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اهمیت پرونده الکترونیک سلامت را توضیح دهند.

معیارهای انتخاب شاخص های عملکرد را نام ببرند.

اهمیت راستی آزمایی را شرح دهند. 

اهداف آموزشی

دکتر سعید امینی

کارشناس بیماری های غیرواگیر 
دانشگاه علوم پزشکی اراک

فاطمه قنبری

کارشناس مسؤول بهورزی 
دانشگاه علوم پزشکی اراک

بتول شفیعی

کارشناس توسعه شبکه 
دانشگاه علوم پزشکی رفسنجان 

مریم حاج آقامحمدی

کارشناس مدیریت شبکه 
دانشگاه علوم پزشکی رفسنجان

پس ازمطالعه مقاله انتظارمی رودخوانندگان محترم قادرباشند:

پایش وارزشیابی الکترونیک برنامه های سلامت و راستی آزمایی
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مقدمه  

دنیا  سراسر  در  درمانی  بهداشتی  سازمان های 

چه در بخش خصوصی و چه در بخش دولتی به 

دلیل مسایل مربوط به ایمنی، کیفیت خدمات، 

خدمات  بـــالای  هزینه های  مــردمــی،  رضــایــت 

مضاعفی  فــشــارهــای  بــا  خــدمــات  اثربخشی  و 

مواجه اند. به گونه ای که متولیان سلامت کشورها 

به دنبال راه هایی برای بهبود شاخص های نظام 

سلامت هستند. بهبود عملکرد نظام سلامت در 

زمینه شاخص های ذکر شده و سایر شاخص های 

ارایه دهندگان  که  است  این  نیازمند  نظر  مورد 

قرار  ارزشیابی  مورد  نظام مند  طور  به  خدمات 

گیرند. به عبارتی باید عملکرد ارایه دهندگان بر 

اساس اهدافی که از قبل تعیین شده است مورد 

سنجش قرار گیرد. 

از  سلامت  نظام های  عملکرد  ارزیابی  چه  اگر 

اما  است،  داشته  وجود  همواره  قبل  دهه های 

پس از انتشار »گزارش 2000« سازمان جهانی 

گسترش  بـــرای  ــادی  زیـ تــلاش هــای  بهداشت 

ابزارهای اندازه گیری عملکرد نظام های سلامت 

سازمان  ــزارش2000«  ــ »گ اســت.  شــده  ایجاد 

خصوص  در  عطفی  نقطه  که  جهانی  بهداشت 

است،  سلامت  نظام  مالی  عملکرد  و  ــداف  اه

محافظت مالی عادلانه در برابر هزینه های مالی 

را  مردم  غیردرمانی  نیازهای  به  پاسخگویی  و 

نظام های  اهداف  جزو  سلامت  ارتقای  بر  علاوه 

سلامت  قرار داده است. 

پایش، سنجش درجه انطباق فعالیت های  مفهوم پایش: 
در حال اجرا با استانداردهاست. 

 مراحل کلی انجام پایش شامل اهداف، طراحی، اجرا و 

کاربرد و ارزیابی است و مراحل اختصاصی پایش شامل:

الف. جمع آوری داده ها برای پایش

ب.گردآوری نتایج و رسم نمودار

پ. تقویت و حفظ تغییر رفتار با پایش داده ها

نرم  و  لیست ها  چک  شاخص ها،  شامل  پایش  ابزارهای 

پایش  جهت  اســت  لازم  و  ــوده  ب الکترونیک  افــزارهــای 

نیاز  آیا  اینکه  ابتدا  گیرد.  نظرقرار  مد  نکته  چند  سلامت 

حین  قبل،  ارزیابی  اینکه  دیگر  دارد؟  وجود  ارزیابی  به 

اهمیت  سپس  شده؟  انجام  برنامه،  اتمام  از  بعد  و  اجرا 

مطالعه  و  سنجش  از  استفاده  با  موجود  موقعیت های  و 

دقیق  مشخص شود.

آن  گزارش  و  ارزیابی  نتایج  تحلیل  چگونگی  است  لازم   

ارایه شود و در پایان پیشنهادهایی توسط مدیران ذیربط 

آن  اســاس  بر  گیری  تصمیم  و  قرارگرفته  بررسی  مــورد 

انجام  شود.

به  کــردن،  تعیین  فرآیند  ارزشیابی  ارزشیابی:  مفهوم 
بــرای  مفید  اطــلاعــات  ساختن  فــراهــم  و  آوردن  دســت 

انتهای  در  اوقات  اغلب  تصمیم گیری هاست.  در  قضاوت 

برنامه انجام می شود و در ارزشیابی اثر بخشی، پیامد و 



سال  بیست وهشتم  /  پاییز 1397 بهورز  /  صفحه 4

میزان  بررسی  آزمایی  راستی  حقیقت  در  نادرست.  یا 

حقایق  با  سلامت  برنامه های  اعتبارسنجی  و  درستی 

موجود است.

نظام  ارزشیابی  برای  جامع  الگوی  یک  طراحی  از  قبل 

از  پس  و  شوند  مشخص  آن  ــداف  اه ابتدا  باید  سلامت 

تعیین اهداف باید شاخص های عملکردی مناسب برای 

ارزشیابی انتخاب شوند. برای بررسی تحقق اهداف باید 

طراحی  با  مطابق  عمل  در  فعالیت ها  آیا  شود  مشخص 

آیا استانداردهای فرآیند در عمل  استاندارد اجرا شده و 

تحقیق یافته است؟

عملکرد  ارزشیابی  شاخص های  انتخاب  در  که  نکاتی 
باید مورد توجه قرار گیرند عبارتند از:

محور 	  نتیجه  بوده،  خاص  هدفی  با  مرتبط  شاخص ها 

باشند.

شاخص ها معنی دار و قابل درك باشند.	 

وجود 	  شاخص ها  از  پشتیبانی  برای  كافی  داده های 

داشته باشد.

شاخص ها پایا، معتبر و حساس باشند. 	 

و 	  شوند  تعریف  واضــح  و  روشــن  شکل  به  شاخص ها 

تفسیر آن ها راحت باشد.

در انتخاب شاخص ها به بالابردن قدرت درک مدیران 	 

اطلاعات  از  آن هــا  استفاده  توانایی  و  متخصصان  و 

توجه جدی شود.

تعداد شاخص ها متناسب، نه كم و نه زیاد باشد. 	 

به ویژگی هایی چون: قابل مقایسه بودن شاخص ها، 	 

امكان استفاده در زیر گروه های جمعیتی، هزینه های 

نیز  و  تولید  باز  امكان  مربوط،  داده هــای  جمع آوری 

اثرات گمراه كننده  بالقوه شاخص ها توجه شود. 

قبل از انتخاب شاخص ها مرزهای ارزشیابی به طور 	 

دقیق مشخص شده باشند. 

تاثیر نهایی برنامه در جامعه مورد مطالعه قرار می گیرد. 

شاخص های  نهایت  در  و  ارزشیابی  کلی  زمینه های 

مشخص کردن  از  بعد  باید  آن ها  سنجش  برای  عملکرد 

اهداف انتخاب شود. از آنجایی که عملکرد نظام سلامت 

بعدهای مختلفی دارد. ارزشیابی آن مستلزم به کارگیری 

شاخص های مختلف برای هر بعد است.

باید  برنامه  مسؤول  برنامه،  ارزشیابی  و  پایش  ــرای  ب

مشخص کند که اهداف و برنامه ها را با چه شاخص هایی 

شاخص ها  ارتباط  دهد؟  قرار  سنجش  مورد  می خواهد 

چه  شاخص  هر  محاسبه  برای  است؟  چگونه  یکدیگر  با 

داده های آماری خامی نیاز است؟ روش و زمان جمع آوری 

شیوه  و  محاسبه  دوره  همچنین  و  شود  مشخص  داده ها  

تحلیل شاخص ها تعیین شود.

دارد  زیــادی  اهمیت  ارزشیابی  در  که  مسایلی  از  یکی   

معیار راستی آزمایی است. اینکه با چه معیاری می توان 

است  درست  فعل  این  کنیم  ثابت  و  بسنجیم  را  عملکرد 
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روش های مختلفی برای ارزیابی نظام سلامت ذکر شده 

کیفیت  ارزیــابــی  ــا  روش ه ایــن  مهم ترین  از  یکی  اســت، 

خدمات ارایه شده از دیدگاه گیرندگان خدمت است.

و  سلامت  خدمات  جامع  مراکز  به  مراجعه کننده  افــراد 

اساسی  و  اصلی  محور  بهداشت،  خانه های  و  پایگاه ها 

از اهمیت زیادی برخوردار است  هستند و رضایت آن ها 

و رضایت این افراد تنها از فناوری بالای خدمات به دست 

محور  بهداشت  مرکز  در  کنندگان  مراجعه  آیــد.  نمی 

اصلی هستند و رضایت آن ها نشان دهنده انجام صحیح 

خدمات  کنندگان  دریافت  این  واقع  در  است.  خدمات 

خدمت  از  جنبه هایی  چه  کنند  مشخص  باید  که  هستند 

سودمندترین است، نه ارایه دهندگان خدمات. بنابراین 

و  اثربخشی  مشخص کردن  جهت  به  مستمر  ارزیــابــی 

کارآیی کارکنان الزامی است. 

از  مردم  رضایت  سنجش  روش های  از  یکی  منظور  بدین 

 SERVQUAL خدمات ارایه شده با استفاده از پرسشنامه

درنظر  با  همکارانش  و  »پاراسورامان«  توسط  که  است 

گرفتن پنج بعد کیفیت خدمت ابداع شده است. این پنج 

بعد عبارتند از:

وضعیت فیزیکی )Tangibility(: تجهیزات و وسایل و 
ابزار موجود در محل کار کارکنان. 

مناسب  فضای  خدمت:  ارایــه  فضای  پاکیزگی  و  نظم 
و  گرایشی  وسایل  )صندلی،  فیزیکی  وسایل  لحاظ  به 

ظاهر  و  کار  انجام  حین  در  انتظار  برای  و...(  سرمایشی 

افراد مراجعه کننده به مراکز جامع خدمات 
بهداشت،  خانه های  و  پایگاه ها  و  سلامت 
رضایت  و  هستند  اساسی  و  اصلی  محور 
و  است  برخوردار  زیــادی  اهمیت  از  آن ها 
بالای  فناوری  از  تنها  ــراد  اف ایــن  رضایت 

خدمات به دست نمی آید.
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آراسته کارکنان در محل ارایه خدمت در مواردی هستند 

که در بهبود کیفیت خدمات اهمیت زیادی دارند.

خدمت  ســازمــان  توانایی   :)Reliability( اعتماد 
دهنده در عمل به وعده های خود به طور دقیق و مستمر. 

در  خدمات  ارایه  مشتریان،  همه  به  یکسان  خدات  ارایه 

و  اسرع وقت، نگهداری صحیح سوابق مراجعه کنندگان 

حقیقت گویی از مهم ترین مواردی است که سبب اعتماد 

بیشتر بین کادر پزشکی و بیمار می شود. 

واشتیاق  تمایل   :)Responsiveness(پاسخگویی
به مراجعه کنندگان  برای کمک  سازمان خدمت دهنده 

و  قولی  بــد  هماهنگی،  نبود  بموقع.  خدمت  ارایـــه  و 

ــا حــدی موجب  ــه تــعــهــدات مــی تــوانــد ت عــمــل نــکــردن ب

طولانی شدن زمان انتظار برای دریافت خدمت شده و بر 

تأثیر منفی بگذارد. زمان نیز یک عنصر  کیفیت خدمات 

زمان  که  مراکزی  از  بیماران  و  بوده  پاسخگویی  در  مهم 

جلسات مشاوره ودرمان را با توجه به مشاغل آنان تعیین 

می دهند،  قرار  پذیرش  مورد  را  بیمار  سریع  می کنند، 

به  و  می کنند  تعریف  بیمار  برای  را  درمان  مدت  و  زمان 

نظر بیمار درباره تعداد جلسات هفتگی، مدت مشاوره و 

درمان و زمان آن توجه می کنند و رضایت بالاتری دارند. 

که  است  فعالیت هایی  و  اصول  شامل  کیفیت  تضمین 

خدمت رسانی  در  کیفیت  ارتقای  و  تداوم  حفظ،  برای 

ضروری هستند. 

تضمین )Assurance(: دانش و مهارت و شایستگی 
حسن  ارتقای  در  دهنده  خدمت  سازمان  و  کارکنان 

شامل  کیفیت  تضمین  است.  خدمات  گیرنده  اعتماد 

و  ــداوم  ت حفظ،  بــرای  که  است  فعالیت هایی  و  اصــول 

ارتقای کیفیت در خدمت رسانی ضروری هستند. 

با  هــمــدلــی  و  نــزدیــکــی   :)Empathy( همدلی 
گیرندگان خدمت و توجه ویژه و فردی به وی و تلاش در 

جهت درک نیازهای وی است.

این الگو مقبولیت زیادی در سطح جهان یافته است و در 

صنایع خدماتی مختلف مورد استفاده قرار گرفته است. 

با توجه به اهمیت مدارک پزشکی به عنوان مهم ترین و 

غنی ترین منبع اطلاعات نظام سلامت، این سازمان ها 

برای توسعه و تداوم فعالیت های خود به ارتقای کیفیت 

بود  نخواهد  ممکن  این  و  می اندیشند  سلامت  خدمات 

کیفیت.  با  اطلاعات  به  بموقع  دسترسی  طریق  از  مگر 

سیستم های  سوی  به  حرکت  مشکل،  این  رفع  بــرای 

و  شده  آغاز  قبل  سال   30 حدود  از  سلامت  اطلاعاتی 

هدف نهایی این حرکت دستیابی به پرونده الکترونیک 

مفهوم  به  سلامت  الکترونیک  پرونده  اســت.  سلامت 

زمان  از  فرد  سلامت  اطلاعات  الکترونیکی  جمع آوری 

ثبت  خدمت  دهنده  ارایه  توسط  که  است  مرگ  تا  تولد 

می شود و در مکان های مختلف با صرفه جویی  در وقت 

و هزینه به اشتراک گذاشته می شود. 

ارتــقــای  ســلامــت  الکترونیک  ــده  ــرون پ اصــلــی  هــدف 

پزشکی،  خطاهای  کاهش  طریق  از  خدمات  کیفیت 

اشتراک  به  و  ارتباط  برقراری  در  مؤثر  شیوه های  ارایه 

مدیریت  و  خدمات  ارایه دهنده  بین  اطلاعات  گذاشتن 

و  آموزشی  اهداف  راستای  در  سلامت  اطلاعات  بهتر 

پژوهشی است.

پرونده  از  بهره گیری  کــه  مــی دهــد  نشان  مطالعات   
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نتیجه گیری

 به کارگیری افراد با تجربه و متخصص در هریک از زمینه ها، ارایه آموزش های لازم، بستر سازی فنی جهت 

پیاده سازی پرونده الکترونیک سلامت، همراه با اختصاص منابع مورد نیاز، راه را برای به کارگیری این سیستم 

هموار می سازد و شاخص راستی آزمایی خدمات یکی از معیارهای مهم توزیع و تخصیص منابع خواهد بود. 

با  امروزی  سلامت  پیچیده  نظام  در  سلامت  الکترونیک 

چالش هایی مواجه است که نیاز به بسترسازی و آمادگی 

نیروی انسانی دارد. 

افراد  پرونده های  ثبت  فرآیند  به  نسبت  همواره  چه  اگر 

مراجعه کننده توسط کاربران سامانه اعتماد وجود دارد 

این  به  پاسخگویی  با  خدمات  آزمایی  راستی  شاخص 

ثبت  سامانه  در  او  نام  که  فردی  به  خدمت  آیا  که  سوال 

شده است ارایه شده یا خیر؟ یکی دیگر از معیارهای مهم 

توزیع و تخصیص منابع خواهد بود. بدیهی است استفاده 

تماس های  و  تصادفی  انتخاب  و  علمی  روش هـــای  از 

مستقیم تلفنی یا بهره گیری از بسترهای مجازی معیاری 

برای راستی آزمایی ارایه خدمات خواهد بود. 

موجود  ــای  ــزاره ــرم اف ن از  اســتــفــاده  بــا  حــاضــر  ــال  درحـ

پیامک  ــال  ارس طریق  از  یک  سطح  سامانه های  مانند 

برنامه های  از  آنان  رضایتمندی  خدمت،  گیرندگان  به 

سلامت راستی آزمایی  شده و پاسخ ها توسط کارشناسان 

مربوط بررسی و نتایج در سامانه پرونده الکترونیک ثبت 

و  کمیت  ارتقای  به  مهمی  کمک  نتایج  تفسیر  می شود. 

کیفیت خدمات سلامت و افزایش رضایتمندی عمومی از 

خدمات است.

سطوح  مدیران  به  اهمیت  با  ابــزار  یک  عنوان  به  پایش 

مختلف برنامه نشان خواهد داد که آیا اجرای فرآیندهای 

برنامه با استاندارد های از پیش تعیین شده منطبق بوده و 

حرکت در راستای دستیابی به اهداف را تضمین خواهد 

به دلیل  به آن اشاره شد  بر ویژگی هایی که  کرد؟ علاوه 

عدالت  اصل  به  توجه  با  و  مالی  منابع  محدودیت  وجود 

تعداد  شاخص  کردن  جایگزین  به  مالی  منابع  توزیع  در 

افراد دریافت کننده خدمت و حجم خدمت ارایه شده در 

اولویت قرار خواهد گرفت.
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