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:بیمارستان بعنوان یکی از مهمترین واحدهاي ارائه دهنده خدمات بهداشـتی، آموزشـی و پژوهشـی، جایگـاه خاصـی در      زمینه 
ي ، سـازماندهی و  ریـز  هاي بیمارستانی جهت تحقق اهداف بیمارستان و کمـک بـه برنامـه    کمیتهنظام بهداشت و درمان دارد . 

گـردد . ایـن    هاي  بیمارستانی تشـکیل مـی   هماهنگی فعالیتهاي بیمارستانی و ایجاد زمینه مشارکت فعال همه پرسنل ، کمیته
شناخت عوامل موثر بر عملکرد کمیتـه   .مطالعه حاضر با هدف ها به منزله بازوي مدیریت بیمارستان و مکمل آن هستند کمیته

ارتقاء وضعیت بهره وري کمیته هاي بیمارستانی ی الگوي بهره وري کمیته هاي بیمارستانی به منظور و طراح هاي بیمارستانی
 اجرا شد .   

مـورد از   8در  تحلیلی است که با استفاده از  روش ترکیبی کمی و کیفی-از نوع مطالعات توصیفی :   پژوهش حاضر روش کار
از میـان  بیمارسـتان هـاي دولتـی و     خراسـان جنـوبی و خراسـان رضـوي     هاي مراکز استان سیستان و بلوچستان،  بیمارستان

لفـاي کرونبـاخ    آضـریب  بـا  سوالی بود پس از تایید پایایی آن ( 54پرسشنامه در بخش کمی ابزارگردآوري فت.رخصوصی انجام گ
ت کمیتـه هـاي   صورتجلسه مربوط به جلسا405عددتکمیل  گردید و همچنین از طریق چک لیست تعداد  218) تعداد 963/0
مـورد از  15خلاصه برداري شد .و چک لیست مربوط به مشاهده مسـتقیم    1391و 1390گانه بیمارستانی  مربوط به سال  11

بیمارسـتان ، دانشـگاه و    سـطوح  ازافـراد خبـره   نفـر   40تجربیـات  ، جلسات کمیته ها تکمیل گردید  ، در بخش کیفی مطالعه
شـد واطلاعـات توصـیفی  اسـتخراج      SPSS16.داده هاي کمی  وارد نرم افـزار  گردید  وزارتخانه به روش  مصاحبه جمع آوري

و تاییدي  بکاررفت و براي بـرازش مـدل ازنـرم     وري تکنیک تحلیل عاملی اکتشافی براي شناسایی عوامل موثر بر بهره گردید و
 درتحلیل عاملی تاییدي استفاده شد  وجهت تحلیل از آزمونهاي آنالیز واریانس استفاده شد .    AMOS22افزار 

نحـوه انتخـاب و طـرح     -2هـا   نحوه تصمیم گیري و کیفیت کار کمیتـه  -1دسته عوامل: 7که  داداین پژوهش نشان  یافته ها :
 -6ها  برنامه داشتن کمیته -5ها  جلسات و مصوبات کمیتهورتص -4 ها آیین نامه داخلی و جایگاه کمیته -3ها  تهیموضوع در کم

که در مدل طراحی شده  هاي بیمارستانی موثر هستند وري کمیته بر بهره ،ها   توانمندي اعضاء کمیته -7ها  تناسب اعضاء کمیته
بیمارسـتانهاي جامعـه   جلسات برگزار شده کمیتـه هـا در بـین    عامل اول بیشترین ارتباط را داشت.همچنین  مطالعه نشان داد 

بیشترین دلایل اجرایـی نشـدن مصـوبات    ). P>001/0از نظر آماري اختلاف معنا داري دارد (  1391و  1390پژوهش در سال 
کمیته هاي بیمارستانی به دلیل عدم پیگیري و کارشناسی نشدن مصوبات بوده است همچنین از صددرصـد جلسـات خواسـته    

  درصـد 75درصـدو   57به ترتیـب  1391و  1390در سال این میزان  میشد،بایست برگزار شده از سوي وزارت بهداشت که می 
 در بیمارستانهاي مورد مطالعه  بوده است. 

بـه منظـور بهبـود وضـعیت بهـره وري      دانشـگاه   کـار  و مسئولین دست اندر بیمارستان  : توصیه می شود  مدیراننتیجه گیري
برگزاري جلسات و در جلسات کمیته هاي بیمارستانی شـرکت و نظـارت داشـته    بصورت جدي پیگیر کمیته هاي بیمارستان ، 
گیري ، نحـوه انتخـاب    بهبود وضعیت بهره وري کمیته هاي بیمارستان ، عوامل مربوط به نحوه تصمیمباشند و همچنین جهت 

 .ار دهنددر اولویت کاري خود  قر طراحی شده را و دیگر  ابعاد الگوي ها موضوعات قابل طرح در کمیته
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