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 ( زینسب تبر  یاستاد عال  مارستانی)مورد مطالعه: ب SWOT سیبا استفاده از ماتر   نهیبه  یاستراتژ   نیتدو
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و بلند مدت   قیدق  یزیبرنامه ر  ازمندیآن، ن  شتریب  یعملکرد و بهره ور  یدرمان در جهان ، لزوم ارتقا  طهیروز افزون ح  تیبا توجه به اهم

انجام گرفت.    زینسب تبر یاستاد عال  مارستانیب  یبرا SWOT  سیبا استفاده از ماتر  نهیبه  یاستراتژ  نیحاضر با هدف تدو   قی. تحقباشدیم

ا پژوهش  اراست  نیدر  و  مقالات  کتب،  مطالعه  داخل  یها  با  بخش  دو  در  خارج  یمرتبط  داخل  44،یو  و  یعامل  ضعف(  و  قوت  )نقاط 

و   رانیحاضر شامل مد  قیتحق  یو اجماع نظر خبرگان بدست آمدند. جامعه آمار  یصور  ییروا  دیی( پس از تاداتی)فرصت ها و تهد یخارج

نفر که  به صورت هدفمند به عنوان نمونه انتخاب   32ن خبرگان سلامت شهر به تعداد  یو همچن  زینسب تبر  یعال  مارستانیکارشناسان ب

قرار گرفت.    ینمونه آمار  اریدر اخت  ،یی ا یو پا  ییاز پرسشنامه استفاده شد که پس از سنجش روا  ازیمورد ن  یداده ها  یجمع آور  یشدند. برا

از   یبردار شینسبت به ف یو خارج یعوامل داخل ییشد. به منظور شناسا دهاستفا SPSSاطلاعات جامعه نمونه ، از نرم افزار فی توص یبرا

عوامل   ی ابیارز س یبدست آمده از ماتر  جیاستفاده شد. براساس نتا یبه اجماع نظر خبرگان از روش دلف دنیرس یمطالب مرتبط اقدام و برا

 مارستان یمشخص شد که ب  کیاستراتژ  تیاقدام و موقع  یابیزار  سیو ماتر   SWOTسیماتر  یابی، ارز  یعوامل خارج  یابیارز  سی، ماتر  یداخل

   ، یساز   یکم  سیحاصل از ماتر  یبند  تیبراساس اولو  شودیم  هی منظور توص  نیقرار دارد که بد  یرقابت  تیدر موقع  زینسب تبر  ی استاد عال

از    ی مال  ت یبرنامه حما  یر پزشک ، اجرایپرسنل غ   یکار  زشیانگ  تی موارد اتخاذ شود: تقو  نیدادن به ا  تیبا اولو  ی رقابت  یها  یاستراتژ

 .یپزشک زاتیو به روز کردن تجه مارستانیب یفضا یصعب العلاج و خاص، استانداردساز مارانیب

 زینسب تبر  یعال مارستانی(، ب  SWOT) یابیارز س یماتر ،یاستراتژ ک،یاستراتژ یزیبرنامه ر ک،یاستراتژ تیریمدواژگان كلیدی: 
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 مقدمه 

متغیر و متلاطم جهان امروز، مدیران را با چنان دشواریهایی مواجه ساخته که کوچکترین چیدگی روزافزون فعالیتها و محیط   پی

دنبال خواهد داشت. در سالیان اخیر دلایل متعددی باعث شده تا مدیران ه ل، پیامدهایی غیر قابل جبران بئآنها نسبت به مسا  غفلت

ریزی استراتژیک    بهره گیری از برنامه    مشکلات آنها نخواهد بود. از این روریزی به شکل سنتی دیگر قادر به حل    دریابند که برنامه

ریزی استراتژیک عبارت است از فراهم آوردن اطلاعات درباره نقاط    فرایند برنامه ست.  به عنوان یک ضرورت در سازمانها مطرح شده ا

، تدوین اهداف استراتژیک استبا آنها مواجه    ضعف و قوت محیط داخلی سازمان و فرصتها و تهدیدهای محیط خارجی که سازمان

برنامه استراتژیک فعالیتهای سازمان    .برای دستیابی به اهداف استراتژیک سازمان  اولویت بندی آنها   سازمانی و تعیین استراتژی ها و 

  استراتژی تدوین    فرایند د.را در بلند مدت ترسیم می کند و استراتژیهای لازم را در جهت رسیدن به تعالی سازمانی ارائه می نمای

تدوین استراتژی مورد نیاز   و  شامل درك نقاط ضعف و قوت سازمان و فرصتها و تهدیدها، شناخت جایگاه استراتژیک سازمان  بهینه

د  دست آور منابع و مهارتهایی است که سازمان باید به،  توانایی استراتژیک سازمان برای دستیابی به اهداف استراتژیک سازمان است.

ریزی استراتژیک میتوانند عملکرد سازمان خود را بهبود بخشند.    مدیران با استفاده از مدیریت و برنامه تا بتواند بقا یابد و پیشرفت کند

مدیران و کارکنان با    آنها اهداف استراتژیک و مهمی برای سازمان خود تعیین میکنند که منجر به دستیابی به مزیت برتری میشود.

یگر برای رفع نقاط ضعف سازمان و استفاده بهینه از فرصتهای موجود در جهت حذف تهدیدها یا کم کردن اثرات آنها  مشارکت یکد 

به دنبال راهکارهای خلاقانه میروند. مدیران سعی میکنند با استفاده از مدیریت استراتژیک موضوعاتی را که در آینده میتواند برای  

تح و  بررسی  با   باشند،  مهم  مختلفسازمان  اطلاعات  برنامه،  لیل  فرایند  در  و  کرده  کنند)حسن    شناسایی  توجه  آنها  به  ریزی 

 (.1395سعیدی،

 

 بیان مسئله 

در مجموع شرایط محیطی سازمان های امروزی، بیمارستان ها را ناگزیر ساخته به طور دائم داده هایی دقیق درباره نقاط قوت و  

عملیاتشان را برمبنای نقاط قوت و در راستای مرتفع ساختن نقاط ضعف خود  پردازش آنها،ضعف درونی خود جمع آوری نموده و با 

سازمان های مراقبت بهداشتی در   (.1382بنیان نهند تا قادر به ادامه حیات بوده و اهداف نهایی خود را محقق نمایند)عاصف زاده،

فرایند ها و اقدامات میشوند که منجر به نوآوری رقابتی و موفقیت   ترغیب به ارزیابی جهت عرضه مراقبت با کیفیت و توسعه لیاقت ها،

سازمان های بهداشتی و درمانی میتوانند موفقیت بیشتری نسبت به یافته های جزیی در جهت  های بلند مدت سازمان ها خواهد شد.

همزمان و فرایند اصلاح در یک تلاش  بهبود عرضه و کیفیت مراقبت کسب کنند و آن زمانی است که همه سطوح سازمان در ارزیابی  

 (.2006و همکاران، 1واحد در جهت بهبود عرضه و کیفیت مراقبت شرکت کنند)براون

حوزه بهداشت و درمان همیشه در حال تغییر و پیشرفت میباشد. صنعت مراقبت های بهداشتی و درمانی گاهی اوقات بسیار پیچیده  

بنابراین برنامه ریزی برای پیشرفت  پیشرفت فناوری و تحولات محیطی دائما در حال تغییر میباشد،و درك آن دشوار است و بخاطر 

مراکز خصوصی و سایر سازمان ها که در   بیمارستان ها،کلینیک ها،؛ بیمارستان بسیار مهم میباشد. در واقع با آماده شدن برای آینده

(. بیمارستان  1378میتوانند برای ناشناخته ها آماده شوند)انصاری و عبادی آذر،  ،زمینه مراقبت های بهداشتی  و درمانی فعالیت دارند

وب سعالی نسب تبریز به عنوان مورد مطالعه این پژوهش در کنار سایر بیمارستانها، یکی از زیر نظام های حوزه بهداشت و درمان مح

که متاثر    ند مهمترین و ضروری ترین سازمانهای خدماتی میباشستانها جزو  ربیماکه در مطالعه آنها باید دقت کرد چرا که    دمی شو

بسیاری    منافعتجهیزات و...(    ،ت استفاده درست از منابع بیمارستانی ) منابع انسانی ی اسبدیه  .هستنداز عوامل محیطی متعددی  

مشخص شد که    19ان کووید(. همچنانکه در جریان بحر1378  ،برای بهداشت و درمان در پی خواهد داشت )انصاری و عبادی آذر

 
1 Brown 
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شناسایی چالش ها،   تاثیر چشمگیری در کنترل و مدیریت این اپیدمی دارد.  19استراتژی بیمارستان ها در مقابله با اپیدمی کووید

های   بحران  با  با  مواجه  در  آنها  راهکارهای  با  همراه  گذار  اثر  خارجی  و  داخلی  عوامل  ارزیابی  ها،  بیمارستان  سنجی  موقعیت 

خارجی(،بیولوژ باشد)علی    یکی)عوامل  مشابه  های  بحران  مدیریت  در  استراتژیک  های  ریزی  برنامه  برای  راهی  نقشه  میتواند 

(،  1382)  (. برنامه ریزی عاملی است برای غافلگیر نشدن مدیران و آمادگی در مواجه با پیش آمدها. از نظر پیتر دراکر1399لباف،

. در  رکان و دغدغه های مدیران است که زمان حال و آینده سازمان به آن پیوند زده میشودبرنامه ریزی به عنوان یکی از مهمترین ا

زیادی مقبولیت  استراتژیک  ریزی  برنامه  بیرونی،  محیط  متغیر  و  پیچیده  بسیار  شرایط  دلیل  به  و  اخیر  کرده  پ   دوره  یدا 

  و   سازمان  یک  کلان   اهداف   و  مدت  بلند  نمای  آن دوردر    کهایندی   فر  عنوان  به  استراتژیک  ریزی  برنامه  .(1401،لشکربلوکی)است

  برنامه   تنظیم   همچنین برنامه ریزی استراتژیک نوعی  انداز.  چشم  و   ماموریت  بیانیه  محوریت  با   فرآیندی  یاد میشود  آن  اجرای  چگونگی

 (. 1401)لشکربلوکی،میباشد  شده تعیین از پیش راهبردهای اساس بر سیستماتیک شیوه به

ایجاد عدالت در دسلاترسلای به خدمات سلالامت و ارتقای کیفیت  ،  مالی از مردم مایتح:  با سلاه هدف عمده طرح تحول سلالامت ایران  

نارضایتی پرسنل  ،طرح با کمبود بودجه   این ،با گذشت چند سال از اجرا 1396ولی در اسفند سال   اجرا شد1393در سال  خدمات  

فرسلالاودگی تجهیزات بیمارسلالاتانهای دولتی و عدم    ،ه به نادیده گرفتن ظرفیت های دانشلالاگاه های علوم پزشلالاکی و همچنین با توج

 .(1400، خبر گزاری ایسنا  ،با شکست روبرو شد) ویکی پدیا ،ارزیابی صحیح عوامل داخلی و خارجی اثر گذار بر طرح

ه و بیمارسلاتان ها نیازمند اقداماتی فراتر از برنامه ریزی کوتاه مدت در سلاال های اخیر رقابت بیمارسلاتانی به میزان زیادی افزایش یافت

هفده اسلاتراتژی پیشلانهاد تحقیقی که براسلااس ماتریس عوامل و خارجی برای بیمارسلاتان حضلارت زهرا صلاورت گرفت ؛  هسلاتند. در  

ج این ماتریس با ماتریس  پس از تطبیق نتایکه   موقعیت سلالاازمان را رقابتی نشلالاان داد  SPACEماتریس  همچنینگردیده اسلالات و  

SWOT  باید با اسلاتفاده از نقاط  . درنتیجه بیمارسلاتاناسلاتراتژی های رقابتی برگزیده شلادند  ،  و مشلاخص شلادن موقعیت بیمارسلاتان

 (.1397قوت خود اثرات ناشی از تهدیدات موجود را کاهش داده یا آنها را از بین ببرد)حمید وزیری،

در یک تحقیق توصیفی پیمایشی در مرکز قلب سینای اصفهان جهت تدوین و اولویت بندی استراتژی ها با استفاده    1393در سال  

 شد؛  ، نتایج زیر حاصل  SWOTاز تحلیل 

فرصت، تقویت مدیریت منابع انسانی و استقرار استاندارهای   -خرید زمینهای مجاور بیمارستان با هدف توسعه از استراتژیهای قوت  

 - ، ارتقاء سطح همکاری با سازمانهای بیمه پایه  به عنوان استراتژی قوت فرصت -کیفی از جمله اعتباربخشی از استراتژیهای ضعف 

استراتژیهای فوق از طریق تحلیل   تهدید  بیمارستان تعیین شدند.  –زماندهی بیمارستان به عنوان استراتژی ضعف  و تقویت سا تهدید

راهبردی؛ در جلسات متمرکز با حضور مدیران ارشد و میانی بیمارستان و یک نفر از متخصصین برنامه ریزی استراتژیک استخراج  

 (.1393تحلیل ماتریس زوجی،  این استراتژیها اولویت بندی شدند)حری، شد. سپس با استفاده از تحلیل سلسله مراتبی و

کمیته استراتژیک بیمارستان خیریه سوم شعبان تهران در راستای تدوین استراتژی پنج ساله برای بیمارستان، از    1395در سال  

، بیمارستان در ناحیه رقابتی قرار گرفت.  استفاده کردند که با توجه به نمرات ماتریس ارزیابی عوامل داخلی و خارجی  SWOTتحلیل  

 استراتژی های منتخب و متناسب با موقعیت بیمارستان به شرح زیر بودند؛ 

 اجرای استانداردهای بیمارستان دوستدار ایمنی بیمار و مدیریت خطر  .1

 رسانی موثر به جامعه تحت پوشش   لاعافزایش اشغال تخت بیمارستان از طریق اط .2

 جامع نگر در راستای اهداف وزارت متبوع لامتاستانداردهای سایجاد  .3
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ژاپن که توسط تیم اجرایی و کمیته استراتژیک آن صورت گرفت،   2برای بیمارستان سنت لوك 2018در یک تحقیق در سال 

 به شرح ذیل بودند؛  SWOTاستراتژی های حاصل از تحلیل 

 سلامت در دسترس و با کیفیت  ارتقای .1

 ها و زیرساخت های بیمارستان حفظ ساختمان .2

 توسعه مؤسسه مالی بادوام  .3

 و حفظ آبمحیط زیست  تخریب  کمک به کاهش .4

 خوب ترویج حکمرانی و سرپرستی .5

و همچنین با استفاده از ماتریس برنامه    در این تحقیق تلاش بر اینست که با کاربردی ساختن و تلفیق تفکر و برنامه ریزی استراتژیک

با توجه به هدف این تحقیق که تدوین استراتژی   استراتژی های منتخب را اولویت بندی کرد. بتوان    QSPM)3(ریزی کمی استراتژیک 

  از:ال اصلی این پژوهش عبارت است ومی باشد، س SWOTمورد مطالعه با استفاده از ماتریس  بیمارستانبهینه برای 

 استراتژی بهینه برای بیمارستان عالی نسب تبریز کدام است؟

 

 پیشینه پژوهش 

بیمارستان جان  2019در سال   برای  پنج ساله  استراتژیک  بیمارستان های حال حاضر    4هاپکینز  ز برنامه  بزرگترین  از  آمریکا)یکی 

تحلیل  سوات در ناحیه تهاجمی قرار گرفت.استراتژی دنیا(توسط تیم اجرایی بیمارستان تدوین شد. که در نهایت بیمارستان طبق  

 هایی که برای بیمارستان انتخاب شدند،عبارت بودند از:

 بهترین شیوه هارا برای دسترسی بیمار به خدمات بهداشتی و درمانی اتخاذ شود.  .1

 مراقبت های پیشرفته از بیمار و ارباب رجوع در سراسر بیمارستان مستقر شود.  .2

 استفاده از پلتفرم های دیجیتال،تعامل بیمار را افزایش دهید تا کاربرپسندتر باشد. با  .3

 موانعی که به کاهش بهره وری مینجامد را،شناسایی و کاهش داده شود. .4

 اجرا شود. راه حل های مدیریت استعداد به عنوان سرمایه گذاری موفق، .5

آمریکا)به عنوان بزرگترین بیمارستان حال حاضر دنیا( به   5رستان مایوبرای بیما   SWOTدر جدیدترین آنالیز 2023در اکتبر سال 

 نتایج زیر دست یافت؛ 

 نقاط قوت:  تحقیق و نوآوری، شهرت قوی  و رویکرد تیم محور .1

 نقاط ضعف: هزینه عملیاتی بالا،جنجال ها و چالش ها، سطح انتظارات جامعه و محدودیت ها  .2

 مشارکت با سایر موسسات بهداشتی، اتخاذ آخرین فناوری جغرافیایی جدید، فرصت ها: گسترش به مکان  .3

 
2  Saint luke 
3  Quantitative Strategic Planning Matrix 
4 Johns Hopkins 
5 Mayo  
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)عبدالمومن،  تهدیدها: رقابت بالا، تغییرات در سیاست های مراقبت های بهداشتی و بار شدید بیمار مراجعه کننده به مرکز .4

2023.) 

نقاط قوت و   یی ناسا شبا شد که  استفاده  نیدر چ تالیجید  یدر کتابخانه ها یاستراتژ نیتدو یبراSWOT از تحلیل  1990در سال 

  سیسرو  یها  رحالتییتغ  ق،یدق  یسنج  تیو موقع  یزیشامل برنامه ر  هایاستراتژ  نیمهمتر  سرانجام  یدهاضعف ها،فرصت ها و تهد 

حاصل از   ج یبود.نتا  تال یجیآثار د یمعنو  تیها و مقررات مالک استیس لیتکم تال، یجیمنابع د یاصول به اشتراك گذار ت ی،رعایده

 (.6،1990)یانگبودند  یو کاربرد دیمف نیچ یدر دانشگاه ها  تالیجید  یتوسعه سالم کتابخانه ها یبرا پژوهش  نیا

  ی پل   یعنی  افتیاز محصولات در صنعت باز  یکی  یرو  کای(آمر(REPLAY PLASTICS  یکیپلاست  یها  یمجدد قوط  عیتوز  شرکت

و فرصت ها    دهاینقاط ضعف و قوت، تهد  یوبررس  SWOT  لیشرکت با استفاده از تحل  نیکند.ا  یگذار  هی(سرماPETترفتالات)    لنیات

  ل یتحل  نیشرکت براساس ا  نیبالقوه رشد ا  ی. استاندارد هادیرس  SWOT  لیمطابق تحل  دبالقوه رش  ی به استاندارد ها  نکاریا  یدر اجرا

 عبارت بودند از: 

در   تواندیاز قبل آماده شده م  یتجار  یزیبا برنامه ر  دیگذار جد  هیاستارتاپ با بدست آوردن سرما  یبودجه راه انداز  نیتام .1

 موثر باشد.  اریها بس نهیوقت و هز ییصرف جو

و   قیتحق  میت  کیبه    ازیمحصول با استفاده از آنها، ن  دیو تول  کیپلاست  افتی: بازشریرشد ب  یبرا  یانسان  یرویاستخدام ن .2

 ستیدر مقررات ز  رییهرگونه تغ  یبرا  کنند و   یبررس  د یمحصول جد  یرا برا  طیدارد تا احتمالات و شرا  یتوسعه حرفه ا

 آماده باشند.  کایآمر یطیمح

فرودگاه    شرکت مادر  یبرا  SWOTسیماتر  براساس تحلیل  یاستراتژ  جهت تدوین و توسعه  1394در یک پژوهش، گروهی در سال  

  ی و در پ  قیعم یمصاحبه هابا روش    .ندپرداخت  کیژاسترات   یزیبرنامه ر  ندیموثر بر فرا  ی و خارج  یعوامل داخل  ارزیابی   با  ،کشور  ی ها

  SWOTسیماتر  لیتحل  جهینت  . ی انجام شدکه به موازات مطالعات کتابخانه ا  به جمع آوری اطلاعات اقدام کردند   یآن پرسشنامه دلف

 (. 1394)رحیم زاده و همکاران، نمود د ییرا تا تیوضع نیا زین SPACE  سیقرار داد که ماتر  یتدافع کیاستراتژ هیسازمان را در ناح

توانستند با تحلیل محیط بیرونی و درونی    بهبود کیفیت،  کمیته اجرایی بیمارستان ضیائیان تهران با همکاری دفتر  1400در سال  

به این نتیجه برسند که بیمارستان در ناحیه محافظه کارانه قرار دارد.همچنین ماتریس ارزیابی    SWOTتان و ارزیابی ماتریس  بیمارس

استراتژیک موقعیت  و  متناسب  (SPACEاقدام  نهایی  های  ازاستراتژی  داد.برخی  نشان  کارانه  محافظه  ناحیه  در  را  بیمارستان  (هم 

از: بودند  بیمار،استقر  بیمارستان عبارت  ایمنی  استانداردهای  پایش مستمر  ایمنی و   ارتقا مدیریت کنترل بحران و بلایا،  ار و  ارتقا 

 سلامت جامعه، ارتقا حقوق گیرندگان خدمت و حمایت از پژوهش های کاربردی. 

ارزیابی عوامل    1401در سال   ارزیابی عوامل داخلی، ماتریس  از ماتریس  استفاده  با  تهران  بیمارستان عرفان  اجرایی  تیم مدیریت 

برخی از استراتژی های    به این نتیجه رسیدند که بیمارستان فوق در ناحیه استراتژیک تهاجمی قرار دارد.  SWOTخارجی  وتحلیل  

برنامه ریزی در جهت جذب    برنامه ریزی برای تقویت و توسعه فرهنگ مدیریت کیفیت،  ارت بودند از:منتخب برای این بیمارستان عب

 هرچه بیشتر بیماران بین الملل و برنامه ریزی برای اخذ بالاترین درجه اعتباربخشی ملی. 

نفر از طریق مصاحبه و    17اری  نفر از مسئولین و نمونه آم  25برای بیمارستان کودکان بندرعباس با جامعه آماری    1392در سال  

به این نتیجه رسیدند که بیمارستان کودکان بندرعباس در ناحیه استراتژیک تهاجمی     SWOTپرسشنامه و همچنین با تحلیل ماتریس

(میباشد. استراتژی های منتخب برای این بیمارستان  (SOقوت-قرار دارد و استراتژی مناسب برای این بیمارستان،استراتژی فرصت

 
6 Yang 
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ارائه خدمات بهینه بطور مستمر به مشتریان و    بارت بودند از: تلاش برای بهبود سلامتی جامعه و کاهش میزان مرگ و میرکودکان، ع 

 (.1392)امینی و همکاران، همچنین توسعه آموزش کارکنان و بالابردن سطح آگاهی مردم در مورد خدمات بیمارستان

استان تهران   مارستانیب  17ر  دمصاحبه    قیرا از طر  مارستانیدر ب  کیبرنامه استراتژ  نیدر تدو   تیعوامل موفق،  در یک تحقیق گروهی

یی و دسته بندی  ها شناسا مارستانیدر ب کیاستراتژ یزیبرنامه ر تیعامل موفق  44بدست آمده تعداد  ج یبراساس نتاند که انجام داد

  کارکنان،  حیصح  ت یریمد  ،یسازمان   یریادگی   مناسب،   ی سازمان  فرهنگ   ، یو رهبر  تیریمد  تیچون تقو  ی عواملل  حاص  جینتا   . شدند

 . (1395)مصدق راد و همکاران، خواهد شد کیاتژاستر یزیبرنامه ر تیبه موفق منجر منابع  و انیمشتر

 تیاز ابزار اولو  نیو همچن  نبوده  مورد مطالعه   مارستانیپژوهش ها در حوزه ب  ن یاز ا  کی  چ یکه ه  دهدیصورت گرفته نشان م  قاتیتحق

 پژوهش عبارت است از: نیا یها  ی( استفاده نشده است. در مجموع نوآورQSPM) یاستراتژ یبند

 تدوین استراتژی برای بیمارستان مورد مطالعه .1

 ی با استفاده از ماتریس برنامه ریزی کمّ با موقعیت بیمارستان، و متناسب ولویت بندی استراتژی های منتخبا .2

 

 روش پژوهش 

و    مقطعی از نظر زمانی  توصیفی و به لحاظ استفاده ای که از آن میشود کاربردی و    ، پژوهش حاضر به لحاظ جمع آوری اطلاعات

ابزارها، وسایل،  است  آینده نگر ارتقای رفتارها، روش ها،  از نتایج تحقیقات بنیادی به منظور بهبود و  با استفاده  .پژوهش کاربردی 

روشی برای جمع آوری    الگوهای مورد استفاده جوامع بشری انجام میشود.پژوهش توصیفی یا غیرآزمایشی؛تولیدات، ساختار ها و  

از راه    روش توصیفی،  انگیزه ها یا مشخصات گروهی از اعضای یک جامعه میباشد.  نظرات، اطلاعات و داده ها درباره دیدگاه ها،باورها،

چراکه جمع آوری اطلاعات  درباره یک یا    اضر از نظر زمانی مقطعی میباشد، تحقیق ح  انجام تحقیق و پژوهش علمی میسر میشود.

 (.1400چندین صفت در یک مقطع زمانی خاص است که از طریق نمونه گیری از جامعه میباشد)حبیبی،

حاضر تحقیق  در  آماری  نسب    جامعه  عالی  بیمارستان  در  تبریزپرسنل  و  زمینه سلامت  در  خبره  و  متخصص  افراد   مان همچنین 

 ، شامل دو گروه میباشد؛  پژوهش حاضرآماری در نمونه هستند.

  تبریز گروه خبرگان بخش سلامت و درمان شهر .1

 تبریز مدیران و کارکنان شاغل در بیمارستان عالی نسب  ،گروه کارشناسان .2

حداقل  و تحصیلات    سال  25بالای    که سابقه  ی تبریزنفر از مدیران ارشد بیمارستان ها  6به تعداد    که    ،خبرگان  نمونه  گروه اول

تدوین سوالات و گزینه ها استفاده  نحوه  نظرات اصلاحی ایشان در مورد  از  که    اند  و سلامت داشته  بیمارستاندر حوزه مدیریت    دکتری

که پرسشنامه اصلاح شده در   نفر از کارشناسان حوزه درمان در بیمارستان عالی نسب تبریز هستند  26شامل    نمونه  دوم   گروه.شد

جهت پاسخگویی  دوم (  هم گروه  گروه اول و    هم)نفر  32  به طور کلی  باتوجه به سوالات و عوامل شناسایی شده،   .اختیار آنان قرار گرفت

 . بصورت هدفمند انتخاب شدند به پرسشنامه،

روش نمونه گیری غیرتصادفی از نوع نمونه   لذامی باشد    ربلد با توجه به نوع تحقیق که نیازمند استفاده از اطلاعات تخصصی افراد کا

 خواهد بود.  گیری قضاوتی 

مطالعات کتابخانه ای و سپس پرسشنامه    ابتدا  آماری در راستای پاسخگویی به سوالات تحقیق ،  های  برای جمع آوری اطلاعات از نمونه

ضعف و نیز فرصت ها و تهدیدات از  ،  نقاط قوت    این تحقیق    در  استفاده شده است.  ، متغیرهای پژوهش   توجه به  با   محقق ساخته

پرسشنامه یکی    میشود.تعیین ابزار جمع آوری اطلاعات و داده ها باتوجه به روش انتخاب شده انجام    .ند شدطریق روش دلفی تعیین  
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از متداول ترین ابزار جمع آوری اطلاعات در تحقیقات توصیفی میباشد.باتوجه به ویژگی های پرسشنامه از جمله مقرون به صرفه 

بودن،استفاده آسان و راحت، دقت در اجرا،ارائه سوالات یکسان برای همه افراد و دقت در تجزیه و تحلیل نتایج از این ابزار استفاده  

پرسشنامه تحقیق متشکل از دو دسته سوال است. دسته اول شامل سوالاتی است که به منظور تعیین مشخصات نمونه   شده است.

از لحاظ جنسیت، سطح تحصیلات، سن و سابقه خدمت  به منظور پاسخگویی به سوالات   عامل   44دارای    است.دسته دوم  آماری 

در تدوین استراتژی  اثرگذار )فرصت ها و تهدید ها(  و خارجی ط قوت و ضعف()نقاپژوهش تنظیم شده است که شامل عوامل داخلی

 بهینه برای بیمارستان عالی نسب تبریز میباشد. 

 

 پرسشنامه  مقیاس های

که یکی از مهمترین مقیاس هاست استفاده شده است.طیف لیکرت برای اندازه   7در تدوین پرسشنامه تحقیق حاضر، از طیف لیکرت 

گیری دیدگاه،احساس،قضاوت و همچنین موضوعاتی که قابل مشاهده و ملموس نیستند به کار میرود.باتوجه به اینکه سوالات ما در  

استفاده     5بی اثر( میباشد؛بنابراین از مقیاس عددی    تحقیق حاضر )بازه صفر تا مثبت یا صفر تا منفی و یا یک فرایند بسیار اثربخش تا

  : پنج گزینه  بوده و شامل  ای  پرسشنامه بصورت چند گزینه  کاملا موافق،موافق، بی نظر،مخالف و کاملا  "شده است. گویه ها در 

 (.                  1396میباشد)احمدی زاده، "مخالف

 ----------------------- 

 عبارت های مثبتمقیاس عددی برای 

 گزینه ها              كاملا موافق        موافق            ممتنع        مخالف         كاملا مخالف 

 1                    2              3                4                  5امتیاز                       

 

 مقیاس عددی برای عبارت های منفی

 كاملا موافق        موافق            ممتنع        مخالف         كاملا مخالف             گزینه ها   

 5                  4             3                  2                  1امتیاز                      

 

 روایی و پایایی ابزار جمع آوری اطلاعات 

استفاده شده است. این روش جهت تشخیص   یا نمادی  بزار جمع آوری اطلاعات از روایی صوریدر پژوهش حاضر برای تعیین روایی ا

عملکرد متغیر مورد نظراستفاده میشود. در این راستا، پرسشنامه در اختیار مدیران اجرایی بیمارستان ها، خبرگان سلامت و متخصصین 

  دلفی و انجام تغییرات براساس نظر خبرگان و مدیران این حوزه و مرحله  دو  حوزه مدیریت استراتژیک قرار داده شد و بعد از طی  

برای برآورد پایایی پرسشنامه حاضر از آزمون الفای  که دارایی روایی لازم بود بدست آمد.  نظر استاد راهنما، پرسشنامه نهایی دریافت 

هرچقدر به عدد یک نزدیکتر باشد سازگاری سوالات و  میباشد که    1عدد آلفا بین صفر و  . در این آزمون  کرونباخ استفاده شده است

عوامل با هدف مورد بررسی  بیشتر میشود و در صورتی که عدد آلفا کوچکتر از نیم باشد، پایایی آن سوال یا عامل غیر قابل قبول  

سوالات  مجموع  زان پایایی  میاستفاده شد.    SPSSری  از نرم افزار آما  میباشد. جهت به دست آوردن آلفای کرونباخ هر یک از عوامل

 
7 Likert Scale 
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  SWOTعوامل خارجی)فرصت ها و تهدید ها( در تدوین استراتژی بهینه براساس تحلیل  سوالات  عوامل داخلی)نقاط قوت و ضعف( و  

ست که سوالات پرسشنامه همبستگی بالایی با یکدیگر  ا  بدست آمد. مقدار آماره ها بیانگر این   0.912برای بیمارستان عالی نسب تبریز  

   اشته و در نتیجه پرسشنامه تحقیق از پایایی بالایی برخوردار میباشد.د

 است:   به شرح ذیل بدست آمد SPSSنتایج نرم افزار در جدول زیر آلفای کرونباخ عوامل به تفکیک از هم با استفاده از 

 

 ز ی نسب تبر یعال  مارستانیدر ب رگذاریتاث  یو خارج یسوالات پرسشنامه عوامل داخل  ییایآزمون پا. 1جدول 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 روش تجزیه و تحلیل داده های آماری 

از جداول توزیع فراوانی و درصد پاسخ های مربوط    توصیف پاسخ های داده شده به سوالات پرسشنامه تحقیق،  در تحقیق حاضر برای

برای بیمارستان عالی نسب تبریز از    SWOTبه هر یک از سوالات استفاده شده است. برای تدوین استراتژی بهینه براساس تحلیل

و برای اولویت بندی استراتژی  SPACE ماتریس  ، SWOTل خارجی، ماتریسماتریس ارزیابی عوام  ماتریس ارزیابی عوامل داخلی،

 استفاده شد.  QSPMس های منتخب از ماتری

 

  

 آلفای کرونباخ  تعداد عوامل

 0.912 44 کل عوامل 

 0.824 13 نقاط قوت 

 0.888 11 نقاط ضعف 

 0.795 10 فرصت ها

 0.845 10 تهدید ها
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 نتایج 

داده هایی که از طریق پرسشنامه ها جمع آوری شدند در دو قسمت مورد بررسی و تجزیه و تحلیل قرار میگیرند. در    بخشدر این  

قسمت نخست برای توصیف پاسخ های نمونه آماری به سوالات،از جداول توزیع فراوانی و درصد پاسخ های مربوطه به سوالات استفاده  

استراتژی بهینه برای بیمارستان عالی نسب تبریز از ماتریس ارزیابی عوامل داخلی،ماتریس  شد.در قسمت دوم، برای شناسایی و تدوین  

ارزیابی عوامل داخلی و خارجی،  ارزیابی عوامل خارجی،  و همچنین برای اولویت بندی استراتژی های   SPACEماتریس    ماتریس 

 استفاده شده است. QSPMمنتخب، از ماتریس 

 

 خ دهندگان بررسی وضعیت دموگرافیک پاس

 سن

 در جدول و نمودار زیر وضعیت سنی پاسخ دهندگان به پرسشنامه آورده شده است. 

 پاسخ دهندگان یسن تیوضع. 2جدول 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 جنسیت 

 وضعیت جنسیت پاسخ دهندگان آورده شده است. 1و نمودار  3در جدول 

 

 سال  50بالای  سال  41-50 سال  31-40 سال و کمتر  30 گروه سنی 

 10       8      9      5        مقدار فراوانی 

درصد  

 فراوانی 

     15.6    28.1     25     31.2    

0

2

4

6

8

10

12

سال41-50 سال50بالای  سال31-41 سال و کمتر30

وضعیت سنی پاسخ دهندگان

وضعیت سنی پاسخ دهندگان. 1نمودار   
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 وضعیت جنسیت پاسخ دهندگان. 2نمودار 

 

 سنوات خدمت

 ،سنوات خدمت پاسخ دهندگان آورده شده است.3و نمودار  3در جدول 

 پاسخ دهندگان  ی سنوات خدمت تیوضع. 3جدول 

سنوات 

 خدمت

10-5  

 سال

15-11  

 سال

20-16  

 سال

25-21  

 سال

 سال  30-26

 10     8     5      5     4     مقدار فراوانی 

 31.2   25     15.6   15.6   12.5   درصد فراوانی 

 

وضعیت جنسیت پاسخ دهندگان

مرد زن
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 وضعیت سنوات خدمت پاسخ دهندگان 3نمودار 

 

 سطح تحصیلات 

 وضعیت مقطع تحصیلات پاسخ دهندگان آورده شده است.  4و نمودار  4در جدول 

 پاسخ دهندگان   یلیسطح تحص تیوضع 4جدول 

فوق   لیسانس مقطع تحصیلی 

 لیسانس

 فوق تخصص و بالاتر  PHDدکتری تخصصی و 

 5               8            12      7      مقدار فراوانی 

 15.6          25            37.5   21.8   درصد فراوانی 

 

0

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

11

سال15-11 سال20-16 سال25-21 سال30-26 سال10-5

وضعیت سنوات خدمت پاسخ دهندگان   



در مدیریت پژوهش    فصلنامه      29  -1صفحات    -1دوره    -2  هشمار  
Journal of Research in Management 

12 
 

 

 وضعیت سطح تحصیلی پاسخ دهندگان  4نمودار 

و سپس محیط داخلی و  قبل از شروع فرایند تدوین استراتژی ابتدا ماموریت و چشم انداز بیمارستان عالی نسب تبریز را بررسی  

 خارجی بیمارستان را تبیین و تعریف میکنیم.

ر با دارا بودن این بیمارستان به عنوان بزرگترین مرکز ملکی سازمان تامین اجتماعی در منطقه شمال غرب کشو:   بیانیه ماموریت 

تمامی بخش های تخصصی و فوق تخصصی بجز )زنان و زایمان( با تکیه بر سرمایه انسانی و استفاده از آخرین دستاوردها و تکنولوژی  

باورها و ارزش های این    برنامه های ارتقای سلامت برای بیماران میباشد.  های روز دنیا به ارائه خدمات تشخیصی، درمانی و اجرای  

 ن و این مرکز تعهد کامل و بی قید و شرط در خدمت رسانی و کسب رضایتمندی ارباب رجوع می باشد. سازما

 تبدیل شدن به بهترین بیمارستان خاورمیانه طبق پارامتر های اعتبار بخشی بیمارستانی : چشم انداز

فضای  امور مالی، خدمات درمانی تشخیصی ،پزشکان و کارکنان،  مدیریت، واحد های زیر نظر داخل بیمارستان،      محیط داخلی:

 میباشد.   که شامل نقاط قوت و نقاط ضعف ، سیستم اطلاعات رایانه ای و تحقیق و توسعه بیمارستانفیزیکی 

  تکنولوژی و نیروهای رقابتی خارج از بیمارستان دف ،بازار هعوامل اقتصادی، سیاست گذاری، اجتماعی، فرهنگی،    محیط خارجی:

 میباشد.  که شامل فرصت ها و تهدیدات
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 ((IFEماتریس ارزیابی محیط داخلی

 

 ( IFEماتریس ارزیابی عوامل محیط داخلی ) 5جدول 

 نمره نهایی  رتبه  ضریب جزئی  عوامل داخلی  ردیف 

    نقاط قوت    

رایگان به بیمه شدگان تامین  ارائه خدمات درمانی  1

 اجتماعی 

    0.07   4   0.28 

 0.06   3   0.02     برخورداری از پزشکان متبحر،کارآزموده ومعروف  2

وجود فضای استاندارد درمانی و زیرساخت مناسب   3

جهت حوادث غیرمترقبه،از جمله وجود باند 

،اتاق های ایزوله و تهویه هوای  HCCهلیکوپتر،واحد 

 دارد استان

     

    0.02 

 

  3 

 

  0.06 

 0.06   3   0.02     در دپارتمان تصویربرداری  PACSوجود سیستم  4

   Paperlessوجود سیستم اتوماسیون اداری،سیستم  5

 وفایل سرور بیمارستان 

    0.03   3   0.09 

انجام اکثریت درخواست های   6

جوابدهی  پاراکلینیکی)آزمایشگاهی و تشخیصی( و 

 در کمترین زمان با بهترین کیفیت و کمترین خطا 

 

    0.03 

   

  4    

 

  0.12 

 0.16   4   0.04     وجود پانسیون مجهز و مناسب برای پرسنل  7

وجود سیستم آموزشی منسجم و فراهم کردن   8

شرایط حضور کارکنان در برنامه های آموزشی  

 داخل و خارج سازمان 

     

    0.04 

 

  3 

   

  0.12 

استفاده از روش های نوین درمانی و تشخیصی در   9

آنژیوگرافی مغز و قلب و وجود دستگاه مدرن  

 سیتی آنژیو 

 

    0.06       

 

  4 

 

  0.24 

 0.16   4   0.04     برخورداری از پرسنل توانمند و مجرب   10
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 0.12   3     0.04     رضایتمندی بالای بیماران بستری  11

وجود سیستم های امنیتی و کادر انتظامی در   12

 بیمارستان

    0.05   4   0.20 

برخورداری از فضای سبز مناسب محیط   13

 بیمارستان

    0.04   3   0.12 

    نقاط ضعف       

 0.04   1   0.04     مناسب بیماران  Follow upعدم وجود سیستم   1

 0.08   2   0.04     ناکافی بودن فضای انتظار بخش اورژانس  2

درخواست های بی مورد پاراکلینیکی از طرف   3

 بخش اورژانس 

    0.05   2   0.10 

اختلاف فاحش در پرداخت انگیزش بین پزشکان   4

 و بقیه پرسنل 

    0.05   1   0.05 

 0.03   1   0.03     ضغف در ارزیابی عملکرد کارکنان 5

فرسوده بودن کامپیوترهای بیمارستان وعدم   6

 بروزرسانی نرم افزارها 

    0.06   2   0.12 

 0.04   1   0.04     بالا بودن میانگین سنی پرسنل   7

 VIP     0.03   1   0.03نبود بخش یا اتاق  8

 0.14   2   0.07     فعال نبودن بخش رادیوتراپی و شیمی درمانی  9

ضعف در نظام توسعه و مدیریت منابع انسانی و   10

 جابجایی و غنی سازی شغلی 

    0.04   1   0.04 

 0.10   2   0.05     فعال نبودن بخش زنان و زایمان در بیمارستان 11

          

 جمع نمرات نهایی 

   

  2.56 

،ماتریس ارزیابی محیط داخلی)نقاط قوت،نقاط ضعف( برای پژوهش مورد نظر میباشد.نتایج این ماتریس نشان ازنمره   5جدول 

 دارد که نشان میدهد؛سازمان از نظر عوامل داخلی دارای قوت است.  2.56نهایی 
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 ( (EFEماتریس ارزیابی عوامل خارجی 

خارجی)فرصت ها و تهدیدات( را نشان میدهد. نتایج این ماتریس نشان میدهد سازمان دارای  ،ماتریس ارزیابی عوامل   6جدول      

 تهدیداتی هست. 

 ( EFEماتریس ارزیابی عوامل محیط خارجی ) 6جدول 

نمره  رتبه  ضریب جزئی  عوامل خارجی  ردیف 

 نهایی 

    فرصت ها   

وجود نیروهای متخصص و دارای تحصیلات تکمیلی در   1

 رشته ها در بدنه سازمان تامین اجتماعی اکثر 

   

    0.06 

     

   4 

 

 0.24 

وجود زمینه هایی جهت تعامل و افزایش ارتباطات با   2

 دانشگاه های علوم پزشکی 

   0.04    3  0.12 

عدم وجود بیمارستان ملکی تامین اجتماعی در سایر   3

 شهرهای استان

   0.05    3   0.15 

بیمارستان و اعتماد بالای گیرندگان  خوشنام بودن  4

 خدمت

   0.04    3  0.12 

نزدیک بودن فرودگاه بین المللی و امکانات حمل و نقل   5

 آسان

   0.03    3   0.09 

 0.12   3      0.04    وجود خیرین استانی  6

 0.15   3    0.05    حمایت های دولتی و سیاسی   7

 0.28   4    0.07    بهمن(29پشتیبان )بیمارستان وجود بیمارستان  8

پیاده سازی زمینه هایی در راستای جذب بیمار از   9

 کشورهای همسایه 

   0.07    4   0.28 

حمایت سازمان در راستای توسعه و تامین تجهیزات به   10

 روز  

   0.05    3   0.15 

    تهدیدات   
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متخصص در رده های  جذب و به کارگیری نیرو های  1

 مختلف درمانی از طرف مراکز دانشگاهی و سایر نهاد ها 

 

    0.04 

 

   2 

 

 0.08 

تعرفه گذاری نامناسب ارائه خدمات و تمایل نیروهای   2

 متخصص به جذب در مراکز خصوصی 

    0.07    1  0.07 

 0.08  1    0.08     تحریم اقتصادی کشور  3

 0.04  1    0.04     استان)برف،زلزله و...( حادثه خیز بودن  4

 0.06  2    0.03     تغییرات مکرر در انتخاب مدیران  سازمان  5

 0.12  2    0.06     مهاجرت کادر درمان به خارج از کشور  6

اختلال در تامین منابع از طرف سازمان  به دلیل بالا   7

 شدگان سازمانبودن حوادث و سوانح ناشی از کار بیمه 

    

    0.05 

 

   2 

 

 0.10 

 0.04  1    0.04     پایین بودن سطح درامد بیمه شدگان سازمان و جامعه  8

 0.05  1    0.05     تغییر در ساختار جمعیتی کشور و افزایش سالمندی  9

 0.08  2    0.04     تاخیر در پرداخت مطالبات توسط سازمان مرکزی  10

 2.42    نمرات نهایی جمع  

 

 SWOTماتریس ارزیابی . 7جدول 

 

 عوامل داخلی

 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 ( Wنقاط ضعف ) ( S) نقاط قوت

ارائه خدمات درمانی رایگان به بیمه 

 شدگان تامین اجتماعی 

از پزشکان    یبرخوردار 

 متبحر،کارآزموده ومعروف 

و    یاستاندارد درمان  یفضا  وجود

مناسب جهت حوادث    رساختیز

جمله وجود باند    رمترقبه،ازیغ

  زولهیا  ی،اتاق ها HCCکوپتر،واحدیهل

 استاندارد   یهوا   هیو تهو

در دپارتمان    PACS  ستمیس  وجود

 ی ربرداریتصو

  Follow up  ستمیعدم وجود س

 ماران یمناسب ب

 

انتظار بخش    یبودن فضا  یناکاف

 اورژانس 

 

مورد    یب  یها   درخواست

 از طرف بخش اورژانس   یکینیپاراکل

 

  زشیفاحش در پرداخت انگ  اختلاف

 پرسنل   هیپزشکان و بق  نیب
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 عوامل خارجی 

 

 

  ونیاتوماس  ستمیس  وجود

  لیوفا  Paperless   ستمی،سیادار 

 مارستان یسرور ب

  یدرخواست ها  تیاکثر  انجام

و    یشگاهی)آزمایکینیپاراکل

 نیدر کمتر  ی( و جوابدهیصیتشخ

 نیو کمتر  تیفیک  نیزمان با بهتر

 خطا 

  یمجهز و مناسب برا  ونی پانس  وجود

 پرسنل 

منسجم و    یآموزش  ستمیس  وجود

حضور کارکنان    طیفراهم کردن شرا

داخل و خارج    یآموزش  یدر برنامه ها 

 سازمان 

و    یدرمان  نینو  یاز روش ها   استفاده

مغز و قلب و    یوگرافیدر آنژ  یصیتشخ

 و یآنژ  یتیوجود دستگاه مدرن س

از پرسنل توانمند و    یبرخوردار 

 مجرب 

 ی بستر   مارانیب  یبالا  یتمندیرضا

و کادر    یتیامن  یها  ستمیس  وجود

 رستان مایدر ب  یانتظام

سبز مناسب    یاز فضا   یرخوردار ب

 مارستان یب  طیمح

 عملکرد کارکنان   یابیدر ارز  ضغف

 

  یوترهایبودن کامپ  فرسوده

نرم    یوعدم بروزرسان  مارستانیب

 افزارها 

 

 پرسنل   یسن  نیانگیبودن م  بالا

 

 VIPاتاق    ایبخش    نبود

 

و    یوتراپینبودن بخش راد  فعال

 ی درمان  یمیش

 

  تیری در نظام توسعه و مد  ضعف

 منابع 

 

  یساز  یو غن  ییو جابجا  یانسان

 یشغل

 

در    مانینبودن بخش زنان و زا  فعال

 مارستان یب

 

 ( WO) استراتژی مبتنی بر ( SO) استراتژی مبتنی بر ( Oفرصت ها )

 یلیتکم  لاتیتحص  یمتخصص و دارا   یروهایوجود ن

 ی اجتماع  نیدر اکثر رشته ها در بدنه سازمان تام

 

ارتباطات با    شیجهت تعامل و افزا  ییها  نهیزم  وجود

 ی علوم پزشک  یدانشگاه ها

 

  ریدر سا  یاجتماع  نیتام  یملک  مارستانیوجود ب  عدم

 استان   یشهرها

 

  رندگانیگ  یو اعتماد بالا   مارستانیبودن ب  خوشنام

 خدمت 

 

و امکانات حمل و    یالملل  نیبودن فرودگاه ب  کینزد

 نقل آسان 

 

 تلفیق پرسنل بومی ماندگار و موقت 

 

 ارتقای سلامت گیرندگان خدمت 

 

اصلاح فرایند ها و ساختار نظام  

اطلاعاتی به منظور نیل به نظام  

 یکپارچه هوشمند در در ارائه خدمات

 

توسعه واحد های پاراکلینیکی درآمد  

 زا برای جذب بیماران متقاضی خدمت

 

 

استراتژی بهبود مداوم ارائه خدمات  

تشخیصی و درمانی بهنگام،باکیفیت  

 و ایمن 

 

ایجاد زمینه  آموزش های همگانی  

  جهت آگاهی مردم از خدمات

 سازمان 

 

توسعه و اصلاح روند فعالیت های  

 آموزشی و پژوهشی 

 

ایجاد راهکارهایی جهت اجرای غنی  

سازی شغلی با وجود افراد دارای  

 تحصیلات تکمیلی 
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 ی استان  نیریخ  وجود

 

 یاسیو س  یدولت  یها   تیحما

 

 بهمن( 29  مارستانی)ب  بانیپشت  مارستانیب  وجود

 

از    ماریجذب ب  یدر راستا  ییها  نهیزم  یساز  ادهیپ

 هیهمسا  یکشورها 

 

  زاتیتجه  نیتوسعه و تام  یسازمان در راستا   تیحما

 به روز

 

 

 

 ( WTاستراتژی مبتنی بر) ( STاستراتژی مبتنی بر) ( (Wتهدیدها 

  یمتخصص در رده ها  یها   روین  یریجذب و به کارگ

نهاد    ریو سا  یاز طرف مراکز دانشگاه  یمختلف درمان

 ها

 

  یروهاین  لینامناسب ارائه خدمات و تما  یگذار  تعرفه

 یمتخصص به جذب در مراکز خصوص

 

 کشور   یاقتصاد  میتحر

 

 بودن استان)برف،زلزله و...(  زیخ  حادثه

 سازمان   رانیمکرر در انتخاب مد  راتییتغ

 کادر درمان به خارج از کشور  مهاجرت

بالا   لیمنابع از طرف سازمان  به دل  نیدر تام  اختلال

شدگان    مهیاز کار ب  یبودن حوادث و سوانح ناش

 سازمان 

شدگان سازمان و    مهیبودن سطح درامد ب  نییپا

 جامعه 

 ی سالمند   شیکشور و افزا  یتیدر ساختار جمع  رییتغ

 سازمان مرکزی در پرداخت مطالبات    ریتاخ

 

 

پرسنل غیر  تقویت انگیزش کاری  

 پزشک 

 

مالی از بیماران    حمایتاجرای برنامه  

 صعب العلاج و خاص 

 

استاندارد سازی فضای بیمارستان و  

به روز کردن تجهیزات پزشکی در  

راستای ارائه خدمات بهینه و با  

 کیفیت

 

فراهم کردن زمینه های حفظ  

 کارکنان و بهبود سطح رفاه آن ها

 

واگذاری بخش های پرهزینه به  

 بخش های خصوصی و غیردولتی 

 

بهینه سازی ظرفیت های فیزیکی و  

 تجهیزاتی

 

 

 

 

 چهار استراتژی جامع

1. (SO) ها را کسب کنیمو نقاط قوت داریم که با استفاده از نقاط قوت فرصت هایی وجود داردفرصت . 

2. (ST)کنیم با استفاده از قوت نقاط تهدید را از بین ببریمسعی می  . 
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3. (WO)کند پس باید خود را حفظ کندهایی دارد ولی قوت ندارد که از آنها استفاده میسازمان فرصت . 

4. (WT)واپاشی آن جلوگیری کرد سازمان هم تهدید هم و ضعف زیاد دارد که باید از. 

 

 ( IEMخارجی )  -ماتریس عوامل داخلی

 ( IEMماتریس ارزیابی عوامل داخلی و خارجی ) . 8جدول 

 

 

 

 تهاجمی

SO 

 

 

 محافظه کار 

WO 

 

 رقابتی

ST 

 

 

 تدافعی

WT 

 

 

میدهد    8جدول   داخلی)نشان  عوامل  ارزیابی  ماتریس  نمرات  تلاقی  اینکه   به  خارجی)IFباتوجه  عوامل  ارزیابی  ماتریس  و   )EF  )

ارزیابی عوامل داخلی و خارجی)STدرناحیه) ( قرار گرفت بنابرین استراتژی ما برای بیمارستان عالی نسب تبریز،طبق IE(ماتریس 

 رقابتی میباشد. ماتریس ارزیابی عوامل داخلی و خارجی، استراتژی های 

 منتخب بر اساس فرصت ها و توانمندی های بیمارستان به شرح ذیل میباشد؛ استراتژی های 

 تقویت انگیزش پرسنل غیر پزشک (1

 مالی از بیماران صعب العلاج و خاص  حمایتاجرای برنامه  (2

 استانداردسازی فضای بیمارستان و به روز کردن تجهیزات پزشکی (3

  

 (SPACEموقعیت و اقدام استراتژیک)ماتریس ارزیابی 

عامل توان مالی،مزیت رقابتی،ثبات محیط و توان صنعت مورد بررسی و تحلیل قرار    4در جدول شماره همانطور که مشاهده میشود  

  Yبه میانگین محور    -0.5و عدد     Xبه میانگین محور  1گرفته است. براساس محاسبات این جدول از روی محور مختصات، عدد  

 ]قوت[ ]ضعف[

 عوامل داخلی

1 5/2  

 ]تهدید[

4 

1 

5/2  

 ]فرصت[

 عوامل خارجی 
EF=2.42 

IF=2.56 

42/2  

56/2  
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اختصاص داده شد.در نتیجه این بیمارستان در ناحیه رقابتی نمودار قرار گرفته و باید با استفاده از نقاط قوت،تهدیدات را رفع کند که  

 میتواند از استراتژی های رقابتی استفاده کند. 

 ک یو اقدام استراتژ ت یموقع ی ابیارز  سیماتر 9جدول 

 ( 3+4/) 2=3/ 5میانگین                               ( FSمالی ) توان  

 3  امکان فروش قانونی ضایعات و پسماند و وسایل بلااستفاده و تبدیل آن به سرمایه نقدی 

 4   استفاده از ظرفیت خیرین استان و یا گرفتن اعتبار از دولت و سازمان تامین اجتماعی

 ( -5-4/)2=  -4/ 5                      میانگین         ( CAمزیت رقابتی)

 -5   ماهر و کارشناسان زبده در بیمارستان  ینوجود متخصص

 -4 پذیرش بالای بیماران سرپایی و بستری                       

 ( -5-4-3/)3=  -4میانگین                              ( ESثبات محیطی ) 

   -5                                         سیاسی کشور و  بی ثباتی ارزی

 -4                  19شیوع  بیماری های واگیر و ناشناخته نظیر کووید 

 - 3کم بودن ظرفیت استخدامی کادر درمان و بی انگیزگی و مهاجرت ایشان 

 ( 5+6/) 2=5/ 5میانگین                               ( ISتوان صنعت )

توانایی حذف بروکراسی و تشریفات اداری در اخذ مجوز تجهیزات پزشکی و استفاده بهینه از ظرفیت های  

 5منابع انسانی  

                                          

باعث جذب بیماران همواره  کلینیکی و پاراکلینکی به روز و دقیقخدمات توانایی بیمارستان در ارائه 

   6شود.  می

 

         1 =5.5+4.5-( آنگاه CA+ISها )xمیانگین محور 

 0.5- =4-3.5( آنگاه       FS+ESها )yمحور  نیانگیم
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 ک یو اقدام استراتژ تیموقع یابیارز سیماتر 5نمودار 

 

 (QSPMماتریس برنامه ریزی استراتژیک كمی)

را، لیست کرده و تاثیرتک تک عوامل)نقاط قوت،ضعف،فرصت    SWOTدر این قسمت استراتژی های رقابتی استخراج شده از ماتریس  

ها و تهدیدات(بر هریک از استراتژی های منتخب را بررسی و آنها را بصورت کمی ارزشیابی کرده و براساس نمره نهایی بدست آمده  

 لازم به ذکر است نمرات جذابیت از طرف مدیر اجرایی بیمارستان عالی نسب اختیار شده است.  نیم.استراتژی ها را اولویت بندی میک

 تقویت انگیزش کاری پرسنل غیر پزشک  :   استراتژی یک  ❖

 مالی از بیماران صعب العلاج و خاص حمایتاجرای برنامه   استراتژی دو:  ❖

به  استراتژی سه   ❖ و  بیمارستان  با  :استاندارد سازی فضای  بهینه و  ارائه خدمات  راستای  روزکردن تجهیزات پزشکی در 

 کیفیت 
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 ( QSPMماتریس برنامه ریزی استراتژیک كمی) 10جدول 

 استراتژی سه  استراتژی دو  استراتژی یک  

عوامل اصلی تعیین كننده  

 موفقیت 

نمره  ضریب 

جذابیت  

(4-1) 

جمع  

نمرات 

 جذابیت 

نمره 

جذابیت  

(4-1) 

جمع  

نمرات 

 جذابیت 

نمره 

جذابیت  

(4-1) 

جمع نمرات  

 جذابیت 

        نقاط قوت 

ارائه خدمات درمانی رایگان به  

 بیمه شدگان تامین اجتماعی
0.7 2 0.14 3 0.21 3 0.21 

برخورداری از پزشکان  

 متبحر،کارآزموده ومعروف 
0.02 2 0.04 1 0.02 3 0.06 

وجود فضای استاندارد درمانی و  

مناسب جهت حوادث  زیرساخت 

غیرمترقبه،از جمله وجود باند  

،اتاق های  HCCهلیکوپتر،واحد 

 ایزوله و تهویه هوای استاندارد

0.02 3 0.06 1 0.02 3 0.06 

در دپارتمان  PACSوجود سیستم 

 تصویربرداری 
0.02 3 0.06 2 0.04 3 0.06 

وجود سیستم اتوماسیون  

وفایل    Paperlessاداری،سیستم  

 سرور بیمارستان

0.03 2 0.06 2 0.06 2 0.06 

انجام اکثریت درخواست های  

پاراکلینیکی)آزمایشگاهی و  

تشخیصی( و جوابدهی در  

کمترین زمان با بهترین کیفیت 

 و کمترین خطا 

0.03 3 0.09 3 0.09 3 0.09 

مناسب وجود پانسیون مجهز و 

 برای پرسنل 
0.04 2 0.08 2 0.08 3 0.12 
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وجود سیستم آموزشی منسجم و  

فراهم کردن شرایط حضور  

کارکنان در برنامه های آموزشی 

 داخل و خارج سازمان 

0.04 3 0.12 1 0.04 4 0.16 

استفاده از روش های نوین  

درمانی و تشخیصی در  

آنژیوگرافی مغز و قلب و وجود  

 سیتی آنژیو دستگاه مدرن 

0.06 1 0.06 2 0.12 4 0.24 

برخورداری از پرسنل توانمند و  

 مجرب 
0.04 3 0.12 2 0.08 3 0.12 

رضایتمندی بالای بیماران  

 بستری 
0.04 1 0.04 3 0.12 3 0.12 

وجود سیستم های امنیتی و  

 کادر انتظامی در بیمارستان 
0.05 4 0.2 3 0.15 2 0.1 

مناسب برخورداری از فضای سبز 

 محیط بیمارستان
0.04 1 0.04 1 0.04 2 0.08 

        نقاط ضعف 

  Follow upعدم وجود سیستم  

 مناسب بیماران
0.04 2 0.08 1 0.04 2 0.08 

ناکافی بودن فضای انتظار بخش  

 اورژانس
0.04 1 0.04 2 0.08 4 0.16 

درخواست های بی مورد  

پاراکلینیکی از طرف بخش  

 اورژانس

0.05 3 0.15 2 0.1 3 0.15 

اختلاف فاحش در پرداخت  

انگیزش بین پزشکان و بقیه  

 پرسنل

0.05 3 0.15 1 0.05 3 0.15 
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ضغف در ارزیابی عملکرد  

 کارکنان 
0.03 3 0.09 3 0.09 2 0.06 

فرسوده بودن کامپیوترهای  

بیمارستان وعدم بروزرسانی نرم  

 افزارها

0.06 4 0.24 2 0.12 3 0.18 

 0.08 2 0.12 3 0.08 2 0.04 بودن میانگین سنی پرسنلبالا 

 VIP 0.03 2 0.06 3 0.09 2 0.06نبود بخش یا اتاق 

فعال نبودن بخش رادیوتراپی و  

 شیمی درمانی 
0.07 1 0.07 3 0.21 4 0.28 

ضعف در نظام توسعه و مدیریت 

منابع انسانی و جابجایی و غنی  

 سازی شغلی

0.04 4 0.16 3 0.12 3 0.12 

فعال نبودن بخش زنان و زایمان 

 در بیمارستان 
0.05 2 0.1 2 0.1 4 0.2 

        فرصت ها

وجود نیروهای متخصص و دارای  

تحصیلات تکمیلی در اکثر رشته  

ها در بدنه سازمان تامین  

 اجتماعی 

0.06 4 0.24 1 0.06 3 0.18 

وجود زمینه هایی جهت تعامل و  

دانشگاه های  افزایش ارتباطات با  

 علوم پزشکی 

0.04 2 0.08 2 0.08 3 0.12 

عدم وجود بیمارستان ملکی  

تامین اجتماعی در سایر  

 شهرهای استان

0.05 3 0.15 2 0.1 2 0.1 

خوشنام بودن بیمارستان و  

 اعتماد بالای گیرندگان خدمت
0.04 2 0.08 4 0.16 1 0.04 
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نزدیک بودن فرودگاه بین المللی  

 امکانات حمل و نقل آسان و 
0.03 1 0.03 3 0.09 3 0.09 

 0.08 2 0.04 1 0.04 1 0.04 وجود خیرین استانی 

 0.15 3 0.05 1 0.1 2 0.05 حمایت های دولتی و سیاسی 

وجود بیمارستان پشتیبان  

 بهمن(29)بیمارستان 
0.07 2 0.14 3 0.21 2 0.14 

پیاده سازی زمینه هایی در  

بیمار از کشورهای  راستای جذب 

 همسایه

0.07 2 0.14 2 0.14 3 0.21 

حمایت سازمان در راستای  

 توسعه و تامین تجهیزات به روز 
0.05 3 0.15 2 0.1 4 0.2 

        تهدیدات 

جذب و به کارگیری نیرو های  

متخصص در رده های مختلف  

درمانی از طرف مراکز دانشگاهی  

 و سایر نهاد ها 

0.04 2 0.08 1 0.04 3 0.12 

تعرفه گذاری نامناسب ارائه  

خدمات و تمایل نیروهای  

متخصص به جذب در مراکز  

 خصوصی 

0.07 3 0.21 2 0.14 4 0.28 

 0.32 4 0.24 3 0.32 4 0.08 تحریم اقتصادی کشور 

حادثه خیز بودن  

 استان)برف،زلزله و...( 
0.04 1 0.04 2 0.08 1 0.04 

مدیران   تغییرات مکرر در انتخاب  

 سازمان
0.03 1 0.03 2 0.06 3 0.09 
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 نمرات جذابیت هر یک از استراتژی های منتخب نتیجه ذیل حاصل میشود؛باتوجه به مجموع 

: استانداردسازی فضای بیمارستان و به روز کردن تجهیزات پزشکی در راستای ارائه خدمات بهینه و با   اولویت اول اجرا  ❖

 )استراتژی سوم(  کیفیت

 )استراتژی دوم( و خاصمالی از بیماران صعب العلاج  حمایت: اجرای برنامه    اجرا  دوماولویت   ❖

 تقویت انگیزش کاری پرسنل غیر پزشک )استراتژی اول( :  اولویت سوم اجرا ❖

 

 بحث و نتیجه گیری 

در این پژوهش با    همه سازمان ها و ارگان ها جهت پیشبرد اهداف و سیاست های خود نیازمند تدوین استراتژی مناسب هستند.

بررسی وضعیت عوامل خارجی)فرصت ها و تهدیدات(وعوامل داخلی)نقاط قوت و ضعف(طبق تحلیل ماتریس ارزیابی عوامل خارجی  

و ماتریس ارزیابی اقدام و موقعیت    SWOTو ماتریس ارزیابی عوامل داخلی و همچنین ماتریس ارزیابی داخلی و خارجی،ماتریس  

عیت استراتژیک بیمارستان عالی نسب تبریز را تعیین کنیم و سپس استراتژی های منتخب و قابل اجرا را با  استراتژیک توانستیم موق

 (اولویت بندی کنیم. QSPMروش کمی سازی استراتژیک )

مهاجرت کادر درمان به خارج از  

 کشور 
0.06 2 0.12 2 0.12 3 0.18 

اختلال در تامین منابع از طرف  

سازمان  به دلیل بالا بودن  

حوادث و سوانح ناشی از کار  

 بیمه شدگان سازمان 

0.05 3 0.15 3 0.15 4 0.2 

بیمه  پایین بودن سطح درامد 

 شدگان سازمان و جامعه 
0.04 2 0.08 3 0.12 2 0.08 

تغییر در ساختار جمعیتی کشور  

 و افزایش سالمندی
0.05 2 0.1 3 0.15 3 0.15 

تاخیر در پرداخت مطالبات  

 توسط سازمان مرکزی 
0.04 2 0.08 2 0.08 1 0.04 

 

 جمع نمرات نهایی 

  4.24  4.35  5.45 
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براساس اطلاعات بدست آمده از سوالات پرسشنامه عوامل خارجی)فرصت ها و تهدید ها( و داخلی )نفاط قوت و ضعف(تاثیرگذار بر 

درصد نمونه   15.6درصد زن تشکیل داده است.    37درصد نمونه آماری مرد، و    63بیمارستان عالی نسب تبریز ملاحظه میشود که  

درصد بالای پنجاه سال سن    31.2سال و    50الی    41درصد بین    25سال،    40الی    31ین  درصد ب  28.1سال و کمتر،    30آماری  

  PHDدرصد دکترا و 25درصد فوق لیسانس،   37.5درصد لیسانس،  21.8دارند. سطح تحصیلات نمونه آماری هم بدین گونه بود که 

الی    11درصد    15.6سال،    10الی  5ات خدمت  درصد دارای سنو  12.5درصد فوق تخصص و بالاتر تشکیل داده اند. همچنین  15.6،  

 سال خدمت میباشند.  30الی  26درصد 31.2سال و  25-21درصد  25سال،   20الی  16درصد  15.6سال، 15

عامل )عوامل داخلی و عوامل خارجی(در چهار شاخص؛ نقاط قوت،نقاط    44نتایج حاصل از بررسی عوامل تحقیق نشان میدهد که  

 ت دسته بندی گردیده است. ضعف،فرصت ها و تهدیدا

شاخص )نقاط قوت   4محاسبه شده و میانگین هر    SPSSابتدا پایایی تک تک عوامل با تکنیک آلفای کرونباخ و با استفاده از نرم افزار  

شد که نشان دهنده همبستگی و    0.912و ضعف،فرصت ها و تهدیدات(در فصول قبل بدست آمد. که پایایی کل عوامل برابر با عدد  

 ایایی بالای سوالات پرسشنامه دارد.پ 

( بیمارستان عالی نسب تبریز که نقاط قوت و ضعف مورد بررسی  IFEدر ماتریس ارزیابی عوامل داخلی)،  همانطور که ملاحظه کردیم

 بود که نشان میداد بیمارستان دارای نقاط قوت بیشتری هست.  2.56قرار گرفت که نمره نهایی آن برابر با 

( برای بیمارستان عالی نسب تبریز که فرصت ها و تهدیدات مورد بررسی قرار گرفت نمره  EFEزیابی عوامل خارجی)در ماتریس ار

 بدست آمد که نشان دهنده وجود تهدیدات برای بیمارستان بود. 2.42نهایی آن برابر 

ارزیابی داخلی و خارجی در ناحیه رقابتی آن قرار ( نقطه تلاقی نمرات نهایی ماتریس IEدر بررسی ماتریس ارزیابی داخلی و خارجی)

 گرفت که در نتیجه بیمارستان باید با استفاده از نقاط قوت خود، تهدید ها را مرتفع سازد. 

(مورد بررسی قرار WO( و تدافعی) ST(،رقابتی) WO(،محافظه کارانه)SO،چهار نوع استراتژی تهاجمی)   SWOTدر بررسی ماتریس

به موقعیت بیمارستان عالی نسب تبریز در ماتریس ارزیابی عوامل داخلی و خارجی،استراتژی های رقابتی قابل  گرفتند که با توجه  

 اجرا انتخاب شدند. 

عامل توان مالی،مزیت رقابتی،توان صنعت و ثبات محیط  4( که براساس SPACEدر قدم بعدی ماتریس موقعیت و اقدام استراتژیک)

 محاسبات ریاضی،بیمارستان عالی نسب تبریز در مختصات این ماتریس در ناحیه رقابتی قرار گرفت. مورد بررسی قرار گرفت که طبق  

کمیّ   ریزی  برنامه  ماتریس  از  استفاده  با  قبل،  مراحل  از  شده  استخراج  اجرای  قابل  و  منتخب  های  مرحله،استراتژی  آخرین  در 

 مد؛ (اولویت بندی شد که به ترتیب بصورت ذیل بدست آQSPMاستراتژیک)

: استانداردسازی فضای بیمارستان و به روز کردن تجهیزات پزشکی در راستای ارائه خدمات بهینه و با   اولویت اول اجرا  ❖

 کیفیت 

 : اجرای برنامه حمایت مالی از بیماران صعب العلاج و خاص    اولویت دوم اجرا ❖

 تقویت انگیزش کاری پرسنل غیر پزشک  :  اولویت سوم اجرا ❖

 

 پیشنهادات

 پیشنهادات علمی و کارکردی الف:

 اجرای هریک از استراتژی های منتخب به ترتیب اولویت در بیمارستان عالی نسب تبریز  .1
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 تدوین استراتژی در بیمارستان عالی نسب تبریز به گونه ایکه بتوان آن را به بیمارستان های دیگر تعمیم داد.  .2

در وضعیت    SPACEو ماتریس    IEM، ماتریس    SWOTوجه به اینکه بیمارستان عالی نسب تبریزطبق تحلیل ماتریس  بات .3

 را مرتفع نماید.  تهدید ها رقابتی قرار گرفت بنابرین بیمارستان باید بکوشد با استفاده از نقاط قوت خود،

 پیشنهادات برای محققان آتی ب:

استفاده شده    SWOTباتوجه به اینکه در تحقیق حاضر در تدوین استراتژی برای بیمارستان عالی نسب تبریز از تحلیل   .1

 تحلیل عاملی و رویکرد های کیفی پژوهش استفاده نمایند.  جمله  است،پیشنهاد میشود محققان آتی از روش های دیگری از

  ه برای بیمارستان تامین اجتماعی عالی نسب تبریز انجام شده است، باتوجه به اینکه تحقیق حاضر،تدوین استراتژی بهین .2

پیشنهاد میشود محققین بعدی در تدوین استراتژی، برای سایر بیمارستان ها و ارگان ها انجام دهند تا با مقایسه نتایج  

 ، حاصل شود.بدست آمده از پژوهش های مختلف در این موضوع، اعتماد و اطمینان بیشتری در به کارگیری نتایج
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