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 چکیده

ن  یادی هدف بن   3سلامت  های  نظام ،  بهداشت  یسازمان جهان  یلادی م  2000طبق گزارش سال  :  مقدمه و هدف

  ی ن ی ر بالی غ  ی ازهای به ن  ییعادلانه و پاسخگو   ی مشارکت مال،  سطح سلامت مردم و جامعه  ی ارتقا:  دارند که شامل

های  افراد در مورد جنبه  یبه انتظارات منطق  یی بهداشت با عنوان پاسخگو   ی هدف سوم سازمان جهانمی باشد.    مردم

بهداشت    یکه مورد توجه سازمان جهان ،  خدمات  یفی سطح ک  ی به منظور ارتقا.  نظام سلامت اشاره دارد  ی ر پزشکی غ

 ی می باشد.  ضرور تر  ت ی فی باکخدمات  ی بهتر و ارائه   ییپاسخگو   زمهایی مکانشتر به ی توجه ب، است 

بعد است. این ابعاد عبارتند از: توجه سریع، احترام به شأن افراد، وضوح    8پاسخگویی شامل مجموعه مشترکی از  

و  ارتباطات، محرمانه بودن اطلاعات شخصی، استقلال، حق انتخاب، کیفیت و دسترسی به حمایت های خانواده  

می باشد. سنجش پاسخگویی این امکان را فراهم می سازد که ویژگی های مختلف نظام سلامت    اجتماعی   طمحی 

سلامت بررسی شود . هدف از انجام این مطالعه این است که با سنجش پاسخگویی نظام    ع بر وضآن    ر از تاثی جدا  

با    غیر بالینیسلامت به نیازهای   بیماران مراجعه کننده به بیمارستانهای مرجع کرونا، اطلاعاتی مرتبط در رابطه 

 ر اختیار تصمیم گیران قرار گیرد.  عملکرد بیمارستان ها د

  

در   1402-1401کده بده صدددورت مقطعی در سدددال    بود  این مطدالعده ترکیبی از نوع متوالی تبیینیهاا: مواد و روش

 فاز اصدلی  دو. این مطالعه در و بیمارسدتان علی اصدیر در شدهر شدیراز انجام شدد  ن شدهر کرمابیمارسدتان افودلی پور در  

پرسدشدنامه اسدتاندارد پاسدخگویی سدازمان جهانی بهداشدت، توسدط بیماران مراجعه در فاز اول)کمی(  انجام شدد:  

سدابقه بسدتری در بخش کووید بیمارسدتان افودلی پور    )پیک هشدتم( کننده مبتلا به کرونا که در شدش ماه گششدته

تکمیل و سپس وضعیت پاسخگویی    غیرحووریکرمان و یا بیمارستان علی اصیر شیراز داشته اند به صورت تلفنی 

(  4-6گروهی متمرکز ) جلسددات بحث    ،ل فاز اوبر اسددان نتایج به دسددت آمده از  )کیفی(    دومدر فاز    .ارزیابی گردید

ی، مدیران بیمارسدتان ها، پزشدکان، پرسدتاران، مدیران  نفره برگزار شدد که شدرکت کنندگانی از بین افراد مطلع کلید

 و اداری بیمدارسدددتدان هدا یدا نمداینددگدان آنهدا درجهدت بده دسدددت آوردن راهکدارهدای مددیریتی دعوت    امور عمومیحوزه  



 .شدند

های بخش کمی بالاترین نمره پاسددخگویی در بیمارسددتان علی اصددیر شددیراز مربوط به بعد  براسددان یافته  یافته ها:

در بیمارسدتان افودلی پور   و کمترین میانگین امتیاز پاسدخگویی متعلق به بعد حق انتخاب می باشدد و  توجه سدریع

 و دسدترسدیو کمترین میانگین مربوط به کیفیت محیط   تو منزلکرمان بالاترین نمره مربوط به بعد احترام به شدأن 

به حمایت های خانواده و اجتماعی بوده است. مقایسه ابعاد در دو بیمارستان علی اصیر شیراز و افولی پور کرمان 

صدددورت گرفدت کده در دو بعدد دسدددترسدددی بده حمدایدت هدای خدانواده و اجتمداعی و بعدد کیفیدت محیط، تفداوت معندادار 

بخش کیفی، راهکارهای ارائه    ها ییافتهسددایر ابعاد تفاوت معناداری وجود نداشددت. براسددان    مشدداهده گردید و در

نیروی انسدانی، تجهیزات، بهبود کارائی سدیسدتم مدیریت  شدده توسدط مدیران میانی و پایه شدامل سده طبقه اصدلی:  

دسدته بندی شدده اسدت. که نیروی انسدانی شدامل سده طبقه فرعی: تامین منابع انسدانی، آموزش و مهارت کارکنان و 

درمانی شددامل سدده طبقه فرعی: ملزومات پزشددکی، داروهای    طو محی   حمایت کارکنان می باشددد. طبقه تجهیزات

اسدداسددی، محیط درمانی بوده و طبقه بهبود کارائی سددیسددتم شددامل دو طبقه فرعی: مدیریت و رهبری و حمایت  

 می باشد. روحی و عاطفی بیماران 

ای از عوامل تأثیرگشار بر آمادگی نظام سدلامت در براسدان نتایج مطالعه حاضدر طیف گسدترده گیری:بحث و نتیجه

با اسدتفاده از    می توانند  ن سدیاسدتگشارابیماران شدناسدایی شدده اند لشا مدیران و  غیر بالینیپاسدخگویی به نیازهای  

های سدلامت زیر مجموعه خود را از لحا  میزان آمادگی ارزیابی کرده و اقدامات لازم جهت  این اطلاعات ، سدیسدتم 

 . دکار گیرنبهبود شرایط را به 

 ، بیمارستان های مرجع کرونا  اپیدمی،19کووید ، پاسخگویی، بیماری غیر بالینینیازهای  کلمات کلیدی:

 

 

 

 


