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Aims Patient satisfaction with the services provided during hospitalization is one of the 
important indices of the quality of health care centers. The aim of this study was to evaluate 
patients’ satisfaction in Golestan Hospital in Tehran.
Instruments & Methods In this cross sectional, descriptive-analytical study, 426 patients (8 
to 96 years old) were selected from patients hospitalized in Golestan Hospital (Tehran) with 
duration of stay of more than one day, using available sampling method. The study period 
was one year from April 2016 to March 2017. The questionnaire consisted of two parts: 
demographic and proprietary information. The standard checklist for patients’ satisfaction 
from the health system development plan was used to set specific questions. The data were 
analyzed, by SPSS 16 software, using ANOVA, Chi-square, and independent t-tests.
Findings 73.82% (314 people) of the patients were satisfied with the services provided at 
the center and 12.65% (54 people) were dissatisfied. The highest satisfaction was in medical 
services (91.37%) and the lowest was related to food situation (60.55%). The variable of gender 
did not have significant relationship with satisfaction component (p=0.052), but marital status 
(p=0.004), level of education (p<0.001) and age (p=0.002) had significant relationship with 
satisfaction component.
Conclusion Marital status, level of educational and age are related to the degree of satisfaction 
of hospitalized patients, but gender is not related to satisfaction.  

A B S T R A C TA R T I C L E    I N F O

Article Type
Descriptive Study

Authors
Pirooz F.* MPH, MD, 
Nuri M.1 PhD, 
Goli M.2 MSc

 Keywords  Satisfaction; Health Services; Inpatient 

Correspondence
Address: Aging Department, Social 
Science Faculty, University of Social 
Welfare & Rehabilitation Sciences, 
 Koudakyar Street, Evin, Tehran, Iran. 
Postal Code: 1668619551
Phone:  +98 (21) 22180004
Fax:  +98 (21) 22542796
fereshtehpirooz@gmail.com

*“Aging Research Center”, “Aging 
Department, Social Science Faculty”, 
University of Social Welfare & Reha-
bilitation Sciences, Tehran, Iran
1Infectious Diseases Department, 
Medicine Faculty, Army Medical Uni-
versity, Tehran, Iran
2Anthropology   Department, Medi-
cine Faculty, Army University of 
Medical Sciences, Tehran, Iran

Article History
Received: August 08, 2017    
Accepted: February 24, 2018                  
ePublished: August 29, 2018

How to cite this article
Pirooz F, Nuri M, Goli M. Eval-
uation of Patients’ Satisfaction 
with Health Services Provided in 
Golestan Hospital, Tehran. Irani-
an Journal of War & Public Hea-
lth. 2018;10(3):143-149.

ISSN: 2008-2630  Iranian Journal of War & Public Health 
2018;10(3):143-149. DOI: 10.29252/ijwph.10.3.143

Evaluation of Patients’ Satisfaction with Health Services Provided 
in Golestan Hospital, Tehran

http://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/
http://emj.bmj.com/content/21/5/528.short
https://books.google.com/books?id=E1QIafhAlj8C&dq=Understanding+health+care+outcomes+research&source=gbs_navlinks_s
https://militarymedj.ir/browse.php?a_id=668&sid=1&slc_lang=en
https://www.researchgate.net/.../232219503_Determinants_of_satisfaction_with_health_care_system_A_population-based_study_from_Iran/links/09e4150796745105cd000000/....pdf?origin=publication_detail
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/11985686
magiran.com/p438435
http://zums.ac.ir/nmcjournal/article-1-75-en.html
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4205510/
http://www.sid.ir/En/Journal/ViewPaper.aspx?ID=200675
http://journal.qums.ac.ir/browse.php?a_code=A-10-1-230&slc_lang=en&sid=1&sw=Mine
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/15288916
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/12445102
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC1239403/
http://hayat.tums.ac.ir/article-1-69-en.html
http://njv.bpums.ac.ir/article-1-630-en.html
http://jap.iums.ac.ir/article-1-5159-en.html
http://unmf.umsu.ac.ir/article-1-381-en.html
http://ijn.iums.ac.ir/article-1-270-en.html
https://bmchealthservres.biomedcentral.com/articles/10.1186/1472-6963-14-400
http://jmums.mazums.ac.ir/article-1-7499-en.html
http://hayat.tums.ac.ir/article-1-37-en.html
http://jmums.mazums.ac.ir/article-1-9021-en.html
http://www.payeshjournal.ir/Fa/article/Article.aspx?aid=109489&tabid=
http://www.sid.ir/en/journal/ViewPaper.aspx?ID=86406
magiran.com/p118784
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/68010549
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/68006296
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/68007297


 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ و همکاران فرشته پیروز ۱۴۴

  ۱۳۹۷ تابستان، ۳، شماره ۱۰دوره                                                                                                                                                                                                پژوهشی طب جانباز - نامه علمی صلف

  سنجی بیماران بستری از خدمات  رضایت
شده در بیمارستان گلستان  درمانی ارایه –بهداشتی
  تهران

  
  MPH, MD * فرشته پیروز

، دانشکده علوم اجتماعی"، دانشگاه  ی" و "گروه سالمندیسالمند قاتیمرکز تحق"
  علوم بهزیستی و توانبخشی، تهران، ایران

  PhD مجید نوری
ارتش، تهران،  پزشکی علوم دانشگاه ، دانشکده پزشکی،عفونیهای  بیماری گروه
  ایران

  MSc مصطفی گلی
  ، تهران، ایرانارتش پزشکی علوم دانشکده پزشکی، دانشگاه ،طب رزمگروه 

  
  چکيده

بیماران از خدمات دریافتی در مدت بستری، یکی از   مندی رضایتاهداف: 
 های مراکز درمانی است. مطالعه های مهم کیفیت خدمات و مراقبت شاخص
 انجام گلستان تهران بیمارستان در بستری بیماران سنجی رضایت هدف با حاضر
  .شد

 ۹۶ تا ۸( نفر ۴۲۶ ، تحلیلی - مقطعی توصیفی مطالعه در اینها:  ابزار و روش
 آنها اقامت مدت که) تهران( بیمارستان گلستان در بستری بیماران از) ساله
 مطالعه، مدت. شدند انتخاب دسترس در گیری نمونه روش بود با روز یک از بیش
 دارای نامه پرسش .بود سال همان اسفند پایان تا ۱۳۹۵ سال فروردین از سال یک
 سئوالات تنظیم برای که بود اختصاصی و دموگرافیک اطلاعات بخش دو

 نظام تحول طرح از بیماران رضایت میزان استاندارد لیست چک از اختصاصی
 های از آزمون استفاده و با SPSS 16 افزار نرم توسط ها داده شد. سلامت استفاده

  .تحلیل شدند مستقل T و دو کی ،ANOVA واریانس تحلیل
 و یراض مرکز نیا در شده هیارا خدمات از مارانیب) نفر ۳۱۴( %۸۲/۷۳ها:  يافته
 یپزشک خدمات حوزه در مندی رضایت نیشتریب. بودند یناراض) نفر %۵۴ (۶۵/۱۲

 متغير تنها .بود%) ۵۵/۶۰( غذا تیوضع به مربوط آن نیکمتر و%) ۳۷/۹۱(
 ریمتغ سه و) =۰۵۲/۰p( نداشت دار معنی رابطه مندی رضایتبا مولفه  جنسیت
 رابطه )=۰۰۲/۰p( سن و) >۰۰۱/۰p(  لاتیتحص زانیم ،)=۰۰۴/۰p( تاهل تیوضع
  داشتندمندی  رضایت یزانبا م یدار معنی
مندی  رضایت یزانبا م سن و لاتیتحص زانیم تاهل، تیوضع :گيری نتيجه
 ندارد. رابطه مندی میزان رضایتبا  دارند، ولی جنسیت رابطه بستری بیماران
  بستری بیماران درمانی، بهداشتی مندی، خدمات رضایت ها: کلیدواژه

  
  ١٧/٥/١٣٩٦ تاريخ دريافت:
  ٥/١٢/١٣٩٦ تاريخ پذيرش:

  fereshtehpirooz@gmail.comنويسنده مسئول: *
  

  مقدمه
رضایت بیماران معیار مناسبی برای ارزیابی کیفیت خدمات درمانی 

گرایی  شود. توسعه روزافزون کیفیت است که توسط کارکنان ارایه می
در کنار لزوم رعایت استانداردها و ارایه در بخش بهداشت و درمان، 

برانگیز و قابل  صورت موضوعی بحث خدمات با کیفیت بالا، امروزه به
  .[1]تحقیق مطرح شده است

از سوی دیگر رضایت از خدمات، تحت تاثیر کیفیت ارایه خدمت و 
 در ها بیمارستان. [2]همچنین سطح انتظار گیرندگان خدمت است

 جادیا مار،یب تیرضا جمله از یبهداشت های مراقبت جینتا تامین
 نیا به یابی دست یبرا یابتکارهای  طرح و متعددهای  برنامه
 جهینت یابیارز یبرا مندی رضایت گیری اندازه. هستند میسه اهداف
 حصول و مراقبت ،تیفیک بهبود با هدف مستمرهای  تلاش
  .[3]است یضرور ،مارستانیب در شرفتیپ به یابی دست از نانیاطم
 یبرا ازین مورد اطلاعات تامین در  مهمی عامل سنجی رضایت یبررس

 قیتطب هدف با و بوده دیتول یفرآیندها سطح یارتقا در مداخله
. از [5 ,4]شود می انجام انیمشتر انتظارات و ازهاین با خدمت ای کالا

ای از اقدامات  مندی بیمار برآیند مجموعه پیچیده طرفی رضایت

یابی به آن بایستی ابعاد مختلفی از  بوده و برای دستگوناگون 
های کلی سازمانی  های پرستاری و بخش خدمات پزشکی، مراقبت
های لازم را کسب کرده و با رعایت کامل  بیمارستان، هماهنگی

  .[6]حقوق بیمار، شرایط لازم را مهیا کنند
اران مندی بیماران متاثر از برداشت ذهنی، میزان آگاهی بیم رضایت

از حقوق خود، مهارت برقراری ارتباط ذهنی کارکنان درمانی با 
های فرهنگی، اجتماعی،  بیماران و عوامل متعددی مانند زمینه

های دموگرافیک از قبیل سن، جنس،  اقتصادی، شخصیتی و ویژگی
  .[7]و سطح تحصیلات است

با ورود مفاهیم جدید مدیریت به دنیای پزشکی، مساله 
 - نام" در خدمات بهداشتی یماران به کالایی "بهمندی ب رضایت

درمانی تبدیل شده و بیش از پیش مورد توجه قرار گرفته است. 
بودن میزان رضایت بیماران  امروزه این باور قوت گرفته که پایین

تواند  ممکن است منجر به همکاری درمانی ضعیف شود که می
کلینیکی شود. هدررفتن منابع و کاهش کیفیت پیامدهای  موجب به

حق بیماران، یکی از اهداف  های به بنابراین رضایت در مورد خواسته
عنوان یک مقیاس  های پزشکی است و باید به همه انواع مراقبت

  .[8]پیامد در نظر گرفته شود
ترین رویکرد در روند تکاملی  رویکرد "بهبود مستمر کیفیت" نهایی

داردها پویا هستند و مرتباً کنترل است. از دیدگاه این رویکرد، استان
باید مطابق با نظر مشتریان بهبود یابند چراکه سازمان، با هدف 

گویی به نیازهای مشتریان خارجی شکل گرفته و کار خود را  پاسخ
رساند. تعریف کیفیت در این  توسط مشتریان داخلی به انجام می

 رویکرد و مدیریت مبتنی بر آن یعنی "مدیریت کیفیت فراگیر"،
تطبیق کالا و خدمات با نیازها و انتظارات مشتریان است. بنابراین 

ترین ابزار  سنجی از مشتریان داخلی و خارجی، کلیدی رضایت
  .[11-9]های اخیر است ارزیابی تولید کالا یا ارایه خدمات در دهه

 ماران،یب تیرضا سنجش مورد در شده انجام مطالعات از یاریبس
ی حال در نیا و کنند می گزارش را مندی رضایت از ییبالا سطوح

 مشاهده یفراوان نشده برآورده یازهاین اغلب، عمل در که ستا
 در تیرضا زانیم که داده نشان مطالعات یطرف از. [12]شود می
 یفرهنگهای  گروه و جنس سن، ،یاجتماع طبقات از یافراد

 ممکن  ،ها مراقبت انواع و گوناگون خدمات مورد در زین و مختلف
 بازار در رقابت شیافزا کنار در کردهایرو نیا. [13]باشد متفاوت است

 مندی رضایت به توجه ریاخ دهه در که است شده باعث سلامت،
 نهیزم نیا در مقالات چاپ و داشته یریگ چشم شیافزا مارانیب

 جینتا . همچنین[14 ,7 ,4]باشد داشته یا ملاحظه قابل رشد
 هیارا مسئول پرستاران نکهیا رغم علی است، داده نشان ها ینظرسنج
 گرید با یهماهنگ و یسازمانده ماران،یب به میمستق خدمات
 مارانیب مندی رضایت زانیم اغلباما  هستند، یمارستانیب خدمات

 لزوم و است انتظار حد از کمتر شانیا توسط شده هیارا خدمات از
 ،پرستاران یمراقبت و یارتباط ،یآموزشهای  مهارت شتریب تیتقو
  .[15]شود می هیتوص مارانیب تیرضا شیافزا جهت

و تغییر رویکرد  ۱۳۹۲با عنایت به اجرای طرح تحول سلامت از سال
، تلاش ۱۳۹۵ها در سال  یابی و اعتباربخشی بیمارستان ارزش

ها برای ارایه خدماتی با کیفیت به بیماران افزایش یافته  بیمارستان
  ی بهبود کیفیت مراقبتی در کلیه مراکز و قوانینی در راستا

  .[16]درمانی سراسر کشور به اجرا درآمده است - بهداشتی
 دیجد نسل در یابیارز مورد گانه نه یمحورها انیم در که آنجا از

 "همراهان و مارانیب مندی رضایت" ها، بیمارستان یاعتباربخش
 در شده هیارا خدمات یابی ارزش مهمهای  شاخص از یکی عنوان به

، در گرفته قرار نیمسؤل ژهیو توجه مورد کشور کل یها بیمارستان
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سنجی  ایران نیز تاکنون مطالعات متعددی در خصوص رضایت
  دهنده خدمات کننده به انواع مختلف مراکز ارایه مراجعه بیماران
  .[17 ,14 ,3]درمانی انجام شده است - بهداشتی
بستری در یکی از  سنجی بیماران رضایت هدف با حاضر مطالعه

های شهر تهران (که دارندگان دفترچه خدمات درمانی  بیمارستان
از مراجعین آن را تشکیل داده و  نیروهای مسلح حدود نیمی 

های آنها را نیز  رسانی به جانبازان دلاور و خانواده افتخار خدمت
  دارد) انجام شد.

  
  ها روش و ابزار
 تیجمع و بوده تحلیلی - توصیفی ی ومقطع نوع از مطالعه نیا

 در یبستر مارانیب انیم ازگیری در دسترس  آن با روش نمونه هدف
 که) تهران( گلستان مارستانیب) راورژانسیغ( های بخش هیکل

مدت مطالعه . شدند انتخاب بود، روز کی از شیب آنها اقامت مدت
تا پایان اسفند همان سال بود. با  ۱۳۹۵یک سال از فروردین سال 

نفر و  ۷۶۷توجه به اینکه میانگین پذیرش بیمار بستری در هر ماه 
ساعت بستری بودند حدود  ۲۴در کل سال تعداد افرادی که بیش از 

با استفاده از فرمول کوکران، و با توجه به نفر تخمین زده شد،  ۸۰۰۰
شد  که تخمین زده می ١٣٩٤و  ١٣٩٣های  عات موجود از سالاطلا

شرایط شرکت در طرح را  بیماران بستری در بیمارستان% ٦٥حدود 
 محاسبه نفر ۳۵۷ز در پژوهش، حداقل حجم نمونه مورد نيادارند، 
  .شد
به سئوالات  و در مطالعه شرکت نموده ماریب ۴۲۶ نهایت، در

 گر مصاحبه نفر کی توسطها  نامه نامه پاسخ دادند. پرسش پرسش
رجوع بیمارستان)  (کادر غیردرمانی واحد تکریم ارباب دهید آموزش

در اختیار ) کسانی یطیشرا با( صبح فتیش در روزانه صورت به
 مددکاری نفر کارشناس یک موارد اغلب در. گرفت قراربیماران 
 کارشناس نفر یک ایشان حضور عدم موارد درو ) خانم( اجتماعی
 های داده ثبت و استخراج مسئولیت اغلب که ،)خانم( شناسی روان

 نیز کیفیت بهبود دفتر یا رجوع ارباب تکریم دفتر در را ها نامه پرسش
 پوشش سال طول در را هفته روزهای تمام داشت، بر عهده

 .دادند می
 مدت به حداقل یبستر عبارت از به مطالعه ورود یارهایمع
   سلامت مطالعه، به ورود یبرا کامل تیرضا ساعت،۲۴

 سطح کاهش فقدان و یخوداظهار براساس کامل یروان - شناختی
)، عدم ماریب هیاول یابیارز در شده ثبت(براساس گزارش  یاریهوش

سال بود. بیمارانی که  ۱۲نیاز به مترجم برای مصاحبه و سن بالاتر از 
 سطح کاهشزبان بودند،  به مترجم نیاز داشته و فاقد همراه هم

 شرکت به یلیتما و ناآگاه بودند مکان و زمان ی داشته و بهاریهوش
  .شدند حذف مطالعه از ی نداشتند،نظرسنج در

چهره"  به صورت "مصاحبه چهره عمدتاً بهها  نامه نحوه تکمیل پرسش
ها توسط خود  نامه نفر) پرسش ۴۷% موارد (۰۳/۱۱بود و تنها در 

نفر  ۳۲بیمار یا همراه بیمار در حضور پرسشگر طرح تکمیل شدند (
نامه  به انجام مصاحبه راضی نبوده و برای تکمیل شخصی پرسش

زبان و باسواد  هم نفر نیاز به مترجم داشته و همراه ۹اصرار داشتند، 
مورد بیماران فاقد هوشیاری که در بدو پذیرش هوشیار  ۳داشتند،

 ۳بوده و همراه ایشان تمایل به تکمیل فرم نظرسنجی داشت و 
سال سن داشتند که والدین بیماران برای تکمیل  ۱۲مورد کمتر از 
 فروردین و اسفند های ماه سنجی اصرار ویژه نمودند). در فرم رضایت

 جراحی های بخش بازسازی زمان در و سالیانه تعطیلات لیلد به
 دلیل به ،)بهمن خرداد و اردیبهشت،( اطفال و مردان داخلی زنان،
 تعداد بیماران اقامت مدت کاهش و بستری های بخش ادغام

  یافت. کاهش ها نمونه
یک  ۱۱:۳۰تا  ۸:۳۰جز ایام تعطیل از ساعت  همه روزهای هفته به

های  دیده از کادر غیردرمانی به کلیه بخش آموزشنفر پرسشگر 
جز اورژانس) مراجعه نموده و پس از کسب اجازه و ورود  بستری (به
کرد و براساس معیارهای  های بستری خود را معرفی می به اتاق

ها، از میان بیماران واجد شرایط کسانی که در مدت  ورود نمونه
ودند انتخاب نموده، نامه را تکمیل نکرده ب بستری فعلی پرسش

 نمود. نامه و طرح را به ایشان معرفی و مصاحبه را آغاز می پرسش
 داشت، شخصی تکمیل به تمایل اصرار، با بیمار در مواردی که جز به

 بیمار داشت، باسواد و زبان هم همراه و داشت مترجم به نیاز بیمار
 پذیرش بدو در ولی بود هوشیاری فاقد پرسشگر مراجعه زمان در

 داشت نظرسنجی فرم تکمیل به تمایل ایشان همراه و بود هوشیار
 فرم تکمیل برای وی والدین و داشت سال ۱۲از  کمتر یا

 پرسشگر حضور در تکمیل فرم داشتند، ویژه اصرار سنجی رضایت
 را شده تکمیل های نامه پرسش شخصاً  ایشان و شده انجام
  .نمود می آوری جمع

آوری شده و  شده توسط پرسشگر جمع تکمیلهای  نامه کلیه پرسش
های  نامه های موجود در پرسش توسط یکی از دو پرسشگر طرح، داده

شده استخراج و در فایل الکترونیک مربوطه ثبت و تجمیع  تکمیل
های کاغذی طرح، در محل دفتر بهبود کیفیت به  نامه شدند. پرسش

 شوند. ری میسال نگهدا ۵مدت  آوری و به تفکیک ماه و سال جمع
 سئوالات، قرائت هنگام در تا بود بر این گر مصاحبه و محقق تلاش
 بیمار به صدا لحن در تغییر و خاص گیری جهت بدون ها پاسخ تمام
 حضور بدون امن، و آرام محیطی در ها مصاحبه تمام. شود ارایه

تنها  نه و شد تکمیل بیمارستان غیردرمانی/درمانی سایر کارکنان
 بلکه نتیجه شد، نمی درج بیمار پرونده در یادداشتی هیچ

 روند در که افرادی از یک  هیچ اختیار در نامه پرسش متن/مصاحبه
  .گرفت نمی قرار داشتند نقشی بیمار به رسانی خدمت
، دارای دو بخش طرح نامه پرسش یا اطلاعات یگردآور ابزار

اطلاعات دموگرافیک و اختصاصی بود که برای تنظیم سئوالات 
 طرح از مارانیب تیرضا زانیم استاندارد ستیل چک ازاختصاصی، 

تهیه  لانیگ یپزشک علوم دانشگاه که توسط سلامت، نظام تحول
و پس از افزودن سئوالات تکمیلی در  [18]، استفاده شدبودشده 

 نامه با استفاده از محاسبه صوری پرسش ییروا سایر محورها،
بود، تایید  ۵/۱سئوالات بیشتر از  آیتم که برای تمامی  تاثیر نمرات

 بر علاوه که بود بسته والئس ۴۲دارای  شده تهیه نامه پرسش شد.
 تیوضع لات،یتحص زانیم سن، جنس،( ماریب یفرد مشخصات
 علت ،یقبل یبستر دفعات مارستان،یب در یبستر مدت تاهل،
 و رشیپذ خدمات( محور ۸ یابیارز یبرا ،)مارستانیب به مراجعه
 شگاهیآزما خدمات ،یپرستار خدمات ،یپزشک خدمات انتظار، زمان
 نظافت/نگیهتل ،یبستر یولوژیراد خدمات غذا، تیوضع ،یبستر
  .بود شده یطراح) صندوق و صیترخ خدمات ،یرفاه امکانات و

شده، براساس ضریب نسبت اعتبار  نامه تهیه یی پرسشمحتواروایی 
 علوم دانشگاه نظران صاحب از نفر ۱۰ هب ارایه از پسمحتوی و 

 ۹۱/۰با ضریب آلفای کرونباخ  لازم اصلاحات انجام و ارتش یپزشک
 به بازآزمون - آزمون روش به آن ییایپا و گرفت قرار دییتا مورد
 بیضر که شد یابیارز مارانیب از نفر ۱۵ برای روز ۱۰ فاصله

  .دمآ دست ه ب% ۸۱ یهمبستگ
 یبرا کرتیل یا نهیگز پنج اسیمق از استفاده با افراد تیرضا زانیم
 ،ی"راض نسبتاً " ،ی"راض کاملاً "های  نهیگز با خدمت هر یابیارز

(به ترتیب از نمره  "ندارم ینظر" و ی"ناراض کاملاً " ،ی"ناراض نسبتاً "
در خاتمه زمان مصاحبه از هر بیمار سئوال شد  .شد دهیسنج) ۱تا  ۵



 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ و همکاران فرشته پیروز ۱۴۶
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روز پس از ترخیص برای ابراز نظریه، پیشنهاد  ۵که "آیا تمایل دارد 
رجوع با وی تماس تلفنی  و با هدف پیگیری، واحد تکریم ارباب

شده را تصدیق،  دید، نظرات ارایه برقرار نماید" تا در صورت صلاح
 پرسشگر دو از یکی وسطت تلفنی تماس تصحیح و تکمیل نماید.

 .شد می انجام بود، کرده اعلام بیمار که تماسی شماره همان با طرح
  کنندگان در طرح ابراز تمایل نموده ولی هیچ نفر از شرکت ۲۰۹تنها 

شده در زمان  نامه تکمیل یک از موارد نظرات ابرازشده در پرسش
  بستری را تغییر ندادند.

(کاملاً  ۸۰/۱و  ۱امتیاز بین  برای درج امتیاز هر سئوال، کسب
 ۴۰/۳و  ۶۱/۲(نسبتاً ناراضی)، بین  ۶۰/۲و  ۸۱/۱ناراضی)، بین 

 ۵و  ۲۱/۴ (نسبتاً راضی) و بین ۲۰/۴و  ۴۱/۳نظری ندارم)، بین (
 فرصت بیمار اینکه به عنایت با (کاملاً راضی) مد نظر قرار گرفت.

 ندارم" "نظری پاسخ صورتی که در بوده، دارا را منفی/مثبت نظر ارایه
 یا نارضایتی فقدان با رویکرد محقق است کرده انتخاب را

 مندی رضایت محاسبه در را نظر بدون موارد محسوس، مندی رضایت
نامه  پرسش ۴۲۶در مجموع از تعداد . است نگرفته نظر در کل،

شده و ضمن رعایت الزامات   ها استخراج و ثبت شده داده تکمیل
شده از  بودن کلیه اطلاعات کسب انهکمیته اخلاق، محرم

  کنندگان در پژوهش تضمین شد.  شرکت
های  و روش SPSS 16افزار  ها از نرم وتحلیل داده منظور تجزیه به

معیار برای  آماری توصیفی شامل فراوانی، درصد، میانگین و انحراف
های کیفی  و فراوانی مطلق و نسبی برای داده  های کمی داده

مندی بیماران براساس  استفاده شد. برای بررسی میزان رضایت
 ،ANOVAهای تحلیل واریانس  متغیرهای دموگرافیک از آزمون

  ده شد.مستقل استفا Tو  دو کی
  

  ها یافته
بیمار، مرد و  ۱۸۹کننده در طرح، جمعاً  بیمار بستری شرکت ۴۲۶از 

سال، در  ۶۷/۴۹±۴۱/۳۸بیمار، زن بودند که با میانگین سنی  ۲۳۷
  ).۱ جدول(سال قرار داشتند  ۹۶تا  ۸سنی محدوده 

  
مندی افراد تحت مطالعه در بیمارستان  میانگین سنی و میزان رضایت )۱جدول 

  ۱۳۹۵های اول تا چهارم سال  ماهه گلستان (تهران) به تفکیک سه
ماهه  سه

  (زمان)
تعداد   جنس

 ها نمونه
  میانگین
بدون نارضایتیمندی رضایت  سنی

  مرد زن  نظر
 ۵۴/۱۴  ۹۴/۱۳  ۰۰/۵۴۷۱/۵۲±۵۴/۴۲  ۴۷  ۲۹  ۱۸  اول
  ۱۹/۱۶  ۳۶/۱۴  ۶۹/۴۵ ۰۰/۵۰±۲۷/۴۱  ۱۵۰  ۸۱  ۶۹  دوم
۳۸/۲۳  ۶۵/۱۱  ۹۷/۶۴ ۰۰/۴۸±۹۸/۳۰  ۱۶۶  ۹۵  ۷۱  سوم
  ۰  ۶۶/۱۰  ۶۶/۴۶۸۹/۳۴±۸۶/۳۸  ۶۳  ۳۲  ۳۱  چهارم
 ۵۳/۱۳  ۶۵/۱۲  ۶۷/۴۹۷۳/۸۲±۴۱/۳۸  ۴۲۶ ۲۳۷ ۱۸۹  جمع کل

  
 ۱۳۹۵ سال در مرکز نیا در یبستر مارانیب% ۴۷/۲۳ همچنین 

 شانیا معززهای  خانواده و ارجمند جانبازان شهدا، مکرم خانواده
 این .بودند) خدمت یشهدا و مسلح یروهاین خانواده از عمدتاً (

 و تخفیف آمار و شدگان بستری بیمه دفترچه نوع اساس بر آمار
 در ابتدا از سئوال این و شده استخراج حسابداری واحد درآمد
  .بود نشده درج ها نامه پرسش

 هیارا محور از یبستر مارانیب مندی رضایت نیشتریب متوسط طور به
 و) ماریب ۳۸۹ تعداد ای ردامو% ۳۷/۹۱ با( پزشکان توسط خدمات
 نحوه کیفیت، کمیت، از (اعم غذا تیوضع از مندی رضایت نیکمتر
 باو غیره بود؛  رژیم با متناسب انتخابی منوی سرو، زمان سرو،
 ۱۳۹۵ سال در. آمد دست هب) ماریب ۲۵۸ تعداد ای موارد% ۵۵/۶۰
 خدمات از) نفر ۳۲۳( یبستر مارانیب% ۸۹/۷۵ متوسط طور به
) نفر ۳۳۹( یبستر مارانیب% ۶۷/۷۹ ،یپرستار میت توسط شده ارایه

 و البسه/ تخت/اتاق نظافت وضعیت رفاهی، (امکانات نگیهتل از
 تابلوهای ها، دسترسی نور، مثل تاسیساتی های زیرساخت ملحفه،
% ۷۳/۷۳ ،و غیره) سرمایش و گرمایش تهویه، سیستم راهنما،

 میت توسط شده ارایه خدمات از) نفر ۳۱۴( یبستر مارانیب
 مارانیب% ۴۷/۷۴ ،)شگاهیآزما و یولوژیراد( مارستانیب کینیپاراکل
 و رشیپذ واحد توسط شده ارایه خدمات از) نفر ۳۱۷( یبستر
 توسط شده ارایه خدمات از) نفر ۲۶۷( یبستر مارانیب% ۵۹/۶۲
 (نمره داشتند تیرضا مارستانیب صندوق و صیترخ واحد
  )..بودند کرده انتخاب را ۵ تا ۴۱/۳ بین مندی رضایت
 نداشت دار معنی رابطه مندی رضایتبا مولفه  جنسیت متغير تنها

)۰۵۲/۰p= (تاهل تیوضع ریمتغ سه و )۰۰۴/۰p=(، زانیم 
 یزانبا م یدار معنی رابطه )=۰۰۲/۰p( سن و) >۰۰۱/۰p(  لاتیتحص
  .)۲ جدول(داشتند مندی  رضایت

  
با متوسط  توزیع فراوانی متغیرهای دموگرافیک و رابطه آنها )۲جدول 
درمانی در بیمارستان گلستان (تهران) سال  -مندی از خدمات بهداشتی رضایت

۱۳۹۵  

متوسط درصد   (درصد)تعداد   متغیرها
  مندی رضایت

  سطح
  داری معنی

  سن

۰۰۲/۰  
  ۵۵/۳۴±۱۴/۳  ۳۰) ۰/۷(  سال ۱۲کمتر از 

  ۹۷/۶۹±۲۵/۱۱  ۱۰۲) ۹/۲۳(  سال ۲۹تا  ۱۲
  ۲۶/۷۲±۹۳/۶  ۱۳۳) ۲/۳۱(  سال ۵۹تا ۳۰
  ۷۱/۸۶±۴۷/۸  ۱۶۱) ۸/۳۷(  سال و بیشتر ۶۰

  جنسیت
  ۰۲/۷۰±۴۲/۱۳  ۲۳۷) ۶/۵۵(  زن  ۰۵۲/۰

  ۲۶/۷۱±۳۱/۹  ۱۸۹) ۴/۴۴(  مرد
  وضعیت تاهل

۰۰۴/۰  
  ۴۵/۷۴±۲۹/۱۱  ۱۳۷) ۲/۳۲(  مجرد
  ۴۱/۷۰±۷۰/۱۳  ۲۰۷) (۶/۴۸(  متاهل

  ۷۳/۶۳±۷۴/۲۸  ۸۲) ۲/۱۹( سایر (بیوه، مطلقه)
  سطح تحصیلات

  ۴۹/۸۶±۱۶/۱۳  ۱۲۱) ۴/۲۸(  زیر دیپلم
  ۳۰/۷۱±۵۵/۳  ۱۹۷) ۲/۴۶( دیپلم و فوق دیپلم  >۰۰۱/۰

  ۸۲/۷۳±۱۸/۱۲  ۱۰۸) ۴/۲۵(  کارشناس و بالاتر
  

  بحث
 یدرمان - یصیتشخ خدمات هیکل نکهیا بر علاوه گلستان مارستانیب

 جانبازان ،یرسم کادر فه،یوظ کارکنان به را یبستر و ییسرپا
 مسلح یروهاین جانبازان و شهدا مکرمهای  خانواده و بازنشسته

 یبرخ و یدرمانهای  مهیب هیکل با کند، می هیارا گانیرا صورت به
 مهیب واجد مارانیب ؛است قرارداد ز طرفین یدرمان مکملهای  مهیب

 را یبستر نیمراجع از  میین تقریباً  مسلح یروهاین یدرمان خدمات
 یبرا وجه پرداخت عدم جهینت در. دنده می اختصاص خود به
 در موثر علل از یکی تواند می شده، ارایه خدمات افتیدر
 مطالعه در کننده شرکت یبستر مارانیب از  میین حدود یمند تیرضا
 در یبستر مارانیب اکثر آمده دست به جینتا براساس. باشد
 نموده لیتکم را سنجی رضایت نامه پرسش که گلستان مارستانیب

 تیرضا مرکز نیا در شده ارایه یدرمان - یبهداشت خدمات از بودند
ه کرد اعلام که ایتانزان مارستانیب در خمیس مطالعه با که داشتند
 در شده ارایه خدمات تیفیک از مارانیب از ییبالا درصد بود
 مطالعه با یول ،ندارد مطابقت [19]ندارند تیرضا مارستانیب

 استان یدرمان -یآموزش یها بیمارستان در همکاران و انیگودرز
 را یبستر مارانیب مندی رضایت نمره نیانگیم که مازندران

% ۵/۳۰ کم، تیرضا% ۸/۲( کرده بودند گزارش ۵۳/۲±۷۳/۱۸%
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 ،)یعال تیرضا% ۵/۱۶ خوب تیرضا% ۲/۵۰، متوسط تیرضا
 نیا در کننده شرکت یبستر مارانیب شتربی .[20]دارد مطابقت
 نیشتریب مطالعه، نیا در. بودند سال ۶۰ از تر مسن و خانم مطالعه،

 و پزشکان توسط شده ارایه خدمات محور در مارانیب تیرضا زانیم
 با که آمد دسته ب غذا تیوضع به مربوط مندی رضایت نیکمتر

 مربوط را مندی رضایت نیشتریب که( همکاران و انیگودرز مطالعه
 کرده گزارش غذا تیوضع از را آن نیمترک و یپرستار خدمات به

  .[20]نداشت یهمخوان) بودند
 اریبس شاخص یپرستار خدمات از مارانیب تیرضا یکل طور به

 کادر خدمات ارایه نحوه و تیفیک یابیارز یبرا که است  مهمی
 مراقبت گسترش" مطلوب یدستاوردها از و رود می کار هب یپرستار
 ضریخ مطالعه. [21]شود می محسوب" یدرمان خدمات و یبهداشت

 تیرضا یپرستار خدمات از مارانیب% ١/١ که داد نشان همکاران و
 .[15]بودند یناراض% ٤/٨٤ وداشتند  متوسط تیرضا %٢/١٤و  کامل
 گزارش دادند انجام بهشهر در که ای مطالعه در همکاران و یجنت

 کامل تیرضا شده ارایه یپرستار خدمات از افراد% ٣ تنها نمودند
 از یبستر مارانیب% ٧٧ و راضی بودند متوسطتا حد % ٢٠ داشتند،
این  جینتا با مطالعه دو هر که ،[22]بودند یناراض یپرستار خدمات
  .نداشتند انطباق مطالعه

 و یفرزاد که یدرمان - یبهداشت خدمات از یکل تیرضا یبررس در
 مندی رضایت زانیم با تیجنس ارتباط عدم [4]دادند انجام مفتون

 از تر یناراض ای تر یراض زنان لزوماً  یعنی بود شده داده نشان مارانیب
  .دارد یهمخوان حاضر مطالعه جینتا با که نبودند مردان
 شدگان مهیب سنجی رضایت یرو همکاران و مفتون که یا مطالعه در

 انجام) رانیا در خانواده پزشک و ارجاع نظام طرح(یی روستا
 اما. نداشت یاثر خدمت رندگانیگ تیرضا زانیم بر سن ، [23]دادند
 یمل یها گزارش یرو همکاران و حجت که یمرور مطالعه در

 دادند، انجام یبستر مارانیب تیرضا خصوص در مختلف یکشورها
 های بخش مارانیب تیرضا بر موثر یدیکل ریمتغ عنوان به سن

 افراد به نسبت تر مسن مارانیب کهی طور  به است، شده ذکر مختلف
 سن زین ما مطالعه در. [8]بودند کرده اظهار یشتریب تیرضا تر جوان
 سن شیافزا با و داد نشان یدار یمعن ارتباط مندی رضایت زانیم با

 شیافزا یبستر مارانیب مندی رضایت یسالمند دوران در خصوصاً 
  .افتی
 خدمات از مندی رضایت با لاتیتحص زانیم حاضر، مطالعه در

 و یجنت گزارش با که داشت یمعکوس دار یمعن ارتباط یدرمان
 سطح تنها ک،یدموگراف یرهایمتغ از نکهیا بر یمبن همکاران
 داشته یدار یمعن ارتباط مندی رضایت با مارانیب لاتیتحص

)٠٣٥/٠p= (و پلمید لاتیتحص با افراد و نیکمتر سواد یب افراد و 
 .ندارد یهمخوان ،[22]داشتند را مندی رضایت زانیم نیشتریب بالاتر
 رییتغ خدمات از تیرضا زانیم ،تلایتحص شیافزا با که آنجا از
 زانیم و درآمد خصوصاً  عوامل، ریسا اثر حذف به توجه با ،کند می

 و مراکز ییشناسا یتوانمند احتمالاً  ،یسلامت - یبهداشت اطلاعات
 کرده، تحصیل افراد در یدسترس بهبود جهینت در و متناسب خدمات

 در. باشد ارتباط نیا عامل تواند می خود از تیرضا حس کنار در
 لاتیتحص سطح شیافزا با خدمات از تیرضا زانیم ما مطالعه

 از فرد توقع و سلامتهای  یآگاه سطح شیافزا دنبال هب احتمالاً (
  .است افتهی ینسب کاهش ،)بهتر و شتریب خدمات افتیدر
   خدمات مراکز در شده انجام سنجی رضایت مطالعات در

 لاتیتحص سطح ارتباط مورد در یمختلف جینتا ،یدرمان - یبهداشت
 همکاران و خمسه مطالعه در. است شده گرازش تیرضا زانیم با
 ،شد گزارش دار یمعن ارتباط وجود عدم، [24]شد انجام تهران در که

 تایید را ارتباط نیا داربودن یمعن همکاران و انیسجاد مطالعه اما
  .[25]نمود
 ارتباط مندی رضایت زانیم با تاهل تیوضع ما مطالعه در
 افراد از شتریب مجرد و متاهل افراد کهی طور  به داد نشان یدار یمعن

 متون یبررس در. بودند یراض شده افتیدر خدمات از وهیب و مطلقه
 نیا عدم وجود ای وجود نهیزم در یا هیارا قابل گزارش جستجوشده

  .نشد افتی ارتباط
 یاعتباربخش سوم نسل یاستانداردها یاجرا شروع با

 فرآیند تداوم و ۱۳۹۵ وریشهر دوم مهین از رانیا یها بیمارستان
 مندی رضایت زانیم آنها اب مرتبطهای  سنجه و استانداردها استقرار

 قابل شیافزا ،یبررس مورد محور ۸ تمام در تقریباً  یبستر مارانیب
 ماهه سه در مارانیب مندی رضایت متوسط. داد نشان یا ملاحظه
 نشان یدار یمعن شیافزا سال اول ماهه سه به نسبت سال چهارم

 یها دستورالعمل یاجرا شروع با ه،یتغذ محور در مثال عنوان هب .داد 
 ملاحظه قابل جهش فرآیندها، یاجرا روش در رییتغ و سوم نسل

 نظر به. بود مشهود سال چهارم هماه سه در محور نیا مندی رضایت
 حیصح و مستمر یاجرا و یبانیپشت تیریمد رییتغ رسد می

 ،یساز آماده انبارش، د،یخر مراحل تمام در ینظارت یفرآیندها
 انتخاب کی از  شیب یمنو هیارا با غذا هیته غذا، عیتوز سرو، طبخ،

 شیافزا و تنوع ،)ماریب پرونده در شده درج یدرمان میرژ با متناسب(
 از استفاده مار،یب میرژ با متناسب ییغذاهای  وعده انیم تعداد
 یغذا  کمی و یفیک یارتقا ،یاهیگ مصرف بار کی و ینیچ ظروف
 غذا سرو فرآیند اصلاح و شام خصوص هب ها وعده تمام در سروشده
 به نسبت چهارم ماهه سه مندی رضایت% ۷۱/۸۵ کسب در یهمگ
 مطالعات انجام است یهیبد .بودند لیدخ اول ماهه سه% ۷۸/۵۲
 یبرا مندی رضایت یارتقا بر اثرگذار عوامل ییشناسا حوزه در شتریب

  .بود خواهد الزامی ،یقطع جینتا به یابی دست
  

 یاستانداردها یاجرا شد گفته تر شیپ آنچه به تیعنا با یکل طور به
 آموزش با اموت و جانبه همه یآمادگ و سوم نسل یاعتباربخش

 رانیمد مستمر نظارت ،کارکنان هیکل به خدمات تیفیک یارتقا
 یها روش ها، دستورالعمل فرآیندها، یاجرا و نیتدو ارشد، و یانیم

 و درمان مختلفهای  حوزه با مرتبطهای  یمش خط و ییاجرا
 و یساتیسات یها رساختیز ینوساز و یبهساز ،یبانیپشت
 رندهیگ حقوق تیرعا ،یدرمان های بخش از یبرخ در یزاتیتجه

 خرد از استفاده با  عمومی و یتیریمد عزم کلام کی در و خدمت
 یطیشرا در شده ارایه یدرمان خدمات یارتقا و بهبود یبرا یجمع
 باز سئوالات بخش در که بودند یعوامل ترین مهم من،یا

 مارانیب مندی رضایت زانیم شیافزا عوامل عنوان هب ها نامه پرسش
 در یدرمان -یبهداشت خدمات گانه هشت یمحورها تمام در
 اشاره آنها به گلستان، مارستانیب در ۱۳۹۵ سال چهارم ماهه سه
  .بود شده

  

 درصد و بودند شده یبستر اورژانس قیطر از ماران،یب نیشتریب
 که بود کم نسبت به مارستانیب یها درمانگاه و مطب از ارجاع
 با تعامل شیافزا و ها درمانگاه ینمندسازاتو به ژهیو توجه ضرورت
 نمره کاهش گرید یسو از. سازد می مطرح را پزشکان مطب
 مردان، یداخل و یجراح شده ادغام های بخش در مندی رضایت
 های بخش ییبازگشا و ینوساز ،یبهساز روند در عیتسر ضرورت
 یارتقا شاهد زنان یجراح بخش همانند تا کند می یادآوری را دیجد

 یکموتراپ و زیالید های بخش در .میباش مارانیب مندی رضایت
 دلیل به ،یمیقد یساتیسات یها رساختیز یتیکفا یب رغم علی
 ع،یسر یدرمان خدمات افتیدر تیاهم و مارانیب خاص طیشرا
 بالاست مارانیب مندی رضایت همچنان ،متیق ارزان و تیفیتباک
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 واحدها نیا در وبیمع یها رساختیز اصلاح و یبهساز دینبا یول
 یبرا آن، مشابه موارد ای مطالعه نیا جینتا هرچند .ماندب دور نظر از
 یدرمان مراکز در شده ارایه یدرمان خدمات از مارانیب تیرضا نییتع

 ترین مهم از یکی همچنان اما ست،ین شیتور و خطا بدون
 یدرمان یواحدها در شده ارایه خدمات تیفیک یابیارز یراهکارها
 در یبستر مارانیب فقط مطالعه نیا در ما. شوند می محسوب
 که ژهیو های بخش در یبستر اریهوش مارانیب و  عمومی های بخش
 .میکرد یبررس را داشتند نامه پرسش لیتکم و گویی پاسخ به لیتما
 گوناگون و یفرد یها تفاوت و یریگ نمونه نبودن یتصادف یطرف از

 که بودند طرح یها تیمحدود جزء زین مطالعه مورد افراد یفرهنگ
 شنهادیپ. نکنند اعمال یمنف ریثات کار جهینت در میکرد تلاش
 با تا شوند انجام مراکز ریسا در یمشابه مطالعات شود می
 تیکم و تیفیک بتوان ،یدرمان مراکز اتیتجرب گذاشتن اشتراک به

  .دیبخش ارتقا را شده ارایه خدمات
  

  گیری نتیجه
مندی  رضایت یزانبا م سن و لاتیتحص زانیم تاهل، تیوضع

 مندی میزان رضایتبا  دارند، ولی جنسیت رابطه بستری بیماران
  ندارد. رابطه

  

کليه بیماران  از دانيم می فرض بر خود خاتمه در :یقدردان و تشکر
 و نهاده منت که بستری در بیمارستان و همراهان بزرگوار ایشان

کلیه  محترم کارکنان و سرپرستاران دادند، پاسخ ما به صبورانه
کار  سال  یک در مدت که های بستری بیمارستان گلستان بخش
پذيرفتند، آقای  خود در جمع را ما حضور ها، نمونه آوری جمع

(مسئول واحد حقوق گیرنده خدمت بیمارستان)،  حسین شریفی
فاطمه و  سادات نبویزهره ، صدیقه معماری، فروغ شیخها  خانم
ها، استخراج و ثبت اطلاعات  نامه که در تهیه و تکمیل پرسش آریج

 و سلامتی و را نموده قدردانی و تشکر همکاری داشتند، نهايت
  .آرزو کنيم افزون برایشان روز عزت

بودن  ضمن رعایت الزامات کمیته اخلاق، محرمانه: تاییدیه اخلاقی
  کنندگان در پژوهش تضمین شد. شرکتشده از  کلیه اطلاعات کسب

  : هیچ گونه تعارض منافعی وجود ندارد.تعارض منافع
(نویسنده اول)، نگارنده فرشته پیروز سهم نویسندگان: 

مجید %)؛ ٧٨شناس/پژوهشگر اصلی/ نگارنده بحث ( مقدمه/روش
 مصطفی گلی%)؛ ٧(نویسنده دوم)، پژوهشگر کمکی ( نوری

  %)١٥اری ((نویسنده سوم)، تحلیلگر آم
صورت شخصی پرداخت شده  های این پژوهش به : هزینهمنابع مالی

  است.
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