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  ي علوم پزشكي ايرانها دانشكده /ها دانشگاهارزيابي عملكرد حوزه ستادي معاونت بهداشتي 

  1390: ي و تعالي سازماني ايرانور بهرهبر اساس مدل جايزه ملي 

   3ملكي ، محمدرضا*2پورشيرواني نصراالله ، سيدداود1مطلق محمداسماعيل

ــروه -1 ــال، گ ــكده اطف ــكي، دانش ــگاه پزش ــوم دانش ــك عل ــدي يپزش ــاپور جن ــواز ش ــروه -2 اه ــومي  گ ــوزش عم ــكده ،آم ــكي، دانش ــگاه پزش ــوم دانش ــكي عل ــل  پزش   باب

  ايران پزشكي علوم دانشگاه پزشكي، رساني اطلاع و مديريت دانشكده درماني، بهداشتي خدمات مديريت گروه -3

   09112165468: همراه   01112190631 :تلفن. بابل پزشكي علوم دانشگاه افروز، گنج خيابان بابل، :نويسنده مسؤول* 

  dnshirvani@gmail.com :پست الكترونيك

  23/3/92 :پذيرش   11/2/91: دريافت

 چكيده

 ي تعالي است كه امكان خودارزيابي را در قالـب اصـولي و  ها مدلي و تعالي سازماني ايران يكي از ور بهرهجايزه ملي  :مقدمـه 
اين مطالعه با هدف ارزيابي عملكرد حوزه ستادي معاونت بهداشتي . نمايد ميمند در چارچوب مديريت جامع كيفيت فراهم  نظام

   .ي و تعالي سازماني ايران انجام گرفتور بهرهي علوم پزشكي ايران با مدل جايزه ملي ها دانشگاه

دانشگاه با حجم نمونـه   13دانشگاه علوم پزشكي كشور،  41از  .انجام گرفت 1389- 90 در سال اين مطالعه مقطعي :روش كار
ا مشاركت كليه مديران ب. شددانشگاه منتخب يك كارگاه آموزشي برگزار  13در هر . آسان به عنوان نمونه پژوهش انتخاب شدند

معيـار اصـلي مـدل بـا      نـه و كارشناسان آموزش ديده، عملكرد سازماني با رويكرد كارگاهي بر اساس منطق رادار در راسـتاي  
ي بنـد  تيـپ بر اسـاس  ها  داده. ندقرار گرفت، ارزيابي شد تأييدي محقق ساخته كه روايي و پايايي آن مورد ها شاخصاستفاده از 

   .ها مورد تحليل قرار گرفت شگاهندا

دانشگاه شش ، 201- 250امتياز بين  ،%)23(دانشگاه سه . بود 200ي مورد مطالعه بالاتر از ها دانشگاهامتياز ارزيابي همه  :ها يافته
را  350امتيـازي بـالاتر از    ،%)8(و تنها يك دانشـگاه   301- 350امتياز بين  ،%)23(دانشگاه سه و  251- 300امتياز بين  ،%)46(

 ،معيار مـدل  نهاز بين . امتياز متغير بود 5/102 تا حداكثر 4/19 اختلاف امتياز بين توانمندسازها و نتايج از حداقل. كسب نمودند
و  ها بخشامتيازات حاصله بر اساس . ين امتياز به نتايج جامعه تعلق گرفتتر كمبه نتايج كليدي عملكرد و %) 42(بيشترين امتياز 

  .)p<05/0( نداشت معنادارتفاوت  ها دانشگاهي بند تيپمعيارهاي اصلي با 

بـراي  . ي بهبود يافته قرار دارنـد ها سازماني مبتدي و ها سازمانن ي مورد مطالعه بيها دانشگاه دهد مينشان  ها يافته :گيري نتيجه
   .شود ي مدل پيشنهاد ميها بخشهاي بهبود بر اساس معيارها و  طراحي و اجراي پروژه ،ايجاد و توسعه تعالي

  

   علوم پزشكيي ها دانشگاهي و تعالي سازماني ايران، ارزيابي عملكرد، تعالي سازماني، ور بهرهجايزه ملي  :واژگان گل

  مقدمه

ناچار به تغييـر   ها سازمانبراي بقا و رشد در جامعه كنوني، همه 
و بايستي رسالت خود را به موازات تغييرات جهاني اصلاح هستند 

كه بهسـازي   دهد ميبررسي مطالعات در زمينه تغيير نشان . كنند
و تحول سازماني به تغيير اساسي در فرهنگ، استراتژي، آموزش، 

مديريت جامع ). 1( يت و نوآوري و مهندسي مجدد نياز داردخلاق
جهت پاسـخ بهينـه بـه     ها سازمانكيفيت كه براي ايجاد آمادگي 

  نيازهاي جديد در نيمه دوم قـرن بيسـتم شـكل گرفـت، تطـابق      

  
  

مندي مشـتريان،   اهداف استراتژيك سازمان را با كيفيت، رضايت
ت هـدف الزامـي   مشاركت كاركنان، تعهد مـديريت ارشـد و ثبـا   

ي اقتصـادي،  هـا  زمينـه تغييرات پيش آمـده در  ). 2- 4( نمايد مي
ي از مديريت جامع كيفيت را بـراي  مند بهرهاجتماعي و فرهنگي 

ناپـذير   ان و متوليان نظام سلامت هم ضرورتي اجتنـاب ريز برنامه
ي هـا  سازمانبيشتر كه  دهند ميمطالعات نشان ). 5( ساخته است

انـد،   اجراي مديريت جامع كيفيت موفق بودهنظام سلامت كه در 
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، دوره شانزدهم، شماره دوم92تابستان   

 81  و همكاران مطلق محمداسماعيل

ــي ــد و     از ويژگ ــاني توانمن ــروي انس ــد، ني ــري متعه ــاي رهب ه
ها و فرهنـگ سـازماني   فرآينـد مدار، عمليات مبتنـي بـر    مشتري

در كنـار  ). 6( مبتني بر تغيير و توسـعه آمـوزش برخـوردار بودنـد    
هـاي  دمنـابع لازم بـراي ارتقـاي سـلامت جامعـه، رويكر      تأمين
ي سلامت در ها نظامش اساسي در بهبود عملكرد قي نيز نمديريت

حال با توجه به نيازهاي جديـد و تغييـرات   ). 7( نمايد ميدنيا ايفا 
شـود ايـن اسـت كـه      اصلي كه مطـرح مـي   سؤال ،ناپذير اجنتاب
جامع كيفيت چگونه و با ي امروزي در راستاي مديريت ها سازمان

اينـد كـه ضـمن جـامع،     نم عملكرد سازماني را ارزيابيمدلي  چه
پـذير بـودن بتوانـد موقعيـت و      قابل اعتماد، استراتژيك و انعطاف
 .)8(تعيين كند ديگري ها سازمانجايگاه واقعي سازمان را در بين 

. )9( شـده اسـت   ارايـه ي متعددي ها مدلفوق  سؤالدر پاسخ به 
ي تعالي، جوايز كيفيت ها مدلتحت عنوان  ها مدلگروهي از اين 

جويي كه در سطح ملي و جهـاني مـورد اسـتفاده قـرار     يا برتري 
را براي رسيدن به كمال مطلـوب تشـويق و    ها سازمانگيرند،  مي

جايزه دمينگ اولين مدل تعـالي شـناخته   ). 10( نمايند هدايت مي
توسط انجمن دانشمندان  1951كه در سال  باشد ميشده جهاني 

ايزه كيفيـت  دنبال آن ج ـه ب). 11( و مهندسان ژاپني طراحي شد
، جايزه ملي كيفيت مالكوم بالـدريج آمريكـا   1984كانادا در سال 

و جايزه بنياد  1988، جايزه كيفيت استراليا در سال 1987در سال 
تـا  . گرديـد  ارايه 1991در سال ) EFQM1(مديريت كيفيت اروپا 

مدل تعالي تحـت عنـاوين مختلـف جـايزه      100به حال بيش از 
را جهـت   هـا  مدلكشور اين  80بيش از  ند وا هكيفيت معرفي شد
   ).13و  12(اند  شان بكار گرفته يها سازمانارزيابي عملكرد 

ي تعـالي سـازماني از   هـا  مـدل ي از مند بهرهايران طراحي و در 
دو مـدل   1380دهه  اوايلشروع شده و در  1370نيمه دوم دهه 

 ايزه ملـي كيفيـت  مدل اول، ج ـ. در سطح ملي معرفي شده است
ها زيرمعيار و نكات راهنمـا   معيار اصلي، دههفت  مشتمل بر ايران

آن شد كه گرچـه در طراحـي    ارايه 1381امتياز در سال  1000با 
دهـي آن بـا    معيارهـا و وزن ، و بالدريج اسـتفاده شـد   EFQMاز 

مـدل دوم  ). 14( باشـد  مـي و بالدريج متفاوت  EFQMي ها مدل
وزارت وابسـته بـه   ، نايـرا  ي و تعالي سازمانيور بهرهجايزه ملي 

  . معرفي شده است 1382در سال و  باشد ميصنايع و معادن 
مـدل  ايران با اقتبـاس از   ي و تعالي سازمانيور بهرهملي جايزه 
EFQM دسـتيابي بـه   (بنيادين هوم و همانند آن داراي هشت مف

رهبري با دورانديشي، ، افزايي براي مشتريان ارزش، نتايج متوازن
موفقيـت از  ، مديريت به وسـيله فرآينـدها  ، رستيبخشي و د الهام

و  هـا  ايجـاد شـراكت  ، پرورش خلاقيت و نوآوري، طريق كاركنان
  معيــار اصــلي و نــه و ) اي پايــدار پــذيري بــراي آينــده وليتؤمســ

                                                      
1 European Foundation for Quality Management 

ــايج داراي   32 ــازها و نت ــار در دو بخــش توانمندس  1000زيرمعي
نطـق  شيوه امتيازدهي آن بـر اسـاس م  ؛ باشد مي) 1شكل (امتياز 
   .باشد مي EFQMمدل  RADAR(2( رادار
  
  
  
  
  
  
  
  

وري و  جـايزه ملـي بهـره    ها، معيارهـا و امتيـازات   بخش -1شكل 

  WWW.IRANAWARD.ORG: مأخذ .تعالي سازماني ايران

ارزيـابي و يـك ابـزار توانمنـد      يمنطق رادار يك چارچوب پويا
و  سـازي  چهار عنصر نتـايج، رويكـرد، جـاري   مديريت متشكل از 
معيار رهبري، استراتژي، كاركنان، پنج  .باشد ميارزيابي و اصلاح 
يندها از بخـش توانمندسـازها بـا سـه عنصـر      آشركا و منابع و فر

سازي، و ارزيـابي و اصـلاح و چهـار معيـار نتـايج       رويكرد، جاري
از بخـش   مشتري، نتايج كاركنان، نتايج جامعـه و نتـايج كليـدي   

هـاي مناسـبت، قابليـت اسـتفاده و عملكـرد در       نتايج بـا ويژگـي  
در  ).15(گيـرد   مورد ارزيابي قرار مي 0 -100ماتريس امتيازدهي 

اسـاس   نفت بر صنعتعملكرد بيمارستان مركزي  ،قمريمطالعه 
اي و استفاده از  با رويكرد پرسشنامه مدل جايزه ملي كيفيت ايران

وزن در نـه معيـار مـورد     هم سؤال 50وي پرسشنامه استاندارد حا
 اختيـار  در پژوهشـگر  توسـط  هـا  پرسشـنامه . قرار گرفـت  ارزيابي

 انـدركاران  و دسـت  مختلـف  يها بخش نولاؤمديران، رؤسا، مس
 و لازم هـاي  آموزش از و آنان پس گرفت قرار بيمارستان كيفيت

روش  بـه  راهـا   پرسشـنامه  مستندات موجـود،  و شواهد اساس بر
هـا را بــه   آنمـاه   و بعـد از مــدت يـك  كردنـد   تكميـل  اخودايف ـ

 ت با مقياس ليكـرت سؤالاامتيازدهي به . پژوهشگران پس دادند
امتياز و  50امتياز، متوسط با  75امتياز، زياد با  100خيلي زياد با (

انجـام گرفـت كـه بـا     ) امتياز و خيلي كم با صفر امتياز 25كم با 
بـا  عملكرد بيمارسـتان  ت، ؤالاستوجه به محاسبه ميانگين امتياز 

سـجادي و  ). 16( گزارش گرديد) امتياز 1000از كل ( 522امتياز 
درمـاني تحـت پوشـش     -عملكرد كل مراكز آموزشـي  ،همكاران

ــا اســتفاده از پرسشــنامه   دانشــگاه علــوم پزشــكي اصــفهان را ب
از طريـق   EFQMامتيازي تعالي سـازماني   1000استاندارد مدل 

. كردنـد در نه معيار ارزيابي  ها بيمارستانيران مصاحبه با كليه مد

                                                      
2 Results- Approach- Deployment- Assessment & Refine 
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  هشي حكيممجله پژو

 82 ...ارزيابي عملكرد حوزه ستادي معاونت بهداشتي

در ). 17( گزارش شد) امتياز 1000از كل ( 516ميانگين امتيازات 
نژاد تهـران   عملكرد بيمارستان هاشمي ،مطالعه ملكي و همكاران

با رويكـرد   آمريكا مالكوم بالدريج امتيازي 1000ي اساس الگو بر
ويرايش (و جهاني  اندارداست ليست چكاي و استفاده از  پرسشنامه

مشـاهده   و روش مصاحبه با مديران ارشـد بيمارسـتان  به  )2005
و كـل امتيـاز   قرار گرفـت  مورد ارزيابي  ،مستندات در هفت معيار

   ).18( ستا گزارش شد 426، كسب شده
ــايزه د ــه ج ــي بيرخان ــرهمل ــازمانيور به ــالي س ــران،  ي و تع اي

   ،خت و توليـد سـا  -1( بخـش پـنج   ي داوطلـب را بـه  هـا  سازمان
ــدمات -2 ــان و ســلامت  -3 ،خ ــت، درم ــوزش -4 ،بهداش    و آم
به  و به هر بخش بسته به امتيازكرده است تفكيك ) عمومي -5

گواهي تعهـد بـه   جايزه ملي شامل  ، يكشده تأييددست آمده و 
حداقل با ( تنديس بلورين، )امتياز 300حداقل با ( تقديرنامه، تعالي
 ، تنديس زرين)امتياز 550حداقل با (ن ، تنديس سيمي)امتياز 450

 سـال هشـت  سـوابق  . نمايـد  مـي را اعطـا  ) امتياز 650حداقل با (
در ي و تعالي سازماني ور بهرهجايزه ملي ي اعطا )1382- 1389(

سازمان برنده يكي از سطوح  561كه از بين  دهد مي نشانايران 
 بـوده % 9/3مورد يا  22ي بخش سلامت ها سازمانسهم جايزه، 

در مطالعـه  ). 19( شـود  را شامل مـي  ها بيمارستان است كه عمدتاً
 هـا  دانشـگاه ملكي و همكاران نشان داده شد گرچه هيچ كدام از 
كننـد و تنهـا    براي ارزيابي عملكرد از مدل خاصي اسـتفاده نمـي  

ي ور بهـره جايزه ملي مدير بررسي شده با مدل  293از  %7حدود 
، بسـتر مناسـبي بـراي    )20( دنـد ايـران آشـنا بو   و تعالي سازماني

مناسب بودن ميزان آمـوزش  : ي تعالي از جملهها مدلبكارگيري 
ي ريــز برنامــهي عمليــاتي، ريــز برنامــهمــديريت جــامع كيفيــت، 

سال تدوين برنامـه   10استراتژيك، روش تحقيق، سوابق بيش از 
سال تدوين برنامـه اسـتراتژيك، تشـكيل    پنج عملياتي و بيش از 

د كاري و مشـاركت بـالاي مـديران و كارشناسـان     هاي متعد تيم
براي انجام كارهاي تيمي، برخورداري بسيار مناسب به كـامپيوتر  

هاي كـامپيوتري شـده،   فرآيندو  ها برنامهو اينترنت، درصد بالاي 
بـا  ). 21( استقرار اتوماسيون و سوابقي از الگـوبرداري وجـود دارد  

ي از مـدل تعـالي   مند هبهرتوجه به نتايج مطالعه مذكور و اهميت 
نقش بسـزايي در بازسـازي    مؤثرسازماني كه به عنوان يك ابزار 

سازماني و بهبود و توسعه عملكـرد دارد، از يـك طـرف و نقـش     
ي علوم پزشكي در ها دانشگاهگسترده و اساسي معاونت بهداشتي 
جايزه ملـي  ها در عرصه اخذ  نظام سلامت ايران و جاي خالي آن

جايزه ملـي  ايران، در اين مطالعه مدل  ي سازمانيي و تعالور بهره
ايران به مديران و كارشناسان ستادي  ي و تعالي سازمانيور بهره

آموزش داده شد و عملكرد سازماني بر اساس مدل مذكور مـورد  
   .ارزيابي قرار گرفت

  روش كار
بـه مـدت    1390تا بهـار   1389اين مطالعه مقطعي از تابستان 

  دانشـگاه علـوم پزشـكي ايـران،      41از . سال انجـام گرفـت   يك
ه ب يبند تيپدانشگاه با حجم نمونه آسان و با در نظر گرفتن  13

اي و در هر تيپ به شكل تصـادفي سـاده، شـامل     صورت سهميه
ي علوم پزشكي شهيد بهشتي، كرمان و گيلان از تيپ ها دانشگاه
ي علوم پزشـكي سـمنان، مازنـدران، هرمزگـان،     ها دانشگاهيك، 

ي علوم پزشكي ها دانشكدهو  ها دانشگاهدان، يزد از تيپ دو و هم
ايلام، خراسان جنوبي، رفسنجان، قـم و گنابـاد از تيـپ سـه بـه      

   :و مراحل متوالي زير اجرا گرديد) 22(شدند عنوان نمونه انتخاب 
محاسبه هزينـه برگـزاري يـك كارگـاه كشـوري،      : مرحله اول
اشـت وزارت بهداشـت،   ن مـرتبط معاونـت بهد  ولاؤمذاكره با مس

منابع مـالي   تأمينموافقت و  ذدرمان و آموزش پزشكي جهت اخ
   .مورد نياز و انتخاب دانشگاه ميزبان كارگاه كشوري

نفـر از  سـه  روزه كشوري با شركت سه يك كارگاه : مرحله دوم
سال سابقه كار در پنج دانشگاه كه حداقل  13مديران هر كدام از 

ي عمليـاتي و  ريـز  برنامـه ر كارگاه سطح ستادي، سابقه شركت د
استراتژيك و مديريت جامع كيفيت و سابقه مشاركت در تـدوين  
برنامه عملياتي و ارزيابي عملكرد داشـتند، بـه ميزبـاني دانشـگاه     

روزه ســه در كارگــاه . علــوم پزشــكي مازنــدران برگــزار گرديــد
مديران با مدل تعالي سازماني، رويكردهاي خودارزيـابي   ،كشوري

نطق رادار آشنا شدند و بر اساس اجماع مقـرر گرديـد از بـين    و م
اي، كارگـاهي، پروفرمـا و شـبه جـايزه،      رويكرد پرسشـنامه چهار 

ي منتخـب بـا رويكـرد كارگـاهي     هـا  دانشـگاه عملكرد سازماني 
كننده در  با همكاري و نظرخواهي از مديران شركت. ارزيابي شود

معيـار  نـه  چارچوب خودارزيابي در   شاخص 152كارگاه كشوري، 
زيرمعيار و  32ايران و  ي و تعالي سازمانيور بهرهجايزه ملي مدل 

امتياز متناسب با وظايف و  1000وابسته به آن با  ينكات راهنما
. صـفحه طراحـي گرديـد    52كاركردهاي حوزه مورد مطالعـه در  

ي طراحـي شـده بـه شـكل صـوري از طريـق       ها شاخصروايي 
 رسـاني  اطـلاع دانشـكده مـديريت و   نظرخواهي از اساتيد مجرب 

دانشگاه علـوم پزشـكي تهـران و مـديران و كارشناسـان ارشـد       
هـا   شاخص اياييپ. ييد قرار گرفتأمورد تمعاونت بهداشت وزارت 

   .ارزيابي شد%) 81(با آزمون كرونباخ 
در هـر كـدام از   ) صبح و عصر(اي  روزهسه كارگاه : مرحله سوم

جـايزه  ر روز اول كارگاه، مـدل  د. برگزار شددانشگاه منتخب  13
ايران همراه با انجام كار گروهـي   ي و تعالي سازمانيور بهرهملي 

ــا مشــاركت مــديران و . آمــوزش داده شــد در روز دوم و ســوم ب
كارشناسان آمـوزش ديـده و هـدايت و راهنمـايي پژوهشـگران،      
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، دوره شانزدهم، شماره دوم92تابستان   

 83  و همكاران مطلق محمداسماعيل

 ـ  5- 8گـروه  چهـار   خودارزيابي هر دانشـگاه در  طـور  ه نفـري ب
شاخص  152و با اجماع گروهي به هر كدام از شد  جداگانه انجام

چنانچـه امتيـاز هـر    . داده شد 0- 100طراحي شده امتيازي بين 
مسـتندات،   الزامـاً  ،شد قضاوت مي 10ها بيش از  كدام از شاخص

ي ها فرممدارك و شواهد مرتبط در فضاي در نظر گرفته شده در 
هـا   ي شده گروههر كدام از صفحات ارزياب. گرديد ارزيابي ذكر مي

برنامه وارد در اسرع وقت توسط يكي از كارشناسان آموزش ديده 
متوسـط امتيـازات   . شـد  مـي  Excelافـزار   طراحي شده تحت نرم

و معيارهـاي   هـا  بخشنتايج ارزيابي چهار گروه ارزياب بر اساس 
در انتهـاي روز سـوم   . گرديـد  صورت آني محاسـبه مـي  ه اصلي ب

ــار اعضــاي  ــك ســاچه ــروه در ي ــي لنگ ــم م ــرد ه ــد گ و  آمدن
چنانچـه امتيـازات   . دادنـد  را نمايش ميي ارزيابي شده ها اخصش

بود، بـا   15يي داراي انحراف معيار بالاتر از ها شاخصها در  گروه
تـر   بحث و تبادل نظر و اجماع بين گروهي، امتيازات بـا نزديـك  

امتيازات حاصله . شد كردن به سمت ميانه، بازنگري و اصلاح مي
ي مركـزي و  هـا  شـاخص و معيارهاي اصلي بـا   ها بخشلب در قا

افـزار   پراكندگي و همچنين بر اساس عناصر منطـق رادار در نـرم  
Excel  افـزار   توصـيف و در نــرمSPSS18   يمعنــاداربــا سـطح 

05/0p< تحليل گرديد.  
  

  نتايج
تـا   22ي مورد مطالعه، حـداقل  ها دانشگاهخودارزيابي  فرآينددر 

نفـر از مـديران    327 ر دانشـگاه و مجموعـاً  نفر در ه 31حداكثر 
ي اســتاني هــا برنامــهولان ؤواحــدهاي فنــي و پشــتيباني و مســ

كـل امتيـازات حاصـله     ،خودارزيـابي  فرآينـد در . كردندمشاركت 
محاسـبه گرديـد كـه     400از  تر كمتا  200از بالاتر از  ها دانشگاه
دانشــگاه شــش ، 201- 250امتيــاز بــين  ،%)23(دانشــگاه ســه 

امتيـاز بـين    ،%)23(دانشگاه سه و  251- 300امتياز بين  ،%)46(
را  350امتيـازي بـالاتر از    ،%)8(و تنها يك دانشگاه  301- 350

   .كردندكسب 
 ،دانشـگاه مـورد مطالعـه    13امتياز بخش توانمندسازها در همه 

% 62 ،دانشگاه 13بيشتر از بخش نتايج بود و بدين ترتيب در كل 
مربـوط بـه بخـش    % 38لق به توانمندسازها و متع هااز كل امتياز

و  4/19 حداقل فاصله بين بخش توانمندسازها و نتايج. بود نتايج
ي هـا  دانشـگاه امتياز  ينبالاتر 1جدول . امتياز بود 5/102 حداكثر

ي هـا  دانشـگاه امتياز  ينرا در بخش توانمندسازها و بالاتر 2 تيپ
   .دهد ميرا در بخش نتايج نشان  3 تيپ

هاي علوم پزشكي كشور بر اساس بخـش توانمندسـازها، بخـش     متوسط و درصد امتياز حوزه ستادي معاونت بهداشتي دانشگاه -1ل جدو

  هاي دانشگاهي به تفكيك تيپ ايران وري و تعالي سازماني جايزه ملي بهرهنتايج و كل مدل 

  شده امتيازات كسب   
  

  تيپ دانشگاهي
  امتياز كل  جامتياز نتاي  امتياز توانمندسازها

  )امتياز 1000از (  )امتياز 500از (  )امتياز 500از (
  درصد  ميانگين و انحراف معيار  درصد  ميانگين و انحراف معيار  درصد  ميانگين و انحراف معيار

 8/28 288±1/41 5/23 3/117±0/41 1/34 7/170±7/10  1تيپ 
 4/29 4/294±5/44 8/22 2/114±6/25 0/36 2/180±3/24  2تيپ 
 5/25 4/255±4/80 4/18 2/92±3/32 6/32 2/163±7/49  و مستقل 3تيپ 

  8/27  278±9/40  3/21  5/106±1/27  3/34  5/171±8/20  متوسط كل
  

ل والـيس بـين امتيـازات حاصـله در بخـش      اسـك با آزمون كرو
 و كـل مـدل   )p=267/0( ، بخش نتايج)p=419/0( توانمندسازها

)417/0=p(  وجود نداشـت  معنادارتفاوت  ها دانشگاهي بند تيپبا. 
ي توانمندسـازها و نتـايج،   هـا  بخـش متعاقب دامنـه تغييـرات در   

اختلاف متوسط امتياز معيارهاي اصلي در بخش توانمندسازها در 
امتياز، ولي در بخش نتايج  5/4 دانشگاه هم جزئي و فقط 13كل 

حداقل، متوسط و حداكثر  1 نمودار. امتياز بود 9/46 زياد و در حد
جـايزه ملـي   معيار اصلي مـدل  نه درصد امتيازات كسب شده در 

بـا  . دهـد  مـي ايران را به ترتيب نشان  ي و تعالي سازمانيور بهره
، حداقل و حداكثر متوسط امتيـازات معيارهـاي   1 توجه به نمودار

درصـد مربـوط بـه     1/46 و 18بخش توانمندسـازها بـه ترتيـب    
مربوط به ) %2/5(امتياز ولي در بخش نتايج حداقل ؛ ها بودفرآيند

مربوط به نتـايج كليـدي   ) %9/68(نتايج مشتري و حداكثر امتياز 
   .بودعملكرد 

  
  
  
  
  
  
  
  
  

  
  

حداقل، متوسط و حداكثر درصد امتيازات كسـب شـده    -1نمودار 

معيـار اصـلي مـدل    نه  هاي علوم پزشكي ايران بر اساس دانشگاه

   ايران وري و تعالي سازماني جايزه ملي بهره
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  هشي حكيممجله پژو

 84 ...ارزيابي عملكرد حوزه ستادي معاونت بهداشتي

امتيازات كسـب شـده در    دهد مينشان  2طور كه نمودار همان
ي مختلــف هــا تيــپمعيارهــاي اصــلي بخــش توانمندســازها در 

جز در معيار  2ي تيپها دانشگاهكمي متفاوت و امتياز  ،دانشگاهي
با آزمون  .باشد ميي ديگر ها تيپي ها دانشگاهها، بيشتر از فرآيند

 معيــار رهبــري ل والــيس بــين امتيــاز كســب شــده دراســكوكر
)810/0=p( ــتراتژي ــار اسـ ــان )p=430( ، معيـ ــار كاركنـ  ، معيـ
)662/0=p( معيار شركا و منـابع ، )495/0=p(   ها، فرآينـد و معيـار

بنـدي دانشـگاه تفـاوت     و تيپ )p=748/0( محصولات و خدمات
   .نداشتوجود دار امعن
  
  
  
  
  
  
  
  
  

 هـاي علـوم   متوسط امتياز معاونت بهداشتي دانشـگاه  -2نمـودار  

پزشكي كشور بر اساس معيارهاي اصلي بخش توانمندسـازهاي  

بـه تفكيـك    ايـران  وري و تعـالي سـازماني   جايزه ملي بهـره مدل 

  هاي دانشگاهي تيپ

امتيازات كسب شده در معيارهاي اصلي  دهد مينشان  3 نمودار
ي مختلـف دانشـگاهي وضـعيت متفـاوتي     ها تيپبخش نتايج در 

 1 ي تيـپ هـا  دانشـگاه ايج كليدي در كه امتياز نت از آنجايي. دارد
باعث بـالاتر  اين موضوع بود،  ها تيپي ساير ها دانشگاهبيشتر از 

. در كل بخش نتايج شـده اسـت   1 ي تيپها دانشگاهرفتن امتياز 
كسب شده در معيـار نتـايج    واليس بين امتياز السكوبا آزمون كر

 ، نتـايج جامعـه  )p=495/0( ، نتايج كاركنـان )p=590/0( مشتري
)116/0=p(   و نتايج كليـدي عملكـرد )284/0=p(  ي بنـد  تيـپ و

   .نداشتوجود  معنادارتفاوت  ها دانشگاه
هـاي   امتيازات حاصله بر اساس منطق رادار نشـان داد دانشـگاه  

   مورد مطالعه در پنج معيـار اصـلي بخـش توانمندسـازها، حـدوداً     
ردند ريزي شده بهبود را اجرا ك هاي طرح سه چهارم از كل برنامه

هاي اجرا شده مورد ارزيـابي و اصـلاح    دو سوم از برنامه و تقريباً
قرار گرفت و در چهار معيار اصلي بخش نتايج، متوسط امتيـازات  

محدوده و تناسـب،  (كسب شده در بعد مناسبت و قابليت استفاده 
رونـد، هـدف،   (بـيش از بعـد عملكـردي    ) بنـدي  درستي و بخش
   .بود) مقايسه و علت

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

هـاي علـوم    متوسط امتياز معاونت بهداشتي دانشـگاه  -3نمودار 

جايزه پزشكي كشور بر اساس معيارهاي اصلي بخش نتايج مدل 

  هاي دانشگاهي به تفكيك تيپ ايران سازمانيوري و تعالي  ملي بهره

  

   بحث
كـه   دهـد  مـي وجود آمده در آمريكـا و اروپـا نشـان    ه تجارب ب

ي مثبـت در  تـأثير ي تعـالي سـازماني   هـا  مدلارزيابي عملكرد با 
در ). 23- 26( ترويج ارتقاي كيفيت و بهبود عملكرد داشته اسـت 

 دهــد مــيهــاي متعــددي وجــود دارد كــه نشــان   ايــران نمونــه
ي از مـدل تعـالي، عملكـرد خـود را     منـد  بهرهيي كه با ها سازمان

اســـاس نتـــايج آن اقـــدام مناســـب نمودنـــد،  ارزيـــابي و بـــر
به طور مثـال در نظـام   . د اساسي يافته استعملكردهايشان بهبو

نژاد تهران بـا اسـتفاده از    بيمارستان شهيد هاشمي ،سلامت ايران
و بـا انجـام اقـدامات    كـرد  مدل تعالي، عملكرد خـود را ارزيـابي   

 موفق به اخذ تقديرنامـه  1386متناسب با نتايج ارزيابي، در سال 
سـتاره و  چهـار   موفق به اخذ تقديرنامه 1387ستاره، در سال سه 

بيمارستان امـام  . شدموفق به اخذ تنديس بلورين  1388در سال 
گواهي تعهـد بـه   موفق به اخذ  1387تهران در سال ) ع(حسين 
. سـتاره شـد  دو موفق به اخـذ تقديرنامـه    1388و در سال  تعالي

گـواهي  موفق به اخـذ   1388رشت در سال  يبيمارستان پورسينا
سـتاره  دو موفق به اخذ تقديرنامه  1390و در سال  تعهد به تعالي

) ره(مركز تخصصي دندانپزشكي بيمارستان امام خمينـي  . گرديد
و در  گواهي تعهـد بـه تعـالي   موفق به اخذ  1390تهران در سال 

  ). 15(ستاره شد دو موفق به اخذ تقديرنامه  1391سال 
% 92كــه حــدود  دهــد مــيي مطالعــه حاضــر نشــان هــا يافتــه
حـداقل امتيـاز   ( 300از  تر كمامتيازي  ،مطالعه ي موردها دانشگاه

كسـب  را ) تـرين سـطح جـايزه ملـي     مورد نياز براي كسب پايين
ي نظام ها سازماناين امتيازات كسب شده در مقايسه با . اند نموده

هاي گسترده و  با تلاش 1391تا  1386سلامت ايران كه از سال 
عـالي سـازماني   ي و تور بهـره اخذ جايزه ملـي   فرآيندهدفمند در 
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 ايران شركت نموده و موفق بـه كسـب يكـي از سـطوح جـايزه     
سـازمان برنـده    34چرا كه در بـين  ؛ ند، فاصله زيادي نداردا هشد

 1388نـژاد تهـران در سـال     جايزه فقط بيمارستان شهيد هاشمي
موفق به كسب تنديس بلورين شده كه نشان دهنده كسب امتياز 

موفق به اخذ جـايزه،   يها ازمانسو بقيه است بوده  450بيش از 
). 15( قرار گرفتند 300- 350در محدوده كسب امتياز بين  عمدتاً

ــات      ــا مطالع ــه ب ــه در مقايس ــن مطالع ــله در اي ــازات حاص امتي
ي نظـام سـلامت   هـا  سـازمان پژوهشگراني كه عملكرد بعضي از 

مثـل مطالعـه   ؛ جايزه ملي ارزيابي كردنـد  فرآيندايران را خارج از 
، ملكــي و )17( ، ســجادي و همكــاران)16(همكــاران و  قمــري

، )18(نـژاد تهـران    همكاران در ارزيابي بيمارستان شهيد هاشـمي 
ــرز و شــهداي     ملكــي و همكــاران كــه عملكــرد بيمارســتان الب

كردند و بـه ترتيـب   ارزيابي  EFQMبا مدل را خرداد تهران  15
ــاز  ــه اقبــال  ) 28و 27(كردنــد  6/461و  6/466امتي و و مطالع

همكاران در ارزيابي عملكرد مديريت منابع انساني دانشگاه علوم 
. خـواني نـدارد   هـم ) 29( 533پزشكي اصفهان بـا كسـب امتيـاز    

امتيازات كسـب شـده بـالاتر در مطالعـات پژوهشـگران مـذكور       
كـه   چـرا . دليل بر توسعه يافتگي بيشتر نباشـد  ممكن است لزوماً

ودايفاد و بدون الزام به ذكر اي خ رويكرد ارزيابي از نوع پرسشنامه
ممكــن اســت  مضــافاً. شــواهد و مــدارك بــوده اســت ارايــهيــا 

هـاي آموزشـي،    دليـل عـدم شـركت در دوره   ه شوندگان ب پرسش
 اطلاعاتي از مدل تعالي و شيوه ارزيابي با آن را نداشـته و عمـدتاً  

امتيازات كسـب شـده در مطالعـه    . دست بالا قضاوت كرده باشند
ي حوزه سلامت خارج از ايـران در  ها سازمانه با حاضر در مقايس

وضـع   ،مواردي مثل مراكز بهداشتي آلمان در بخش توانمندسـاز 
در سطح ) 31( 3ولي نسبت به مطالعه سانچز ؛)30( بهتري داشت

مثبت  تأثيرتواند ناشي از  كه اين فاصله ميشت تري قرار دا پايين
 ـ    پنج  بكارگيري ود عملكـرد  سـاله مـدل تعـالي سـازماني در بهب
  . ي بهداشتي منطقه باسك اسپانيا باشدها سازمان
ز نتايج ارزيابي مطالعه حاضر، بيشتر بودن متوسط امتيـاز  يكي ا

نسـبت بـه بخـش نتـايج      %24بـه ميـزان   بخش توانمندسـازها  
  مطالعــات داخــل و خــارج از ايــن موضــوع بــا نتــايج . باشــد مــي
امتياز بخـش  كه فاصله چنداني بين ) 27- 31 و 16- 18( كشور

از . خـواني نـدارد   شود، هـم  توانمندسازها با بخش نتايج ديده نمي
كه يكي از دلايل پايين بودن امتياز بخش نتـايج پـايين    ييآنجا

، باشد ميبودن امتياز نتايج مشتري، نتايج كاركنان و نتايج جامعه 
ي هـا  دانشگاهدهنده اين باشد كه  اين وضعيت ممكن است نشان

گرا به انـدازه لازم   ي تعاليها سازمانر خلاف ديگر مورد مطالعه ب

                                                      
3 Sanchez 

در راستاي استقرار مديريت جامع كيفيـت درگيـر نشـده و بـدون     
هـاي سـازماني را بهبـود و     نفعان، زيرساخت تعامل مناسب با ذي

امتيـاز  (هـا   يكي از الزامات كسب جايزه تنـديس . دهند ميتوسعه 
، لي سـازماني ايـران  ي و تعـا ور بهرهدر جايزه ملي ) و بالاتر 450

% 10از  تـر  كـم عادل امتياز بين توانمندسازها و نتايج با اخـتلاف  ت
ي در ميانه ها سازمانكه بايد مورد توجه ) 23( باشد مي كل امتياز

نژاد تهـران كـه در حـوزه     بيمارستان شهيد هاشمي. راه قرار گيرد
 ـ  سلامت ايران، سوابق طولاني سـوي تعـالي   ه تري در حركـت ب

دارد، با سنجش ادراكات مشتريان، كاركنان و جامعـه در   سازماني
هـاي چشـمگيري در بهبـود     موفقيـت  82- 86هـاي   طول سـال 

  . )32( عملكردهاي خود داشته است
ي اين مطالعه اختلاف چشمگير متوسط درصد امتيازات ها يافته

ايـن اخـتلاف در   . دهد ميمعيارها را بر اساس عناصر رادار نشان 
ندسازها بيشتر از معيارهاي بخش نتايج و مشـابه  معيارهاي توانم

كنـد   مـي نتايج فوق مشـخص  . باشد مي) 33( ي جلاليانها يافته
باشـند، در بخـش    ي مورد مطالعه كه در ميانـه راه مـي  ها سازمان

ي شـده را بـه اجـرا در    ريـز  طـرح ي ها برنامههمه  ،توانمندسازها
را مورد ارزيابي ند كن يي كه اجرا ميها برنامهآورند و آن تعداد  نمي

و در بخـش نتـايج هـم بـه محـدوده و       دهنـد  ميو اصلاح قرار ن
نتـايج مطالعـه    .كننـد  بيش از تحليل عملكردي توجه مي ،تناسب
كـدام از مـوارد    نشان داد كـه امتيـازات حاصـله در هـيچ    حاضر 

تفـاوت   هـا  دانشـگاه ي بنـد  تيـپ بـا  ) و معيارهاي اصلي ها بخش(
مطالعـه شـوقي   نتـايج  بـا  اين نتيجه  .)�05/0p( نداشت معنادار
آريــا و همكــاران كــه بــه منظــور تعيــين ميــزان آمــادگي  شــفق

ي علوم پزشكي كشور بـراي اجـراي مـديريت جـامع     ها دانشگاه
ي معنـادار عـدم رابطـه   . خواني دارد هم )34( گرفت كيفيت انجام

ممكن است به علت  ها دانشگاهي بند تيپبين امتيازات حاصله با 
. ي مورد مطالعه باشـد ها دانشگاهلتي و غيررقابتي بودن ساختار دو

نشـان  ) 35(و همكاران در انگلسـتان   4كه در مطالعه كانجي چرا
تر عملكـرد بهتـري نسـبت بـه      ي قديميها دانشگاهداده شد كه 

  . ي جديدتر داشتندها دانشگاه
  

  گيري نتيجه

تـوان نتيجـه گرفـت كـه      مـي  حاضـر،  با توجه به نتايج مطالعه
ي هـا  سـازمان ي علوم پزشكي ايران در محدوده بـين  ها گاهدانش

ي بهبـود يافتـه قـرار دارنـد و بخـش نتـايج       ها سازمانمبتدي و 
معيارهاي نتايج مشتريان، نتايج كاركنان و نتايج جامعـه   خصوصاً

 ـبيش از ساير معيارها نياز به بـازنگري و بهبـود دار   نظـر بـه   . دن

                                                      
4 Kanji 
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ا حداقل امتياز مورد نيـاز  امتيازات كسب شده در اين مطالعه كه ب
براي اخذ سطوح پايين جايزه ملي فاصله زيادي نـدارد، پيشـنهاد   

ي علــوم پزشــكي بــا هــا دانشــگاهواحــدهاي مختلــف شــود  مــي
ي از مدل تعالي سـازماني نسـبت بـه ارزيـابي عملكـرد      مند بهره

هاي بهبود را بـه   و بر اساس نتايج آن، پروژهكنند سازماني اقدام 
طراحي و عمليـاتي نماينـد و بـا افـزايش      ،عملكرد منظور ارتقاي

ي و ور بهـره اخذ جـايزه ملـي    فرآيندشرايط شركت در  ،امتيازات
  .تعالي سازماني ايران را فراهم آورند

  

  

  

   تشكر و قدرداني

دانند از حمايت مـالي و پشـتيباني    پژوهشگران بر خود لازم مي
شـكي و  معاونت بهداشت وزارت بهداشـت، درمـان و آمـوزش پز   

ن محتــرم بهداشــتي ادانشــگاه علــوم پزشــكي تهــران، از معاونــ
ي علوم پزشكي مورد مطالعه و معاونان محترم فنـي و  ها دانشگاه

خاطر برگزاري كارگاه دانشـگاهي و ايجـاد بسـتر    ه اجرايي آنان ب
هـا و كارشناسـان    مناسب خودارزيابي و از مديران محتـرم گـروه  

زيـابي صـميمانه مشـاركت    خودار فرآينـد ول محترم كـه در  ؤمس
   .تقدير و تشكر نمايند كردند
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Abstract 
 

Introduction: Iranian National Productivity and Excellence Award is an Excellence model for self-
assessment of organizations in a professional and classic pathway in the frame of Total Quality Management. 
The aim of this study was to evaluate performance of Vice-Chancellery for Health of universities of medical 
sciences based on Iranian National Productivity and Excellence Award. 

Methods: This cross-sectional study was carried out in 2010-2011. Thirteen universities out of 41 medical 

sciences universities were selected using convenience sampling method. An educational workshop was held 
and nine criteria of organizational performance were assessed using workshop approach. The criteria were 
scored based on the RADAR logic by all trained managers. 

Results: Evaluation scores of all studied universities were more than 200; except one university (8%) 
which obtained a score more than 350. Difference between results and enablers was between 19.4 and 102.5. 
Key performance result and society result obtained the highest and lowest scores, respectively. There were 
no significant differences between total scores of the results, enablers, and also the nine criteria according to 
the type of the universities.  

Conclusion: The results showed that the situation of universities evaluated in this study was in the level 
between primordial and improved organizations. 
 

Key words: Iranian National Productivity and Excellence Award, evaluation of performance, 
organizational excellence, universities of medical sciences 
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