
 
 

  چكيده:
 ارائه الگوي نظام مراقبت بيماري مبتني بر پرونده الكترونيك سلامت 

از آن  تواني، كامل و اثربخش فراهم شده است و مبهنگام يماريمراقبت ب هاينظام جاديامكان ا ،سلامت كيپرونده الكترون ايجادبا  مقدمه:
 ترعيتر و سرارائه ارزان ييسلامت توانا كيبه دست آمده از پرونده الكترون هاينظام مراقبت نام برد. داده يبرا داريپا يابه عنوان منبع داده

پرونده  ني. همچنابدييم شياحتمال استفاده بهنگام افزا نيرا دارند، بنابرا يماريب هيفراهم كردن اطلاعات در مراحل اول تظرفي و هاداده
مختلف باشد. با توجه  يبهداشت هايتيو وضع ييايمناطق جغراف ،يتيجمع هايگروه رزي در هافراهم كننده داده توانديمسلامت  كيالكترون
بر پرونده  يمبتن يمارينظام مراقبت ب يمطالعه با هدف ارائه الگو نيسلامت، ا كيونبر پرونده الكتر يمبتن يمارينظام مراقبت ب تيبه اهم
 شد.سلامت انجام  كيالكترون

مند انجام و مرحله انجام گرفت. مرحله اول به صورت مرور نظام پنجكيفي ) و در  –پژوهش حاضر از نوع تركيبي (كمي  روش پژوهش:
ت هاي مراقبهاي نظامدر مورد ويژگي توصيفيمطالعه دوم، مرحله مقاله نهايي بر اساس روش تركيب روايتي تحليل شدند. در 50هاي يافته

مصاحبه انجام  –به روش كيفي  سوم. مرحله گرفت صورت بيماري مبتني بر پرونده الكترونيك سلامت پياده سازي شده دركشورهاي مختلف
ه ، براساس يافتچهارمزير طبقات استخراج شدند. درمرحله  -شد و داده ها بر اساس تحليل چارچوبي طبقه بندي و طبقات، زيرطبقات و زير

نظور اعتبارسنجي مدل نهايي به مكه  پنجمبررسي شد. مرحله  هم انديشي خبرگانمرحله قبل الگوي اوليه طراحي و در جلسه  سههاي 
 صورت پذيرفت، به روش دلفي و در دو دور انجام و مدل نهايي در پايان دور دوم به تاييد خبرگان رسيد.

 عوامل نيكه ا يو ارتباط فيشد كه با توجه به تعار ييچالش منحصر به فرد شناسا 47راهكار و  52 ،اول مرحله هايبراساس يافته  ها:يافته
 مرحلهدر  .شدند دهيداده سازمان تيفيو ك يمال ،ياستاندارد ساز ت،يريمد ،يفن ن،يها و قواناستيس يداشتند در شش گروه اصل گريكدي با

 ،ياز نظر معمار نيكانادا، نروژ و چ كا،يآمر يسلامت در كشورها كيبر پرونده الكترون يشده نظام مراقبت مبتن يساز ادهيپ يهاپروژهدوم 
اساس . برتوصيف شد )يو سازمان يتيري(مد يساز ادهيالزامات پهاي امنيتي، الزامات استانداردسازي، ابعاد حقوقي و ي، ويژگيفن يهايژگيو

مشكلات و راهكارهاي پياده سازي نظام مراقبت مبتني بر پرونده الكترونيك سلامت، هر يك در شش طبقه پژوهش  سوميافته هاي هدف 
ه ، الگوي اوليه براساس يافتچهارمطبقه بندي شد. در هدف  داده تيفيو ك يمال ،ياستاندارد ساز ت،يريمد ،يفن ن،يها و قواناستيساصلي 

هاي مراحل پيشين طراحي شد. اين الگو شامل پنج مرحله اصلي و شش لايه حمايتي بود كه در ارتباط با يكديگر به عنوان الگوي اوليه نظام 
اس گرفت. بر اسمراقبت مبتني بر پرونده الكترونيك سلامت معرفي شد و در جلسه هم انديشي خبرگان اصلاح و مورد توافق جمعي قرار 

ها كه شامل ده مولفه بود، در دور اول دلفي توسط خبرگان به تاييد رسيد و تعدادي از مولفه اوليهمولفه هاي الگوي  پنجميافته هاي هدف 
 به دور دوم اعتبارسنجي راه يافت. در اين دور سه مولفه حذف و اعتبار الگوي نهايي تاييد شد.

توان به اين نتيجه دست يافت كه براي پياده سازي موفق نظام مراقبت مبتني ميكلي حاصل از اين پژوهش با توجه به نتايج گيري: نتيجه
ياده پ بر پرونده الكترونيك سلامت، بايد در ابتدا كليه عوامل اثر گذار در پياده سازي اين نظام را شناسايي  و سپس بر اساس اين عوامل الگوي

هاي ستگاههاي مختلف ذي نفعان از دكه الگو را بتوان به صورت عملياتي پياده كرد بايد ائتلافي متشكل از گروهسازي را تنظيم نمود. براي اين 
مختلف با هدف پشتيباني از اهداف اين نظام مراقبت شكل گيرد و منابع لازم و نقش هر يك از از ذي نفعان در امر پياده سازي مشخص شود. 

هاي هاي موازي زيادي وجود دارد، بنابراين تعيين متولي و تعريف وظايف مبتني بر نقش و عدم دخالت گروهاناز آنجا كه در داخل كشور، سازم
مختلف در وظايف يكديگر بسيار مثمر ثمر خواهد بود. همچنين پياده سازي نظام مراقبت مبتني بر پرونده الكترونيك سلامت نيازمند توسعه 
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