالیت كردن یكپارچه( 

 خطا دهي گزارش تشویق 

  بیمار ایمني موضوعات خصوص در جامعه و بیماران با موثر ارتباطبرقراری 

 ها آموختهدرس  گذاری اشتراک به و یادگیری 

 خطا وقوع از اجتناب برای پیشگیرانه اقدامات اجرای 

 خدمات کیفیت مستمر بهبود به تعهد (4

 خدمات ارائه مطلوب كمال و سرآمدی كیفیت، ارتقاء به پایبندی 

 مالي شفافیت و منابع وري بهره(5

 به … و مكان زمان، تجهیزات، نیروی انساني، مهارت و استعداد توان، كار، نیروی از بهینه استفاده و بهره گیری با ممكن سودِ حداكثر آوردن دست به بهره وری 

 .میباشد جامعه رفاه ارتقای منظور

 بستری پذیرش واحد در گیرندگان خدمت تمامي برای درک قابل بصورت خدمات ارائه های هزینه و درماني های تعرفه وضوح و شفافیت جهت لازم تدابیر 

 است شده اندیشیده اورژانس بستری پذیرش و بیمارستان

 مستمر (یادگیري6

 فراهم و است مؤثر آنها عملكرد بر تصمیم گیریهایي كه در بیشتر مشاركت برای آنان تشویق منظور به خدمت گیرندگان و كاركنان از اعم افراد توانمندسازی 

 ارائه خدمات، مستمر بهبود به منجر كاركنان  توانمندسازی.كنند تبدیل عمل رابه آنها و بیافرینند را خوبي ایده های بتوانند كه نحوی به افراد برای فضایي آوردن

 .شد خواهد بهره وری افزایش و نوآوری مداوم

 ( رعایت حقوق  گیرندگان خدمت :7
  عملكردی  به منظور  شناسایي  پیشگیرانه مصادیق نقض حقوق بیماران ؛ با نظارت مستمر تیم مدیریت ورهبری؛ با رویكرد اولویت بخشي به حقوق بیمار در تمام سطوح

 بیمار محوری ، منجر به نهادینه شدن احترام به حقوق بیماران در تمام سطوح عملكردی بیمارستان خواهد شد

 ( ترویج اخلاق بالیني ورفتار حرفه اي8
 در ارتباط با بیمار ، ارتباط همكاران وارتباط با جامعه اجرا میگردد واخلاق بالیني   حرفه ای رفتاررعایت اصول  با  ای حرفه  اصول بر  كاركنان بندیپای از اطمینان 
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استراتژيک اهداف
 انطباق امور اداری و فني با موازین شرع مقدس در بیمارستانحسن اجرای قانون واخلاق بالیني  و   رعایت اصول رفتار حرفه ای اهتمام و افزایش نظارت بر . .1

 درآمد وافزایش منابع)هزینه( اتلاف با رویكرد كاهش بهره وریارتقا  .2

 .ملي  اعتباربخشي اصول از گیری بهره با  و ایمني بیمار سلامت  خدمات ارائه كیفیت ارتقاء . .3

 پزشكي  خطاهای میزان كاهش منظور به بیمار ایمنيارتقا   . .4

 درمنزل مراقبت ومدیریت بیمار سلامت ارتقاء سطح  . .5

 محیط  بهداشت و عفونت كنترل اصول رعایت از مخاطرات شغلي در كاركنان با وپیشگیری ارتقاء سطح بهداشت /سلامت . .6

 انساني نیروی توانمندسازیمدیریت دانش و   .7

 مراجعین به نیاز مورد درماني خدمات انواع دسترسي عدالت و .8

 كاركنان  و گیرندگان خدمت به ایمن خدمات ارائه جهت بیمارستان تاسیسات و تجهیزات فیزیكي، فضای توسعه  واصلاح .9

   هافرایند احصا واصلاحو وكلیدی ی عملكردیها شاخص بهبود .10

 گیرندگان خدمت وكاركنان                                                                                                رضایتمندی ارتقامیزان .11
 كورونا ویروس درمان و ،كنترل پیشگیری مراقبت، كشوری دستورالعمل استقرار .12

 استقرار گرشگری سلامت  .13
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 :(Goal)کلي/کلان اهداف

  سلامت مراقبت و خدمات ارائه تیفیك بهبود .1

 فرهنگ  ایمني بیمار ارتقا  .2

 كاركنان مدیریت دانش ؛ آموزش و توانمندسازیارتقا  .3

  مخاطرات و بحران  مدیریت بهبود  .4

 )بهره وری(مدیریت هزینه ودرآمدارتقا  .5

 استقرار گردشگری سلامت .6
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 )عملکردي(عملیاتي هاي واستراتژي کلي/کلان اهداف ارتباط

 عنوان استراتژی ردیف هدف كلي ردیف

G1 سلامت مراقبت و خدمات ارائه تیفیك بهبود G1S1 هره گیری از استانداردهای اعتباربخشي درجهت افزایش ایمني بیماروارتقای كیفیت ب

 خدمات

G1S2 براساس ممیزی  ارائه خدمات سلامت و ایمني بیمارواحدهای درماني و پشتیباني انجام 

 ابلاغي وزارت متبوع های لاین گاید و ها استاندارد

G1S3 )مديريت اطلاعات سلامت  وايجاد فرهنگ استفاده از آن )حفظ محرمانگي 

G1S5 پیاده سازی استانداردهای بیمارستانهای دوستدارمادر وكودک 

G1S6  تامین خدمات درماني سرپایي وبستری متناسب با نیاز ومبتني بر شواهد علمي 

G1S7 نگهداشت ومنقضي(-مدیریت بهینه نیروی انساني)جذب  

G1S8  تامین تجهیزات پزشكي ضروری با رویكرد پیشگیرانه 

G1S9 جلب مشاركت ذینفعان 

G1S10 (ثبت وتحلیل اطلاعات بیمارستاني (ارتقائ سیستم های رایانه ایHIS)) 

G1S11  وكاركنان مارانیب سلامت سطح وارتقاء رییشگیپ  
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G1S12 ودر زمان ترخیص و پس از آندرمان  حین در، بستری بدو در همراهان و بیماران به آموزش  

  G1S13  پیشگیری وبهبود سلامت بهداشت محیط، مدیریت پسماند 

G1S14 ترویج اخلاق بالیني و رفتار حرفه ای با هدایت تیم مدیریت ورهبری 

G1S15  مرتبط بافرهنگ بیمار محوری با هدایت تیم مدیریت و برنامه ریزی و اجرای آموزش های

 رهبری

G1S16 مشاركت فعال رابط اخلاق بالیني وحرفه ای در جهت شناسایي عوامل مخاطره آمیز 

G1S17 نظارت مستمر بر رعایت حقوق گیرندگان خدمت و رعایت اصول اخلاق حرفه ای 

G1S18 ایجاد شده با منشور حقوق بیمار شناسایي مواردی از مصادیق تعارض منافع 

G1S19 در راستای اجرای طرح انطباق )همگن(تامین نیروی انساني متناسب با جنسیت 

G1S20 انجام اقدامات پیشگیرانه /اصلاحي در موارد عدم انطباق 

G1s21 سیستم  رسیدگي به شكایات/رسیدگي به امور بیماران مدیریت 

G2 ماریب ايمني  فرهنگ ارتقا G2S1 واكنشي رویكرد خطر با مدیریت مسیر در كاركنان رهبری و حمایت  reactive  و 

 proactive )پیشگیرانه

G2S2 استانداردهای الزامي بیمارستان دوستدار ایمني  سازی وپیاده  ارزیابي فرهنگ ایمني

 بیمار ان وكاركنان حفظ ایمني در جهت  بیمار

G2S3   خطاترویج گزارش دهي  اشتراک گذاری درس های اموخته شده از خطا ها( 
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G2S4 ها آن نظرات از استفاده همراهان و كاركنان ، بیماران با تعامل  

G2S5 سنجه های اعتبار دوره پنجم   پیاده سازی استانداردهای الزامي ایمني بیمار براساس

 1401سال  بخشي

G2S6  بیمارستاني بر اساس استانداردهای الزامي توسط كلیه رعایت الزامات كنترل عفونت های

 كاركنان شاغل در بیمارستان)راهنمای كشوری  نظام مراقبت عفونتهای بیمارستاني(

G2S7 واحد كنترل عفونت بیمارستاني ایجاد مشاركت واحد بهداشت محیط بیمارستان و 

G2S8 رعایت موازین بهداشت دست 

G2S9 رعایت استاندارد های الزامي كنترل عفونت در انجام فرایندهای پرستاری )سونداژ-

 تعویض پانسمان و.. –ساكشن 

G2S10 پیشگیری وبهبود سلامت بهداشت محیط، مدیریت پسماند ورختشویخانه بیمارستان 

  G2S11 )شناسایي مخاطرات درون سازماني )ایمني كاركنان وبیماران 

G2S12 مدیریت بیمارستان  از كاركنان در زمان بروز وقایع تهدید كننده ایمني بیمار )در  حمایت

 صورتي كه قصور واسیب عمدی مطرح نباشد(

G2S13  كنترل موانع ونقاط ضعف در اجرای استانداردهای الزامي ایمني در بیمارستان )سیستم

 ی( وفرد
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G2S14 انها در كلیه بخش ها وسایل جایگزیني پیش بیني تجهیزات ضروری و 

G2S15 نظارت براجرای خط مشي رضایت اگاهانه 

G2S16 نظارت بر نحوه شناسایي هویت بیمار 

  G2S17  نظارت بر اعلام اضطراری نتایج  تستهای پاراكلینیكي حیاتي)وجود خط مشي وروش

 اجرایي(

G2S18  هموویژلانس(استقرار  فرایند صحیح هموویزلانس)وجود دستورالعمل 

G2S19 ونظارت بر تامین   تامین داروهای ضروری وحیاتي مورد نیاز با رویكرد پیشگیرانه

داروهای حیاتي بیمارستان)داروهای ترالي اورژانس( وبرچسب گذاری صحیح داروهای 

 مشابه وپرخطر)هشدار بالا(از مبدا داروخانه

G2S20 ومیر وپیگیری مصوبات مطرح شده بررسي مرگ ومیر ومعلولیتها در كمیته مرگ 

G2S21 RCA  وقایع ناخواسته خطاها 

G2S22  7استقرار Right   راه حل ایمني 9دارودهي و 

G2S23  ماهه 59تا  1 كودكان  استقرارنظام مراقبت مرگ 

G2S24 آموزش  وتوانمندسازی پرسنل در زمینه كار با تجهیزات 
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G2S25  های بیمارستان دوستدار مادر و كودکاجرای دستورالعمل 

  G2S26 مامایي و تكنسین بیهوشي واتاق عمل در -آموزش وتوانمندسازی پرسنل  پرستاری

 زمینه احیا پایه وپیشرفته

G2S27 .. ارزیابي علل بستری مجدد بیماران )خطاهای پزشكي ؛ عفونت بعد از عمل و 

G3 یتوانمندساز و آموزش ؛ دانش مدیریت ارتقا 

 كاركنان

G3S 1 اجراي طرح هاي تحقیقاتي وپژوهش 

G3S 2 الورود جديد کارکنان توجیهي موزشآ 

G3S 3 ) اجراي برنامه هاي آموزشي جهت کارکنان )پزشکان /پیراپزشکان 

G4S 4 در حیطه هاي اموزشي  ودرمان بهداشت آموزشي وزارت هاي لاين گايد از استفاده

 جامعه هدف

G3S5  دانشاستقرار مديريت 

G3S6 آموزش  وتوانمندسازی پرسنل در زمینه كار با تجهیزات 

G3S7 مامایي و تكنسین بیهوشي واتاق عمل در -آموزش وتوانمندسازی پرسنل  پرستاری

 زمینه احیا پایه وپیشرفته

G3S8 موارد مدیریت و مواجهه در درماني بهداشتي كاركنان توانمندسازی و آموزش 

 جدید كوروناویروس به مشكوک
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  G3S9   )استقرار بانک ایده پژوهشي در زمینه ارزیابي چالش های درون سازماني)بیمارستان 

G4 مخاطرات و بحران  مدیریت بهبود G4S1 شناسايي عوامل خطر آفرين داخلي و خارجي 

G4S 2 استقرار واحد مدیریت بحران وبلایا 

G4S 3  بررسي حوادث و ارائه راهکارهاي اصلاحي جهت پیشگیري از بروز حوادث مشابه 

G4S 4  مقابله  وپاسخ  به حوادث احتمالي  ايجاد آمادگي به منظور 

G4S 5 واكنشي رویكرد خطر با مدیریت ارزیابي  مسیر در كاركنان رهبری و حمایت  

reactive  پیشگیرانه و( proactive 

G4S 6 نیاز مورد اقدامات جهت درون بیمارستاني آمادگي برای بخشي بین هماهنگي 

 جدید كوروناویروس به مشكوک موارد مدیریت

G4S 7 درمان و پیشگیری مراقبت، عملكرد ارتقای برای بخشي درون هماهنگي 

  جدید كوروناویروس

G4S 8 موارد مدیریت و مواجهه در درماني بهداشتي كاركنان توانمندسازی و آموزش 

 جدید كوروناویروس به مشكوک

G4S  9  بیماری از پیشگیری عمومي آموزش برای موقع به و مناسب صحیح، رساني اطلاع 

 جدید كوروناویروس
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  G4S 10 اختصاص بودجه جهت تامین تجهیزات و امكانات لازم برای مقابله با بحران ها 

G4S 11  ونیروی انساني جهت تنظیم قرار داد با نیروهای جدید حمایت  ورهبری معاونت توسعه

پزشک( به -به علت خروج كادر درماني )پرستاركادردرماني وتامین نیروی انساني پرستار

 غیبت وخروج كاركنان-(COVID 19 علت استعلاجي)ابتلا به بیماری

G4S12 آمیزی مخاطره پسماندها جهت مدیریت اجرایي مدیران وحمایت مشاركت جلب 

 براساس ضوابط

G4S13  آموزش مستمر كاركنان جهت پیشگیری از مواجهات شغلي 

G4S14 مدیریت خطر در ها آن نظرات از استفاده مراجعین جهت/ كاركنان ، بیماران با تعامل 

G4S15  مدیریت اطلاعات  ارزیابي ایمني بیمارستان حوادث وبلایاFHSI 

G5 (وری بهره)ودرآمد هزینه مدیریت قاارت G5S  1  بررسي تعداد وعلل لغو اعمال  جراحي 

G5S  2  كاهش هزینه دارو و لوازم مصرفي 

G5S  3  تعیین هزینه خدمات گلوبال در جهت كاهش هزینه ها 

G5S  4  كاهش زمان اقامت بیمار و كاهش فاصله زماني دستور ترخیص تا خروج بیمار 

G5S5  دهي آزمایشات اورژانسي كاهش چرخه زماني جواب 

G5S6 افزایش كارایي بخش اورژانس 
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G5S  7  مدیریت در ارتقای كیفیت و كاهش هزینه غذا 

G5S  8  افزایش میزان گردش  تخت   

G5S  3  كاهش كسورات    

G5S  9     بیمارستان برای زایي درآمد باقابلیت اجرا  قابل خدمات شناسایي 

G5S  10  ارتباط خیرین در جهت افزایش درآمد       

G5S  11  اجرای دستورالعمل مدیریت بهره وری خدمات آزمایشگاهي    

G5S  12  اجرای دستورالعمل تلفیق  دارویي    

  G5S  13  نظرسنجي از پزشكان در خصوص ارائه خدمات درماني درآمد زا و بكا رگیری نتایج 

G5S14  عملكرد منشي های بخشمدیریت  كمي  وكیفي 

G5S 51 بررسي عملكرد پزشكان وجراحان براساس نسبت تعداد ویزیت هر پزشک در كلینیک  

 تخصصي به بیمار بستری شده

G5S16 نظام استاندارد پرسشنامه براساس بیمارستاني عفونت به مشكوک موارد مدیریت 

 بیمارستاني  عفونتها  مراقبت

G5S17  منفعت بخش های بستری واورژانس بیمارستانارزیابي هزینه 

G5S18 خون بانک در استفاده قابل غیر خون ریز دور میزان مدیریت 
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  G5S19  مدیریت هزینه پسماندها با ارزیابي مستمر میزان حجم پسماند ایجاد شده )شیمیایي ؛

شهرداری عفوني و غیر عفوني ( و تنظیم قرارداد با مراجع ذیصلاح )بهداشت محیط و 

 ماهدشت (

G5S20 مدیریت میزان ترخیص با رضایت شخصي  با بررسي علل شایع و ارائه راه كار اصلاحي 

G5S21 -و سلامت ارتقا واحد مستمر نظارت و ارزیابي با مجدد بستری بیماران تعداد مدیریت 

 (علل سایر با مجدد مراجعه ؛ عوارض) علل وبررسي بیمار ایمني

G6 6.سلامت گردشگري استقرار G6S1 ایجاد دفتر مستقل واحد بیماران بین الملل 

G6S2  تدوین وابلاغ شرح وظایف كارشناسIPD  و پزشکIPD 

G6S3  بررسي استانداردهایIHR هنگام پذیرش بیمار بین الملل 

G6S4  بیمار در سطح ارائه خدمات ویا انجام هماهنگي های لازم جهت تامین امكانات جابجایي

 شهر و یا فرودگاه

G6S5  تنظیم قرار داد معتبر مابین پزشک معالج وموسسه پزشكي 

G6S6 تنظیم فرایند های اطمینان بخش  در خصوصFOLLOW UP  بیماران از زمان ترخیص تا

 بهبودی كامل )در كشور مبدا(

G6S7  های ترجمه شده به زبان بیمار  تنظیم فرم اخذ رضایت آگاهانه  با استفاده از فرم های

 در كلیه مداخلات پرخطر وانگلیسي برابر با ضوابط  ومقررات مربوطه

G6S8 ( استفاده از كدهای استاندارد تشخیصيICD 10در ثبت اطلاعات ) 

G6S9 تطبیق خدمات واحد بیماران بین الملل با پروانه و مجوز قانوني موسسه 

G6S10  ارجاع ایمن در موارد خاص به سایر مراكز معتبر ودارای مجوز قانونيتنظیم فرایند 
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 ارتباط سیاست هاي اصلي؛ اهداف کلي، استراتژي منتخب و اهداف عیني بیمارستان دکتر شریعتي کرج در یك نگاه

 بیمارستان اصلي هاي سیاست

 ف عینياهدا استراتژي ف کلياهدا سیاست هاي اصلي رديف

 G1-G2-G3-G4-G5-G6 سلامت محوري 1
 

G3S9- G1S4-G1S1-

G2S3- G1S2- G1S5- 

G2S5- G2S7- G3S1-  

G4S15- G6S7- G6S10 

 

  كسب عنوان بیمارستان سبز-1

 كاركنان و ارتقا سطح غربالگری و درمان بیماریهای غیر واگیردر-2

 تا پایا ن سال جاری به میزان یک درصد  نیرو های جدیدالورود 

درصد تا  1/0كاهش میزان حوادث شغلي  كاركنان به كمتر از  -2

 پایان سال جاری

 درصد به 2به میزان ارتقای سنجش اثربخشي آموزش به بیمار  -4

 جاریتا پایان سال 

از  ازمایشات مطلوب پساب نسبت به كل ازمایشاتارتقا میزان -5

 تا پایان سال جاری %100صفر به 

 %10به میزان  پسماندهای  عفوني  میزان تفكیک از مبدا   ارتقا-6

 جاریسال پایان تا
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به میزان ارتقای میزان ارجاع بیماران به واحد مراقبت در منزل -7

 پایان سال جاری یک درصد 

ارتقاء درصد  بیماریابي /بروز  عفونتهای مرتبط با مراقبت های  -8

   جاری% تا پایان سال  2/0به میزان  بهداشتي

نده و مایعات عفوني بیماربه كاهش مواجهه با اجسام تیز و بر-9

 تا پایان سال جاری    %   1/0میزان 

ارتقاء تطابق آنتي بیوتیک مصرفي طبق دستورالعمل استوارد -10

    شیپبه میزان یک درصد تا پایان سال جاری

میزان به ارتقا رضایت مندی بیماران و پرسنل از واحد تغذیه  -11

 نسبت به سال گذشته تا پایان سال جاری 5%

حفظ وضعیت آلودگي میكروبي و شیمیایي آب در حد -10

 استاندارد تا پایان سال جاری 

تا پایان  0.8-0.2حفظ میزان كلر آب در حد استاندارد بین -11

 سال جاری 

حفظ وضعیت آلودگي میكروبي و شیمیایي پساب در حد  -12

 زیست وضوابط بهداشتي تاپایان سال جاریاستاندارد محیط 
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 استقرار واحدگردشگری سلامت تا پایان سال جاری-12

 G1-G2-G3-G4-G5-G6 بیمار محوري 2
 

G1S1- G1S3- G2S5 - 

G1S2- G2S7- G2S10- 

G3S4- G3S5- G4S4 -

G3S4 

- G5S1- G5S4- G5S5- 

G5S2- G5S6 الي G5S9 

 تاپایان سال جاری %95 به %92ارتقا رضایت مندی بیماران از  -1

 تا%  61 به درصد 59 از بیمار ایمني فرهنگ نمره  میزان ارتقا -2

  جاری سال پایان

 استقرار واحدگردشگری سلامت تا پایان سال جاری -3

 بیمار ایمني بر تمرکز 3

 ایمني فرهنگ وترویج

 بیمار

G2 
 

G2S1 الي….. G2S35 1- به میزان صفرمیزان درصد مرگ ومیر مادر ونوزادان حفظ  

 جاریدرصد تا پایان سال 

درصد تا  2به میزان  CPCRارتقاء درصد اجرای صحیح فرایند -2

  پایان سال جاری 

 پایان تا درصد به میزان صفر تخت از سقوط میزان حفظ    -3

                                                                                                                                                                جاری سال

 تا پایان سال جاریمورد  30كاهش میزان بروز خطا به كمتر از -4

نسبت به سال  %2كاهش میزان وقایع ناخواسته به میزان -5

 تا پایان سال جاریگذشته 
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حفظ مورتالیتي وموربیدیتي در حد /ارتقاء ایمني مادر ونوزاد-6

 تا پایان سال جاریصفر 

 پایان تا %2به میزان  بیمار ایمني فرهنگ نمره  میزان ارتقا -7

 جاری سال

ارتقاء تطابق آنتي بیوتیک مصرفي طبق دستورالعمل استوارد  -8

 تا پایان سال جاریدرصد 2شیپ به میزان 

تعهد بر بهبود مستمر  4

کیفیت ارئه خدمات 

 سلامت

G1-G2 
 

G2S1- G2S3 –G1S1 الي 

G1s21  

 G2S2 - G2S4  - G2S5 

 G2S10 الي

ارتقاء نمرات ارزیابي سنجه های اعتبار بخشي بیمارستان از به  -1

 تا پایان سال جاری%2میزان 

تاپایان سال  %10به میزان ارتقا میزان رضایتمندی كاركنان -2

 جاری 

افزایش سطح  امادگي جهت مقابله با حوادث وسوانح داخلي  3

 اریتا پایان سال ج %10)آمادگي در برابر آتش سوزی (به میزان 

 تا پایان سال جاری %3به میزان ارتقا رضایت مندی بیماران  -4

درصد تا پایان سال 3رتقاء مدیریت ارزیابي پرستاری به میزان ا-5

 جاری
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درصد تا  2به میزان ارتقاء مدیریت برگزاری جلسات پرستاری -6

 پایان سال جاری  

بیمارستان درصد كاركنان ذیصلاح در  100ارتقاء طبقه و رتبه    -7

  تا پایان سال جاری

 تا پایان سال جاری كسب لوح كیفیت ازمایشگاه -8

 تا پایان سال جاریكسب لوح دوستدار مادر  -9

 تا پایان سال جاری كسب لوح بیمارستان دوستدار كودک-10

به میزان ارتقا رضایت مندی بیماران و پرسنل از واحد تغذیه  -11

 نسبت به سال گذشته تا پایان سال جاری 5%

 به توجه با درصد 2میزان به بیمارستان ای سازه ایمني ارتقا-12

 بیمارستان تا پایان سال جاری ایمني ارزیابي ابزار

 ابزار به توجه با %2 میزان به ای غیرسازه ایمني استقرار-13

 تا پایان سال جاری بیمارستان ایمني ارزیابي

 جاری تا پایان سال% 7تفكیک پسماند به میزان ارتقا  -13

حفظ وضعیت آلودگي میكروبي و شیمیایي آب در حد -14

 استاندارد تا پایان سال جاری 
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تا پایان  0.8-0.2حفظ میزان كلر آب در حد استاندارد بین -15

 سال جاری 

حفظ وضعیت آلودگي میكروبي و شیمیایي پساب در حد  -16

 وضوابط بهداشتي تاپایان سال جاریاستاندارد محیط زیست 

منابع وشفافیت وري  بهره 5

 مالي

G1-G2-G3-G4-G5-G6 
 G2S9- G2S8- G2S7-

G2S2- G2S6-- G2S1-- 

G2S12 G5S10  

 نسبت به سال پایه %5افزایش درآمد كل حداقل به میزان -1

 نسبت به سال پایه % 5كاهش هزینه كل  حداقل به میزان -2

 نسبت به سال پایه %5ای حداقل به میزان  كاهش كسورات بیمه-3

 استقرار واحد گردشگری سلامت تا پایان سال جاری-4

 G3- مستمر یادگیري 6
 

- G3S4- G3S3- G3S2- 

G3S1 
 كاركنان %100توانمند سازی علمي سالیانه -

استقرار بانک ایده پژوهشي در زمینه ارزیابي چالش های درون -2

 سازماني)بیمارستان(

نسبت پرستاران آموزش دیده تخصصي به كل پرستاران  ارتقا -3

  درصد تا پایان سال جاری  به میزان یک

ارتقاء مدیریت آموزش كاركنان پرستاری و مامایي به میزان  -5

 یک  درصد تا پایان سال جاری    
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تا پایان سال  %5ارتقا مدیریت دانش كاركنان به میزان  -6

                                                                                   جاری

رعایت حقوق   7

 گیرندگان خدمت :

 

G1 G1S14 الي   G1S21 1- تاپایان سال  %3به میزان ارتقا میزان رضایتمندی گیرندگان خدمت

 جاری

سال تا پایان  %100رسیدگي به شكایات مراجعین به میزان    -2

 جاری

ترویج اخلاق بالیني  8

 ورفتار حرفه اي

G1 G1S14 الي   G1S21 1- به میزان ارتقا میزان رعایت موازین و محورهای اخلاق حرفه ای

 تاپایان سال جاری )چک لیست های اخلاق حرفه ای( 2%

تاپایان سال  %3به میزان ارتقا میزان رضایتمندی گیرندگان خدمت -2

 جاری

تا پایان سال  %100شكایات مراجعین به میزان   رسیدگي به  -3

 جاری

پایان سال %100حفظ میزان شكایات حل  وفصل شده  به میزان -3

 جاری
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 فهرست  شاخص های برنامه استراتژیک بیمارستان شریعتي كرج

نوع  عنوان شاخص كد شاخص ردیف

 شاخص

 توالي پایش

1 SH.QI.HI.01  ماهانه ساختاری مصوبنسبت تخت فعال به 

2 SH.QI.HI.02 ماهانه ساختاری بستری كل 

3 SH.QI.HI.03 .ماهانه ساختاری شدگان بستری به شدگان فوت نسبت 

4 SH.QI.HI.04 ماهانه ساختاری تخت اشغال ضریب 

5 SH.QI.HI.05 ماهانه ساختاری عمل اتاق تخت هر ازای به جراحي اعمال نسبت 

6 SH.QI.HI.06 ماهانه ساختاری بیماردربیمارستان بستری اقامت متوسط 

7 SH.QI.HI07 ماهانه پیامدی بیمارستاني عفونت 

8 SH.QI.HI.08 ماهانه پیامدی میزان خالص مرگ و میر 

9 SH.QI.HI.09 ماهانه پیامدی میزان ناخالص مرگ و میر 

10 SH.QI.HI.10 ماهانه پیامدی ترک بیماران از اورژانس با مسئولیت شخصي 

11 SH.QI.HI.11 ماهانه پیامدی بستری های بخش كل در شخصي رضایت با ترخیص 

12 SH.QI.HI.12 .ماهانه پیامدی بیمارستان از بیماران رضایتمندی درصد 
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13 SH.QI.HI.13 شش ماهه پیامدی رضایتمندی شغلي پرسنل درماني و اداری 

14 SH.QI.HI.14  سه ماهه فرایندی بیمارستاني مطابق با دستورالعملمیزان برگزاری كمیته های 

15 SH.QI.HI.15 ماهانه ساختاری تعداد مراجعین اورژانس 

16 SH.QI.HI.16 ماهانه ساختاری عمل اتاق های تخت بهینگي 

17 SH.QI.HI.17 ماهانه ساختاری عادی و ویژه بستری های تخت بهینگي دامنه 

18 SH.QI.HI.18 .ماهانه پیامدی شكایت موارد تعداد 

19 SH.QI.HI.19 ماهانه ساختاری تعداد ارجاع از سایر مراكز دیگر 

20 SH.QI.HI.20 ماهانه پیامدی تعداد اعزام به سایر مراكز دیگر 

21 SH.QI.HI.21 ماهانه ساختاری نسبت تعداد موارد دیالیز به تخت دیالیز 

22 SH.QI.HI.22 ماهانه ساختاری شده كنسل جراحي اعمال 

23 SH.QI.HI.23 )ماهانه پیامدی نسبت سزارین به تعداد زایمان طبیعي )درصد 

24 SH.QI.HI.24 ماهانه پیامدی نسبت جراحي سرپایي به كل اعمال جراحي 

25 SH.QI.HI.25 ماهانه پیامدی زا نخست سزارین درصد 

26 SH.QI.HI.26  ماهانه فرایندی درخواست شدهتعداد مشاوره های انجام شده به كل مشاوره های 

27 SH.QI.HI.27 ماهانه ساختاری میزان كسورات بیمه 

28 SH.QI.HI.28 ماهانه فرایندی ساعت در بخش اورژانس6 مدت ظرف شده تعیین تكلیف درصد بیماران 
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29 SH.QI.HI.29 ماهانه فرایندی ساعت 12مدت ظرف اورژانس شده از خارج درصد بیماران 

30 SH.QI.HI.30 ماهانه فرایندی مراكز سایر به724و  247 كد اعزام میزان 

31 SH.QI.HI.31 CPR  ماهانه پیامدی ناموفق 

32 SH.QI.HI.32 CPR  ماهانه پیامدی موفق 

33 SH.QI.HI.33 ماهانه پیامدی درصد مورتالیتي وموربیدیتي 

34 SH.QI.HI.34 ماهانه پیامدی مجدد بستری 

35 SH.QI.HI.35 ماهانه فرایندی )دقیقه( 1تریاژ در سطح  زمان مدت میانگین 

36 SH.QI.HI.36 ماهانه فرایندی 2تریاژ در سطح  زمان مدت میانگین 

37 SH.QI.HI.37 ماهانه فرایندی 3هر سطح  تریاژ در زمان مدت میانگین 

38 SH.QI.HI.38 ماهانه فرایندی 4هر سطح  تریاژ در زمان مدت میانگین 

39 SH.QI.HI.39 ماهانه فرایندی 5هر سطح  تریاژ در زمان مدت میانگین 

40 SH.QI.HI.40 )ماهانه پیامدی تعدادسقوط از تخت ) بخشهای بستری و اورژانس 

41 SH.QI.HI.41 ماهانه پیامدی تعداد موارد زخم فشاری جدید 

42 SH.QI.HI.42 ماهانه پیامدی عوارض بیهوشي 

43 SH.QI.HI.43 ماهانه پیامدی خون تعداد عوارض انتقال 

44 SH.QI.HI.44 ماهانه پیامدی جراحي عمل از بعد هماتوم یا خونریزی 
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45 SH.QI.HI.45 ماهانه پیامدی جراحي عمل پس از خارجي جسم جاماندن 

46 SH.QI.HI.46 ماهانه پیامدی اتفاقي شدگي سوراخ یا پارگي 

47 SH.QI.HI.47 ماهانه پیامدی زایمان پس از عوارض بیمارستاني در میر و مرگ نرخ 

48 SH.QI.HI.48 ماهانه پیامدی جراحي اعمال پس از ریوی آمبولي یا وریدی ترومبوز 

49 SH.QI.HI.49 اثر در میر و مرگ درصد MI (CCU) ماهانه پیامدی 

50 SH.QI.HI.50 ماهانه پیامدی ابزار )طبیعي( زایمان با تعداد ترومای 

51 SH.QI.HI.51 ماهانه پیامدی ابزار)طبیعي( زایمان بي تعداد ترومای 

52 SH.QI.HI.52 ماهانه پیامدی نوزاد به صدمه– تولد تعداد ترومای 

53 SH.QI.HI.53 ماهانه پیامدی درصد شكایت های پاسخ داده شده 

54 SH.QI.HI.54 براساس بلایا برابر در ایمني ابعاد امتیاز میزان FHSI )سالانه ساختاری )وبلایا فوریت مدیریت-ای سازه غیر– ای سازه 

55 SH.QI.HI.55 ماهانه پیامدی خطا دهي گزارش موارد تعداد 

56 SH.QI.HI.56 ماهانه پیامدی خطاهای دارویي 

57 SH.QI.HI.57 ماهانه پیامدی تزریق خون اشتباه 

58 SH.QI.HI58 )ماهانه پیامدی مواجهه شغلي )نیدل استیک 

59 SH.QI.HI.59 ( تعداد عوارض دارویيADR) ماهانه پیامدی 

60 SH.QI.HI60 ) ماهانه ساختاری تعداد سكته مغزی)بستر ی آی سي یو 
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61 SH.QI.HI.61  بیماران پذیرش شده با تشخیص MI ماهانه ساختاری 

62 SH.QI.HI.62  ماهانه پیامدی تراپيدرصد بیماران با عوارض ناشي از ترومبولیتیک 

63 SH.QI.HI.63 ماهانه پیامدی شغلي حوادث میزان 

64 SH.QI.HI.64 ماهانه پیامدی تعداد اعزام مادران پرخطر 

65 SH.QI.HI.65 ماهانه پیامدی نرخ مرگ و میر در عوارض بیمارستاني پس از زایمان 

66 SH.QI.HI66 ماهانه پیامدی بیمار به آموزش اثربخشي سنجش درصد 

67 SH.QI.HI.67 ماهانه فرایندی تخصصي وبستری درمانگاه در تغذیه مشاوره انجام میزان 

68 SH.QI.HI68 ماهانه فرایندی ازمایشات كل به نسبت: پساب مطلوب ازمایشات درصد 

69 SH.QI.HI.69 ماهانه پیامدی بیماران مرگ مغزی 

70 SH.QI.HI.70  ماهانه فرایندی عضوبیماران معرفي شده جهت اهدا 

71 SH.QI.HI.71 ماهانه پیامدی منزل در مراقبت واحد به بیماران ارجاع میزان 

72 SH.QI.HI.72 -ماهانه فرایندی واگیر غیر بیماریهای در جدیدالورود پرسنل غربالگری درصد 

73 SH.QI.HI.73 ماهانه پیامدی تعداد اعمال جراحي اورژانسي 

74 SH.QI.HI.74 ماهانه پیامدی جراحي بر روی موضع اشتباه اعمال 

75 SH.QI.HI.75 ماهانه پیامدی سوختگي با كوتر 

76 SH.QI.HI.76 )شش ماهه فرایندی رعایت بهداشت دست )شش ماهه 
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77 SH.QI.HI.77 ماهانه پیامدی رعایت استفاده از وسایل حفاظت فردی 

78 SH.QI.HI.78 ماهانه پیامدی تعداد مرگ و میر اورژانس 

79 SH.QI.HI.79 ماهانه پیامدی گانه( 28 ناخواسته)كدهای وقایع بروز میزان 

80 SH.QI.HI.80 ماهانه فرایندی ای )حیطه های پرستاری( حرفه اخلاق مدیریت درصد 

81 SH.QI.HI.81 ماهانه پیامدی پرستاران كل به تخصصي دیده آموزش پرستاران نسبت 

82 SH.QI.HI.82 ماهانه پیامدی شده آماده های خون مصرف عدم موارد درصد 

83 SH.QI.HI.83 ماهانه فرایندی متخصص( )ویزیت تخصصي درمانگاه به مراجعه میزان 

84 SH.QI.HI.84 ماهانه پیامدی ماهه 59 تا 1 كودكان ومیر مرگ میزان 

85 SH.QI.HI.85 ماهانه پیامدی درصد بروز عارضه حین دیالیز 

87 SH.QI.HI.87 ماهانه پیامدی درصد مرگ و میر حین عمل جراحي 

89 SH.QI.HI.89 ماهانه فرایندی جراحي كل 

90 SH.QI.HI.90 ماهانه پیامدی كل فوتي بیمارستان 

91 SH.QI.HI.91 سه ماهه ساختاری نسبت هزینه به درآمد كل 
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 اهداف عیني )اختصاصي(

 :G1 سلامت مراقبت و خدمات ارائه تیفیك بهبود 

 

G1S1  اليG1S21  

 اهداف عیني :

 1401تا پایان سال  %2ارتقاء نمرات ارزیابي سنجه های اعتبار بخشي حداقل به میزان  -1

 نسبت به سال گذشته %3ارتقا مدیریت ارزیابي فرایندهای بخش های بستری به میزان -2

 كسب لوح بیمارستان دوستدار مادر و كودک-4

 مادگي جهت مقابله با حوادث وسوانح داخلي نسبت به سال قبلآسطح    %10افزایش حداقل -5

 اقدامات برنامه ریزی شده نسبت به سال قبل %10اجرای سالیانه حداقل  HISارتقا سیستم -6

 كسب لوح كیفیت ازمایشگاه-7

 نسبت به سال قبل %10ارتقا رضایت مندی پرسنل حداقل -8

 درصد كاركنان ذیصلاح در بیمارستان تا پایان سال جاری 100ارتقاء طبقه و رتبه  -9
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 تا پایان سال جاری %2بیمارستان حداقل  به میزان  تاسیسات و تجهیزات فیزیكي، فضای نوسازی و توسعه -10

 درصد تا پایان سال جاری      2ارتقاء مدیریت برگزاری جلسات پرستاری حداقل به میزان -11

 تا پایان سال جاری %5حداقل به میزان  ارتقا سطح غربالگری و درمان بیماریهای غیر واگیردر نیرو های جدیدالورود-12

 تا پایان سال جاری %5حداقل به میزان  به بیمار شارتقای سنجش اثربخشي آموز-13

 تا پایان سال جاری %5حداقل به میزان  ارتقای میزان ارجاع بیماران به واحد مراقبت در منزل-14

 تا پایان سال جاری %5حداقل به میزان  مراقبت های بهداشتيبا ارتقاء درصد  بیماریابي /بروز  عفونتهای مرتبط -15

 تا پایان سال جاری نسبت به سال گذشته %5ارتقا میزان رضایتمندی بیماران و كاركنان از واحد تغذیه به میزان  -16

 ( 1401سال  عنوان بیمارستان سبز)سنجه های اعتبار بخشيكسب -

 تا پایان سال جاریحفظ میزان  صفر درصد حوادث شغلي كاركنان -18

 تاپایان سال جاری %2كاهش میزان بستری مجدد به دنبال عوارض بعد از عمل جراحي ، خطای پزشكي و .. حداقل به میزان -19

 % تا پایان سال جاری 5رضایتمندی بیماران از ارائه خدمات پرستاری حداقل به میزان  میزان  ارتقا-20

 مورد نسبت به سال گذشته  تا پایان سال جاری 10ارتقا میزان انجام مشاوره تغذیه در درمانگاه تخصصي حداقل به میزان  -21

 مورد نسبت به سال گذشته  تا پایان سال جاری 10میزان ارتقا میزان انجام مشاوره تغذیه در بخش های بستری حداقل به  -22
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  BMIافزایش -دیابت  –زمینه ای و ریسک فاكتورها  )فشارخون بالا   ارتقا میزان آگهي كاركنان از آموزش  رعایت موازین رژیم  غذایي برحسب نوع بیماری - 23

 % تا پایان سال جاری 5حداقل به میزان   )

 جاری تا پایان سال %95به   88ارتقا تفكیک پسماند از  -24

 حفظ وضعیت آلودگي میكروبي و شیمیایي آب در حد استاندارد تا پایان سال جاری -25

 تا پایان سال جاری  0.8-0.2حفظ میزان كلر آب در حد استاندارد بین -26

 حیط زیست وضوابط بهداشتي تاپایان سال جاریحفظ وضعیت آلودگي میكروبي و شیمیایي پساب در حد استاندارد م- 27

 (یا حرفه اخلاق كارشناس يتیریمد  يابیارز ستیل چک)قبل سال به نسبت %10 میزان به حداقل ای حرفه اخلاق مدیریت درصد ارتقا-28

 (یپرستار كاركنان یا حرفه اخلاق یمحورها) ها كد ستیل چک) یجار سال انیپا تا %2 زانیم به حداقل یا حرفه اخلاق یمحورها و نیمواز تیرعا زانیم ارتقا-29

 جاری سال پایان تا گذشته سال به نسبت %5 میزان به حداقل خدمت گیرندگان رضایتمندی میزان ارتقا-30

 جاری سال پایان تا %100   میزان به نیمراجع اتیشكا به يدگیرس -31

 یجار سال انیپا تا %5 زانیم به حداقل انطباق طرح تیرعا زانیم ارتقا-32

 شاخص:

 ( 1401درصد اجرای استانداردهای اعتبار بخشي )چک لیست سنجه های اعتبار بخشي سال -1

 میزان مراجعه به درمانگاه تخصصي )ویزیت متخصص وپزشک عمومي(-2
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 درصد ترخیص با رضایت شخصي -3

 میزان رضایتمندی كاركنان-4

میزان رضایتمندی مراجعین/گیرندگان خدمت5-  

ساعت 6درصد بیماران تعیین تكلیف شده در مدت زمان كمتر از -6  

میزان بهینگي تخت های بستری-7  

ضریب اشغال تخت  -8  

 متوسط اقامت بیماران در هر بخش بستری-9

نرخ عفونت بیمارستاني به تفكیک بخش-10  

نرخ بستری مجدد در هر بخش بستری /هر پزشک-11  

اننسبت تخت روز بستری پذیرش بیمار-12  

گردش تخت اتاق عمل-13  

متوسط ویزیت روزانه بیمار در درمانگاه به ازای هرگروه متخصص -14  

میزان اعمال جراحي كنسل شده-15  

نسبت تخت فعال به مصوب-16  
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نسبت تخت ویژه به تخت فعال -17  

 میزان بروز زخم بستر جدید-18

 درصد بروز حوادث شغلي كاركنان-19

 كاركنان به سازماندرصد معاینات بدو ورود -20

 واگیر غیر بیماریهای در جدیدالورود پرسنل غربالگری درصد-21

 درصد سنجش اثربخشي آموزش به بیمار-22

 درصد اموزش به كاركنان/بیماران درخصوص رژیم غذایي  )مرتبط با نوع بیماری(-23

 میزان بستری مجدد -24

 میزان ارجاع بیماران به واحد مراقبت در منزل-25

 میزان رضایت بیماران/همراهان  از ارائه خدمات پرستاری در منزل-26

 میزان انجام مشاوره تغذیه در درمانگاه تخصصي-27

 میزان انجام مشاوره تغذیه در بخش های بستری-28

 (BMIافزایش-دیابت  –میزان آگهي كاركنان از آموزش  رعایت موازین رژیم  غذایي برحسب نوع بیماری )فشارخون بالا -29

 میزان رعایت استفاده از وسایل حفاظت فردی-30

 شیمیایي-غیر عفوني/درصد تفكیک پسماند عفوني-31
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 درصد مطلوب كلر سنجي -32

 درصد ازمایشات مطلوب پساب :نسبت به كل ازمایشات -33

 درصد ازمایشات مطلوب اب اشامیدني شیمیایي و میكروبي-34

 میزان حوادث شغلي-35

 (یا حرفه اخلاق كارشناس)ای حرفه اخلاق مدیریت درصد-36

 (مارستانیب كل)یا حرفه اخلاق یمحورها و نیمواز تیرعا زانیم-37

  نیمراجع كل به نسبت  نیمراجع/مارانیب رضایتمندی میزان-38

 (شكایات به رسیدگي)  شده وفصل  حل اتیشكا زانیم-39

 يشخص تیرضا  با صیترخ زانیم-40

    بیمارستان واحدهای/ها بخش كلیه سوی از بیمار  حقوق منشور با تعارضات گزارش میزان-41

    پرستاری های مراقبت از بیماران رضایتمندی میزان-42

 یا حرفه اخلاق یها كد نیمواز از يكی تیرعا عدم از يناش ينیبال یخطا بروز زانیم-43

 ( ناخواسته عیوقا گانه 28 یكدها از 25 كد گزارش زانیم) یا حرفه تعهد تیرعا عدم از يناش يپزشك یخطا بروز زانیم-44
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G2 : ماریب ايمني  فرهنگ ارتقا 

 

G2S1 الي….. G2S35  

 اهداف عیني:

 % استاندارد الزامي ایمني بیمار 100امتیاز كسب -1

 كسب لوح بیمارستان دوستدار مادر-2

 كسب لوح بیمارستان دوستدار كودک-3

 تا پایان سال جاری %1حداقل به میزان  بیمارستانيكاهش میزان بروزعفونت های  -4

 مورد تا پایان سال جاری 5حداقل به میزان  گانه( 28كاهش میزان وقوع حوادث ناخواسته )-5

 كاهش میزان زخم بستر پس از بستری-6

 كاهش میزان سقوط از تخت-7

 تاپایان سال جاری %2كاهش میزان بروز خطای بالیني/پزشكي به میزان  -8

 تاپایان سال جاری %2كاهش میزان خطای دارویي  حداقل به میزان   -9

 تاپایان سال جاری %2حداقل به میزان  خطای پزشكي ( –)ناشي از عوارض بعد از عمل جراحي  كاهش میزان بستری مجدد-10

 % تا پایان سال جاری 80به  %73افزایش میزان ارزیابي میداني ایمني بیمار از بخش های بستری و سایر واحدهای مرتبط از -11

 تاپایان سال جاری %3ساعت به میزان  6ارتقائ درصد بیماران تعیین تكلیف شده كمتر از  -12
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 شاخص :

                                                     بیمار ایمني دوستدار بیمارستان كسب شده  میزان امتیاز-1

                                                                                      بیمارستانيمیزان بروز عفونت های -2

                                                                                                      میزان بستری مجدد-3

                                                                  ماهه 59تا  1میزان مرگ ومیر كودكان -4

                                           میزان مورتالیتي وموربیدیتي-5

                                          ناموفق  و موفق  CPRمیزان -6

                                          میزان بروز زخم بستر پس از بستری-7

                                                میزان سقوط از تخت-8

                        ساعت 6درصد بیماران تعیین تكلیف شده كمتر از -9

 امتیاز استاندارد الزامي ایمني بیمار-10

 میزان مرگ ومیر خالص  وناخالص  -11

 گانه ( 28میزان بروز وقایع ناخواسته )كدهای  -12

 میزان خطای دارویي-13
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G3 : كاركنان یتوانمندساز و آموزش ؛ دانش مدیریت ارتقا G3S1  اليG3S8 

 اهداف عیني:

 كاركنان %100توانمند سازی علمي سالیانه --1

 تاپایان سال جاری %5حداقل به میزان  مدیریت آموزش كاركنان پرستاری و مامایي ارتقا-2

 تاپایان سال جاری %5حداقل به میزان  افزایش سطح آگاهي كاركنان در مورد تغذیه سالم-3

 تاپایان سال جاری %5حداقل به میزان  cpcrارتقا میزان اجرای عملكرد صحیح پرسنل در زمینه -6

 تاپایان سال جاری %5میزان حداقل به ارتقا رعایت اصول صحیح ثبت وگزارش نویسي -7

 تاپایان سال جاری %5حداقل به میزان  افزایش میزان آگاهي كاركنان در خصوص مخاطرات شغلي-8

 شاخص:

 تعداد پروپوزال های ارائه شده  در زمینه چاش های درون بیمارستاني )تعلق سازماني وعدم گزارش خطا و...(-1

 تعداد طرح های پژوهشي مصوب-2

 رضایتمندی كاركنان وپزشكان از حیطه های مختلف واحد  آموزش بیمارستان )توجیه بدوورود ،اموزش به بیمار و...( بر اساس نظر سنجيمیزان -3
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 درصد اموزش به كاركنان درخصوص رژیم غذایي  )مرتبط با نوع بیماری(-4

 میزان اجرای صحیح فرایند احیا-5

 مخاطرات شغليدرصد كاركنان آموزش دیده تخصصي در خصوص -6

 میزان رعایت اصول صحیح  فرایند ثبت وگزارش نویسي -7

 نمره ارزیابي فرایندهای بالیني میزان -10

G4  :مخاطرات و بحران  مدیریت بهبود 
G4S1  اليG4S10 

 اهداف عیني:

 تا پایان سال جاری %2حداقل به میزان   فوریت وبلایا(مدیریت -غیر سازه ای–)سازه ای   FHSIابعاد ایمني در برابر بلایا براساس ارتقا شاخص های -1

 نسبت به سال قبل)اتش سوزی (سطح  آمادگي جهت مقابله با حوادث وسوانح داخلي   %10افزایش حداقل  -2

 درصد تا پایان سال جاری 1/0كاهش میزان حوادث شغلي  كاركنان به كمتر از -3

 افزایش میزان غربالگری پرسنل جدیدالورود-4

 شاخص :

 مدیریت فوریت وبلایا(-غیر سازه ای–)سازه ای   FHSIامتیاز ابعاد ایمني در برابر بلایا براساس میزان -1
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 )چک لیست ایمني ( تش سوزیآدر برابر  بیمارستان مادگيآمیزان -2

 درصد  حوادث شغلي-3

 میزان غربالگری پرسنل جدیدالورود-4

G5 :  :(وري بهره)ودرآمد هزينه مديريت ارتقا 

 اهداف عیني:

 تاپایان سال جاری نسبت به سال پایه %5مد كل حداقل به میزان آافزایش سالیانه در-1

 تاپایان سال جاری نسبت به سال پایه % 5كاهش هزینه كل  سالانه حداقل به میزان -2

 تاپایان سال جاری نسبت به سال پایه %5كاهش كسورات بیمه ای سالیانه حداقل به میزان -3

G5S1اليG5S21 

 شاخص:

 میزان درآمد كل-1

 میزان هزینه كل-2

 میزان درآمد واحدهای واگذار شده )سهم بیمارستان(-3

  میزان كسورات بیمه ای-4
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G6 : سلامت گردشگري استقرار G6S1  اليG6 S10 

 اهداف عیني:

 تا پایان سال جاری %2به میزان بیمارستان  ارتقا نمره ارزشیابي  واحد بیماران بین الملل 

 شاخص :

 بیمارستان میزان نمره ارزشیابي واحد بیماران بین الملل

 :گیري نتیجه

ستراتژیك ریزي برنامه  انجام از هدف ساس بر سازمان رب موثر خارجي فرصتهاي و تهدیدات بررسي و سازمان ضعف و قوت نقاط ارزیابي ،شده ارائه ا  شریعتي علي دكتر بيمارستان با مرتبط SWOTا

شد مي كرج ساس بر .با ستان كنوني تحليل و تجزیه ا ساس بر بيمار ستان اجرایي مدیران گرفته صورت QSPM و SWOT روش ا شتر SWOT عوامل وزن به تا نمود متقاعد را بيمار  و فكركنند بي

 بهداشتي خدمات ارائه وكيفي كمي توسعه جهت عيني ریزي برنامه بيمارستان، اول اولویت كه گردید مقرر شده ارائه جدول نتایج به توجه با. نمایند ارزیابي تر عميق و تر دقيق طور به را سازمان موقعيت

 قوت نقاط بر تكيه با و سازمان خارج تهدیدات رفع جهت در تلاش با بود خواهند موثر استراتژیك اهداف اجراي بر مستقيم طور به سازمان برون و درون مشتریان اینكه به توجه با و باشد مركز درماني و

ساني و مالي منابع صحيح مدیریت اعمال با دروني؛ ضایت جلب جهت در ان سيدن جهت بنابراین .بردارند قدم كاركنان و مراجعين ر ستراتژیك، اهداف به ر ساس ا ستراتژیهاي اولویت برا ، شده تعيين ا

 .فعاليت سازمان مشخص شد )برنامه عملياتي( سازمان تنظيم گردید و اهداف عيني


