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  چکیده

 به توجه کهاست  شیاعتباربخ هامراقبت سلامت در بیمارستان یفیتبهبود ک یاصل ياز ابزارها یکیو هدف:  زمینه

 اهمیت حائز بسیار دارند، بیمارستان انتظار مورد عملکرد دادن نشان در که مهمی نقش دلیلبه آن هايویژگی و استانداردها

 در مطلوب مدل طراحی منظوربه اعتباربخشی با استاندارد هايویژگی رابطه تعیین هدف با پژوهش این لذا. هستند

  .گرفت انجام کرمان ستانا دولتی هايبیمارستان

. ابزار گرفت انجام نفر 86 روي کرمان استان دولتی هايبیمارستان در 1400 سال در حاضر توصیفیپژوهش ها: مواد و روش

 از هاداده تحلیلوتجزیه براي. بود اعتباربخشی و استاندارد هايویژگی جهت ساختهنامه محققپرسش دو هاداده يآورجمع

اي، تحلیل عاملی تأییدي و تک نمونه t(آزمون  یاستنباط و) یارو انحراف مع یانگیندرصد، م ی،(فراوان یفیر توصآما هايروش

  معادلات ساختاري) استفاده شد. 

 و 22/4±35/0 ترتیب، به ی،و اعتباربخش استاندارد يهایژگیمیانگین و یفی،مربوط به آمار توص یجاساس نتابر: هایافته

سازي معادلات ساختاري مدل نتایجو  )t )735/0=2R، 377/13=tو آماره  ینسبت بحران یبضر یج. نتابود 34/0±21/4

)001/0<p، 735/0=β(  داشت. یافزایشی (مستقیم) بر اعتباربخش یراستاندارد تأث هايیژگیو دادنشان  

 شدهتعیین هايیژگیو کلیطوربه. ارندد اعتباربخشی بر مستقیمی تأثیر استاندارد هايویژگینشان داد  ایجنت: گیريیجهنت

می پیشنهادي مدل بنابراین. ددارنقرار  ياستانداردها در سطح قو مبنايبر اعتباربخشی پیشنهادي مدل و استانداردها جهت

 هانبیمارستا در خدمات کیفیت مستمر دبهبوو  بخشیرعتباا سیستم شیربخـثاو  يمدرآکا جهتدر  يشمندارز مگا تواند

منظور اصلاح ارشد نظام سلامت کشور به یرانگذاران و مدیاستس یاررا در اخت یديپژوهش اطلاعات مف ینا یجبردارد. نتا

  دهد.یقرار م یمارستانیب یساختار اعتباربخش

  استاندارد  يها ویژگی ،استاندارد ی،اعتباربخشهاي کلیدي: واژه
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 1400ل ، سا10، شماره 20دوره   رفسنجان کیمجله دانشگاه علوم پزش

  مقدمه

 به مؤظف و بوده مسئول جامعه سلامت برابر در دولت

 قبال در اثربخش و گوپاسخ سلامت نظام یک تقویت و ایجاد

 جمله از هابیمارستان ارزشیابی و. نظارت است مردم سلامت

  ].1[ است کشوري هر بهداشت وزارت حاکمیتی وظایف

 یـکعملکـرد  یابـینظـام ارز یطراحـ یـشدو دهـه پ

 یز طراحــکــه امــرویشـد در حال یمحسـوب مـ ينـوآور

ضـرورت  یـکبــه  یمارســتانعملکــرد ب یابــینظــام ارز

 یـلو بهبـود عملکـرد آن هـا تبد ییگوجهـت بهبـود پاسـخ

جهت  یمختلف ي]. در نظام سلامت الگوها2شـده اسـت [

 شده تعریف درمانی و بهداشتی هايعملکرد سازمان یابیارز

 کشورها از بسیاري یدتای مورد که ابزارها این از یکی که است

) Accriditation( یاعتبار بخش ،باشدمی المللی بین عرصه در

  ]. 3است [

 تعیین و سیستماتیک ارزشیابی فرآیند« اعتباربخشی

 از استفاده با خارجی سازمان یک توسط بیمارستان اعتبار

» است پیامدي و فرایندي ساختاري، مطلوب استانداردهاي

]4.[  

 افزایش در را اعتباربخشی نقش زنی ايبیمه مؤسسات

 ترجیح و نموده تلقی مهم هابیمارستان خدمات کیفیت

 قرارداد اعتباربخشی گواهی داراي هايبیمارستان با دهندمی

 یمـهب يهاو پرداخـت سـازمان باشند داشته همکاري

آن یها بـر اسـاس درجه اعتباربخشـیمارسـتانسلامت بـه ب

 ].5ها اسـت [

. دارد بسیاري اهمیت نیز المللیبین عرصه در شیاعتباربخ

 بهداشتی گردشگران جذب آن تأثیرات ترینمهم از یکی

 یک ملی، راهبرد عنوانبه سلامت گردشگري توسعه. است

  ]. 6[ شودمی محسوب ملی امنیت در مهم رکن

از  یاريدر بسـ یاعتباربخشـ ینکـهبـا توجـه بـه ا

خدمت،  یرندگانبهتر به گ هیدیسکشـورها منجـر بــه سرو

 ياز وقوع خطاها یناش هايیمهو جر هاینهکاهش هز

هــا شــده یمارســتانعملکــرد ب و یفیتبهبود ک ی،پزشک

 یجـراي اعتباربخشـرسـد کـه ای]؛ بــه نظــر مـ7اســت [

مواجـه شـده  یـیبا چالـش ها یـرانهـاي ایمارسـتاندر ب

 گشته ،شده تعیین اهداف به آن یابیدست از مانعاسـت که 

  ].8[ است

Mosadeghrad و Ghazanfari  تعداد  بردر پژوهش خود

 یدکأها، کامل نبودن استانداردها، تاستانداردها و سنجه یادز

عوامل را  یندارند و ا تأکیدبر ساختارها و مستندات  یادز

 ینی،در عملکرد بال ییرتغ واستانداردها  ینا يمانع اجرا

و  Bahmaei]. 5[ دانندمی هایمارستانب یو مال تییاعمل

از  یکردند که اعتباربخش یانهمکاران در پژوهش خود ب

و ضعف  يناکارآمد يبرخوردار نبوده و دارا یکاف یتجامع

 در Rahimi-Tabar و Mosadeghrad ].9[ است یاربس

هاي کردند نظام سلامت ایران با چالش یانپژوهش خود ب

ست و تدوین استانداردهاي جامع سیستمی متعددي مواجه ا

براي ارزشیابی و اعتباربخشی خدمات سلامت، براي حاکمیت 

  ].10[ کردندنظام سـلامت ایـران پیشـنهاد 
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 1067  و همکاران گوکی خدایی مرضیه

 1400، سال 10، شماره 20دوره   رفسنجان کیمجله دانشگاه علوم پزش

Mosadeghrad یشنهاددر پژوهش خود پ شو همکاران 

و نوع استانداردها، روش  هایژگیکردند که باید تغییراتی در و

د شود تا اعتباربخشی اثرات مثبت و ارزیابان اعتباربخشی ایجا

 ].11[ دها داشته باشي بر عملکرد بیمارستانتریشب

Mosadeghrad  و همکارانش در پژوهش خود نشان داد

ین نارضایتی مدیران مربوط به تعداد زیاد استانداردها تریشب

  ]. 3[ استها ها، عدم شفافیت استانداردها و سنجهو سنجه

 برخی با ایران اعتباربخشی ياستانداردها مقایسه با

 فرآیند که شودمی مشاهده المللیبین هايسنجه

 از زیاد کمیت بودن دارا رغمعلی ایران، در اعتباربخشی

 فراهم را مناسبی بازخورد و نیست برخوردار کافی جامعیت

  ] .12[ کندنمی

بـودن  یاتـیو ح ینـدهآفز يهـاینـههز یچیدگــی،پ

هسـتند  یت و درمـان از جملـه عواملـهـاي بهداشـمراقبـت

 یابــیمت را بــه تحــول در ارزلاسـ يهـاکـه سـازمان

 ینــدنمایمــ یــبترغ مربوطه يعملکــرد و استانداردها

]2. [  

 به بایستی که دارند خاصی هايویژگی استانداردها این

 استانداردها به توجه لذا. گیرد قرار مدنظر هاآن تدوین هنگام

 دلیلبه اعتباربخشی اجراي و تدوین در هاآن هايویژگی و

 و انتظار مورد عملکرد دادن نشان در که ارزشی با نقش

 حائز بسیار دارند، بیمارستان هايفعالیت ارزشیابی در کمک

  ]. 13[ است اهمیت

 براي هاراهنمایی قواعد، برگیرنده در استاندارد هايویژگی

 است مکرر عمومی استفاده منظوربه هاآن نتایج یا هافعالیت

 وسیلهبه و فراهم همراهی و اجماع طریقاز بایستی که

 آن از هدف و باشند شده تصویب ايشده شناخته سازمان

 خاص زمینه یک در نظم از مطلوبی میزان به یابیدست

 استوار تجربیات و فنون علوم، نتایج بر باید استاندارد. است

 تعیین با رابطه در استانداردها بردکار ترینبیش. باشد

 براي خصوصبه شده توافق عملکردي و فنی هايویژگی

 دیدگاه که صورتیبه است؛ خدمت یا محصول انطباق ارزیابی

 و فنی هايویژگی این روي نیز استانداردسازي اصلی

  ].14[ است متمرکز عملکردي

 اهمیتو  یبا توجه به اشکالات عمده در مدل اعتباربخش

 بنیادین پژوهش خالی جاي ااستاندارده یاساس يهایژگیو

 استانداردهاي محتواي و هاویژگی بررسی و ارزشیابی به که

 با پژوهش این در. شودمی احساس بپردازد اعتباربخشی

 در ایران بهداشت وزارت اعتباربخشی استانداردهاي بررسی

دل و اشکالات عمده در م هاچالش به توجه با و نسل چهار

و  یالمللینب یاعتباربخش به دقیق نگاه با و یاعتباربخش

که در  هایییژگیو یینو تع یو فرهنگ داخل یجهان ییراتتغ

مؤثر هستند، به  یفیتبه ک یابیاستانداردها جهت دست ینتدو

اقدام  یمدل مطلوب جهت اعتباربخش ینو تدو یطراح

  . یدگرد

  هاروش و مواد

 ءاز نظر هدف جز ،حاضر یلیتحل-یفیپژوهش توص

کد اخلاق از  یافتکه پس از در بود يکاربرد يهاپژوهش

 1400کرمان در سال  یدانشگاه علوم پزشک
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 1400ل ، سا10، شماره 20دوره   رفسنجان کیمجله دانشگاه علوم پزش

)IR.KMU.REC.1400.193 (دولتی هايبیمارستان در 

  .گرفت انجام کرمان استان

برتر جهت  يهامدل ییپژوهش به منظور شناسا ینا در

 يهایگاهمند در پاابتدا با جستجو و مرور نظام يالگوبردار

  يهایدواژهو با استفاده از کلSID، PubMed،  Civilica داده

accreditation، accreditation models،health care  در بازه

ورود  یارهايانجام گرفت. با توجه به مع 2020تا  2010یزمان

مقالات با اهداف مطالعه انتخاب شدند.  ینترو خروج مرتبط

 فارسی و انگلیسی ،مطالعه این در مقالات وجخر و ورود یارمع

 به اشاره و اعتباربخشی يهالمد یبررس ،مقالات بودن زبان

 يطور به بود اعتباربخشی مختلف هايبرنامه معایب و مزایا

 مرجع مدل انتخاب و هامدل همقایس براي آنها از بتوان که

 بودن، يتکرار یلدلبه مقالات این از تعدادي. نمود استفاده

بودن با  یرمرتبطو غ یاعتباربخش يهاعدم اشاره به مدل

و  يسازاهداف پژوهش از مطالعه خارج شدند. پس از خلاصه

 یکمطالعات با استفاده از پنل خبرگان و تکن يبندجمع

مدل  ینپرسشنامه، تدو یجهت طراح ].15[ یدلف

 ییمدل نها یها و اعتبارسنجشاخص یینتع یشنهادي،پ

  شد.استفاده  یقتحق

محور  26و  یطهح 4در قالب  یاعتباربخش یشنهاديمدل پ

اساس مدل مذکور بر یتنها شد. در ییناستاندارد تع 106و 

که شامل سؤالات  یدگرد یطراح اعتباربخشیپرسشنامه 

سابقه کار،  ی،مرتبه علم یمارستان،هاي فردي (نوع بیژگیو

محور  9با  یریتو مد يرهبر یطهح و) یتسمت، سن، جنس

 39محور و  11مراقبت و درمان با  یطهاستاندارد، ح 49و 

 4 با اجتماعی سلامت و بهداشت پیشگیري، حیطه استاندارد،

 2 با خدمت گیرنده حقوق حیطه استاندارد، 12 و محور

 استاندارد هايویژگی تعیین براي و بود استاندارد 6 و محور

 و لفمخت منابع و علمی هايپایگاه در جستجو از پس نیز

پژوهش پرسشنامه قالب در و تأیید ویژگی 18 خبرگان نظر

 حاضر ژوهشپ در. گرفت قرار استفاده مورد و استخراج گر

 کاملاً گزینه به که بود صورتینا به سؤالات کدگذاري نحوه

 نظري)، 2(کم) (عدد  مخالفم)، 1) (عدد کم(خیلی  مخالفم

 کاملاً و) 4دد (زیاد) (ع موافقم)، 3) (عدد حدودي(تا  ندارم

 از یک هر. شد داده نسبت) 5) (عدد زیاد(خیلی  موافقم

 گزینه آن نمره عنوانبه هاگزینه به شده داده نسبت عددهاي

  .شدند گرفته نظر در

مورد سنجش قرار گرفت.  هاپرسشنامه یاییو پا ییروا

 ینبهتر یاردر اخت هاپرسشنامه ا،محتو ییروا یینجهت تع

استان کرمان  یدولت يهایمارستانب یهکل نظران در صاحب

قرار گرفت و سعی شد در انتخاب آنان ترکیبی از دانش و 

ها پرسشنامه ییروا ینتجربه مدنظر قرار گیرد. علاوه بر ا

سازي همگرا و واگرا که مختص مدل ییروا یارتوسط دو مع

 یرمعادلات ساختاري است مورد سنجش قرار گرفت. مقاد

 یمناسب ییاز روا هاپرسشنامه دادواگرا نشان همگرا و  ییروا

  . هستندبرخوردار 

 از گیري،اندازه ابزارهاي همگراي روایی بررسی براي

 AVE: Average( شده استخراج واریانس میانگین شاخص

Variance Extracted( 1 جدول در آن نتایج که شد استفاده 

  ).2 و 1(جدول  شد آورده 2 جدول در واگرا روایی نتایج و
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 1069  و همکاران گوکی خدایی مرضیه

 1400، سال 10، شماره 20دوره   رفسنجان کیمجله دانشگاه علوم پزش

  

  1400در سال یاستاندارد و اعتباربخش يها یژگیو يهاپرسشنامه همگرایی روایی - 1 جدول

 متغیر
  یانسوار میانگین

 (AVE) استخراج

  616/0 استاندارد هايیژگیو

 473/0 یریتو مد يرهبر

 424/0 و درمان مراقبت

 461/0 یبهداشت و سلامت اجتماع پیشگیري،

 655/0 خدمت گیرندهحقوق

  4/0 قبولقابل مقدار
  

  

  1400سال در اعتباربخشی و استاندارد هايویژگی هايپرسشنامه واگراي روایی - 2 جدول

  5  4 3 2 1 متغیر

      785/0 استاندارد هايویژگی

        688/0  613/0 مدیریت و رهبري

      651/0  432/0  521/0 درمان و مراقبت

    679/0  666/0  582/0  611/0 اجتماعی سلامت و بهداشت پیشگیري،

  809/0  409/0  342/0  555/0  500/0 خدمت گیرندهحقوق
  

کرونباخ استفاده  يآلفا يهااز شاخص یاییسنجش پا يبرا

 یاییکرونباخ و پا يآلفا یبضرا يبرا قبول قابل مقدارشد. 

در  یاییپا یجشد (نتا یینتع 6/0حداقل برابر با  یبیترک

 ترکیبی پایایی و رونباخک آلفاي. شد آورده 3 جدول

 یاییدهنده پا است که نشان تربیش 6/0 از تحقیق متغیرهاي

  .است هامناسب پرسشنامه

  

  1400سال در اعتباربخشی و استاندارد هاي ویژگی هايپرسشنامه پایایی - 3 جدول

  (CR) یبیترک پایایی  کرونباخ آلفاي  متغیر

 967/0  963/0 استاندارد هايویژگی

 965/0 963/0 مدیریت و رهبري

 959/0 963/0 درمان و مراقبت

 911/0 893/0 اجتماعی سلامت و بهداشت پیشگیري،

 920/0 894/0 خدمت گیرندهحقوق

  <6/0  <6/0  قبولقابل مقدار
  

اساتید رشته  یهپژوهش شامل کل ینا يجامعه آمار

 یمدیریت خدمات بهداشتی درمانی دانشگاه علوم پزشک

و  ینمعاونین درمان، مسئول یران،سا و مدؤکرمان و بم، ر

 یاعتباربخش يکشور یابانو ارز یفیتکارشناسان بهبود ک

ها برابر استان کرمان بود که تعداد آن یدولت هايیمارستانب
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 ... هااعتباربخشی در بیمارستان با استاندارد هايویژگی رابطه 1070

 1400ل ، سا10، شماره 20دوره   رفسنجان کیمجله دانشگاه علوم پزش

 کوکران فرمول از نمونه حجم برآورد جهت. بودنفر  110با 

  :شد استفاده زیر شرح به

 

Z=1/96 :ارم در توزیع پنج هز و هفتاد و نهصد صدك

  نرمال استاندارد 

p=0/5 :نظر مورد ویژگی یک با جامعه هاي واحد نسبت  

q=1-p=0/5 :مورد ویژگی یک با جامعه هاي واحد نسبت 

  نظر

d=0/05 :شده گرفته نظر در براورد خطاي اثر حد  

N= 1095: جامعه حجم  

 یتصادف ياکه با استفاده از فرمول کوکران و با روش طبقه

عنوان نمونه تعیین هنفر ب 86متناسب با حجم جامعه تعداد 

 یکعنوان به دولتی بیمارستان هرصورت که  ینه ابگردید. 

 ظر نمورد افراد جمعیت نسبت به دطبقه در نظر گرفته ش

 استفاده با نمونه حجم نعنوابه تعدادي سازمان، آن در شاغل

 محاسبه نحوه. شدند انتخاب ساده تصادفی گیرينمونه از

 که گرفت انجام فرمول این از استفاده با طبقه هر از نمونه

  ).4(جدول  شد ذکر 4 جدول در مربوطه آمار

�� =
��

�
� 

n :حجم 

  نمونه کل

N :جامعه کل حجمN  

ni حجم نمونه در طبقه :i ام  

Ni طبقه : حجمi ام  

 

   1400در سال  یرفتکرمان، رفسنجان، بم، ج یدولت هايیمارستانجامعه و نمونه شاغل در ب فراوانی - 4 جدول

جامع  دهندگانپاسخ

  ه

  نمونه

  7,8  10 بم و کرمان درمانی بهداشتی خدمات مدیریت رشته اساتید

  3,2  4 بیمارستانها درمان معاونین

  9,3  12  معاونت درمان  کارشناسان

  22,7  29 کرمان استان دولتی هايبیمارستان رؤساي و مدیران

  9,3  12  دولتی هايبیمارستان در شاغل اعتباربخشی کشوري ارزیابان

  28,2  36  اعتباربخشی و بهبود اداره کارشناسان و رؤسا

  5,5  7  بیمار ایمنی کنندههماهنگ کارشناسان

  86  110  کل جمع

  

از  راي تفسیر بهتر میانگینب یفیهاي توصیافتهدر بخش 

 یداستفاده گرد» و همکاران Bazargan«گذاري مقیاس نمره

  ).5] (جدول 16[

  

n =

Z��∝ ��
� × p × q

d�

1 + [
1
N
�
Z��∝ ��

� × p × q

d�
− 1�]
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 1071  و همکاران گوکی خدایی مرضیه

 1400، سال 10، شماره 20دوره   رفسنجان کیمجله دانشگاه علوم پزش

  و همکاران Bazarganگذاري مقیاس نمره - 5 جدول

  بخشرضایت غیر  مرزي بخشرضایت بخشرضایت از بیش خوب  قوي  قوي بسیار

  00/2 از ترکم  01/2- 49/2  51/2- 99/2  01/3- 59/3  61/3- 99/3  01/4- 49/4  51/4- 99/4

  

 در تجربه و آگاهی دانش، پژوهش، این به ورود معیار

 این در. بود اعتباربخشی و استانداردسازي هايروش زمینه

از  یبعض کهاین به توجه با خروج، معیار تعیین جهت راستا

 گاهاً و سالیکاز  ترکمسابقه  يکارشناسان دفاتر بهبود دارا

 را کافی دانش و تجربه و بودند مرتبطغیر هاياز رشته

  .شدند حذف مطالعه از نداشتند

به  يدر ساعات ادار ینمحقق ها،داده آوريجمع جهت

) مراجعه بررسی مورد دولتی هايیمارستانپژوهش (ب یطمح

اهداف پژوهش و آزادانه بودن شرکت در  یحو پس از توض

آن اطلاعات کهاین و ایشان اطلاعات ماندن محرمانه ،مطالعه

 اخذ هاآن یتمنتشر نخواهد شد رضا يانفراد صورت هب ها

 شدهتعیین نمونه بین در پرسشنامه توزیعاقدام به  و گردید

 گزارشی خود صورت هب هانامهپرسش تکمیل نحوه. گردید

-جمع به اقدام افراد توسط هاپرسشنامه تکمیل از پس. بود

  .گردید هاآن آوري

نسخه  SPSSافزارهاي از نرم هاداده لتحلیوتجزیه براي

-وتجزیه ياستفاده شد. در راستا 23 نسخه AMOSو  23

درصد،  ی،(فراوان یفیهاي حاصل از آمارهاي توصداده تحلیل

هاي پژوهش بررسی فرضیه براي) و یارو انحراف مع یانگینم

اي، تحلیل تک نمونه tآزمون  یهاي آماري استنباطاز روش

و معادلات ساختاري استفاده شد. در پژوهش  عاملی تأییدي

 در نظر گرفته شد.  05/0داري حاضر سطح معنی

  نتایج

 هايگروه از نفر 86 پژوهش این در بررسیمورد  نمونه

 بهداشتی خدمات مدیریت رشته اساتید شامل مختلف

 کرمان، استان دولتی هايبیمارستان درمان معاونین درمانی،

 درمان، معاونت کارشناسان درمان، نمعاو رؤساي و مدیران

 هايبیمارستان اعتباربخشی و بهبود اداره کارشناسان و رؤسا

 در شاغل اعتباربخشی کشوري ارزیابان و کرمان استان دولتی

 متغیرهاي از حاصل نتایج. بودند دولتی هايبیمارستان

 از) درصد 3/73( نفر 63 داد نشان شناسیجمعیت

 7/26( نفر 23 و درمانی آموزشی تانبیمارس در گویانپاسخ

 نفر 15. بودند کار به مشغول درمانی بیمارستان در) درصد

-کارشناسی) درصد 4/38( نفر 33 کارشناسی،) درصد 4/17(

 نفر 25 و ايحرفه دکتراي) درصد 1/15( نفر 13 ارشد،

) درصد 2/18( نفر 6 بودند، تخصصی دکتراي) درصد 1/29(

 مدیر) درصد 1/9( نفر 3 ستانبیمار درمان کارشناسان

 نفر 7 کیفیت، بهبود مسئول) درصد 2/18( نفر 6 بیمارستان،

) درصد 1/12( نفر  4 بهبود، کارشناس) درصد 2/21(

 نفر 14. بودند ارزیاب) درصد 2/21( نفر 7 و ایمنی کارشناس

 19 سال، 5- 1 کار سابقه داراي گویانپاسخ از) درصد 3/16(

-11) درصد 9/27( نفر 24 سال، 10- 6) درصد 1/22( نفر

 5/3( نفر 3 و سال 20- 16) درصد 2/30( نفر 26 سال، 15
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 ... هااعتباربخشی در بیمارستان با استاندارد هايویژگی رابطه 1072

 1400ل ، سا10، شماره 20دوره   رفسنجان کیمجله دانشگاه علوم پزش

 5/3( نفر 3. بودند سال 25-21 کار سابقه داراي) درصد

) درصد 5/10( نفر 9 درمان، معاون گویانپاسخ از) درصد

 بیمارستان، رئیس) درصد 8/12( نفر 11 درمان، کارشناس

 4/17( نفر 15 ارستان،بیم مدیر) درصد 0/14( نفر 12

) کارشناس درصد 1/15( نفر 13 بهبود، مسئول) درصد

 5/10( نفر 9 ایمنی، کارشناس) درصد  0/7نفر ( 6 بهبود،

 45. بودند مدیریت استاد) درصد 3/9( نفر 8 و ارزیاب) درصد

) درصد 7/47( نفر 41 و مرد گویانپاسخ از) درصد 3/52( نفر

 ).6(جدول  بودند زن

 در شاغلگویان پاسخ یشناخت یتجمع هايیژگیو یتوزیع فراوانی و درصد فراوان - 6جدول 

 1400 سال در جیرفت بم، رفسنجان، کرمان، دولتی هايبیمارستان
  

 درصد فراوانی  فراوانی  ییرنوع متغ  

  یمارستاننوع ب

 3/73 63 یدرمان یآموزش

 7/26 23 یدرمان

  0/100 86 کل 

  یمرتبه علم

  4/17  15  یکارشناس

  4/38  33  ارشدیکارشناس

  1/15  13  ياحرفه يدکترا

  1/29  25  یتخصص يدکترا

  0/100  86  کل 

  یتجنس

  3/52  45  مرد

  7/47  41  زن

  0/100  86  کل 

  سابقه کار

  3/16  14  سال 5-1

  1/22  19  سال 20-6

  9/27  24  سال 15-11

  2/30  26  سال 20-16

  5/3  3  سال 25-21

  0/100  86  کل 

 سمت

  5/3  3  درمان معاون

  5/10  9  درمان کارشناس

  8/12  11  بیمارستان رئیس

  0/14  12  بیمارستان مدیر

  4/17  15  بهبود مسئول

  1/15  13  بهبود کارشناس

  0/7  6  ایمنی کارشناس

  5/10  9  ارزیاب

  3/9  8  مدیریت استاد

  1/15  13  بهبود کارشناس

  100  86  کل
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 1073  و همکاران گوکی خدایی مرضیه

 1400، سال 10، شماره 20دوره   رفسنجان کیمجله دانشگاه علوم پزش

 ايگزینه 5 سؤال 18 از استاندارد ايهویژگی متغیر

 با برابر متغیر این براي شده مشاهده میانگین. شد تشکیل

 ینتربیش) و 00/3( ینترکم)، 35/0انحراف معیار ( ،)22/4(

 بر و) 22/4( تجربی میانگین به توجه با. شد مشاهده) 00/5(

 گرفت نتیجه توانمی ،»همکاران و بازرگان « مقیاس اساس

 گرفته قرار قوي سطح در استاندارد هايویژگی تغیرم که

  .است

. شد تشکیل ايگزینه 5 سؤال 106 از اعتباربخشی متغیر

)، 21/4براي این متغیر برابر با ( شده مشاهده میانگین

) 00/5( ینتربیش) و 00/3( ینترکم)، 34/0معیار ( انحراف

 اساسبر و) 21/4( تجربی میانگین به توجه با. شد مشاهده

 که گرفت نتیجه توانمی ،»همکاران و بازرگان« مقیاس

  .است گرفته قرار قوي سطح در اعتباربخشی متغیر

 نتیجه توانمی اعتباربخشی ابعاد تجربی میانگین اساسبر

 پیشگیري، درمان، و مراقبت مدیریت، و رهبري ابعاد گرفت

 در خدمت گیرنده حقوق و اجتماعی سلامت و بهداشت

  ).7(جدول  گرفتند قرار يقو سطح

  

 دولتی بیمارستانهاي درشاغل  گویانپاسخ میان در اعتباربخشی متغیر ابعاد توصیفی هايآماره -7 جدول

 1400 سال در جیرفت بم، رفسنجان، کرمان،
 

 ترینبیش ترینکم   معیار انحراف میانگین تعداد متغیر

  00/5  00/3    35/0  22/4  86  استاندارد هايیژگیو

  00/5  00/3    34/0  21/4  86  یاعتباربخش

 00/5 00/3   41/0 17/4 86 یریتو مد يرهبر

 00/5 00/3   40/0 23/4 86 و درمان مراقبت

بهداشت و  پیشگیري،

 یسلامت اجتماع

86 32/4 47/0   00/3 00/5 

 00/5 00/3   50/0 28/4 86 خدمت گیرندهحقوق

  

 8در جدول سازي معادلات ساختاري حاصل از مدل نتایج

داري نشان داده شد. براي بررسی معنی 1و نمودار 

هاي پژوهش از نسبت بحرانی استفاده شده است. فرضیه

 - 96/1از  ترکمیا  96/1از  تربیشچنانچه نسبت بحرانی، 

درصد) فرضیه تأیید و  5از  ترکمباشد (در سطح خطاي 

از  شود. نتایج حاصلرابطه معنادار بین دو متغیر حاصل می

 هايیژگیو یردهد تأثهاي پژوهش نشان میفرضیه آزمون

 5 سطح در )p، 735/0=β>001/0( یاستاندارد بر اعتباربخش

 نشان مسیر ضرایب شدن مثبت و است دارمعنی درصد

تأثیر افزایشی (مستقیم) بر  سازه این که دهندمی

 ). 8است (جدول  داشته یاعتباربخش
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 ... هااعتباربخشی در بیمارستان با استاندارد هايویژگی رابطه 1074

 1400ل ، سا10، شماره 20دوره   رفسنجان کیمجله دانشگاه علوم پزش

 1400 سال در جیرفت بم، رفسنجان، کرمان، دولتی بیمارستانهاي درشاغل  گویانپاسخ میان در پژوهش اصلی رضیهف آزمون نتیجه - 8 جدول

  رابطه نوع  نتیجه t  p آماره  مسیر ضریب  سؤال

  مستقیم تأیید  >001/0 377/13**  735/0  یاعتباربخش ←استاندارد هايیژگیو

 05/0در سطح  داریاي، معنتک نمونه t آزمون  

 

 

  پژوهش اصلی فرضیه الگوي مسیر ضرایب - 1 نمودار
  

پیشنهادي، از شاخص  يالگو یبرازش کل یابیارز يبرا

، 01/0برازش استفاده شد و با توجه به سه مقدار  یکویین

 يمتوسط و قو یف،ضع یرعنوان مقادکه به 36/0و  25/0

نشان  729/0و حصول مقدار  ندشد یمعرف شاخص این يبرا

  ).9] (جدول 17مدل است [ يقویاراز برازش بس

  

 1400 سال در جیرفت بم، رفسنجان، کرمان، دولتی هايبیمارستان درشاغل  گویانپاسخ میان در اول فرعی فرضیه الگو برازش محاسبه -9 جدول
 

 یینتع ضریب Communality  متغیر

)2R(  

 - 963/0 استاندارد هايویژگی

 513/0 962/0 یریتو مد يرهبر

 563/0 963/0 و درمان تمراقب

 338/0 893/0 یبهداشت و سلامت اجتماع پیشگیري،

 486/0 893/0 خدمت یرندهگحقوق

  729/0  برازش  یکویین شاخص
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 1075  و همکاران گوکی خدایی مرضیه

 1400، سال 10، شماره 20دوره   رفسنجان کیمجله دانشگاه علوم پزش

 دهندهشده نشانسازي معادلات ساختاري ارائهمدل نتایج

 هايمؤلفه بر استاندارد هايویژگی معنادار و مثبت اثر

  ).2 نمودار و 10(جدول  است اعتباربخشی

  

 1400 سال در جیرفت بم، رفسنجان، کرمان، دولتی هايبیمارستان درشاغل  گویانپاسخ میان در پژوهش فرعی فرضیه آزمون نتیجه - 10 جدول

  رابطه نوع  نتیجه t  P آماره  مسیر ضریب سؤال

  مستقیم  تأیید  >001/0 432/11**  717/0  رهبري و مدیریت ←استاندارد هايویژگی

  افزایشی  تأیید  >001/0 952/15**  751/0  درمان و مراقبت ←استاندارد هايویژگی

  افزایشی  تأیید  >001/0 238/8**  582/0  یبهداشت و سلامت اجتماع یشگیري،پ ←استاندارد  هايویژگی

  افزایشی  تأیید  >001/0 813/12 **  697/0  خدمت یرندهگ حقوق ←استاندارد  هايویژگی

 مستقیم تأیید  >001/0  432/11**  717/0  یاعتباربخش يمولفه ها ←استاندارد هايویژگی

  05/0 سطح در دارمعنی**اي، تک نمونه tآزمون   

  

 

 

 

  

  

  

  

  

  

  

  پژوهش اول فرعی فرضیه الگوي مسیر ضرایب - 2 نمودار
  

بر اساس مقدار  R، 51)2( تعیین ضریب مقدار اساس بر

 یریتو مد يدرصد از تغییرات رهبر 2R ،(51ضریب تعیین (

 ییراتدرصد از تغ33مراقبت و درمان،  ییراتدرصد تغ 56

درصد از  48و  یبهداشت و سلامت اجتماع یشگیري،پ

هاي استاندارد خدمت توسط ویژگی یرندهحقوق گ ییراتتغ

 شود.تبیین می

 یدمناز آزمون فر یابعاد متغیر اعتباربخش يبندرتبه جهت

یر آزمون از سطح معنمقدا p ینکهاستفاده شد. با توجه به ا

شد و ادعاي تر بود، لذا فرض صفر رد ) کوچک05/0( داري

گفت  توانیها پذیرفته نشد و میکسان بودن رتبه مؤلفه

 ینبالاتر» اجتماعی سلامت و بهداشت پیشگیري،«مؤلفه 

 هايمؤلفهمورد مطالعه داشت و  يهامؤلفه ینرتبه را در ب
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 ... هااعتباربخشی در بیمارستان با استاندارد هايویژگی رابطه 1076

 1400ل ، سا10، شماره 20دوره   رفسنجان کیمجله دانشگاه علوم پزش

 و رهبري«و » خدمت هگیرند حقوق« ،»درمان و مراقبت«

 قرار چهارمدوم، سوم و  هايدر رده یببه ترت» مدیریت

  ).11(جدول  داشتند

  

 دولتی بیمارستانهاي درشاغل  گویانپاسخ نظر براساس اعتباربخشی متغیر ابعاد بنديرتبه -11 جدول

  1400 سال در جیرفت بم، رفسنجان، کرمان،

 p  دو کاي آماره  رتبه  رتبه میانگین  مؤلفه

  4  23/2  مدیریت و رهبري

  2  56/2  درمان و مراقبت  >001/0  405/9**

  1  78/2  اجتماعی سلامت و بهداشت پیشگیري،

  3  44/2  خدمت گیرندهحقوق

 05/0 سطح در دارمعنی*دو،  يکا آزمون
  

 بحث

 از) درصد 3/73( نفر 63مطالعــه نشــان داد  یجنتــا

 7/26( نفر 23 و درمانی آموزشی بیمارستان در گویانپاسخ

 نتایج ین. ابودند کار به مشغول درمانی بیمارستان در) درصد

  Abasi Sanjdari وو همکـاران  Hashjin مطالعههمسـو بـا 

 در کنندهشرکت افراد تریش]. ب18-19و همکاران است. [

 و) درصد 2/30( سال 16 تا 20 بین ايسابقه پژوهش این

 بهبود اهمیت به توجه با. داشتند) درصد 9/27( سال 11-15

از افراد مجرب که سابقه کار  طبیعتاً هابیمارستان در کیفیت

 چرا شودمی استفاده دارند، بیمارستان مختلف هايدر بخش

 بیمارستان مختلف هايقسمت و هافرآیند باید افراد این که

 پایانی مراحل در نباید دیگر طرف از و باشند داشته آشنایی

 آن دنبالبه و شغلی فرسودگی از درجاتی که اشندب کار

موضوع در پژوهش  ینرا داشته باشد. ا وريبهره کاهش

Mostafavi  Ghasemi Nejad,  است که با  یدهبه اثبات رس

بهره و بایدیم یشافزا یشغل یسابقه کار فرسودگ یشافزا

  ].20[ شد خواهد کم آنها وري

 تعریف براي که هاییویژگی حاضر مطالعه نتایج اساسبر

 موضوع این. بودند قوي سطح در بود شده مشخص استاندارد

قرار  یدمورد تأک یزو همکارانش ن Mosadeghrad مطالعه در

و  یرابطه اعتباربخش ینهدر زم یشانکه ا یگرفت. در پژوهش

کردند که باید  یشنهادانجام دادند پ یمارستانعملکرد ب

ستانداردها، روش و ارزیابان ها و نوع ایژگیتغییراتی در و

ي تریشباعتباربخشی ایجاد شود تا اعتباربخشی اثرات مثبت 

  ها داشته باشد.بر عملکرد بیمارستان

 49و  یطهح 9با  یریتو مد يمدل محور رهبر یندر ا

 39و  یطهح 11استاندارد، محور مراقبت و درمان با 

با  یبهداشت و سلامت اجتماع یشگیري،استاندارد و محور پ

 2خدمت با  یرندهگ استاندارد و محور حقوق 12و  یطهح 4

 دلفی از حاصل نتایج. یدگرد ییناستاندارد تع 6و  یطهح

 حیطه 9 با مدیریت و رهبري محور نهایی مدل که داد نشان

 ینترتعداد استاندارد و گسترده ینتریشاستاندارد ب 49و 

 6و  یطهح 2خدمت با  یرندهگ بخش و محور حقوق

را به خود اختصاص داده  یابیبخش ارز ینترکماستاندارد 
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 1077  و همکاران گوکی خدایی مرضیه

 1400، سال 10، شماره 20دوره   رفسنجان کیمجله دانشگاه علوم پزش

و همکاران و  Zargar یشنهاديمدل با مدل پ یناست. ا

Malekzadeh 2 ،21[ شتدا یو همکاران همخوان.[  

 پیشگیري،«بعد  fridmanحاصل از آزمون  یجنتا براساس

 ینرتبه را در ب ینبالاتر» اجتماعی سلامت و بهداشت

 و مراقبت« يهامطالعه داشت و مؤلفه مورد يهامؤلفه

-به» مدیریت و رهبري«و » خدمت گیرنده حقوق« ،»درمان

 این در. گرفتند قرار چهارم و سوم دوم، هايرده در ترتیب

 قرار رتبه ترینپایین در رهبري و مدیریت محور بنديرتبه

 از حاصل نتایج با نتیجه این که گرفت

 ،23نداشت [ یش همخوانو همکاران  Mosadeghradپژوهش

1.[  

 یدر مدل فعل شده شناسایی هايچالش به توجه با

آنها مد نظر قرار  یتمام یشنهاديدر مدل پ یاعتباربخش

 یدکأاستانداردها، ت ايپژوهش بر نوع و محتو ینگرفت. در ا

پژوهش نشان داد  ینا یجکه خوشبختانه نتا یدگرد

 یجهنت یندارند. ا قرار يدر سطح قو یشنهاديپ ياستانداردها

  Mosadeghradو همکاران و Hamidi يپژوهش ها یجبا نتا

خود  يهاها در پژوهش. آناست همراستاو همکاران 

استانداردها، اعتباربخشی  ايکه با تغییراتی در محتو یافتنددر

 داشت خواهدها ي بر عملکرد بیمارستانتریشباثرات مثبت 

]23-22.[  

تعداد زیاد  یاعتباربخش يهاچالش ینتریاز اصل یکی

ها ها، عدم شفافیت استانداردها و سنجهاستانداردها و سنجه

از  یتکرار برخ ینکهپژوهش با توجه به ا یندر ا یناست. بنابرا

ها از آن ینداشت حذف برخ یها لزوماستانداردها و سنجه

شد  یاعتباربخش يهااز سنجه یتوجهمنجر به کاهش قابل 

همکاران و  و Mosadeghrad مطالعات با نتیجه این که

Fotuhi  23- 24[ داشت همخوانیو همکاران.[  

و نوع استانداردها  هایژگیپژوهش با تغییراتی در و ینا در

 یریت،و مد ي(رهبر یطهح 4در قالب  یشنهاديمدل پ

 و یبهداشت و سلامت اجتماع یشگیري،پ ،مراقبت و درمان

و  یناستاندارد تدو 106محور و  26خدمت) و  یرندهگحقوق

پژوهش  ینا یجقرار گرفت که خوشبختانه نتا یابیمورد ارز

قرار دارند  يدر سطح قو یشنهاديپ ينشان داد استانداردها

 همخوانی شو همکاران Mosadeghradمدل با مطالعات  ینا

  ].23[ داشت

 درمانی اعتباربخشی استانداردهاي ادغام با پژهش این در

 و پزشکی خدمات مدیریت حیطه اختصاص و آموزشی و

 اعتباربخشی هايچالش رفع جهت در هاسنجه تعداد کاهش

 شغلی هايگروه تمامی که طوريبه. شد برداشته مؤثري گام

 موئد پژوهش این نتایج که. باشند اعتباربخشی اجراي درگیر

مؤلفه و متغیرها بین قوي ارتباط و مدل این بودن مناسب

و  Oladiمطالعات  یجبا نتا یجهنت ینآن است. ا هاي

و همکاران همسو و همراستا است  Al-Azmiهمــکاران و 

]26 -25.[  

و تنوع  ینیکار بال یچیدگیو پ یبا توجه به گستردگ

گران با پژوهش کهگردد یم یشنهاددر کشور پ یمارستانیب

با نگاه  يترجامع يهاپژوهش یندهدر آ یستمیس یدگاهد

پژوهش از  ین. ادهندانجام  یزن یگرد يهادر استان يامنطقه

 يکرونا، دارا یماريب یوعبه خبرگان و ش ینظر دسترس
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 ... هااعتباربخشی در بیمارستان با استاندارد هايویژگی رابطه 1078

 1400ل ، سا10، شماره 20دوره   رفسنجان کیمجله دانشگاه علوم پزش

یـتمحدودمحقق بود. از  یارخارج از اخت يهایتمحدود

انجــام آن  یو مکانــ یقلمـرو زمانـ محقق اختیار در يهـا

بــه  یقطعــ یــمتعمقابــل یــجرو نتا یــن، از ااست

  .یســتهــا نیمارســتانب ریســا

   گیرينتیجه

 استاندارد هايویژگی کهمطالعه حاضر نشان داد  ایجنت

 آن هايمحور و اعتباربخشی بر(مستقیم)  افزایشی تأثیر

 پیشگیري، درمان، و مراقبت مدیریت، و رهبري شامل

 داشته خدمت گیرنده حقوق اجتماعی، سلامت و بهداشت

 و مراقبت مؤلفه براستاندارد  هايگییژو یرمتغ یراست و تأث

 طوربه. بود بررسی مورد هايمؤلفه سایر از تربیش درمان

 مدل و استانداردها جهت شدهتعیین هايیژگیو کلی

 سطح در استانداردها آن مبناي بر اعتباربخشی پیشنهادي

 کلیه مدل این تدوین در اینکه به توجه با. داشت قرار قوي

 قرار توجه مورد اعتباربخشی قبلی يهامدل هايچالش

 توانیم ینبنابرا ،گردید لحاظ نهایی مدل تدوین در و گرفت

 جهتدر  يشمندارز مگا پیشنهادي مدل گرفت نتیجه

 دبهبو متعاقباًو  بخشیرعتباا سیستم اثربخشیو  يمدرآکا

 به توجه با. بردارد هابیمارستان در خدمات کیفیت مستمر

 گرفت انجام دولتی هايبیمارستان در پژوهش این کهاین

 درمانی آموزشی هايبیمارستان در افراد از درصد 3/73و

 ادغام در پژوهش این بارز ویژگی به توجه با و داشتند فعالیت

 الگوي تواندمی مدل این درمانی، و آموزشی بخشی اعتبار

 هايارزیابی از تا باشد هابیمارستان اینگونه براي مناسبی

 و وقت اتلاف باعث که آموزشی و درمانی عتباربخشیا موازي

 عبارت به و آورد عملبه یريجلوگ ،شودمی سیستم هزینه

 یاررا در اخت یديپژوهش اطلاعات مف ینا یجنتا دیگر

ارشد نظام سلامت کشور به منظور  یرانگذاران و مد یاستس

  دهد.یقرار م یمارستانیب یاصلاح ساختار اعتباربخش

  ردانیقد و تشکر

خود را  یمانهمراتب تشکر صم دانندمی وظیفه خود بر پژوهشگران

 و درمان معاونت در شاغل پرسنل و مدیران اساتید، تمامی از

 کرمان، پزشکی علوم هايدانشگاه به وابسته دولتی هايبیمارستان

 کردند یاري را ما پژوهش این انجام در که رفسنجان و جیرفت بم،

  .نمایند اعلام
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Explaining the Relationship between Standard Features and Accreditation in Public 
Hospitals in Kerman Province in 2021 in Order to Present an Optimal Model: A 

Descriptive Study 
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Background and Objectives: Accreditation is one of the tools to improve the quality of healthcare and conceptual 

elements in the management of the hospital. It is very important to pay attention to the standards and their characteristics 

because of their important role in showing the expected performance of the hospital. Therefore, this study was conducted to 

determine the relationship between standard features and accreditation in order to design an optimal model in public 

hospitals in Kerman province. 

Materials and Methods: The present descriptive study was performed on 86 people in public hospitals of Kerman 

province in 2021. The data collection tool was two researcher-made questionnaires for standard and validation 

characteristics. Descriptive statistics (frequency, percentage, mean, and standard deviation) and inferential statistics (one-

sample t-test, confirmatory factor analysis, and structural equations) were used to analyze the data. 

Results: Based on the results of the descriptive statistics, the mean of standard features and validation were 4.22±0.35 and 

4.21±0.34, respectively. The results of critical ratio coefficient and t-statistic (R2=0.735, t=13.377) and structural equation 

modeling results (p<0.001, β= 0.735) showed that standard features had an additive (direct) effect on validation. 

Conclusions: The results showed that standard features have a direct effect on validation. In general, the characteristics set 

for the standards and the proposed accreditation model based on the standards are at a strong level. Therefore, the proposed 

model can take valuable steps in accreditation efficacy and improvement of services in hospitals. The results of this study 

provide useful information to policy makers and senior managers of the country's health system in order to improve the 

structure of hospital accreditation. 
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