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  چکیده

گري منابع انسانی در نظام سلامت یکی از عوامل کلیدي در بهبود کیفیت خدمات بهداشتی و درمانی است. تحلیل :هدف و زمینه

ارتقاء  تواند ابزاري مؤثر درگري میسازي فرآیندها، اعتبارسنجی الگوي تحلیلهاي این حوزه و نیاز به بهینهبا توجه به پیچیدگی

  .است شده انجام الگو نیا یاعتبارسنجوهش حاضر با هدف پژعملکرد نظام سلامت باشد. بنابراین، 

 ينامه محقق ساخته براپرسش کیبا استفاده از  ینظرسنج قیو از طر یشیمایپ یفیمطالعه، از روش توص نیدر ا ها:مواد و روش

 یو منابع انسان تیریمتخصص مد 10از ها دادهگرفته شد. در نظام سلامت بهره  یمنابع انسان يگرلیتحل يالگو یاعتبارسنج

) و Content validity ratio; CVRمحتوا ( ییو با استفاده از نسبت روا يآورجمع 1403کرمان در سال  یدانشگاه علوم پزشک

  قرار گرفتند. لیلتحو  هیتجز) مورد Content validity index; CVIمحتوا ( ییشاخص روا

 ،يمرکز دهی(پد مؤلفه شش در مؤلفه ریز 24در نظام سلامت شامل  یمنابع انسان يگرلیتحل ينشان دادند که الگو جینتا ها:افتهی

 یمناسب اعتبار از 848/0 ییروا شاخص و 726/0 ییروا نسبت نیانگیم با) امدهایگر، راهبردها و پمداخله ،يانهیزم ،یعل طیشرا

  .ردیگ قرار استفاده مورد یینها يالگو یطراح در تواندیم و است برخوردار

 یخوب ییمحتوا ییدر نظام سلامت از اعتبار و روا یمنابع انسان يگرلیتحل يکه الگونشان داد  حاضر مطالعه :يریگجهینت

بهبود  يگشاراه تواندیم آن جینتا و کرد خواهد کمک سلامت نظام یاثربخش و ییکارا بهبود به الگو نیبرخوردار است. ا

  .باشد سلامت نظام يهايگذاراستیس

  یاعتبارسنج پژوهش ،ينظر يالگو سلامت، کار يرویداده، ن يگرلیتحل :يدیکل يهاواژه
  

مطالعه  کیدر نظام سلامت:  یمنابع انسان يگرلیتحل يالگو یاعتبارسنج .رح ی، ملائاپور کینم، درخشان ، نصدف نیزر :ارجاع

  .375-389 :صفحات ،4 شماره 24 دوره، 1404 سال ،رفسنجان یپزشک علوم دانشگاه مجله. یفیتوص

.

   مقدمه

) Human Resources Analytics( یانسان منابع يگرلیتحل

ست ا یو درمان یخدمات بهداشت تیفیارتقاء ک يبرا یاساس يابزار

و به  پردازدیکارکنان م يهاداده لیوتحلهیو تجز يآورکه به جمع

 

  

  نشگاه آزاد اسلامی، کرمان، ایراندانشجوي دکتراي مدیریت دولتی، گروه مدیریت دولتی، واحد کرمان، دا -1

  استادیار، گروه مدیریت دولتی، واحد کرمان، دانشگاه آزاد اسلامی، کرمان، ایران2) مسئول سندهی(نو -2

  derakhshanmojgan7@gmail.com: یکیالکترون پست، 034-33210043: تلفن    

  دانشیار، گروه مدیریت دولتی، واحد کرمان، دانشگاه آزاد اسلامی، کرمان، ایران -3

  مدیریت صنعتی، واحد کرمان، دانشگاه آزاد اسلامی، کرمان، ایراناستادیار، گروه  -4

بر داده را در  یمبتن يهايریگمیتا تصم دهدیها امکان مسازمان

به همسو کردن  ندیفرآ نیاتخاذ کنند. ا یمنابع انسان تیریمد

کمک کرده و منجر به  یکار با اهداف سازمان يروین يکارهاراه

 يگرلیتحل حال، نی). با ا1( گرددیم يورعملکرد و بهره شیافزا
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ها و ملاحظات داده یپارچگکی رینظ ییهابا چالش یمنابع انسان

درآمد و متوسط که کم يدر کشورها ژهیومواجه است، به یاخلاق

ارچوب چ کی جادیا ن،یروبرو هستند. بنابرا یبا بحران منابع انسان

 يرورض تیفیبا ک یارائه خدمات بهداشت يبرا یمنابع انسان يقو

 ياهستمیبر داده در س یمبتن يریگمیتصم ن،ی). همچن2است (

 يروین تیریو مد يزیربهبود برنامه يبرا یمنابع انسان یاطلاعات

 يهابزرگ و مدل يها) و استفاده از داده3مهم است ( اریکار بس

کار را  يروین يازهایتا ن کندیها کمک مبه سازمان یلیتحل

 یجذب و حفظ منابع انسان يبرا يمؤثر يکارهاراهو  ییشناسا

 یستیاطلاعات با يبر فناور یمبتن يهاستمی). س4( رندیکار گبه

 هوش بر یمبتن يهالیو تحل يسازشفافشامل داشبورد اطلاعات، 

 کنند لیتحل ترقیدق و ترعیسر را روندها تا شوند شامل را یمصنوع

 در یانسان منابع يبرا يقو چارچوب کی جادیا ت،ینها در). 5(

 ند،امواجه یانسان منابع بحران با که متوسط و درآمدکم يکشورها

 به هاستمیس نیا در داده بر یمبتن يریگمیتصم. است يضرور

 یابی) و ارز3، 6( کرده کمک تیریمد و يزیربرنامه بهبود

 که دهدیم نشان سلامت نظام در یانسان منابع يهااستیس

 يترشیب توجه به ازین یبهداشت خدمات از يمندتیرضا و تیفیک

  ).7( دارد

مانند آموزش و حفظ  ،یمنابع انسان تیریمؤثر در مد يکارهاراه

بت مراق تیفیو بهبود ک مارانیب تیرضا شیافزا يکارکنان، برا

 یکپارچگیمانند  ییهاحال، چالش نی). با ا4هستند ( یاتیح

ع مناب يگرلیتحل تیبر موفق تواندیم یها و ملاحظات اخلاقداده

هبود ب يبرا يشتریب قاتیتحق ن،ی). بنابرا3، 7بگذارد ( ریتأث یانسان

 یخدمات بهداشت تیفیآن بر ک ریو تأث یمنابع انسان تیریمد

با  يبه همکار ازیو ن یقاتیتحق يهاشکاف نهیدر زم ژهیوبه

 یانسان منابع لیوتحلهیتجز يهامدل و) 2( است يضرور نفعانيذ

 عمناب صیتخص يسازنهیبه به توانندیم یبهداشت يهاستمیس در

 هانهیهز کاهش زیمختلف و ن يهاروشو  هاداده ادغام ،یانسان

  ).8( شوند منجر

 تیاهم یعلم قاتیها در تحقمدل یاعتبارسنج ،یاز طرف

 دهیچیپ يهامدل نانیاطم تیقابل نیبه تضم رایدارد، ز يادیز

 دهدیم شیها را افزاآن يهاینیبشیو اعتماد به پ کندیکمک م

 يهايریگمیبه تصم ندیفرآ نیا ،یمنابع انسان يگرلی). در تحل9(

دقت و  یابیو شامل ارز رساندیم ياری یاتیو عمل کیاستراتژ

). استفاده 10است ( یواقع يهانسبت به داده هاینیبشیصحت پ

به  ،یدر اعتبارسنج يدیکل اریعنوان معبه Lawshe بیاز ضر

تا از دقت  کندیکمک م یمنابع انسان رانیپژوهشگران و مد

اتخاذ  يبهتر ماتیحاصل کنند و تصم نانیخود اطم يهامدل

 Pribaković Brinovecو  Stanimirović). در پژوهش 11( ندینما

 یانسان منابع يزیبرنامه ر يهامدل یبر ضرورت اعتبار سنج زین

 نیو تضم یستمیس يکمبودهارفع  يبرا یبهداشت يهامراقبت در

به  ازیو نها یدگیچیپ نیدارد و ا دیمؤثر تأک کیاقدامات استراتژ

کار  يروین يزیربرنامهبهبود ابتکارات  يقابل اعتماد برا يهاداده

 یانسان منابع يگرلیتحل گر،ید ي). از سو12(کند یمرا برجسته 

 یعمل چارچوب ای مدل چیه و نگرفته قرار توجه مورد خاص طوربه

). 13( ندارد وجود مرتبط يهالیوتحلهیتجز انجام يبرا یمشخص

 يالگو کی یو اعتبارسنج یپژوهش حاضر به بررس رو، نیهم از

و هدف  پردازدیحوزه م نیمتخصصان ا يمعتبر و قابل استفاده برا

ر نظام د یمنابع انسان يگرلیتحل يالگو یپژوهش اعتبارسنج نیا

   است 1شکل  یدر قالب مدل مفهومگران پژوهشسلامت 
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 )14( ادیداده بن کردیدر نظام سلامت با رو یمنابع انسان يگر لیتحل يالگو یمدل مفهوم -1شکل 

  پیامدها

  انسانی منابع آینده افق بینیپیش

 نتأمی و برآورد در آتی هاياستراتژي (تدوین

 ابعمن آشفتگی از انسانی، جلوگیري منابع

 انسانی)

  سلامت نظام براي بهتر آینده

 فردي، افزایش سازمانی، رشد (رشد

خدمت،  گیرندگان و جامعه منديرضایت

انسانی،  منابع وريبهره و کارایی افزایش

 با سلامت نظام و سازمان عملکرد افزایش

 سطح به انسانی و رسیدن منابع کارآمدي

 شواهد) به بیشتر پایبندي و استانداردها

 پیش از برنامه با انسانی منابع توسعه

  نگارانه آینده شدهتعیین

گذاري مبتنی بر گیري و سیاست(تصمیم

شواهد مناسب در حوزه منابع انسانی، 

 هايسیستم و مصنوعی هوش از تفادهاس

 هتج ریزيگیري، برنامهتصمیم پشتیبان

 شایسته) و کارآمد انسانی منابع جذب

  انسانی منابعپدیده محوري: تحلیل گري 

سازي بازطراحی نظام اطلاعات منابع انسانی، ترویج و تعمیم فرهنگ

مند جانبه و نظامدر تحلیل گري منابع انسانی، دید سیستمی، همه

  در تحلیل گري منابع انسانی

  شرایط علی

 عوامل( سازمانیبرون عوامل

 و فرهنگی، تقاضاها و ارزشی

ها، اجتماعی، بحران فشارهاي

نوین، عوامل  هايفناوري رشد

  مدیریتی)

 عوامل( سازمانیدرون عوامل

انگیزشی، ساختار و  فردي، عوامل

تشکیلات سازمانی، رشد و بلوغ 

عوامل مربوط سیستم سازمانی، 

در  نیو قوان هااستیس يبه اجرا

 و استراتژیک ریزي، برنامهسازمان

انسانی،  منابع راهبردي حوزه

 مناسب) ايداده نظام

 گرشرایط مداخله

  راهبردها

 نتعیی و جانبه)(همه سیستمی دید و توجه به چارچوب

 آن در انسانی منابع نقش

 آینده افق در بینیپیش ملاحظات 

 اي گراییتقویت حرفه

 دانشگاه انسانی منابع مدیریت مدل در تغییر

  محیط سازمان مستمر شناخت سازنده و تعاملات 

 یادگیري و آموزش

 یک ایجاد جهت در اطلاعاتی هايبانک بیشتر انسجام

 اطلاعاتی نظام

  گیري منابع انسانی مبتنی بر شواهدتقویت تصمیم

  هاي نگهداشت منابع انسانیریزي در سیاستبرنامه

  ايشرایط زمینه

کلان آن،  هاياقتصادي و وضعیت بخش سیاسی، عوامل عوامل

گذاري، فرهنگ کاري، نگرش و شرایط اجتماعی، قوانین و سیاست

سطح دیدگاه فکري مدیریت منابع انسانی، فناوري و پیشرفت 

 لدیجیتا

 سازمان محیط بیرونی

 محیطی، عوامل (عوامل اجتماعی

راهبردي، عوامل فرهنگی و  و سیاستی

 ارتباطی)

 محیط درونی سازمان

 دهندگانارائه سازمانی، توزیع(رفتار و فرهنگ

 رد کارگیري نیروهابه و سازمانی خدمت، نیازسنجی

اهداف، جانشین پروري در سازمان، دانش  جهت

 اطلاعات و تفویض اختیار در سازمان)
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  هاروشمواد و 

 یبا هدف اعتبارسنج ،یشیمایپ یفیپژوهش به روش توص نیا

ع مناب يگرلیتحل ادیداده بن یمیپارادا يالگو یو بررس یدرون

) با استفاده از روش سنجش اعتبار 14در نظام سلامت ( یانسان

انجام شد و جامعه  1403، در تابستان سال Lawshe ییمحتوا

 کرمان یدانشگاه علوم پزشک رانیشامل خبرگان و مد زین يآمار

بودند. پژوهش حاضر با اخذ کد اخلاق 

IR.IAU.KERMAN.REC.1403.149 اخلاق دانشگاه آزاد  تهیاز کم

مند هدف يریگنمونه يواحد کرمان انجام گرفت و بر مبنا یاسلام

 دی، اساتنظرانصاحبنفر از  10بر اساس تخصص و تجربه، تعداد 

که با مفهوم عوامل  يشامل افراد یو متخصصان حوزه منابع انسان

 یاندر حوزه منابع انس یآشنا هستند و تجربه و شناخت کاف يدیکل

کردند.  انیشده، ب یطراح يدارند، نظرات خود را در مورد الگو

 يمحتوا ایسؤال است که آ نیپاسخ به ا یابینوع ارز نیهدف از ا

به  ر؟یخ ایشده را دارد  فیهدف تعر يریگاندازه تیابزار، قابل

از قضاوت افراد خبره در  ،ییمحتوا ییروا یابیارز يبرا لیدل نیهم

مورد نظر استفاده شد و با رجوع به نظر متخصصان  یتخصص نهیزم

 پژوهش يرهایدر سنجش متغ يریگابزار اندازه ییاز روا د،یو اسات

  . دیحاصل گرد نانیاطم

 1که در شکل  يگر لیتحل يالگو نیمنظور بر اساس ا نیبد

 يهاشامل مؤلفه یسؤال 26 يانامهپرسشارائه شده است،  زین

 و راهبردها گر،مداخله ،يانهیزم ،یعل طیشرا ،يمرکز دهیپد

که شامل دو بخش از سؤالات بود. بخش  دیگرد یطراح امدهایپ

 فیها بر اساس طضرورت مؤلفه زانیم یابیارز ياول، برا

) و يرضروریو غ يرضروریاما غ دیمف ،ي(ضرور کرتیل یقسمتسه

مرتبط بودن، واضح بودن و ساده  زانیم یابیارز يبخش دوم برا

ها در نظر گرفته هیگو ،یقسمت چهار فیها بر اساس طبودن مؤلفه

  شدند. 

 سنجش و یابیارز يبرا یکم روش کیمحتوا،  ییشاخص روا

 که باشدیم خبرگان دگاهینامه بر اساس دپرسش يهاهیگو اعتبار

 نیا در. گرددیم محسوب محتوا ییروا یابیارز يهاروش از یکی

 »بودن ساده« و »بودن واضح« ،»بودن مربوط« متخصصان روش،

یم یابیارز یقسمت چهار یکرتیل فیط کی اساس بر را هیگو هر

 تا »ستین مربوط« 1 از را هیگو هر بودن مربوط متخصصان. کنند

 هیگو بودن ساده ن،یچنهم. کنندیم نییتع »است مربوط کاملاً« 4

 هیگو بودن واضح و »است ساده کاملاً« 4 تا »ستین ساده« 1 از

 گرددیم مشخص »است واضح کاملاً« 4 تا »ستین واضح« 1 از زین

)15.(  

از عوامل را در  کیضرورت هر  يحاو یدر بخش اول، سؤالات

ه نظام سلامت) چگون یمنابع انسان يگر لی(تحل یاصل يهامؤلفه

 ارتباط زانیم يحاو یدر بخش دوم، سؤالات زیو ن دیکنیم یابیارز

 یمنابع انسان يگرلیتحل یاصل يهارا با مؤلفه ریاز عوامل ز کیهر 

 یبررس يبرا و دیگرد مطرح د؟یکنیم یابینظام سلامت چگونه ارز

 با و گرفت قرار دیاسات از تن دو اریها در اختنامهپرسش ،ییروا

  .رفتگ قرار دییتأ مورد يصور ییروا ،یراتییتغ از بعد محتوا مطالعه

الگو، با  یمنظور اعتبارسنجها بهداده يآورپس از جمع

 یینسبت روا بیبرآورد ضرا قیاز طر Lawshe بیاز ضر يریگبهره

محتوا  یی) و شاخص رواContent validity ratio; CVRمحتوا (

)Content validity index; CVIدیهر سؤال محاسبه گرد ي) برا 

 ییو روا ییایپا یه بررسروش ب نیو اصلاحات لازم به عمل آمد. ا

 يهامؤلفه اعتبار و دقت یابیکمک کرده و امکان ارزنامه پرسش

  .آوردیم فراهم را الگو
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 ها با استفادهمحتوا، پاسخ ییدر بخش اول، محاسبه نسبت روا

، 1ها با استفاده از جدول آن ي، محاسبه و ارزش عدد1از رابطه 

 10در پژوهش حاضر، تعداد  کهنیمطابقت داده شد. با توجه به ا

مشارکت داشتند،  يشنهادیپ يالگو یمتخصص در اعتبارسنج

 62/0مورد قبول  CVRمقدار  Lawshe هیبر اساس توص نیبنابرا

  ).16از آن فرض شد ( شتریب ای

  

  

  )17محتوا ( یینسبت روا-1رابطه 

 هنیگز که است یابانیارز تعداد انگری) نماneدر فرمول فوق، (

 با موافق ابانیارز تعداد یعنی( اندکرده انتخاب را "يضرور"

  )17( باشدیم ابانیدهنده تعداد کل ارز) نشانN( و) هاهیگو

محتوا، در مورد هر  ییمحاسبه شاخص روا يدر بخش دوم، برا

 )بودن واضح و بودن ساده بودن،(مربوط  اریمع سه هاهیگو از کی

 با ،مطالعه نیا در. شد یابیارز یچهارقسمت کرتیل فیط اساس بر

 يبرا. شد محاسبه محتوا ییروا شاخص، 2 رابطه از استفاده

 انتخاب را 4 و 3 يهانهیگز که يافراد تعداد شاخص، نیا محاسبه

 محاسبه نحوه. شودیم میتقس متخصصان کل تعداد بر اند،کرده

 صفر نیآن ب ، نشان داده شده است و مقدار2در رابطه  شاخص نیا

  .دیآیم دست به کی و

شاخص مورد قبول  نیباشد، ا 79/0تر از بزرگ CVIاگر مقدار 

  است. 

مورد قبول  باًیباشد، تقر 79/0و  7/0در محدوده  CVIاگر مقدار 

  است. 

شاخص مورد قبول  نیباشد، ا 7/0کمتر از  CVIاگر مقدار 

  ).16، 18حذف شود ( دیشاخص با ای هیو گو ستین

  )19محتوا ( ییشاخص روا-2رابطه 

هیوگ یتمام يمحتوا برا یینسبت و شاخص روا بیترت نیبد

ها هیگو لیتحل و هیتجز ينامه محاسبه شد و براپرسش يها

  :دیگرد عمل ریصورت زبه

هم نداشت  ینبود و ارتباط يضرور ياهی: اگر گوهی. حذف گو1

داشت؛ اما  یمناسب ییمحتوا یینبود و شاخص روا يضرور ای

که  شودیکار باعث م نیا د؛ی)، حذف گرد19 هیبود (گو يتکرار

  متمرکزتر و مؤثرتر باشد.  يریگابزار اندازه

 ریز بودند، يتکرار و داشتند مؤلفه ریکه ز ییهاهیگو. در 2

  ).14 و 4 هی(گو شدند ادغام ای) 6 هی(گو حذف هامؤلفه

 ای نداشت ارتباط اما بود؛ يضرور ياهیگو اگر: هی. اصلاح گو3

 اختارس رییتغ به و شد اصلاح و يبازنگر نبود، واضح ای ساده هیگو

 و هاهیگو ریسا با يبهتر ارتباط تا شد پرداخته هیگو يمحتوا ای

  ).3 و 16 هی(گو گردد برقرار پژوهش اهداف

 و يبندجمع مراحل، نیا انجام از پس: یینها لیوتحلهی. تجز4

 نیا. شدند انتخاب یینها يهاهیانجام شد و گو یکل يبازنگر

 يریگاندازه ابزار تا باشند مرتبط هم و يضرور هم یستیبا هاهیگو

 يریگاندازه ابزار که است نیا هدف ت،ینها در. کند عمل یدرستبه

 نیرابناب و کند يریگاندازه را نظر مورد میمفاه قیدق و مؤثر طوربه

 قرار يبازنگر مورد یستیبا نکند، کمک هدف نیا به که ياهیگو هر

 .ردیگ
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  )17( ابانیموردقبول بر اساس تعداد ارز CVRحداقل  -1 جدول

  CVRحداقل مورد قبول   ابانیتعداد ارز

5  99/0  

6  99/0  

7  99/0  

8  75/0  

9  78/0  

10  62/0  

11  59/0  

12  56/0  

13  54/0  

14  51/0  

15  49/0  
  

  جینتا

 منابع حوزه متخصصان و دینظران، اساتاز صاحب یبا نظر سنج

  ، آورده شده 2ها در جدول آن کیدموگراف مشخصات که یانسان

  

  

  .شد انجام یابیاست، ارز

 ) n=10( 1403خبرگان شرکت کننده در پژوهش در سال  کیمشخصات دموگراف یفراوان عیتوز-2 جدول

  یفراوان  رینوع متغ  ریمتغ

  تیجنس
  5  زن

  5  مرد

  سن

  5 سال 40-35

  3  سال 45-41

  0  سال 50-46

  2  سال 55-51

  يسابقه کار
  8  سال 20-10

  2  سال 30-21

  لاتیسطح تحص

  7  تیریرشته مد یتخصص يدکترا

  1  یتخصص يدکترا

  2  یعموم يدکترا

MPH 1  

  یمرتبه علم

  1 استاد

  1  اریدانش

  8 اریاستاد

  

 عمناب يگر لیتحل يالگو یاصل يهامؤلفه ییروا یابیدر ارز

 )CVR( محتوا ییروا نسبت سنجه دو از سلامت نظام در یانسان

)، استفاده شد 2(رابطه  )CVI( محتوا یی) و شاخص روا1(رابطه 

 نیچنهمو  هاتمیضرورت آ نییتع يکه نسبت اعتبار محتوا برا
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ح و وضو یمرتبط بودن، سادگ یبررس يشاخص اعتبار محتوا برا

در روش  گر،یدعبارت. بهردیگیقرار م لیتحل و هیها مورد تجزآن

محتوا  نیترحیو صح نیتراز انتخاب مهم نانیاطم يبرا ،یکم

 یطراح نیتضم يو برا ییمحتوا یی) از نسبت رواهاهی(ضرورت گو

 و هاهیوگ نیب یهمبستگ و ارتباط ای بودن(مرتبط  هاهیمناسب گو

 نیچنهم و فهم یآسان و یدگیچیپ عدم ای بودن ساده ها،مؤلفه

 و شد يریگمحتوا بهره یی) از شاخص رواتیشفاف ایواضح بودن 

        .است شده آورده 3 جدول در ریمقاد

  

در نظام سلامت بر  یمنابع انسان يگرلیتحل يالگو ینامه اعتبارسنجپرسش از آمده دست به يمحتوا ییروا شاخص و محتوا ییروا نسبت بیضر ریمقاد -3جدول

  )n=10( 1403کرمان در سال  یاساس نظر خبرگان دانشگاه علوم پزشک

شماره 

  هیگو
 هیگو

CVR  

 (ضرورت)

CVI  

(مرتبط 

  بودن)

CVI  

  (وضوح)

CVI  

  )ی(سادگ

  .ردیگیآن شکل م يدر نظام سلامت است و مطالعه رو یمنابع انسان يگرلیتحل یاصل موضوع: يمحور دهیپد

  7/0  9/0  1  1 ینظام اطلاعات منابع انسان یبازطراح  1

  7/0  8/0  1  8/0 یانسان منابع يگر لیتحل در يسازفرهنگ میتعم و جیترو  2

  یانسان منابع يگر لیتحل در مندنظام و جانبههمه ،یستمیس دید  3

 .)افتی رییتغ یانسان منابع يگر لیتحل در یستمی(به نگرش س

8/0  1  8/0  6/0  

  .شودیم مسئله بروز باعث میمستق: یعوامل عل

 ،یاجتماع يفشارها و تقاضاها ،یو فرهنگ ی(از جمله: عوامل ارزش یسازمانعوامل برون  4

  )یتیریمد عوامل و نینو يهايفناور رشد ها،بحران

  .)افتی رییتغ یتیریها و عوامل مداز جمله بحران یسازمان(به عوامل برون

4/0  1  8/0  9/0  

 لاتیتشک و ساختار ،یزشیانگ عوامل ،ي(از جمله: عوامل فرد یسازمانعوامل درون  5

 در نیقوان و هااستیس يمربوط به اجرا عوامل ،یسازمان ستمیس بلوغ و رشد ،یسازمان

  )مناسب ياداده نظام و یانسان منابع حوزه يراهبرد و کیاستراتژ يزیربرنامه سازمان،

1  1  8/0  9/0  

  .دارند ریتأث دهیپد بر که ییهاطیمح و طیشرا: يانهیعوامل زم

  7/0  8/0  9/0  2/0 .)شد(حذف  یاسیعوامل س  6

  9/0  1  1  8/0 آن کلان يهابخش تیو وضع يعوامل اقتصاد  7

  8/0  8/0  1  6/0 یاجتماع طیشرا  8

  7/0  8/0  1  1 يگذاراستیس و نیقوان  9

  8/0  7/0  1  6/0 يفرهنگ کار  10

  7/0  8/0  1  1 یانسان منابع تیریمد يفکر دگاهینگرش و سطح د  11

  8/0  8/0  1  8/0 تالیجید شرفتیو پ يفناور  12

 .دارد اثر يمحور دهیپد و یعل عوامل بر: گرمداخله طیشرا

 خدمت، دهندگانارائه عیتوز ،یسازمانفرهنگ و رفتار: جمله(از  سازمان یدرون طیمح  13

 سازمان، در يپرور نیجانش اهداف، جهت در روهاین يریکارگبه و یسازمان یازسنجین

  )سازمان در اریاخت ضیتفو و اطلاعات دانش

6/0  1  8/0  9/0  

 ،يو راهبرد یاستیعوامل س ،یطیمح یسازمان (از جمله: عوامل اجتماع یرونیب طیمح  14

  ) یو ارتباط یعوامل فرهنگ

  .)افتی رییتغ) یارتباط عوامل و یاسیس عوامل: جمله(از  یرونیب طی(به مح

2/0  1  8/0  8/0  

  يمحور دهیپد بهبود ای تیریمد يبرا یراهبردها: اقدامات

  7/0  7/0  1  8/0 آن در یانسان منابع نقش نییتع وجانبه) (همه یستمیس دیتوجه به چارچوب و د  15

  1  6/0  6/0  1  .)افتی رییتغ ندهیآ افق میترس(به  ندهیآ افق در ینیبشیملاحظات پ  16

  7/0  7/0  1  8/0  ییگرا ياحرفه تیتقو  17
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شماره 

  هیگو
 هیگو

CVR  

 (ضرورت)

CVI  

(مرتبط 

  بودن)

CVI  

  (وضوح)

CVI  

  )ی(سادگ

  7/0  8/0  9/0  6/0  دانشگاه یانسان منابع تیریمد مدل در رییتغ  18

  8/0  8/0  1  4/0  .)شد(حذف  سازمان طیتعاملات سازنده و شناخت مستمر مح  19

  9/0  9/0  1  6/0  يریادگیآموزش و   20

  9/0  9/0  1  8/0  یاطلاعات نظام کی جادیا جهت در یاطلاعات يهابانک شتریانسجام ب  21

  8/0  8/0  1  8/0  شواهد بر یمبتن یانسان منابع يریگمیتصم تیتقو  22

  7/0  7/0  1  1  یداشت منابع انساننگه يهااستیس در يزیربرنامه  23

  يمحور دهیپد از یناش اثرات ای جینتا: امدهایپ

 نیدر برآورد و تأم یآت يکارهاراه نی(از جمله: تدو یمنابع انسان ندهیافق آ ینیبشیپ  24

  )یمنابع انسان یاز آشفتگ يریو جلوگ یمنابع انسان

1  1  7/0  7/0  

 يمندتیرضا شیافزا ،يفرد رشد ،یسازمان رشد: جمله(از  سلامت نظام يبرا بهتر ندهیآ  25

 دعملکر شیافزا ،یانسان منابع يوربهره و ییکارا شیافزا خدمت، رندگانیگ و جامعه

 و استانداردها سطح به دنیرس ،یانسان منابع يکارآمد با سلامت نظام و سازمان

  )شواهد به شتریب يبندیپا

8/0  1  8/0  7/0  

 يریگمیمتص: جمله(از  نگارانه ندهیآ شدهنییتع شیبا برنامه از پ یتوسعه منابع انسان  26

 هوش از استفاده ،یانسان منابع حوزه در مناسب شواهد بر یمبتن يگذاراستیس و

 ینسانا منابع جذب جهت يزیربرنامه ،يریگمیتصم بانیپشت يهاستمیس و یمصنوع

 )ستهیشا و کارآمد

1  1  8/0  7/0  

  848/0  726/0  )یکل نیانگیکل (م یینسبت و شاخص روا

  

 جی، نتاهاهیگواز  کیهر  يبرا زیدست آمده نبه CVRطبق 

نشان  4طور که در جدول حاصل شد و همان 5و  4طبق جدول 

(از جمله:  یسازمانعوامل برون"با عنوان  4 هیداده شده است، گو

ها، بحران ،یاجتماع يتقاضاها و فشارها ،یو فرهنگ یعوامل ارزش

مرتبط،  یدر عوامل عل ")یتیریو عوامل مد نینو يهايرشد فناور

شد و  يآمد که بازنگردست به 4/0 ییواضح و ساده؛ اما نسبت روا

 و تقاضاها ،یفرهنگ و یارزش عوامل ؛یسازمانبرون يهامؤلفه ریز

 عوامل در ینوع به که نینو يهايفناور رشد ،یاجتماع يفشارها

(از  یسازمانبرون عوامل به و شدند حذف اند،شده ذکر يانهیزم

  .افتی رییتغ) یتیریمد عوامل و هابحران: جمله

 مرتبط، يانهیزم عوامل در "یاسیسعوامل " عنوان با 6 هیگو

دست آمد که چون عوامل به 2/0 ییروا نسبت اما ساده؛ و واضح

  .دش حذف بود، شده ذکر ینوع به هم گرمداخله طیشرا در یاسیس

: جمله(از  سازمان یرونیب طیمحضرورت " عنوان با 14 هیگو

 عوامل ،يراهبرد و یاستیس عوامل ،یطیمح یاجتماع عوامل

 ؛ساده و واضح مرتبط، گرمداخله طیشرا در ")یارتباط و یفرهنگ

 یرونیب طیمح يهامؤلفه ریدست آمد که زبه 2/0 ییروا نسبت اما

 عوامل ،يراهبرد عوامل ،یطیمح یاجتماع عوامل سازمان؛

 حذف بودند، شده ذکر يانهیزم عوامل در ینوعبه که یفرهنگ

 لعوام و یاسیس عوامل: جمله(از  سازمان یرونیب طیمح به و شدند

  .افتی رییتغ) یارتباط

 طیمح مستمر شناخت و سازندهتعاملات " عنوان با 19 هیگو

 4/0 ییروا نسبت اما ساده؛ و واضح مرتبط، راهبردها در "سازمان

 بود، شده ذکر یارتباط عوامل 14 هیگو در چون که آمد دست به

  .شد حذف
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ام در نظ یمنابع انسان يگرلیتحل يالگو یاعتبارسنجنامه پرسشدست آمده از به يمحتوا ییروا نسبت بیضر ریها با در نظر گرفتن مقادهیگو يبازنگر -4 جدول

  )n=10( 1403کرمان در سال  یسلامت بر اساس نظر خبرگان دانشگاه علوم پزشک

  راتییتغ CVR  هیگو  هیشماره گو

4  
 يفشارها و تقاضاها ،یو فرهنگ ی(از جمله: عوامل ارزش یسازمانضرورت عوامل برون

  یعل عوامل در را) یتیریمد عوامل و نینو يهايفناور رشد ها،بحران ،یاجتماع
4/0  

: جمله(از  یسازمانبرون عوامل به ،یدر عوامل عل

  .افتی رییتغ) یتیریمد عوامل و هابحران

 و یارزش عوامل ؛یسازمانبرون يهامؤلفه ریز

 رشد ،یاجتماع يفشارها و تقاضاها ،یفرهنگ

 ذکر يانهیزم عوامل در ینوعبه نینو يهايفناور

  .شدند حذف و اندشده

  2/0  يانهیزم عوامل در یاسیضرورت عوامل س  6
  .شد حذف ،يانهیزم طیدر شرا

  .شد حذف و است شده ذکر گرمداخله طیدر شرا

14  
 و یاستیس عوامل ،یطیمح یاجتماع عوامل: جمله(از  سازمان یرونیب طیضرورت مح

  گرمداخله طیشرا در) یارتباط و یفرهنگ عوامل ،يراهبرد
2/0  

ز (ا سازمان یرونیب طیمح به گر،مداخله طیدر شرا

  .فتای رییتغ) یارتباط عوامل و یاسیس عوامل: جمله

 عوامل سازمان؛ یرونیب طیمح يهامؤلفه ریز

 یفرهنگ عوامل ،يراهبرد عوامل ،یطیمح یاجتماع

 حذف و اندشده ذکر يانهیزم عوامل در ینوع به

  .شدند

  4/0  راهبردها در سازمان طیضرورت تعاملات سازنده و شناخت مستمر مح  19
  در راهبردها، حذف شد.

  .است شده ذکر یارتباط عوامل 14 هیدر گو

  

 با 3 هینشان داده شده است، گو 5طور که در جدول همان

 ابعمن يگر لیتحل در مندنظام و جانبههمه ،یستمیس دید" عنوان

 شاخص اما واضح؛ و مرتبط ،يضرور يمحور دهیپد در "یانسان

شد و به  يدست آمد که بازنگربه 6/0 بودن ساده نظر از ییروا

  .تافی رییتغ یانسان منابع يگر لیتحل در یستمینگرش س

 در "ندهیآ افق در ینیبشیپملاحظات " عنوان با 16 هیگو

 و بودن ساده نظر از ییروا شاخص اما مرتبط؛ و يضرور راهبردها

 ندهیآ افق میشد و به ترس يدست آمد که بازنگربه 6/0 بودن واضح

  .افتی رییتغ

در نظام سلامت  یع انسانمناب يگرلیتحل يالگو ینامه اعتبارسنجدست آمده از پرسشبه يمحتوا ییروا شاخص رینظر گرفتن مقادها با در هیگو يبازنگر -5 جدول

  )n=10( 1403کرمان در سال  یبر اساس نظر خبرگان دانشگاه علوم پزشک

  راتییتغ CVI  هیگو  هیشماره گو

  يرمحو دهیپد در یانسان منابع يگر لیتحل در مندنظام و جانبههمه ،یستمیس دید  3
6/0  

  (ساده بودن)
  .افتی رییتغ یستمیبه نگرش س

  راهبردها در ندهیآ افق در ینیبشیملاحظات پ  16

6/0  

  (واضح بودن)
  .افتی رییتغ ندهیآ افق میبه ترس

6/0  

  (ساده بودن)

  

 يرگلیتحل يالگو یاصل يهامؤلفه ییروا یابیدر ارز تیدر نها

محتوا و شاخص  ییحاصل از دو سنجه نسبت روا یمنابع انسان

 مقوله 2 کهیحال در شدند، یینها دییمقوله تأ 20محتوا  ییروا

  .شدند حذف مقوله 4 و اصلاح
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  بحث

مت، در نظام سلا یمنابع انسان يگرلیتحل يالگو یاعتبارسنج

 يهاوهیش ارتقاء يبرا افتهیساختار یابیارز يابزارها تیبر اهم

 تیریمد مانند یمختلف ابعاد و دارد دیتأک یانسان منابع تیریمد

  ).20( کندیم ادغام را یبهداشت طیشرا و یانسان منابع توسعه کار،

 و هاداده نانیاطم تیقابل بهبود به ،یابیارز کردیرو نیا

. دهدیم ياری سلامت نظام مختلف يهانهیزم در الگوها يسازگار

 دستبه شواهد که شودیم انیب زین نانیاطم تیقابل و اعتبار در

 و ییروا دهندهنشان یانسان منابع تیریمد عملکرد اسیمق از آمده

 تیریمد یعموم خدمات در آن کاربرد از و هستند الگو يقو ییایپا

 زین ییهاچالش حال،نیباا ).21( کنندیم تیحما یانسان منابع

 ياهنهیزم در هاالگو نیا میتعم و هاداده نانیاطم تیقابل نهیدرزم

  ).22( دارد وجود سلامت نظام مختلف

 منابع کیستماتیس يزیربرنامه بر ک،یاستراتژ يزیردر برنامه

 یتبهداش خدمات ارائه بهبود و کار يروین کمبود رفع يبرا یانسان

 يروین صیتخص يسازنهیبه به امر نیا که)، 12( شودیم دیتأک

. گرددیم منجر یبهداشت يهاستمیس ندهیآ يازهاین نیتأم و کار

 منابع يگر لیتحل يبرا چارچوب کی الگو نیکه انیا وجود با

 نانیاطم تیقابل نهیدرزم زین ییهاچالش آورد،یفراهم م یانسان

 سلامت نظام مختلف يهاحوزه در هامدل نیا يسازگار و هاداده

 کند محدود را هاآن میتعم است ممکن که دارد وجود همچنان

)22.(  

از جمله  یمختلف يهاروش زین نینو يهاروش در استفاده از

 تیریارتقاء مد يبرا کیستماتیس يزیرو برنامه نیماش يریادگی

مقابله  يبرا يسازنهیبه يهاشده است و الگو شنهادیپ یمنابع انسان

 یرسردر حال توسعه، ب يدر کشورها ژهیوبه ،یبا کمبود منابع انسان

 يبرا عرضه و تقاضا يهاشاخص از که)، 8( اندافتهیو توسعه 

  .کنندیم استفاده سلامت نظام یانسان منابع عیتوز يسازنهیبه

و همکاران  Rasschaert پژوهش ازها،یها و نچالش یدر بررس

 یستمیس دگاهیبا د یمنابع انسان لیتحل و هیتجز که دهدینشان م

 ينظام سلامت ضرور يهاتیفعال يو اجرا يزیراز ابتدا در برنامه

 یبررس ستم،یس یکل تیها و ظرفرساختیز تیتقو نیچنهماست. 

تواند یم زیبه خدمات ن یدسترس شیو افزا یمال نیتأم يهاچالش

 یپژوهش حاضر همخوان جیبا نتا هاافتهی نیا ).23( باشد مؤثر اریبس

یم دیتأک یمنابع انسان تیریجامع در مد کردیرو تیدارد و بر اهم

. دینظام سلامت کمک نما یبه بهبود عملکرد کل تواندیکه م کند

 تیریمد راتیتأث یو همکاران به بررس Ziyadeh ، پژوهشنیچنهم

 شتریب و است پرداخته یبهداشت خدمات تیفیک بر یانسان منابع

 جینتا نیا ).24( دارد تمرکز یسازمان يداریپا يهاجنبه بر

 ریتأث و سلامت نظام در یانسان منابع به توجه تیاهم دهندهنشان

 نیا در مهم مطالعات از یکی. است شده ارائه خدمات تیفیک بر آن

 بحران تیریمد یو همکاران است که به بررس Túri قیتحق نه،یزم

 قیتحق نیا. است پرداخته یرومان در کرونا يریگهمه دوران در

 ستمیس به اعتماد عدم و یانسان يروین کمبود که دهدیم نشان

 است بوده بحران تیریمد در یاصل يهاچالش جمله از یبهداشت

یم نشان و دارد یهمخوان حاضر قیتحق جینتا با هاافتهی نیا ).25(

 ریتأث تواندیم زین یبحران طیشرا در یانسان منابع تیریمد که دهد

  .باشد داشته سلامت نظام عملکرد بر یتوجه قابل

انتقال به  يهاو همکاران چالش Brunner ، پژوهشنیچنهم

 ار درمان و بهداشت حوزه در یکیالکترون کپارچهی يهاستمیس

 و اهرم کار يروین ازمندین انتقال نیا که دارد دیتأک و کندیم انیب

در  يگذارهیسرما تینکته به اهم نیا ).26( است دهیدآموزش

در نظام سلامت اشاره دارد و با  یآموزش و توسعه منابع انسان
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 يروین يهامهارت بهبود به ازین نهیدرزم حاضر پژوهش يهاافتهی

  .دارد یهمخوان کار

 رفاه مراکز نقش یبررس به زیو همکاران ن Blake پژوهش

 کارکنان در یشغل بتیغ کاهش و سلامت بهبود در کارکنان

 مطالعه نی). ا27پرداخته است ( COVID-19 دوران در یبهداشت

 سلامت بهبود به تواندیم مراکز نیا به یدسترس که دهدیم نشان

 یانانس يروین رفاه به توجه تیاهم بر و کرده کمک کارکنان یروان

  .کندیم دیتأک سلامت نظام در

 شغل ترك لیبه دلا Lam و Hung مطالعه گر،ید ياز سو

 است پرداخته کنگهنگ در یعموم يهامارستانیب در پرستاران

 در یاصل عوامل از یکی نیسنگ يبارکار که دهدیم نشان و

 هاافتهی نیا ).28( است شغل ترك يبرا پرستاران يریگمیتصم

به  ازیموجود در نظام سلامت و ن يهاچالش ییبه شناسا توانندیم

و  Cainکمک کنند. پژوهش  یانسان يروین يکار طیبهبود شرا

اکز از مر مارانیمشکلات موجود در انتقال ب یبه بررس زیهمکاران ن

 نیکه ا دهدیپرداخته و نشان م هامارستانیتر به بمراقبت مسن

 یبه خدمات بهداشت یو دسترس یانسان يرویمشکلات به کمبود ن

 ودبهب به ازین دهندهنشان وضوح به هاافتهی نیا ).29مرتبط است (

 پژوهش ن،یچنهم. است سلامت نظام در یانسان منابع تیریمد

Ramachandran رب یمبتن مداخلات ریتأث یو همکاران به بررس 

 تهپرداخ پرستاران یشغل یفرسودگ و یروان سلامت بر یآگاهذهن

 و استرس کاهش به توانندیم مداخلات نیا که دهدیم نشان و

 جینتا نیا ).30( کنند کمک پرستاران يکار یزندگ تیفیک بهبود

 سلامت نظام در یانسان يروین یروان سلامتبه توجه تیاهم به

 تیریمد در دیجد يالگوها توسعه يمبنا تواندیم و دارد اشاره

  .ردیگ قرار استفاده مورد یانسان منابع

 يالگو یکه اعتبارسنج دهندیها نشان مپژوهش نیا

ها شتوجه به چال ازمندیدر نظام سلامت ن یمنابع انسان يگرلیتحل

 ییعنوان مبنابه تواندیحوزه است و م نیموجود در ا يازهایو ن

در نظام  یمنابع انسان تیریدر مد دیجد يکارهاراهتوسعه  يبرا

 يگوهاال یاعتبارسنج ،یطور کل. بهردیسلامت مورد استفاده قرار گ

 ییتنها به بهبود کارادر نظام سلامت نه یمنابع انسان يگرلیتحل

بلکه  کند،یکمک م یو درمان یبهداشت يهاستمیس یو اثربخش

 يازهایبه ن ییگوپاسخدر  کیابزار استراتژ کیعنوان به تواندیم

 يهاپژوهش ت،ینها در. دینما عمل زین جامعه و مارانیب ریمتغ

 از يترقیعم درك به تا است يضرور نهیزم نیا در يشتریب

 دست سلامت يهانظام در الگوها نیا مؤثر يریکارگبه یچگونگ

  .میابی

به استفاده از ابزار  توانیپژوهش حاضر م يهاتیاز محدود

اشاره کرد. لذا  یاطلاعات و اعتبارسنج يآورجمع يبرانامه پرسش

سازمانو  یعلوم پزشک يهادانشگاه ریکه در سا شودیم شنهادیپ

 هبهر حوزه نیا در یپژوهش یکم و یفیک يکردهایرو از گرید يها

  .شود گرفته

  يریگجهینت

 بر اساس يشنهادیپ يمطالعه حاضر نشان داد که الگو جینتا

 دییتأ یتوسط خبرگان حوزه منابع انسانو  یطراح ادیداده بن هینظر

 یمطلوب ییو محتوا يصور ییو روا یاز اعتبار کافو  دیگرد

 يهادانشگاه یمنابع انسان تیریبه مد تواندیو مبرخوردار است 

وامل و ع یمنابع انسان يگرلیکمک کرده تا با تحل یعلوم پزشک

اشند. داشته ب ندهایفرآ نیا تیدر تقو یمؤثر بر آن آشنا شوند و سع

 شودیم هیتوص ران،یالگو در ا نیبودن ا نیبا توجه به اول

 سراسر کشور یعلوم پزشک يهادر دانشگاه يشتریب يهاپژوهش

مهشناخته شود.  يترمعطور جاآن به ریو تأث تیانجام شود تا اهم

 يهاپژوهش در آن يامدهایپ و ندیآشیعوامل پ ی، بررسنیچن

  .گرددیم هیتوص زین یآت
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  یتشکر و قدردان

 پژوهش نیا در که یرانیمد و دیاسات هیکل از لهیوسنیبد

  .گرددیم یقدردان و تشکر کردند، مشارکت

 يسو از یمنافع تعارض گونهچیهتعارض در منافع: 

  .است نشده گزارش سندگانینو

  .باشدینم یمال یحام يدارا مطالعه، نیا: یمال یحام

مطالعه مصوب دانشگاه  نیااخلاق):  (کد یملاحظات اخلاق

واحد کرمان با کد اخلاق  یآزاد اسلام

IR.IAU.KERMAN.REC.1403.149 باشدیم. 

  سندگانینو مشارکت

 پور، کین نیام درخشان، مژگان صدف، نیزر دیناه :دهیا یطراح   -

  یملائ درضایحم

  صدف نیزر دیمژگان درخشان، ناه روش کار:  -

  صدف نیزر دیناه ها:داده يآورجمع  -

  صدف نیزر دیناه ها:داده لیو تحل هیتجز  -

  یملائ درضایپور، حم کین نیمژگان درخشان، ام نظارت:  -

  مژگان درخشان پروژه: تیریمد  -

  صدف نیزر دیناه :یاصل سینوشیپ-نگارش -

صدف، مژگان درخشان،  نیزر دیناه :شیرایو و یبررس-نگارش -

  یملائ درضایپور، حم کین نیام

 

 

References 

 

1. Donthu S, Acharya B, Keerthiraj, Hassan M, Prasad S, 

Mahapatro SK. HR Analytics: Leveraging Big Data to 

Drive Strategic Decision-Making in Human Resource 

Management. Journal of Informatics Education and 

Research 2024; 4(1). 

2. Assefa T, Haile Mariam D, Mekonnen W, Derbew M. 

Health system's response for physician workforce shortages 

and the upcoming crisis in Ethiopia: a grounded theory 

research. Human Resources for Health 2017; 15: 1-1. 

3. McQuide PA, Brown AN, Diallo K, Siyam A. The 

transition of human resources for health information 

systems from the MDGs into the SDGs and the post-

pandemic era: reviewing the evidence from 2000 to 2022. 

Human Resources for Health 2023; 21(1): 93. 

4. Kadam S, Luharia AA, Mishra GV, Tivaskar SP. Human 

Resources in Health Care–Governance, Operation, 

Handling, and Oversight. Journal of Datta Meghe Institute 

of Medical Sciences University 2024; 19(2): 214-8. 

5. Haghdoost AA, Naghibzadeh-Tahami A, Dehnavieh R. 

Pathology of the Health Sector in Iran's Health System: A 

Future Oriented Viewpoint. J Rafsanjan Univ Med Sci 

2024; 23(1): 76-87. [Farsi] 

6. Chijioke AI, Nwani CH. Strengthening Health Systems by 

Strategically Leveraging Data to Make Informed Decisions 

on Human Resources for Health (HRH) in Nigeria. A 

Systematic Review. Adv Earth & Env Sci 2024; 5(3): 1-4. 

7. Moller AB, Welsh J, Petzold M, Siyam A. Human resources 

for health, service coverage and maternal and perinatal 

outcomes in Benin, Malawi, Tanzania and Uganda. 

MedRxiv 2024: 2024-07. 

8. Bhat SS, Srihari VR, Prabhune A, Mallawaram A, Bidrohi 

AB. Improving Manpower Allocation at Primary 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

l.r
um

s.
ac

.ir
 o

n 
20

25
-0

7-
26

 ]
 

                            12 / 15

http://journal.rums.ac.ir/article-1-7579-fa.html


  و همکاران صدف ینزر یدناه

  1404، سال 4، شماره 24دوره   رفسنجان کیمجله دانشگاه علوم پزش
  387  CCBY-NC.4.0 DEED   

Healthcare Facilities: Development and Validation of a 

Machine Learning Quadratic Model to Strengthen Public 

Health Service Availability. In: 2024 International 

Conference on Intelligent and Innovative Technologies in 

Computing, Electrical and Electronics (IITCEE); 2024 Jan 

24: 1-6. 

9. Randall A, Ogland-Hand J. Validity and Validation of 

Computer Simulations—A Methodological Inquiry with 

Application to Integrated Assessment Models. Knowledge 

2023; 3(2): 262-76. 

10. Beauducel A, Hilger N. Coefficients of factor score 

determinacy for mean plausible values of Bayesian factor 

analysis. Educational and Psychological Measurement 

2022; 82(6): 1069-86. 

11. Campo-Arias A, Herazo E, Oviedo HC. Análisis de 

factores: fundamentos para la evaluación de instrumentos 

de medición en salud mental. Revista Colombiana de 

Psiquiatría 2012; 41(3): 659-71. 

12. Stanimirović D, Pribaković Brinovec R. Management of 

health care workforce: Conceptualizing a structural model 

of human resource planning in healthcare in Slovenia. 

Journal of Contemporary Management Issues 2023; 28(1): 

29-43. 

13. Falletta SV, Combs WL. The HR analytics cycle: a seven-

step process for building evidence-based and ethical HR 

analytics capabilities. Journal of Work-Applied 

Management 2020; 13(1): 51-68. 

14. Zarinsadaf N, Derakhshan M, Nikpour A, Mollaei HR. 

Designing the Model of Human Resources Analytics in 

Health System with Grounded Theory. Manage Strat 

Health Syst 2024; 9(2): 134-50. [Farsi] 

15. Aksah H, Che Ani AI, Johar S, Husain SH. Evaluating the 

content validity: Development of an instrument for 

measuring functional building performance. International 

Journal of Global Optimization and Its Application 2023; 

2(1): 12-9. 

16. Lawshe CH. A quantitative approach to content validity. 

Personnel Psychology 1975; 28(4): 563-75. 

17. Ayre C, Scally AJ. Critical values for Lawshe’s content 

validity ratio: revisiting the original methods of calculation. 

Measurement and Evaluation in Counseling and 

Development 2014; 47(1): 79-86. 

18. Polit DF, Beck CT. The content validity Index: are you sure 

you know what’s being reported? Critique and 

recommendations. Res Nurs Health 2006; 29(5): 489-97. 

19. Gilbert GE, Prion S. Making sense of methods and 

measurement: Lawshe's content validity index. Clinical 

Simulation in Nursing 2016; 12(12): 530-1. 

20. Scalco SV, Lacerda JT, Calvo MC. Evaluation model for 

human resource management in health. Cadernos de Saúde 

Pública 2010; 26: 603-14. 

21. Miyasaki AC, Demo G, Costa AC, Fogaça N. Validity and 

reliability evidences of a model of human resource 

management practices in the public service. Revista 

Eletrônica Científica do CRA-PR-RECC 2020; 7(2): 136-

53. 

22. Kesti M, Syväjärvi A, Stenvall J, Rivera MA. Human 

capital scenario analysis as an organizational intelligence 

tool for performance management. Problems and 

Perspectives in Management 2011; 9(1): 46-58. 

23. Rasschaert F, Pirard M, Philips MP, Atun R, Wouters E, 

Assefa Y, et al. Positive spill-over effects of ART scale up 

on wider health systems development: evidence from 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

l.r
um

s.
ac

.ir
 o

n 
20

25
-0

7-
26

 ]
 

                            13 / 15

http://journal.rums.ac.ir/article-1-7579-fa.html


  در نظام سلامت یمنابع انسان گريلیتحل يالگو یاعتبارسنج

   1404، سال 4، شماره 24دوره   رفسنجان کیمجله دانشگاه علوم پزش
  388  CCBY-NC.4.0 DEED  

Ethiopia and Malawi. Journal of the International AIDS 

Society 2011; 14: S3-S3. 

24. Ziyadeh MW, Othman M, Zaid AA. Effects of green human 

resource management on organisational sustainability: the 

mediating role of corporate social responsibility and 

organisational citizenship behaviour. International Journal 

of Organizational Analysis 2023; 32(2): 357-72. 

25. Túri G, Kassay J, Virág A, Dózsa C, Horváth K, 

Lorenzovici L. Riding the Pandemic waves—lessons to be 

learned from the COVID-19 crisis management in 

Romania. Tropical Medicine and Infectious Disease 2022; 

7(7): 122. 

26. Brunner J, Anderson E, Mohr DC, Cohen-Bearak A, Rinne 

ST. From “Local Control” to “Dependency”: Transitions to 

Single-Vendor Integrated Electronic Health Record 

Systems and Their Implications for the EHR Workforce. 

Journal of General Internal Medicine 2023; 38(Suppl 4): 

1023-30. 

27. Blake H, Mancini H, Coyne E, Cooper J, Stanulewicz-

Buckley N. The protective role of staff wellbeing centres for 

wellbeing and presenteeism in healthcare workers during 

the COVID-19 pandemic: Secondary analysis of COVID-

Well data. Res Square 2022. 

28. Hung MS, Lam SK. Antecedents and contextual factors 

affecting occupational turnover among registered nurses in 

public hospitals in Hong Kong: A qualitative descriptive 

study. International Journal of Environmental Research 

and Public Health 2020; 17(11): 3834. 

29. Cain P, Alan J, Porock D. Emergency department transfers 

from residential aged care: what can we learn from 

secondary qualitative analysis of Australian Royal 

Commission data? BMJ Open 2022; 12(9): e063790. 

30. Ramachandran HJ, Bin Mahmud MS, Rajendran P, Jiang 

Y, Cheng L, Wang W. Effectiveness of mindfulness‐based 

interventions on psychological well‐being, burnout and 

post‐traumatic stress disorder among nurses: A systematic 

review and meta‐analysis. Journal of Clinical Nursing 2023; 

32(11-12): 2323-38. 

  

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

l.r
um

s.
ac

.ir
 o

n 
20

25
-0

7-
26

 ]
 

                            14 / 15

http://journal.rums.ac.ir/article-1-7579-fa.html


  و همکاران صدف ینزر یدناه

  1404، سال 4، شماره 24دوره   رفسنجان کیمجله دانشگاه علوم پزش
  389  CCBY-NC.4.0 DEED   

Validation of the Human Resources Analytics Model in the Health System: 

 A Descriptive Study  

 

Nahid Zarinsadaf1, Mojgan Derakhshan2, Amin Nikpour3, Hamid Reza Mollaei4 
 

 

 

  

Received: 02/12/24 Sent for Revision: 23/02/25 Received Revised Manuscript: 17/05/25 Accepted: 19/05/25 

 

Background and Objectives: Human resources analytics in the health system is one of the key factors in improving the quality of 

health care services. Considering the complexities of this field and the need to optimize the processes, the validation of the analytical 

model can be an effective tool in improving the performance of the health system. Therefore, the present research was conducted with 

the aim of validating this model. 

Materials and Methods: In this study, a descriptive survey method was used through a survey using a researcher-made questionnaire 

to validate the model of human resources analytics in the health system. Data were collected from 10 management and human resources 

specialists of Kerman University of Medical Sciences in 2024 and analyzed using content validity ratio (CVR) and content validity 

index (CVI). 

Results: The findings indicated that the model of human resources analytics in the health system, which includes 24 sub-components 

in six components (central phenomenon, causal conditions, contextual conditions, intervening conditions, strategies, and 

consequences), is valid with average reliability ratio of 0.726 and reliability index of 0.848, and can be used in the design of the final 

model. 

Conclusion: The results showed that the model of human resources analytics in the health system has a good content validity. This 

model helps to improve the efficiency and effectiveness of the health system, and its results can pave the way to enhance health system 

policies. 
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