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Abstract
Background and Objectives: Health reform plan is designed to improve health care in Iran. Since job 
dissatisfaction of health care providers can affect quality of services, the current study aimed to evaluate the 
views of physicians and residents working in governmental hospitals of Shahid Beheshti University of Medical 
sciences, regarding the health reform program 
Material and Methods: This study was a descriptive- cross sectional study. A questionnaire was developed for 
assessing attending physicians and resident’s views regarding health reform plan. Construct and content validity 
and reliability of the instrument had been evaluated by experts in the field. The study population consisted 
of physicians and residents who worked in governmental hospitals affiliated to Shahid Beheshti University 
of Medical Sciences. Data was analyzed using descriptive statistic and the Chi square test in SPSS-16  
(SPSS Inc, Chicago, IL, USA).
Results: One hundred and fifty attending physicians and 232 residents participated in the current study. 94% 
of physicians desired to continue working in their current position. 46.7% of physicians and 42.4% of residents 
were fairly satisfied with increasing number of clients and Sixty six percent of physicians were moderately 
satisfied with an income increase. Of all physicians of current study, 41.6% had a relative agreement with 
implementation of the reform plan and 21.3% believed that diagnostic and treatment facilities had been 
improved. Relative satisfaction of physicians and residents was 27% and 70% respectively. 
Conclusion: The highest dissatisfaction rate related the work place and the highest satisfaction rate referred to 
increase in the number of clients. Since health care provider’s job satisfaction affects the quality of care, paying 
attention to increase in physician’s satisfaction in all aspects seems necessary. 
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تحت پوشش دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی
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چکیده
آنجا که عدم‌ رضایت شغلی  از  ایران طراحی شده است.  بهبود مراقبت سلامت در  برای  طرح تحول سلامت  زمینه و هدف: 
پزشکان و دستیاران در کیفیت خدمات ارائه شده مؤثر است، مطالعه حاضر با هدف ارزیابی نظرات پزشکان و دستیاران شاغل 

در بیمارستان‌های دولتی دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی در مورد طرح تحول انجام شد.
بررسی دیدگاه‌های پزشکان و دستیاران در مورد  برای  بود. پرسشنامه‌ای  به صورت توصیفی- مقطعی  روش و مواد: مطالعه 
طرح تحول سلامت طراحی شد. پایایی و روایی ابزار توسط صاحب‌نظران این حوزه مورد بررسی قرار گرفت. جامعه مورد مطالعه 
شامل پزشکان شاغل و دستیاران مشغول به تحصیل در بیمارستان‌های دولتی وابسته به دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی 

بود. داده‌ها با استفاده از آنالیز توصیفی و تست Chi-Square در نرم‌افزار SPSS-19 تحلیل شد.
فعلی  در محل  کار  ادامه  به  تمایل  پزشکان،  از  گرفت. %۹۴  انجام  دستیار   232 و  پزشک   150 مشارکت  با  مطالعه  یافته‌ها: 
راضی  نسبتا  درآمد  تغییر  از  پزشکان  از   %66 و  مراجعین  تعداد  تغییر  از  دستیاران،  از   %42/4 و  پزشکان   %46/7 داشتند. 
بودند.41/6% پزشکان نیز توافق نسبی با اجرای طرح داشتند. 21/3% هم معتقد بودند که تجهیزات درمانی و امکانات تشخیصی 

بهتر از گذشته شده است. حدود 27% از پزشکان و 70% دستیاران از طرح تحول سلامت رضایت متوسط داشتند.
نتیجه‌گیری: در مجموع بیشترین نارضایتی در جمعیت مورد مطالعه از امکانات محل کار بود و بیشترین رضایت نیز از افزایش 
تعداد مراجعین در این طرح دیده شد. از آنجا که رضایت‌مندی ارائه‌دهندگان خدمت در کیفیت ارائه خدمات سلامت مؤثر است، 

توجه به افزایش رضایتمندی پزشکان در همه حیطه‌ها ضروری به ‌نظر می‌رسد.
واژگان کلیدی: طرح تحول سلامت، رضایتمندی، ارائه‌دهندگان خدمت

مقدمه
ــا  ــاط ب ــه در ارتب ــای جامع ــارات و نیازه ــش انتظ افزای
بخــش بهداشــت و ســامت و تغییــر دیــدگاه آنهــا نســبت 

ــئولان  ــده، مس ــه ش ــات ارائ ــت و خدم ــزان کیفی ــه می ب
ــو  ــامت همس ــام س ــی نظ ــه طراح ــزم ب ــه را مل جامع
ــتر  ــدف بیش ــرد )1(. ه ــد ک ــردم خواه ــای م ــا نیازه ب
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ــرد  ــای عملک ــای اصلاحــات نظــام ســامت، ارتق برنامه‌ه
نظــام ســامت بــه وســیله افزایــش فراهمــی و تخصیــص 
ــدد  ــف مج ــر، و تعری ــت کارآمدت ــج مدیری ــع، تروی مناب
اســت.  ســامت  ارائــه خدمــات  در  دولت‌هــا  نقــش 
تجــارب موجــود حاکــی اســت نتایــج مثبــت مــورد 
انتظــار از ایــن طرح‌هــا معمــولاً راحــت تأثیــر رفتارهــای 
خدمــات  ارائه‌دهنــدگان  و  کارکنــان  منتظــره  غیــر 

ســامت قــرار می‌گیــرد )2(. 
تأثیــرات بالقــوه و بالفعــل اصلاحــات نظــام ســامت 
ــات  ــا در مطالع ــرایط کاری آنه ــانی و ش ــع انس ــر مناب ب
ــت  ــم اهمی ــا، علیرغ ــت، ام ــده اس ــی ش ــددی بررس متع
ــوه  ــوص نح ــان در خص ــرات کارکن ــانی، نظ ــع انس مناب
ــر  ــش در براب ــامت و واکن ــام س ــات نظ ــرای اصلاح اج
ــد  ــی در فراین ــدازه کاف ــه ان ــه ب اصلاحــات صــورت گرفت
اصلاحــات بخــش بهداشــت و درمــان مــورد توجــه قــرار 
ــای  ــان از برنامه‌‌ه ــت کارکن ــدم رضای ــت. ع ــه اس نگرفت
اصلاحــات نظــام ســامت و عــدم همکاری‌شــان بــا 
نظــام  اصلاحــات  اجــرای  برنامه‌هــا،  ایــن  مجریــان 
ســامت را، هــر قــدر هــم کــه خــوب برنامه‌ریــزی شــده 
باشــند، بــا مشــکل روبــرو ســاخته و جامعــه را از منافــع 

ــازد )3(.  ــروم س ــات مح ــن اصلاح ای
ــه  ــات ب ــای اصلاح ــه برنامه‌ه ــان ب ــی کارکن ــرش منف نگ
علــل مختلفــی همچــون تأثیــر منفــی برنامــه اصلاحــات 
ــون  ــی همچ ــی، پیامدهای ــزان دریافت ــار کاری و می ــر ب ب
ــل  ــا بیمــاران، غاف ــی از کار، برخــورد نادرســت ب نارضایت
ــر  ــر تغیی ــوج مقاومــت در براب شــدن از مســئولیت‌ها و م
را بــه دنبــال داشــته اســت )4(. اجــرای اصلاحــات نظــام 
ســامت در کشــور زیمبابــوه، میــزان دریافتــی‌ کارکنــان 
ــرده  ــد ک ــا را تهدی ــغلی آنه ــت ش ــش داده و امنی را کاه
اجــرای  از  را  خــود  نارضایتــی  کارکنــان  لــذا  بــود. 
اصلاحــات بخــش ســامت بــه روش‌هــای مختلفــی 
ماننــد رفتارهــای غیراخلاقــی بــا بیمــاران و عــدم اجــرای 
ــد )1(. در برخــی  کامــل وظائــف خویــش نشــان می‌دادن
ــرای  ــال اج ــه دنب ــان ب ــزه کارکن ــش انگی ــورها افزای کش

ــزارش شــده اســت )4(.  اصلاحــات نظــام ســامت گ
ــای  ــن برنامه‌ه ــی از بزرگتری ــامت یک ــول س ــرح تح ط
ــا هــدف حفاظــت  ــران ب اصلاحــات نظــام ســامت در ای
بــا  مرتبــط  هزینه‌هــای  برابــر  در  شــهروندان  مالــی 

ــق  ــیب‌پذیر از طری ــار آس ــت اقش ــا محوری ــامت و ب س
ســامان‌دهی تامیــن خدمــات بیمارســتانی و کاهــش 
ســهم پرداخــت از جیــب مــردم در بیمارســتان‌های 
وابســته بــه وزارت بهداشــت، درمــان و آمــوزش پزشــکی 
ــت.  ــده اس ــروع ش ــال 1393 ش ــاه س ــت م از اردیبهش
و  برنامه‌هــا  آنجــا کــه در طــرح تحــول ســامت  از 
مداخــات متعــددی تعریــف گردیــده اســت، انتظــار 
مــی‌رود ایــن برنامه‌هــا بــر حجــم کاری، میــزان دریافتــی، 
شــرایط کاری و بــه تبــع آن میــزان رضایــت کارکنــان از 
جملــه پزشــکان و دســتیاران و دیــدگاه آنهــا نســبت بــه 
ــش  ــا کاه ــغلی ب ــت ش ــدم رضای ــذارد ع ــر بگ ــرح تأثی ط
به�ـره‌وری و تعهــد همــراه بــوده و افــت کیفیــت خدمــات 

ــال دارد.  ــه دنب ــه را ب ــده در برنام ــه ش ارائ
ــکان و  ــرات پزش ــی نظ ــدف ارزیاب ــا ه ــر ب ــه حاض مطالع
ــگاه  ــی دانش ــتان‌های دولت ــاغل در بیمارس ــتیاران ش دس
ــول  ــرح تح ــورد ط ــتی در م ــهید بهش ــکی ش ــوم پزش عل

نظــام ســامت انجــام شــد. 
روش و مواد

ایــن مطالعــه به‌صــورت مقطعــی در زمســتان ســال 1394 
ــتان‌های  ــاغل در بیمارس ــک ش ــارکت 150 پزش ــا مش ب
دولتــی وابســته بــه دانشــگاه علــوم پزشــکی شــهید 
بهشــتی کــه مشــمول طــرح تحــول نظــام ســامت 
ــل  ــه تحصی ــن 284 دســتیار مشــغول ب ــد و همچنی بودن
ــد، شــهدای  ــن بیمارســتان‌ها )بیمارســتان‌های مفی در ای
ــهید  ــژاد، ش ــی ن ــهید لباف ــم، ش ــان حکی ــش، لقم تجری
ــر،  ــین)ع(، اخت ــام حس ــوری، ام ــیح دانش ــی، مس طالقان
شــهید مــدرس، مهدیــه، پانــزده خــرداد و طرفــه( صــورت 
ــود و  گرفتــه اســت. روش نمونه‌گیــری تصادفــی ســاده ب
ــت علمــی  ــام پزشــکان هیئ ــن اســامی تم ــا از بی نمونه‌ه
و دســتیاران ورودی ســال 1392 بــه قبــل بیمارســتان‌ها 
ــوزش بیمارســتان‌های  ــور پرســنلی و واحــد آم ــه از ام ک
ــای  ــدند. نمونه‌‌ه ــاب ش ــود، انتخ ــده ب ــذ ش ــه اخ مربوط

ــه خــارج شــدند. تکــراری از مطالع
ــه  ــل تهی ــنامه‌های از قب ــتفاده از پرسش ــا اس ــا ب داده‌ه
ــه پاســخ‌دهندگان اطمينــان  ــد. ب شــده جمــع‌آوری گردی
داده شــد كــه ايــن يــك كار تحقيقاتــي بــوده، اطلاعــات 
پرسشــنامه‌ها  و  مانــد  خواهــد  محرمانــه  شــده  داده 
محتویــات  گردیــد.  تکمیــل  بــی ‌نــام  صــورت  بــه 
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و  دموگرافیــک  خصوصیــات  شــامل،  پرسشــنامه‌ها 
ســوالات مربــوط بــه نظــرات پزشــکان و دســتیاران 
راجــع بــه طــرح تحــول نظــام ســامت بــود. شــرکت در 
ــتیاران  ــکان و دس ــوده و پزش ــه ب ــه داوطلبان ــن مطالع ای
ــه را  ــد مصاحب ــه بخواهن ــی ک ــر زمان ــتند در ه می‌توانس

ــد. ــه ندهن ادام
ــه  ــور تهی ــه منظ ــنامه: ب ــوای پرسش ــی محت ــن روای تعیی
بررســی  جهــت  ابــزاری  عنــوان  بــه  پرسشــنامه‌ها 
دیــدگاه پزشــکان و دســتیاران لازم بــود قبــل از تعییــن 
ــی  ــه محتوای ــدا دامن ــا، ابت ــاد آنه ــت اعتم ــی و قابلی روای
ــت  ــدا جه ــور ابت ــن منظ ــود )5(. بدی ــایی ش ــا شناس آنه
بررســی مســتندات موجــود بــا اســتفاده از کلیــد واژه‌های 
جســتجوگر  موتورهــای  در  جســتجو  یــک   مناســب، 
ــای داده  scholar.google.com و google.com و پایگاه‌ه
 sid.ir,iranmedex.com  ,medlib.ir  ,magiran.com
tahavol.behdasht.  sciencedirect.com  ،pubmed.org

ــالات مربوطــه  ــه مســتندات و مق gov انجــام شــد و کلی
اســتخراج گردیــد. مقــالات جمــع‌آوری شــده ابتــدا از نظر 
ارتبــاط بــا موضــوع، بررســی شــده و مقــالات بی‌ارتبــاط 
کنــار گذاشــته شــدند. وزارت بهداشــت، درمــان و آموزش 
پزشــکي بــه عنــوان متولــي ســامت در کشــور بــا عنايــت 
ــتي  ــناد بالادس ــي و اس ــاي کل ــف و ماموريت‌ه ــه وظاي ب
به‌ويــژه ســند چشــم‌انداز ۲۰ ســاله، برنامــه تحــول 
ــه از  ــش ماه ــي ش ــه مطالعات ــک مرحل ــامت را در ي س
ارديبهشــت مــاه ۱۳۹۳ آغــاز کــرده اســت )6( بــه همیــن 
ــات  ــی تحقیق ــز مل ــه در مرک ــنامه‌ای ک ــت از پرسش عل
ــی طــرح تحــول نظــام ســامت در  ــرای ارزیاب ســامت ب
حــوزه درمــان بــکار رفتــه بــود اســتفاده شــد. تحــول در 
نظــام ســامت بــا ســه رويکــرد حفاظــت مالــي از مــردم، 
ــامت و  ــات س ــه خدم ــي ب ــت در دسترس ــاد عدال ايج
ن��يز ارتق��اي کيف��يت خدم��ات اج��را مي‌ش��ود )7( در 
ــا موضــوع از مقــالات  ــان تعــداد 57 ســوال مرتبــط ب پای
ــتخراج  ــامت اس ــام س ــنامه نظ ــده و پرسش ــاب ش انتخ
ــنامه‌ها از  ــوای پرسش ــی محت ــن روای ــرای تعیی ش��د .ب
ــن  ــه ای مــدل پیشــنهادی Lawshe )5( اســتفاده شــد. ب
ــرار  ــل ق ــروه پان ــار گ ــه پرسشــنامه‌ها در اختی ــب ک ترتی
ــل  ــروه پان ــای گ ــی اعض ــا راهنمای ــش آنه ــت و نق گرف
ــر  ــا ب ــق اعض ــاوت دقی ــکان قض ــه ام ــوری ک ــود به‌ط ب

ــم آورد و از  ــنامه فراه ــرای پرسش ــرورت اج ــاس ض اس
ــاره  ــود درب ــت خ ــزان موافق ــه می ــد ک ــته ش ــا خواس آنه
ــرورت،  ــزان ض ــی می ــه قضاوت ــه حیط ــوال در س ــر س ه
نماینــد.  لحــاظ  ســادگی  میــزان  و  وضــوح  میــزان 
در تعییــن روایــی ایــن پرسشــنامه‌ها از شــش نفــر 
شــامل دو نفــر متخصــص پزشــکی اجتماعــی، یــک نفــر 
متخصــص مدیریــت خدمــات بهداشــتی درمانــی، دو نفــر 
ــت  ــک اپیدمیولوژیس ــت و ی ــان وزارت بهداش از کارشناس

ــد.  ــه ش ــار کمــک گرفت و متخصــص آم
بــه گزینــه میــزان  پانــل کــه  اعضــای گــروه  آرای 
ــی  ــبت روای ــق نس ــت از طری ــه اس ــق گرفت ــرورت تعل ض
ــس  ــن پ ــه از ای ــی)Content Validity Ratio( ک محتوای
بــا اختصــار CVR نشــان داده می‌شــود، کمی‌ســازی 
گردیــد. فرمــول زیــر بــه ایــن منظــور بــکار رفتــه اســت:

ــوال را  ــه آن س ــت ک ــل اس ــای پان ــدادی از اعض ne= تع

ــد. ــخیص داده‌ان ــروری" تش "ض

n= تعــداد کل اعضای گروه بخش بر عدد دو 

مقــدار CVR تبدیــل صــورت خطــی و مســتقیم اعضــای 
ــاب  ــروری" را انتخ ــارت "ض ــه عب ــت ک ــل اس ــروه پان گ
کرده‌انــد. در ایــن مطالعــه مجمــوع CVR بــرای 57 
ــذف  ــوال ح ــا 14 س ــن آنه ــه از بی ــی ک ــوال ابتدای س

ــد. ــت آم ــدار 34/83 بدس ــدند مق ش
تعییــن شــاخص روایــی محتوایــی: شــاخص روایــی 
ایــن  از  کــه   )Content Validity Index( محتوایــی 
ــدار  ــود )مق ــان داده می‌ش ــار CVI نش ــه اختص ــس ب پ
نشــان دهنــده جامعیــت قضاوت‌هــای مربــوط   CVI
ــی اســت. هــر  ــزار نهای ــا قابلیــت اجــرای اب ــی ی ــه روای ب
چقــدر روایــی محتوایــی بالاتــر باشــد، مقــدار بــه ســمت 
 CVR ــر ــن مقادی ــد(، از میانگی ــل می‌کن ــد می 99درص
ــامل 43  ــه ش ــده ک ــدل روا ش ــده م ــای باقی‌مان آیتم‌ه
ــت  ــه دس ــول 0/81 ب ــل قب ــدار قاب ــه مق ــود ک ــوال ب س

ــد.  آم

بــرای  پرسشــنامه:   )Reliability( پایای��ی  بررس��ی 
ــی  ــب پایای ــام ضری ــه ن ــاخصی ب ــی ش ــری پایای اندازه‌گی

2
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ــا  ــر ت ــی از صف ــب پایای ــه ضری ــم. دامن ــتفاده می‌کنی اس
ــی  ــدم پایای ــرف ع ــر مع ــی صف ــب پایای ــت. ضری 1+ اس
 و ضریــب پایایــی یــک معــرف پایایــی کامــل اســت 
ــط  ــنامه‌ها توس ــی، پرسش ــی پایای ــرای بررس )5 و 8(. ب
ــر از دســتیاران تکمیــل  ــر از متخصصیــن و 30 نف 30 نف
ــل  ــنامه‌های تکمی ــن پرسش ــاز ای ــد و از روی امتی گردی
شــده، ســازگاری درونــی )بــا محاســبه آلفــای کرونبــاخ( 
تعییــن شــد. مقــدار آلفــای کرونبــاخ بدســت آمــده بــرای 
ــود کــه نشــان دهنــده  ــر 0/91 ب هــر دو پرسشــنامه براب
ــی  ــازگاری درون ــنامه‌ها دارای س ــه پرسش ــت ک ــن اس ای

ــی هســتند. قوی
بررســی تکرارپذیــری: بــه منظــور بررســی تکــرار پذیــری 
پرسشــنامه‌های طراحــی شــده بعــد از 7 روز مجــددا 
بــه افــراد قبلــی داده شــد تــا بــا اســتفاده از روش 
ــاخص ــبه ش ــق محاس ــی )test-pretest( از طری  بازآزمای

ICC( Correlation Intraclass coefficient( بــر اســاس 
فرمــول زیــر، تکرارپذیــری پرسشــنامه‌ها نیــز چــک 
�ـد  �ـت آم ــاخص 0/965 بدس ــن ش ــدار ای ــه مق ــود ک ش
ــالای آن  ــری ب ــده تکرارپذی ــه نشــان دهن )P<0.001( ک

اســت.

ــول  ــق از فرم ــن تحقی ــه در ای ــن حجــم نمون ــرای تعیی ب
ــه  ــبت در جامع ــرآورد نس ــرای ب ــه ب ــم نمون ــن حج تعیی
ــداد  ــه تع ــه ب ــا توج ــت. ب ــده اس ــتفاده ش ــدود اس مح
ــک و  ــرایط )680 پزش ــد ش ــتیاران واج ــکان و دس پزش
1081 دســتیار(، در ســطح اطمینــان 95 درصــد، حداکثر 
ــا  ــتیاران )ب ــرای دس ــرش و P=0/5 ب ــل پذی ــای قاب خط
توجــه بــه اینکــه بــرای متغیرهــای مختلــف برآوردهــای 
متفاوتــی ممکــن اســت وجــود داشــته باشــد بــرای 
ــده  ــه ش ــر گرفت ــه P=0/5 در نظ ــم نمون ــترین حج بیش
اســت( و P=0/75 بــرای پزشــکان تعــداد نمونــه لازم 
ــبه  ــر محاس ــتیاران 284 نف ــکان 150 و دس ــرای پزش ب
ــخ‌گویی  ــدم پاس ــبه 15َ% ع ــا محاس ــه ب ــت. ک ــده اس ش
ــرای نظرســنجی از پزشــکان و  تعــداد 173 پرسشــنامه ب
ــرای دســتیاران در نظــر گرفتــه شــد. 327 پرسشــنامه ب

بعــد از جمــع‌آوری اطلاعــات، داده‌هــا وارد نرم‌افــزار 
SPSS-19 گردیــد و از تســت Chi-Square بــرای تحلیــل 
داده‌هــا اســتفاده گردیــد. در تســت‌هایی کــه پاســخ 
ــای  ــود، گزینه‌ه ــی ب ــی– ناراض ــورت راض ــه ص ــا ب آنه
کامــا راضــی و نســبتاُ راضــی تبدیــل بــه گزینــه راضــی 
ــد. در  ــی ش ــه ناراض ــه گزین ــل ب ــا تبدی ــایر گزینه‌ه و س
ــر  ــر- بدت ــورت بهت ــه ص ــا ب ــخ آنه ــه پاس ــت‌هایی ک تس
ــه  ــود نیــز مــوارد کامــاُ بهتــر و نســبتاٌ بهتــر تبدیــل ب ب
ــر شــد. در  ــه بدت ــه گزین ــل ب ــه تبدی ــر و بقی ــه بهت گزین
ســوالاتی کــه پاســخ بــه صــورت افزایــش و کاهــش بــود، 
مــوارد بــدون تغییــر در ترکیــب جــز گزینــه کاهــش در 
ــه صــورت  ــه پاســخ ب ــه شــد. در ســوالاتی ک نظــر گرفت
موافــق- مخالــف بــود، مــوارد کامــاُ و نســبتاٌ موافــق بــه 
ــورت  ــه ص ــا ب ــه گزینه‌ه ــق و بقی ــه مواف ــورت گزین ص
ــف در آورده شــد. در مــواردی کــه شــرایط  گزینــه مخال
Fisher جهــت  از تســت  نبــود،  برقــرار   Chi-Square

ــد. ــتفاده ش ــیر اس تفس
یافته‌ها

ــه  ــن مطالع ــده در ای ــی ش ــنامه‌های بررس ــی پرسش تمام
ــر همیــن اســاس  ــی اســتفاده شــد ب ــی نهای ــرای ارزیاب ب
نهایــی  آنالیــز  وارد  پرسشــنامه  مــورد   434 تعــداد 
شــدند. تعــداد پزشــکان و دســتیاران مــورد مطالعــه 
ــراف  ــن )انح ــود. میانگی ــر ب ــب،150 و 284 نف ــه ترتی ب
ــه )6/5(  ــرکت‌کننده در مطالع ــکان ش ــن پزش ــار( س معی
مطالعــه،  در  شــرکت‌کننده  دســتیاران  و  ســال   46/3
)5/4( 34 ســال بــود. از بیــن شــرکت‌کنندگان 202 
 300 مــرد،  نفــر   )%53/5(  232 و  زن  نفــر   )%46/5(
)69/2%( نفــر متأهــل و 134 )30/8%( نفــر مجــرد بودند. 
نحــوه اســتخدام پزشــکان بــه صــورت 95 )63/4%( نفــر 
ــر  ــی و 26 )17/3%( نف ــر پیمان ــمی، 29 )3/ 9%( نف رس
ــت و  ــزان رضای ــود. جــدول شــماره 1 می ــوارد ب ســایر م
ــه  ــل ب ــوارد تمای ــتیاران را در م ــکان و دس ــدگاه پزش دی
ادامــه کار در محــل فعلــی، تغییــر در تعــداد مراجعیــن، 
ــارکت  ــرح، مش ــل از ط ــی قب ــش خصوص ــت در بخ فعالی
ــد از  ــد بع ــت درآم ــر و رضای ــرح، تغیی ــته‌های ط در بس
ــات  ــی و امکان ــزات درمان ــر تجهی ــت و تغیی ــرح، رضای ط
ــت  ــای کیفی ــت از بســته ارتق ــر و رضای تشــخیصی، تغیی

ــد:  ــان می‌ده ــرح نش ــرای ط ــا اج ــاوق ب ــت و تف ویزی
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 جدول شماره 1- دیدگاه و رضایت پزشکان و دستیاران در رابطه با طرح تحول نظام سلامت در بیمارستان‌های دولتی 
دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی 

مردمعیارهای تعیین دیدگاه و رضایت
)درصد( تعداد

زن
)درصد( تعداد

جمع
)درصد( تعداد 

تمایل به ادامه کار در محل فعلی/ پزشکان
فعالیت در بخش خصوصی قبل طرح/ پزشکان

90 )60(
48 )32(

51 )34(
28 )18/7(

141 )94( 
75 )50/7( 

شرکت در بسته مقیمی/ پزشکان
رضایت از بسته مقیمی/ پزشکان

شرکت در بسته ارتقا کیفیت/ پزشکان
رضایت از بسته ارتقا کیفیت ویزیت/ پزشکان

توافق نسبی با اجرای طرح/ پزشکان
رضایت نسبی از تعطیلی مطب/ پزشکان

توافق نسبی با ارزش‌گذاری نسبی خدمات/ پزشکان
عدم تغییر در فعالیت‌های تشخیصی و درمانی/ دستیاران

عدم تغییر در برخورد بیماران و همراهان ‌آنها با پرسنل درمانی/ دستیاران
عدم رضایت از برخورد بیماران و همراهان ‌آنها با پرسنل درمانی/ دستیاران

عدم تغییر در تعداد شیفت‌های ماهانه/ دستیاران
عدم تغییر در کیفیت برنامه‌ آموزشی/ دستیاران

رضایت نسبی از کیفیت برنامه آموزشی/ دستیاران
رضایت نسبی از آموزش در مورد جزئیات طرح/ دستیاران

عدم تغییر در امکانات اقامتی/ دستیاران
رعایت برنامه مقیمی در اکثر اوقات توسط پزشکان/ دستیاران

26 )18/5(
14 )25/5(
64 )45/4(
35 )36/8(
37 )24/8(
19 )25/8(
48 )32(

97 )34/2(
70 )24/7(
25 )20/5(
71 )25/4(
85 )30(

24 )22/7(
25 )8/8(
99 )34/9(
46 )16/2(

28 )19/8(
13 )23/6(
23 )16/3(
18 )19(

25 )16/8(
12 )16/3(
31 )20/7(
110 )38/7(
89 )31/5(
21 )17/2(
90 )32(

94 )33/3(
33 )30/6(
34 )12(

118 )41/5(
50 )17/6(

54 )38/3( 
27 )49/1( 
87 )61/7( 
53 )55/8( 
62 )41/6( 
31 )41/9( 
79 )52/7( 
207 )72/9( 
159 )56/2( 
46 )37/7( 
161 )57/4( 
179 )63/3( 
57 )53/3( 
59 )20/8( 
217 )76/4( 
96 )33/8( 

پزشکانرضایت نسبی از رسیدگی به پیشنهادات و شکایات راجع به طرح تحول 
دستیاران

33 )22(
32 )11/4(

17 )11/3(
28 )9/8(

50 )33/3( 
60 )21/2( 

پزشکانتغییر در تعداد مراجعین
دستیاران

49 )32/7(
71 )25(

30 )20(
97 )34/2(

168)52/7( 
79 )59/2(

پزشکانرضایت نسبی تغییر در تعداد مراجعین
دستیاران

24 )26/7(
27 )15/9(

18 )20(
45 )26/5(

72)46/7( 
42 )42/4( 

پزشکانافزایش تغییر درآمد بعد از طرح
دستیاران

60 )40(
27 )9/5(

31 )20/7(
23 )7/8(

91 )60/7( 
49 )17/3( 

پزشکانرضایت نسبی از تغییر درآمد
دستیاران

39 )41/5(
20 )32/3(

23 )24/5(
19 )30/6(

62 )66( 
39 )62/9( 

پزشکانرضایت نسبی از تجهیزات درمانی و امکانات تشخیصی
دستیاران

28 )18/7(
43 )15/1(

18 )12(
54 )19/1(

 97)30/7( 
45 )34/2(

پزشکانبهبود تغییر در تجهیزات درمانی و امکانات تشخیصی
دستیاران

23 )15/3(
21 )7/4(

9 )6(
22 )7/7(

 43)21/3( 
32 )15/1(

پزشکانرضایت متوسط از کل طرح تحول سلامت
دستیاران

21 )14(
103 )36/5(

20 )13/3(
69 )33/9(

41 )27/3( 
196 )70/4( 
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در بررســی ارتبــاط بیــن رضایــت کلــی و متغیرهــای 
زمینــه‌ای، 91/1% از پزشــکان و دســتیاران زن و 84/5% از 

پزشــکان و دســتیاران مــرد رضایــت کلــی پایینــی از طــرح 
 .)P=0/04( ــود ــن تفــاوت معنــی‌دار ب تحــول داشــتند و ای

جدول شماره 2- رابطه بین رشته تخصصی، رضایت کلی و تعداد مراجعین پزشکان و دستیاران در بررسی دیدگاه پزشکان هیأت 
علمی و دستیاران در رابطه با طرح تحول نظام سلامت در بیمارستان‌های دولتی دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی

رشته تخصصی ماژور
)درصد( تعداد

رشته تخصصی مینور
P)درصد( تعداد

0/001<)45/5( 75)77/5( 93افزایش تعداد مراجعین/دستیاران

0/001<)54/3( 89)22/5( 27کاهش تعداد مراجعین/ دستیاران

0/001<)18/8( 35)81/2( 151رضایت کلی پزشکان و دستیاران )پایین(

0/001<)7/7( 19)92/3( 229رضایت کلی پزشــکان و دستیاران )بالا(

ــتیاران،  ــکان و دس ــی پزش ــت کل ــن رضای ــه بی در مقایس
میــزان درصــد رضایــت در اکثــر پزشــکان )68/7%( پاییــن، 
در حالــی کــه در اکثــر دســتیاران متوســط )%70/4( 

.)P>0/0001(
بحث 

ــه  ــد ک ــد بودن ــکان معتق ــه، 52/7% پزش ــن مطالع در ای
ــان داده  ــش نش ــن افزای ــداد مراجعی ــول، تع ــرح تح در ط
ــن نظــر  ــم همی ــن 59/2% از دســتیاران ه اســت، همچنی
را داشــتند. از بیــن شــرکت‌کنندگان، اکثــر پزشــکان 
)46/7%( و )42/4%( دســتیاران از افزایــش تعــداد مراجعین 
ــد. در نظرســنجی پزشــکان شــاغل در  نســبتاُ راضــی بودن
بیمارســتان‌های تابعــه وزارت بهداشــت در تابســتان 1393 
کــه توســط موسســه ملــی تحقیقــات ســامت انجــام شــد، 
800 پزشــک مــورد نظرســنجی در خصــوص طــرح تحــول 
ــت از تعــداد مراجعیــن،  ق��رار گرفتن�ـد، در خصــوص رضای
28% راضــی، 17% ناراضــی، 55% تــا حــدودی راضــی بودند 
کــه نتایــج مشــابه مطالعــه ما بــود. در نظرســنجی پزشــکان 
شــاغل در بیمارســتان‌های تابعــه وزارت بهداشــت در پاییــز 
ــامت  ــات س ــی تحقیق ــه مل ــط مؤسس ــه توس 1393، ک
انجــام شــد، نارضایتــی از افزایــش تعــداد مراجعیــن، %36 
بــود. در نظرســنجی زمســتان 1393، رضایــت کامــل 
ــکان  ــدی پزش ــی رضایتمن ــید )7(. در ارزیاب ــه 49% رس ب
ــداد  ــی، تع ــامت در لیتوان ــه س ــت اولی ــی در مراقب عموم
243 پزشــک بررســی شــدند. رضایتمنــدی پزشــکان 

ــم  ــی حج ــل نارضایت ــی از عل ــه یک ــود ک ــن ب در کل پایی
بــالای کار بــود، رضایتمنــدی پزشــکان بــا مــواردی ماننــد 
حجــم بــالای کارای دارای همبســتگی قــوی و منفــی 
ــا  ــت ب ــش رضای ــده کاه ــان دهن ــه نش ــت ک 0/452- اس
افزایــش حجــم کار در پزشــکان مطالعــه شــده در لیتوانــی 
ــا  اســت )9(. بررســی مطالعــات حاکــی از آن اســت کــه ب
ــداد  ــش تع ــت از افزای ــزان رضای ــم کاری می ــش حج افزای
مراجعیــن رو بــه کاهــش خواهــد بــود و رضایــت در 
مطالعــه حاضــر نیــز نزدیــک بــه متوســط بــوده و نیــاز بــه 
بررســی میــزان حجــم مراجعه‌کننــدگان و علــت مراجعــه 
چیــن،  در   2012 ســال  در  مطالعــه‌ای  در  دارد.  آنهــا 
ــد،  ــر ش ــک پ ــط 202 پزش ــدی توس ــنامه رضایتمن پرسش
 فاکتورهــای نارضایتــی پزشــکان شــامل کار زیــاد و درآمــد 

پایین بود )10(. 
ــه  ــد ک ــد بودن ــکان معتق ــر، 74% پزش ــه حاض در مطالع
تجهیــزات و امکانــات تشــخیصی نســبت بــه قبــل تغییــری 
ــوارد  ــر م ــکان در اکث ــدی پزش ــت. رضایتمن ــته اس نداش
ــود. %73/6  ــر نکــرده ب ــزات تغیی ــه تجهی )56%( نســبت ب
ــزات  ــت تجهی ــه کیفی ــد ک ــد بودن ــم معتق ــتیاران ه دس
ــول  ــرح تح ــل از ط ــه قب ــبت ب ــی نس ــخیصی و درمان تش
 )%47/5( مــوارد  اکثــر  در  و  اســت  نداشــته  تغییــری 
رضایتمنــدی نیــز تغییــری نداشــته اســت. در نظرســنجی 
وزارت  تابعــه  بیمارســتان‌های  در  شــاغل  پزشــکان 
ــی  ــه توســط موسســه مل بهداشــت در تابســتان 1393 ک
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تحقیقــات ســامت انجــام شــد، 58% پزشــکان تــا حــدودی 
ــنجی  ــر س ــد. در نظ ــی بودن ــل کار راض ــات مح از امکان
ــی تحقیقــات ســامت، رضایــت  پاییــز 1393 موسســه مل
ــت. در  ــود داش ــل کار وج ــات مح ــوارد از امکان در 52% م
ــات  ــی تحقیق ــه مل ــتان 1393 موسس ــنجی زمس ــر س نظ
ســامت، در اکثــر مــوارد )54%( رضایــت نســبی داشــتند 
)7(. در مطالعــه مقطعــی در ســال ۱۳۹۰ در خصــوص 
پزشــک خانــواده، ۶۵/۲% از پزشــکان از پیگیــری واحدهای 
ســتادی در تأمیــن ملزومــات و تجهیــزات رضایــت داشــتند 
ــج حاصــل از  ــا نتای ــر ب ــج ســایر مطالعــات مغای )11(. نتای
مطالعــه حاضــر بــود کــه احتمــالُا ناشــی از بررســی رضایت 
پزشــکان و دســتیارانی کــه در بیمارســتان‌ها و مراکــز 
ــغول  ــتی مش ــهید بهش ــگاه ش ــه دانش ــته ب ــی وابس درمان
بــکار بودنــد، بــود کــه می‌توانــد وابســته بــه نــوع خدمــات 
ــر  ــا محدودت ــن مؤسســه باشــد و ی ــه داده شــده در ای ارائ
ــه ســایر مطالعــات باشــد. بــودن دامنــه مطالعــه نســبت ب

ــا  ــد آنه ــد کــه درآم حــدود 65% از پزشــکان معتقــد بودن
نســبت بــه قبــل طــرح تحــول افزایــش داشــته اســت. در 
ــد در  ــر درآم ــبی از تغیی ــت نس ــوارد )66%( رضای ــر م اکث
پزشــکان وجــود داشــت، ولــی حــدود نیمــی از دســتیاران 
)47/5%( معتقــد بودنــد کــه درآمــد آنهــا نســبت بــه قبــل 
از طــرح تحــول تغییــری نداشــته اســت. در ایــن خصــوص 
ــی  ــبتاُ راض ــان نس ــزان درآمدش ــتیاران از می 62/9% دس
ــات  ــی تحقیق ــز مل ــه مرک ــنجی مؤسس ــد. در نظرس بودن
ســامت تابســتان 1393، 54% مــوارد پزشــکان تــا حدودی 
رضایــت از تغییــر درآمــد داشــتند. در نظــر ســنجی پاییــز 
1393، 53% پزشــکان از تغییــر درآمــد خــود راضــی 
بودنــد. در نظرســنجی زمســتان 1393، 25% پزشــکان 
ــه پاییــز  رضایــت از تغییــر درآمــد داشــتند کــه نســبت ب
کاهــش داشــته اســت )7(. در مطالعــه‌ای در ســال 2012 
ــدی توســط 202 پزشــک  ــن، پرسشــنامه رضایتمن در چی
پاســخ داده شــد، یکــی از فاکتورهــای نارضایتــی، درآمــد 
پاییــن پزشــکان بــود )12(. مطالعــه تحــول نظــام ســامت 
در نواحــی روســتایی چیــن، نشــان داد کــه پاییــن آمــدن 
درآمــد و پاداش‌هــا، کاهــش اســتقلال تصمیــم گیــری در 
پزشــکان، ممکــن اســت در اجــرای تحــول اختــال ایجــاد 
ــکان  ــدی پزش ــی رضایتمن ــه بررس ــد )10(. در مطالع کن
ــال  ــواده در س ــک خان ــرح پزش ــوص ط ــان در خص اصفه

1388، تعــداد 221 نفــر پزشــک مــورد بررســی قــرار 
گرفتنــد، کمتریــن رضایتمنــدی مربــوط بــه مســائل مالــی 
ــود )12/3%( )13(. در مطالعــه مقطعــی در ســال 1390  ب
ــاهرود  ــک در ش ــواده، 25 پزش ــک خان ــوص پزش در خص
مــورد بررســی قــرار گرفتنــد، میــزان رضایــت از دریافتــی 
ماهانــه، 60/9% بــود )14(. در مطالعــه‌ای کــه بــه بررســی 
رضایتمنــدی شــغلی_ تحصیلــی دســتیاران پزشــکی 
ــر  ــت، اکث ــه اس ــان پرداخت ــکی گی ــوم پزش ــگاه عل دانش
ــد  ــی بودن ــی ناراض ــت حقوق ــتیاران )83/5%( از وضعی دس

ــتند )15(.  ــی داش ــه‌ای پایین ــزه حرف و انگی
ــا ارزش‌گــذاری نســبی  در مطالعــه مــا، 52/7% پزشــکان ب
خدمــات نســبتاُ موافــق بودنــد. در مطالعــه پاییز و زمســتان 
1393 موسســه ملــی تحقیقــات ســامت، 72% از پزشــکان 
شــاغل در بیمارســتان‌های دولتــی در فصــل پاییــز و %64 
از آنهــا در فصــل زمســتان کامــاُ موافــق ایــن ارزش‌گــذاری 
بــر اســاس رضایــت نســبی افــراد مــورد مطالعــه بودنــد. در 
نظــر ســنجی پاییــز 1393، در میــان پزشــکان متخصــص 
مشــمول ایفــای تعهــدات ضریــب کا 40% مــوارد از ابــاغ 
ــا حــدودی  ــت کامــل 34%، ت ــار رضای ــه، اظه ــاب تعرف کت
راضــی بودنــد. در نظرســنجی زمســتان 1393، 40% از 
پزشــکان متخصــص مشــمول ایفــای تعهــدات ضریــب کا، 
ــا  ــل و 10% ت ــت کام ــار رضای ــه اظه ــاب تعرف ــاغ کت از اب

حــدودی راضــی بودنــد )7(. 
94% پزشــکان تمایــل بــه ادامــه کار در محــل فعلــی 
داشــتند. در نظرســنجی مؤسســه ملــی تحقیقــات ســامت، 
ــدگاری در محــل کار در تابســتان، پاییــز و  ــه مان تمایــل ب
زمســتان 1393 بــه ترتیــب 91، 91 و 89% بــود کــه نتایــج 
مطالعــه مــا هــم مشــابه نتایــج مطالعــات ایــن مؤسســه بود 
ــه  ــن، ۵۸/۴% پزشــکان از منطق ــه‌ای در چی )7(. در مطالع
جغرافیایــی محــل کارشــان رضایــت داشــتند )10(. نتایــج 
حاصلــه نشــان دهنــده عــدم تمایــل افــراد بــه تغییــر مکان 
ــوان گفــت  ــر همیــن اســاس می‌ت ــود، کــه ب کاری خــود ب
علی‌رغــم ســایر نارضایتی‌هــا ایــن افــراد بــه کار در مــکان 
ــت  ــن اس ــتگی ممک ــن وابس ــد و ای ــه می‌دهن ــابق ادام س
ــد  ــال مفی ــا و احتم ــی، عادت‌ه ــرایط زندگ ــه ش ــوط ب مرب

نبــودن تغییــر مــکان کاری در ایــن افــراد باشــد.
در ایــن مطالعــه فقــط نظــر دســتیاران در خصــوص 
امکانــات اقامتــی و کیفیــت آموزشــی مــورد بررســی قــرار 
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ــی  ــات اقامت ــتیاران امکان ــیاری از دس ــر بس ــت. از نظ گرف
نســبت بــه قبــل از طــرح در اکثــر مــوارد )76/4%( تغییری 
نکــرده بــود. در مطالعــه رضایتمنــدی دســتیاران در اســتان 
ــت  ــط کار رضای ــرایط محی ــتیاران از ش ــان، 75% دس گی
ــودن  ــاوت ب ــه متف ــه ب ــا توج ــتند )15(. ب ــط داش متوس
مــکان مطالعــات ایــن نتایــج نســبت بــه کاهــش رضایــت 
قابــل درک بــوده، براســاس کیفیــت و ســایر عواملــی کــه 
در هــر مــکان موجــود اســت میــزان رضایــت افــراد بســته 
بــه ملاک‌هــای آنهــا داشــته و در نتیجــه منجــر بــه تغییــر 

ــراد مــورد مطالعــه شــد. در میــزان رضایــت در اف
ــل  ــه قب ــبت ب ــی نس ــت آموزش ــر کیفی ــه حاض در مطالع
ــری  ــتیاران، تغیی ــیاری از دس ــر بس ــول از نظ ــرح تح از ط
ــگاه  ــران در دانش ــابه‌ای در ای ــه مش ــت. مطالع ــرده اس نک
ــوارد  ــال 1392، 84/7% م ــان در س ــکی گی ــوم پزش عل
دســتیاران رضایتمنــدی پاییــن از آمــوزش داشــتند )15(. 
ــکان  ــن، ۸۷% از پزش ــکاران در چی ــه Wu و هم در مطالع
ــتند  ــت داش ــل رضای ــوزش و تحصی ــت آم ــت جه از حمای
)12(. در مطالعــه امیــری و همــکاران، در خصــوص طــرح 
پزشــک خانــواده، ۳۰/۴% پزشــکان از مؤثــر بــودن جلســات 
آموزشــی رضایــت داشــتند )16(. مغایــر بــودن نتایــج بــه 
ــط  ــده توس ــام ش ــه انج ــن و مطالع ــده در چی ــت آم دس
امیــری احتمــالا بــه دلیــل نــوع کیفیــت آموزشــی و ســایر 
ــه مطالعــه حاضــر  ــد مطالعــه نســبت ب تفــاوت هــا در رون
ــد  ــوده باشــد کــه بای ــه انجــام شــده در گیــان ب و مطالع
بــر اســاس شــرایط هــر ســازمان و منطقــه مــورد مطالعــه 
تناســبی بیــن کیفیــت آموزشــی و نیازهــای افــراد وجــود 

داشــته باشــد. 
برخــورد بیمــاران نیــز تنهــا از دســتیاران نظرســنجی 
ــاران  ــورد بیم ــه برخ ــتند ک ــار داش ــه 56/2% اظه ــد ک ش
ــل از اجــرای طــرح تحــول نظــام ســامت  ــه قب نســبت ب
ــز از  ــوارد( نی ــر م ــت، و 44/3% )اکث ــرده اس ــری نک تغیی
ــه  ــد. در مطالع ــی نبودن ــدان راض ــاران چن ــورد بیم برخ
Wu و همــکاران یکــی از فاکتورهــای نارضایتــی پزشــکان 
ــر  ــاوه ب ــه ع ــه در نتیج ــود )12( ک ــاران ب ــونت بیم خش
ــه  ــه ارائ ــاز ب ــی در طــرح تحــول ســامت نی ــوارد اجرای م
خدمــات در ارتقــا باورهــای بیمــاران در ارتبــاط بــا برخــورد 
بــا کارکنــان و پزشــکان مراکــز درمانــی و ایجــاد بــاور بــر 
ــر انجــام شــده  ــودن مســئولان در هــر چــه بهت متعهــد ب

مراحــل درمانــی بیمــاران دارد تــا شــاید آنهــا بتواننــد بــر 
نحــوه ارتبــاط و برخــورد خــود تغییراتــی را ایجــاد کننــد.

تحــول ســامت،  از طــرح  پزشــکان %68/7  میــان  از 
رضایتمنــدی کلــی پاییــن داشــتند و تنهــا 4% رضایــت بالا 
داشــتند در طــرح نظرســنجی مؤسسســه ملــی تحقیقــات 
ســامت، در تابســتان ســال 1393، 22% پزشــکان، در 
ــزای  ــز 1393، 53% و در زمســتان 1393، 39% از اج پایی
طــرح تحــول رضایــت کامــل داشــتند. درصــد کل رضایــت 
وزارت  تابــع  بیمارســتان‌های  در  شــاغل  پزشــکان  در 
بهداشــت، بــه ترتیــب در تابســتان، پاییــز و زمســتان 
1393، بــه ترتیــب 74، 56 و 77% بــود. در پزشــکان 
متخصــص مشــمول تعهــدات ضریــب کا شــاغل در مناطــق 
ــبت  ــتان 1393 نس ــت در زمس ــد کل رضای ــروم، درص مح
بــه پاییــز 1393 کاهــش یافتــه بــود )در پاییــز 68% و در 
زمســتان، 61%( )7(. بــه نظــر می‌رســد کــه رونــد رضایــت 

ــد.  ــش می‌باش ــه کاه رو ب
ــت در بخــش خصوصــی، %41/9  ــدم فعالی در خصــوص ع
نســبتاُ راضــی بودنــد. در نظرســنجی مؤسســه ملــی 
تحقیقــات در تابســتان 1393، متوســط پزشــکان معــادل 
48% تــا حــدودی از تعطیلــی مطــب راضــی بودنــد. 
ــل  ــه دلی ــی از طــرح تحــول ســامت ب بیشــترین نارضایت
ــکان از  ــز 1393، 53% پزش ــود. در پایی ــب ب ــی مط تعطیل
ــد. در نظرســنجی زمســتان  ــی مطــب ناراضــی بودن تعطیل
1393، نارضایتــی از تعطیلــی مطــب افزایــش پیــدا کــرده 

ــود )7(. ب
ــدی  ــتیاران، رضایتمن ــد دس ــم درص ــار ده ــاد و چه هفت
متوســط از طــرح تحــول ســامت داشــتند. در مطالعــه‌ای 
اجــرای  از  قبــل  گیــان  اســتان  در   1392 ســال  در 
طــرح تحــول ســامت، میــزان رضایتمنــدی درونــی 
اکثــر دســتیاران در حــد متوســط بــود و درخصــوص 
عوامــل خارجــی مثــل میــزان حقــوق و دســتمزد میــزان 
رضایتمنــدی پاییــن بــود )15(. در مطالعــه‌ای در خصــوص 
رضایــت شــغلی در دســتیاران داخلــی در دانشــگاه مشــهد، 
ــه  ــط ب ــا متوس ــر متغیره ــغلی در اکث ــت ش ــزان رضای می
ــوع  ــی در مجم ــت کل ــن رضای ــود )17(. در تعیی ــن ب پایی
پزشــکان و دســتیاران، 55/5% رضایــت متوســط داشــتند. 
32% رضایــت پاییــن و 12/4% رضایــت بــالا داشــتند 
)P=0/04(. رابطــه بیــن جنــس و رشــته تحصیلــی نیــز بــا 
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 .)P>0/001( ــود ــی‌دار ب ــی معن ــت کل رضای
ــن در  ــداد مراجعی ــه، تع ــن مطالع ــج ای ــه نتای ــا توجــه ب ب
ــه  ــت و ارائ ــته اس ــش داش ــامت افزای ــول س ــرح تح ط
ــن  ــداد مراجعی ــش تع ــبتاُ از افزای ــت نس ــدگان خدم دهن
راضــی بودنــد. تجهیــزات پزشــکی و درمانــی از نظــر 
ارائــه دهنــدگان در ایــن مطالعــه، نســبت بــه قبــل تغییــر 
ــه  ــبت ب ــکان نس ــد پزش ــت. درآم ــته اس ــی نداش چندان
زمــان قبــل از طــرح تحــول، افزایــش داشــته و بــا رضایــت 
ــی از  ــاُ نیم ــت. تقریب ــوده اس ــراه ب ــکان هم ــبی پزش نس
پزشــکان بــا ارزش‌گــذاری نســبی خدمــات نســبتاُ موافــق 
بودنــد. امکانــات اقامتــی و کیفیــت آمــوزش از نظــر 
ــت.  ــته اس ــری نداش ــل تغیی ــه قب ــبت ب ــتیاران نس دس
ــی در پزشــکان و دســتیاران شــرکت کننــده  ــت کل رضای
ــود. در طــرح تحــول ســامت در اکثــر مــوارد متوســط ب

ــه  ــاز مطالع ــل از آغ ــه قب ــی ک ــی‌های دقیق ــق بررس طب
مطالعــه،  ایــن  انجــام  زمــان  تــا  گرفــت  صــورت 
نظرســنجی مؤسســه ملــی تحقیقــات ســامت، تنهــا 
مطالعــه نظرســنجی در خصــوص ارائــه دهنــدگان خدمــت 
ــرات  ــدای از نظ ــا ج ــه م ــد. در مطالع ــور می‌باش در کش
ــز بررســی شــده اســت.  پزشــکان، نظــرات دســتیاران نی
بعــد از دوســال از اجــرای طــرح تحــول ســامت و 
ــه،  ــف برنام ــدرت و ضع ــاط ق مشــخص شــدن بیشــتر نق
ایــن نظرســنجی هــر چنــد در ســطح دانشــگاه می‌توانــد 
ــتان‌های  ــا در بیمارس ــر تنه ــه حاض ــد. مطالع ــد باش مفی
دانشــگاه شــهید بهشــتی انجــام شــده و بــه صــورت 
ــش  ــم آن کاه ــت تعمی ــن قابلی ــت و بنابرای ــی اس مقطع

بــد. می‌یا
نتیجه‌گیری

ــی در  ــترین نارضایت ــوع بیش ــان داد در مجم ــه نش مطالع
کل پزشــکان و دســتیاران از امکانــات محــل کار بــود 
ــن  ــن در ای ــداد مراجعی ــز از تع ــت نی ــترین رضای و بیش
ــه  ــدی ارائ ــت من ــه رضای ــا ک ــد. از آنج ــده ش ــرح دی ط
ــامت  ــات س ــه خدم ــت ارائ ــت در کیفی ــدگان خدم دهن
ــدی پزشــکان  ــش رضایتمن ــه افزای ــر اســت، توجــه ب مؤث

ــد.  ــی رس ــر م ــروری به‌نظ ــا ض ــه ه ــه حیط در هم
تشکر و قدردانی

ــتان‌های  ــام بیمارس ــتیاران تم ــکان و دس ــی پزش از تمام
بهشــتی  شــهید  پزشــکی  علــوم  دانشــگاه   دولتــی 
)بیمارســتان‌های: مفیــد، شــهدای تجریش، لقمــان حکیم، 
 شــهید لبافــی نــژاد، شــهید طالقانــی، مســیح دانشــوری، 
امــام حســین)ع(، اختــر، شــهید مــدرس، مهدیــه، پانــزده 
ــا  ــه م ــه صبوران ــرده ک ــگزاری ک ــه( سپاس ــرداد، طرف خ
ــن طــور  ــد. همی ــاری کردن ــق ی ــن تحقی ــد ای را در فرآین
ــا  ــنامه م ــی پرسش ــن روای ــه در تعیی ــی ک از متخصصین
هســتیم.  قــدردان  و  سپاســگزار  کردنــد  همراهــی  را 
در  مطالعــه  ایــن  انجــام  ارائــه شــده جهــت  طــرح 
ــکی  ــکده پزش ــاق دانش ــه اخ ــه کمیت ــن جلس هفدهمی
IR.SBMU.MSP. مــورخ 1395/1/31 بــا کــد اخــاق

REC.1395.31 مــورد تصویــب قــرار گرفــت. 
تعارض در منافع

نویسندگان اظهار می‌دارند که هیچ‌گونه تعارض منافعی در 
مورد این مقاله وجود ندارد.
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