
 

 
 

 چکیده

 های اطلاعات سلامت در ایرانهای ارزیابی کیفیت داده برای سیستمشاخص

ی دانش موردنیاز ریزی و ارائهگیری، برنامههای اطلاعات سلامت نقش حیاتی در تصمیمها در سیستم: کیفیت دادهمقدمه

های اطلاعات سلامت در سیستمها در های ارزیابی کیفیت دادهمتخصصان مراقبت سلامت دارد. هدف این پژوهش تعیین شاخص

 باشد.ایران می

افته یپژوهش حاضر کاربردی بود که به صورت ترکیبی )کیفی و کمی( در سه مرحله انجام شد. ابتدا مرور نظام روش پژوهش:

ات لاعهای اطهای ارزیابی کیفیت داده در سیستمهای مرحله اول، شاخصبر اساس استراتژی جستجو انجام شد. بر اساس یافته

گیری با استفاده از پرسشنامه تعیین اعتبار شدند. در نهایت ها با روش دلفی تصمیمسلامت ایجاد شدند. سپس این شاخص

های تعیین اعتبار شده، بصورت آزمایشی در دو زیر سیستم آزمایشگاه و داروخانه از سیستم اطلاعات بیمارستانی شاخص

 شکی زاهدان اجرا شدند.های آموزشی دانشگاه علوم پزبیمارستان

ویژگی کیفیت داده مورد استفاده در مطالعات  62مقاله بررسی شده به رسته کیفیت داده پرداخته بودند.  21پنج مقاله از  ها:یافته

بندی شدند. بیش از بعد اصلی کیفیت داده دسته 31جهت توصیف کیفیت داده مورد پالایش قرار گرفت و در قالب چهار رسته و 

مقاله از روش کیفی و هفت مقاله نیز از روش ترکیبی برای انجام  33های کمی و درصد( فقط از روش 32/65ی از مطالعات )نیم

بودن وطبودن و مربفهمنمایشی، قابلبودن، همسانی، قالببودن، صحت، بهنگامهای عینی کاملپژوهش استفاده کرده بودند. شاخص

ها بودن و اعتبار عمومی دادهدسترسی، امنیت، عینیهای ذهنی قابلیتو بالاتر و شاخص 66/2بصورت نسبتی با کسب میانگین 

. در اجرای شدند و بالاتر توسط خبرگان تایید 56/9ها با میانگین های این شاخصبصورت میانگین میزان رعایت هریک از مولفه

تم های برای سیسبودن دادهفهم بودن و مربوطنمایشی، قابلبودن، همسانی، قالببودن، صحت، بهنگامهای کاملآزمایشی، شاخص

و برای سیستم اطلاعات داروخانه بترتیب  35/38و  322، 322، 22/38، 56/38، 62/35، 22/32اطلاعات آزمایشگاه بترتیب 

بودن و عینیدسترسی، امنیت، های قابلیتدرصد بودند. میانگین شاخص 86/32و  36/33، 322، 36، 62/39،86/21، 59/83

 تعیین شدند. 32از میانگین کل  56/5 ±332/2و  85/5±382/2، 28/5±333/2، 95/5±383/2بترتیب  هادادهاعتبارعمومی

های های عینی و ذهنی ارزیابی کیفیت داده پیشنهاد شده تایید شدند. در اجرای آزمایشی، شاخصتمامی شاخص گیری:نتیجه

های سیستم اطلاعات آزمایشگاه در سطح مطلوب درحالیکه فهم بودن و مربوط بودن دادهنماشی و قابلصحت، همسانی، قالب

های سیستم اطلاعات داروخانه از ها بترتیب در سطح نسبتا مطلوب و نامطلوب ارزیابی شدند. دادهبودن دادهبودن و کاملبهنگام

بودن، صحت و مربوط بودن در در حالیکه از لحاظ کامل ها در سطح مطلوبفهم بودن دادهنمایشی و قابللحاظ همسانی، قالب

ی، های اطلاعات بیمارستانبودن در سطح نامطلوبی قرار داشت. از دیدگاه کاربران سیستمسطح نسبتا مطلوب و از لحاظ بهنگام

لذا  مطلوب ارزیابی شدند.ها در سطح نسبتا بودن و اعتبارعمومی دادهها در سطح مطلوب و عینیدسترسی به دادهامنیت و قابلیت

روری ها ضبودن دادهبودن، صحت و مربوطهای کاملها و همچنین نیاز به بهبود بیشتر شاخصبودن دادهتوجه خاص به بعد بهنگام

ها از قبیل رسد. بعلاوه، ارتقای آگاهی مدیران مراقبت سلامت و کاربران از پیامدهای احتمالی کیفیت پایین دادهبه نظر می

 های مراقبت سلامت و نارضایتی مشتریان حیاتی است.های نادرست، افزایش خطاهای پزشکی و هزینهگیریمیمتص

 ، سیستم اطلاعات سلامت، سیستم اطلاعات بیمارستانی، ارزیابیکیفیت دادهکلمات کلیدی:  


