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 ینظر يمبان: فصل اول
 مقدمه. 1-1

 توسعه نهایت در و ها سازمان شدن تر پیچیده انسان، انتظارات و آگاهي سطح افزایش تحولات، سیر سرعت

 و انتفاعي از اعم ها سازمان در آن ساختن متبلور و پیشرفته مدیریت از گیري بهره لزوم مدیریت، دانش

 .است ساخته انکارناپذیر را غیرانتفاعي

 و پاسخگویي ضرورت رقابت، قانوني، و اي حرفه متعدد الزامات محدود، منابع که کشور امروز فضاهاي در

 و) بخشها عملکرد بیـن ارتبـاط ایجـاد چگونگي است، کرده تنگ مدیران بر را عرصه دیگر اهرمهاي بسیاري

 .شود مي محسوب مدیریتي نظام هر مسائل مهمترین از موجـود امکانات و بودجه و( کارکنان

 ها، گروه انسانها، در اساسي تحول ایجاد براي که است آموخته ما به پیشرفته دنیاي پیشرفته دستاوردهاي

 هاي هدف انتخاب) ریزي برنامه و. شود گرفته بهره نوین مدیریت از است لازم جامعه کلي طور به و ها سازمان

 رکن مهمترین عنوان به( ها هدف این تامین براي مناسب و درست روش یا وسیله مسیر، انتخاب سپس و درست

 علمي، هاي زمینه تمامي در امروزه. است داشته اي ویژه جایگاه پیوسته کشورها، و سازمان توسعه و رشد

 ریزيبرنامه ساز سرنوشت نقش کشورها، و جوامع ها، سازمان فرهنگي و اجتماعي سیاسي، اقتصادي، فناوري،

 .است مشهود پیش از بیش

 و شود مي محسوب سازمان هر توسعه براي مهم بنایي عنوان به استراتژیك ریزي برنامه کنوني، دنیاي در

 و علمي شیوه به بتوانند آن ارکان از کافي آگاهي کسب با کشور هاي سازمان آتي و فعلي مدیران که است لازم

 .بندند کار به را آن خویش هاي سازمان در سازنده

 اقدامات انجام و بنیادي تصمیمات اتخاذ براي منظم و یافته سازمان است تلاشي استراتژیك ریزيبرنامه

 دیگر عبارت به. دهد مي شکل قانوني چارچوب در را سازمان یك هايفعالیت گیريسمت و سرشت که اساسي

 براي مناسب هاياستراتژي تعیین و اهداف تعریف به منجر که است اقداماتي همه متضمن استراتژیك ریزيبرنامه

 .شودمي سازمان کل براي اهداف آن به دستیابي

 فزاینده هاي هزینه کاهش جهت سلامت نظام تحول طرح اجراي و نظام کلان هاي سیاست به توجه با

 بهبود درماني، و بهداشتي هاي مراقبت از مندي بهره و مالي بار تامین در عدالت برقراري درمان، و بهداشت

 سلامت، خدمات هاي هزینه پرداخت در مردم سهم کاهش نهایتا و بیماران کرامت و شان حفظ خدمات، کیفیت

 .سازد مي مشخص را عملیاتي و استراتژیك هاي برنامه صحیح اجراي و داشتن لزوم

تغییرات محیطي را به سازمان نشان : مزایاي برنامه ریزي استراتژیك مي توان به موارد زیر اشاره کرد از

کند؛ دیدي هدفمند از مسائل مدیریت ارائه  دهد؛ در ایجاد تصویري روشن از سازمان به مدیران کمك مي مي

هاي پیش  کند؛ فرصت ان تقویت مينگري را در مدیر شود؛ آینده دهد؛ باعث هماهنگي و تفاهم در سازمان مي مي

 . کند کند؛ قالبي براي اجراي برنامه و کنترل فعالیتها ایجاد مي روي سازمان را مشخص مي

به برنامه استراتژیك، و وجود بیاني روشن، ( ص)لذا نظر به اهمیت، الزام و نیاز مجتمع حضرت رسول اکرم 
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   .این برنامه در دستور کار قرار گرفت مستند و مشروح از مقاصد و تصمیمات موردنظر، تدوین

ادبیات حوزه مدیریت استراتژیك  نگاهي بهلازم است ابتدا  یمارستانك بنظور تدوین برنامه استراتژیبه م

 .داشتمفاهیم این حوزه خواهیم مرور مختصري بر داشته باشیم که در ادامه 

 

 تاریخچه و معرفي مجتمع . 0-1
 که باشد مي باتمانقلیچ مهدي مرحوم موقوفه( ص) اکرم رسول حضرت درماني و آموزشي پژوهشي، مجتمع

 حدود معصومین ائمه نام با مجتمع یك احداث جهت آن ساختماني عملیات و وقف 1151 سالهاي حدود آن زمین

 قرار وقت سرخ خورشید و شیر اختیار در و تکمیل 1140 سال در آن ساختمان نخستین شد آغاز 1151 سالهاي

 در دانشجو پذیرش به اقدام( ایران خورشید و شیر سازمان پوشش تحت) پزشکي دانشکده نام به بعد و گرفت

 انقلاب وقوع با. پذیرفت انجام 1145-1144 تحصیلي سال در پزشکي آموزش دوره اولین و نموده پزشکي رشته

 سال در آن ساختمان دومین تکمیل از پس و واگذار وقت بهداري وزارت به مرکز این 1141 سال در اسلامي

 قالب در سابق دربار بیمارستان پرسنل انتقال با و شد نهاده آن بر( ع)امیرالمؤمنین حضرت مبارک نام 1141

 در. شد منتقل ساختمان این به درماني خدمات ارائه اعصاب و مغز زایمان، و زنان جراحي، ارتوپدي، بخشهاي

 این( ص) محمد حضرت و( ع) سیدالشهدا حضرت نامهاي با 5 و 1 ساختمانهاي تکمیل با 1111 سال ماه فروردین

 تحت و( ص)اکرم رسول حضرت درماني و آموزشي پژوهشي، مجتمع نام با وقت جمهوري رئیس توسط مرکز

 . گردید افتتاح رسماً ایران پزشکي علوم دانشگاه پوشش

حائز  (05/11/1501) ارزشیابي آخرین طبق که( ص) اکرم رسول حضرت درمانيو  آموزشي پژوهشي، مجتمع

 04000 مساحت با و فعال، تخت191حدود و ثابت تخت 111 مصوب، تخت 110 با باشد، مي یك درجه رتبه

 این. باشد مي کشور درماني آموزشي جنرال مراکز بزرگترین از یکي زیربنا، مربع متر 10000 حدود و مترمربع

 94/15 حدود اشغال ضریب و سال در جراحي عمل14911 و بستري بیمار 19144 از بیش ظرفیتي داراي مجتمع

و  پزشکي علوم دانشگاه ،(ص) اکرم رسول حضرت درمانيو  آموزشي پژوهشي، مجتمع فراسیستم. باشد مي

 هاي سیستم. باشد مي پزشکي آموزش و درمان بهداشت، وزارت زیرمجموعه ایران، خدمات بهداشتي، درماني

 هاي زیرمجموعه. باشند مي ایران پزشکي علوم دانشگاه پوشش تحت بیمارستانهاي سایر مجتمع، این موازي

 بیمار 100 روزانه از بیش پذیرش با) تخصصي فوق و تخصصي درمانگاه 10 از بیش بستري، بخش 10 شامل مجتمع

 .باشد مي مالي و اداري پشتیباني، قسمتهاي و تحقیقاتي بخشهاي ،(روز در

هاي گوش در دنیا و  سومین مرکز جراحي ،(ص) اکرم رسول حضرت و درماني آموزشي پژوهشي،مجتمع 

باشد که با ارائه  آموزشي درماني تخصصي و فوق تخصصي، واقع در غرب تهران ميمجتمع بیمارستاني بزرگترین 

پیشرفته دستگاه هاي  تخصصي کاشت حلزون، جراحي پارکینسون و جراحي هاي فوق خدمات درماني در بخش

این بیمارستان به  بخش اورژانس .هاي منحصر به فرد کشور به حساب مي آید جزء بیمارستان( کلورکتال)گوارش 

عنوان اولین اورژانس تخصصي کشور، آموزش دستیاران طب اورژانس را به عهده دارد و بیشترین تعداد مصدومان 

 حضرت و درماني آموزشي مجتمع پژوهشي،. کند پذیرش مي 114ناشي از حوادث و سوانح را از طریق اورژانس 

 .دهد اورژانسي خدمات درماني ارائه مي بیمار 5400به طور متوسط در ماه به بیش از  ،(ص) اکرم رسول

: از جمله: رشته فلوشیپي  00 رشته تخصصي و 00در این مرکز، آموزش و تربیت نیروهاي متخصص در 

جراحي قفسه صدري، جراحي عروق و  ، غدد، عفوني اطفال، آسم و آلرژي،گوارش، داخلي ریه، روماتولوژي

  .و لاپاراسکوپي، آنژیوگرافي و جراحي قلب در جریان است جراحي کولورکتال
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 ICU ارتوپدي، چشم، ،ENT ژنیکولوژي، دو، جراحي یك، جراحي: است بستري بخش 10 داراي مجتمع

 اتاق و نورولوژي ،ENT، CCU عمل اتاق چشم، عمل اتاق جنرال، عمل اتاق ، اورژانس اعصاب، و مغز/ اعصاب

 ،PCCU، MICU، SICU خون، و پوست روانپزشکي، دو، دیالیز،داخلي یك، داخلي کلیه، پیوند.pain عمل

CSSD، ،کودکان PICU، NICU، ،آنژیوگرافي، زنان، شیمي درماني، جراحي اعصاب،آندوسکوپي  نفرولوژي 

 و ساده گرافي مانند اقداماتي انجام جهت تصویربرداري شامل کلینیکي و پاراکلینیکي واحدهاي همچنین

 نظیر آزمایشات انواع انجام جهت آزمایشگاه ،MRI و  اسپیرال و معمولي اسکن سیتي سونوگرافي، رنگي،

 اقداماتي انجام جهت توانبخشي و ،... و شناسي ویروس میکروبشناسي، پاتولوژي، روتین، و تخصصي هاي تست

: از عبارتند پاراکلینیکي واحدهاي سایر. نمایند مي فعالیت کاردرماني و گفتاردرماني فیزیوتراپي، همچون

اعصاب، ،پزشکي  پاراکلینیك چشم، پاراکلینیك ادیومتري، آلرژي، و ایمنولوژي اپتومتري، روانشناسي،

 ...ورزشي،تغذیه بالیني، طب فیزیکي، طب کار، شیردهي، پزشکي قانوني، واکسیناسیون و 

گوش و حلق و بیني ، اطفال،کلینیك خواب، :جمله باشداز مي متنوعي ايه درمانگاه داراي مجتمع علاوه به

، طب (خون)طب سالمندي، کلینیك حافظه، رادیو آنکولوژي، آنکولوژي  -، سالمندي(روان تني)روانپزشکي 

کلینیك شیردهي، واکسیناسیون، پزشکي قانوني ، آلرژي، ( ط فیزیکي)سنتي، درد، زنان و زایمان، پاراکلینیك 

ایمني، چشم پزشکي، ژنتیك، اپتومتري، پزشکي ورزشي، طب کار، قلب، قلب بارداري، نوار قلب، ریه، غدد و  نقص

دیابت، داخلي، عفوني، روماتولوژي، تغذیه بالیني، گوارش، ارولوژي، جراحي عروق، جراحي توراکس، جراحي 

وژي، جراحي اعصاب قاعده جمجمه، عمومي، کلورکتال، جراحي سرطان، جراحي پستان، ارتوپدي، گچگیري، نفرول

تغذیه، جراحي عمومي، گوارش ، پوست ،  داخلي اعصاب، پاراکلینیك اعصاب، پوست، بیهوشي، روانشناسي،

 درماني، شیمي تالاسمي، خون، روانشناسي، ،بیهوشي،درد، روانشناسي،اطفال،ENT چشم، هاي کلینیك لیزیك،

اوره توانبخشي، آنکولوژي، پزشکي هسته اي ، وزوز گوش، چشم ، مشتنفس اتاق خانواده، تنظیم واکسیناسیون،

 نوزادان ، ژنتیك ROPپزشکي، 
 آموزشي علمي هیئت اعضاء تعداد برنامه، این باشد و در زمان بازنگري مي پرسنل 1501 داراي مجتمع

 .باشد نفرمي 10 تخصصي فوق دستیاران نفر و504 نفر، دستیاران10 درماني علمي هیات نفر،011

 جمجمه، کلورکتال، بیماري بیني و سرو گردن، قاعده گوش، گلو،) تحقیقات مرکز10 داراي مجتمع همچنین،

 تحقیقات مرکز :نولوژيوایم پژوهشکده کار، طب چشم، مصدومیت، و حوادث ،painاورژانس،  زنان، مدیریت هاي

سلامت روان / جراحي /پوست /ایمونولوژي تحقیقات مرکز /اطفال عفوني تحقیقات مرکز /میکروبي هاي مقاومت

 باشد مي( کم تهاجمي/ بهداشت روان /سلامت معنوي /سالمندي 

 

  مجتمعریزي استراتژیك  الگوي برنامه. 1-1

هاي موفق و صاحب نام دنیا از آن براي هدایت و  سازمانریزي استراتژیك فرایندي است که اکثر  برنامه

ها و ارزش انداز ، چشمماموریتو در جهت دستیابي به  نگرش استراتژیكهاي خود با  و فعالیتها  پروژهپیشبرد 

شود که در صورت  هایي منجر مي درستي تدوین شود به انتخاب استراتژي این نوع برنامه اگر به. گیرند بهره مي

 . آورد سازمان را به ارمغان مي پیشرفتو  رشدموقع،  اجراي صحیح و به

ریزي استراتژیك یك ابزار  برنامه: ریزي استراتژیك ارائه شده است از آن جملهمتعددي براي برنامهتعاریف 

ت تا آنها به صورت رقابتي خود را با تغییراشده است طراحي ها  سازمانمدیریتي نوین است که براي کمك به 

و  سازمانریزي استراتژیك یك نگرش و تجزیه و تحلیل از  فرایند برنامه. بیني شده محیط تطبیق دهند پیش

http://www.iums.ac.ir/page.php?slct_pg_id=1410&sid=51&slc_lang=fa
http://www.iums.ac.ir/page.php?slct_pg_id=1410&sid=51&slc_lang=fa
http://www.iums.ac.ir/page.php?slct_pg_id=1409&sid=51&slc_lang=fa
http://www.iums.ac.ir/page.php?slct_pg_id=1409&sid=51&slc_lang=fa
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دهد و عوامل کلیدي مؤثر بر موفقیت آنرا  را توضیح مي سازمانکند و شرایط فعلي  محیط مربوط به آن ارائه مي

ر فرایند ریزي استراتژیك ب ریزي استراتژیك آمده است که برنامه در تعریف دیگري از برنامه. کند شناسایي مي

اي استراتژیك و حصول اطمینان از اجراي خوب آنها براي کسب اطمینان از موفقیت سازمان در  هدایت برنامه

هاي  ریزي استراتژیك وجود دارد، مدل همان طوري که تعاریف متعددي درخصوص برنامه. بلندمدت دلالت دارد

، هانگر و ، هریسونبرایسون، دیوید ،هیل هايمدل توان بهمي بسیار متنوع است کهریزي استراتژیك نیز  برنامه

 .ویلن اشاره نمود

دهد که اکثر آنها بر رویکرد فرآیندي  نشان ميریزي استراتژیك در ادبیات علمي  هاي برنامه مدلمروري بر 

ریزي در  برنامهشناخته شده هاي  به عبارت دیگر، تمام مدل. دهند تدوین برنامه را نشان مي راحلو م  طراحي شده

ها بر اساس میزان  بندي این مدل رتبهمسلما . کنند را براي تدوین برنامه پیشنهاد مي يمراحل مجموعهدنیا، 

 شود باید به انتخاب مي( ص)مجتمع حضرت رسول الگویي که براي . شود مي انجامآنها  یتکاربردي بودن و مرجع

مقایسه هاي ظاهري و جزئي؛  نظر از تفاوت صرف. شته باشدداخواني هم بیمارستاناي باشد که با ماهیت  هگون 

ها به  مدل تماميکه  دهدموفق نشان ميهاي  هاي سازمان مدل بررسيریزي استراتژیك و  هاي مختلف برنامه مدل

 :نحوي شامل دو بخش اصلي هستند

  ( هاو ارزش انداز چشمماموریت، )تبیین مقاصد آرماني 

  ( هاموقعیت استراتژیك و استراتژي)شناسایي مسیرهاي آرماني 

به عبارت . مقصد و مسیر: شامل دو قسمت اصلي است استراتژیك برنامهتوان عنوان کرد که  مي بر این اساس

و  انداز چشمهاي ماموریت،  را در قالب بیانیه سازمانرود که بتواند مقاصد  دیگر، از هر برنامه استراتژیك انتظار مي

همین طور قسمت . تبیین کرده و چیستي سازمان را در جایگاه مورد انتظار خود بیان کندهاي سازماني ارزش

هاي استراتژي شامل ودهنده چگونگي حرکت بوده دیگر برنامه استراتژیك، مسیرهاي آرماني است که نشان

در نظر گرفته  1دیویدبرنامه ریزي استراتژیك مدل که در بالا اشاره شد؛  هایي ویژگي اساس بر .شودميسازمان 

  .نمایش داده شده است 1-1 شکلدر  هکشده 
 

 (ص)مجتمع آموزش، درماني و پژوهشي حضرت رسول اكرم ريزي استراتژيك  الگوي برنامه. 3-1شکل 

                                                
1  Fred . R.David 

 مطالعه تطبیقی 
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 مراحل تدوین برنامه استراتژیك مجتمع . 5-1

 نوع این با آشنایي و شده بررسي سازمان براي استراتژیك ریزي برنامه ضرورت مرحله این در :اولیه توافق( الف

 و گردیده مشخص شوند درگیر ریزي برنامه در باید که افرادي یا گروهها واحدها، سازمانها، .شود مي حاصل ریزي برنامه

 زمانبندي ریزي، برنامه انجام روش .شود مي داده شرح شوند، انجام باید ریزي برنامه در که مراحلي .شوند مي توجیه

 مي تعیین لازم امکانات و منابع .گردد مي مشخص دهي گزارش نحوه و جلسات براي نیاز مورد هاي نامه آئین انجام،

 .گردند

 سازمان، نهایي اهداف که است عباراتي و جملات سازمان رسالت :سازمان انداز چشم و رسالت بیانیه تنظیم (ب

 انداز، چشم بیانیه در .کند مي مشخص را ذینفعان نیاز به پاسخگویي نحوه و سازمان بر حاکم هاي ارزش وجودي، فلسفه

 منابع و نیرو تمام از استفاده و شده تدوین هاي استراتژي کارگیري به صورت در سازمان آینده شرایط از توصیفي

 .شود مي نامیده سازمان موفقیت دورنماي توصیف این. شود مي ارائه سازمان،

 در نیز سازمان یك اینکه براي .است شرایط شناخت کردن عمل استراتژیك اساس :سازمان محیط شناخت (پ

 خارجي محیط مرحله، این در .نماید شناسایي خوبي به را خود بر حاکم شرایط باید گردد موفق خود ماموریت به رسیدن

 براي آنها ضعف و قوت نقاط و گرفته قرار بررسي مورد تکنولوژي و اجتماعي اقتصادي، سیاسي، شرایط قالب در سازمان

 خروجي ها، ورودي قالب در نیز داخلي محیط مرحله این در سازمان، محیط شناخت راستاي رد. گردند مي تعیین سازمان

 .گیرند مي قرار مطالعه مورد سازمان عملکرد و فرآیند ها،

 موضوعات .است استراتژیك ریزي برنامه فرایند قلب مرحله این :سازمان روي پیش استراتژیك موضوعات تعیین( ت

 شده، ارائه خدمات یا محصول ها، ارزش ماموریت، اختیارات، بر که هستند اساسي و سیاسي تصمیمات استراتژیك

 تعیین مرحله این هدف .گذارد مي تاثیر مدیریت یا سازمان مالي، منابع تأمین ها، هزینه کنندگان، استفاده یا مراجعان

 .است مواجه آنها با سازمان که است هایي انتخاب

 اقداماتي باید سازمان روي پیش استراتژیك موضوعات از یك هر به پرداختن منظور به :ها استراتژي تعیین (ج

 واقع در .شوند مي نامیده استراتژي اقدامات این .شوند مي بیان ... و ها طرح اهداف، ها، برنامه قالب که در گیرد صورت

 مي مشخص که منابع تخصیص یا تصمیمات ها، فعالیت ها، برنامه ها، سیاست اهداف، از قالبي از است عبارت استراتژي

 سازماني، سطوح تحت توانند مي ها استراتژي .دهد مي انجام را آن چرا و دهد مي کاري انجام چه چیست، سازمان کند
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 .شوند تعریف متفاوتي زماني محدوده و وظایف

 و طرح تعدادي شده انتخاب هاي استراتژي از یك هر اجراي منظور به مرحله این در :اقدامات و ها طرح شرح (ح

 .گردد مي تعریف اقدام

 براساسو  اقدامات و ها طرح شرح مرحله در شده تدوین اطلاعات از استفاده با مرحله این در: عملیاتي برنامه (چ

 کنترل و مدیریت آن براساس و شده تهیه ساله یك عملیاتي برنامه یك گیران، تصمیم توسط شده تعیین هاي اولویت

 .است شده داده نشان یك شماره شکل در استراتژیك مدیریت جامع مدل .شود مي انجام اقدامات و ها طرح
 

 اصول حاکم بر برنامه . 4-1
 این اصول مانند روح. یه شده استبه رعایت اصول ذیل تهبا توجه  بیمارستان استراتژیكانداز و برنامه  سند چشم

 .کنندحاکم بر برنامه هستند و در حکم راهنماي کلي تدوین برنامه عمل مي

 
 اصول حاكم بر برنامه .5-1شکل  

 

گنجانده  بیمارستانتمام ابعاد فرآیندي و موضوعي  بیمارستان،ریزي استراتژیك  در برنامه: همه جانبه بودن -

 . ریزي مدنظر قرار گرفته است توان گفت که تمام ابعاد سازمان در این برنامه شود به طوري که با اطمینان مي مي

به طوریکه که مدیران و . استراتژیك کاملاً مشخص و محدود است  هاي برنامه گیري جهت: محور بودن مسئله -

 .  مرتفع شوند و یا ارتقا یابند مطلع شوند بیمارستاناست در  کارکنان با مطالعه آن بتوانند از مسائلي که قرار

کمیته راهبري و با مشارکت هاي  سازي ر اساس تصمیمب مارستانیبریزي  برنامه: مندي از خرد جمعي بهره -

 . شود مدیران انجام مي

معضل و ارتقاي جایگاه بر حل مسائل، رفع  مارستانیبکانون تمرکز برنامه استراتژیك : کاربردي بودن برنامه -

 . دقیق و کاربردي است( نه پیشنهاد)هاي موجود و ارائه راهکارهاي فعلي بر اساس واقعیت

هاي ریزي استراتژیك بر حسب نیاز از روش در طراحي چارچوب و محتواي برنامه: بکارگیري اصول علمي -

 رويکردهاي حاكم 

 همه جانبه بودن 

 مسئله محور
 بودن 

بهره مندي از 
 خرد جمعي 

مشاركت محور 
 بودن 

كاربردي بودن 
 برنامه

بکارگيري اصول 
 علمي 
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 .شده استفته هاي علمي بهره گرتحلیلي، استنباطي، اصول و مدلبررسي و مطالعات 

جلسه با مشارکت مسئولین  0با تیم رهبري و مدیریت و همچنین  لسهج 1 این برنامه طي بازنگري 

 .انجام شده استواحدهاي مختلف بیمارستان /بخشها
 

 يمقاصد آرمان: فصل دوم

 
 مقدمه. 1-0

 تبیینها و اهداف استراتژیك  ، ارزشانداز چشمشامل ماموریت،  بیمارستاندر این فصل مقاصد آرماني 

 ارائه (و کانوني، بررسي عملکردي اسناد بالادست، تطبیقيشامل بررسي )پایه  مطالعاتابتدا  بدین منظور. شود مي

 .شوند مي ارائه (هاو ارزش انداز چشمماموریت، ) ي بیمارستانها سپس بیانیه و شده

ریزي به منظور ایجاد بستر و مبناي علمي، جامع و  مجموعه مطالعاتي هستند که در ابتداي برنامه پایهطالعات م

 :گیرد که عبارتند از اقدام مهم را دربرمي چهار پایهمطالعات . شوند متناسب براي مسیر برنامه انجام مي

 

 ور و استراتژيکش شامل اسناد عمومي)ترین اسناد بالادستي بررسي مهم. بررسي اسناد بالادستي-

 .اثرگذار هستند مارستانیبهاي استراتژیك  گیري که بر جهت( هاي درمان کشور

 خارجي که به تحلیل رقبا و یا داخلي و  هاي مشابه بیمارستانبررسي مقاصد آرماني . بررسي تطبیقي

کند و به عنوان الگو براي تدوین مقاصد آرماني مورد استفاده قرار  کمك ميتغییرات عمده شناسایي 

 .گیرد مي

 نیا. شود يم يگذشته بررس سازمان در جیدستاوردها و نتا ،يدر مطالعه عملکرد: بررسي عملکردي 

 يو محورها تیباشند که با فعال يبه صورت شوند يم نیکه تدو یيها هیانیتا ب کند يکمك م يبررس

 .تناسب داشته باشد زیسازمان ن يقبل يتوانمند

 در زمینه  نظرانصاحبو  بیمارستان مدیران و تجربیات نظرات که به بررسي. بررسي کانوني

  . پردازد ميهاي آتي  گیري جهت

 
 

 سیاست هاي اصلي مجتمع. 0-0

 ذینفع سیاست اصلي حوزه ردیف

 خدمات ارائه 1
 مبتني سلامت توانبخشي و درماني بهداشتي، پژوهشي، آموزشي، خدمات ارائه

 .جامعه در آن سازي و نهادینه اسلامي،  انساني ارزش هاي و اصول بر

 کارکنان، پزشکان بیمار،

 دانشجویانو 

 تأمین موجبات ارتقاء سطح علمي و تخصص پزشکان و بازآموزي جامعه پزشکي رشد و یادگیري 0
 و پزشکان ، بیمار،کارکنان

 خیرین

 دانشگاه ،بیمارستان بین المللي سازي ظرفیت هاي دانشگاه وبخش سلامت تحت پوشش بین المللي سازي 1
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 کارکنان و بیمار،پزشکان پیاده سازي رویکردهاي جدید خلق ثروت و تامین مالي پایدار دانشگاه مالي 5

 ارتقاء سلامت 4
دولتي ، غیر چابك سازي سازماني همراه با بهره مندي از ظرفیت هاي بخش 

 دولتي، خصوصي و خیرین

 و پزشکان، بیمار،کارکنان

 خیرین

 مراقبت و درمان 1
ارایه خدمات و مراقبت هاي درماني باکیفیت، ایمن، اثربخش با تاکید بر تکریم 

 حقوق بیمار و همراه بیمار
 وپزشکان کارکنان،بیمار

 

 

 ذینفع سیاست اصلي حوزه ردیف

1 
مدیریت کیفیت 

 و ایمني

 مراجعین/ ارائه خدمات با کیفیت و ایمن به بیماران  -1

 /بیمارانبه  تعهد به بهبود مستمر کیفیت و ارائه خدمات با کیفیت و ایمن -0

 با بهره گیري از استانداردهاي ملي و بین الملليمراجعین 

 کارکنان،پزشکان بیمار،

 دانشجویانو

 مالي -اداري 0

شفاف بودن صورت حساب و میزان پرداختي بیماران مطابق تعرفه هاي مصوب  -1

 هیات وزیران و کتاب ارزش نسبي خدمات 

شفاف بودن کارکرد و پرداختي پزشکان و پرسنل با استفاده از نرم افزارهاي  -5

 نوین

  استفاده بهینه از ظرفیت خیرین در توسعه بیمارستان -4

 پزشکان، ، بیمار،کارکنان

 خیرین

 مراقبت و درمان 1

تعهد به ارائه خدمات مراقبتي و درماني به تمامي گیرندگان خدمت با توجه به  -1

  منشور حقوق بیمار

 ( عادلانه ارائه خدمات)سترسي عادلانه به خدمات بستر مناسب جهت د ایجاد -1

 بیمار و جامعه

 رضایت ذینفعان 5

داخلي و خارجي از طریق پایش مستمر  ذینفعانتمرکز بر نقطه نظرات  -1

 رضایتمندي و شکایات و پیشنهادات آنها 

 کارکنان، ، بیمار،پزشکان

دانشجویان،شرکت هاي 

 ارائه دهنده خدمات

 ارتقاء سلامت 4
وجه به ارتقاء سلامت گیرندگان خدمت، محیط، کارکنان و جامعه با رویکرد ت -9

 ( HPH)ارتقاي سلامت  دوستداربیمارستان استقرار استانداردهاي 

 بیمار،کارکنان، پزشکان

 رشد و یادگیري 1
 پزشکان، کارکنان،بیمار  مهارتتربیت نیروي انساني کارآمد ، متعهد و داراي  -10
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 ذینفعان مجتمع. 1-0

 

 : ذینفعان داخلي -

 علاقه  قدرت تعریف نام ذینفع

 و پیراپزشکان پزشکان
 در که يو پیراپزشکان پزشکان کلیه

 دارند اشتغال بیمارستان
10 10 

بالیني، اداري پشتیباني و  کارکنان

 پاراکلینیکي 

 اشتغال بیمارستان در که ي افراد کلیه

 دارند
10 10 

 10 10 - دانشجویان، فراگیران،دستیاران

-  

 :ذینفعان خارجي -

 
 علاقه  قدرت تعریف نام ذینفع

 نیمراجع /همراهان /مارانیب

به مجتمع جهت دریافت تمامي مراجعین 

بستري و سرپایي،  خدمات درماني

 تشخیصي و همراهان آنهاخدمات 

10 10 

 10 10 - دانشگاه  و ستاد معاونتها

 آموزش و درمان بهداشت وزارت

 يپزشک
- 10 10 

 10 10 - گرمهیبي هاسازمان

 1 1 - نیریخ

 1 1 - هیات امناي ارزي

 4 1 - 0 منطقه يشهردار

 4 1 - خون انتقالسازمان 

تامین کنندگان غذا، لوام و تچهیزات پزشکي،  شرکت هاي تامین کننده خدمات

IT لوازم مصرفي، اوراق، کالاهاي بهداشتي و ،

 خدماتي

1 1 

 1 1 - مجموعه مدد

 1 4 - پیمانکاران

 5 5 - سازمان محیط زیست

 4 4 - پزشکي قانوني

 4 4 - هاي بهداشتي درماني شبکه /مراکز

 IPD - 1 4هاي شرکت

 4 4 - سازمان نظام پزشکي



 

 12 

 

 
 

   

 3041 -(ص)اکرم   و پژوهشي حضرت رسول مجتمع آموزشي درمانيبرنامه استراتژیک 
 

 

 4 4 - سازمان آب و فاضلاب

 4 4 - شرکت برق

 5 1 - سایر مراکز درماني

 5 1 - شرکت تبسم

 1 5 - شرکت هاي گردشگري سلامت

 5 5 - همسایگان

 5 5 - نشانيآتش

 5 5 - نیروي انتظامي

 5 5 - راهنمایي و رانندگي

 1 5 - بهزیستي سازمان

 

 

 ( علاقه/مدل ماتریس قدرت)ماتریس تحلیل ذینفعان . 5-0
 براي را شده ارائه چارچوب چولي و جانسون چون نویسندگاني سازمان، هر در ذینفعان اهمیت به توجه با

 نشان ماتریس یك در هایشان تلاش نوع با مطابق را ذینفعان انواع موفقیت که پذیرفتند ذینفعان انواع تعیین

 از ذینفعان هاي خواسته افقي محور و دارند دست در بالقوه طور به که قدرتي عمودي محور روي بر دهد مي

 :کند مي بندي طبقه را ذینفعان گروه چهار در 1شکل  .باشد مي سازمان

 .نیست فوري اقدام به نیاز و است لازم تلاش حداقل Aبراي گروه  -1

 سطح و کم قدرت داراي گروه این زیرا نیست نیاز فوري اقدام و شوند داشته نگه مطلع Bبراي گروه  -0

 .است علاقه و خواسته از بالایي

 علاقه و بالا قدرت داراي گروه این) هستند برانگیزتر چالشي چون)شوند  داشته نگه باید راضي Cگروه  -1

 . پائین مي باشند

 واکنش و هستند علاقه و خواسته از بالایي سطح و قدرت داراي چون هستند کلیدي بازیکنان Dگروه  -5

 .دهند مي شکل اصلي هاي اولویت به توجه با بیمارستان هاي طرح و ها پروژه به را نسبت خود
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 (علاقه/ ماتريس قدرت)ماتريس تحليل ذينفعان : 1شکل 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 

کارکنان و پزشکان، بیماران و همراهان، وزارت بهداشت، 
، دانشگاه، سازمان های بیمه گردرمان و آموزش پزشکی، 

خیرين،شهرداری، سازمان انتقال خون، شرکت های تاين کننده 
 مجموعه مدد،دانشجويان و فراگیران کالا و خدمات،

 
 

 یپزشک ،سازمان محیط زيست، هیئت امنای ارزی
سازمان نظام پزشکی، سازمان آب و فاضلاب،  قانونی،

 ری سلامتشرکت های گردشگ شرکت برق،

 
 

شرکت تبسم، نیروی انتظامی، راهنمايی و رانندگی، آتش 
  شهرداری نشانی،

 
 

 همسايگان،سازمان بهزيستی

 
 

 مجتمع( علاقه/ ماتريس قدرت)ماتريس تحليل ذينفعان : 2شکل 

 پائین

 پائین 

 

 بالا

 

ت
در

ق
 

 علاقه

D 

B 

C 

A 

 بالا
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 انتظارات ذینفعان کلیدي

 Aانتظارات گروه  Bانتظارات گروه  Cانتظارات گروه  Dانتظارات گروه 

 پرداخت هاي مبتني بر عملکرد -1

 كاركنان شغلي ارتقاء -2

 آموزش و توانمندسازي -3

 شغلي امنيت -4

 سالاري شايسته -5

 موقع به پرداخت -6

 انساني منابع توسعه -7

 مناسب ارتباط برقراري -8

 مناسب رفاهي خدمات ارائه -9

  خدمات كيفيت بهبود -10

 رفاهي امکانات بهبود -11

 با مناسب مشاركت و مکاريه -12

 دانشگاه

 بهه  وقت تنظيم و دهي وبتن -13

 درمانگاه در سرپايي بيماران

 امکانهات  و تجهيهزات  هبهود ب -14

 عمل اتاق

 پهیيرش  در نوبهت  سهاماندهي -15

 عمل اتاق و بيماران

 موقع به پرداخت -1

 مطهابق  درمهاني  خهدمات  ارائه -2

 تعرفه

 پيشگيرانه خدمات رائها -3

 جامعه و خدمت گيرندگان به

 برق مصرف كاهش -4

 آب مصرف كاهش  -5

 تصفيه مناسهب  سيستم وجود -6

 فاضلاب

 با كيفيت درماني خدمات ارائه -7

 بيماران بين الملل به

 زيسهت  اسهتانداردهاي  رعايهت  -8

 محيطي

 

 

 

 زيسهت  اسهتانداردهاي  رعايهت  -1

 محيطي

 مديريت استاندارد اصول رعايت-2 

 سبز

 اسها   بهر  پسهماند  مهديريت  -3

 استاندارد اصول

 زمان در پسماند مناسب انتقال -4

 شهرداري به تحويل

 و منههابع از بهينههه اسههتفاده -5

 تجهيزات

 

 محيطهي  صهداي  سهرو  كاهش -1

 همراهان و بيمارستان

 محيطهي  ههاي  آلودگي كاهش -2

  ترخيص از پس

 و همراهههان مزاحمههت كهاهش  3

 بيماران كنندگان ملاقات

 كيفيت با درماني خدمات ارائه -4

 جامعه به

 به مناسب درماني خدمات ارائه -5

 پیير آسيب گروه

 

  BSCآشنایي با کارت امتیازي متوازن  و  BSMبرنامه استراتژیك طبق مدل . 4-0

 تجاري، شركتهاي توسط جهان در فزايندهاي طور به كه است عملکرد اندازه گيري سيستم يك متوازن امتيازي كارت

 كمي اهداف ها، سنجه استراتژيك، اهداف به را سازمان استراتژي ابزار، اين .ميشود گرفته كار به انتفاعي غير و دولتي صنعتي،

 .مينمايد ترجمه استراتژيك اقدامات و
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 بیانیه رسالت مجتمع. 1-0
دهنده علت یا فلسفه وجودي سازمان و بیانگر هویت سازمان است که در قالب جمله یا  نشان 1ماموریت

. شود هاي مشابه دیگر متمایز ميشود که به کمك آن مقصود یك سازمان از مقصود سازمان عبارتي بیان مي

 سازمان، يها تیفعال براي راهنمایي باید است و شخص و سازمان وجودي علت و هدف مورد در اي بیانیه مأموریت

، همانند هر سازمان دیگر یك مارستانیب .باشد يریگ میتصم براي راهنمایي و راه ارائه آن، کلي اهداف بیان

چه این ماموریت به صورت تدوین شده و مکتوب باشد و چه به صورت ذهني و شفاهي و . ماموریت مشخص دارد

-ماموریت به فعالیت سازمان و رفتار کارکنان شکل مي. بدل شوددر گفتارهاي روزانه بین مدیران و کارکنان رد و 

نفعان سازمان برسانیم و آن را سرلوحه را در قالب یك سند مکتوب کرده و به اطلاع ذي مجتمعاگر ماموریت . دهد

، خشب الهامماموریت باید کلي، . شود افزایي در کارها مي همها قرار دهیم، باعث ایجاد  و فعالیت کارها تمام

 : سالت مجتمع رسول به شرح زیر مي باشد. بخش و در طول زمان پایدار باشد وحدت

 

 

 

 

 مجتمع چشم اندازبیانیه . 1-0
هاي خاص است؛ در حالي که ماموریت سازمان  و در برگیرنده موقعیت« بیان آینده مطلوب از سازمان»  انداز چشم

در واقع ماموریت بصورت کلي و بدون قید زمان، علت . بیشتر با فعالیت سازمان از حال تا آینده سر و کار دارد

                                                
1 Mission  

همگام با آموزش  با رعایت اصول اعتباربخشي و اخلاق حرفه ای، ارائه خدمات تشخيصي و درماني ایمن و اثربخش» 

بكارگيری دانش و روش های با ژوهش در حوزه خدمات درماني  و حرف مختلف پزشكي و پ (فراگيران) دانشجویان

 «با تكيه بر دانش و مهارت پزشكان و کارکنان مجرب و متعهد پزشكي به منظور ارتقاء سطح سلامت جامعه نوین
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ي سازمان را مشخص ها تیفعالانداز نتیجه تحقق ماموریت و تداوم  کند و چشم سازمان را معین ميوجودي 

 :به شرح زیر است مجتمع اندازچشم. کند مي

 

 

 

 ارزش هاي محوري مجتمع. 1-0
خود ي سازماني ها ارزشیك سازمان در بیانیه . دهنده مقصد سازمان هستندسومین جزء تشکیل1ها ارزش

هاي  معمولاً استراتژیست. کند يمداران، جامعه و سایر ذینفعان بیان اصول اخلاقي را در قبال کارکنان، سهام

بیانیه ارزش « گذاریم ها احترام مي ما به چیزهایي پایبندیم و به کدام ارزش»سازماني با پرسیدن این سوال که 

اي، اخلاقي و مذهبي شناسایي  حرفه ي سازماني،ها ارزشتوان بر اساس  ها را مي ارزش. نمایند سازمان را تدوین مي

. انداز محقق نشود، ولي آن را زیر پا نگذاریم که حاضریم چشممعیارهایي هستند  ها ارزش تر سادهبه بیان . نمود

 :مجتمع به شرح زیر استهاي محوري ارزش

 

  حفظ کرامت انساني 

 در همه سطوح  نهادینه سازي ارزش هاي اخلاقي 

 ت منشور حقوق بیمار رعای 

  داخلي و خارجي ذینفعان پاسخگویي و مسئولیت پذیري در قبال 

  با رعایت اصول اخلاق پزشکي و اسلاميدر ارائه خدمات عدالت 

 شایسته سالاري  

 

 (نقاط قوت و ضعف)ارزیابي عوامل داخلي . 9-0
توان از طریق  یعني مي. عوامل داخلي مجموعه عواملي هستند که در کنترل مدیریت سازمان هستند

شوند که به سازمان در  تلقي مياز بین عوامل داخلي، عواملي قوت . ها آنها را تغییر داده و کنترل کرد گیري تصمیم

اي باشند که تعداد زیادي از رقبا از آنها  گونه اگر نقاط قوت سازمان به. دستیابي به مقاصد آرماني کمك کنند

اگر . دهند برخوردار باشند، نقاط قوتي معمولي هستند که سازمان را در بهترین حالت در وضعیت برابر قرار مي

توان گفت که سازمان به  بوده یا در تعداد کمي از رقبا وجود داشته باشد مينقاط قوت منحصر به سازمان 

هایي؛ سازمان  با داشتن چنین قابلیت. یافته است که براي هر کسي قابل دستیابي نیست شایستگي متمایزي دست

میدان رقابت دوام اي باشد که در محیط، بازار و در  گونه شود و اگر مزیت رقابتي به از مزیت رقابتي برخوردار مي

تبدیل خواهد  راحتي تقلید نشود در آن صورت به یك مزیت رقابتي پایدار بیشتري داشته و توسط سایر رقبا به

کنند و مانع  شوند که به سازمان در دستیابي به مقاصد آرماني کمك نمي در مقابل، عواملي ضعف تلقي مي. شد

آلات، فقدان منابع مالي، نامناسب بودن فرایندهاي انجام کار  کهنگي و فرسودگي ماشین. پیشرفت هستند

هایي هستند که سازمان به خاطر عدم برخورداري از آنها  ها و توانائي ها، مهارت ضعف. ها است هایي از ضعف نمونه

 . هاي در راستاي ماموریت سازمان را انتخاب و اجرا کند تواند استراتژي نمي

شوند، احتمالاً از عدم وجود مزیت  شان با شکست مواجه مي هایي که در شناسایي و غلبه بر ضعف سازمان

                                                
1 Values  

 «ایستادن بر بلندای کيفيت و محبوبيت در ميان بيمارستان های آموزشي کشور» 
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هاي رقیب  هاي ارزشمندي که شرکت زیت رقابتي است که استراتژيیك سازمان وقتي فاقد م. برند رقابتي رنج مي

بندي و ارزیابي  بررسي عوامل دروني سازمان مستلزم گردآوري، دسته. تواند اجرا کند کنند را نمي اجرا مي

قوت و ضعف )اي عوامل داخلي  براي این کار باید با استفاده از رویکرد وظیفه. اطلاعات مربوط به عملیات است

ترین  اي که مهم گونه که نقش حیاتي در موفقیت سازمان دارند را شناسایي نموده و به آنها اولویت داد، به( زمانسا

 .مجموعه نقاط قوت و ضعف سازمان را تعیین کرد

مدیریت استراتژیك فرایندي . اي خود داراي نقاط قوت و ضعف است هر سازمان در قلمرو واحدهاي وظیفه

کند که بین مدیریت سازمان و مدیریت  قابل بسیار زیادي نیاز دارد و اجراي آن ایجاب مياست که به روابط مت

موفقیت سازمان در گرو همکاري و همیاري مدیران و کارکنان همه . واحدهاي مختلف هماهنگي وجود داشته باشد

هایي که براي ارزیابي  ي از مدلیک. ها، نظرات، عقاید خود را ارائه نمایند دوایر و واحدهاي سازماني است تا دیدگاه

. گیرد مدل زنجیره ارزش پورتر است هاي مختلف مورد استفاده قرار مي وکار در سازمان هاي کسب و تعیین حوزه

هرچند این مدل در ابتدا براي . شوند بندي مي هاي کاري مهم در بنگاه شناسایي و طبقه در این مدل حوزه

بندي  توان براي دسته ي مطرح شد اما از مفاهیم مطرح شده در این مدل ميهاي تولیدي و رقابت موسسات و شرکت

توان به دو بخش  ها را مي طبق این مدل فعالیت. وکار استفاده نمود هاي مختلف کسب ها در حوزه وظایف سازمان

 :هاي پشتیباني تقسیم کرد هاي اصلي و فعالیت فعالیت

 شود مي( تعمیرات و نگهداري)و خدمات فني ( یدتول)برداري هاي اصلي که شامل بهره فعالیت . 

 شود هاي پشتیباني که شامل فرهنگ، ساختار و منابع استراتژیك مي فعالیت . 

یعني انجام آنها . شوند نامیده مي افزا هایي هستند که اصطلاحاً ارزش هاي اصلي آن دسته از فعالیت فعالیت

هاي پشتیباني آن دسته از  فعالیت. شوند ي ميسبب ارتقاي ارزش محصول و حرکت آن به سمت مشتر

 .شوند سازي شرایط اجراي آنها انجام مي هاي اصلي و براي آماده هایي هستند که حول فعالیت فعالیت

هاي کاري فراهم  وسیله آن امکان برخورد سیستماتیك با تمام حوزه مفهوم زنجیره ارزش ابزاري است که به

هاي رقابتي و عملکردي  توان هر حوزه را در ارتباط با مزیت هاي کاري مي این حوزه شده و با تجزیه و تحلیل رفتار

کارگیري  توان نتیجه گرفت به بنابراین مي. در کل سازمان ارزیابي کرد( کم کردن هزینه و بهبود کیفیت خروجي)

ه تبع آن منابع سازمان ها و وظایف مختلف و ب گیري نگاه یکپارچه به فعالیت مفهوم زنجیره ارزش منجر به شکل

. مورد توجه و ارزیابي قرار گیرندهاي سازمان  نماید که منابع سازمان در جهت مزیت این امر کمك مي. گردد مي

هاي ارائه شده فوق بیشتر جنبه عام و کلي دارد و هر بنگاهي  هاي کاري سازمان در قالب دسته بندي حوزه تقسیم

بندي  حذف یك یا چند دسته از این طبقات و یا ادغام آنها اقدام نموده و دستهتواند متناسب با شرایط خود به  مي

هاي اصلي و پشتیباني از یکدیگر،  هاي کاري ماموریت براي جدا کردن حوزه. هاي کاري ارائه نماید جدیدي از حوزه

هاي  انواع حوزه همچنین. مرز دقیق و مشخصي وجود نداشته و این مسأله بیشتر جنبه قضاوت کارشناسانه دارد

کاري تعریف شده در داخل زنجیره اگر چه مستقل هستند، ولي در عین حال با یکدیگر ارتباط متقابل داشته و 

 دهند یك سیستم را تشکیل مي

 به را ها آن سازمان که میگیرند قرار سازمان داخلي و کنترل قابل فعالیتهاي زمره در ضعف و قوت نقاط

به ... و  مالي امور بازاریابي، مدیریتي، فعالیتهاي سایه در نهاآ. دهد مي انجام ضعیف بسیار عالي یا بسیار اي شیوه

 واحدهاي ضعف و قوت نقاط که است این استراتژیك مدیریت ضروري و اصلي ازفعالیتهاي یکي. آیند مي وجود

 .کند ارزیابي را آنها و را شناسایي سازمان
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 )و ضعف داخلي نقاط قوت( IFE ارزیابي عوامل داخلي

 عنوان ردیف
 ضریب اثر

(100-1) 

 رتبه

(5-1) 
 نمره نهایي

 (Strengths)قوت ها  
 5..5 7.3 5 بزرگترین مجتمع  آموزشي، پژوهشي و درماني  دانشگاه علوم پزشکي ایران 1

0 
حضور اساتید و پزشکان برجسته در حوزه آموزش، درمان و پژوهش در 

 بیمارستان
8.. 7.3 5..31 

1 
وجود تجهیزات پزشکي پیشرفته تشخیصي و درماني منحصر به فرد در 

 بیمارستان
8.1 7.3 55.51 

 ..3 7 1.3 فعالیت موثر دپارتمان بیماران بین الملل 5

4 
، عفوني، آسم و ENTوجود مراکز تحقیقات برجسته در گروه هاي تخصصي  

 آلرژي
7.. 7.3 58.43 

1 
، پیوند کلیه اطفال، OPUارائه خدمات منحصر به فرد و برتر در تخصص هاي 

و انجام عمل قاعده جمجمه ،کاشت حلزون و  ENTلاپاراسکوپي، مرکز علمي 

EBS   و مرکز چشم پزشکي اطفال و انجامROP( رتینوپاتي نوزادان نارس) 

5.7 8 15.1 

1 
سالن ابوالفضل، ) بیمارستانوجود کلاس و سالن هاي همایش بزرگ و مجهز در 

 (ابن سینا
1.3 7.7 3.53 

 .55.5 ..7 8.5 مرکز ارجاع غرب تهران 1

 55.33 ..7 8.1 (دیوارسنگي) تملك فضاي فیزیکي گسترده در مجاورت بیمارستان 9

10 
الکترونیکي بودن فرآیند هاي بیمارستان ازجمله نوبت دهي درمانگاه هاو 

جواب آزمایش در سایت بیمارستان ،استفاده از  آزمایشگاه ها، امکان دریافت

 سامانه نوین جهت تسریع درامور بهبودکیفیت بیمارستان

7.5 7.8 55.3 

 53.53 7.3 8.3 باب اتاق عمل فوق تخصصي در بیمارستان 5فعالیت بهره ور  11

 55.33 ..7 8.1  051,  105معین بودن بیمارستان و همچنین ارائه خدمت به عنوان مرکز  10

 ...54 7.8 7.1 پرداخت به موقع به کارکنان 11

 (Weaknesses)ضعف ها (weekness)ضعف ها

 3.3 5.1 5.5 نا ایمن بودن سازه اي  و غیرسازه اي بیمارستان  1

 5..5 5.7 8.5 فرسوده بودن تاسیسات ساختماني 0 

 3.55 5.5 8.5 عدم ساختار فیزیکي استاندارد برخي بخش ها 1

 5.8 5.5 7.3 قدیمي و فرسوده بودن تجهیزات پزشکي و غیر پزشکي 5

 5.8 ..5 7 پایین بودن تعامل بین بخشي و وجود رفتار جزیره اي 4

 5.5 5.5 7.8 استاندارد نبودن نرم نیروي انساني 1

1 
ضعیف بودن کلاینت هاي بیمارستاني  و عدم تقویت به دلیل کمبود 

 بودجه
7.8 5.5 5.5 

 8.33 5.3 ..1 بودن فرهنگ مشارکتي در بین کارکنان بیمارستانپایین  1

 ..8 5.5 7.1 عدم وجود فضاو پارکینگ مناسب براي بیماران و همراهان بیمار 9

 5.48 ..5 ..1 نارضایتي بیماران به دلیل راند هاي متعدد گروه هاي مختلف آموزشي 10
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 5.8 1 1.3 وجود ساختارهاي غیررسمي گسترده و رفتار سیاسي در بیمارستان  11

 5.33 ..5 7.1 درصد بالاي عفونت بیمارستاني 10

11 
طولاني بودن برخي فرآیند هاي بیمارستاني از جمله پذیرش ، ترخیص و 

 مشاوره
7.8 5.3 5.88 

 100 جمع
 

133.45 

 
 

 (تهدیدها فرصت ها و)ارزیابي عوامل خارجي . 10-0
. شوند که در کنترل مدیران بیمارستان نیستندبه طور کلي عوامل خارجي، آن دسته از عوامل تعریف مي

بررسي و شناسایي دقیق . هاي خود آنها را تغییر داده و کنترل کنند گیري توانند از طریق تصمیم یعني مدیران نمي

عنوان  استراتژیك دارد زیرا این عوامل به برنامهعوامل خارجي در کنار عوامل داخلي، اهمیت بسیاري در 

هر چقدر در بررسي این عوامل دقت شود، بنابراین    ؛ها خواهند بود مفروضات اساسي در تعیین استراتژي

 . هاي سازمان از قوام و پایداري بیشتري برخوردار خواهند بود استراتژي

در صورتي که عوامل . ط بیروني توجه خاصي داردنگرش اقتضایي در مدیریت به انطباق و سازگاري با محی

گیران قرار گیرد،  محیط بیروني به خوبي شناسایي، ارزیابي و تحلیل شده و نتایج در اختیار مدیران و تصمیم

. این سازگاري به تداوم و بقاي سازمان کمك خواهد کرد. گرایي خواهند بود تصمیمات داراي سازگاري و جامعه

هاي استراتژیك  شود این کار ابزاري است که از شوک اي است که حتي گفته مي به اندازهلزوم شناخت محیط 

دهد بین بررسي محیطي و سودآوري،  تحقیقات نشان مي. شود جلوگیري کرده و موجب تداوم و بقاي سازمان مي

هایي هستند که هاي پایدار و موفق آن به معني دیگر سازمان. موفقیت و پایداري رابطه مستقیمي وجود دارد

طور  به. تري پیدا کنند بیني مناسب انجام داده و پاسخ مناسب عوامل غیرقابل کنترل، پیش  اند در کشاکش توانسته

شود تا مدیران بتوانند با تدوین  ها و تهدیدها شناسایي مي تر در بررسي عوامل خارجي سازمان، فرصت مشخص

نمایند و اثرات عوامل تهدیدکننده را کاهش یا از آنها احتراز  برداري ها بهره هاي مناسب از فرصت استراتژي

 . نمایند

 محیطي، شناسي، بوم اجتماعي، فرهنگي، اقتصادي، روندهاي و رویدادها خارجي، تهدیدات و فرصتها از مقصود

 زیان یا منفعت سازمان به آینده در زیادي میزان به میتوانند که است رقابتي و فنآوري قانوني، دولتي، سیاسي،

  .هستند سازمان یك کنترل از خارج زیادي میزان به تهدیدها و فرصتها .برسانند

 .باشد مي ... و دولت ثبات چگونگي /ها تعرفه /تجارت قانون /کار قانون: کلان محیط در سیاسي ابعاد از اي پاره

 پـاره  داخلي ناخالص تولید گمرکي، قوانین ها، تحریم تورم، نرخ GDP : کلان محیط در اقتصادي ابعاد از اي پاره

..( و  جغرافیـایي  حـوزه  و جـنس  سن،)کنندگان  مصرف شناسي جمعیت: کلان محیط فرهنگي و اجتماعي ابعاد از اي

 سـطح  جامعـه،  مصرف و زندگي سطح در تغییرات آن روند، تغییرات و جامعه در ها نگرش و سلایق عادات، چگونگي

 و تکنولـوژیکي  سطح ملي، سطح در توسعه هاي برنامه: تکنولوژیکي ابعاد از اي پاره .باشد مي ... و تحصیلات و سواد

 .باشد مي آن ایي توسعه روند و جهان و کشور در آن تغییرات روند

 )فرصت ها و تهدیدات محیطي ( EFE ارزیابي عوامل خارجي

 عنوان ردیف
 ضریب اثر

(100-1) 

 رتبه

(5-1) 
 نمره نهایي
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 (Opportunities)فرصت ها 

 53.5 7.3 5 موقعیت جغرافیایي مناسب بیمارستان و دسترسي به چهار بزرگراه اساسي در منطقه 1

تعیین شدن  بیمارستان رسول به عنوان بیمارستان مادر دانشگاه / مشخص شدن 0

 علوم پزشکي 
5.8 7.. 14.51 

 51.35 7.5 8.5 استفاده از ظرفیت خیرین سلامت  1

 جذب دانشجوي فوق تخصصي خارجي توسط بیمارستان هاي دانشگاه ایرانامکان  5
7.5 7.7 55.55 

 10,1 1,0 5 ظرفیت بالاي جذب گردشگر سلامت 4

 11,1 1 1,1 گسترش زیرساخت هاي فناوري در سطح کشور 1

 11,14 1,1 5,4 پوشش گسترده بیمه پایه  مردم 1

 10 1 5 کاهش ارزش پول ملي و افزایش توان جذب بیمار خارجي  1

 14,1 1,5 5,4 قابلیت توسعه فیزیکي  بیمارستان 9

 11,15 1,0 1,1 وجود ردیف هاي بودجه دولتي بالادستي 10

 (Threats)تهدیدها 

1 

وجود بیمارستان هاي خصوصي متعدد در منطقه تحت پوشش بیمارستان  و 

همچنین همجواري بیمارستان امام خمیني دانشگاه تهران با مجتمع  به 

 خاورمیانههاي عنوان بزرگترین بیمارستان 

5.8 5.7 3.41 

0 
وجود چاه هاي آب و چاه هاي جذبي زیر ساختمان هاي بیمارستان و 

 فرونشست زمین در مجاورت بیمارستان 
8.5 5.8 5.38 

 37.. 5.3 8.3 ...( کوید، آنفولانزا، سارس و )همه گیري بیماري هاي واگیردار  1

 3.51 5.3 7.3 تراکم بالاي جمعیت در منطقه استقرار بیمارستان 5

 5.83 5.7 8.1 بینيگذاري غیرقابل پیشسیاست 4

 3.33 5.3 8.5 عدم اعتماد مراجعین به علت آموزشي و دولتي بودن مرکز 1

 .5.1 5.5 ..8 تحریم هاي بین المللي و فزایش نرخ  ارز  1

 5.53 5.5 8.3 متناسب نبودن تعرفه ها با تورم و هزینه ها 1

9 
الزام بیمارستان به تخریب و بازسازي ساختمان هاي آن از طرف سازمان هاي 

 بالادستي   
8.3 5.3 3.33 

 8.5 5 8.5 عدم پرداخت به موقع سازمان هاي بیمه گر  10

 100 جمع
 

115.83 

11-0. 

 : SWOTدر نمودار  تعیین موقعیت استراتژیك مجتمع 

 
 

 (IFE)امتیاز عوامل داخلي  
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  SWOT تحلیل

 (weekness)ضعف ها (Strengths)قوت ها   SWOTماتریس 

5 1 7 8 

 
WO  
 

SO 

7 

 

WT 

 

     ST  

1 

   5 

0,19 

0,04 

ي 
ل خارج

امتیازعوام
(

E
F

E
) 

 

 استراتژي تهاجمي محافظ کارانه ياستراتژ

 استراتژي رقابتي تدافعياستراتژي 
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قوت ها و   –فرصت ها و تهدیدهاي خارجي )

 (ضعف هاي داخلي

 (ص)مجتمع رسول اکرم 

 

S1 : بزرگترین مجتمع  آموزشي، پژوهشي و

 درماني  دانشگاه علوم پزشکي ایران

S2 : حضور اساتید و پزشکان برجسته در

 حوزه آموزش، درمان و پژوهش در بیمارستان

S3 : پیشرفته تجهیزات پزشکي  وجود

تشخیصي و درماني منحصر به فرد در 

 بیمارستان

S4 :فعالیت موثر دپارتمان بیماران بین الملل 

S5 : وجود مراکز تحقیقات برجسته در گروه

، عفوني، آسم و آلرژي، ENTهاي تخصصي  

 چشم، جراحي، درون بین، گوارش

S6 : ارائه خدمات منحصر به فرد و برتر در

تخصص هاي پیوند کلیه اطفال، لاپاراسکوپي، 

و انجام عمل قاعده جمجمه  ENTمرکز علمي 

و مرکز چشم پزشکي   EBS،کاشت حلزون و 

رتینوپاتي نوزادان  )ROPاطفال و انجام 

، شیمي درماني اطفال، دپارتمان پیوند (نارس

 نکلیه، جراحي هاي تخصصي  پستا

S7 :وجود کلاس بزرگ و مجهز در بیمارستان 

 (ابن سینا)

S8 :مرکز ارجاع غرب تهران 

S9 : تملك فضاي فیزیکي گسترده در مجاورت

 (دیوارسنگي) بیمارستان

S10 : الکترونیکي بودن فرآیند هاي

بیمارستان ازجمله نوبت دهي درمانگاه هاو 

آزمایشگاه ها، امکان دریافت جواب آزمایش 

یمارستان ،استفاده از سامانه نوین در سایت ب

 جهت تسریع درامور بهبودکیفیت بیمارستان

S11 : باب اتاق عمل فوق  5فعالیت بهره ور

 تخصصي در بیمارستان

S12 : معین بودن بیمارستان و همچنین ارائه

 051,  105خدمت به عنوان مرکز 

S13 :پرداخت به موقع به کارکنان 

S14 :اصي و چاپ و نشر فصلنامه اختص

 الکترونیکي  نماد در بیمارستان

 

 

 

 
 

W1 :نا ایمن بودن سازه اي  و غیرسازه اي بیمارستان 

W2 :فرسوده بودن تاسیسات ساختماني 

W3 :عدم ساختار فیزیکي استاندارد برخي بخش ها 

W4 : قدیمي و فرسوده بودن تجهیزات پزشکي و غیر

 پزشکي

W5 : رفتار پایین بودن تعامل بین بخشي و وجود

 جزیره اي

W6 :استاندارد نبودن نرم نیروي انساني 

W7 : ضعیف بودن کلاینت هاي بیمارستاني  و عدم

 تقویت به دلیل کمبود بودجه

W8 : پایین بودن فرهنگ مشارکتي در بین کارکنان

 بیمارستان

W9 : عدم وجود فضاو پارکینگ مناسب براي بیماران

 و همراهان بیمار

W10 : بیماران به دلیل راند هاي متعدد نارضایتي

 گروه هاي مختلف آموزشي

W11 : وجود ساختارهاي غیررسمي گسترده و رفتار

 سیاسي در بیمارستان

W12 :درصد بالاي عفونت بیمارستاني 

W13 : طولاني بودن برخي فرآیند هاي بیمارستاني از

  ، ترخیص و مشاوره جمله پذیرش

با افزایش نرخ بهره وري وضعیت اقتصادي جامعه  

 .بیشاز خواهد شد

 (WO)شرح استراتژي تقویتي  (SO) شرح استراتژیهاي تهاجمي  (Opportunities)فرصت ها 
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O1 : موقعیت جغرافیایي مناسب

بیمارستان و دسترسي به چهار بزرگراه 

 اساسي در منطقه

O2 :تعیین شدن  / مشخص شدن

به عنوان بیمارستان  بیمارستان رسول

 مادر دانشگاه علوم پزشکي

O3 :استفاده از ظرفیت خیرین سلامت 

O4 : امکان جذب دانشجوي فوق تخصصي

خارجي توسط بیمارستان هاي دانشگاه 

 ایران

O5 :ظرفیت بالاي جذب گردشگر سلامت 

O6 : گسترش زیرساخت هاي فناوري در

 سطح کشور

O7 :پوشش گسترده بیمه پایه  مردم 

O8 : کاهش ارزش پول ملي و افزایش توان

 جذب بیمار خارجي

O9 :قابلیت توسعه فیزیکي  بیمارستان 

O10 : وجود ردیف هاي بودجه دولتي

 بالادستي

  
 

 (WT)شرح استراتژي تدافعي (ST) شرح استراتژیهاي رقابتي  (Threats)تهدیدها 

T1: وجود بیمارستان هاي خصوصي متعدد

بیمارستان  و در منطقه تحت پوشش 

همچنین همجواري بیمارستان امام 

خمیني دانشگاه تهران با مجتمع  به 

عنوان بزرگترین هاي بیمارستان 

 خاورمیانه

T2 : وجود چاه هاي آب و چاه هاي جذبي

زیر ساختمان هاي بیمارستان و 

 فرونشست زمین در مجاورت بیمارستان

T3 : همه گیري بیماري هاي واگیردار

 ...(آنفولانزا، سارس و کوید، )

T4 : تراکم بالاي جمعیت در منطقه

 استقرار بیمارستان

T5 :بینيگذاري غیرقابل پیشسیاست 

T6 : عدم اعتماد مراجعین به علت

 آموزشي و دولتي بودن مرکز

T7 :  تحریم هاي بین المللي و فزایش نرخ

 ارز

T8 : متناسب نبودن تعرفه ها با تورم و

 هزینه ها

T9 :بیمارستان به تخریب و بازسازي  الزام

ساختمان هاي آن از طرف سازمان هاي 

S14T6,S2T6 :   نهادینه کـردن برنامـه

 هاي بهبود کیفیت و اعتباربخشي

S9T2,S9T9 :  نهادینه کردن مـدیریت

ــي و   ــاني تجهیزات ــابع انس ــي من علم

 فیزیکي 

S1T1,S2T3 :  ــي ــي و کیف ــاء کم ارتق

 آموزش و پژوهش

S6T7,S8T7, S11T8,S12T8, 

S2T8,S4T7,S4T8:   ــود ــزایش خ اف

اتکایي و کاهش وابستگي بـه بودجـه   

 هاي دولتي 

S2T6,S2T3,،S1T12 و

S3T6,S6T6:: رضـایت   ایمنـي،   ارتقـا

استقرار فرهنگ بیمار محـوري  مندي و

 و تکریم حقوق بیمار
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 بالادستي   

T10 : عدم پرداخت به موقع سازمان هاي

 بیمه گر

T11 :دار بضاعت و مشکلوجود بیماران بي

 و اتباع خارجي

T12 : کمبود تجهیزات و دارو در سطح

 کشور

T13:  تحت پوشش بیمه نبودن برخي

 خدمات

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

  تدوین اهداف و استراتژی ها: سومفصل 
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 3041 -(ص)اکرم   و پژوهشي حضرت رسول مجتمع آموزشي درمانيبرنامه استراتژیک 
 

 

 اهداف استراتژیك  . 1-1
رهنمودهایي در مورد نحوه محقق ساختن مقاصد اهداف استراتژیك که برآمده از مقاصد آرماني هستند 

هاي مورد انتظار از   این اهداف به طور مستقیم از مقاصد آرماني منتج شده و بیانگر نتیجه. دهند آرماني ارائه مي

ها در  از یك طرف با مقاصد آرماني و از طرف دیگر با استراتژي این اهدافبنابراین . ها هستند اجراي استراتژي

در  1هاي کلیدي عملکردهاي مهم مقاصد آرماني را به عنوان شاخصتوان زمینهبه عبارت دیگر مي .استارتباط 

در  هاي کلیدي عملکرداین شاخص .نظر گرفت و تحقق آنها را به عنوان هدف استراتژیك سازمان مدنظر قرار داد

افزایي  ها را مشخص نموده و موجب هم اي روشن و آشکار تعیین شوند، مسیر یا جهت فعالیت ه صورتي که به شیو

 . کنند ها را تعیین مي کمك کرده و اولویت   به ارزیابي ؛شوند مي

به  دیشود با كیخود نزد يتوانسته به مقاصد آرمان مقدارمختلف چه  يها بخواهد بداند در زمانسازمان اگر 

 .ها را مورد سنجش قرار دهد آن تیمراجعه کرده و وضع هاي کلیدي عملکرد شاخص

 

 :اهداف کلان بیمارستان. 1-5
                                                                                                                                                                                                                             

            G1 :رائه شده به بیمارانارتقا کیفیت خدمات ا 

: G2کارکنان کاري زندگي کیفیت و بالا بردن سطح انگیزه 

G3  :بهبود و توسعه مدیریت فضاهاي فیزیکي 

: G4  منابع تیریبهبود مد يدر راستا يتوسعه و ارتقاء بهره ور 

: G5ارتقا و توسعه کمي و کیفي ظرفیت هادر حوزه گردشگري سلامت 

G6 : صیانت از حقوق گیرنده خدمتتقویت اخلاق حرفه اي و 

: G7 ارتقا ایمني بیمار 

G8: چابك سازي با استفاده از ظرفیت هاي بالقوه دانشگاه 

 

 

 

                                                
1 Key Performance Indicator (KPI) 
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 1501مجتمع در سال ، استراتژي و شاخص هاي (عیني)اهداف اختصاصي ، کلان اهداف 0-1
 

 نهادینه کردن برنامه هاي بهبود کیفیت و اعتباربخشي: S1 استراتژي 

 تارگت شاخص اختصاصيهدف  هدف کلان
مسئول 

 برنامه

برآورد 

 بودجه

وجه کارت 

 امتیازي

G1 : ارتقا کیفیت

خدمات ارائه شده 

 به بیماران

 

O1G1 : افزایش از افزایش نمره محور رهبري و مدیریت مطابق سنجه هاي نسل پنجم

 1501تا پایان سال  14از  بالاتر به 10,11

میانگین نمره محور رهبري و 

 مدیریت
 14از  بالاتربه  10,11افزایش از 

دکتر  مهرداد 

 دیانتي
 

فرایندهاي 

 داخلي

O2G1 : افزایش نمره محور مدیریت خطر حوادث و بلایا مطابق سنجه هاي نسل پنجم

 1501تا پایان سال  درصد 40به بالاتر  از    50افزایش از 

مدیریت خطر میانگین نمره محور 

 حوادث و بلایا

 40به بالاتر  از    50افزایش از 

 درصد
  لیلا ترکاشوند

O3G1 : افزایش نمره محور حمایت از گیرنده خدمت مطابق سنجه هاي نسل پنجم

 1501تا پایان سال  درصد 14به بالاتر از  10افزایش از 
  نسترن صباغي  درصد 14به بالاتر از  10افزایش از  گیرنده خدمتمیانگین نمره محور 

O4G1 : افزایش از  پنجمافزایش نمره محور مراقبت و درمان مطابق سنجه هاي نسل

 1501تا پایان سال  درصد 14به بالاتراز   19

مراقبت و میانگین نمره محور 

 درمان
 درصد 14به بالاتراز   19افزایش از 

مریم نجف 

 اوشاني
 

O5G1 :نسبت به وضعیت موجود استانداردهاي مدیریت سبز  استقرار افزایش امتیاز

 1501تا پایان سال % 10 به میزان
 استانداردهاي مدیریت سبزامتیاز 

به نسبت وضعیت % 10افزایش 

 موجود

مژگان 

 علیقارداشي
 

فرایندهاي 

 داخلي

O6G1:  وضعیت  1501تا پایان سال  %00کاهش ترخیص با رضایت شخصي به میزان

 (درصد 1اورژانس  1,4بخش )موجود 
 میزان ترک با رضایت شخصي 

به نسبت وضعیت % 00کاهش 

 موجود
  نسترن صباغي

فرایندهاي 

 داخلي

O7G1:  1501پایان سال  درصد تا 0کمتر از کاهش کنسلي اعمال جراحي به  (

 (0,04وضعیت موجود 
  نسترن صباغي درصد 0به کمتر از  0,04کاهش از  میزان کنسلي اعمال جراحي

فرایندهاي 

 داخلي

       

 

 

 

 

 

 اعتباربخشينهادینه کردن برنامه هاي بهبود کیفیت و : S1 استراتژي
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 تارگت شاخص هدف اختصاصي هدف کلان
مسئول 

 برنامه
 وجه کارت امتیازي برآورد بودجه

G8:  چابك سازي با استفاده

 از ظرفیت هاي بالقوه دانشگاه

 
:O1G81501درصد فرآیندهاي اصلي تا پایان سال  10بازنگري و تفکیك فرایندها به میزان  ا 

افههزايش تعههداد فراينههدهاي   

 اصلاح شده

و تفکيههههك  يازنگربهههه

 10بههه ميههزان  نههدهايفرا

درصههد تهها پايههان  سههال  

1403 

ــترن  نســـ

 صباغي 
 فرایندهاي داخلي  

 نهادینه کردن مدیریت علمي منابع انساني تجهیزاتي و فیزیکي: S2استراتژي 

 مسئول برنامه تارگت شاخص هدف اختصاصي هدف کلان
برآورد 

 بودجه

وجه کارت 

 امتیازي

: G2 سطح بالا بردن

 زندگي کیفیت و انگیزه

 کارکنان کاري

O1G2 :و همگاني هاي ورزش مسابقات دانشجویان، پرسنل و پزشکان در مشارکت افزایش 

 1501سال  پایان تا درصد 10 میزان به قهرماني

درصد مشارکت پرسنل در 

 ورزش هاي همگاني

به نسبت % 10افزایش 

 وضعیت موجود

/ رابط ورزشي مجتمع

 پشتیبانيمدیریت 
 

فرایندهاي 

 داخلي

فرایندهاي 

 درصد پیشرفت برنامه  بیمارستان همگاني و قهرماني ورزش جایگاه ارتقاي: O2G2 داخلي
درصد نسبت به  4به میزان 

 وضعیت موجود

/ رابط ورزشي مجتمع

 مدیریت پشتیباني
 

 
      

G2بالا بردن سطح انگیزه 

 کاري زندگي کیفیت و

 کارکنان

O1G4 : درصد  براي کارکنان بالیني تا پایان  0آموزش به میزان  0افزایش اثربخشي سطح

1501 

 0میزان اثربخشي سطح 

 آموزش

از درصد  94کسب نمره 

 0اثربخشي سطح 
  مریم نجف اوشاني

فرایندهاي 

 داخلي

O2G4 :کارکنان میزان رضایتمندي 1501سال پایان تا %14 میزان به کارکنان رضایتمندي 
درصد وضعیت  14افزایش 

 موجود
  منابع انساني

فرایندهاي 

 داخلي
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 ارتقاء کمي و کیفي آموزش و پژوهش: S3 استراتژي 

 مسئول برنامه تارگت شاخص هدف اختصاصي هدف کلان
برآورد 

 بودجه
 وجه کارت امتیازي

: G1  ارتقا كيفيت

خدمات ارائه شده به 

 بيماران
O1G4:  در سطح پایه رعایت کامل سنجه هاي آموزشي 

نمره کسب شده در 

 پایهسطح 
 امتیاز 055کسب 

طاهره دکتر 

 زروک 
 فرایندي 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 افزایش خود اتکایي و کاهش وابستگي به بودجه هاي دولتي: S4 استراتژي 

 

G3  : بهبود و توسعه

 مديريت فضاهاي فيزيکي

O3G3: 1501تا پایان سال % 100    به میزان پزشکي هسته ايبازسازي بخش   تکميل پروژه 

 

  ديانتي مهرداد دكتر درصد 100 درصد پیشرفت برنامه
فرايندهاي 

 داخلي
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 مسئول برنامه تارگت شاخص هدف اختصاصي هدف کلان
برآورد 

 بودجه
 وجه کارت امتیازي

 : G4 توسعه و

 يارتقاء بهره ور

بهبود  يدر راستا

 منابع تيريمد

O1G4:  1501تا پایان سال  وضعیت موجود %4افزایش ضریب اشغال تخت به میزان 

کاهش تخت روز اقامت 

افزایش تعداد /بیمار

 بیماران 

درصد  4به میزان 

نسبت به وضعیت 

 موجود

دکتر سعید 

 کلانتري
 

 فرایندهاي داخلي

 

O2G4:  در صد کاهش 10 زان هزینه نگهداشتمی 1501درصد هزینه تعمیر و نگهداشت تجهیزات تا پایان سال  10کاهش 
دکتر مهرداد 

 دیانتي
 

O3G4:  1501درصد تا پایان سال  10افزایش بهره وري اتاق عمل به میزان 
کارایي ساعات کار اتاق 

 عمل

نسبت % 10 افزایش

 وضعیت موجودبه 

طاهره دکتر 

دکتر  /زروک

 سعید کلانتري

 فرایندهاي داخلي 

       

: G4   توسعه و

ارتقاء بهره 

در  يور

بهبود  يراستا

 منابع تیریمد

 

O1G4: میزان کسورات 1500درصد نسبت به سال  10ه میزان کاهش کسورات بیمه اي ب 
 درصد  10کاهش 

 مالي  سعید اجرتي

02G4 : درصد خطا در ثبت خدمات و پروسیجرها 10کاهش 
میزان ثبت صحیح 

 خدمات

 درصد 10کاهش 
 مالي  سعید اجرتي

O3G4:  میزان درآمد 1501درصد تا پایان سال  4افزایش میانگین درآمد ماهانه مجتمع به میزان 

 درصد 4افزایش 

  نسبت به وضعیت

 موجود

 مالي  سعید اجرتي

O4G4: : 1501تا پایان سال کاهش ده درصدي اقلام هتلینگ 
میزان هزینه هاي 

 هتلینگ

به نسبت % 10کاهش 

 وضعیت موجود

مهرداد  دکتر 

 دیانتي
 مالي 
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 O5G4:  1501درصد تا پایان سال  00ارتقاء نظارت بر مصرف منطقي دارو میزو پروستول و آلبومین به میزان 

دارو میزو  میزان مصرف

پروستول و آلبومین به 

درصد تا پایان  00میزان 

 1501سال 

ارتقاء نظارت بر 

مصرف منطقي دارو 

میزو پروستول و 

 00به میزان آلبومین 

درصد تا پایان سال 

1501 

 مالي  دکتر تالاري

       

: G5 ارتقا و

توسعه کمي و 

کیفي ظرفیت 

هادر حوزه 

گردشگري 

 سلامت

O1G5:  بستريان سرپایي و فزایش تعداد بیمارا IPD  1501درصد تا پایان سال 00به میزان 

درآمد ریالي حاصل از 

بستري و  IPDخدمات 

 سرپایي

میزان درآمد بیماران 

IPD 

  

 IPDکارشناس 

 واحد بین الملل 

 مشتري و بازار 

تعداد بیماران سرپایي 

IPD 

به  در صد00افزایش 

نسبت وضعیت 

 موجود

 مشتري و بازار  

تعداد بیماران بستري 

IPD 

درصد به 00افزایش 

نسبت وضعیت  

 موجود

 

 

 استقرار فرهنگ بیمار محوري و تکریم حقوق بیمارارتقا ایمني ، رضایتمندي و :S5استراتژي 

 مسئول برنامه تارگت شاخص هدف اختصاصي هدف کلان
برآورد 

 بودجه
 وجه کارت امتیازي

G6 : تقويهههههههت

اخلاق حرفه اي و 

صهيانت از حقههوق  

 گيرنده خدمت

:O1G6 ميزان رضايتمندي بيمار 1501تا پایان سال % 10افزایش رضایتمندي بیمار به میزان 
بههه نسههبت % 20افههزايش 

به بالا تهر   وضعيت موجود

 درصد 75از 

ــعید  ــر سـ دکتـ

 کلانتري 
 مشتري و بازار  

02 G6 1403تا پايان سال % 10كاهش ميزان شکايات بيماران 
ميههزان شههکايات شبههت شههده    

 بيماران
بههه نسههبت  % 10 كههاهش

 وضعيت موجود

ــعید  ــر سـ دکتـ

 کلانتري
 

 مشتري و بازار

 

 ایمني ، رضایتمندي و استقرار فرهنگ بیمار محوري و تکریم حقوق بیمارارتقا :S5استراتژي 
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 تارگت شاخص هدف اختصاصي هدف کلان
مسئول 

 برنامه
 برآورد بودجه

وجه کارت 

 امتیازي

: G7 ارتقا ایمني بیمار 

 

O1G7:     میزان خطاي ثبت شده 1501درصد تا پایان سال  40بهبود سطح آموزشي کادر درمان به میزان 
بـه  خطـا  % 40کاهش 

 نسبت وضعیت موجود

ــناس  کارشـ

هماهنــــگ 

کننده ایمني 

خـانم  / بیمار

 قاسمي

 
ــدهاي  فراینـــ

 داخلي

O2G7:   میزان عفونت بیمارستاني 1501میزان عفونت بیمارستاني تا پایان سال% 0,0کاهش 
بـه نسـبت   % 0کاهش 

 وضعیت موجود

ســوپروایزر 

کنتـــــرل 

ــت / عفونــ

 خانم شفیعي

 
ــدهاي  فراینـــ

 داخلي

O3G7:    بـا    ارتقاء سطح دانش و آگاهي کلیه کارکنان در ارتباط با مباحث کنتـرل عفونـت و بیماریهـا

 1501در سال  4%افزایش دوره هاي آموزشي به میزان 

ــه  ــاي  ارائ ــداد دوره ه تع

 آموزشي

به نسـبت  % 4افزایش

 وضعیت موجود

ســوپروایزر 

کنتـــــرل 

ــت / عفونــ

 خانم شفیعي

 
ــدهاي  فراینـــ

 داخلي

 :O4G7  افزایش میزان آگاهي پرسنل پرستاري در ارتباط با نحوه پیشگیري از بروز بیماریهاي نوپدیـد

 1501تا پایان سال% 4با افزایش دوره هاي آموزشي به میزان 

ــه  ــاي  ارائ ــداد دوره ه تع

 آموزشي

به نسـبت  % 4افزایش

 وضعیت موجود

ســوپروایزر 

کنتـــــرل 

ــت / عفونــ

 خانم شفیعي

 
ــدهاي  فراینـــ

 داخلي

O5G7 : میانگین نمره محور ایمني نسبت به وضع موجود درصد  10به میزان افزایش نمره ایمني مطابق سنجه هاي نسل پنجم 
به بالاتر  15افزایش از 

 درصد 10از 

ــین  مهــــ

 قاسمي
 

ــدهاي  فراینـــ

 داخلي

: O6G7 میزان پسماند عفوني 1501تا پایان سال % 4کاهش میزان پسماند عفوني به میزان 
به نسـبت   %4افزایش 

 وضعیت موجود

مژگـــــان  

 علیقارداشي
 

ــدهاي  فراینـــ

 داخلي

07G7 : 1501تا پایان سال   %10افزایش سطح ایمني سازه اي بیمارستان به میزان 
ــازه اي   ــي س ــطح ایمن س

 بیمارستان

به نسبت % 10افزایش 

 وضعیت موجود

لیلا  -بحران

 ترگاشوند
 

ــدهاي  فراینـــ

 داخلي
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