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 دکتر مسیح دانشوری حکمت بنیان پیام ریاست بیمارستان

 
 نام خدا به

های آینده تدوین شده است ما را در مسیری  های پیش رو در سال و چالش استراتژیک حاضر که با بررسی نیازها سند

استراتژیک بیمارستان که در راستای اهداف وزارت بهداشت،  سنددر طراحی . کند مند به سوی اهدافمان هدایت می نظام

مات درمانی باشد تلاش شده است علاوه بر ارائه خد های کلان سلامت کشور می درمان و آموزش پزشکی و سیاست

. آموزش و پژوهش نیز با توجه بیشتری مدنظر قرار گیردو کارکنان،  ارتقای ایمنی بیمارمطلوب به بیماران، موضوع 

  .انداز و اهداف طراحی شده دست یابیم به چشم گیری از این طرح و بکارگیری توأمان تجربه و دانش امیدوارم با بهره

 

 

 اکبر ولایتی دکتر علی

 

 

 دکتر مسیح دانشوری حکمت بنیان بیمارستان پیام مدیر
 

برنامه راهبردی مهمترین رویکرد غلبه بر سردرگمی های دنیای امروز و فناوری های نوین شگفتی آفرین حرکت در مسیر 

با وفاداری به برنامه  از طرف دیگر می باشد. جهت دهی به انتظارات رشد یابنده از یک طرف و کنترل انتظارات سرکش

 دی میسر می باشد. راهبر

ضمانت اجرایی برنامه راهبردی نیز صرفا با تربیت انسان هایی فرهیخته و معتقد محقق خواهد شد. فلذا فاصله تدوین برنامه 

 تا ضمانت اجرای آن با انسان های خلاق، فکور و خودباور کوتاه می شود. 

به طور جدی نهاده است. به حول و قوه الهی و با این مرکز با ظرفیت گروهی خود در یک حرکت جمعی پا به این عرصه 

 تکیه بر رهنمود و هدایت در رهبری آقای دکتر ولایتی رسیدن به قله های رفیع خدمت به مردم دور از دسترس نمی باشد.

 

 

 دکتر محمد ورهرام
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 دیباچه
 

طلوب از منابع و امکانات در جهت ، بنا و توسعه کشورها منوط به بهره گیری من امروز باخصوصیات ویژه عصر حاضردر جها

ترتیب برای موفقیت در . بدین ه وری در استراتژی توسعه ملی است، این نکته بیانگر جایگاه بهرو آرمانهاست نیل به اهداف

، تکنولوژی و منابع در مفهوم وسیع خود در کلیه سازمانها و موسسات و بکارگیری مناسب نهادها شامل علوم، محیط جهانی

 .ب از اهمیت ویژه ای برخوردار استاطمینان از دستیابی به نتایج مطلوب از طریق بکارگیری ابزارهای مناس همچنین

     ی هدف مورد استفاده قرار برنامه ریزی استراتژیک یک ابزار مدیریتی است و همانند سایر ابزارهای مدیریتی فقط برا

 .ه بیشتر از منابع بالقوه موجودرچ: کمک به تحقق اهداف سازمان و بهره وری همی گیرد

اما آنچه که در تمام  ،مه ریزی استراتژیک ارائه شده استتعاریف بسیاری توسط نظریه پردازان علم مدیریت برای مفهوم برنا

 :بطور خلاصه شامل این تعاریف است ک می باشدتعاریف مشتر

چوب جهت اتخاذ تصمیماتی است که با تمرکز بر آینده برنامه ریزی استراتژیک یک تلاش منظم برای ارائه الگو و یک چار"

، واسته ها و منابع گروه های ذینفع، خمنابع و فعالیت های درون سازمانی، عوامل، متغیرها و روندهای محیطیو باتوجه به 

نامطمئن در  ، تصمیم گیری ها و اداره هر چه موفق تر سازمان در محیط های پویا وران را در ساماندهی هماهنگ منابعمدی

 ."راستای دستیابی به اهداف سازمان یاری می نماید

مدیران در در سالهای اخیر توجه روز افزونی نسبت به برنامه ریزی استراتژیک بعمل آمده و تنها راه اثربخشی و کارآمدی 

تلقی و باور شیوه  د، یکقبل از آنکه یک تکنیک و فن باش استراتژیک سند. می باشدبهره گیری از این شیوه، برنامه ریزی 

باور  . در سازمانی که اینبینی افقهای دوردست ترغیب می کند، آینده نگری و پیش ت که مدیران را به تفکر دراز مدتاس

استراتژیک چون چتری بر  سند. استراتژیک وجود نخواهد داشت سند، بستر مناسبی برای رشد و اعتقاد وجود نداشته باشد

دایت می کند اما این دامات آن سایه می گسترد و مدیران و مسئولان امور را در انجام فعالیتهایشان ه، عملیات و اقسازمان

. اشان که برنامه ریزی عملیاتی است، بی نیاز نمی سازد، مدیران و مسئولان رده های پایین سازمان را از وظیفه اصلی سند

استراتژیک برداشته سند برای تدوین  گامیمسیح دانشوری نیز دکتر ، بیمارستان ازمانبه همین دلیل در راستای اهداف س

 .را تدوین نماید سند، این تمام عزیزان دست اندکارو کار گروهی و توانسته است که با همت و تلاش 

 

یا چنان کن سرانجام کار گار خدا  تو خشنود باشی و ما رست
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 مسیح دانشوری حکمت بنیان دکتر معرفی بیمارستان
ترین نقطه تهران خریداری نمود تا به  قمری، زمینی را در شمالی هجری 0321السلطان، درسال  اصغرخان امین میرزا علی

 سر ببرد.  شاه که مبتلا به سل ریوی گردیده بود دوران نقاهت خود را در آنجا به توصیة پزشکان فرانسوی مظفرالدین

اهی برای بیماران مسلول تبدیل شد. بعدها پس از تغییر شاه، این مرکز به تدریج به آسایشگ پس از فوت مظفرالدین

 0301حکومت، این زمین و ساختمان کاخ بدون استفاده مانده بود تا با همت مرحوم دکتر مسیح دانشوری در سال 

 شمسی پس از کسب مجوز از دربار، یک مدرسة پرستاری در آن احداث گردید.

ی متعددی توسط وزارت بهداری وقت، بعضی مؤسسات دیگر و اشخاص خیر ها متعاقب این اقدام در دهه بیست، ساختمان

 در محوطه بنا شد.

مرکز تحقیقات  دنبال آغاز رسمی فعالیت دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی، زیرمجموعة این دانشگاه شد. به 0365درسال 

تأسیس و  0310اقع شده درسال های ریوی که در محوطة فیزیکی مرکز پزشکی دکتر مسیح دانشوری و بیماری و  سل

عنوان مرکز آموزشی، پژوهشی و درمانی  مرکز تحقیقات و بیمارستان با یکدیگر ادغام و به 0311کار نمود و درسال  شروع به

عنوان قطب علمی منتخب کشور در  سال بعد مرکز به های ریوی دکتر مسیح دانشوری تغییر نام یافت. یک بیماری و  سل

این مرکز را به نام مرکز  (IDB)، بانک توسعة اسلامی 0334های ریوی برگزیده شد. درسال  اریو بیم زمینة سل

عنوان مرکز همکاریهای کنترل دخانیات سازمان  این مرکز به 0336بانک برگزید. درسال  SRVPهای آموزشی  هماهنگی

انتخاب گردید. در  (IUATLD)های ریوی بهداشت جهانی و مرکز همکاریهای آزمایشگاهی سل اتحادیه جهانی سل و بیماری

این مرکز، نه تنها به عنوان قطب برتر علمی سل و بیماریهای ریوی کشور می باشد بلکه مرکز مرجع پیوند حال حاضر 

دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی، مرکز همکاری های آموزش منطقه مدیترانه شرقی سازمان بهداشت جهانی، مرکز 

منطقه سازمان جهانی بهداشت و مرکز همکاریهای کنترل دخانیات سازمان جهانی بهداشت است.  همکاریهای آموزش سل

همچنین به عنوان آزمایشگاه رفرانس سل کشوری، آزمایشگاه رفرانس پاپیلومای کشوری، آزمایشگاه مرجع آنفولانزای 

 منطقه ای تهران و استان البرز نیز می باشد.

 مرکز تحقیقات فعال می باشد. 00ریهای ریوی دکتر مسیح دانشوری دارای گفتنی است پژوهشکده سل و بیما
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 های بین المللی مرکز آموزشی، پژوهشی و درمانی سل و بیماریهای ریوی:                         مسئولیت

 سازمان گانه  مرکز همکاریهای آموزشی سل منطقه مدیترانه شرقی سازمان بهداشت جهانی)یکی از مراکز شش

 WHO Collaboratingساله   4دوره متوالی  ششتاکنون  0314بهداشت جهانی در سطح جهان( از سال 

Center for TB education 

  دبیرخانه منطقه خاورمیانه اتحادیه بین المللی مبارزه با سل و بیماریهای ریوی(IUATLD) Secretariat 

IUATLD, Middle East Region 

 آموزشی های  مرکز هماهنگیTAO/SRVP  بانک توسعه اسلامی(IDB ) 

  0336مرکز همکاریهای کنترل دخانیات سازمان بهداشت جهانی از سال WHO Collaborating Center for 

Tobacco Control 

  مرکز همکاریهای آزمایشگاهی سل اتحادیه جهانی سل و بیماریهای ریوی(IUATLD) 2111از سالIUATLD 

Collaborating Center for TB Lab  

  دبیرخانهNational Stop TB Partnership  

  دبیرخانه نمایندة رسمی گروه گارد کشور(GARD National Coordinator in Iran)   

  همکاری با دانشگاه ها و سازمانهای معتبر بین المللی در قالب تفاهم نامه MOU و طرح ها و پروژه های مشترک

 ,University  Utrecht University, Menzies  ATS علمی مانند
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  حضور فعال سالانه در نمایشگاه هایERS ,ATS  و معرفی مرکز 

می توان به موارد همچنین این مرکز دوره های آموزشی مختلفی را در سطح ملی و بین المللی برگزار نموده است که از آن 

 :زیر اشاره نمود

  و ایدز با همکاری دوره کارگاه بین المللی مبارزه با سل  4برگزاریKNCV  کشور هلند 

  برگزاری چهار دوره کارگاه بین المللی مدیریت سل مقاوم به درمان برای پزشکان کشور افغانستان با همکاری

 از کشور ژاپن JICA آژانس بین المللی جایکا

 برگزاری سالانه  کارگاه بین المللی در زمینه پیوند اعضاء با همکاری اساتید کشور اسپانیاTPM   0339از سال 

  برگزاری دوره تخصصی رادیولوژی تشخیصی برای بیماری های قفسه سینه 

 برگزاری دوره های آموزشی کوتاه مدت  در زمینه سل و بیماری های ریوی برای کشور های همسایه مانند عراق- 

 ... و افغانستان – تاجیکستان –آذربایجان 

 0330ی ریوی و مراقبت های ویژه از سال برگزاری کنگره دو سالانه سل و بیماری ها 

 برگزاری دوره آموزشی یک ماهه برونکوسکوپی ریه و آنژیوگرافی  قلب برای دانشجویان خارج از کشور 

  برگزاری سالانه سمینار آسم و رینیت آلرژیک در کودکان 

  برگزاری سالانه سمینار پزشکی از راه  دور و ارتباطات فضائی 

 ا و عفونتهای تنفسیمرکز ارجاع بیماری ه 

 بیماریهای ویروسی تنفسیسایر و  09، کووید آزمایشگاه ویروس شناسی مرجع منطقه ای آنفلوانزا 

 

 .موافقت شده است تخت 0111برداری از طبق اخذ آخرین مجوز از اداره سطح بندی و ارزشیابی وزارت متبوع مجوز بهره 
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 مراحل تدوین برنامه استراتژیک

 

 در بیمارستان مسیح دانشوری نتخب برای برنامه ریزی استراتژیکمدل م
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 : استراتژیک به شرح زیر می باشندسند اقدامات لازم در برنامه ریزی برای 

 

 استراتژیک ندستعیین اعضای کمیته تدوین  -4

درمانی پژوهشی سل و بیماریهای  –استراتژیک مرکز آموزشی  سنداعضای کمیته تدوین 

 ریوی دکتر مسیح دانشوری

 

 رديف

نام و نام خانوادگي اعضای 

 هسته

اصلي برنامه ريزی 

 بیمارستان

 رديف سمت

اعضای  نام و نام خانوادگي 

 هسته

 اصلي برنامه ريزی بیمارستان

 

 سمت

ی اکبر ولایتیدکتر عل 1  فوق تخصص ریه دکتراسماعیل  ایدنی  52 ریاست بیمارستان 

 دکتر حمیدرضا جماعتی 5

 قائم مقام ریاست و

، ویژه رئیس بخشهای مراقبت

 مدیر گروه داخلی دانشگاه

 مسئول امور اداری مسعود سلطانی فرد 52

و تشکیلاتمدیر بودجه  دکتر رحیم روزبهانی 52 مدیر مرکز دکتر محمد ورهرام 3  

 دکتر پیام طبرسی 4
 معاون آموزشی مرکز و

رئیس بخش عفونی   
 دکتر الهام قازانچایی 52

اعتباربخشی و  رئیس

 بهبود کیفیت

 بهشته جبلی 52 معاون درمان مرکز دکتر ساویز پژهان 2
کارشناس مسئول بهبود 

 کیفیت

 دکتر پریسا فرنیا 2
معاون پژوهش و رئیس آزمایشگاه 

ولوژیمایکوباکتری  
 فوق تخصص عفونی دکتر مجید مرجانی  33

 مسئول نیروی انسانی  طاهره مفاخری  31 مشاور ریاست بیمارستان دکتر علی بحرینی مقدم 2

 دکتر فاطمه یساری 35 مدیر امور مالی دکتر مهدی کاظم پور 2
و  شهریار رئیس بخش

  دیالیز

ر افشین منیری دکت 33 مشاور بیهوشی ریاست دکتر بهروز فرزانگان 2  
دبیر کمیته کنترل 

 عفونت

 دکتر عزیزاله عباسی 13
رئیس بخش جراحی و اتاق عمل و 

 بخش پیوند
 رئیس بخش اورژانس دکتر آیدین پیرزه 34

 دکتر عاطفه عابدینی 32 زهراویرئیس بخش  دکتر علی صفوی نایینی 11
رئیس علمی بخش 

 اورژانس

 دکتر میهن پورعبدالله 15
شگاه بالینی و رئیس آزمای

 پاتولوژی و طب انتقال خون
 دکتر مهرداد بخشایش کرم 32

رئیس بخش 

 PETتصویربرداری و 

CT 

 دکتر مجید ملک محمد 32 رئیس بخش پیوند قلب دکتر ضرغام حسین احمدی 13
عضو تیم حاکمیتی 

 مرکز

میرزایی غلامحسیندکتر  32 مدیر پرستاری شیرین اسماعیلی 14 برزویهرئیس بخش    

نژاد یدکتر علیرضا اسلام 12 3رازیرئیس بخش    مسئول واحد روانپزشکی دکتر میترا صفا 32 

 رئیس آزمایشگاه خواب دکتر پریسا عدیمی 43 رئیس فلوشیپ مراقبت های ویژه دکتر محمدرضا هاشمیان 12

 دکتر اسماعیل مرتاض 41 رئیس بخش بیهوشی دکتر علیرضا جهانگیری فرد 12
آسم،  رئیس آزمایشگاه

ایمونولوژی آلرژی و  

 دکتر میتراسادات رضایی 45 رئیس آزمایشگاه ویروس شناسی دکتر علیرضا ناجی 12
رئیس آزمایشگاه 

 پاتولوژی مولکولی

جرجانی رئیس بخش  دکتر عدنان خسروی 12 رئیس واحد فراهم آوری  دکتر مجتبی مخبر دزفولی 43 
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 اعضا

 دکتر بابک شریف کاشانی 53
 0ای ابن نفیس بخش هرئیس 

و فردوس 2،3،  
 رئیس دپارتمان تغذیه دکتر منصور رضایی 44

 دکتر فرح نقاش زاده 51
های ابن  قائم مقام ریاست بخش

  و فردوس 2،3، 0نفیس 
 دکتر نوشین بقایی 42

رئیس بخش اورژانس 

 کودکان

اطفال فوق تخصص ریه دکتر مریم حسن زاد 42  5رازی رئیس بخش  دکتر مریم میرعنایت 55  

فائزه جمالی دکتر 53  دکتر امیر رضایی 42 رئیس بخش مراقبت های دارویی 
رییس مدیر درمان و  

 4ابن سینا بخش 

حکیم مومنرئیس بخش  دکتر اردا کیانی  54  مسئول تیم پیوند کبد دکتر محمدرضا نجات الهی 42 

2رازیرییس بخش  دکتر جلال حشمت نیا 42  فاطمه غمیلو 22 
ماهنگی  کارشناس ه

 ایمنی بیمار 

 دکتر مهسا رکابی 23
آسم، آلرژی و  فوق تخصص

 ایمونولوژی
 مهندس امین محبتی جهرمی 22

مسئول واحد فناوری 

 اطلاعات

 دکتر مهران ملک شعار  21
معاون آموزش بخش 

 تصویربرداری 
 مژگان پالیزدار 22

مدیر پرستاری 

ساختمان امام حسن 

 مجتبی )ع(

سید مهدی دکتر سید محمد  25  نسرین خصالی 22 مسئول طب کار  

مدیرپرستاری  

ساختمان های امام 

سجاد )ع( و امام صادق 

 )ع( و درمانگاه 

 دینا باطبی  23 مسئول دفتر فنی   مهندس محمد فراهانی  23

مدیر پرستاری 

ساختمان حضرت مهدی 

 )عج(

 اعظم احمدی 21 مدیر پرستاری اورژانس فاطمه کریمی 24
یریت اطلاعات رئیس مد

 سلامت

22 
 امیرحسن حاج علی اکبری

 
  شورای فرهنگی بیمارستان 25 رئیس واحد مهندسی پزشکی

 

 سندتعیین افق زمانی  -2

که هر سال  .سال تعیین گردید 4به مدت  0411سال اول تا نیمه  0414 سال اولنیمه استراتژیک از  سندافق زمانی برای 

  بازنگری می گردد.

 کیل جلساتزمان تش -3

 . تشکیل گردیده است 0414سال  صبح 00:31الی  9ت در تاریخ های ذیل از ساعت جلسا

26/0/0414- 6/2/0414  

 نحوه اطلاع رسانی به کارکنان  -1

استراتژیک و  سندمهم اطلاع رسانی مقررگردید که بخشی از سایت مرکز به اطلاع رسانی در زمینه  در راستای امرخطیر و -0

جلسه با مسئولین واحدها و . همچنین مقرر گردید میزان مراحل پیشرفت کار از شده در این راستا اختصاص یابدام امور انج

 . کارکنان بیمارستان برسد تمامیلاع به اط سرپرستاران
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  سند استراتژیک در جلسات عمومی و دعوت از کارشناسان برای همکاری در این خصوصتشریح  -2

 استراتژیک و گزارش جلسات تدوین برنامه در ویژه نامه ها  سند، پیرامون انتشار مطالب -3

 استراتژیک جهت استفاده همه کارکنان  سندتهیه بروشور و پمفلت به زبان ساده در خصوص  -4

 که در مقابل دید همگان قرار گیردنصب بیانیه رسالت سازمان در همه بخش ها  -5

 زمان و اطلاع رسانی به کارکنانانتشار میزان پیشرفت سند استراتژیک در سا -6

 بیمارستان حکمت بنیان: -5

دانش و  -2و کرامت انسانی منزلت  -0بنیان بیمارستانی است که خدمات خود را بر مبنای سه اصل بیمارستان حکمت

 .نمایدو شئونات اسلامی ارائه میاخلاق  -3 حکمت پزشکی 

 (کیمان)ح الف( پزشکان

ایجاد امید به رحمت خداوند در با و می دانند را تنها لطف خداوند  فاو ش لامتحفظ سو  تندرستی پزشکان -0

 کنند.درمان اقدام می به  ،دل بیماران

پزشکان، خود را در تمامی مراحل درمانی، پاسخگو به بیماران می دانند و با خیرخواهی و مسئولیت پذیری، به  -2

 می پردازند.ایشان مداوای دقیق و اثربخش 

در درمان اقشار مختلف تبعیضی قائل نمی شوند و تکیه گاهی است و بیماران یکسان همة با  پزشکانار رفت -3

 ایشان هستند.مطمئن و امن برای 

د و مبنای رفتار خود را سه اصل کرامت، ندهاحترام و فروتنی به مقام علم و عالم را سرلوحه خود قرار می  -4

 . داننحکمت و عزت قرار می د

 رانب( پرستا

های خداوند می دانند که در مدت زمان اندکی که در نزد آنان است بتوانند روحیه معنوی  بیماران را امانت -0

 و سلامتی آنان را حفظ و بهبود بخشند.  ،آنان را تقویت

 رفتاری مسئولانه دارند.های بالینی  که صبورانه در ارائه خدمات درمانی و مراقبتهمراهی مشفق هستند  -2

 .باعث ایجاد امید در دل بیماران می شوندوقار و منزلت، اخلاص و محبت و گشاده رویی با  -3
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دست نیاز همه  -4

بیماران را با هر وضعیت فرهنگی، اجتماعی و اقتصادی می فشارند و برخورد شایسته با آنان را مبنای عملکرد 

 نند.اخود می د

 ج( کارکنان پزشکي

مکان می توانند که در این و بر این باور هستند الهی می دانند وظیفة  ةمنزلو به کار در بیمارستان را مقدس  -0

 .ارائه دهندمفیدترین و اثربخش ترین خدمات را به بیماران  و بیشترین، خداوندلطف  ةدر سای

کان وحدت فرماندهی اراعتقاد به و  ،کار گروهیهمکاری سازمانی، نظم و انضباط فردی و اجتماعی، و مشارکت -2

 ایشان استپیش روی  ةآیین ،که همواره در میدان کار استرفتاری آنان 

بر یکدیگر  ،، در حل مشکلات و دغدغه های بیمارانو مثبت اندیشی و امید به لطف الهی خودبا وقار و منزلت  -3

 دانند.و صداقت و وفاداری در بهبود وضعیت آنان را اصول جدایی ناپذیر رفتاری خود می پیشی می گیرند 

 . باور دارند و برای این جایگاه احترام قائل هستند به مقام علم و عالم - 4

 د( محیط بیمارستان

 ه است.زندسرو  ، سرسبزهنشاط و آرامش، پاکیزمحیطی با -0

 راز و نیاز  بیماران و همراهان أمنمدرهای نمازخانه و مسجد و وضوخانه و محل های شست و شوی به عنوان  -2

 صدای اذان در همه جای بیمارستان قابل شنیدن است. و ساعات شبانه روز، به روی بیماران باز است در همة 

برای میزبانی بهتر بیماران و همراهان ایشان، و احترام به کرامت انسانی و اسلامی آنان، تسهیلات و امکانات  -3

 .رفاهی در جای جای بیمارستان به نحو مطلوبی تعبیه و مدیریت می شود

و گشاده رویی، چهرة مشفقانه نظم و انظباط، مرحمت و عدالت همه گیر، خدمت بی منت، بیمارستان مزین به  -4

 .است عزت و کرامت
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 گام دوم
 

 

 ، دور نما ، ارزش هاتعیین رسالت 
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 تعیین رسالت، دورنما، ارزش ها -4

 ( Mission Statement) رسالت( بیانیه ماموریت(  

مسیح دانشوری( با دارا بودن توان علمی و  دکتر درمانی سل و بیماری های ریوی )بیمارستان پژوهشی و ،کز آموزشیمر

 رسالت خود را بر مبنای سه اصل:  ،عملیاتی منحصر به فرد

 منزلت و کرامت انسانی  .0

 دانش و حکمت پزشکی .2

 اخلاق و شئونات اسلامی و ایرانی   .3

 :و آموزش و پژوهش به شرح ذیل اعلام می دارد در حوزه های درمان

 در زمینه درمان : * 

، قفسه صدری و بیماری های مرتبط، کاهش بار ، بیماریهای ریویمانی با کیفیت مطلوب در زمینه سلارائه خدمات در -

راه دور به خصوص  ارائه خدمات مراقبتی از ،خدمات بالینیتعالی سطح کیفی خدمات بهداشتی درمانی و  ، ارتقاءبیماری

  مراقبت های ویژه

ایرانی، برقراری محیط  -حفظ تندرستی، و بهبود و ارتقای سلامت مبتنی بر بنیادهای روزآمد علمی و حکمت اسلامی -

 آرامش بخش و سالم، حفظ و ارتقای کرامت و عزت مراجعین و پزشکان و دیگر کارکنان بیمارستان.

 : در زمینه آموزش*

در جوامع دانشگاهی و ، تولید و ارتقای دانش پزشکی کارآمد برای تامین نیازهای کشور ی متخصص وتربیت نیروها -

، مللی و ایجاد تحول در نحوه آموزش، منطقه ای و بین التعالی فرهنگ سلامت در سطح ملیجامعه پزشکی، مشارکت در 

 پایش و نگرش فراگیران.

 های مرتبط برای تأمین نیازهای کشور:تربیت نیروهای متخصص و کارآمد در همة ساحت  -

 یاعتقادی، عبادی و اخلاق -0

 علمی و فن آوری؛ -2

 اقتصادی و حرفه ای؛ -3

 اجتماعی و سیاسی؛ -4

 زیستی و بدنی -5
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 هنری.و تی زیبایی شناخ -6

 : در زمینه پژوهش*

اع روشهای پیشگیرانه، تشخیصی، بررسی دقیق پدیده ها در علوم پزشکی با رویکرد حکمی به منظور نوآوری و ابد -0

 درمانی و مدیریت پزشکی 

 .بازیابی و روزآمد و کاربردی کردنِ حکمت و اخلاق پزشکی و استفادة بهینه از مواریث فرهنگ و تمدن اسلام و ایران -2

 آینده پژوهی در حوزه علوم پایه، کاربردی و توسعه ای -3

): Vision Statement)   ا()دورنمبیانیه چشم انداز 

بیمارستان حکمت بنیانِ مسیح دانشوری به عنوان یک مرکز آموزشی، پژوهشی و درمانی از معتبرترین، علمی ترین و 

سال آینده  01در  مبتنی بر رعایت ارزشهای اسلامی و ایرانیبِروزترین مراکز علمی در سطح ملی، منطقه ای و بین المللی 

 خواهد بود.  

) Values) ارزشهای اساسی    

ایت ارزشهای زیر ، پژوهشی و درمانی سل و بیماری های ریوی )بیمارستان مسیح دانشوری( متعهد به رعکز آموزشیمر

 : است

 رعایت درستکاری، صداقت و امانتداری در ارائة خدمات -

   ارائه خدمات رعایت عدالت در -

 رکنان و بیمارانرعایت ارزشهای اسلامی و اخلاقی پزشکی در جهت ایجاد محیطی امن برای کا -

 ایجاد امیدواری به لطف خداوند در دل بیماران از سوی کادر درمانی -

 ایجاد محیطی مبتنی بر ارزشهای اسلامی و اخلاقِ پزشکی -

  پاسداشت کرامت و حقوق انسانی به ویژه در خصوص اقشار محروم جامعه -

 مسئولیت پذیری در ارائة خدمات مطلوب در اسرع وقت -

 وثرترین خدمات در اسرع وقت ارائه م -

 رعایت اخلاق در پژوهش -

 ایجاد فرصت هایی برای یادگیری از هم  - 

 ارتقای مستمر کیفیت  -
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 وری و ابتکارنوآ -

 کاهش تاثیرات منفی به محیط زیست  -

 ارزشهای اساسي:

 حقوق بیماران وظايف بیماران وظايف پرستاران وظايف پزشکان

 حفظ کرامت انسانی ن بیماریپنهان داشت مهربانی و برخورد شایسته م علم و عالماحترام و فروتنی به مقا

 حفظ اسرار بیمار )رازداری( اظهار بیماری نزد پزشک امیدوار ساختن به زندگی مساوات در درمان اقشار مختلف

 پاسخگویی و پیگیری وضعیت بیمار
عدم اجبار به خوردن و 

 آشامیدن
 یرعایت حریم خصوص شکیبایی

 سپاسگزاری تقویت روح معنوی رفع دغدغه های مالی بیمار
فراهم کردن شرایط رضایت آگاهانه و آزادی 

 انتخاب

اهتمام و وقت گذاری به تشخیص و درمان 

 بیماری
 احترام به اعتقادات دینی بیمار صدقه دادن رعایت کرامت انسانی

 دعا کردن اخلاص احساس مسئولیت
استفاده از امکانات  )حق رعایت عدالت اجتماعی

 برابر درمانی(

 محبت خیر خواهی و کرامت نفس
 

حق رسیدگی به شکایات در صورت بروز قصور 

 پزشکی

پاکدامنی و چشم پاکی )پوشش مناسب 

 پزشکان(
 عدالت

 
 دریافت مطلوب خدمات سلامت

 بردباری حفظ اسرار بیمار
 

 حق آگاهی از وضعیت بیماری

 ایثار ارایجاد امیدواری در دل بیم
 

 حق بیماران در حال احتضار

 گرفتن رضایت
   

 آموزش علم )زکات علم(
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 تحلیل وضعیت موجود داخل و خارج سازمان -2

 . انجام می گیرد SWOTدر بیمارستان مسیح دانشوری تحلیل وضعیت موجود داخل و خارج سازمان براساس تکنیک 

 :مدآضعف و قوت و فرصت و تهدید بدست  یت اجرایی و تیم حاکمیتی نقاطتیم مدیرتوسط با استفاده از تکنینک دلفی 

 نقاط قوت بیمارستان دکتر مسیح دانشوری

 برخورداری از پرسنل متعهد و مجرب .0

 حاکمیت فرهنگ سازمانی یکپارچه در همة سطوح .2

 تکریم عامة مراجعین .3

 ه و پیوند اعضا به ویژه قلب و ریهارائة خدمات فوق تخصصی و منحصر به فرد در زمینة بیماری سل و ری .4

بهره مندی از اساتید صاحب نام و اعضای هیئت علمی جوان و توانمند و تصمیم سازان کلان ملی در سطح  .5

 مدیریتی

 آموزشی بودن بیمارستان و تربیت نیروی انسانی فوق تخصصی در سطح کشور .6

 تحقیقاتی متعدد و پژوهشکده وجود مراکز .1

 در سه حوزه )کنترل دخانیات، آموزش سل، آزمایشگاه سل( WHO)) سازمان بهداشت جهانی وجود مرکز همکاری .3

 و آنژیوگرافی و ...( PET-CTبهره مندی از تجهیزات پزشکی مناسب )دستگاه  .9

 (E-Healthاستفادة گسترده از فناوری اطلاعات و فضای مجازی در ارائة خدمات سلامت و پژوهش ) .01

 خیص و درمان بیماری سل نظیر شناسایی عامل مقاومت دارویی به باسیل سلکشف افق های تازه در تش .00

 پژوهشی –استقرار استانداردهای اعتباربخشی درمانی و آموزشی  .02

 بیمارستان دکتر مسیح دانشوری نقاط ضعف

 نیاز به توجه بیشتر به نحوه برخورد با بیماران .0

 دهای حقوق گیرنده خدمتنیاز به توجه کافی در خصوص ایمنی بیمار و استاندار .2
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 شاغل در قسمت های مختلف بیمارستان کارکنان برخی نارضایتی و بی انگیزگی در .3

 سطوح مدیریتیبرخی مقاومت در مقابل تغییر و تحول در  .4

 فرصت های بیمارستان مسیح دانشوری    
 

 یازهای فطری و اقتضائات فرهنگی مردمناهداف بیمارستان حکمت بنیان با  همسویی .0

 جود رشتة طب سنتی، بهره مندی از دانش و روش های آن، و دانش آموختگان این رشتهو .2

 مرکز فعال ایران در حوزة پیوند  .3

 حمایت وزارت بهداشت و دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی جهت اجرای برنامه های توسعه ای مرکز  .4

 بیرونی امکان ارائه طرح های تحقیقاتی، آموزشی و پژوهشی با حمایت مراکز .5

حمایت دانشگاه و وزارت بهداشت جهت اعزام نیروهای آموزشی و درمانی به منظور ارتقاء وضعیت علمی و  .6

 عملی در داخل و خارج از کشور

 امکان ایجاد همکاری و عقد تفاهم نامه با سایر مراکز بهداشتی و درمانی در جهان .1

 امکان جذب حمایت خیرین .3

 برای شرکت در برنامه های سلامت و خود مراقبتی افزایش حساسیت و مشارکت مردم .9

 تقاضای زیاد جهت دریافت خدمات مرکز .01

 آمادگی جهت پذیرش بیماران بین المللی .00

 امکان همکاری گسترده تر با سایر دانشگاه ها از جمله دانشگاه آزاد اسلامی .02

 امکان تربیت نیروی پرستاری در مرکز .03

 در خصوص امور تحقیقاتی در مرکز فراهم نمودن بستر مناسب جهت تشویق .04

 ساختار فیزیکی بیمارستان .05

 



                                                  سند استراتژیک بیمارستان حکمت بنیان دکتر مسیح دانشوری

21 

 

 تهديدهای بیمارستان مسیح دانشوری

 طولانی بودن فرآیند تأمین و تخصیص بودجه به مرکز از طرف وزارت بهداشت و دانشگاه علوم پزشکی  .0

 افزایش بیماریهای نوپَدید و بازپدَید ریوی  .2

 )از کار افتادگی پیش از موعد(ماریهای شغلی در معرض بی برخی کارکنانقرار داشتن  .3

 در معرض بیماریهای واگیر کارکنانقرار داشتن  .4

 سطحی نگری گروهی از مردم در خصوص طب سنتی و سوء استفادة برخی افراد از باورهای عامیانه  .5

 تمایل اعضای هیات علمی به انجام فعالیت در بخش خصوصی .6

 امکانات مرکز افزایش مداوم تعداد مراجعین نسبت به  .1

 افزایش آمار بیماران بستری بد حال .3

 رقابت با بیمارستان های خصوصی اطراف جهت جذب نیروی انسانی به ویژه پرستاران  .9

 

 

 روسای بخش هامیانگین نمرات  -پرسشنامه سند استراتژیک

 تحلیل عوامل داخلی )قوت و ضعف(

 ضريب  ((IFEارزيابي عوامل داخلي  

 13تا  1

 رتبه

 4تا  1

 نهايي نمره

 نقاط قوت  

 3/21 9/3 1 برخورداری از پرسنل متعهد و مجرب .0

 03 6/3 5 حاکمیت فرهنگ سازمانی یکپارچه در همة سطوح .2

 32/24 3/3 4/6 تکریم عامة مراجعین .3

ارائة خدمات فوق تخصصی و منحصر به فرد در زمینة بیماری سل و ریه و پیوند اعضا به  .4

 ویژه قلب و ریه

1 1/3 9/25 

بهره مندی از اساتید صاحب نام و اعضای هیئت علمی جوان و توانمند و تصمیم سازان  .5

 کلان ملی در سطح مدیریتی

1 1/3 9/25 

 2/22 1/3 6 آموزشی بودن بیمارستان و تربیت نیروی انسانی فوق تخصصی در سطح کشور .6

 20 5/3 6 وجود مراکزتحقیقاتی متعدد و پژوهشکده .1
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در سه حوزه )کنترل دخانیات،  WHO)) سازمان بهداشت جهانی وجود مرکز همکاری .3

 آموزش سل، آزمایشگاه سل(

6 3/3 3/09 

 2/25 6/3 1 و آنژیوگرافی و ...( PET-CTبهره مندی از تجهیزات پزشکی مناسب )دستگاه  .9

استفادة گسترده از فناوری اطلاعات و فضای مجازی در ارائة خدمات سلامت و پژوهش  .01

(E-Health) 

5/4 3/3 0/01 

کشف افق های تازه در تشخیص و درمان بیماری سل نظیر شناسایی عامل مقاومت  .00

 دارویی به باسیل سل

0/4 1/3 01/05 

 3/09 6/3 5/5 پژوهشی –استقرار استانداردهای اعتباربخشی درمانی و آموزشی  .02

 03 6/3 5 یکپارچگی سازمان مدیریت مرکز در حیطه های مختلف .03

 مدل بیمارستان طب حکمت بنیان در کشور استقرار اولین .14
 

4 5/3 04 

 نقاط ضعف  

 3/04 1/3 4 نیاز به توجه بیشتر به نحوه برخورد با بیماران .0

 4/04 6/3 4 نیاز به توجه کافی در خصوص ایمنی بیمار و استانداردهای حقوق گیرنده خدمت .2

 03 6/3 5 تلف بیمارستانشاغل در قسمت های مخ کارکنان برخی نارضایتی و بی انگیزگی در .3

 25/02 5/3 5/3 سطوح مدیریتیبرخی مقاومت در مقابل تغییر و تحول در  .4

 0/00 1/3 3 ساختار فیزیکی بیمارستان  .5

 24/346 46/3 011 جمع کل

 )فرصت و تهدید( خارجیتحلیل عوامل 

 ضريب (EFE)عوامل خارجي 

 13تا  1

 رتبه

 4تا  1

 نهايي نمره

 فرصت ها

 09 3/3 5 مارستان حکمت بنیان با اسناد بالادستیهمسویی بی .0
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 5/03 1/3 5 یازهای فطری و اقتضائات فرهنگی مردمناهداف بیمارستان حکمت بنیان با  همسویی .2

وجود رشتة طب سنتی، بهره مندی از دانش و روش های آن، و دانش آموختگان این  .3

 رشته

2/3 1/3 34/00 

 03 6/3 5 مرکز فعال ایران در حوزة پیوند  .4

حمایت وزارت بهداشت و دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی جهت اجرای برنامه های  .5

 توسعه ای مرکز 

3/4 1/3 90/05 

 03 6/3 5 امکان ارائه طرح های تحقیقاتی، آموزشی و پژوهشی با حمایت مراکز بیرونی .6

ظور ارتقاء حمایت دانشگاه و وزارت بهداشت جهت اعزام نیروهای آموزشی و درمانی به من .1

 وضعیت علمی و عملی در داخل و خارج از کشور

4 5/3 04 

 3/04 1/3 4 امکان ایجاد همکاری و عقد تفاهم نامه با سایر مراکز بهداشتی و درمانی در جهان .3

 12/03 6/3 2/5 امکان جذب حمایت خیرین .9

 5/01 5/3 5 یافزایش حساسیت و مشارکت مردم برای شرکت در برنامه های سلامت و خود مراقبت .01

 3/04 1/3 4 تقاضای زیاد جهت دریافت خدمات مرکز .00

 04 5/3 4 آمادگی جهت پذیرش بیماران بین المللی .02

 5/06 3/3 5 امکان همکاری گسترده تر با سایر دانشگاه ها از جمله دانشگاه آزاد اسلامی .03

 04 5/3 4 امکان تربیت نیروی پرستاری در مرکز .04

 5/01 5/3 5 هت تشویق در خصوص امور تحقیقاتی در مرکزفراهم نمودن بستر مناسب ج .05

 تهديدها

طولانی بودن فرآیند تأمین و تخصیص بودجه به مرکز از طرف وزارت بهداشت و دانشگاه  .0

 علوم پزشکی 

4 3/3 2/03 

 54/02 3/3 3/3 دید ریوی افزایش بیماریهای نوپَدید و بازپ .2

 6/03 4/3 4 )از کار افتادگی پیش از موعد(ای شغلی در معرض بیماریه برخی کارکنانقرار داشتن  .3

 94/03 4/3 0/4 در معرض بیماریهای واگیر کارکنانقرار داشتن  .4
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سطحی نگری گروهی از مردم در خصوص طب سنتی و سوء استفادة برخی افراد از  .5

 باورهای عامیانه 

3 0/3 3/9 

 3/9 0/3 3 تمایل اعضای هیات علمی به انجام فعالیت در بخش خصوصی .6

 55/00 3/3 5/3 افزایش مداوم تعداد مراجعین نسبت به امکانات مرکز  .1

 2/01 3 4/3 افزایش آمار بیماران بستری بد حال .3

 25/02 5/3 5/3 رقابت با بیمارستان های خصوصی اطراف جهت جذب نیروی انسانی به ویژه پرستاران  .9

 95/343 43/3 011 جمع کل

 

 

 شورای فرهنگی میانگین نمرات -پرسشنامه سند استراتژیک

 تحلیل عوامل داخلی )قوت و ضعف(

 ضريب  ((IFEارزيابي عوامل داخلي  

 13تا  1

 رتبه

 4تا  1

 نهايي نمره

 نقاط قوت  

 09 3/3 5 برخورداری از پرسنل متعهد و مجرب .0

 3/23 5/3 3/6 حاکمیت فرهنگ سازمانی یکپارچه در همة سطوح .2

 06/21 6/3 6/5 تکریم عامة مراجعین .3

ارائة خدمات فوق تخصصی و منحصر به فرد در زمینة بیماری سل و ریه و پیوند اعضا به  .4

 ویژه قلب و ریه

5/5 5/3 25/09 

بهره مندی از اساتید صاحب نام و اعضای هیئت علمی جوان و توانمند و تصمیم سازان  .5

 کلان ملی در سطح مدیریتی

6/5 55/3 33/09 

 16/20 4/3 4/6 و تربیت نیروی انسانی فوق تخصصی در سطح کشورآموزشی بودن بیمارستان  .6

 9/03 5/3 4/5 وجود مراکزتحقیقاتی متعدد و پژوهشکده .1

در سه حوزه )کنترل دخانیات،  WHO)) سازمان بهداشت جهانی وجود مرکز همکاری .3

 آموزش سل، آزمایشگاه سل(

3/5 25/3 35/03 
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 52/05 45/3 5/4 و آنژیوگرافی و ...( PET-CTاه بهره مندی از تجهیزات پزشکی مناسب )دستگ .9

استفادة گسترده از فناوری اطلاعات و فضای مجازی در ارائة خدمات سلامت و پژوهش  .01

(E-Health) 

6/4 55/3 33/06 

کشف افق های تازه در تشخیص و درمان بیماری سل نظیر شناسایی عامل مقاومت  .00

 دارویی به باسیل سل

3/4 5/3 3/06 

 33/21 6/3 3/5 پژوهشی –ر استانداردهای اعتباربخشی درمانی و آموزشی استقرا .02

 2/06 6/3 5/4 یکپارچگی سازمان مدیریت مرکز در حیطه های مختلف .03

 1/03 4/3 5/5 استقرار اولین مدل بیمارستان طب حکمت بنیان در کشور .04

 نقاط ضعف

 3/05 4/3 5/4 نیاز به توجه بیشتر به نحوه برخورد با بیماران .0

 32/09 45/3 6/5 نیاز به توجه کافی در خصوص ایمنی بیمار و استانداردهای حقوق گیرنده خدمت .2

 04/04 45/3 0/4 شاغل در قسمت های مختلف بیمارستان کارکنان برخی نارضایتی و بی انگیزگی در .3

 6/05 25/3 3/4 سطوح مدیریتیبرخی مقاومت در مقابل تغییر و تحول در  .4

 94/01 45/3 2/5 یمارستان ساختار فیزیکی ب .5

 33/343 43/3 011 جمع کل

 )فرصت و تهدید( خارجیتحلیل عوامل 

 ضريب (EFE)عوامل خارجي 

 13تا  1

 رتبه

 4تا  1

 نهايي نمره

 فرصت ها

 94/03 4/3 0/4 همسویی بیمارستان حکمت بنیان با اسناد بالادستی .0

 92/06 6/3 1/4 ی و اقتضائات فرهنگی مردمیازهای فطرناهداف بیمارستان حکمت بنیان با  همسویی .2

وجود رشتة طب سنتی، بهره مندی از دانش و روش های آن، و دانش آموختگان این  .3

 رشته

4 3/3 2/03 
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 2/03 3/3 4 مرکز فعال ایران در حوزة پیوند  .4

حمایت وزارت بهداشت و دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی جهت اجرای برنامه های  .5

  توسعه ای مرکز

0/4 1/3 
 

3/02 

 56/06 6/3 6/4 امکان ارائه طرح های تحقیقاتی، آموزشی و پژوهشی با حمایت مراکز بیرونی .6

حمایت دانشگاه و وزارت بهداشت جهت اعزام نیروهای آموزشی و درمانی به منظور ارتقاء  .1

 وضعیت علمی و عملی در داخل و خارج از کشور

3/3 5/3 3/03 

 4/04 2/3 5/4 قد تفاهم نامه با سایر مراکز بهداشتی و درمانی در جهانامکان ایجاد همکاری و ع .3

 16/04 6/3 0/4 امکان جذب حمایت خیرین .9

 94/03 4/3 0/4 افزایش حساسیت و مشارکت مردم برای شرکت در برنامه های سلامت و خود مراقبتی .01

 64/03 0/3 4/4 تقاضای زیاد جهت دریافت خدمات مرکز .00

 16/03 2/3 3/4 بیماران بین المللی آمادگی جهت پذیرش .02

 03/02 9/2 2/4 امکان همکاری گسترده تر با سایر دانشگاه ها از جمله دانشگاه آزاد اسلامی .03

 36/03 3/3 2/4 امکان تربیت نیروی پرستاری در مرکز .04

 6/02 3 2/4 فراهم نمودن بستر مناسب جهت تشویق در خصوص امور تحقیقاتی در مرکز .05

 تهديدها

نی بودن فرآیند تأمین و تخصیص بودجه به مرکز از طرف وزارت بهداشت و دانشگاه طولا .0

 علوم پزشکی 

4 2/3 3/02 

 02 3 4 دید ریوی افزایش بیماریهای نوپَدید و بازپ .2

 02 3 4 )از کار افتادگی پیش از موعد(در معرض بیماریهای شغلی  برخی کارکنانقرار داشتن  .3

 66/01 6/2 0/4 ض بیماریهای واگیردر معر کارکنانقرار داشتن  .4

سطحی نگری گروهی از مردم در خصوص طب سنتی و سوء استفادة برخی افراد از  .5

 باورهای عامیانه 

4 0/3 4/02 

 33/00 1/2 4/4 تمایل اعضای هیات علمی به انجام فعالیت در بخش خصوصی .6

 66/01 6/2 0/4 افزایش مداوم تعداد مراجعین نسبت به امکانات مرکز  .1
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 2/03 3/3 4 افزایش آمار بیماران بستری بد حال .3

 02/03 2/3 0/4 رقابت با بیمارستان های خصوصی اطراف جهت جذب نیروی انسانی به ویژه پرستاران .9

 23/301 01/3 011 جمع کل

 

 میانگین نمرات روسای بخش ها و شورای فرهنگی -پرسشنامه سند استراتژیک

 (تحلیل عوامل داخلی )قوت و ضعف

 ضريب  ((IFEارزيابي عوامل داخلي  

 13تا  1

 رتبه

 4تا  1

 نهايي نمره

 نقاط قوت  

 15/21 1/3 6 برخورداری از پرسنل متعهد و مجرب .0

 41/09 3/3 9/5 حاکمیت فرهنگ سازمانی یکپارچه در همة سطوح .2

 15/22 5/3 6 تکریم عامة مراجعین .3

ة بیماری سل و ریه و پیوند اعضا به ارائة خدمات فوق تخصصی و منحصر به فرد در زمین .4

 ویژه قلب و ریه

25/6 3/3 40/25 

بهره مندی از اساتید صاحب نام و اعضای هیئت علمی جوان و توانمند و تصمیم سازان  .5

 کلان ملی در سطح مدیریتی

3/6 5/3 25/26 

 32/24 2/3 2/6 آموزشی بودن بیمارستان و تربیت نیروی انسانی فوق تخصصی در سطح کشور .6

 13/20 0/3 1/5 وجود مراکزتحقیقاتی متعدد و پژوهشکده .1

در سه حوزه )کنترل دخانیات،  WHO)) سازمان بهداشت جهانی وجود مرکز همکاری .3

 آموزش سل، آزمایشگاه سل(

9/5 3 5/09 

 32/24 4/3 15/5 و آنژیوگرافی و ...( PET-CTبهره مندی از تجهیزات پزشکی مناسب )دستگاه  .9

رده از فناوری اطلاعات و فضای مجازی در ارائة خدمات سلامت و پژوهش استفادة گست .01

(E-Health) 

55/4 3 3/03 

کشف افق های تازه در تشخیص و درمان بیماری سل نظیر شناسایی عامل مقاومت  .00

 دارویی به باسیل سل

45/4 3 6/03 

 64/26 6/3 65/5 پژوهشی –استقرار استانداردهای اعتباربخشی درمانی و آموزشی  .02
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 0/23 5/3 15/4 یکپارچگی سازمان مدیریت مرکز در حیطه های مختلف .03

 40/25 3/3 15/4 استقرار اولین مدل بیمارستان طب حکمت بنیان در کشور .04

 نقاط ضعف

 03/21 3/3 25/4 نیاز به توجه بیشتر به نحوه برخورد با بیماران .0

 36/03 4/3 3/4 حقوق گیرنده خدمت نیاز به توجه کافی در خصوص ایمنی بیمار و استانداردهای .2

 05/03 3/3 55/4 شاغل در قسمت های مختلف بیمارستان کارکنان برخی نارضایتی و بی انگیزگی در .3

 12/03 3/2 05/4 سطوح مدیریتیبرخی مقاومت در مقابل تغییر و تحول در  .4

 05 3 ساختار فیزیکی بیمارستان  .5

 335 35/3 011 جمع کل

 )فرصت و تهدید( رجیخاتحلیل عوامل 

 ضريب (EFE)عوامل خارجي 

 13تا  1

 رتبه

 4تا  1

 نهايي نمره

 فرصت ها

 33/06 6/3 55/4 همسویی بیمارستان حکمت بنیان با اسناد بالادستی .0

 31/05 65/3 35/4 یازهای فطری و اقتضائات فرهنگی مردمناهداف بیمارستان حکمت بنیان با  همسویی .2

ره مندی از دانش و روش های آن، و دانش آموختگان این وجود رشتة طب سنتی، به .3

 رشته

6/3 5/3 6/02 

 52/05 45/3 5/4 مرکز فعال ایران در حوزة پیوند  .4

حمایت وزارت بهداشت و دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی جهت اجرای برنامه های  .5

 توسعه ای مرکز 

2/4 1/3 54/05 

 23/01 6/3 3/4 پژوهشی با حمایت مراکز بیرونی امکان ارائه طرح های تحقیقاتی، آموزشی و .6

حمایت دانشگاه و وزارت بهداشت جهت اعزام نیروهای آموزشی و درمانی به منظور ارتقاء  .1

 وضعیت علمی و عملی در داخل و خارج از کشور

9/3 5/3 65/03 

 66/04 45/3 25/4 امکان ایجاد همکاری و عقد تفاهم نامه با سایر مراکز بهداشتی و درمانی در جهان .3
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 14/06 6/3 65/4 امکان جذب حمایت خیرین .9

 69/05 45/3 55/4 افزایش حساسیت و مشارکت مردم برای شرکت در برنامه های سلامت و خود مراقبتی .01

 23/04 4/3 2/4 تقاضای زیاد جهت دریافت خدمات مرکز .00

 91/03 35/3 05/4 آمادگی جهت پذیرش بیماران بین المللی .02

 26/04 0/3 6/4 ی گسترده تر با سایر دانشگاه ها از جمله دانشگاه آزاد اسلامیامکان همکار .03

 94/03 4/3 0/4 امکان تربیت نیروی پرستاری در مرکز .04

 95/04 25/3 6/4 فراهم نمودن بستر مناسب جهت تشویق در خصوص امور تحقیقاتی در مرکز .05

 تهديدها

ز از طرف وزارت بهداشت و دانشگاه طولانی بودن فرآیند تأمین و تخصیص بودجه به مرک .0

 علوم پزشکی 

4 25/3 03 

 23/02 05/3 9/3 دید ریوی افزایش بیماریهای نوپَدید و بازپ .2

 3/02 2/3 4 )از کار افتادگی پیش از موعد(در معرض بیماریهای شغلی  برخی کارکنانقرار داشتن  .3

 3/02 3 در معرض بیماریهای واگیر کارکنانقرار داشتن  .4

طحی نگری گروهی از مردم در خصوص طب سنتی و سوء استفادة برخی افراد از س .5

 باورهای عامیانه 

5/3 0/3 35/01 

 53/01 9/2 65/3 تمایل اعضای هیات علمی به انجام فعالیت در بخش خصوصی .6

 20/00 95/2 3/3 افزایش مداوم تعداد مراجعین نسبت به امکانات مرکز  .1

 65/00 05/3 1/3 بد حال افزایش آمار بیماران بستری .3

 13/02 35/3 3/3 رقابت با بیمارستان های خصوصی اطراف جهت جذب نیروی انسانی به ویژه پرستاران .9

 66/335 35/3 011 جمع کل
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 (W)نقاط ضعف
 مراهانو ه مارانیبه نحوه برخورد با ب شتریبه توجه ب ازین 

 خدمت رندهیحقوق گ یو استانداردها ماریب یمنیدر خصوص ا یبه توجه کاف ازین 

 مارستانیمختلف ب یکارکنان شاغل در قسمت ها یدر برخ یزگیانگ یو ب یتینارضا 

 یتیریسطوح مد یو تحول در برخ رییدر مقابل تغ مقاومت 

  ساختار فیزیکی بیمارستان 

 (S)نقاط قوت
 عهد و مجرببرخورداری از پرسنل مت  

 حاکمیت فرهنگ سازمانی یکپارچه در همة سطوح  

 تکریم عامة مراجعین  

  ارائة خدمات فوق تخصصی و منحصر به فرد در زمینة بیماری سل و ریه و

  پیوند اعضا به ویژه قلب و ریه

  بهره مندی از اساتید صاحب نام و اعضای هیئت علمی جوان و توانمند و

  سطح مدیریتیتصمیم سازان کلان ملی در 

  آموزشی بودن بیمارستان و تربیت نیروی انسانی فوق تخصصی در سطح

  کشور

 وجود مراکزتحقیقاتی متعدد و پژوهشکده  

 جهانی بهداشتسازمان  وجود مرکز همکاری ((WHO  در سه حوزه

 )کنترل دخانیات، آموزش سل، آزمایشگاه سل(

  بهره مندی از تجهیزات پزشکی مناسب )دستگاهPET-CT  و آنژیوگرافی

 و ...(

  استفادة گسترده از فناوری اطلاعات و فضای مجازی در ارائة خدمات

 (E-Healthسلامت و پژوهش )

  کشف افق های تازه در تشخیص و درمان بیماری سل نظیر شناسایی عامل

 مقاومت دارویی به باسیل سل

  پژوهشی –استقرار استانداردهای اعتباربخشی درمانی و آموزشی 

 ارچگی سازمان مدیریت مرکز در حیطه های مختلفیکپ 

 استقرار اولین مدل بیمارستان طب حکمت بنیان در کشور 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 عوامل کلیدی موفقیت
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 WOاستراتژی 

  ساماندهی و توسعه تامین و تخصیص منابع فیزیکی تقویت 

  دانشگاه یتعاملات و ارتباطات با  مسئولین و هیات امنااستمرار 

 با تولید داخلی در کشورتجهیزات تشخیصی و درمانی  تفادهحمایت از اس 

 پیاده سازی سیاستهای بالینی، اصول اثربخشی و ارزشهای محوری در مرکز 

  مشارکت و ارتباط موثر با ذینفعاناستمرار 

  بهره گیری از تجارب آموخته شده و مدیریت اثربخش دانایی محور در سلامت و

 درمان

 و حمایت از آنان استمرار جذب جمعیت خیرین 

  تمرکز بر ارتقای ارائه کیفیت خدمات مبتنی بر ایمنی بیمار و رعایت حقوق گیرنده

 خدمت

 فراهم سازی بستر مناسب جهت ایجاد انگیزه در پزشکان و کارکنان 

  توجه به دغدغه های بیماران و همراهان با استفاده فراهم سازی زمینه مناسب جهت

 بنیانبیمارستان حکمت  ارزشهایاز 

  استمرار دریافت خدمات رفاهی از سوی دانشگاه شهید بهشتی جهت افزایش انگیزه

 کارکنان

 نهادینه سازی بکار گیری کارکنان خلاق با ایده های نو در مرکز 

  متمرکز نمودن بخش های مشابه از نظر کارایی در حد امکان 

 SOاستراتژی 

 انی در خصوص فراهم سازی بستر مناسب جهت ارائه خدمات جدید درم

 بیماری های ریوی، سل و پیوند اعضا

 شناسایی منابع جدید مالی 

  ارتقای دانش، پژوهش، خلاقیت و توانمندی های پزشکان، اساتید هیات

 علمی و کارکنان

 بهینه سازی خدمات مبتنی بر فناوری های اطلاعات و ارتباطات 

 نسل نوین  خدمات کارآمد و موثر بر اساس استانداردهای استمرار ارائه

 اعتباربخشی

 نهادینه نمودن برنامه های سلامت و خودمراقبتی 

 سرمایه گذاری آموزش و توسعه حرفه ای 

 توسعه ارتباط مناسب با بیمار و همراه بصورت یکپارچه 

  بهره گیری از ظرفیتهای سازمانهای تخصصی بین المللی و بهره برداری از

 امکانات آنها جهت ارتقای برنامه های مرکز

 تقویت گردشگری سلامت 

 نتی ت استفاده از روش های درمانی طب سفراهم سازی بستر مناسب جه

 در درمان بیماری ها

 زمینه مناسب جهت بهره گیری از ارزش های ایرانی اسلامی  نهادینه سازی

 در محیط بیمارستان

  فراهم آوری بستر مناسب جهت شناساندن مفاخر طب ایرانی 

 معه محوراستمرار سرانه آموزش جا 

 فراهم سازی بستر مناسب جهت پذیرش بیماران بین الملل 

 

 
 

 (O)فرصت
 یبا اسناد بالادست انیحکمت بن مارستانیب ییهمسو 

 یازهایبا ن انیحکمت بن مارستانیاهداف ب ییهمسو 

 مردم یو اقتضائات فرهنگ یفطر

 از دانش و روش  یبهره مند ،یطب سنت ةرشت وجود

 رشته نیاآن، و دانش آموختگان  یها

 وندیپ ةدر حوز رانیفعال ا مرکز  

 دیشه یوزارت بهداشت و دانشگاه علوم پزشک تیحما 

 مرکز  یتوسعه ا یبرنامه ها یجهت اجرا یبهشت

 یو پژوهش یآموزش ،یقاتیتحق یارائه طرح ها امکان 

 یرونیمراکز ب تیبا حما

 دانشگاه و وزارت بهداشت جهت اعزام  تیحما

 تیبه منظور ارتقاء وضع یو درمان یآموزش یروهاین

 در داخل و خارج از کشور یو عمل یعلم

 مراکز  ریو عقد تفاهم نامه با سا یهمکار جادیا امکان

 در جهان یو درمان یبهداشت

 نیریخ تیجذب حما امکان 

 شرکت در  یو مشارکت مردم برا تیحساس شیافزا

 یسلامت و خود مراقبت یبرنامه ها

 مرکز خدمات افتیجهت در ادیز یتقاضا 

 یالملل نیب مارانیب رشیجهت پذ یآمادگ 

 دانشگاه ها از  ریگسترده تر با سا یهمکار امکان

 یجمله دانشگاه آزاد اسلام

 در مرکز یپرستار یروین تیترب امکان 

 در خصوص  قینمودن بستر مناسب جهت تشو فراهم

 در مرکز یقاتیامور تحق
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 WTاستراتژی 

 

 جهت ارتقای رضایتمندی تقویت مهارتهای ارتباطی کارکنان در 

 فراهم سازی جهت ایجاد یک سازمان یادگیرنده 

 مقاومتی سازی مدیریت هزینه و بهره گیری از اصول اقتصاد درمانکارآمد 

 تقویت نظارت راهبردی بر واحدها 

 بهینه سازی انتصاب مدیران بر مبنای مهارت ها و شایستگی های حرفه ای 

  سطوح مدیریتیحمایت از جانشین پروری و تغییر در 

 اصلاح فضای فیزیکی مرکز 

  استمرار احداث و ایجاد بخشهای درمانی و پاراکلینیک جدید جهت افزایش کیفیت و

 کمیت ارائه خدمات به بیماران

 حمایت از اصول طب ایرانی بر اساس معیارهای علمی دانشگاهی 

 STاستراتژی

 

 حمایت از خدمات یکپارچه در نظام ارائه خدمات 

 ه داشتن سیستم در قبال ارزش های محوریپاسخگو نگ 

 پذیرش استانداردهای حرفه ای و پاسخگویی در قبال آن 

 ارتقا نظام مدیریت بحران مرکز متناسب با مخاطرات 

 بهبود مدیریت تقاضا و اصلاح الگوی رفتار دریافت خدمات 

 و بیمارستان  ترویج فعالیت ها و خدمات بهداشتی و محیط زیست سالم

 سبز

  پذیر نمودن خدمات تخصصی و گسترش دامنه جمعیت خدمت رقابت

 گیرنده

 تقویت امکانات و تجهیزات با توجه به افزایش تعداد مراجعین 

 استمرار ارائه خدمات تخصصی در زمینه بیماری های نوپدید و بازپدید 

  نهادینه سازی استفاده از تجهیزات حفاظت فردی در جهت کاهش مواجهه

 کارکنان

 خدمات کارآمد و موثر بر اساس استانداردهای نسل نوین  هاستمرار ارائ

 اعتباربخشی

 حمایت از تیم تخصصی پزشکی تمام وقت جغرافیایی 

  حمایت مالی و معنوی کارکنان تا حد امکان 

 (T)تهدید
 بودجه به  صیو تخص نیتأم ندیبودن فرآ یطولان

  یمرکز از طرف وزارت بهداشت و دانشگاه علوم پزشک

 یویر دیو بازپدَ دینوپدَ یهایرمایب شیافزا  

 یهایماریکارکنان در معرض ب یداشتن برخ قرار 

 از موعد( شیپ ی)از کار افتادگ یشغل

 ریواگ یهایماریداشتن کارکنان در معرض ب قرار 

 یاز مردم در خصوص طب سنت یگروه ینگر یسطح 

  انهیعام یافراد از باورها یبرخ ةو سوء استفاد

 در بخش  تیبه انجام فعال یعلم اتیه یاعضا لیتما

 یخصوص

 نسبت به امکانات مرکز  نیمداوم تعداد مراجع شیافزا 

 بد حال یبستر مارانیآمار ب شیافزا 

  رقابت با بیمارستان های خصوصی اطراف جهت

 جذب نیروی انسانی به ویژه پرستاران 
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 ها آن لیتحل و نفعانیذ و هدف گروهیی شناسا-3

 نفعیذ لیتحل

 ،اند. در این مدلتحلیل گردیده  مدل فريمن و ساويچذینفعان بیمارستان دکتر مسیح دانشوری بر اساس 

 یدا کردن استراتژی بهینه برای هرپگذاشت. به منظور  زتمای زییدهد که باید بین ذینفعان مهم و ذینفعان ج نهاد میپیشفریمن 

کند. رفتار ذینفعان می  نهاد میپیشتلاف ممکن بین گروههای ذینفعان را ئفتار ذینفعان و ار لگروه از ذینفعان، فریمن تحلی

 ین گروههایی را ترسیم نماید. ضروری است که رفتار واقعی ذینفعان، تهدیدات رقابتی و بالقوهچنبررسی فعالیتهای گذشته  تواند

سازمان  ت هایفعالیط با بترک مرتشات موعرک یا موضتشلایق معشود. اگر گروههای مختلف ذینفعان،  لان تحلیشارکتشم

هداف ابه، لایق، باورها یا شاتلاف صورت گیرد. مدیر باید محیط را برای نمونه هایی از فعالیتهای مئباشند، ممکن است ا داشته

 هد.ات را تغییر دعتواند استراتژی و مواضع ذینفعان در مورد موضو تلاف میئا لکیشگروههای ذینفعان بررسی نماید. ت بین

آنها برای همکاری یا تهدید  لتانسیپی ذینفعان و بگیرد: قدرت نس متغیر را برای تعیین استراتژی بهینه در نظر می فریمن دو

ذینفعان برای همکاری با  لتانسید. په نمودنئگیری این متغیرها ارا و همکارانش رهنمودهایی برای اندازه چسازمان. ساوی استراتژی

برای  لتر باشد، آمادگی و تمایشه وابستگی بیچود: هر ش ان با سازمان تعیین میشوابستگی شظرفیت آنها برای گستر هتوجه ب

 .واهد بودختر شبی همکاری
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 ارجی مرکزذینفعان داخلی و خ                                                                                                 
  

 استراتژی نوع تاثیرات لیست ذینفعان ردیف

 Involve 1 توسعه كل مركز و ارتقا خدمات درمانی پزشكان و اعضای هیات علمی 1

 Involve 1 ارتقاء جايگاه كشور در سطح بین الملل كشورهای عضو بیداری اسلامی 2
 Collaborate 4 اتخاذ سیاست های هم سو و ناهم سو وزارت بهداشت و درمان 3
 Collaborate 4 ارجاع بیماران بدون هماهنگی و اشغال تخت های مركز شبكه بهداشت و درمان شهرستان 4

 Involve 1 توسعه كل مركز و ارتقا خدمات درمانی دانشجويان)پرستاری و ...( 5

 Involve 1 هماهنگی جهت سرويس درمانی بیماران خاص ستاد توزيع بیمار 6

 Involve 1 توسعه كل مركز و ارتقا خدمات درمانی انپرستار 7

 Involve 1 حفظ چرخه حیات و ارتقای خدمات درمانی بیماران 8

 Involve 1 ايجاد امنیت شغلی و ارتقای دانش پزشكی مردم 9

 Involve 1 حمايت مستقیم و غیر مستقیم جهت توسعه منابع كاربردی فرمانداری 11

 Involve 1 توسعه كل مركز و ارتقای خدمات درمانی شتیبانی و پاراكلینیك(پرسنل بیمارستان )پ 11
 Defend 3 عدم برنامه ريزی منسجم / بالا بردن سطح انتظارات سازمانهای بیمه گر طرف قرارداد )پرداخت مطالبات( 12
 Involve 1 انیپوشش سبد هزينه ای بیماران و امنیت رو سازمانهای بیمه گر طرف قرارداد)خودسازمان( 13

 Collaborate 4 ارائه خدمات كالبدی )توسعه ای(/ نگهداری مجموعه پیمانكاران 14
 Involve 1 توسعه منابع كالبدی/ امنیت حراستی شهرداری 15
 Involve 1 ارائه كارت اهدای عضو برای مركز اداره كل ثبت احوال 16
 Involve 1 توسعه منابع كالبدی شركت برق 17
 Monitor 2 حفظ وضع موجود ان آب و فاضلابسازم 18

 Involve 1 تحت پوشش دادن بیماران مجهول الهويه بهزيستی 19
 Monitor 2 افزايش دانش قانون كار خانه كارگر 21

 Involve 1 حمايت همه جانبه از برنامه های كلان مركز مديران اجرائی بیمارستان 21
 Monitor 2 حفظ وضع موجود شركت گاز 22

 Involve 1 توسعه منابع كالبدی شركت مخابرات 23
 Monitor 2 انجام وظیفه روتین  111اورژانس  24
 Defend 3 عدم رعايت قوانین مرتبط آمبولانس خصوصی 25
 Monitor 2 ارتباط مالی با كاركنان )پرداخت حقوق و مزايا( بانك رفاه 26
 Involve 1 فرايند های مرتبط با بیمارستان نظارت بر كلیه سازمان بازرسی كل كشور 27

 Involve 1 همكاری مناسب در ارائه خدمات پزشكی قانونی 28

 Involve 1 همكاری مناسب با مركز دادستانی 29

 Involve 1 حراست از مركز و حفظ امنیت بیمارستان مراكز انتظامی 31

 Involve 1 مردمیايجاد امنیت اجتماعی و مقبولیت  امام جمعه و جماعت 31

 Involve 1 ايجاد امنیت داخلی و خارجی سیستم های امنیت 32

 Involve 1 حمايت های همه جانبه تشكّل های سیاسی 33

 Involve 1 اطلاع رسانی و ظرفیت سازی مطبوعات و صدا و سیما 34

 Collaborate 4 ران صعب العلاج به مركزبرطرف كردن نیازهای درمانی بیماران مركز و ارجاع بیما مراكز درمانی خصوصی 35
 Monitor 2 انجام وظايف مشخص بیمارستان ها و مراكز درمانی دولتی 36
 Monitor 2 انجام وظايف محوله )ارتباطات محدود كاری( بیمارستان های تامین اجتماعی 37

 Involve 1 پذيرش بیماران شهرهای مورد درخواست بهشت رضوان 38

 Collaborate 4 ارجاع بیماران اين مركز خارج از عرف يربرداری سطح شهرمراكز تصو 39
 Monitor 2 انجام نیازهای درخواستی اين مركز مراكز پاراكلینیك سطح شهر 41
 Involve 1 همكاری در تصويب تصمیمات مورد نیاز مركز اعضای هیئت امنای دانشگاه 41

 Involve 1 میمات مركزهمكاری در تصويب تص هیات رئیسه دانشگاه 42

 Involve 1 ايجاد امنیت بیماران مركز شوراياری محل 43

 Involve 1 همكاری همه جانبه در سطح نیازهای مركز استانداری 44

 Involve 1 ارائه كارت اهدای عضو حمايت از بیماران پیوندی بانك ملی 45

 Collaborate 4 مديريت متمركز شركت های طرف قرارداد )انحصاری( 46
 Involve 1 امنیت ارائه خدمات -ايجاد بازار رقابتی شركت های طرف قرارداد )غیرانحصاری( 47
 Collaborate 4 ارتقای خدمات درمانی شبكه آزمايشگاهی كل كشور 48
 Involve 1 رشد و توسعه دانش پزشكی جهت حل معضلات بیماران مراكز تحقیقاتی داخل مركز 49

 Involve 1 و آنژيوگرافی  PET-CTهمكاری در  اری فردوسبنیاد نیكوك 51

 Involve 1 همكاری همه جانبه در سطح نیازهای مركز جمعیت حمايت از مسلولین 51

 Involve 1 همكاری همه جانبه در تامین نیازهای پیوندی و تجهیزات مرتبط جمعیت حمايت از بیماران پیوندی 52

53 WHO 1 ی سل و سیگار در سطح منطقهبرگزاری دوره های آموزش Involve 

54 IUATLD 1 همكاری در زمینه بیماران سل و ريوی Involve 

55 GARD 1 همكاری علمی و پژوهشی و آموزشی با كشورهای منطقه Involve 

 Involve 1 زمساعدت با بیماران نیازمند و كمك به تجهیزات پزشكی و منابع كالبدی مرك كمیته امداد امام خمینی )ره( 56
 Involve 1 حمايت از پناهندگان جهت رفع نیازهای درمانی كمیساريای عالی پناهندگان سازمان ملل 57
 Involve 1 ايجاد بسترسازی فناوری اطلاعات از طريق ماهواره/ همكاری در پروژه های تحقیقاتی و برنامه های آموزشی سازمان هوا  و فضا 58

 Involve 1 همكاری در پروژه های آموزشی، پژوهشی و درمانی شگاهی مرتبطمراكز تحقیقاتی و دان 59

 Collaborate 4 ايجاد امنیت سلامت در نوارهای مرزی، ارتقای خدمات درمانی در سطح داخل و ارتقای جايگاه كشور در سطح بین الملل بیماران كشورهای همجوار)افغانستان، عراق، تاجیكستان( 61

 Involve 1 همكاری مشترك در زمینه های مختلف پزشكیسازمان نظام  61
 Defend 3 ايجاد تنش های كاری سازمان نظام پرستاری 62

 Involve 1 پیگیری حقوق ذی حقّان دادگاه های حقوقی 63
 Collaborate 4 تولید لوازم دخانی و ايجاد عارضه برای افراد جامعه شركت دخانیات 64
 Involve 1 برطرف شدن نیازهای مركز و بیماران حمايت و كمك به خیرين 65

 Involve 1 همكاری همه جانبه در سطح نیازهای مركز دانشگاه شهید بهشتی 66

 Involve 1 تصويب بودجه های درخواستی مركز در سطح مجلس مجلس شورای اسلامی 67
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 مسیح دانشوری دکترمهمترین مسائل و مشکلات استراتژیک بیمارستان 
 

 گستردهفضاهای فیزیکی  (0

 کمبود منابع مالی (2

 ماندگاری طولانی مدت بیماران بدلیل ماهیت مزمن بودن بیماری (3

 مقاومت در مقابل تغییر و تحول در سطوح مدیریتی (4

  به دلیل مسائل مالی  زشکان و پرسنلپبرخی عدم انگیزه کافی در  (5

 رفت برخی منابع و انرژی هدر (6

 تمایل انتقال نیروهای پرستاری به بخش خصوصی یا مهاجرت از کشور  (1

  

 



ک بیمارستان دکتر مسیح دانشوریتراتژیسند اس    

41 

 

 

 

 چهارم گام
 

 

 

 اهداف
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



ک بیمارستان دکتر مسیح دانشوریتراتژیسند اس    

41 

 

 

 اهداف کلی بیمارستان دکتر مسیح دانشوری

 

  حفظ و ارتقای ایمنی بیمار و کارکنان (0

  ائه خدمات سلامت و درمانیارتقا و بهبود کیفیت ار (2

  توانمند سازی نیروی انسانی (3

  موزشی و پژوهشی فراگیران و اعضا هیات علمیارتقای فرایندهای آ (4

  توسعه فضاهای فیزیکی و بهسازی محیط (5

 توسعه در ارائه خدمات پاراکلینیکی و تشخیصی (6

 ارائه خدمات  سبز در ارتقاء بهره وری (1

 

 4141سال  مسیح دانشوریاهداف اختصاصی بیمارستان دکتر 
 

 )حفظ و ارتقای ایمنی بیمار و کارکنان( اولاهداف اختصاصی هدف کلان 

ارتقاء اقدامات پیشگیرانه در شرایط پرخطر )سقوط، زخم بستر، خودکشی، ترمبوآمبولی وریدی، پلی فارماسی، سوء  -1-1

 )جدید( 0414% تا پایان سال 011تغذیه، تشنج و آلرژی( به میزان 

 )جدید( 0414% تا پایان سال 51عضلانی کارکنان به میزان  –تورهای موثر بر بیماری های اسکلتی ککاهش فا -5-1

 )جدید( 0414% تا پایان سال 31ارتقاء شناسایی عوامل زیان آور فیزیکی مرکز به میزان  -3-1

 )جدید( 0414% تا پایان سال 31ارتقاء سلامت کارکنان با انجام معاینات شغلی به میزان  -4-1

)در سال  0414% تا پایان سال 01و برچسب گذاری شوینده ها در سطح بیمارستان به میزان   مدیریت شناسایی ارتقاء -2-1

 % بوده است(35، به میزان 0413

% بوده 2.5، به میزان 0413)در سال  0414 سال پایان % تا0میزان  به بیمارستانی مکتسبه های عفونت افزایش شناسایی -2-1

 است(

)سال  0414% تا پایان سال 2/0سماندهای تیز و برنده و عفونی و عادی بیمارستان به میزان پارتقای رعایت تفکیک  -2-1

 % بوده است(3/96مجموعا  0413
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)فعالیتهای پیشگیرانه در سال  0413% تا پایان سال 1.5ارتقای سطح ایمنی بخش ها و واحد های بیمارستان به میزان  -2-1

 % بوده است(. 12.5به میزان  0412

)در سال  0414% تا پایان سال 011ن رعایت انتقال صحیح پسماند از داخل بخش به واحد امحا به میزان احفظ میز -2-1

 % بوده است(011به میزان  0413

)فعالیتهای پیشگیرانه در سال  0414% تا پایان سال 6ارتقای سطح ایمنی بخش ها و واحد های بیمارستان به میزان  -13-1

 % بوده است(14به میزان  0413

% تا پایان سال 011% و برای بیماران سرپایی به میزان 21ل فرم های تلفیق دارویی برای بیماران بستری به میزان یتکم -11-1

 (% بوده است1/06، میزان تکمیل فرم های تلفیق دارویی بیماران بستری 0413)در سال  0414

 

 

 درمانی( )ارتقا و بهبود کیفیت ارائه خدمات سلامت و دوماهداف اختصاصی هدف کلان 

، سرطان ریه، تنگی تراشه، سل و کیستیک فیبروزیس پس از ترخیص به ترتیب COPDارتقاء پیگیری بیماران مبتلا به  -1-5

، پیگیری پس از ترخیص به تفکیک 0413)در سال  0414% تا پایان سال 65% و 51% ، 51%، 65%، 15به میزان 

COPD :41 :بوده است(63، کیستیک فیبروزیس: %42%، سل: 45%، تنگی تراشه: 61%، سرطال ریه % 

% تا پایان 35به میزان  SMARTهای درمانی با تأکید بر دستورالعمل  ارتقاء رعایت دستورالعمل ترخیص ایمن در بخش -5-5

 )جدید( 0414سال 

 )جدید( 0414% تا پایان سال 51های سلامت تغذیه ویژه کارکنان به میزان  ارتقاء برنامه -3-5

 )جدید( 0414% تا پایان سال 11کارکنان پرستار، خدمات و کمک بهیار به میزان  هارتقای سلامت روان ویژ -4-5

، به 0413)میزان رضایتمندی در سال  0414% تا پایان سال 6افزایش رضایتمندی بیماران از ارائه خدمات به میزان  -2-5

 (% بوده است19میزان 

، 0413)در سال  0414سال  % تا پایان5میزان به اران تافزایش ارتقاء عملکرد پرستاران در ارائه مراقبت های عمومی پرس -2-5

 % بوده است(15به میزان 

% تا پایان 51های اختصاصی حداقل % و مهارت11های عمومی حداقل ارتقاء عملکرد پرستاران جدیدالورود درحیطه مهارت -2-5

 )جدید( 0414سال 

به میزان  0413)در سال  0414% تا پایان سال 9 نارتقاء مدیریت منابع دارویی و ملزومات مصرفی در بیمارستان به میزا -2-5

 % بوده است(90
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% 35به میزان ، 0413)در سال  0414% تا پایان سال 01به میزان  P-ICUبهبود رفع نیاز تجهیزات مورد نیاز در بخش  -2-5

 است( بوده

% تا پایان 011انزبه می Case Managementکاهش مدت زمان انجام مشاوره از زمان درخواست در قالب راه اندازی  -13-5

 )جدید( 0414سال

 

 اهداف اختصاصی هدف کلان سوم )توانمند سازی نیروی انسانی(

% بوده 15به میزان  0413)در سال  0414% تا پایان سال 01افزایش اثربخشی آموزشی در زمینة مهارت ارتباطی به میزان  -1-3

 است(

 )جدید(0414% تا پایان سال 011ه میزان بارتقاء سطح آگاهی کارکنان درمانی از نظام مراقبت سندرومیک  -5-3

 0414% تا پایان سال 11اثربخشی آگاهی و مهارت عملی کارکنان بیمارستان در مواجهه با مخاطرات و بلایا به میزان  -3-3

 )جدید(

)در  0414% تا پایان سال 91و اورژانس اطفال به میزان  P-ICUارتقای آگاهی و عملکرد پرستاران بخش اطفال،  -4-3

 % بوده است(5/31به میزان  ،0413سال

 )جدید(  0414% تا پایان سال 31ارتقاء سطح دانش کارکنان پس از گذراندن دوره های آموزشی به میزان  -2-3

 

 موزشی و پژوهشی فراگیران و اعضای هیأت علمی(آاهداف اختصاصی هدف کلان چهارم )ارتقای فرایندهای 

 0413)در سال  0414% تا پایان سال 95در کلیه گروه ها به میزان  یارتقاء اثربخشی دوره های آموزشی فراگیران پزشک -1-4

 بوده است( %5/94به میزان 

به  0413)در سال  0414% تا پایان سال 93حفظ وضع موجود  نمرات ارزشیابی عملکرد اعضای هیات علمی به میزان  -5-4

 بوده است( %5/94میزان 

)در  0414% تا پایان سال 51تان استخراج شده اند به میزانسافزایش درصد طرح های تحقیقاتی که از مشکلات بیمار -3-4

 % بوده است(44، به میزان 0413سال 

عدد  041به تعداد  0413)در سال  0414عدد تا پایان سال  051ارتقای چاپ مقالات در مجلات معتبر داخلی به تعداد  -4-4

 بوده است(

عدد  14به مقدار  0413)در سال  0414تا پایان سال  عدد 31ارتقای چاپ مقالات در مجلات معتبر خارجی به تعداد  -2-4

 بوده است(         
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 اهداف اختصاصی هدف کلان پنجم )توسعه فضاهای فیزیکی و بهسازی محیط(

 BOD:61 31 (011و تخم انگلهای )کلی فرم ها( سیستم فاضلاب مرکز به میزان )لحظه ای  BOD,CODحفظ میزان  -1-2

,COD:  میزان ) 0414، تا پایان سال 0111ها: زیر  (، کلی فرم51)لحظه ای BOD,COD  0413فاضلاب در سال ،

22.1  BOD: 11 COD: )و کلی فرم ها: صفر بوده است 

ها:  حفظ میزان فاکتورهای میکروبی و شیمیایی سیستم آبرسانی بیمارستان درحد استاندارد محیط زیست )کلی فرم -5-2

)کلی فرم های آب در سال  0414% تا پایان سال 011زان میزان یصفر و فاکتورهای شیمیایی: طبق گزارش( به م

 به میزان صفر بوده است( 0413

 0414% تا پایان سال 23بهبود رسیدگی به نواقص تاسیساتی و ساختمانی و فنی کلیه ساختمان های مرکز به میزان  -3-2

 % بوده است(42، به میزان 0413)در سال 

 % بوده است(91، به میزان  0413)در سال  0414% تا پایان سال 01زان یتوسعه ساختمان مسجد و مهدکودک به م -4-2

% بوده  61، به میزان  0413)در سال  0414% تا پایان سال   41دی )عج(  به میزان بهسازی ساختمان حضرت مه -2-2

 است(

 % بوده است( 51، به میزان  0413)در سال  0414% تا پایان سال   51ع(  به میزان بهسازی ساختمان امام سجاد ) -2-2

 0413)در سال  0414% تا پایان سال 2جمع آوری صحیح و اصولی پسماندهای بیمارستانی به میزان افزایش رعایت  -2-2

 % بوده است(93به میزان 

 0413)در سال  0414% تا پایان سال 011حفظ اصول نگهداری صحیح پسماندها در جایگاه موقت پسماند به میزان  -2-2

 (% بوده است011به میزان 

)در  0414% تا پایان سال 01حفظ رعایت اصول بی خطر سازی و امحاء پسماند های عفونی و تیز و برنده به میزان  -2-2

 % بوده است91به میزان  0413سال 

% تا پایان سال 5/1ارتقای رعایت مدیریت پسماندهای شیمایی دارویی طبق ضوابط و مقررات زیست محیطی به میزان  -13-2

 % بوده است(5/31یزان مبه  0413)در سال  0414
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 اهداف اختصاصی هدف کلان ششم )توسعه در ارائه خدمات پاراکلینیکی و تشخیصی(

 )جدید( 0414% تا پایان سال 91میزان  ارتقاء کیفیت خدمات آزمایشگاهی به -1-2

ن ،  مدت زما0413)در سال  0414% تا پایان سال 11حفظ وضعیت پاسخگویی جواب پاتولوژی به میزان حدودا  -5-2

 % بوده است(13روز به میزان  04اسخگویی کمتر از پ

 )جدید( 0414% تا پایان سال 31ارتقاء خدمات واحد تصویربرداری جهت بیماران بستری و  سرپایی به میزان  -3-2

)میزان نواقص برگه های ارسالی خون  0414تا پایان سال  %6کاهش درصد نواقص برگه های درخواست خون به میزان  -4-2

 % بوده است(00میزان  به 0413در سال 

)میزان اتلاف فراورده های خونی در سال  0414% تا پایان سال  6/1کاهش میزان اتلاف فراورده های خونی به میزان  -2-2

 % بوده است( 6/2به میزان  0413

 0414% تا پایان سال 011 )حداکثر میزان خون تقاضا شده برای هر جراحی( تا میزان MSBOSارتقای اجرای برنامه  -2-2

 % بوده است(5/31، به میزان 0413)در سال 

 

 (ارتقاء بهره وری در ارائه خدمات اهداف اختصاصی هدف کلان هفتم )

)در سال   0414بسته ماهیانه( تاپایان سال  094% )2در راستای بیمارستان سبز به میزان   A4کاهش مصرف کاغذ  -1-2

 بسته( 091بسته، متوسط ماهیانه  2369، 0413

به ازای  0413)در سال  0414سال  انیتا پالیتر به ازای هر تخت بستری(  111)% 01 زانیبه مآب کاهش مصرف  -5-2

 لیتر بوده است( 131هرتخت بستری

)در  0414به ازای هر تخت بستری( تا پایان سال  kwh06/63 % )به ازای هرتخت: 01کنترل مصرف برق به میزان  -3-2

 (kwh 13/15 به ازای هر تخت  0413سال 

مترمکعب به ازای هر تخت بستری(  4/04% )01ان مصرف گاز براساس اشغال تخت در یکسال به میزان میزکاهش  -4-2

 مترمکعب بوده است( 06به ازای هر تخت بیمار  0413)درسال  0414تا پایان سال 

جم ، ح0413)در سال  0414% تا پایان سال 5کاهش حجم پسماندهای عفونی و عادی تولیدی بیمارستان به میزان  -2-2

 بوده است(kg 003609پسماندهای تولیدی بیمارستان به میزان 
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 و ششم گام پنجم
 

 و های سازمانی تدوین استراتژی

 شاخص های سنجش و پایشانتخاب 
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 ید،استراتژیک یعنی تحلیل وضعیت موجود پس از ارزیابی عوامل داخلی و خارجی مشاهده گرد سندهمانگونه که در گام دوم 

نشان دهنده این است که در تدوین قرار دارد. این موقعیت ماتریس  تهاجميفضای موقعیت بیمارستان مسیح دانشوری در 

بیمارستان باید  و  استراتژی تهاجمی، سیستم با تکیه بر قوت های داخلی بیشترین بهره را از فرصت های خارجی می برد

رای هر یک از اهداف اختصاصی در ب را به اجرا درآورد.و مشارکت می شود  رکزیکپارچگی، تم که شامل تهاجمیاستراتژی های 

علاوه بر آن فرمت مربوطه استراتژی/ استراتژی های مربوطه درج می گردد که در برنامه عملیاتی بیمارستان قابل مشاهده است.  

 شرح ذیل می باشد.ه استراتژی های کل مرکز و شاخص های مرتبط با پایش ب

 

 ستراتژی های کلان مرکز آموزشی، پژوهشی و درمانی سل و بیماری های ریویت افهرس

 4141دکتر مسیح دانشوری سال 

 بیماران به آموزش استمرار اثربخشی -0

 استمرار حمایت و  پیگیری از بیماران خاص شایع مرکز   -2

 نهادینه کردن حفظ و ارتقای سلامت کارکنان -3

 کردن رعایت اصول ایمنی بیمار نهادینه -4

 ارت مستمر بر خدمات آزمایشگاهینظ -5

 تلاش در جهت استاندارد سازی محیط کار   -6

   محیط کار عوامل زیان آور فیزیکیکاهش تلاش در جهت  -1

 سیستم آب و فاضلاب مرکز CODو  BOD پایش و نظارت -3

 های مربوط به بیمارستان سبز نهادینه کردن فعالیت -9

 نهادینه کردن اقدامات ایمنی -01

 ردهای بیمارستان سبز در زمینه مصرف کاغذنداپیاده سازی استا -00

 نهادینه کردن روش های مدیریت و کنترل مصرف آب -02

 پیاده سازی استانداردهای بیمارستان سبز در زمینه مصرف انرژی -03

 پسماندها تفکیک اصول رعایت استمرار -04

 تقویت سیستم پاسخگویی به آزمایشات پاتولوژی در کلیه مراحل -05

 ی و ساختمانیساترفع نواقص تاسی تلاش در -06

 تلاش در بهسازی فضاهای فیزیکی مرکز -01
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 ارتقای ارائه خدمات واحد تصویر برداری مرکز -03

 واحدها و ها بخش کلیه در رضایتمندی ارتقای منظور به بیماران از حمایت -09

 توانمند سازی نیروی انسانی در جهت کاهش خطاهای هموویژیلانس -21

 خونی   های فراورده از نهبهی استفاده و اتلاف کاهش جهت لازم تدابیر -20

 MSBOSنهادینه سازی اجرای فرآیند  -22

 بیمارستانی پایش عفونتهای و نظارت -23

 درمرکز کارکنان ایمنی ارتقای از حمایت -24

 تقویت ارائه مراقبت های پرستاری استاندارد -25

 تقویت عملکرد پرستاران جدیدالورود -26

 نهادینه کردن آگاهی پرسنل از مدیریت پسماند -21

 پسماندها تفکیک ولاص رعایت استمرار -23

 پسماندها جمع آوری صحیح  اصول رعایت استمرار -29

 انتقال صحیح پسماندها اصول رعایت استمرار -31

 نگهداری صحیح پسماندها  اصول رعایت استمرار -30

 استمرار اصول بی خطر سازی پسماندهای بیمارستانی -32

 رعایت مدیریت پسماندهای شیمیایی دارویی استمرار -33

 سطح بیمارستان در نهادینه کردن ایمنی -34

  نهادینه کردن فرهنگ مدیریت خطر  -35

 بهینه سازی مدیریت منابع دارویی و مصرفی -36

 نهادینه کردن و حمایت از رعایت اصول ایمنی بیماران -31

 فراگیران به آموزشی اثربخشی استمرار -33

 مرکز علمی هیات اعضای عملکرد ارتقای استمرار -39

 ها الویت و کلاتمش براساس مرکز تحقیقاتی های طرح اجرای تقویت -41

 در مرکز خارجی و داخلی مقالات چاپ ارتقای -40

 درمرکز خارجی و داخلی مقالات چاپ ارتقای -42

 کارکنانتقویت سطح آگاهی و دانش  -43

 استمرار مراقبت از بیمار -44
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 بیمارستان دکتر مسیح دانشوری 4141فهرست شاخص های برنامه ای سال 
 

 ت(لام)ارتقای س SMATRTدرصد رعایت دستورالعمل  -0

 )ارتقای سلامت( ، سرطان ریه، تنگی تراشه، سل و کیستیک فیبروزیسCOPDبه  مبتلا بیماران پیگیری درصد -2

 )ارتقای سلامت( درصد تشکیل پرونده روانپزشکی کارکنان -3

 )ارتقای سلامت( BMI درصد انجام اقدام اصلاحی -4

 )ايمني بیمار( درصد انجام اقدامات پیشگیرانه برای بیماران پرخطر -5

 )آزمايشگاه بالیني(  د خطای مربوط به لیبل آزمایشاتدرص -6

 )آزمايشگاه بالیني( درصد عدم انطباق در کنترل کیفی -1

 (بهداشت حرفه ای) درصد انجام اقدامات اصلاحی مرتبط با ارگونومی -3

 (بهداشت حرفه ای) میزان ارزیابی عوامل زیان آور فیزیکی -9

 (ایبهداشت حرفه ) ای درصد انجام معاینات دوره -01

 )طب انتقال خون( درصد نواقص برگه های درخواست خون از بخش ها به بانک خون -00

 )طب انتقال خون( درصد اتلاف فرآورده های خونی -02

 )طب انتقال خون( MSBOS اجرای  برنامه -03

 (پاتولوژی) روز 04درصد پاسخگویی نتایج آزمایشات پاتولوژی طی  -04

 )بهداشت محیط( لابفاض شده تصفیه پساب آزمایش CODو  BODعددی  میزان -05

 )بهداشت محیط( میزان کلی فرم ها و فاکتورهای شیمیایی  منابع آبی -06

 )بهداشت محیط( درصد برچسب گذاری محلول های شوینده -01

 )مديريت پسماند( درصد اثربخشی آگاهی کارکنان از مدیریت پسماند -03

 ماند(پس )مديريت درصد اجرای صحیح تفکیک پسماندهای عفونی، تیز و برنده و عادی -09

 )مديريت پسماند( درصد رعایت اصول جمع آوری زباله از بخش ها -21

 )مديريت پسماند( رعایت استفاده از ترالی های چرخ دار در انتقال پسماندها درصد -20

 )مديريت پسماند( رعایت اصول نگهداری پسماندهادرصد  -22

 )مديريت پسماند( پسماندها روزهای فعال بودن دستگاه بی خطر سازدرصد  -23

 )مديريت پسماند( اجرای صحیح تفکیک پسماندهای شیمیایی رصدد -24

 )تاسیسات و ساختمان( درصد رفع نواقص تأسیساتی -25

 )تاسیسات و ساختمان( اندازی ساختمان مسجد و مهدکودکدرصد راه -26

 )تاسیسات و ساختمان( بهسازی ساختمان امام صادق )ع( -21

 )تاسیسات و ساختمان( بهسازی ساختمان حضرت مهدی )عج( -23

 )تاسیسات و ساختمان( سازی ساختمان امام سجاد )ع(به -29

 )تصويربرداری( درصد تنوع و گستردگی خدمات تصویربرداری -31
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 )حقوق گیرنده خدمت(درصد رضایتمندی بیماران  -30

 )حقوق گیرنده خدمت( اثربخشی آموزش مهارت ارتباطی -32

 ری()دفتر پرستاماهه(  6درصد میزان مراقبت پرستاری  به صورت استاندارد ) -33

 )دفتر پرستاری( (درصد اثربخشی مهارت های عمومی پرستاران جدیدالورود )حیطه آگاهی و حیطه عملکردی -34

 (ی)دفتر پرستار (درصد اثربخشی مهارت های اختصاصی پرستاران جدیدالورود )حیطه عملکردی -35

 )کنترل عفونت( درصد شناسایی عفونت بیمارستانی -36

 ت()کنترل عفون تعداد مواجهه شغلی پرسنل -31

 )کنترل عفونت( اثربخشی آموزشی برای مقابله با  نظام سندرومیک بیماری های واگیر -33

 )مديريت خطر حوادث و بلايا( درصد تحقق فعالیت های برنامه پیشگیرانه خطر آتش سوزی -39

 )مديريت خطر حوادث و بلايا( درصد اثربخشی آموزش مدیریت خطر به کارکنان -41

 )مراقبت دارويي( مارانبی درصد عدم انطباق ثبت اقلام مصرفی -40

 )مراقبت دارويي( درصد تلفیق دارویی برای بیماران بستری -42

 )مراقبت دارويي( درصد تلفیق دارویی برای بیماران سرپایی بخش پایلوت -43

 )معاونت آموزشي( درصداثربخشی دوره های آموزشی فراگیران پزشکی -44

 شي(موز)معاونت آ درصد نمرات ارزشیابی و عملکرد اعضاء هیات علمی -45

 )معاونت پژوهشي( تعداد چاپ مقالات در مجلات معتبر داخلی -46

 )معاونت پژوهشي( تعداد چاپ مقالات در مجلات معتبر خارجی -41

 )معاونت پژوهشي( درصد طرح های تحقیقاتی که از مشکلات بیمارستان استخراج شده -43

 )منابع انساني( اثربخشی آموزش کارکنان پس از گذراندن دوره های آموزشی -49

 )واحد درمان( Case Management زمان انجام مشاوره های داخل مرکز با سیستمدت م -51

 ماه( 22-1)مورتالیتي  ماه 0-59درصد اثربخشی آموزش  -50
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 استراتژیک سندمیت اه مقدمه و :4پیوست

ر قالب سیستمی برنامه ریزی عبارت است از یک فرایند دارای مراحل مشخص و به هم پیوسته برای تولید یک خروجی منسجم د

این می تواند در انجام  ترل آن نیست بلکه فرایندی است که، فکر کردن راجع به آینده یا کنهماهنگ از تصمیمات. برنامه ریزی

، زی، تصمیم گیری در شکل معمول آن نیست بلکه از طریق فرایند برنامه ریه قرار گیرد. همچنین برنامه ریزیفادامور مورد است

 .رای زمان حال یا آینده انجام شود. برنامه ریزی می تواند باز تصمیمات هماهنگ اتخاذ می گرددمجموعه ای 

ینده برنامه سیاستها برای پیشبرد سازمان در زمان حال یا آاذ ، تصمیم گیری های مقطعی و ناپیوسته و اتخبراساس تعاریف بالا

قابل آزمون و  ،تخاب و مرتبط با ساختن حقایق است. حقایق، مفاهیم واقعی. برنامه ریزی متکی بر انریزی محسوب نمی شوند

براساس آنها  برنامه ریزی یند، احساسات و ارزشها به عنوان حقایقی تلقی می شوند که فرااندازه گیری هستند. دیدگاهها، عقاید

. همانطور که اشاره شد برنامه ریزی صرفاً یک فرایند تصمیم گیری نیست بلکه فرایندی شامل روشن سازمان داده می شود

. به عبارت دیگر گونه ای از فرایند ارزیابی می باشد که در پایان آن جهت حقایق و تشخیص تفاوت بین آنهاست ساختن و تعریف

، صمیمات است. برنامه، بیانی روشن، مستند و مشروح از مقاصد و تق ارزیابی شده تصمیم گیری می شود. برنامهقایانتخاب ح

خروجی فرایند برنامه ریزی است اما برنامه ریزی یک فرایند پیوسته است که پیش از اتخاذ هر تصمیمی آغاز شده و پس از 

 .جرای آن تصمیم نیز ادامه می یابدا

 یکاستراتژ سند

. در این منابع مورد نیاز(( می باشند –طرحها و اقدامات  –، دارای شکل ))آرمانها و اهداف سند ها براساس دیدگاه عقلاییبیشتر 

نیاز برای انجام برآورد ، سپس طرحها و اقدامات لازم تعیین و در نهایت منابع مورد رمانها و اهداف سازمان تبیین شدهمدلها ابتدا آ

، نظام ها و .... عواملی هستند که بر آرمان ها و اهداف ا، ساختار هدر شرایط محیط، سیاستها، نگرشها، دیدگاه هایر می گردند. تغی

، ظرفیت و توانایی مقابله با هایت باعث تغییر برنامه می گردند. برنامه ریزی در شکل عقلایی فوقبرنامه ریزی تاثیر گذاشته و در ن

سند استراتژیک باید بتوان . این شرایط موجب رشد این تفکر شده که در به شکست می گردد نجرا نداشته و مچنین تغییراتی ر

سند . این نگرش زمینه ساز ابداع هت و رفتار جدیدی را در پیش گرفت، جهت حرکت سازمان را تغییر داد و جمطابق با تغییرات

تژیک، تبیین و تدوین استرا سندمی شوند هدف   ین تعیسنتی که در آن آرمانها و اهداف  اسناد. برخلاف استراتژیک گردید

نامه ریزی . بسته به تنوع و ماهیت تغییرات موجود در محیط می توان ترکیبی از برنامه ریزی سنتی و براستراتژی است

 .استراتژیک را بکار برد
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سند استراتژیک که بتواند مفهوم آن را در ود . در اینجا تعریفی ارائه می شفاوتی از استراتژی ارائه شده استتعاریف مختلف و مت

جهت  ، سیاست یا تصمیمی است که سمت و سوی دیدگاهها ومشخص نماید. استراتژی، برنامه، موضع، الگوی رفتاری، پرسپکتیو

 .و محدوده زمانی متفاوت تعریف شود، با وظایف حرکت سازمان را نشان می دهد. استراتژی می تواند تحت سطوح

 سند. از آنجایی که استراتژی می تواند دارای عمر کوتاه یا بلند باشد، راتژیک، تعریف و تدوین استراتژی ها استتاس هدف سند

ستراتژی مربوط استراتژیک می تواند برنامه ریزی بلند مدت یا کوتاه مدت باشد. واژه ))استراتژیک(( معنی هر آنچه را که به ا

استراتژیک  سند. گرفته شده که به معنای رهبری استاز کلمه یونانی))استراتگوس(( (( . واژه ))استراتژیگردد در برمی گیرد

، نوع فعالیت ها و دلیل انجام آن و انجام اعمالی که ماهیت سازمان کوششی است ساخت یافته برای اتخاذ تصمیم های اساسی

استراتژیک نیز  سند، پیروزی در جنگ است امینظ زمان را شکل داده و مسیر می بخشد. همانطور که استراتژیفعالیتها توسط سا

 .موریتهای سازمان را دنبال می کندطرق انجام ما

 استراتژیک سندمزایای 

 :به موارد زیر اشاره نمود استراتژیک دارای مزایای زیادی است که از جمله می توان سند

 .احتمالی از وقوع آنها خبر می دهدقبل از پیش آمدن مشکلات  -0

 .دن مدیران به سازمان کمک می کندشد به علاقمن -2

 .ر برابر تغییرات را فراهم می کندتغییرات را مشخص کرده و شرایط عکس العمل د -3

 .ست تعیین می کندهر نیازی را که برای تعریف مجدد سازمان ضروری ا -4

 . یین شده بستر مناسب ایجاد می کندبرای دستیابی به اهداف از پیش تع -5

 .روشن تری از سازمان داشته باشند درککه به مدیران کمک می کند  -6

 .زارهای آینده را آسان تر می سازدشناخت فرصت در با -1

 .ند از مسائل مدیریت ارائه می دهددیدگاهی هدفم -3

 .ه و کنترل فعالیتها ارائه می دهدقالبی را جهت بازنگری اجرای برنام -9

 .سی اتخاذ نماینداساشده تصمیمات  به مدیران کمک می کند که در راستای اهداف تعیین -01

 .فرصت های تعیین شده تخصیص می دهدبه نحو موثرتری زمان و منابع را به  -00

 . رسانند هماهنگی به وجود می آورد را به سرانجام می سنددر اجرای تاکتیکهایی که   -02

  .دسان، به حداقل می رادرست و بدون دید بلند مدت گردندزمان و منابعی را که باید فدای تصحیح تصمیمات ن -03

 

 .قالبی برای ارتباط داخلی بین کارکنان به وجود می آورد -04
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  .ترتیب دهی الویتها را در قالب برنامه زمانی فراهم می آورد  -05

  .مزیتی برای سازمان در مقابل رقیبان به دست می دهد  -06

 . آن افزایش انگیزه را باعث می شودمبنایی برای تعیین مسئولیت افراد ارائه داده و به موجب   -01

 تفکر آینده نگر را تشویق می کند.   -03

مان در برخورد با مسائل و فرصتها، برای داشتن یک روش هماهنگ و یکپارچه همراه با اشتیاق لازم از سوی افراد ساز  -09

 . انگیزش ایجاد می کند

 استراتژیک  سندویژگی های 

. هدف زمان و فرصتهای خارجی آن می باشدی سااخلاستراتژیک اساساً فرایندی هماهنگ کننده بین منابع د سندتدوین فرایند 

د می برد یا به آنها پاسخ می (( و تعیین فرصتهایی است که سازمان از آنها سوژیکاین فرایند نگریستن از درون ))پنجره استرات

با فرصتهای موجود ان سازم، یک فرایند مدیریتی است که شامل هماهنگی قابلیتهای ین فرایند برنامه ریزی استراتژیک. بنابرادهد

ت استراتژیک اتخاذ می حوزه ای که در آن تصمیما در. این فرصتها در طول زمان تعیین شده و برای سرمایه گذاری می باشد

 : گردند شامل

 ، ( محیط عملیاتی سازمان0)

 ( ماموریت سازمان و 2)

 .( اهداف جامع سازمان می باشد3)

عناصر را با یکدیگر در نظر گرفته و انتخاب گزینه های استراتژیک سازگار با این سه  ایناستراتژیک فرایندی است که  سندتدوین 

 سندتدوین عنصر را آسان می سازد و سپس این گزینه ها را بکار گرفته و ارزیابی می کند باید توجه داشت که هر فرایند 

 سندصورت استراتژیک فکر کرده و عمل کنند. به استراتژیک زمانی با ارزش است که به تصمیم گیرندگان اصلی کمک کند که 

ان در تصمیم گیری استفاده استراتژیک به خودی خود هدف نیست بلکه تنها مجموعه ای از مفاهیم است که برای کمک به مدیر

نگاه ، آسنداستراتژیک به صورت عادت درآید تدوین . می توان گفت که اگر استراتژیک فکر کردن و عمل کردن در فرایندمی شود

 . فرایند می تواند کنار گذاشته شود

 استراتژیک  سندضرورت 

 : ک می تواند به سازمان کمک کند تااستراتژی سندمطالعات و تحقیقات علوم مدیریتی نشان داده است که 

  .جهت گیری آینده را مشخص نماید -0

 . استراتژی های موثری تدوین نماید به روش استراتژیک بیندیشد و -2

 . لویت را مشخص کنداو -3
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  .تصمیم های امروز را در پرتو پیامدهای آینده آنها اتخاذ کند -4

 . فاع برای تصمیم گیری برقرار سازدپایه ای منطقی و قابل د -5

 . مان حداکثر بصیرت را اعمال نمایددر زمینه های تحت کنترل ساز -6

  .، تصمیم گیری نمایدبا توجه به تمامی سطوح -1

 . سازمانی عمده را حل کند ائلمس -3

 . کرد های سازمانی را بهبود بخشدعمل -9

 . شوند به روش کارساز برخورد نمایدبا اوضاع و احوالی که به سرعت دستخوش تغییر می  -01

 ارزش ها ،دورنما ،تدوین رسالت :2پیوست 

ویژگی ها و ارزش های حاکم ، یاصل ایفوظ، مشخص کننده فلسفه وجودی سازمان بوده و شامل اهداف (:Missionرسالت )

 بر سازمان می باشد.

شرایط وقوع وتحقق رسالت سازمانی را به نمایش گذاشته و باعث ایجاد انگیزش در مجموعه  و  (:Visionچشم اندازه )

 دریافت کنندگان خدمات می گردد.

ر مبنای آنها شکل  گرفته  و در تمام طول  ا بمجموعه قوانین ثابت و غیر متغیری است که کل استراتژی ه (:Valueارزشها )

 با تکیه و نگاه بر آنها استراتژیها به اجرا گذاشته می شوند.، زمان اجرا

 نفعیذ لیتحل :3پیوست 

 قیسلا نیبرا/ ازی اثرگذار وی ریرپذثای ها راه صیتشخ و آنها قیسلای ابیارز، یدیکل نفعیذیی شناسا شامل نفعیذ لیتحل

 .است قیوعلا

 نفعیذ

 .ردیپذی م اثر مای ها تیفعال از یا گذاردی م اثر مای تهایفعال بر کهی سازمان یا فرد

 نفعیذ لیتحل

ه به شرح ( به چهار گروزیاد تاو بعد پتانسیل تهدید )کم تا زیاد( و پتانسیل همکاری )کم نفعان در دذی savageبراساس مدل 

 :ذیل طبقه بندی می شود

 ید کم و همکاری بالا دارند از قبیل خیرین )گروه های حمایت گر(تهد: این گروه پتانسیل 0گروه

 حاشیه ای( های : این گروه پتانسیل همکاری کم و پتانسیل تهدید کم دارند. )گروه2گروه

 : این گروه پتانسیل همکاری کم وپتانسیل تهدید بالا دارند. )گروه های غیر حمایت گر(3گروه
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 (mixed blessing)ی و پتانسیل تهدید بالا دارند کار: این گروه پتانسیل هم 4گروه 

 استراتژی های پیشنهادی مقابله با هر گروه به شرح ذیل می باشد:

 ()درگیر نمودن Involvement: استراتژی  0گروه 

 ()پایش و کنترل Monitor: استراتژی  2گروه 

 ()دفاعی Defend: استراتژی  3گروه 

  (مکاری)ه Collaborate: استراتژی  4گروه 

 
 بالا پتانسیل تهديد پايین

Support         

 )حمایت گر( 0گروه 

Strategy: Involve 

 

 

 (Mixed blessing) 4گروه 

Strategy: Collaborate 

 

 

الا
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ی

ار
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 ه
ل

سی
تان

پ
 

Margine 

 )حاشیه ای( 2گروه 

Strategy : Monitor 

No Support 

 )غیر حمایت گر( 3گروه 

Strategy : Defend 

ن
يی

پا
 

 

 تحلیل وضع موجود :1پیوست 

. پایه و اساس این ابزار کارآمد در و توانایی های درون سازمانی است ابزاری کارآمد برای شناسایی شرایط محیطی SWOTتحلیل 

ی دیگر ها که آن را به شکل SWOT. حروف شناخت محیط پیرامونی سازمان است ،طور بازاریابی مدیریت استراتژیک و همین

به معنای  Opportunity، به معنای ضعف Weakness، به معنای قوت Strength، ابتدای کلمات هم می نویسند TOWS مثل 

و فرصت و تهدید معمولا محیطی . ماهیت قوت و ضعف به درون سازمان مربوط می شود به معنای تهدید است Threatفرصت و 

 . است

یابی محیط های برای تجزیه و تحلیل محیط های داخلی و خارجی سازمان شناخت و ارزکه این مساله را باید در نظر گرفت 

ر استراتژیک ( الزامی می باشد تا از طریق آن روند فرصت ها و تهدید ها مشخص گردند و راهی برای مسیکلان و خرد )تخصصی

تکنولوژیکی سیاسی و  فرهنگی –ماعیاجت. محیط کلان شامل نیروهای محیط داخلی و جهانی از قبیل روندهای فراهم آید
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Opportunities 

 

  

 

 

 

Threats 

 

 

و هم در محیط خرد تاثیر گذار . محیط کلان مجموعه اوضاع و شرایطی را ایجاد می کند که هم در داخل شرکت اقتصادی است

، گروهها و یا افرادی در خارج از سازمان می باشد که به طور آشکار تحت تاثیر سازمان ارجی. محیط خرد شامل ذینفعان خاست

د و ذینفعان خارجی شامل خریداران، تامین کنندگان، عرضه کنندگان، رقبا، می گیرند و یا تاثیر عمده ای برآن گذاشته ان رارق

می باشد که در سازمان  ، روسای بخش های محلی و حکومتی و انواع و اقسام گروههای خارجی دیگریآژانس های محلی دولتی

 . و در منافع سازمان سهیم می باشند، نمایندگان آنها هستند کارمندان، مالکانن، سهم دارند. ذینفعان داخلی شامل مدیرا

 

 SWOTتحلیل وضعیت موجود با استفاده از تکنیک 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 تعریف نقاط قوت و ضعف و تهدید ها و فرصتهای سازمان 
 

، بازارهایی که در آنها کار می کنده رقبا و نیاز ت ب، مهارت ها یا مزیت هایی که یک موسسه نسبنقاط قوت، عبارتند از منابع

. نقاط قوت را سازمان را در بازار شکل می دهند داراست. قوت ها شایستگی های متمایزی هستند که مزیت مقایسه ای و رقابتی

 . تر یک سازمان نسبت به رقبا دانستبه طور کلی می توان موقعیت های موثرتر و بهره ور 

، مهارت ها و توانایی ها که منجربه کاهش اثربخشی عملکرد یک حدودیت ها یا کمبودهایی در منابعاز م درتن، عبانقاط ضعف

 . قعیت بد یا ضعیف سازمانی نسبت به رقبا دانستسازمان می شوند به طور کلی نقاط ضعف را می توان داشتن یک مو
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 . تحقق اهداف نصیب سازمان می سازد جهت، طموقعیت مطلوب یا مناسبی که محی ، عبارتند از هر گونهفرصت ها

را با  ، عبارتند از هر گونه مانع یا محدودیت کلیدی در موقعیت جاری یا آتی سازمان که تحقق پذیری اهداف سازمانتهدیدها

 .خطر یا دشواری مواجه سازد

 واژه نامه

ه سازمان را در جهت نیل به اهداف خود ت کمجموعه منابع و توانمندی های داخل سازمانی اس:(Strengths( )S)نقاط قوت 

 یاری می نماید.

 گردند. مجموعه ای از عوامل داخل سازمانی می باشد که مانع از تحقق اهداف سازمان می (:Weaknesses( )W)نقاط ضعف 

ا توانمندی های آنهمجموعه ای از امکانات بالقوه خارج از سازمان که در صورت بهره گیری از  (:Opportunities( )O)فرصت ها 

 سازمان افزایش خواهد یافت.

و مداخله گر خارج از سازمان که مانع از اجرای برنامه ها و تحقق اهداف  مجموعه ای از عوامل موثر(: Threats( )T)تهديدها 

 سازمان می گردند.

 مجموعه نقاط قوت و ضعف سازمان را عوامل داخلی گویند.(: SW)عوامل داخلي 

 مجموعه فرصت ها و تهدیدهای سازمان را عوامل خارجی می گویند. (:OT)عوامل خارجي 

 شوند. مجموعه ای از راهها که باعث رساندن سازمان به اهداف از پیش تعیین شده خود می (:Strategy)استراتژی 

 شوند. می استراتژی هایی که با استفاده از نقاط قوت در جهت بهره گیری از فرصت ها تدوین :SOاستراتژی های  

 یا تبدیل آنها به فرصت می شوند. استراتژی هایی که باعث کنترل تهدیدها و :STاستراتژی های 

 استراتژی های که جهت استفاده از فرصت ها و رفع کمبود ها تدوین می شوند. :WOاستراتژی های 

ندی سازمان را جهت کنترل ویا تبدیل انماستراتژی هایی که سازمان را در برابر تهدیدها حفظ کرده و تو :WTاستراتژی های 

 تهدید به فرصت افزایش می دهد.

کلی ترین استراتژی سازمان و مشخص کننده جهت استراتژی های ، استراتژی کلان(: Overall Strategy)استراتژی کلان 

ا درنظر گیری ه بنشان دهنده مطلوب ترین شیوه جهت گیری استراتژیک سازمان بوده ک، استراتژی کلان دیگرآن است.

نشانگر سمت وسوی ، سیستماتیک کلیه عوامل محیطی و درونی مشخص می شود. تقابل مجموعه عوامل محیطی و درونی

 استراتژی کلان سازمان است.

 

 نمونه فرم ارائه شده به متخصصین جهت امتیاز بندی
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 بسمه تعالی                 

 

 سرکار خانم/ جناب آقای

 با سلام و ادب

نجایی که سند استراتژیک هر سازمانی با بررسی نیازها و چالش های پیش رو تدوین و سازمان را در مسیری نظام مند به ز آا

سوی اهداف آن هدایت می کند، عوامل داخلی )نقاط قوت و ضعف( و عوامل خارجی )فرصت و تهدید( بیمارستان مسیح 

یت محترم حاکمیتی مرکز شناسایی و به تصویب رسید که به پیوست دیردانشوری با هدف بیمارستان حکمت بنیان توسط تیم م

 خدمتتان ارسال گردید.

خواهشمند است جهت امتیازدهی به ستون های مربوط به ضریب و رتبه طبق روند ذیل اقدام فرمایید و پس از تکمیل به دفتر 

 صل فرمایید(.حا تماس 2211بهبود کیفیت ارسال نمایید. )در صورت هرگونه سوال با داخلی 

  :اختصاص دهید. ضریب نشان دهنده میزان  01تا  0به هر یک از نقاط قوت، ضعف، فرصت و تهدید ضریب ضريب

آمادگی سیستم برای مواجه شدن با آن عامل می باشد. هرچه سیستم از قدرت بیشتری برخوردار باشد ضریب بیشتری 

 ر آن مقوله داشته باشد امتیاز کمتری می گیرد.ی دبه آن عامل تعلق می گیرد و هرچه سیستم ضعف بیشتر

 

توجه فرمايید مجموع ضريب عوامل داخلي ) نقاط قوت و ضعف( و عوامل خارجي )نقاط فرصت و تهديد( از 

 بیشتر نشود. 133عدد 

  

  :رتبه  ید.)تاثیر زیاد( اختصاص ده 4)بی تاثیر( تا  0به هر یک از نقاط قوت، ضعف، فرصت و تهدید رتبه بین رتبه

 نشان دهنده میزان اهمیت نسبی آن مقوله در سیستم می باشد. 

 

 با تشکر

 دکتر قازانچایی

 مسئول دفتر بهبود کیفیت و اعتباربخشی

 

 

 

21/1/1413  
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 تحلیل عوامل داخلی )قوت و ضعف(

 ضريب ((IFEارزيابي عوامل داخلي 

 13تا  1

 رتبه

 4تا  1

 نهايي نمره

 نقاط قوت  

    ربد و مجبرخورداری از پرسنل متعه .0

    حاکمیت فرهنگ سازمانی یکپارچه در همة سطوح .2

    تکریم عامة مراجعین .3

ارائة خدمات فوق تخصصی و منحصر به فرد در زمینة بیماری سل و ریه و پیوند اعضا به  .4

 ویژه قلب و ریه

   

بهره مندی از اساتید صاحب نام و اعضای هیئت علمی جوان و توانمند و تصمیم سازان  .5

 در سطح مدیریتی ن ملیکلا

   

    آموزشی بودن بیمارستان و تربیت نیروی انسانی فوق تخصصی در سطح کشور .6

    وجود مراکزتحقیقاتی متعدد و پژوهشکده .1

در سه حوزه )کنترل دخانیات،  WHO)) سازمان بهداشت جهانی وجود مرکز همکاری .3

 آموزش سل، آزمایشگاه سل(

   

    و آنژیوگرافی و ...( PET-CTاسب )دستگاه شکی منبهره مندی از تجهیزات پز .9

استفادة گسترده از فناوری اطلاعات و فضای مجازی در ارائة خدمات سلامت و پژوهش  .01

(E-Health) 

   

کشف افق های تازه در تشخیص و درمان بیماری سل نظیر شناسایی عامل مقاومت  .00

 دارویی به باسیل سل

   

    پژوهشی –درمانی و آموزشی  اربخشیاستقرار استانداردهای اعتب .02

    یکپارچگی سازمان مدیریت مرکز در حیطه های مختلف .03

    استقرار اولین مدل بیمارستان طب حکمت بنیان در کشور .04

 نقاط ضعف  

    نیاز به توجه بیشتر به نحوه برخورد با بیماران .0
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    نده خدمتوق گیرنیاز به توجه کافی در خصوص ایمنی بیمار و استانداردهای حق .2

    شاغل در قسمت های مختلف بیمارستان کارکنان برخی نارضایتی و بی انگیزگی در .3

    سطوح مدیریتیبرخی مقاومت در مقابل تغییر و تحول در  .4

    ساختار فیزیکی بیمارستان  .5

    جمع کل

 

 تحلیل عوامل بیرونی )فرصت و تهدید(

 ضريب (EFE)عوامل خارجي 

 13تا  1

 بهرت

 4ا ت 1

 نهايي نمره

 فرصت ها

    همسویی بیمارستان حکمت بنیان با اسناد بالادستی .0

    یازهای فطری و اقتضائات فرهنگی مردمناهداف بیمارستان حکمت بنیان با  همسویی .2

وجود رشتة طب سنتی، بهره مندی از دانش و روش های آن، و دانش آموختگان این  .3

 رشته

   

    پیوند حوزة  مرکز فعال ایران در .4

حمایت وزارت بهداشت و دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی جهت اجرای برنامه های  .5

 توسعه ای مرکز 

   

    امکان ارائه طرح های تحقیقاتی، آموزشی و پژوهشی با حمایت مراکز بیرونی .6

حمایت دانشگاه و وزارت بهداشت جهت اعزام نیروهای آموزشی و درمانی به منظور  .1

 یت علمی و عملی در داخل و خارج از کشوراء وضعارتق

   

    امکان ایجاد همکاری و عقد تفاهم نامه با سایر مراکز بهداشتی و درمانی در جهان .3

    امکان جذب حمایت خیرین .9

    افزایش حساسیت و مشارکت مردم برای شرکت در برنامه های سلامت و خود مراقبتی .01

    ت مرکزتقاضای زیاد جهت دریافت خدما .00

    آمادگی جهت پذیرش بیماران بین المللی .02
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    امکان همکاری گسترده تر با سایر دانشگاه ها از جمله دانشگاه آزاد اسلامی .03

    امکان تربیت نیروی پرستاری در مرکز .04

    فراهم نمودن بستر مناسب جهت تشویق در خصوص امور تحقیقاتی در مرکز .05

 تهديدها

ن و تخصیص بودجه به مرکز از طرف وزارت بهداشت و د تأمیطولانی بودن فرآین .0

 دانشگاه علوم پزشکی 

   

    افزایش بیماریهای نوپَدید و بازپدَید ریوی  .2

    )از کار افتادگی پیش از موعد(در معرض بیماریهای شغلی  برخی کارکنانقرار داشتن  .3

    در معرض بیماریهای واگیر کارکنانقرار داشتن  .4

هی از مردم در خصوص طب سنتی و سوء استفادة برخی افراد از ری گروسطحی نگ .5

 باورهای عامیانه 

   

    تمایل اعضای هیات علمی به انجام فعالیت در بخش خصوصی .6

    افزایش مداوم تعداد مراجعین نسبت به امکانات مرکز  .1

    افزایش آمار بیماران بستری بد حال .3

    جهت جذب نیروی انسانی به ویژه پرستاراناطراف رقابت با بیمارستان های خصوصی  .9

    جمع کل

 

 

 محیط کیاستراتژی ها داده لیتحل و هیتجز

 :يتجزيه وتحلیل اطلاعات استراتژيک محیط داخل

این تحلیل منجر به ارائه مجموعه  انجام شده است. SWOTتحلیلی به نام ، با در نظر گرفتن تمام یافته ها از مراحل پیشین

هم در چارچوب توانایی و ظرفیت های ، راتژی های ممکن می گردد که هم با ماموریت سازمان سازگاری دارنداز استای 

 با محیط خارج نیز در تعامل مناسب می باشند. سازمان قرار دارند و

 (IFE) تهیه ی ماتریس ارزیابی عوامل داخلی گام اول:

در واقع نقاط قوت و ضعف کلیه واحدهای مرکز را  می باشد.رستان این ماتریس ابزاری جهت بررسی عوامل داخلی بیما

 عامل نیز به نقاط ضعف اختصاص داده شود. 01مورد به نقاط قوت و 01از این عوامل باید حداکثر  ارزیابی می نماید.
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 (IFE)ارزیابی عوامل داخلی  ماتریسمراحل تهیه 

 و سپس نقاط ضعف مرکز. اط قوتشناسایی عوامل داخلی و لیست کردن نخست نق :1 مرحله

نفر متخصص و مطلع توزیع می  21جدول تکمیل شده از اطلاعات مربوط به نقاط قوت وضعف را بین حداقل : 5 مرحله

تاثیر ) 4( تا بی تاثیر) 0بین  رتبهکنیم. از متخصصین می خواهیم که به هریک از عوامل داخلی )نقاط قوت و ضعف( .نمره 

داده شده به هر عامل مورد نظر نشان دهنده میزان اهمیت نسبی آن عامل در کسب و  رتبهره نم ند.را اختصاص ده (زیاد

نقطه قوتی که اثرتسهیل کنندگی بیشتری داشته باشد و نقطه ضعفی که اثر بازدارندگی بیشتری  کار مورد نظر می باشد.

 از نمره ارزش بالاتری برخوردار خواهد شد.، داشته باشد

 این امتیاز ( اختصاص دهند.01تا  0) ضریبه از متخصصین می خواهیم  به هریک از عوامل داخلی ر ادامد :3 مرحله

 ،در خصوص عوامل مربوط به نقاط قوت نشان دهنده میزان آمادگی سیستم برای مواجه شدن با آن عامل  می باشد.

 باید دقت شود جمع ضریبد، یرق می گب بیشتری به آن عامل تعلضری هرچه سیستم از قوت بیشتری برخوردار باشد

 شود. 011عوامل داخلی و خارجی 

در خصوص عوامل مربوط به نقاط ضعف، هرچه سیستم، ضعف اساسی و بیشتری داشته باشد آن نقطه ضعف امتیاز پایین 

 ( را کسب خواهد کرد.01تا  0تری از )

 رتبهوده و برای هر عامل یک نمره به عنوان یری نماز کلیه نمره های داده شده توسط اعضای متخصص معدل گ : 4مرحله 

 مشخص می نماییم. ضریب ویک نمره به عنوان

 رتبه را در ضریب نهایی ضرب می کنیم.برای تعیین نمره نهایی  :2 مرحله

می گرددکه این  نمره نهایی کل عوامل داخلی مشخص از مجموع ضرایب وزنی کلیه عوامل )نقاط قوت و ضعف( : 2مرحله 

 صد تقسیم می شود.دد بر ع

تجزیه و تحلیل اطلاعات استراتژیک محیط داخلی باعث روشن شدن وضعیت استراتژیک از نظر میزان مهیا بودن 

 گرديد.( 52/332: )امتیاز نقاط قوت و ضعف می گردد.  شرایط محیط داخلی جهت تحقق هدف استراتژیک

 :(EFE)گام دوم: تهیه ماتریس ارزیابی عوامل خارجی 

تریس ابزاری است که به مدیران اجازه می دهد تا عوامل محیطی، اقتصادی، اجتماعی، سیاسی، فرهنگی، حقوقی، این ما

 تکنولوژیکی، وضعیت بازار و رقابت را در مقطع زمانی مورد نظر ارزیابی کند.
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 (:EFE) مراحل تهیه ماتریس ارزیابی عوامل خارجی

به دست آمده از مرحله جمع آوری اطلاعات استراتژیک را در ماتریس یدهای عوامل مربوط به فرصت ها و تهد: 1مرحله

EFE  .قرار می دهیم 

نفر از متخصصین توزیع می  21جدول تکمیل شده از اطلاعات مربوط به نقاط فرصت و تهدید را بین حداقل  :5مرحله 

 )تاثیر زیاد(را اختصاص دهند. 4( تا تاثیر )بی 0نمره رتبه بین کنیم و می خواهیم که به هریک از فرصت ها و تهدیدها 

داده شده به هر عامل مورد نظر نشان دهنده میزان اهمیت نسبی آن عامل در تحقق هدف استراتژیک در کسب و  رتبهنمره 

کار مورد نظر می باشد. فرصتی که اثر تسهیل کنندگی بیشتری داشته باشد و همچنین تهدیدی که اثر بازدارندگی بیشتری 

 شد از نمره وزنی بالاتری برخوردار خواهد شد.شته بادا

. امتیاز، نشان ( اختصاص دهند01تا  0ضریب )در ادامه از متخصصین می خواهیم که به هریک از عوامل خارجی : 3مرحله 

م دهنده میزان آمادگی سیستم برای مواجه شدن با آن عامل می باشد. در خصوص عوامل مربوط به فرصت ها، هرچه سیست

در خصوص . ضریب بیشتری به آن عامل تعلق می گیردبرای استفاده از فرصتی برخوردار باشد،  مادگی و امکان بیشتریاز آ

تا  0آن نقطه ضعف امتیاز پایین تری از )عوامل مربوط به تهدیدها، هرچه سیستم در مقابل تهدیدی آسیب پذیرتر باشد 

 ( را کسب خواهد کرد.01

های داده شده توسط اعضای متخصص معدل گیری نموده و برای هر عامل یک نمره به عنوان  ه نمرهاز کلی مرحله چهارم:

 رتبه ویک نمره به عنوان ضریب مشخص می نماییم.

 برای تعیین نمره نهایی رتبه را در ضریب نهایی ضرب می کنیم. مرحله پنجم:

یدها( امتیاز وزن نهایی عوامل خارجی به دست و تهد از جمع جبری امتیاز وزنی کلیه عوامل خارجی )فرصت ها :2مرحله 

 می آید. این عدد بر صد تقسیم می گردد.

تجزیه و تحلیل اطلاعات استراتژیک محیط خارجی باعث روشن شدن وضعیت استراتژیک خارجی از نظر میزان مهیا بودن 

 (شد. 2/332 تهديد:فرصت و )امتیاز نقاط شرایط محیط خارجی برای تحقق هدف استراتژیک می شود. 

 ی داخلپیش برنده و بازدارنده  کیاستراتژ عوامل نیتر مهم

 از دیدگاه روسای بخش ها يداخلپیش برنده و بازدارنده  کیاستراتژ عوامل نیتر مهم

 عنوان به ضعف نقاط جزءی داخل بازدارنده کیاستراتژ عامل یک و قوت نقاط جزءی داخل برنده شیپ کیاستراتژ عامل سه

 .شد مشخصی داخل کیاستراتژ عوامل نیتر مهم

 برخورداری از پرسنل متعهد و مجرب 
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  بهره مندی از اساتید صاحب نام و اعضای هیات علمی جوان و توانمند و تصمیم سازان کلان ملی در سطح

 مدیریتی

 پژوهشی-استقرار استانداردهای اعتباربخشی درمانی و آموزشی 

 رین عوامل استراتژیک داخلی محسوب شدند.  مهم ت بیشترین ضریب وزنی را کسب کردند و

 نارضایتی و بی انگیزگی در پرسنل شاغل در قسمت های مختلف بیمارستان 

 عاملی است که بیشترین ضریب وزنی را کسب کرده و بعنوان مهم ترین عامل استراتژیک بازدارنده داخلی شناخته شد.

 از دیدگاه شورای فرهنگی مرکزی خلدانده پیش برنده و بازدار کیاستراتژ عوامل نیتر مهم

 عنوان به ضعف نقاط جزءی داخل بازدارنده کیاستراتژ عامل یک و قوت نقاط جزءی داخل برنده شیپ کیاستراتژ عامل یک

 .شد مشخصی داخل کیاستراتژ عوامل نیتر مهم

 بیشترین ، ویژه قلب و ریهضا به ارائه خدمات فوق تخصصی و منحصر به فرد در زمینه بیماری سل  و ریه و پیوند اع

 استراتژیک داخلی محسوب شدند.   املضریب وزنی را کسب کردند و مهم ترین ع

 نی را کسب کرده و بعنوان مهم ترین عامل نیاز به توجه بیشتر به نحوه برخورد با بیماران، بیشترین ضریب وز

 استراتژیک بازدارنده داخلی شناخته شد.

 ی خارجش برنده و بازدارنده پی کیژاسترات عوامل نیتر مهم
 

 از دیدگاه روسای بخش ها يخارجپیش برنده و بازدارنده  کیاستراتژ عوامل نیتر مهم

 مهم عنوان به دهایتهد ءجزی خارج بازدارنده کیاستراتژ عامل کی و فرصتها ءجزی خارج برنده شیپ کیاستراتژ عامل کی

 .است شده مشخصی خارج کیاستراتژ عوامل نیتر

  سب کرده و مهم ترین عامل ، عاملی است که بیشترین ضریب وزنی را کفعال ایران در حوزه پیوندمرکز

 .استراتژیک خارجی تلقی گردید

 عاملی ، طولانی بودن فرآیند تامین و تخصیص بودجه به مرکز از طرف وزارت بهداشت و دانشگاه علوم پزشکی

م ترین عامل استراتژیک بازدارنده خارجی شناخته وان مهاست که بیشترین ضریب وزنی را کسب کرده و بعن

 شد.

 از دیدگاه شورای فرهنگی مرکز يخارجپیش برنده و بازدارنده  کیاستراتژ عوامل نیتر مهم

 مهم عنوان به دهایتهد ءجزی خارج بازدارنده کیاستراتژ عامل کی و فرصتها ءجزی خارج برنده شیپ کیاستراتژ عامل دو

 .است شده مشخصی خارج کیراتژاست عوامل نیتر
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 افزایش حساسیت و مشارکت مردم برای شرکت در برنامه های سلامت و خودمراقبتی 

 امکان جذب حمایت خیرین 

 بیشترین ضریب وزنی را کسب کرده و مهم ترین عامل استراتژیک خارجی تلقی گردید.

 عاملی ، دانشگاه علوم پزشکی داشت وطولانی بودن فرآیند تامین و تخصیص بودجه به مرکز از طرف وزارت به

است که بیشترین ضریب وزنی را کسب کرده و بعنوان مهم ترین عامل استراتژیک بازدارنده خارجی شناخته 

 شد.

 ((Internal & External  Factors Evaluation ماتریس عوامل داخلی و خارجی

ا با در نظر گرفتن شرایط محیط داخلی و خارجی در کلان رشرایط استراتژیک   IEFEدر این قسمت با استفاده از از ماتریس

 تحلیل می کنیم. ،کنار هم

برای تجزیه و تحلیل همزمان عوامل داخلی و خارجی از ابزاری به نام ماتریس داخلی و خارجی استفاده می شود. این 

می تواند  سازمان/ شرکت یگر یک. به عبارت دماتریس برای تعیین موقعیت سازمان/ شرکت یا کسب و کار به کار می رود

 با استفاده از این ماتریس، ترکیب و تکلیف واحدهای کسب و کار خود را تعیین کند.

برای تشکیل این ماتریس، شرکت / سازمان بایستی نمرات حاصل ماتریس های ارزیابی عوامل داخلی و خارجی را در ابعاد 

کار در خانه های این ماتریس مشخص گردد و بتوان  و ا کسبزمان یافقی و عمودی این ماتریس قرار دهد تا جایگاه سا

 : و خارجی به دو شکل ارایه می شود استراتژی مناسبی را برای آن اتخاذ نمود. ماتریس داخلی

 خانه ای 9ماتریس 

ی خشخانه ای نمرات ماتریس های ارزیابی عوامل خارجی و داخلی در یک طیف سه ب 9در ماتریس داخلی و خارجی و 

 ( در ابعاد افقی و عمودی قرار می گیرند. 2الی0( وضعیت )3الی2) متوسط ،(4الی3) قوی ملشا

ثبات محیط و قدرت سازمان( دهنده دو بعد داخلی )توان مالی و مزیت رقابتی( و دو بعد خارجی ) محورهای ماتریس نشان

 ند.می باش
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ب و کار از حیث نمرات عوامل خارجی و داخلی در یکی از خانه یا کس خانه ای چنانچه موقعیت بیمارستان 9در ماتریس 

 IXیا  V,Iاگر در یکی از خانه های  .یه می شودصتژی رشد و توسعه برای آن توباشد، اتخاذ استرا VIو یا   III,IIهای 

باشد، استراتژی  IIXیا  VII,IIقرارگیرد، استراتژی حفظ و نگهداری یا ثبات توصیه می شود و اگر در یکی از خانه های 

 کاهش، برداشت، واگذاری یا انحلال توصیه می گردد.

می کند.    همانگونه که ملاحظه می شود این ماتریس سه وضعیت اصلی را مشخص کرده و سه دسته استراتژی را پیشنهاد 

 عین زمان م( برای ساWT,WO,ST,SO)اما با توجه به این که بر اساس چارچوب سوات چهار دسته استراتژی 

می شود شایسته است این ماتریس هم به گونه ای ترسیم شود که نشان دهنده چهار خانه اصلی و متعاقب آن توصیه کننده 

خانه ای را نصف کنیم می توانیم به ماتریس چهار  9چهار دسته استراتژی اصلی باشد. چنانچه ابعاد افقی و عمودی ماتریس 

 خانه ای دست یابیم.

 د،باش Iبیمارستان یا کسب و کار از حیث نمرات عوامل خارجی و داخلی در خانه ای چنانچه موقعیت  خانه 4در ماتریس 

 تهاجمی) رشد و توسعه( چنانچه در باشد، استراتژی II)نگهداری، حمایت درونی( اگر در خانه  استراتژی محافظه کارانه

باشد، استراتژی رقابتی )  IVو بالاخره اگر در خانه  نحلال(ا واگذاری،کاهش، تدافعی)برداشت، استراتژی باشد، IIIخانه

 حمایت بیرونی( توصیه می شود. -نگهداری

 

 

1 

2 

3 

 خارجی

خانه ای داخلي و خارجي 2ماتريس  
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 اقداماتی که در هر استراتژی بایستی انجام شود
 

II 

 تهاجمی

I 
 

 محافظه کار

IV 

 رقابتی
III 
 

 تدافعی

 

 

 

 

 

 

  
 

  

 

 

 

 

 
 

 رسوخ در بازار 

 توسعه بازار 

 توسعه محصول 

 تنوع همگون 

 یکپارچگی عمودی رو به جلو 

 یکپارچگی عمودی رو به عقب 

 یکپارچگی افقی 

 رسوخ در بازار 

 توسعه بازار 

 توسعه محصول 

 مشارکت 

 کاهش دادن فعالیت 

یا واگذاری بخش هایی از فروش  

 سازمان

 انحلال 

 تنوع همگون 

 رسوخ در بازار 

 توسعه بازار 

 توسعه محصول 

 ه جلوی رو بیکپارچگی عمود 

 یکپارچگی عمودی رو به عقب 

 یکپارچگی افقی 

 تنوع همگون، ناهمگون یا افقی 
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 (Strategic lssuesشناسایی مسائل استراتژیک ) :5 پیوست

 .بوده و قابلیت کاربرد داشته باشدشناسایی مسائل استراتژیک سبب می شود تصمیم های بعدی قابل قبول 

 :،سه شرط  باشند این ود که حداقل دارایاموری استراتژیک نامیده می ش

 بلند مدت باشند  -

 در محیط رقابتی باشند  -

 شته باشند اتی داجنبه حی -

 شناخت سازمان -3شناخت کسب و کار  -2شناخت محیط  -0تدوین استراتژی نیازمند شناخت است: 

ند اجرا و حل به موقع مشکلات اجرای موفقیت آمیز یک استراتژی نیازمند افراد کارآمد، تخصیص منابع موردنیاز، نظارت بر رو

ه ثابت کرده است که دانستن اینکه چه افرادی می توانند مشکلات را ه تجربسته طی اجرا می باشند و شاید بتوان گفت کابرخ

 حل کنند و قادرند به محض بروز مشکلات به رفع آنها بپردازند، از مهمترین ضروریات می باشد.

 وجه تمایز بین تدوین استراتژی و اجرای استراتژی:

 ند.گیر میدر مرحله تدوین استراتژی نیروها قبل از عمل قرار       .0

 گام عملاجرای استراتژی یعنی مدیریت بر نیروها به هن      .2

 شود. در تدوین استراتژی بر اثر بخشی تأکید می      .3

 شود در اجرای استراتژی بر کارایی تأکید می      .4

 اصولا تدوین استراتژی یک فرایند ذهنی است.      .5

 اتی است.د عملیاصولا اجرای استراتژی یک فراین       .6

 تدوین استراتژی مستلزم داشتن قضاوت شهودی خوب و مهارتهای تحلیلی است.      .1

 اجرای استراتژی مستلزم داشتن انگیزه ویژه و مهارتهای رهبری است.      .3

 تدوین استراتژی مستلزم ایجاد هماهنگی بین عده ای انگشت شمار است.      .9

 د هماهنگی بین عده زیادی از افراد است.م ایجااجرای استراتژی مستلز  .01

 
 

 

 

 

 

 

 


