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  چكيده
را براي تعيين ميزان رشد و تعالي سازمان و ترسيم راه رسيدن به تعالي  EFQMبنياد اروپايي مديريت كيفيت، مدل  :زمينه و هدف

گام ر تعالي د در مسيناين امكان را فراهم مي آورد تا بتوان مديرانبراي  ،EFQMبر اساس مدل  خودارزيابي .سازماني تدوين كرده است
  . دناقدام نماي آنخود را شناسايي و براساس يافته هاي حاصله، نسبت به بهبود وضعيت  سازمان وضعيت ،برداشته
 نفر از 26 جامعه مورد مطالعه اين پژوهش. گرفت انجام 1390 سال در مقطعي بوده كه- توصيفي از نوع مطالعه اين :روش كارمواد و 
 پرسشنامه ها، داده گردآوري ابزار .بودند شهر بجنورد) ع(و امام رضا ) ع(امام علي  هاير بيمارستان د كيفيت ارتقايكميته اعضاي 

 از آزمون كاي دو و نيز آزمون هاي آماري توصيفي توسط داده ها با استفاده .بود سازمان تعالي مدل براساس عملكرد ارزيابي استاندارد
  .مورد تحليل قرار گرفت SPSS16نرم افزار 
درصد از امتياز مطلوب را  2/71امتياز،  500امتياز از  360معيار توانمند سازها با كسب مجموع در بيمارستانهاي مورد مطالعه،  :يافته ها

. درصد از امتياز مطلوب را كسب نمودند 5/65امتياز ممكن،  500امتياز از  5/335معيارهاي نتايج با كسب مجموع . به خود اختصاص داد
  .امتياز بود 1000از مجموع  5/695يابي بيمارستانهاي مورد مطالعه در كل، زامتياز خودارميانگين 

امتيازات داده شده توسط به شاخص ها تا حدودي غير واقعي به نظر مي رسد؛ اما با توجه به نتايج به دست آمده مي توان  :نتيجه گيري
نتايج اين پژوهش نشان مي دهد كه در بيمارستان هاي مورد مطالعه بايد . مودنقاط قوت و نواحي نيازمند بهبود را در بيمارستان مشخص ن

به معيارهاي نتايج كاركنان و نتايج كليدي عملكرد توجه بيشتري شود و مديران زمينه هاي بهبود اين معيارها را در بيمارستان فراهم 
  .آورند

  مارستانخود ارزيابي، مدل تعالي سازمان، عملكرد، بي :كليدي واژه هاي
  

  مقدمه
 و مطلوبيت ميزان از آگاهي منظور به سازماني هر

 هاي محيط در بالاخص خود هاي فعاليت مرغوبيت
 سوي از .دارد ارزيابي نظام به مبرم نياز و پويا پيچيده

 به سيستم يك در كنترل و ارزيابي نظام فقدان ديگر
 سازمان برون و درون محيط با برقراري ارتباط عدم معناي

   مرگ نهايتاً و كهولت آن هاي پيامد كه گردد، مي لقيت

  
 وسعت به توجه بدون كشورها همه در .]1[ است سازمان

 هاي مراقبت ارائه شيوه و مردم سلامتي ثروتشان، يا
 ارائه و شود مي تلقي مهمي درماني موضوع و بهداشتي
 به توجه با تلاشند در درماني بهداشتي، خدمات كنندگان

 را خود خدمات كيفيت، بالاترين سطح در د،موجو منابع
 بهداشتي، هاي سازمان عملكرد گذشته در .دهند ارائه

 و شدمي ارزيابي هاي درماني شاخص طريق از درماني
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 اي حرفه كاركنان فني دانش با تنها خدمات كيفيت
 بهداشتي هاي امروزه سازمان ولي شد مي تضمين پزشكي

 به مبرم نياز كه هستند يا پيچيده هاي سازمان درماني، و
. ]2[ دارند عملكرد زمينه ارزيابي در مديريت قوي حمايت
 توسعه هاي اولويت از مردم تأمين سلامتي و حفظ امروزه

 بخش اندركاران دست و آيدشمار مي به كشوري هر اي
 در منابع از گيري با بهره تلاشند در همواره سلامت
 خدمات و ها بتترين مراق كيفي و بهترين خود، دسترس
  .دهند ارايه جامعه به را درماني ،بهداشتي

 عملكرد ارزيابي درمان و بهداشت بخش در ذيل دلايل به
 :باشد مي برخوردار بسزايي اهميت از
 درصد 86 از بهداشت وزارت ثابت به فعال تخت نسبت -1
 كاهش يافته 1380 سال در درصد 78 به 76 سال در

 از دوره اين طي نيز ولتيغيرد بخش در شاخص اين .است
 اين امر كه است يافته كاهش درصد 81 به درصد 85

 .باشدمي درمان بخش منابع از استفاده نبودن كارآ بيانگر
 درصد 40 حدود بيمارستانها يافته، توسعه دركشورهاي -2
هزينه هاي  درصد 80 تا توسعه حال در كشورهاي در و

 بنابراين. دهند مي اختصاص خود به را بهداشت بخش
 از ميتواند حاصله نتايج اجراي و ارزيابي انجام چگونگي

 به تنها نه ارزيابي فقدان .باشد برخوردار اهميت خاصي
 ارائه در غفلت بلكه مي انجامد درماني هزينه هاي افزايش

 به شديدا را جامعه سلامت بهداشتي مراقبتهاي اوليه
 .اندازد مي مخاطره

 ايران بيمارستانهاي در عملكرد ارزيابي حاضر حال در -3
و  اهداف به دستيابي و قانوني الزامات بر اساساً

 ساير و ميباشد متمركز بيمارستانها ارزشيابي استانداردهاي
 و نياز خاص براساس و موردي صورت به دروني ارزيابيهاي

 انجام بيمارستانها مختلف بخشهاي در پراكنده طور به يا
 مهم براي امر يكپارچه يستمس يك حقيقت در و شود مي

   .]3[ ندارد وجود دولتي بيمارستانهاي عملكرد ارزيابي
يابي و بازنگري يكي از مهم ترين فعاليت ها در هر زخود ار

سازمان است و اصلاح فرايندها و رويه هاي انجام كار بدون 
خود اريابي . بررسي نتايج و مطالعه امكان پذير نخواهد بود

ستماتيك و جامع در خصوص مقايسه فرايندي منظم، سي
فعاليت ها و فرايندهاي سازمان و نتايج حاصله بر اساس 

با  .]4[ معيارهاي مدل بنياد اروپايي مديريت كيفيت است

اجراي يك الگوي برتري سازماني، امكان خود ارزيابي و 
مقايسه فعاليت هاي موسسات بهداشتي درماني با يكديگر 

  .]5[ اهد داشتو ارائه بازخورد وجود خو
 ها سازمان عملكرد ارزيابي گوناگوني براي هاي مدل 

 دارا را خود خاص هاي هريك، ويژگي كه اند، شده معرفي
 عملكرد ارزيابي براي مدل ها، آنچه اين ميان از .هستند
 متفكران و تأكيد انديشمندان مورد بيشتر سازمان،
 تمديري سازي اهميت پياده به توجه با است، مديريتي
 كارآمدي فراگير افزايش حل راه عنوان به فراگير كيفيت
كارآمد . باشد مي سازمان تعالي هاي مدل ها، سازمان
 و بخش بهداشت در را آنها گسترش ها، مدل اين بودن
 از مختلفي انواع تاكنون.]7و  6[ است شده موجب درمان
 كه اند شده و استفاده معرفي سازمان تعالي هاي مدل

 كيفيت هاي مديريت ارزش و عناصر اساس بر آنها، همگي
 ميان در. يكساني دارند گيري جهت و گرفته شكل فراگير،

 عملكرد ملكوم تعالي مدل دمينگ، مدل ها، مدل اين
از  EFQM(1( اروپايي عملكرد تعالي مدل و بالدريج

 سازمان تعالي هاي مدل ترين شده مهمترين و شناخته
 ها سازمان عملكرد ارزيابي رد را بيشترين كاربرد و هستند
 ايران از كيفيت ملي جايزه اينكه به توجه با. ]8و  7[ دارند
 بيني پيش توان ميگرفته شده است  EFQM برتري مدل
 در استفاده مورد هاي برتري مدل نزديك، آينده در كرد

 مدل به زيادي تاحدود كشور، رماند و بهداشت بخش
EFQM 9[ شبيه خواهند بود[.  

 پايه محور 9 اساس بر EFQM سازماني عاليت مدل
 مربوط يه مدل، اين رمحو پنج .است شده گذاري

 يك دهنده تشكيل اجزاي كننده بيان و توانمندسازها
 محور چهار و است؛ هم با آنها تعامل چگونگي و سازمان
 و داده تشكيل را سازمان عملكرد از حاصل نتايج ديگر،
 مي معرفي را نمندسازهاتوا اجراي از حاصل مطلوب نتايج
 امتيازات سهم كه دارد امتياز 1000 مدل كل .]4[ كنند

 امتياز 500 كدام هر و است برابر نتايج و در توانمندسازها
معيار خط  رهبري، معيار: از عبارتند مدل معيار نه. دارند
 معيار ،)انساني منابع(كاركنان  معيار استراتژي، و مشي

مشتريان،  نتايج معيار فرآيندها، معيار منابع، و مشاركتها
 نتايج معيار و جامعه نتايج معيار كاركنان، نتايج معيار

                                                            
1 - European Foundation for Quality 
Management 
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به سه روش در سازمان  EFQM رويكرد .عملكرد كليدي
ابتدا به عنوان مجموعه : ها قابل استفاده است

استانداردهايي براي مديريت كيفيت در يك سازمان، دوم 
معيارهاي الگو براي  به عنوان ابزار خود ارزيابي و سوم

به طور تقريبي در تمام كشورهاي . كسب جوايز كيفيت
در سازمان هاي بهداشتي درماني  EFQM اروپايي، مدل

اين الگو اغلب با . براي انجام خود ارزيابي به كار مي رود
انجام خود ارزيابي درباره نقاط قوت و زمينه هاي بهبود در 

در خود اريابي بر  دهنويه .]10[ سازمان پياده مي شود
در بيمارستان هاشمي نژاد تهران  EFQM اساس مدل

مولر ؛ ]10[ دبيان كر 763ميزان امتياز به دست آمده را 
بيمارستان پيشتاز به  17ابي يدر تحقيق خود با خود ارز

، 201 -33بيمارستان امتياز بين  9: اين نتايج دست يافت
بيمارستان و دو  301 -400پنج بيمارستان امتياز بين 

را كسب كردند و تنها يك بيمارستان  200امتياز كمتر از 
و همكاران  1نبيتز .]11[ را كسب نمود 400امتياز بالاي 

در يك موسسه درمان اعتياد در آمستردام به اين نتيجه 
را كسب  500مركز در پايان خود ارزيابي امتياز : رسيدند

زمان هاي نمود، كه بالاترين امتياز كسب شده توسط سا
 به نياز به توجه با .]12[ بهداشتي درماني اروپا مي باشد

 در روز به مستمر و ارزيابي نظام يك اجراي و ريزي برنامه
 دهنده مراكز ارايه در خصوصاً درمان، و بهداشت بخش

 برنامه كه در و تاكيدي )ها بيمارستان( درماني خدمات
 گرديدهپيشگفت،  مدل اجراي بر سازمانها اداري تحول
 13[ است اين مطالعه با هدف خود ارزيابي عملكرد ]

انجام  1390بيمارستان هاي آموزشي شهر بجنورد در سال 
اميد است با استفاده از نتايج اين مطالعه بتوان در . گرفت

جهت بهبود و تعالي سازماني بيمارستان هاي مورد بررسي 
  .گامي موثر برداشت

  روش كار
باشد كه مقطعي مي -توصيفيپژوهش حاضر يك مطالعه 

و امام ) ع(در بيمارستان هاي امام علي  1390در سال 
وابسته به دانشگاه علوم پزشكي خراسان شمالي ) ع(رضا 

اين مطالعه بر اساس يك مدل خودارزيابي . انجام گرفت
تعالي سازماني انجام شد كه براي انجام اين كار از يك 

 ؛ع استفاده گرديداستاندارد مرتبط با موضو پرسشنامه
 تاييددر مطالعات قبلي مورد  پرسشنامه روايي و پايايي

به دست آمده  درصد 80و  86كه به ترتيب قرار گرفته 
                                                            

1- Nabitz  

سوال مربوط  50شامل  مذكور پرسشنامه .]17و10[ است
رهبري، خط مشي، كاركنان، شراكت ها و ( معيار  9به 

نتايج جامعه منابع، فرايندها، نتايج مشتري، نتايج كاركنان، 
بوده كه به صورت طيف و بين ) و نتايج كليدي عملكرد

اقدام چنداني  0-20( نمره گذاري شده است  100صفر تا 
 60-80پيشرفت جزئي است،  30-50صورت نگرفته، 

پيشرفت كامل  80-100پيشرفت قابل ملاحظه است، 
نحوه نمره دهي در كتابچه كه توضيحات مربوط به ) است

در اختيار  همين منظور تهيه شده بود و راهنما كه به
جامعه . گرفت، آورده شده بوداعضاي تيم تكميل كننده 

در  كميته بهبود كيفيتمورد مطالعه اين پژوهش اعضاي 
اين افراد شامل رئيس  .بودبيمارستان هاي مذكور 

بيمارستان، مدير بيمارستان، مدير خدمات پرستاري و 
ي بيمارستان بودند كه مسئولين ساير واحدها و بخش ها

نفر و در  8) ع(تعداد آنها در بيمارستان امام رضا 
 اين گروه ابتدا .نفر بودند 18) ع(بيمارستان امام علي 

 مورد آموزش مقدماتي در ارتباط با مفاهيم توسط محققين
و  قرار گرفتند EFQM تعالي سازماني و مدل كيفيت،

به آنها  امهپرسشنسپس نحوه خودارزيابي و تكميل كردن 
اعضاي كميته طي جلسات هم انديشي و . شدآموزش داده 

 امتيازدهي تك تك سوالاتبه صورت بارش افكار اقدام به 
و ميانگين نمرات آنها به عنوان امتياز هر سوال تلقي نموده 

 وSPSS16 امتيازات حاصله در نرم افزار آماري .مي گرديد
 Excelري توصيفي روش هاي آما آزمون كاي دو و توسط

تجزيه و تحليل ...) ميانگين، درصد فراواني، نمودارها و ( 
بودن تعداد سوالات و زمانبر بودن پاسخ دهي زياد  .گرديد
و همچنين كمبود فرصت زمان كافي جهت  به آنها

از مشكلات و  برگزاري دوره هاي توجيهي و آموزشي
  . محدوديت هاي اصلي در اجراي اين پژوهش بود

  ه هايافت
اطلاعات بدست آمده از پرسشنامه ها براي ارزيابي عملكرد 
 مراكز مورد مطالعه، تجزيه و تحليل گرديد كه نتايج آنها

ميانگين امتياز بدست آمده . آورده شده است 1در جدول 
انها در تدر پاسخ به هدف خود ارزيابي عملكرد بيمارس

              :          معيار توانمند سازها به شرح زير محاسبه شد
امتياز ممكن را  100امتياز از  66معيار رهبري ما كسب 

معيار . از وضعيت مطلوب فاصله دارد% 34كسب كرده كه 
متياز، ا 5/57خط مشي واستراتژيها با كسب مجموع 

  از وضعيت % 5/28امتياز مطلوب را كسب كرده كه % 5/71
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در

خوداارزيابي مركز بهداشتي درماني
  Castelldefels

37.5 43 35 37 45 44 42 35 42

Castelldefelsارزيابي خارجي مركز 47.5 48.3 42.5 42.5 48.7 40 42 45 42
بيمارستان امام رضا (ع) 71 80 84 77 79 مارس-00 60 80 53
بيمارستان امام علي (ع) 61 63 52 75 70 68 47 63 70

1 2 3 4 5 6 7 8 9

 
و ارزيابي خارجي اين مركز درمقايسه با بيمارستان Castelldefelsدرصد امتيازات هر معيار در خودارزيابي مركز مراقبت بهداشتي:1نمودار

:  7:  نتايج مشتري، 6:  فرايندها، 5:  شراكت ها و منابع، 4:  كاركنان، 3:  خط مشي و استراتژي، 2:  رهبري، 1هاي امام رضا (ع)  و امام علي (ع)   
 :  نتايج كليدي عملكرد9:  نتايج جامعه، 8نتايج كاركنان، 

0

20

40

60

80

100

                        معيار

صد
در

حداكثرامتياز بيمارستانهاي آلمان 58 45 40 69 44 55 46 63 35
ميانگين امتياز بيمارستانهاي آلمان 34 27 28 36 24 30 26 34 30
حداقل امتياز بيمارستانهاي آلمان 15 16 15 15 8 14 8 10 19
بيمارستان امام رضا (ع) 71 80 مارس-00 77 79 83 60 80 53
بيمارستان امام علي (ع) 61 63 52 75 70 68 47 63 70

1 2 3 4 5 6 7 8 9

ميانگين در مقايسه با ، EFQM  بيمارستان آلماني پيشتاز در زمينه استفاده از مدل17نتيجه خودارزيابي: 2نمودار 
: كاركنان، 3: خط مشي و استراتژي، 2: رهبري، 1 امتيازات معيارهاي تعالي در بيمارستان هاي امام رضا (ع) و امام علي (ع)

  : نتايج كليدي عملكرد9: نتايج جامعه، 8: نتايج كاركنان، 7: نتايج مشتري، 6: فرايندها، 5: شراكت ها و منابع، 4
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امتياز ممكن،  90معيار كاركنان از . مطلوب فاصله دارد

از وضعيت % 32را كسب نمود كه %) 68(امتياز  5/61
عيار شراكت ها و منابع با كسب م. مطلوب فاصله دارد

مطلوب را كسب نمود كه  متيازاز ا% 76امتياز،  69مجموع 
معيار فرايندها نيز از . با وضع مطلوب فاصله دارد% 24

را كسب نمود كه %) 5/74(امتياز 106امتياز ممكن،  140
معيار  ،در مجموع .با وضعيت مطلوب فاصله دارد% 5/25

امتياز را كسب  360از ممكن، امتي 500ز توانمند سازها ا
 .درصد كل امتيازات مي باشد 2/71نمود كه معادل 

امتيازات بدست آمده در معيارهاي نتايج نيز به شرح زير 
  :باشد مي

امتياز % 5/75امتياز ،  151معيار نتايج مشتري با كسب 
از وضعيت مطلوب % 5/24مطلوب را كسب نموده است كه 

امتياز ،  5/48اركنان با كسب معيار نتايج ك .فاصله دارد
با وضع % 5/46امتياز مطلوب را كسب نمود كه % 5/53

امتياز  60معيار نتايج جامعه از . مطلوب فاصله داشت
با % 5/28را كسب نمود كه % ) 5/71( امتياز  43ممكن، 

 150عملكرد نيز از كليدي نتايج . داردوضع مطلوب فاصله 
را كسب نمودد كه %) 5/61(امتياز  93امتياز ممكن 

  .                   با وضع مطلوب فاصله داشت% 5/38

امتياز  5/335، امتياز معيار 500در مجموع، معيار نتايج از 
 .كل امتيازات مي باشد% 5/65را كسب نمود كه معادل 

گانه بررسي  9همچنين نشان داد كه تقريباً تمام ابعاد 
مورد مطالعه  در بيمارستان هاي EFQM شده توسط مدل

در عين حال توانمندسازها . در وضعيت مناسبي قرار دارند
كه در اين  .نمره بالاتري را نسبت به نتايج كسب نمودند

نمره پايين  و نتايج كليدي عملكرد كاركنانفقط نتايج بين 
در مجموع . ا نبست به ساير معيارها كسب نمودتري ر

 743امتياز ممكن،  1000از ) ع(بيمارستان امام رضا 
امتياز  648) ع(و بيمارستان امام علي %) 6/73(امتياز 

   .را به خود اختصاص داد%) 1/63(
  بحث

نتايج نشان داد امتياز هر دو بيمارستان بسيار بالاتر از 
بهترين سازمان هاي بهداشتي در ماني در دنيا بود كه اين 

دور از واقعيت به نظر مي رسد؛ توجه به دو مطالع زير امر 
مطالعه اول مربوط به خود : اين موضوع را تاييد مي كند

در يك مركز بهداشتي درماني  EFQM ارزيابي بر اساس
در اين . انجام شد Badia در اسپانيا است كه توسط

و سپس يك گروه مطالعه ابتدا خود ارزيابي انجام گرفت 
ارزيابي را انجام  EFQM با استفاده از مدل ارزياب خارجي

  .]14[دادند 

  گانه مدل تعالي سازمان 9ميانگين امتياز خود ارزيابي مراكز مورد مطالعه در ابعاد  :1جدول 
  

امتياز   معيارها EFQMابعاد 
  معيار

درصد امتياز   امتياز كسب شده
  كسب شده

فاصله تا مطلوب 
  )معيار(

درصد فاصله تا 
  لوبمط

  
  

  توانمندسازها

  %34  34  %66  66  100  رهبري
  %5/28  5/22  %5/71  5/57  80  خط مشي
  %32  5/38  %68  5/61  90  كاركنان

  %24  31  %76  69  90  شراكتها و منابع
  %5/25  34  %5/74  106  140  فرايندها

  %8/28  140  %2/71  360  500  جمع امتياز
  
  
  نتايج

  %5/24  49  %5/75  151  200  نتايج مشتريان
  %5/46  5/41  %5/53  5/48  90  نتايج كاركنان
  %5/28  17  %5/71  43  60  نتايج جامعه

  %5/38  57  %5/61  93  150  نتايج كليدي عملكرد
  %5/34  5/64  %5/65  5/335  500  جمع امتياز
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ديده مي شود، امتياز خود ارزيابي  1همانطور كه در نمودار 
لاتر از با) 648(و امام علي ) 743(بيمارستان امام رضا 

 )5/360( مورد مطالعه در اسپانيا امتياز خود ارزيابي مركز
يمارستا هاي در اكثر معيارها امتياز خود ارزيابي ب. است

بالاتر از امتياز خود ارزيابي ) ع(و امام علي ) ع(امام رضا 
  .مركز بهداشتي درماني اسپانيا بود

بيمارستان پيشتاز  17مطالعه بعدي مربوط به خود ارزيابي 
در آلمان است كه   EFQMدر زمينه استفاده از مدل

انجام شد و اين نتايج به دست  2001توسط مولر در سال 
 9امتياز ممكن  1000ر پاياين خود ارزيابي از د: آمد

امتيازي بين ) وهش درصد جامعه پژ53( بيمارستان 
) درصد جامعه پژوهش 28( بيمارستان  5، 201 -300

درصد  13( بيمارستان  2و  301 -400امتيازي بين 
و تنها يك بيمارستان  200امتياز كمتر از ) جامعه پژوهش
همان طور كه  .)11( ودرا كسب نم 400امتياز بالاي 

امتياز خود  ،در اكثر معيارها نشان مي دهد 2نمودار 
از ) ع(و امام علي ) ع(ارزيابي بيمارستان هاي امام رضا 

 ؛امتياز خود ارزيابي بيمارستان هاي آلمان بيشتر بوده است
در عين حال امتياز خود ارزيابي معيارهاي شراكت ها و 

كليدي عملكرد در بيمارستان  منابع، نتايج كاركنان و نتايج
و امتياز خود ارزيابي معيارهاي رهبري، ) ع(امام رضا 

شراكت ها و منابع، نتايج كاركنان و نتايج جامعه در 
به حداكثر امتياز خود ارزيابي ) ع(بيمارستان امام علي 

  .بيمارستان هاي آلمان نزديك مي باشد
رستان هاي نتايج مطالعه نشان داد نمره خود ارزيابي بيما

بسيار بالاتر از ميانگين نمره ) ع(و امام علي ) ع(امام رضا 
بهترين سازمان هاي بهداشتي درماني در دنيا است كه اين 
نتيجه ممكن است ناشي از خطاهاي موجود در ارائه و 

البته براي افزايش دقت و . جمع آوري اطلاعات باشد
ي استفاده پايايي نتايج بايد از روش هاي ديگر خودارزياب

  . كرد و همچنين جامعه پژوهش آموزش كافي ببينند
براي مقايسه در اين زمينه بد نيست بدانيم كه بالاترين 
امتياز كسب شده توسط سازمان هاي بهداشني درماني 

مربوط به يك مركز ، EFQM اروپا در استفاده از مدل
را  500ترك اعتياد در آمستردام هلند است كه امتياز 

اين در حالي است كه برنده جايزه اروپايي . دكسب نمو

را كسب  750تا  650كيفيت به طور معمول نمره اي بين 
  .كندمي

در داخل كشور نيز مطالعات مختلفي در خصوص خود 
و بيمارستان ها بر اساس  درماني ارزيابي مراكز بهداشتي

انجام گرفته است كه نتايج مختلفي به   EFQMمدل
ات خود ارزيابي در مطالعه سجادي نمر. دست آمده است

در  ايزديو  ]15[ در بيمارستان هاي شهر اصفهان
كمتر از  ]16[ بيمارستان هاي تامين اجتماعي تهران

نمرات خود ارزيابي بيمارستان هاي مورد مطالعه در اين 
نمراتي كه از انجام خود ارزيابي بيمارستان  اما پژوهش بود

به دست  ]10[ هنويهشهيد هاشمي نژاد تهران توسط د
مطالعه آمد بالاتر از ميانگين نمرات به دست آمده در اين 

نتايج مطالعه خود ارزيابي بيمارستان هاي منتخب . بود
شهر اهواز توسط ترابي پور  نيز نزديك به نتايج اين 

  .]17[ مطالعه بود
  نتيجه گيري

 و ضعف قوت نقاط تعيين براي تواند مي مطالعه اين نتايج
اشاره  پيشتر كه همانگونه .باشد كارساز بهبود حينوا و

تعالي  مدل براساس عملكرد خودارزيابي اصلي هدف شد،
 و سازمان فعلي وضعيت شناخت اول، وهله در سازمان،

 در تلاش بعد، مرحله در و آن، قوت و ضعف تعيين نقاط
 وضعيت بهبود و ها كاستي رفع ها، تقويت قوت جهت

 بررسي، اين مهم هاي جنبه زيكي ا. باشد مي سازمان
 مي كه بود مطالعه مراكز مورد ضعف و قوت نقاط تعيين
 و ها گيري براي تصميم راهنمايي عنوان به آنها از توان

 .گرفت بهره مديريتي هاي اريزسياستگ
براي  بررسي، اين در عملكرد خودارزيابي نتايج به توجه با

 مدل زا مؤثرتر استفاده نيز و بيشتر تعالي به كمك
EFQM مي شوند ارايه زير پيشنهادات: 

و انطباق آن با   EFQM در زمينه مفاهيم مدل -1
  .وضعيت موجود، آموزش تكميلي ارائه گردد

نظرات گروههاي مختلف و انواع بيماران گردآوري و  -2
تحليل گردد تا نتايج مربوط به معيار مشتريان با دقت 

  .بيشتري ارزيابي گردد
 از بررسي خود ارزيابي عملكرد با مدلنتايج حاصل  -3

EFQM  پرسشنامه اي، ارزيابي ( در روش هاي مختلف
  .در محيط بيمارستان مقايسه گردد...) خارجي، پرفورما و 
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 ميزان افزايش منظور به آموزشي هاي ريزي برنامه -4
 از بيمارستان شد ار مديران عملكرد و آگاهي، نگرش

 موجود وضعيت با آن انطباق و EFQM مدل مفاهيم
 اين معيارهاي به صحيح امتيازدهي در تواند مي بيمارستان

 در برتر هاي سازمان تجارب .كمك نمايد بيمارستان در مدل
 ها سازمان اين در كه دهند مي نيز نشان مدل اين از استفاده
  .است شده پيگيري جدي بسيار مدل، بصورت اصول آموزش

  قدردانيتشكر و 
بر خود لازم مي دانند كه از رياست محترم، نويسندگان مقاله 

مديريت، مسئولين واحدها و بخش ها، اعضاي كميته ارتقاي 
و ) ع(كيفيت و نيز ساير پرسنل بيمارستان هاي امام رضا 

 كه در انجام اين پروژه با ما همكاري نمودند، )ع(امام علي 
  . تقدير و تشكر به عمل آورند
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Self- Assessment Based on EFQM Excellence Model in  
 Teaching Hospitals in Bojnurd 
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Abstract 
Background & Objectives: European Foundation for Quality 
Management has designed the EFQM Model to determine the 
rate of organization development and excellence and construct 
ways to achieve organizational excellence. Self-assessment based 
on EFQM model provides the opportunity for managers to move 
on the path to excellence Status of their organization and the 
findings resulting take action to improve its 
Material & Methods: This cross-sectional study was conducted 
in 2011 in Bujnord. . The research population are comprised 
from 28 employees Quality improvement committee in Imam Ali 
and Imam Reza Hospital. Data was collected by self- assessment 
Standard and valid questionnaire of EFQM. Date analyzed using 
chi – square and descriptive tests by Spss16 software. 
Results: In the enabling criteria this hospital has obtained a 
score of 360 ( of 500) :[71/2 % of the desired level]. In terms of 
the results criteria it has gained a score of 335/5 (of 500) [65/5 
% of the desired level].As a whole, this hospital has obtained 
695/5 point [of a total of score 1000].  
Conclusion: Although the EFQM scores rated by hospital 
employees seems unrealistic to some extent, but considering the 
results can improved the hospital managers’ view, confirm that 
the people results and key performance results criteria need pay 
more attention to improved. 
Keywords: Self-assessment, EFQM Excellence Model, 
performance, Hospital 
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