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و هدف و تغيير در سازمان براي.از اهميت بسياري برخوردار است مندي بيماران در سيستم هاي بهداشتي رضايت: زمينه انعطاف پذيري

آن گويي به نيازهاي مراجعان يا مشتريان رمز پاسخ و توسعه ها محسوب مي شود به همين دليل مدل هـاي مختلفـي بـراي سـنجش ميـزان بقا

و مورد استفاده قرارگرفته است مدل اين مدل ها اسـت كـه بـا سـنجش متغيرهـاي محـوري، يكي از P-C-P""رضايت مشتريان طراحي شده

و در اين مقاله محور سنجش قرار گرفته است و پيراموني از مزيت هايي در مقايسه با مدل هاي ديگر برخوردار .هسته اي

و در سال اين مطالعه از نوع توصيفي،: روش بررسي بي. انجام شده است 1385پيمايشي بوده هـاي مارستانجامعه پژوهش شامل بيماران

و ولي عصر  و حجم نمونـه.، وابسته به دانشگاه علوم پزشكي تهران بوده است)عج(اميراعلم . بـوده 500روش نمونه گيري، نمونه در دسترس

و96/0آن بـا روش آلفـاي كرونبـاخ، است كه ميزان اعتبارP-C-P""ابزار مطالعه پرسشنامه ساخته شده بر مبناي مدل و بـوده  بـراي تجزيـه

. مستقل استفاده شده استt تحليل آماري از آزمون

،4596/4ويژگـي هـاي محـوري)عـج(بـراي بيمارسـتان ولـي عـصر)1 تـا6در مقيـاس( مقادير ميانگين تعيين شده سه متغير: يافته ها

اي ويژگي و براي بيمارستان اميراعلم ويژگي هاي محوري1080/4و ويژگي هاي پيراموني3359/4هاي هسته اي، ويژگي هاي هـسته5700/4،

ويژگـي هـاي.ويژگي هاي محوري محصول نهايي يا برونداد حاصل از انجام خدمات هـستند.، بود2111/4و ويژگي هاي پيراموني5053/4

آنآهسته اي فر  و ساختارهايي هستند كه مراجعان از طريق هـ يندها و ويژگـي هـاي پيرامـوني عـواملي ستند كـه ها با سازمان تعامل مي كننـد

 هـسته اي هـاي، دو بيمارستان تنها از نظر رضايت در بعد ويژگيتيبر مبناي نتايج آزمون. دريافت خدمت را به امري خوشايند تبديل مي كنند 

. دارند)05/0درسطح( تفاوت معني داري

اسـت ولـي بهبـود وضـعيت متغيرهـاي)5/3(چند ميانگين ويژگي هاي سه گانه در دوبيمارستان بالاتر از ميانگين نظـريهر: نتيجه گيري

.داراي پايين ترين ميانگين ها، بويژه در باره ويژگي هاي پيراموني توصيه مي شود

�� �+	� 
اي- ويژگي هاي محوري-"P-C-P"مدل- رضايت بيماران- اندازه گيري:,%�  پيراموني-هسته

18/6/87:تاريخ دريافت

10/9/88:تاريخ پذيرش
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و موفقيـت ساز مان هاي مسئول در تامين سـلامتي، بـراي بقـاء

و اجراي ابتكار عمل هايي در زمينه بهبود كيفيـت  نيازمند اتخاذ

برنامه هاي خود كـه منجـر بـه بهبـود رضـايت بيمـاران شـود 

هـاي اطمينـاني اين سازمان هـا بـراي مواجهـه بـا نـا)1(.هستند

و نوسـازي محيطي بايد خود را بـراي آينـده تجديـد سـازمان 

رو بيماران علت وجودي اين سازمان ها هستند،)2(.كنند از اين

شايد مهم ترين تعهـد)3(.رضايت آنان حائز اهميت بسيار است 

منظور)4(.مديران، تعهد نسبت به مشتريان يا ارباب رجوع باشد 

ت  وأاز رضايت بيماران، نگرش آنان درباره ميزان مين انتظـارات

)1(هاي انجام شده در مراكز پزشكي است،ترجيحات از مراقبت 

به نيازهاي مراجعان و جلب رضايت آنان،) نيازمندان( رسيدگي

 بـر)5(.شـود از جمله ارزشمندترين فضائل اخلاقي محسوب مي

اين مبنا يكي از هفت طرح مصوب هيات وزيران بـراي تحـول

)6(.هاي دولتي، طرح تكريم ارباب رجوع است دستگاه اداري در 

و خـدمات درمـاني در منشور اخلاقي دانشگاه علـوم پزشـكي

و همراهـان"تهران  و متانت با بيمـاران رفتار توام با خوشروئي

مي باشد"آنان  در عـين حـال، وزيـر بهداشـت،)7(.مورد، تاكيد

و آموزش پزشكي ضمن نامطلوب دانستن جايگاه فعلـي درمان

رستان هاي اين وزارت در ميزان رضايت مندي از مراجعان بيما 

به دانشگاه  هاي علوم پزشكي، خواهان كوشـش بيـشتري وابسته

)8(.در اين زمينه از سوي اين دانشگاه ها شده است

كه بيماران چگونه و مديران علاقمند هستند بدانند پژوهشگران

مي سطوح رضايت  و مقاصد خود را شكل از ايـن دهنـد، مندي

هـاي اخيـر رو بـه رو تعداد مطالعات رضايت بيماران در سـال 

 براي پژوهشگران درك چگـونگي رابطـه)9(گسترش بوده است 

و. اين متغير با متغيرهاي ديگر مهم است در حالي كـه مـديران

و ضـعف  كارگزاران تمايل دارند با دست يابي بـه نقـاط قـوت

سيستم از ديـد بيمـاران بـا اتخـاذ سـازو كارهـايي بـراي رفـع 

د كاستي )10(.هندها رضايت آنان را افزايش

به رضايت بيماران از مراقبت هاي پزشـكي در مطالعات مربوط

 1960 در دهـهو)10( در ايالـت متحـده شـروع شـد 1950دهه 

ب مطالعات متعددي در انگلستان در ، هر)11(عمل آمده اين مورد

ب كه مطالعه كيفيت خدمات عنوان يك رشته علمي جديده چند

)12(.يـد قـرار گرفتـه اسـت در ايالات متحده مورد تاك 1980از 

به طور كلي شامل سه پـايش طـرز: مرحله فرايند بهبود كيفيت

شناسايي ريـشه هـاي كمبـود كيفيت خدمات، تلقي مشتريان از 

و اتخاذ اقدامات مناسب جهـت بهبـود كيفيـت  كيفيت خدمات

)13(.است

اهميـت رضـايت بيمـاران، ارزيـابي كيفيـت وجود تاكيد بـر با

دليــل پيچيــدگيه زاويــه ديــد بيمــاران، بــمراقبــت پزشــكي از 

و  و درمـاني، مـورد تكنيكي، نيز مشغوليت كارگزاران پزشـكي

و)3(.غفلت قرار گرفته است   عـلاوه بـر ايـن در تبيـين مفهـوم

به دليـل چنـد بعـدي بـودن آن ابعـادي(تعريف رضايت بيمار

و: مانند دشـواري،...)رضايت كلي، در دسترس بـودن، هزينـه،

)11(.وجود دارد

از سوي ديگر دشواري هاي روش شـناختي در پـژوهش هـاي

از نظر نمونـه گيـري، ممكـن.سنجش رضايت بيمار وجود دارد 

فاصـله زمـاني بـين. است انواع سوگيري ها وجود داشته باشد 

و تكميل پرسشنامه  انتخاب بيماران خـاص،)10(دريافت خدمت

و ميزان عـدم بازگـشت پرسـشنامه براي تكميل پرسشنامه،   هـا

و مـددكاران، استفاده نكردن از نظر كساني، مانند مراقبان بيمـار

ب  باهكه از)11(رضايت بيماران سـروكار دارنـد طور غير مستقيم

.موارد ديگر هستند

و موارد مختلفي از كيفيت براي درك رضايت بيمـار بايـد ابعاد

طور مثال، بعد فني شامل آن چيزي است كـههب. سنجيده شوند 

و مشتر و مطابقت آن با استاندارد هاي فني، مي دارد ي دريافت

و مي شـود كه از طريق آن خدمت ارائه به راهي بعد كاركردي

مي شود  بندي تقسيم در)2(.نوع رابطه بين سازمان با آنان اطلاق

ملاحظـات مربـوط يـه پزشـكان، ديگر، راحتي فرايند مراقبت، 
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و ر موارد ملموس، ابعاد پرستاران )14(.دادنـدا تشكيل مي كيفيت

كه بـر در  نفـر از بيمـاران در ايـالات 6000روي يك پژوهش

مراقبـت مراقبـت پرسـتاران، متحده انجام شد، فرايند پـذيرش،

، غـذا( امكانـات جـانبي همدردي با همراهان بيماران، پزشكان،

بـ...)تميزي اتاق عنـوان متغيرهـاي مـستقلهو فرايند ترخيص

)9(.ئي شدندموثر بر كيفيت شناسا

و مدل هاي متفاوتي نيز براي سنجش كيفيت خـدمت طراحـي

 با مرور نقادانـه)15(يكي از محققان.مورد استفاده قرار گرفته اند 

كه در اين جهت در خلال سال  1984 هـاي نوزده مدل متفاوت

و مورد استفاده قرار گرفته انـد نتيجـه 2004 تا  ميلادي طراحي

د كه اتفاق نظر و عمليـاتي گرفته است ربـاره تعريـف مفهـومي

عين حـال اكثـر ايـن مـدل هـادر.كيفيت خدمت وجود ندارد 

حامي مقايسه انتظارات از كيفيت خدمت با ادراكات از كيفيـت 

.خدمت تجربه شده توسط مشتريان هستند

سه دسته ويژگـي هـاي محـوري" P-C-P"مدل  در بردارنده

)Pivotal(اي  Peripheral)(و پيرامــوني) Core(، هــسته

است براي سنجش كيفيـت خـدمت توسـط دوتـن از محققـان

 عمـده مراجعـه منظور از ويژگي هـاي محـوري،)16(.ابداع شد 

و بربازده سيـستم خـدمت تاكيـد دارد به سازمان است . مشتري

و سـاختار ويژگي هـاي هـسته اي مبـين كاركنـان، فراينـد هـا

كه از طريق آن  در سازماني است يافت خـدمت ها مشتري براي

مي كند  ويژگي هاي پيراموني مـوارد ديگـري. با سازمان تعامل

و دلپذير بودن خدمت از نظـر مـشتري  هستند كه به كامل بودن

در درجـه.ايـن مـدل داراي مزايـايي اسـت.مربوط مي شـوند 

نخست، با استفاده از آن مي توان بر موضوعات ويژه متناسب با 

شـده سنجش ويژگي يـادو از طريق سازمان خاص تمركز كرد 

به اولويت ابعـاد خـدمت در جهـت كـسب رضـايت مـشتريان 

و نحـوه انجـام دادن. برد پي همچنين، بازده فعاليت ها از فرايند

ــود  ــي ش ــك م ــدمت تفكي آن.خ ــاربرد ــر، ك ــوي ديگ از س

از آنجـا كـه ايـن مـدل بيـشتر يـك.هايي نيـز دارد محدوديت

هـاي يادشـده چارچوب كلي است، لازم اسـت انـواع ويژگـي 

و درك انتظـارات  درباره هر سازمان از طريق تعامل با مشتريان

هر. آنان تعيين گردند  چند روايي اين مدل در مطالعه در ضمن

از اوليه از طريق تحليل عـاملي تاييـد شـده اسـت،  لازم اسـت

آن در خدمات مختلف، در سازمان هاي متفـاوت، طريق كاربرد 

و انجـام دادن مطالعـات لحاظ كردن انتظارات متغيـر م ـ شتريان

. طولي به نتايج جامع تري در مورد روايي آن دست يافت

1 ��� 8�� 
و كــاربردي بــوده و)17(ايــن مطالعــه از نــوع توصــيفي، ميــداني

جامعــه. جمــع آوري شــده اســت1385هــاي آن در ســال داده

كــه( آمــاري را بيمــاران بــستري شــده دو بيمارســتان اميــراعلم

و فعاليت عمده  و گلو و مدت بـستري آن در زمينه گوش بيني

و ولــي) شــدن بيمــاران در آنجــا بــين يــك تــا دو روز اســت 

و مدت بستري شدن بيمـاران()عج(عصر كه جنبه عمومي دارد

مي دادند) روز است5يا4در آن حداقل لازم بـه ذكـر. تشكيل

است كه اين بيمارستان ها وابـسته بـه دانـشگاه علـوم پزشـكي 

هر. مي باشند تهران  ب يك از بيمارستان بيماران يكه ها، عنوان

. جامعه مستقل آماري در نظر گرفته شده اند

هـا، با توجه به متغير بودن تعداد بيماران هر يك از بيمارسـتان

و با در نظر گرفتن اين  بـ در هر روز طـور متوسـطهكه ماهانه

به هر يك از بيمارستان ها 750تعداد  مـي كننـد، مراجعه بيمار

ــا و مورگــانتوجــه بــه جــدول بــراي هــر كــدام، ب  كرجــسي

Krejcie and Morgan ،250به عنـوان نمونـه در نظـر نفر

به اين. است گرفته شده كـه امكـان انتخـاب تـصادفي با توجه

كه از خدمات بيمارستان ها استفاده كـرده انـد  وجـود بيماراني

. شـده اسـت از روش نمونه گيري در دسترس اسـتفاده نداشته،

و در مــواردي تعــدادي از بـه ايــن نحـو كــه يكــي از محققـان

ها همكاران بيمارستان ها، در هنگام ترخيص بيماران، پرسشنامه 

ب منظـورهبـ. منظور تكميل در اختيار آنان قرار مي داده انده را
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به تعداد مورد نياز، پرسشنامه ها صـرفبا( اطمينان از دستيابي

از)اهم مدت زمان تقريبي دو   بيمار در هر يـك از 250به بيش

شد بيمارستان هايي كه ناقص گذاشتن پرسشنامه با كنار. ها داده

 پرسـشنامه قابـل 500 مجموع تعداد جواب داده شده بودند، در 

مـورد ارزيـابي قـرار) پرسـشنامه250از هر بيمارسـتان( قبول،

ــت ــه اس ــدل. گرفت ــر م ــي ب ــان، مبتن ــط محقق ــشنامه توس  پرس

""P-C-P )گزينـه هـاي بـسيار ناراضـي تـابا،6تا1 با طيف

بر) بسيار راضي  پرسـش11 پرسش ساخته شـد كـه55مشتمل

ــوري،  ــاي مح ــي ه ــنجش ويژگ ــراي س ــراي29 ب ــش ب پرس

و ويژگي پرسـش مربـوط بـه ويژگـي هـاي15هـاي هـسته اي

هــاي در پــي دســتيابي بــه پرســشپــژوهش. پيرامـوني هــستند 

در-1:چهارگانه -1: نظـر رضايت بيماران از باره وجود تفاوت

 ويژگـي هـاي-3 ويژگي هاي محوري،-2 مجموع ويژگي ها،

و . ويژگي هاي پيراموني در دو بيمارستان است-4 هسته اي

از) Reliability( اعتبار 31طريـق تكميـل تعـداد پرسشنامه،

ب كه صورت تصادفي انتخـاب شـدهه پرسشنامه توسط بيماراني

و با استفاده  . از روش محاسبه آلفاي كرونباخ انجـام شـد بودند

بـراي81/0بـراي كـل پرسـش هـا،96/0مقدار ايـن ضـريب

و93/0 هاي محوري، ويژگي 90/0 براي ويژگي هاي هـسته اي

از. براي ويژگي هاي پيراموني بدسـت آمـد نـوع روائـي ابـزار

با.روائي محتوا تعيين شد  كه سئوالات طرح شده به اين ترتيب

و بـا در نظـر استفاده سه گانه مدل گـرفتن از مباني نظري ابعاد

واقعيات محـيط بيمارسـتاني از طريـق مـصاحبه بـا تعـدادي از 

و اداري اعم از كادر( كاركنان بيمارستان ها  تهيـه شـده) درماني

.و سپس مورد تاييد تني چند از صاحب نظران قرار گرفت

م افزارهـاي داده هاي حاصل از پرسشنامه ها بـا اسـتفاده از نـر

Excel وSPSS از. پردازش گرديـد بـراي توصـيف داده هـا

و انحـراف اسـتاندارد اسـتفاده  فراواني، درصد فراواني، ميانگين

دو. شد به جمع آوري داده ها از tآزمون گروه مستقل، با توجه

و تحليل آماري (18( مستقل براي تجزيه بـه كـار گرفتـه)19)

.شد

�� ��9�� 
 درصـد پاسـخ4/48ج محاسبات آمـار توصـيفي، بر اساس نتاي

و  درصد از آنان بين8/25. درصد زن بودند6/51دهندگان مرد

 تـا30درصـد بـين29،6/28 تـا25 درصد بين24،8/18تا 18

از2/0و64تا45بين درصد6/26، 44  سـال65 درصد بالاتر

ميانگين نمـره رضـايت كـل بـراي بيمـاران بيمارسـتان. داشتند

هبـ30/4و براي بيماران بيمارسـتان ولـي عـصر43/4يراعلم ام

05/0 در سـطح معنـي داريtكه بنابر نتايج آزمـون دست آمد

نمـرات ميـانگين. تفاوت بين اين دو ميانگين معنـي دارنيـست

ويژگي هاي محوري، هسته اي وپيراموني در بيمارسـتان هـا در 

ا همان سـطحبtبنابر نتايج آزمون. يك درج شده است جدول 

معني داري، وضعيت رضايت بيماران بستري در دو بيمارسـتان

.تنها از نظر ويژگي هاي هسته اي با هم متفاوت هستند

/��B 4���5�C�� +�)����
� �( �� $D��� ��� E
F��
	 ��(�G	 
 بيمارستان ولي عصر بيمارستان امير اعلم

ها كميت ويژگي ها  كميت ويژگي

48/4ريمحو57/4 محوري

اي51/4 هسته اي 34/4 هسته

16/4 پيراموني21/4 پيراموني

www.SID.ir



Arc
hi

ve
 o

f S
ID

�� ���	�� � ���� ������ ��� ��� �	
 �	��	��� ���	��� ��	�� ���)!�(�... ��$� %&	' � ��
�� ��(� �� 

-���../��	�012/�	� �- 2*33 ���+� ,����� ��	�� )1

ي مربـوط بـه رضـايت بيمـاران در دو سه درج شده استپايين ترين ويژگـي هـا و .بيمارستان در قالب جداول دو

/��B 4���5 9C�?&� �
	� +�)����
� �� H"��	 ��� E
F��
	 ��(�G	 E��- E
��  
ايويژ ويژگي هاي محوري  ويژگي هاي پيراموني گي هاي هسته

 كميت متغير كميت متغير كميت متغير

ــروري ــاي ض ــش ه ــود بخ وج

 مانند سي سي يو

و پاسخگويي مناسـب59/4 راهنمايي

 كاركنان به سئوالات بيماران

20/4 تميز بودن ملحفه ،بالش وپتوي مورد استفاده39/4

ســرعت عمــل كاركنــان جهــت

 بستري كردن

هاوضعيت50/4  نحوه رسيدگي به شكايت بيمار توسط38/4 آمبولانس

 مسئولين

12/4

با35/4 همگنانتخاب پزشك34/4 هزينه هاي بيمارستان 82/3 مراهان بيمارهنحوه رفتار كاركنان

رعايت بهداشت وضـد عفـوني

 كردن

ــال32/4 ــايل انتق ــت وس ــد(كيفي مانن

و برانكارد )صندلي چرخدار

و تهوي29/4 64/3ه اتاق بستريسيستم نور

ــادر ــل ك ــرعت عم و س ــار رفت

 درمان در هنگام احضار آنان

ــه31/4 ــان ب ــادر درم اهميــت دادن ك

 نظرات بيماران

و تلويزيون27/4 46/3 نحوه استفاده از راديو

/��B 4���5 >C�I& $%� +�)����
� �� H"��	 ��� E
F��
	 ��(�G	 E��- E
��  
ايويژگي هاي هست ويژگي هاي محوري  ويژگي هاي پيرامونيه

 كميت متغير كميت متغير كميت متغير

و معالجات ــل56/4 كيفيت درمان ــوه عم و نح ــار رفت

 دستياران

و12/4 ــب ــان مناسـ مكـ

راحت براي ملاقات 

ــا  ــات ب ــراي ملاق ب

 خويشاوندان

01/4

و سرعت عمل كادر نحوه رفتار

 درمان به هنگام احضار آنان

 توجه ويـژه پرسـتار هـا48/4

 به تك تك بيماران

نحوه رفتار كاركنـان08/4

بيمارســــتان بــــا 

 همراهان بيمار

95/3

هالاوضعيت آمبو46/4 كيفيت معالجه 90/3 لباس بيمار01/4 نس

رعايت بهداشت وضـد عفـوني

 كردن

ــام42/4 و انج ــار ــوه رفت نح

و  وظيفــه كــادر خمــات

 نظافت

از919/3 ــتفاده ــوه اسـ نحـ

و تلويزيون  راديو

65/3

ــعيت81/3 انتخاب پزشگ همگن31/4 ينه هاي بيمارستانهز ــذوضـ اي غـ

 بيمارستان

56/3

:;� 
و نتايج آزمون هاي آماري نـشان داد دو كه يافته ها همان گونه

نظر ميانگين نمرات رضايت مربوط به ويژگي بيمارستان تنها از 

هر چند ميانگين هـاي. هاي هسته اي تفاوت معني داري دارند 

سه گانه بالاتر از بدست آمد  و ويژگي هاي ه درباره رضايت كل

 ميانگين نظري بـا ايـن مفهـوم، است5/3 يعني ميانگين نظري،
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ب كه آزمودني ها هاي طور تصادفي گزينهه است كه اگر بنا باشد

طيف پرسشنامه را انتخاب كرده باشند، انتظـار مـي رود تعـداد 

به هر  ها پاسخ هاي داده شده مقـادير عـدديابـ( يك از گزينه

در ايـن صـورت ميـانگين. برابـر باشـد)6،5،1،2،3،4 منتسب

تعداد گزينه ها خواهـد نظري حاصل تقسيم ارزش گزينه ها بر 

/6=5/3 كه در طيف مورد استفاده در اين پژوهش برابـر بود،

از.است)6+5+4+3+2+1( پس از مقايسه ميانگين بدست آمده

ن انجـام دادن آزمـون فـرض هـا نمونه با ميانگين نظـري امكـا 

و فرض خلاف( و تعمـيم) فرض صفر بـراي اسـتنباط آمـاري

در عـين حـال،. نتايج حاصـل بـه جامعـه فـراهم خواهـد شـد 

كه   پايين تـرين ميـانگين هـا را P-C-Pدر قالب مدل مواردي

مي گيرند .داشته اند، مورد بحث قرار

مهـم اين ويژگي ها P-C-P مطابق مدل: يژگي هاي محوريو

مي دهد،  بـدر ترين ابعاد خدمات را نشان موجـبه عين حال

Annو Philip مطالعه Hazlett)16(در189در سطح  سازمان

ايرلند شمالي، خدمات ارائه شده در اين بعد منطبق بر نيازهـاي

در. مصرف كنندگان نبـوده اسـت  در پـژوهش زارعـي رهـرو،

هاي محوري كمتر ميزان رضايت از ويژگي)20(كميته امداد امام 

و بيشتر از پيراموني بوده است  در پژوهش حاضر،. از هسته اي

 بيمارستان ولي عصر پايين ترين ميزان رضـايت بيمـاران بـه در

مطالعـه رضـائيدر.هزينه هاي بيمارسـتان مربـوط مـي شـود

به دانـشكده علـوم پزشـكي در بيمارستان)21(سوق هاي وابسته

به نظـر. ها وجود داشته است ياسوج هم نارضايتي از هزينه  لذا

از مي و رسد است با اتخاذ تـدابيري جملـه افـزايش اعتبـارات

بهبود كارائي بيمه هاي درماني ميزان هزينـه هـايي كـه بيمـاران 

به رعايـت.بايد پرداخت كنند كاهش يابد  همچنين توجه بيشتر

مي رسد  به نظر از. بهداشت ضروري سـرعت رضايت بيمـاران

Choiاين نقيصه در مطالعه.درمان پايين بوده استعمل كادر 
بنـابر ايـن در انجـام در كره جنوبي نيز وجود داشته است،)14(

. امور بيماران سرعت بيشتر موجب رضايت بيماران خواهد شد 

و رعايـت در بيمارستان اميـراعلم سـرعت عمـل كـادر درمـان

بهداشت عمـده تـرين مـواردي هـستند كـه مـورد درخواسـت 

.پس از اين ها به هزينه ها بايد توجـه شـود.اران بوده است بيم

سرعت عمل در بستري كـردن در ايـن بيمارسـتان پـايين بـوده

در بـه همـين نيـز در مطالعـه خـود)22(قاسمي الموسوي. است

و افشار رسده اسـت  . نتيجه براي بيمارستان هاي شهيد رهنمون

ينـد پـذيرش فرا بـين در اسـتراليا)Otani)9موجب مطالعـههب

لذا سـرعت نان رابطه معني دار وجود دارد،آبيماران با رضايت 

مي رود عمل در اين مورد  استفاده بهتـر از بخـش هـاي. انتظار

سي سي يو نيز شايسته توجه براي اصلاح است . ضروري مانند

اي.2 در مطالعـه زارعـي در كميتـه امـداد:ويژگي هاي هـسته

ها  ويژگي هـا بـوده تر از ساير بالا ميزان رضايت از اين ويژگي

بهدر. است  بيمارستان ولي عصر كمترين ميزان رضايت مربوط

چنـد در وضـع موجـودهر.امكان انتخاب پزشك همگن است

بهب( تحقق اين امر  زنه ويژه دشـوار) دليل كمبود نسبي پزشك

است ولي با توجه بـه ورود بيـشتر داوطلبـان دختـر بـه رشـته 

رضـايت. آورده كردن اين نياز كوشش شـودبر پزشكي بايد در 

و نظافت در  و انجام وظيفه كادر خدمات بيماران از نحوه رفتار

اين بيمارستان پايين بـوده كـه ايـن مطلـب بـا مطالعـه قاسـمي 

 الموسوي همخواني دارد، نتايج اين بخش از پژوهش با مطالعه

Philip وAnn Hazlett)16(ــه در آن ــي( كـ ــم علـ رغـ

ا  و مـشتاق)ز ويژگي هاي محوري ناخوشنودي كاركنان مودب

 ارتقـاي كيفيـت.خـواني نـدارد خدمت دانسته شـده انـد هـم 

در ايـن بيمارسـتان،. مورد انتظـار اسـت وضعيت آمبولانس ها

به نيازهاي تك تـك بيمـاران پـايين  رضايت از توجه پرستاران

)24(Bieringو)kee)23موجب يافته هـاي تحقيقـاتهب. است

كيفيت مراقبـت پرسـتاران بـا رضـايت بيمـارانو خصوصيات

به بيمـاران مـورد  مرتبط است، از اين رو توجه بيشتر پرستاران

از طريـق ارتقـاي سـطح(نحـوه عمـل دسـتياران. انتظار اسـت 

وآ ديگـر شـايان از جملـه مـوارد) در آنـان... موزش، انگيزش
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به در بيمارستان امير اعلم، توجه بيشتر كادر درما.توجه است ن

و تاكيـد بـر فرهنـگ مـشتري به نظـرات بيمـاران اهميت دادن

بهبود در كيفيت وسـايل انتقـال بيمـار. محوري توصيه مي شود 

فـراهم آوردن امكـان. مانند صندلي چرخدار مورد انتظار اسـت 

انتخاب پزشك همگن از سوي بيماران موجـب رضـايت آنـان 

)25(و همكـاران Amyxموجـب يافتـه تحقيـقهب.خواهد شد 

سلب آزادي بيماران در انتخاب پزشك معـالج موجـب كـاهش

مي شود   وضـعيت آمبـولانس هـا نيازمنـد بهبـود.رضايت آنان

از طريــق دوره هــاي(افــزايش ســطح اطــلاع كاركنــان. اســت

و  و پاسـخگوئي ...) آموزشي به راهنمائي درست و تشويق آنان

مي شود .به بيماران توصيه

افتـه پـژوهش دربـاره سـطح نـازلي:ويژگي هاي پيرامـوني.3

رضايت مندي بيماران از تعدادي از متغيرهاي ايـن ويژگـي در 

 هم)Wisniewski)12مورد دو بيمارستان، با يافته هاي تحقيق 

در مطالعه زارع در كميتـه امـداد نيـز پـايين تـرين.خواني دارد

به ويژگي هاي پيرامـوني بـوده اسـت  در. ميزان رضايت مربوط

به ميـانگين هـا، بهبـود وضـعيت ولي عصر، بيمارستان با توجه

بهبود كيفيت اسـتفاده از راديـو. غذاي بيمارستان ضروري است 

و وضعيت لباس بيمـاران در اولويـت هـاي بعـدي  و تلويزيون

و. هستند نظردر نحوه رفتار كاركنان بيمارستان با همراهان آنان

و راحت براي ملاقات بـا خوي ـ شاوندان از گرفتن مكان مناسبتر

در بيمارستان امير.موارد ديگر شايسته توجه براي بهبود هستند 

و تلويزيـون  اعلم، بر همين مبنا، ارتقاي سطح استفاده از راديـو

و تهويه اتـاق بـستري. مورد انتظار است  رضايت از سيستم نور

كه ايـن امـر بـا يافتـه تحقيـق از ميانگين پاييني برخوردار بوده

واني دارد، نوع رفتار كاركنـان بـا همراهـانخ رضائي سوق هم 

و  بيماران، رسيدگي بهتر به شـكايت بيمـاران توسـط مـسئولين

و پتـوي مـورد بـالش، اقدام در جهت نظافـت ملحفـه،  تـشك

استفاده از جمله مـواردي هـستند كـه بـراي افـزايش رضـايت 

. ها اقدام كرد بيماران بايد درباره آن

، به بيمارستان هاي مورد)Anderson)26در نهايت، مطابق نظر

مي شود نتايج تحقيق را در طراحي اسـتراتژيك پژوهش توصيه

ب و  Zabadaهمچنين بنابر نظر.كار گيرندهو تخصيص منابع

كاهش مدت زمان بين دريافـت خـدمت از سـوي)27(همكاران

و سنجش نظر آنـان موجـب صـحت بيـشتر يافتـه هـا  بيماران

كه بنابر اين همان.شود مي مي كند)Lin)10طور استفاده توصيه

از فناوري اطلاعات در اين فرايند نقش تسهيل كننـدگي بـسيار 

.خواهد داشت

ب هر عمـله چند در اين پژوهش دقت هاي لازم، در حد توان،

روش. آمده اسـت، در عـين حـال محـدوديت هـايي نيـز دارد 

از نمونه و بيمارسـتان هـا ايـن گيري در دسترس براي بيمـاران

و.مــوارد اســت از درك و آگــاهي كــم بيمــاران حقــوق خــود

و سطح معيشتي پايين آنان نيز از  مواردي هـستند كـه انتظارات

و تعميم آن .ها اثر گذار باشند ممكن است بر نتايج

� ��
<�=4< 
نويسندگان بـر خـود لازم مـي داننـد كـه از مـسئولان محتـرم

و ولي عصر  كـه زمينـه را بـراي)جع(بيمارستان هاي امير اعلم

و همچنين  و انجام دادن پژوهش فراهم كرده گردآوري داده ها

بيماران عزيزي كه با تكميل پرسشنامه آنان را ياري رسانده اند، 
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Comparative Study of The Patient Satisfaction In Vali-Asr and Amir-
Aalam Hospitals Based on Pivotal Core Peripheral (PCP) Model 

 
*SM. Zahedi27 PhD         K. Mehri28 MSc 

Abstract 
Background and Aim: Rapid changes in the environment have exerted significant pressures 

on hospitals to incorporate patient satisfaction in their strategic stance. Both academicians and 
managers are interested in discovering how patients form their satisfaction levels and behavioral 
intentions. One of the developed models for measuring patient satisfaction is known as Pivotal 
Core Peripheral (PCP) attributes that has been applied in this research. 

Material and Method: A descriptive survey was carried out in 2006. The population was 
patients of Amir-Aalam and Vali-Asr hospitals affiliated to Tehran University of Medical 
Sciences and Health Services. The sample consisted of 500 patients selected through 
convenience sampling. A questionnaire was developed based on Pivotal Core Peripheral 
attributes model. Cranach’s Coefficient Alpha rendered the reliability of the questionnaire as 
0.98. Data were gathered and analyzed by SPSS using descriptive and inferential statistics. 

Results: Mean values for pivotal, core, and peripheral variables were, respectively 4.45, 
4.33, and 4.10 for Vali-Aasr hospital, and 4.57, 4.50, and 4.21 for Amir-Aalam hospital. A 
statistical significant difference was seen between the mean scores of core attributes of patients 
in 2 hospitals.   

Conclusion: Although the mean score in three areas in two hospitals were more than the test 
value (i.e. 3.5), upgrading the quality of variables with lower mean scores is recommended. 
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