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چكیده
ــات  ــه خدم ــش دسترســی ب ــت و افزای ــود کیفی ــدف بهب ــا ه ــد ب ــی و ارتباطــی جدی ــای اطلاعات ــرش فناوری ه ــروزه پذی ــه:ام مقدم
ــره انجــام می شــود. هــدف پژوهــش حاضــر،  ــات متخصصــان خب ــه تجربی ــا و دسترســی آســان ب ــت پزشــکی، کاهــش هزینه ه مراقب

ــرای اســتقرار و توســعه ســلامت الکترونیکــی اســت. ارزیابــی آمادگــی الکترونیکــی ســازمان بهداشــت و درمــان صنعــت نفــت ب

روشکار: داده هــای تحقیــق از طریــق پرسشــنامه محقــق ســاخته مبتنــی بــر مبانــی نظــری جمــع آوری شــده اســت. جامعــه آمــاری 
ــتاران،  ــکان، پرس ــم از پزش ــه آن اع ــق 20 گان ــت در مناط ــت نف ــان صنع ــت و درم ــازمان بهداش ــان س ــته از متخصص ــامل آن دس ش
کارشناســان واحــد انفورماتیــک و مدیــران اســت کــه بــا موضــوع پژوهــش مرتبط انــد. پــس از ویرایــش 114 پرسشــنامه قابــل تحلیــل 
گــردآوری شــده اســت. روایــی ســازه های مــدل تحقیــق بــا روش تحلیــل عاملــی و نرم افــزار لیــزرل نســخه 8.80 تأییــد شــده اســت. 

همچنیــن بــرای اطمینــان از پایایــی پرسشــنامه از ضریــب آلفــای کرونبــاخ ) 9/.( اســتفاده شــده اســت. 

ــری،  ــاوری، یادگی ــته، فن ــاد هس ــه در ابع ــورد مطالع ــازمان م ــه س ــد ک ــان می ده ــا نش ــون فرضیه ه ــل از آزم ــج حاص ــا: نتای یافتهه
اجتماعــی و سیاســی آمادگــی نســبتاً مطلوبــی بــرای اســتقرار ســلامت الکترونیکــی دارد. امــا در بعــد پذیــرش، آمادگــی در حــد مطلــوب 

نیســت. 

ــذاری  ــر هدف گ ــازمان ب ــی س ــت عال ــد مدیری ــه تأکی ــوان ب ــش می ت ــای پژوه ــر فرضیه ه ــد اکث ــل تأیی ــه دلای ــری:از جمل نتیجهگی
ســازمان در اســتفاده از فنــاوری اطلاعــات و ارتباطــات جهــت برنامه ریــزی و ارایــه خدمــات بهداشــتی و درمانــی بــه اربــاب رجــوع 

و وجــود پروتکل هــای مناســب بــرای اســتقرا ســلامت الکترونیــک در ســازمان اشــاره کــرد. 

گلواژگان:سلامت الکترونیکی، آمادگی الکترونیکی، سازمان بهداشت و درمان صنت نفت

مقدمه
ــلادی،  ــه 1990 می ــی ده ــات ط ــاوری اطلاع ــعه فن ــا توس ب
جوامــع،  انتظــارات  و  آگاهــی  ســطح  ارتقــاء  بــر  عــلاوه 
ــد  ــط یافته ان ــور و بس ــوزه ظه ــن ح ــدی در ای ــات جدی اصطلاح
)1(، از جملــه پســت الکترونیــک، تجــارت الکترونیــک، آمــوزش 
الکترونیــک و بانکــداری الکترونیــک .ایــن اصطلاحــات ترکیبــی 
معمــولًا معــرف فعالیت هــا و اقداماتــی هســتند کــه بــا اســتفاده 
ــرات اساســی در انجــام آنهــا رخ داده  ــاوری اطلاعــات تغیی از فن
ــهیل کننده  ــب تس ــرات اغل ــن تغیی ــه ای ــی ک ــت. و از آنجای اس

هســتنده، بتدریــج توســعه یافتــه و جایگزیــن روش هــای پیشــین 
شــده اند.

آمادگــی ســلامت الکترونیکــی1 به عنــوان درجــه ای از آمادگی 
کاربــران، ســازمان های بهداشــتی و درمانــی و سیســتم های 
ــلامت  ــز س ــرای موفقیت آمی ــارکت و در اج ــرای مش ــلامت ب س
الکترونیکــی تعریــف شــده اســت )2(. یکــی از محققــان اشــاره 
ــکی از راه  ــل پزش ــکی از قبی ــای پزش ــه فناوری ه ــد ک می کن

1 E-Health Readiness
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مجله تحقیقات نظام سلامت حکیم

ــه  ــث ب ــه باع ــت ک ــده« اس ــوآوری پیچی ــته ن ــک بس دور »ی
ــود  ــی می ش ــازمانی و اجتماع ــی، س ــرات فن ــدن تغیی ــود آم وج
)3( و )4(. یکــی دیگــر از محققــان در هنــگام معرفــی ســلامت 
ــه  ــی از آن ب ــتی و درمان ــازمان  های بهداش ــه س ــی ب الکترونیک
ــد و  ــاد می کن ــات ی ــاوری اطلاع ــوآوری در فن ــک ن ــوان ی عن
تأکیــد می کنــد کــه ایــن نــوآوری همــراه بــا چالش هــای 
زیــادی از جملــه تغییــرات نیــروی انســانی، مکانیزم هــای 
ــتم های  ــر در سیس ــات و تغیی ــی و ارتباط ــرای هماهنگ ــر ب تغیی
درونــی ســازمان می باشــد )5(. هنگامــی کــه برنامه ریــزان 
ــی  ــلامت الکترونیک ــه س ــد ک ــم بگیرن ــار اول تصمی ــرای ب ب
ــد بهتریــن راه حــل را بــرای مشــکلات بــه وجــود آمــده  می توان
ــی آمادگــی  ــا(، ارزیاب ــه نیازه ــی هم ــد از ارزیاب ــد )بع فراهــم کن
بعــدی  گام  مهم تریــن  الکترونیکــی  ســلامت  الکترونیکــی 
ــر را  ــد تغیی ــه فراین ــن مرحل ــت. ای ــزی اس ــد برنامه ری در فراین
ــد.  ــش می ده ــت را کاه ــک عدم موفقی ــد و ریس ــهیل می کن تس
ــول و  ــان، پ ــن زم ــدر رفت ــی از ه ــن ارزیاب ــام ای ــن انج همچنی
تلاش هــا جلوگیــری می کنــد و از وقــوع تأخیــر و اختــلاف 
نظرهــا در بیــن طراحــان، کارکنــان و کاربــران ســرویس ها 
جلوگیــری می کنــد )6(. از ایــن رو کشــورهای بســیاری در 
ــی  ــلامت الکترونیک ــازی س ــه پیاده س ــدام ب ــان اق ــر جه سرتاس
ــرمایه گذاری های بســیار  ــد و س ــود کرده ان ــوزه ســلامت خ در ح
ــورهای  ــه کش ــد. از جمل ــام داده ان ــه انج ــن زمین ــی در ای هنگفت
ــد،  ــه اســترالیا، انگلیــس، هلن ــوان ب ــن حــوزه می ت پیشــرو در ای

ــرد.  ــاره ک ــکا اش ــز آمری ــرا نی ــنگاپور و اخی ــارک، س دانم
ــرش  ــی در حــال پذی ــروزه ســازمان های بهداشــتی و درمان ام
ــلامت  ــل س ــد از قبی ــی جدی ــی و ارتباط ــای اطلاعات فناوری ه
الکترونیکــی، ســلامت از راه دور و پزشــکی از راه دور بــرای 
پشــتیبانی از فرایندهــای عملیاتــی و اســتراتژیک خــود هســتند. 
ــی  ــش دسترس ــت و افزای ــود کیفی ــدف بهب ــا ه ــرش ب ــن پذی ای
ــات  ــه کل خدم ــش هزین ــکی، کاه ــت پزش ــات مراقب ــه خدم ب
مراقبــت پزشــکی و دسترســی آســان بــه تجربیــات متخصصــان 
ــه  ــتن اینک ــر دانس ــوی دیگ ــد )7( و )8(. از س ــام ش ــره انج خب
چــرا مــردم فناوری هــا را قبــول یــا رد می کننــد یکــی از 
سیســتم های  تحقیقــات  در  مســائل  برانگیزتریــن  چالــش 
ــدی  ــان کلی ــارکت ذی نفع ــت مش ــت )9(. اهمی ــی2 اس اطلاعات
در سیاســت های اتخــاذ شــده و اهمیــت افزایــش آگاهــی 
ــی  ــلامت الکترونیک ــای س ــاره فرصت ه ــان درب ــه ذی نفع جامع
ــد  ــر آن تأکی ــران ب ــه صاحب نظ ــی اســت ک ــات مهم از موضوع
ــی  ــه ارزیاب ــت ک ــده اس ــه ش ــن رو توصی ــد )10(. از ای کرده ان
ــای  ــک از کارکرده ــر ی ــازی ه ــل از پیاده س ــد قب ــی بای آمادگ
ســلامت الکترونیکــی انجــام شــود )5(. بــه منظــور اندازه گیــری 
آمادگــی بــرای ســلامت الکترونیکــی بــرای کمــک بــه محققــان، 
ــده  ــاد ش ــز ایج ــی نی ــان، ایزارهای ــدگان و ذی نفع تصمیم گیرن

است )11( . 

2 Information System

بررســی اســناد منتشــر شــده از ســوی وزارت بهداشــت، 
ــود  ــا وج ــد ب ــان می ده ــور نش ــکی کش ــوزش پزش ــان و آم درم
ــه  ــکی ازجمل ــای پزش ــی نهاده ــط برخ ــه توس ــی ک تلاش های
ســازمان بهداشــت و درمــان صنعــت نفــت ایــران بــرای اســتقرار 
ــه  ــا کنــون ب ســلامت الکترونیــک صــورت گرفتــه اســت امــا ت
روش علمــی آمادگــی ایــن ســازمان ها بــرای پیاده ســازی 
ــدف  ــن ه ــت. بنابرای ــده اس ــی نش ــک ارزیاب ــلامت الکترونی س
اصلــی تحقیــق حاضــر ارزیابــی میــزان آمادگــی ســازمان 
بهداشــت و درمــان صنعــت نفــت ایــران بــرای اســتقرار ســلامت 

ــت.  ــی اس الکترونیک

فرضیههایتحقیق
فرضی��ه اصل��ی: ســازمان بهداشــت و درمــان صنعــت نفــت 
ــی  ــرای اســتقرار ســلامت الکترونیکــی وضعیــت مطلوب ــران ب ای

دارد.
ــش 6  ــدل پژوه ــاس م ــر اس ــه، ب ــن فرضی ــون ای ــرای آزم ب
فرضیــه فرعــی )هســته، فنــاوری، اجتماعــی، سیاســی، یادگیــری 
ــه طــور  ــم شــده اســت. فرضیه هــای فرعــی ب و پذیــرش( تنظی

ــه ایــن شــرح اســت: مختصــر ب
ــاظ  ــران از لح ــت ای ــت نف ــان صنع ــت و درم ــازمان بهداش س
آمادگــی هســته، فنــاوری، اجتماعــی، سیاســی، یادگیــری و 
ــت  ــی، در وضعی ــلامت الکترونیک ــتقرار س ــرای اس ــرش ب پذی

ــت. ــی اس مطلوب
روشتحقیق

ــی  ــور یک ــت کش ــت نف ــان صنع ــت و درم ــازمان بهداش س
ارایــه خدمــات  از قدیمی تریــن ســازمان های حرفــه ای در 
بهداشــتی و درمانــی کشــور اســت. ســازمان مزبــور داراي9 
ــز  ــک، 67 مرک ــک و پلي کلینی ــز دي کلینی ــتان ، 20 مرک بیمارس
بهداشــت، 73 مرکــز طــب صنعتــي، 62 مرکــز پزشــکیاري بــوده 
و عــلاوه بــر پتانســیل هاي مرکــزي جهــت رفــاه حــال خانــواده 
ــي  ــا بیــش از 2000 مرکــز درمان ــران ب ــزرگ صنعــت نفــت ای ب
طــرف قــرارداد اســت. بــرای آشــنایی بیشــتر بــا ســازمان مزبــور 
و پیشــینه فعالیت هــا و علایــق، انگیزه هــا و زمینه هــای اســتقرار 
ــی  ــا برخ ــدا ب ــازمان، در ابت ــن س ــک در ای ــلامت الکترونی س
ــک  ــی انفورماتی ــورای عال ــر ش ــه دبی ــط از جمل ــئولان ذیرب مس
و سرپرســت فنــاوری اطلاعــات ســازمان همچنیــن مدیــر 
ــت  ــلامت صنع ــمند س ــروژه کارت هوش ــر پ ــزی و مدی برنامه ری
ــی های  ــد. در بررس ــل آم ــافی به عم ــای اکتش ــت مصاحبه ه نف
ــات  ــه اقدام ــد ک ــدگان مشــخص ش ــط نگارن ــده توس ــام ش انج
ــازمان  ــن س ــی در ای ــلامت الکترونیک ــرای س ــرای اج ــادی ب زی
انجــام شــده اســت و یکــی از ســازمان های پیشــگام کشــور در 

ــه اســت.  ــن زمین ای
ــی اســت از نظــر  ــی- تحلیل ــوع توصیف پژوهــش حاضــر، از ن
زمانــی مقطعــی اســت.داده ها بــا اســتفاده از پرسشــنامه محقــق 
ســاخته و روش پیمایشــی گــردآوری شــده اســت. جامعــه آمــاری 
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زمستان 95، دوره نوزدهم، شماره چهارم، پیاپی 75

مهدی کاظمی و همكاران

تحقیــق شــامل کلیــه کارکنــان متخصــص ســازمان بهداشــت و 
درمــان صنعــت نفــت اســت کــه بــه نوعــی بــا موضــوع تحقیــق 
ــتاران،  ــکان، پرس ــامل: پزش ــور ش ــه مزب ــتند. جامع ــط هس مرتب
کارشناســان واحدهــای انفورماتیــک و مدیــران مناطــق 20 گانــه 
ــور  ــر کش ــت در سراس ــت نف ــان صنع ــت و درم ــازمان بهداش س
اســت. بــرای دســت یافتن بــه نظــرات کارشناســی و هــر 
ــه  ــدادی ک ــاری تع ــه آم ــای جامع ــان اعض ــر، از می ــه دقیق ت چ
ــا روش  ــتند ب ــق را داش ــوع تحقی ــا موض ــنایی ب ــن آش بیش تری
گلولــه برفــی انتخــاب و در مطالعــه مشــارکت یافتنــد. داده هــای 
تحقیــق از طریــق پرسشــنامه محقــق ســاخته برگرفتــه از مبانــی 
ــکاری  ــا هم ــنامه ها ب ــت. پرسش ــده اس ــردآوری ش ــری، گ نظ
ــلامت  ــمند س ــروژه کارت هوش ــر پ ــزی و مدی ــر برنامه ری مدی
ســازمان بهداشــت و درمــان صنعــت نفــت بــه مناطــق 20 گانــه 
ارســال شــد. ترکیــب پاســخ دهندگان هــر منطقــه شــامل 2 نفــر 
ــکی  ــر از کادر پزش ــتاری، 2 نف ــر از کادر پرس ــران ، 2 نف از مدی
و 3 نفــر از کارمنــدان واحــد انفورماتیــک کــه بــا موضــوع 
ــداد  ــب تع ــن ترتی ــه ای ــد. ب ــنایی دارن ــی آش ســلامت الکترونیک
180 پرسشــنامه در مناطــق مختلــف ســازمان توزیــع و در نهایــت 
تعــداد 114 پرسشــنامه قابــل تحلیــل از مناطــق زیــر جمــع آوری 

شــده اســت: 

آبــادان، بوشــهر، مازنــدران و گلســتان، البــرز، قــم، اصفهــان، 
ــان،  ــزگان و کرم ــت غــرب، گچســاران، هرم ــت نف ــواز، صنع اه
مشــهد، ماهشــهر، تهــران، ســتاد ســازمان، مرکــزی و لرســتان، 

گیــلان و فــارس. 
ــش اول  ــت. بخ ــش اس ــامل دو بخ ــق ش ــنامه تحقی پرسش
ــردی پاســخ دهندگان  ــه مشــخصات ف ــوط ب دارای 8 ســؤال مرب
ــت.  ــلات اس ــزان تحصی ــابقه، می ــن، س ــیت، س ــل جنس از قبی
ــاد  ــز شــامل70 ســؤال در مــورد هــر یــک از ابع یخــش دوم نی
آمادگــی ســلامت الکترونیکی)آمادگــی هســته، آمادگــی فنــاوری، 
آمادگــی اجتماعــی، آمادگــی سیاســی، آمادگــی یادگیــری، 
ــؤالات از  ــرح س ــرای ط ــت. ب ــازمان اس ــرش( س ــی پذی آمادگ
منابــع )11( ،)12( ، )13( ، )14( ، )15( ، )16( ، )17( و )18( 

ــده اســت. ــتفاده ش اس
 Lisrel ــزار ــی در نرم اف ــل عامل ــا اســتفاده از تحلی ــن ب همچنی
ــرار  ــی ق ــورد بررس ــق م ــدل تحقی ــازه های م ــی س 8.80، روای
گرفــت. از آنجایــی کــه مقادیــر به دســت آمــده در دامنــه 
ــای  ــب مدل ه ــرازش مناس ــی از ب ــرار دارد، حاک ــول ق ــل قب قاب
ــاي  ــا داده ه ــي پژوهــش ب ــدل مفهوم ــاق م ــری و انطب اندازه گی
ــک  ــک ت ــاداري ت ــون معن ــدار آزم ــت. مق ــده اس ــاهده ش مش

ــت.  ــده اس ــدول 1 آم ــدل، در ج ــای م پارامتره
جدول1-:مقادیراستانداردتحلیلعاملیتأبیدیوخروجینرمافزار

مقادیر حاصل ازخروجی لیزرلمقادیر استانداردشاخص های برازش مدل

(χ 2/d.f.)3/00 2/26کوچک تر از

RMSEA

کوچک تر از 0/08

- اگر کوچک تر از 0/05 باشد بسیار مطلوب است

- اگر بین 0/05 تا 0/08 باشد مطلوب است

0/0106

NFI0/9 0/95بزرگ تر از

NNFI0/9 0/94بزرگ تر از

CFI0/9 0/96بزرگ تر از

GFI0/9 0/93بزرگ تر از

بــرای تعییــن پایایــي از روش آلفــاي کرونبــاخ اســتفاده شــده 
اســت. ضریــب پایایــی به دســت آمــده بــرای هــر یــک از ابعــاد 
و همین طــور کل پرسشــنامه )0.919( در بــازه قابــل قبــول قــرار 
دارد. بــراي بررســي وضعیــت هرکــدام از ابعــاد آمادگــی ســلامت 
الکترونیکــی از آزمــون t تــک نمونــه اي اســتفاده گردیــده اســت. 
ــت  ــا وضعی ــت ت ــده اس ــام ش ــت انج ــن عل ــون بدی ــن آزم ای
ــه  ــن ســؤالات ســنجیده شــود ک ــه ای پاســخ دهندگان نســبت ب
آیــا شــاخص های مربــوط بــه هــر یــک از ابعــاد مــدل پژوهــش 
ــتند  ــوردار هس ــوب برخ ــی مطل ــخ دهندگان از آمادگ ــر پاس از نظ

یــا خیــر؟

یافتهها
تحلیــل توصیفــی داده نشــان می دهــد کــه از 114 پاســخ دهنده 

بــه پرسشــنامه های ایــن تحقیــق، تعــداد 50 نفــر مــرد )%43/9( 
و 64 نفــر )56/1%( زن هســتند. همچنیــن تعــداد 6 نفــر )%5/3( 
دارای مــدرک تحصیلــی فــوق دیپلــم، 52 نفــر)45/6%( لیســانس، 
7 نفــر )6/1%( فوق لیســانس و 49 نفــر)43%(، مــدرک تحصیلــی 
دکتــرا دارنــد. توزیــع فراوانــی رشــته های تحصیلــی ایــن افــراد 
شــامل 29 نفــر )25/4%( پرســتاری، 46 نفــر )40/04%( پزشــکی، 
35 نفــر )30/7%( مهندســی کامپیوتــر و 4 نفــر )3/5%( مدیریــت 
بیمارســتانی اســت. 16 نفــر از پاســخ دهندگان )14%( دارای 
ــر)27/2%( کارشــناس انفورماتیــک، 31  ــی، 31 نف ســمت مدیریت
ــر)%1/8(  ــتار، 2 نف ــر)26/3%( پرس ــک، 30 نف ــر )27/2%( پزش نف
کارشــناس اســناد پزشــکی و 4 نفــر )3/5%( در ســمت کارشــناس 

ــد. ــه کار بوده ان ــت ســلامت مشــغول ب مدیری
 t-value و  بتــا  ضرایــب  مقادیــر  خلاصــه   ،2 جــدول 
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مجله تحقیقات نظام سلامت حکیم

بــراي هــر یــک از فرضیه هــاي مطــرح شــده در مــدل 
ــادلات  ــدل مع ــد. در م ــان مي ده ــاختاري را نش ــادلات س مع
 t-valueــر و ــا بزرگ ت ــب بت ــدار ضرای ــه مق ــر چ ــاختاري ه س
ــاداری  ــطح معن ــد، س ــر از 2- باش ــر از 2 و کمت ــز بزرگ ت نی
ــه ایــن معنــي کــه فرضیــه صفــر  بالاتــري خواهیــم داشــت ب
ــن  ــوان رد کــرد. و همچنی ــري مي ت ــادار بالات ــا ســطح معن را ب

ــر هــر کــدام از متغیرهــا  ــزان تأثی ضرایــب  به دســت آمــده می
را در توضیــح واریانــس نمــرات متغیــر یــا عامــل اصلــي نشــان 
مي دهــد و مشــاهده می شــود مؤثرتریــن متغیــر آمادگــی 
ــن  ــد و کمتری ــیون 0/87 می باش ــب رگرس ــا ضری ــی ب اجتماع
تأثیــر نیــز مربــوط بــه آمادگــی پذیــرش بــا ضریــب رگرســیون 

می باشــد.  0/13
جدول2-مقادیرضرایببتاوtبرايهریکازفرضیهها

ضرایب بتاضرایب tارتباط بین متغیرها

5/870/78آمادگی هسته- آمادگی سلامت الکترونیک سازمان بهداشت و درمان صنعت نفت

5/650/86آمادگی فناوری- آمادگی سلامت الکترونیک سازمان بهداشت و درمان صنعت نفت

6/770/87آمادگی اجتماعی- آمادگی سلامت الکترونیک سازمان بهداشت و درمان صنعت نفت

3/870/51آمادگی سیاسی- آمادگی سلامت الکترونیک سازمان بهداشت و درمان صنعت نفت

6/660/82آمادگی یادگیری- آمادگی سلامت الکترونیک سازمان بهداشت و درمان صنعت نفت

1/270/13آمادگی پذیرش- آمادگی سلامت الکترونیک سازمان بهداشت و درمان صنعت نفت

بحثونتیجهگیری
در پژوهــش حاضــر بــرای ارزیابــی آمادگــی ســازمان بهداشــت 
و درمــان صنعــت نفــت کشــور بــرای اســتقرار ســلامت 
ــه )19( ، )18( ، )15( و  ــدد از جمل ــای متع ــی، مدل ه الکترونیک
ــا )14(  ــدل خوج ــت م ــت. در نهای ــرار گرف ــورد برســی ق )20( م
کــه در پژوهش هــای اخیــر بیــش از ســایر مدل هــا مــورد توجــه 
ــت.  ــرار گرف ــای پژوهــش حاضــر ق ــوده اســت، مبن ــن ب محققی
بــرای بومی ســازی و تعییــن شــاخص های مناســب جهــت 
ارزیابــی در ایــن پژوهــش از نظــر کارشناســان مربوطــه اســتفاده 
شــده اســت. از طریــق تحلیــل عاملــی تأییــدی، از بــرازش مــدل 
اطمینــان حاصــل شــد بــه عبــارت دیگــر می تــوان گفــت مــدل 
ــوان یــک مــدل اصــلاح  ــه عن ــی قابلیــت آن را دارد کــه ب نهای
ــلامت  ــی س ــی الکترونیک ــی آمادگ ــرای ارزیاب ــد ب ــده جدی ش

الکترونیکــی مطــرح شــود. 
ــش  ــن پژوه ــای ای ــردآوری داده ه ــی گ ــزار اصل ــه اب ــر چ اگ
ــه  ــر چ ــنایی ه ــرای آش ــت، ب ــاخته اس ــق س ــنامه محق پرسش
بیشــتر بــا ســازمان مــورد مطالعــه و تدویــن شــاخص های 
مــدل، محققیــن مصاحبه هــای اکتشــافی بــا مســئولان بلندپایــه 
ســازمان در خصــوص شــرایط، امکانــات و زمینــه هــای اســتقرار 
ــای  ــی فرضیه ه ــد. در بررس ــام دادن ــی انج ــلامت الکترونیک س
تحقیــق در ســطح معنــاداری 99% و sig.>05/0 مشــخص شــد 
کــه آمادگــی ســازمان مــورد مطالعــه از ابعــاد هســته بــا ضریــب 
 t ــب ــا ضری ــاوری ب ــا 0/78، فن ــر ب ــا براب ــا 5/87 و بت ــر ب t براب
برابــر بــا 65//5 و بتــا برابــر بــا 0/86، اجتماعــی ضریــب t برابــر 
ــا  ــر ب ــب t براب ــا ضری ــا 0/87سیاســی ب ــر ب ــا براب ــا 6/77 و بت ب
ــا  ــر ب ــب t براب ــا ضری ــری ب ــا 0/51و یادگی ــر ب ــا براب 3/87 و بت
ــت و  ــی اس ــبتاً مطلوب ــطح نس ــا 0/82در س ــر ب ــا براب 6/66 و بت
ــی  ــن آمادگ ــت، بیش تری ــا پیداس ــب بت ــه از ضرای ــور ک همان ط

ــن ســازمان جهــت اســتقرار و توســعه ســلامت الکترونیکــی،  ای
ــج  ــن نتای ــب 87/ اســت. همچنی ــا ضری ــی ب ــه لحــاظ اجتماع ب
نشــان می دهــد کــه ســازمان مــورد مطالعــه از بعــد پذیــرش در 
وضعیــت مطلوبــی قــرار نــدارد )بــا ضریــب t برابــر بــا 1/27و بتــا 

ــا0/13(.  برابر ب
پژوهــش  فرضیه هــای  اکثــر  تأییــد  دلایــل  جملــه  از 
ــر هدف گــذاری  ــی ســازمان ب ــه تأکیــد مدیریــت عال ــوان ب می ت
ــت  ــات جه ــات و ارتباط ــاوری اطلاع ــتفاده از فن ــازمان در اس س
ــاب  ــه ارب ــی ب ــتی و درمان ــات بهداش ــه خدم ــزی و ارای برنامه ری
ــتقرا ســلامت  ــرای اس ــای مناســب ب ــود پروتکل ه ــوع و وج رج
ــزی و  ــه برنامه ری ــرد. از جمل ــاره ک ــازمان اش ــک در س الکترونی
پیاده ســازی پزشــکی از راه دور و پیاده ســازی کارت ســلامت 
الکترونیکــی. همچنیــن بــه منظــور ایجــاد بســتر مناســب، 
ســازمان مزبــور در حــال راه انــدازی و تکمیــل VPN اختصاصــی 
بــرای ارتبــاط بیــن مناطــق مختلــف و انتقــال داده هــا اســت کــه 
از مجمــوع 20 منطقــه موجــود، تــا کنــون 11 منطقــه از طریــق 
VPN بــا هــم در ارتباط انــد. همچنیــن در خصــوص تهیــه بســتر 
نرم افــزاری مناســب، بــا توجــه بــه تنــوع خدماتــی کــه ســازمان 
ــه جمعیــت تحــت پوشــش  بهداشــت و درمــان صنعــت نفــت ب
ــزار  ــه نرم اف ــی از جمل ــای مختلف ــد نرم افزاره ــه می کن ــود ارای خ
 )PACS ،HIS( ــتانی ــای بیمارس ــکی، نرم افزاره ــزات پزش تجهی
ــکی  ــزار پزش ــب کار و نرم اف ــزار ط ــری، نرم اف ــزار بیمه گ نرم اف
ــر  ــل توجــه و مؤث ــکات قاب ــه ن ــوان کــرد. از جمل ــواده را عن خان
ــی  ــود یکپارچگ ــی وج ــلامت الکترونیک ــی س ــزان آمادگ در می
ــا  ــد ب ــه طــوری کــه بتوانن ــف اســت ب ــن نرم افزارهــای مختل بی
ــن  ــند. در ای ــته باش ــات داش ــادل اطلاع ــانی تب ــه آس ــر ب یکدیگ
ــرکت های  ــا ش ــازمان ب ــن س ــه ای ــی ک ــوص در قراردادهای خص
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ــوع در  ــن موض ــا همی ــاده ای ب ــد، م ــد می کن ــزاری منعق نرم اف
ــه  ــزم ب ــزاری مل ــرکت نرم اف ــه ش ــت ک ــده اس ــه ش ــر گرفت نظ
ــی  ــت. آمادگ ــده اس ــه ش ــزار تهی ــی در نرم اف ــت یکپارچگ رعای
بســتر ســخت افزاری، نرم افــزاری و فنــی از جملــه مــواردی 
اســت کــه در مطالعــات متعــدد از جملــه )6( و )12(، مــورد تأکیــد 

قــرار گرفتــه اســت.
ــش  ــر نق ــد )14( و )15(، ب ــندگانی مانن ــه نویس ــور ک همانط
ــد،  ــد کرده ان ــر تأکی ــرش تغیی ــرای پذی ــی ب ــوزش در آمادگ آم
ــد  ــه از بع ــورد مطالع ــازمان م ــی س ــد آمادگ ــر می رس ــه نظ ب
یادگیــری، تاحــد زیــادی مرهــون آموزش هــای مرتبــط بــا 
ــازمان  ــت. س ــازمان اس ــات در س ــات و ارتباط ــاوری اطلاع فن
بهداشــت و درمــان صنعــت نفــت دارای مرکــز آموزشــی اســت 
کــه دوره هــای آموزشــی از جملــه ICDL را بــه صــورت رایــگان 
ــرکت  ــی ش ــد. از آنجای ــزار می کن ــود برگ ــدان خ ــرای کارمن ب
ــورد  ــر دارد، معمــولا م ــای شــغلی تأثی ــر ارتق ــن دوره هــا ب در ای
اســتقبال کارکنــان قــرار می گیــرد. بــه عــلاوه بــرای هریــک از 
ــای  ــز دوره ه ــود نی ــی موج ــای اختصاص ــتم ها و نرم افزاره سیس

ــود.  ــزار می ش ــی برگ ــی تخصص آموزش
ــه لحــاظ  نتایــج تحقیــق نشــان می دهــد کــه ایــن ســازمان ب
ــی  ــدارد. محققان ــرار ن ــی ق ــت مطلوب ــرش در وضعی ــی پذی آمادگ
ــن مشــکلاتی در  ــه چنی ــز ب ــکاران 2003، نی ــت و هم ــد جن مانن
اســتقرار ســلامت الکترونیکــی اشــاره و تأکیــد می کننــد. اســتقرار 
ــوزش  ــه آم ــادی از جمل ــای زی ــا چالش ه ــراه ب ــاوری هم ــن فن ای
منابــع انســانی، مکانیزم هــای تغییــر بــرای هماهنگــی و ارتباطــات 
ــازمان  ــت. در س ــازمان اس ــی س ــتم های درون ــر در سیس و تغیی
ــراد  ــود اف ــان، کمب ــران و کارکن ــز مقاومــت برخــی مدی ــور نی مزب
متخصــص و بــا دانــش فنــی بــالا در بدنــه ســازمان به خصــوص 
در حــوزه شــبکه، عــدم تخصیــص بودجــه اختصاصــی بــه حــوزه 
ــاری، ،  ــه ج ــل بودج ــن آن از مح ــک و تأمی ــلامت الکترونی س
فقــدان دانــش و تجربــه کافــی در کشــور در خصــوص ســلامت 
الکترونیکــی، و تغییــرات مدیریتــی ازجملــه چالش هــای اســتقرار و 

توســعه ســلامت الکترونیــک در ایــن ســازمان اســت.

کاربرددرتصمیمهایمرتبطباسیاستگذاری
درنظامسلامت

ــح، مناســب و  ــات و مراقبت هــای ســلامت صحی ــه خدم ارای
بــه موقــع همــواره دغدغــه ذهنــی ســه گــروه اصلــی ذی نفعــان 
درگیــر در ایــن مســئله بــوده اســت. ایــن ســه گــروه عبارتنــد 
ــدگان خدمــات، پرســنل بهداشــتی و  ــه عنــوان گیرن از مــردم ب
ــره  ــرویس ها، و بالاخ ــدگان س ــوان ارایه دهن ــه عن ــی ب درمان
مدیــران ارشــد در ســطح سیاســت گذاری و برنامه ریــزی در 
حــوزه ســلامت و خــارج از آن رده هــای مختلــف سیســتم 
ــدگان  ــوان گیرن ــه عن ــردم ب ــور. م ــلامتی کش ــتی و س بهداش
خدمــات می خواهنــد در حــد کفایــت اطلاعاتــی در مــورد 
ــه  ــلامت ارای ــت س ــات مراقب ــا خدم ــه آن ه ــه ب ــزی ک مراک
ــکار  ــک راه ــی ی ــلامت الکترونیک ــند. س ــته باش ــد داش می کنن
از  یــک  هــر  نیازهــای  بــرآوردن  بــرای  مناســب  بســیار 
ــه  ــی ک ــت )22(. از آنجای ــده اس ــر ش ــع ذک ــای ذی نف گروه ه
ــتی و  ــات بهداش ــازمان های خدم ــی در س ــون پژوهش ــا کن ت
ــن  ــج ای ــت، نتای ــه اس ــورت نگرفت ــه ص ــن زمین ــی در ای درمان
ســازمان  برنامه ریــزان  و  سیاســت گذاران  بــرای  پژوهــش 
مــورد مطالعــه جهــت اســتقرار ســلامت الکترونیکــی، راهنمــای 
ــت  ــی بهداش ــتگاه های متول ــلاوه دس ــه ع ــت. ب ــدی اس مفی
و ســلامت کشــور می تواننــد بــا اســتفاده از مــدل ارایــه 
ــی اســتقرار ســلامت  ــی آمادگ ــن پژوهــش و ارزیاب شــده در ای
ــت  ــی، در جه ــای اجرای ــی از چالش ه ــا آگاه ــی، ب الکترونیک

ــد.  ــدام نماین ــا اق ــع آنه رف
تقدیروتشكر

ــگاه  ــی دانش ــت پژوهش ــوی معاون ــادی و معن ــت م از حمای
ــن از  ــش، همپچنی ــن پژوه ــام ای ــتان در انج ــتان و بلوچس سیس
ــمند  ــروژه کارت هوش ــر پ ــزی و مدی ــر برنامه ری ــکاری مدی هم
ــه  ــت در ارای ــت نف ــان صنع ــت و درم ــازمان بهداش ــلامت س س
اطلاعــات لازم بــه نگارنــدگان و تســهیل در توزیــع و گــردآوری 

پرسشــنامه ها تشــکر و قدردانــی می شــود.
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E-readiness Assessment of Oil Industry Health Care Organization

 to Enter E-health
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Abstract
Introduction: Today, the new information and communication technologies aim at improving the quality 
and increasing the access to health care services, reducing the costs, and ease of access to the experiences of 
experts. The current study aimed at assessing the E-readiness of Oil Industry Health Care Organization in order 
to enter  E-health
Methods: The data were collected through a self-designed questionnaire based on theoretical framework. The 
study population included the health professionals in the 20’s the oil industry, including physicians, nurses, 
informatics specialists and managers related to the research subject. After editing, 114 questionnaires were 
collected. The validity of the model was confirmed by factor analysis and LISREL softwarewas usedto ensure 
the reliability of Cronbach’s alpha coefficient (9 /.).
Conclusion: One of the reasons for the approval of the majority of the research hypothesis can be the emphasis 
of the top management in the targeted organization regarding the use of ICT for planning and providing health 
services to clients and protocols that the organization noted to induce E-health.
Keywords: E-health; E-readiness; healthcare Organizations Snt oil,
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