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Abstract 

Background and Aim: Personal satisfaction is one of the most important elements of evaluation of service 

quality in health centers. In this study, we examined the patients’ satisfaction in an urban health center affiliated 

with a military unit. 

Methods: In a cross-sectional study, 387 clients were examined in an urban health center in Bojnord, Iran in 

2015. Participants were military employees and their families that with convenience sampling were examined 

over a 2-week period. For data collecting, a demographic questionnaire and a validated investigator-developed 

satisfaction questionnaire related to various sectors of the clinic such as general and specialized clinics, the 

laboratory and the dentist clinic were used. Results were analyzed by SPSS 16. 

Results: A total of 387 cases were assessed. Of these, 53.7% of patients were males and 56.4% of patients 

were soldiers. Overall 74.42 % of the patients were satisfied with healthcare services. Satisfaction in general and 

specialized clinics was 77.42 %, in the laboratory, 86.77 % and in the dentist clinic, 68%. The highest percentage 

of satisfaction was in retirees (72.91%) and the lowest satisfaction was in families of staff (66.99%).  

Conclusion: Satisfaction with general and specialized clinics and Para-clinical was relatively good. 

Satisfaction with the dental clinic was average. Satisfaction may be increased with a modified admission process, 

by providing on time and high-quality service with specialist healthcare professionals, improving effective 

communication and on time and clear information, fulfilling obligations and raising the level of public services. 
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 یگان نظامي به شهری وابسته از مرکز بهداشتي درماني نیمراجع یتمندیرضابررسي میزان 

 1394منتخب در سال 

 
 4، عیسي برجي3یندبسراحسن  ،2*،  حسین محمودی1غلامي درضایحم

 
   یرانبجنورد، ا، کلینیک جوادالائمهرشناسی ارشد پرستاری، کا 1

 تهران، ایراندانشیار، گروه داخلی جراحی، دانشکده پرستاری، دانشگاه علوم پزشکی بقیة الله )عج(،  2
  نیراا نیشابور، آزاد اسلامی واحد نیشابور،دانشگاه  دانشجوی دکترای روانشناسی عمومی، 3

   یرانبجنورد، ا، کلینیک جوادالائمه، شناسیکارشناسی ارشد روان 4
 

 دهکیچ

یم محسوب یدرمان بهداشتی،مراکز  خدمات کیفیت یهامؤلفهارزشیابی و ارکان  نیترمهماز ی مراجعین تمندیرضا ف:هدزمینه و 

 قرار ارزیابی در یگان نظامی منتخب مورد از مرکز بهداشتی درمانی شهریآنان  رضایتمندی کارکنان و خانواده میزان پژوهش ایندر  .گردد

 گرفت.

 درمانی شهری یگان نظامی منتخب–بهداشتی مرکز به کنندهمراجعه 387 یرو برتوصیفی  -مقطعیروش  به حاضر پژوهش ها:روش

در دسترس به مدت دو  یریگنمونهبا روش  بودند کهآنان  یهاخانوادهجامعه آماری کارکنان و . انجام گردید 1394در سال  در شهر بجنورد

 اساخته روا و پایشنامه رضایتمندی محقق پرساز و  جمعیت شناختی یهاپرسشاز  هاداده یآورجمع جهت ی قرار گرفتند.موردبررسهفته 

توسط  هاافتهی .شد انجام ی عمومی و تخصصی، آزمایشگاه و دندانپزشکی بود،هادرمانگاه ی مختلف درمانگاه که شاملهابخشمربوط به 

 .گردید لیوتحلهیتجز SPSS 16 برنامه آماری

از مراجعین  %42/74 درمجموعسرباز بودند.  % 4/56 تعضوی ازنظرو  داز مراجعین مر % 7/53نمونه مورد مطالعه،  387از  ها:یافته

. بیشترین بود %68و دندانپزشکی  %86/77، آزمایشگاه %42/77ی عمومی و تخصصی هادرمانگاهداشتند. این میزان در رضایت خدمات درمانی 

رفتار کارکنان  ازبیشترین رضایت  .تسا %99/66به خانواده کارکنان  درصد نیترکمو  %9/72 بای مربوط به بازنشستگان مندتیرضا درصد

 مربوط به ساعت حضور متخصصان بود.  %5/53 میزان رضایت نیترکمو  %2/95دندانپزشکی 

د میزان در بخش دندانپزشکی در ح نیا بود. بخوکلینیک ای عمومی، تخصصی و پارهادرمانگاهی از تمندیرضامیزان گیری: نتیجه

 ،مؤثر، توجه به ارتباط تیفیباکو  موقعبهخدمت  ارائهحضور به موقع متخصصان،  روند پذیرش، اصلاح با توانیمبنابراین  متوسط بود.

 به نقطه مطلوب نزدیک شد.  مجرب و رضایت کارکنان متخصص نیتأم شفاف، و موقعبه یرساناطلاع

 

 بهداشتی درمانی، کارکنان نظامی خدمات ی،تمندیرضا :هاکلیدواژه
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 مقدمه
شاخصی جهت بررسی کیفیت خدمات  عنوانبهرضایتمندی 

در مراکز بهداشتی درمانی طی چند دهه اخیر جایگاه  شدهارائه
 اعم مؤسسات، و هاسازمان تمام . موفقیت(1)ی یافته است اژهیو
 عوامل تأثیر تحت ی،ردولتیغیا  دولتی خدماتی، یا تولیدی از

 .(2) است رضایتمندی هاآن نیترمهم از یکی که دارد قرار متعددی
کی از ی خدمات بهداشتی درمانی، دهندهارائهی هاسازمان در

های مهم رضایتمندی است زیرا یک مراقبت علیرغم جنبه
 کنندگان خدمات قراراثربخشی و کارایی اگر مورد رضایت دریافت

. (3)مشارکت نخواهند کرد  ر آننگیرد با شکست مواجه شده و د
 از یکی خدمات ارائهنحوه  از به این منظور رضایتمندی مراجعین

 است و درمانی و بهداشتی ارزشیابی مراکز در هاروش نیترمتداول
است.  مطرح درمان کیفیت جهت بررسی سبمنا معیاری عنوانبه
به  ارائه خدمات بهداشتی درمانی در رضایتمندی ی مفهومطورکلبه

. گرددیماطلاق  شدهارائهخدمات  مراجعین به نگرش یا احساس
 نیاز، شدن برآورده در زمان فرد در که است احساسی گریدعبارتبه

 توقعات، برآوردن نیازها نیتأمبنابراین  شود؛یم ایجاد آرزو یا توقع
 بهداشتی خدمات وظایف مراکز نیترمهم از یکی مددجویان

 گیرندگان که رضایت بود خواهند ترموفق مراکزی است و درمانی
 رضایت جهینت در .دهند قرارخویش  یهابرنامه سرلوحه را خدمت
بیمار  و شده برطرف وی نیازهای که گرددیم زمانی میسر بیمار،
 اساس تحقیقات هماهنگ سازد. بر را خود موجود وضع با بتواند
اعمال  انجام برای بیمار مراجعه ادامه و یمندتیرضا بین شدهانجام

 . (4) دارد وجود مستقیم ارتباط ،شدههیتوصدرمانی 
ی هاارزشحافظان امنیت و صیانت از  مثابهبهنیروهای نظامی 

 ی شخصیتی و جایگاهی ویژههایژگیوانقلاب اسلامی، دارای 
مستقیم در امنیت کشور دارد  ریتأث هاآنهستند و رضایتمندی 

دارد  آن کارکنان تیرضا و تلاش درگرو سازمان هر موفقیت چراکه
 از متأثر نظامی یروهایعملکرد ن و نشاط روحیه، . همچنین(5)

 و آنان اختیار در سازمان که ی استلاتیتسه و امکانات خدمات،
 تواندیم خانواده روانی سلامت قرارمی دهد بنابراین شانیهاخانواده

 ژهیو دیتأک نکته این بر دانشمندان باشد. رضایت کارکنان از متأثر
 فنی، یهامهارتافزایش  به منجر سازمان خدمات که دارند

 همین و شودیمی نظامیان هاخانواده یشناختروان و اجتماعی
 روانی و اجتماعی یهابیآس از انواع را هاآن تواندیم موضوع
 از نظامیان یمشغولدل هاخانوادهماندن  مصون . با(6)بدارد  مصون

 که شودیم باعث ،افتهی کاهش شانیهاخانواده های هابیآس
 تیمأمور و تکالیف رساندن به سامان برای آمادگی آنانو  روحیه

  .(7)افزایش یابد  نظامی یها
 تیآثار رضا گستره که دارند دیتأکنکته  این بر اخیر قاتیتحق

یم و شودینممحدود  شغلی عملکرد و سازمان به کارکنان تنها
 ازجمله اجتماعی ینهادهاو  هاتیفعال از ی دیگریهاحوزه تواند

  Damron-Rodriguezمطالعه  در .(8) شودشامل  هم راخانواده 

خدمات  ارائه در ی نظامیانمندتیرضاباعث  آنچه همکاران، و
 ،هاآن انتظارات برآوردن بودن، در دسترس مقبولیت، درمانی شده

 اندکردهتعیین  کارمندان توسط هاآن تکریم خدمات، ارائه در دقت
رضایتمندی  ی در خصوص عواملامطالعهدر  نیهمچن .(9)

 درمان، طول ،دسترسی در مراکز ارائه خدمات درمانی، رزمندگان

 فرایند با بودن هماهنگ عاطفی، حمایت ،هاآناولویت دادن به 

خاص از  یهامراقبت به دسترسی برخورد، نحوه و ادب درمان،
 که آنجا از .(10) اندکردهعوامل افزایش رضایتمندی بیان 

 زمینه های خدمات در ارایه کیفیت از بیماران، شاخصی رضایتمندی

 آن ارزیابی بنابراین است؛ تکنیکی و بین فردی، سازمانی مختلف

 مشکلات شناخت برای از اطلاعات منبع مهمی به عنوان میتواند

باشد، چون  درمانی خدمات ارایه زمینه در مطلوب برنامه های و
متعدد  زمینه ای عوامل از متاثر و بعدی چند رضایتمندی صفتی

 .(11)مذهبی است  و اقتصادی اجتماعی، فرهنگی، شامل: فردی،
 در زمینه رضایتمندی، در ایران منحصر انجام شده مطالعات در 

 نىدرما مراکز محدوده های شهری خاص در به مناطق جغرافیائی و
 بسیار یافته های و شدهانجام دانشگاهى در داخل کشور یا دولتى

 ارائه از آنجائیکه نحوه (12, 1)است  به دنبال داشته را متفاوتی
به میزان  که هستند از عواملی، درمانی بهداشتی مراکز خدمات
 نبنابرای، کارکنان تاثیر گذارند آحاد حفظ و ارتقاء سلامت بر زیادی

 گیرد، قرار در دسترس کیفیت مناسب با سهولت به باید خدمات
 احساس رضایت هردو خدمات دهنده ارائه و گیرنده که بنحوی

نمایند. با توجه به بررسی محقق در حال حاضر مطالعات محدودی 
از مراکز  هاخانوادهمیزان رضایتمندى کارکنان و  با رابطه در

ر آنجاییکه کارکنان دانجام شده است. از  بهداشتی درمانی نظامیان
 به میزان رضایتمندی مراجعین قادر از آگاهی این مراکز بدون

 ارائه نیستند، بنابراین برای خود روی پیش چالشهای با روبروشدن
 ای ویژه از اهمیت مطلوب این مطالعه کفیت خدمات درمانی با

است. به این منظور این پروژه به بررسی میزان  برخوردار
از مرکز بهداشتی درمانی  نکنان و خانواده شارضایتمندی کار

آن در جهت  تا نتایج گرفت در یگان نظامی منتخب انجام شهری
ارائه خدمت شایسته و مورد انتظار مراجعین در این مرکز و مراکز 

 گیرد. قرار زانیربرنامه مدیران و مورداستفادهمشابه 

 هاروش
-Cross) یمقطع ی وفیتوص روش به حاضر پژوهش

Sectional )مرکز بهداشتی به گانکنندمراجعهنفر از  387 یرو بر–

دریگان نظامی منتخب در شهر بجنورد در سال  درمانی شهری
یا در دسترس  آسانروش  ی بهریگنمونهانجام گردید.  1394

(convenient Sampling) معیار ورود . به مدت دو هفته  انجام شد
شامل مراجعین به درمانگاه شامل کارکنان و افراد خانواده تحت 
تکفل و سایر افراد خانواده که تمایل به شرکت در مطالعه را داشتند، 
بودند. بیماران بدحال، نیازمند اقدام درمانی فوری و بیماران مسری 
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ی با توجه به میانگین حجم ریگنمونهاز مطالعه خارج شدند. 
دریافت شد،  هفته دوات که از قسمت مالی درمانگاه در مدت مراجع
 300نفر بود. با مراجعه به جدول مرگان حجم  نمونه حدود  3200

که توسط  بود پرسشنامه ی اطلاعاتآورجمع نفر برآورد شد. ابزار
این  به گردید. چهره تکمیل به چهره مصاحبه صورتبهپژوهشگر 
توضیح کامل در هر گویه  انگاهدرم محل دربه مراجعین  طریق که

داده شد و در حضور  هاآن داده و پرسشنامه به موردپژوهش
 روش از پرسشنامه، پایائی و ییروا یبرا ی شد.آورجمعپژوهشگر 

مجدد  آزمون روش از آن پایایی تعیین منظوربهو  محتوی اعتبار
بخش دموگرافیک )شامل  دو در پرسشنامه سؤالات. شد استفاده

 شد طراحی اختصاصی و وضعیت تاهل( جنس، نوع عضویت،سن، 
از  رضایتمندی از میزان کلی بخش سه به اختصاصی سؤالات و

 بخش آزمایشگاه، ی به تفکیک هرتخصص خدمات ارائه نحوه
هت ج عمومی و تخصصی تعیین گردید. درمانگاه ی،دندانپزشک

روایی صوری پرسشنامه با مراجعه به ده نفر از مدیران قسمت های 
مختلف درمانگاه از جمله آزمایشگاه، پذیرش و دندانپزشکی، 
پرسشنامه از نظر شکلی اصلاح شد. جهت تایید روایی محتوی از 
ضریب آلفای کرونباخ استفاده شد، که نتیجه آن به شرح زیر می 

 باشد. 
گویه با شش متغیر  15بخش آزمایشگاه ) مربوط به پرسشنامه  

درمانگاه عمومی  بخش. /851 کرونباخاسمی( میزان ضریب آلفای 
و شش متغیر اسمی( میزان ضریب آلفای  هیگو 21و تخصصی )

میزان  گویه و شش متغیر( 16) یدندانپزشکبخش  و /.75 کرونباخ
 /. می باشد. 81 کرونباخضریب آلفای 

 (Test re Test)روش بازآزمایی جهت پایایی پرسشنامه از
 بوده است.  83/0استفاده شد که ضریب پایایی 

اطلاعات از نرم افزار  تحلیلدر  :تجزیه و تحلیل داده ها
SPSS16 میانگین، انحراف معیار و )آزمون های آمار توصیفی  و

 و آمار استنباطی شامل ضریب همبستگی پیرسون (درصد فراوانی
 و برخی ویژگی رضایتمندیارتباط میان  تعیینجهت  و کای دو

 05/0 در سطح معنی داری کمتر از و جمعیت شناختی های فردی
 .استفاده شد

رضایتمندی از خدمات از سه قسمت تشکیل شده پرسشنامه 
 درمانگاهگویه مربوط  21گویه مربوط به آزمایشگاه،  51است که 

گویه مربوط به بخش دندانپزشکی می  16ی و تخصص و یعموم
باشد. گویه ها شامل کاملا مخالف، مخالف، نظری ندارم، موافق و 

نمره دهی شد. برای  5تا  1کاملا موافق بوده است که به ترتیب از 
هر بخش جداگانه میانگین گرفته شد. ماکزیمم و می نیمم تعیین 

 های مختلف شد و به تفکیک میانگین رضایت مندی در گروه
مراجعه کننده به درمانگاه مشخص شد. همچنین افرادی که نمره 
بیشتر از میانگین داشتند راضی و افرادی که نمره کمتر از میانگین 

 داشتند ناراضی تلقی شد. 
بعد از هماهنگی با واحد پژوهش درمانگاه  :ملاحظات اخلاقي

ها بدون  و اخذ مجوز های لازم نمونه گیری انجام شد. پرسشنامه
نام و نام خانوادگی توزیع شد. رضایت نامه کتبی و آگاهانه از تمام 
افراد شرکت کننده در مطالعه اخذ شد. تجزیه و تحلیل داده ها 

 توسط پژوهش گر به صورت محرمانه انجام شد. 

 نتایج
 ازنظرو  درصد از مراجعین مرد 7/53 دهدیمنتایج نشان 

مراجعین  %42/74درمجموع درصد سرباز بودند.  4/56 تعضوی
از خدمات ارائه شده در هر بخش درمانگاه  داشتند این رضایت 

، %42/77ی عمومی و تخصصی هادرمانگاهدر  میزان رضایتمندی
 . بیشترین درصدبود %68و دندانپزشکی  %86/77آزمایشگاه 

مربوط  نیترکمو  %91/72با ی مربوط به بازنشستگان مندتیرضا
زمایشگاه با آ ،بخشی ازلحاظ .تسا %99/66به خانواده کارکنان 

عمومی و تخصصی  درمانگاه %86/77بالاترین درصد رضایتمندی 
ود. بیشترین ب %68 ی با کمترین درصدو دندانپزشک 42/77%

دستیاران  در %2/95رضایتمندی مربوط به رفتار کارکنان 
به ساعت حضور مربوط  %5/53 نیترکمی و پزشکدندان

ل موارد زیر شام تحلیلی هر بخش به تفکیک متخصصان بود. نتایج
 است.

که  یکنندگانشرکتنفر  115کل از  :بخش آزمایشگاه
مرد  درصد 50/4کامل نمودند را در بخش آزمایشگاه  هانامهپرسش

 73و  سال 25-18درصد در محدوده سنی بین  38/8و ( نفر 57)
و  سانسیل %28.7 کنندگانمراجعهو بیشترین مدرک  متأهل درصد

. بود( درصد 17.4) هامهیبآزاد و سایر  با بیمه مراجع کننده بیشترین
ی و بیشترین تمندیرضا %86/77( با 31/8±4/58میانگین نمره )

 خدمات از %3/81 با( 6/37± 61)نمره مربوط به بازنشستگان 

در آزمایشگاه راضی بودند و کمترین میزان مربوط به  شدهارائه
-جدول)درصد بود  73ی مربوط به خانواده کارکنان با مندتیرضا

1.)

 .در بخش آزمایشگاه کنندگانشرکتمیانگین نمره رضایت از خدمات  .1جدول 

 جمع نامشخص سایرین قراردادی وظیفه خانواده کارکنان نیروهای مسلح بازنشسته پایور شاخص

میانگین و 
  انحراف معیار

8/7±3/57 37/6±61 5±/58 66/7±6/54 13/8±8/59 12/7±5/60 34/7±7/57 8/11±1/57 31/8±4/58 

 86/77 76 9/76 73/80 7/79 73 3/77 3/81 4/76 رضایتمندی%

ماکزیمم 
 مینیمم

71-45 68-52 68-31 67-42 71-42 69-42 69-44 71-41 75-15 



 303/  درمانی شهری ... یاز مرکز بهداشت نیمراجع یتمندیرضا زانیم یبررس

 

J Mil Med                           2017, Vol. 19, No. 3 

بالاترین درصد رضایتمندی از رفتار کارکنان پذیرش و 
درصد و کمترین میزان رضایت از زمان انتظار  93ی با ریگنمونه

مراجعین در پاسخ به  درصد بود 27جهت گرفتن نمونه خون با 
ی تشخیصی طبی به آزمایشگاه هاشیآزمابرای  معمولاً : منسؤال
درصد موافق بودند و بیشترین  80 کنمیم درمانگاه مراجعهاین 

  .درصد بود 71با  نیمتأهلدرصد مربوط به 
 نفر 157کل ز ا :عمومي و تخصصي یهادرمانگاه

ی عمومی و هادرمانگاهرا در  هانامهپرسشکه  یکنندگانشرکت
 درصد 9/45و ( نفر 82)مرد  درصد 2/52کامل نمودند تخصصی 

و بیشترین  متأهل درصد 9/66و  سال 35-25در محدوده سنی بین 
نوع عضویت  بیشترین و سانسیل %6/36 کنندگانمراجعهمدرک 

 %14/77با درصد رضایتمندی  بود( درصد 24/20)وظیفه  مربوط به
 خدمات از %9/81بازنشستگان با  رضایتمندی مربوط بهو بیشترین 

راضی بودند و  و تخصصی ی عمومیهادرمانگاه در شدهارائه
ان خانواده کارکن ی مربوط بهمندتیرضاکمترین میزان مربوط به 

 .(2-جدول) بود درصد 7/73 با
 86/7درصد رضایتمندی از رفتار کارکنان پذیرش با بالاترین 

 53/3درصد و کمترین میزان رضایت از زمان پزشکان متخصص با 

خواهند مراجعه مجدد به درمانگاه  مراجعین از %2/82درصد بود. 
 .درصد بود 65با  و بیشترین درصد مربوط به پایورانداشت 

 کنندگانشرکت نفر 157کل ز ا :دندانپزشکي بخش
( درصد 42) سال 25-18 دهندگانپاسخبیشترین محدوده سنی 

 از لیسانس بودند. درصد 6/42 لاتیتحص میزان ازلحاظ بود سال
 شرکت تاهلمرد و وضعیت  درصد 1/59 (نفر 68)جنسیت  نظر

ت نوع عضوی نیشتریب .بودند متأهل درصد 4/57 نفر( 66) کنندگان
 نیکمتر .درصد( بود 25.2)وظیفه  کارکنانمربوط به  کنندهمشارکت

 در .ی در درمانگاه را به خود اختصاص دادمندتیرضا %68 درصد
بیشترین نمره مربوط به پایوران  کنندگانمشارکتبین 

 یمندتیرضاعضویت کمترین میزان  ازنظر .بود( 4/6±5/62)
بررسی  در. بود 6/66به خانواده کارکنان با  مربوط کنندگانمشارکت

 برخورد خدمات از رضایتمندی علل نیترمهمی پرسشنامه هایگو
درصد و رفتار  95/2با  رفتار کارکنان پذیرش و دستیاران و محترمانه

 میزان بودن بالا دیگر بود نکتهدرصد  3/91 پزشکاندندان

 دیگر طرف از .است( 3/91) دندانپزشکیبودن  تمیز یمندتیرضا

 انتظار مدت از پس درمانگاه به مراجعین نارضایتی علل نیترمهم

 ارائه خدمات پیشگیرانه در دندانپزشکی (درصد 2/67) یدهنوبت و
  .(3-جدول) بود

 در بخش درمانگاه عمومی و تخصصی کنندگانشرکتنمره رضایت از خدمات   نیانگیم .2-جدول

 نیانگیم نامشخص سایرین قراردادی وظیفه خانواده کارکنان نیروهای مسلح بازنشسته پایور عضویت

 انحراف و نیانگیم
 اریمع

7/7±5/81 11/7±86 8/9±5/83 6/11±42/77 3/9±81 4/10±5/83 10±96/81 3/14±16/78 7/9±7/81 

 67/77 4/74 78 5/79 14/77 7/73 5/79 9/81 6/77 رضایتمندی%

 21-105 52-95 61-105 68-101 49-99 43-95 68-101 73-98 70-98 ماکزیمم مینیمم

 در بخش دندانپزشکی کنندگانشرکتنمره رضایت از خدمات  نیانگیم .3-جدول

 درمجموع نامشخص سایرین قراردادی وظیفه کارکنانخانواده  نیروهای مسلح بازنشسته پایور عضویت

 2/61±6/6 83/63±9/7 2/61±26/7 2/62±81/4 48/59±27/6 83/58±6/5 35/62±7 62±38/7 57/62±4/6 میانگین
 68 92/70 01/68 11/69 08/66 36/65 36/65 8/68 52/69 رضایتمندی%

ماکزیمم 
 مینیمم

72-48 76-52 75-48 68-51 73-42 68-56 72-50 74-51 80-16 

 بحث
از خدمات ارائه شده در بخش مراجعین  %42/74 درمجموع

ی مندتیرضا داشتند. بیشترین درصدرضایت های مختلف درمانگاه 
به خانواده  درصد نیترکمو  %9/72 بامربوط به بازنشستگان 

رفتار کارکنان  ازبیشترین رضایت  .تسا %99/66کارکنان 
مربوط به  %5/53 میزان رضایت نیترکمو  %2/95دندانپزشکی 

 به عنوان که مهم عوامل از یکی ساعت حضور متخصصان بود.
 آن شد، گرفته درنظر این پژوهش از حاصل نتایج در عامل موثر

مراکز  در ها بررسی پیشین، داخلی مطالعات اغلب در که است
 مطالعه در حال آنکه است؛ شده انجام دانشگاهی و درمانی دولتی

 تفاوت گرفته است. قرار مورد ارزیابی نظامی مرکز درمانی حاضر،

 تفاوت علل انتظارات مراجعین از و شخصیتی ویژگیهای فردی، در

 بر باشد. علاوه مشابه سایر مطالعات با حاضر مطالعه یافته های

 از متفاوتنیز  دانشگاهی و مراکز نظامی مدیریت، نحوه آن،

 عامل نیز این به میتوان را یافته ها در تفاوت که است یکدیگر

نکته  این بیانگر پژوهش این داد. با توجه به این موارد نتایج نسبت
خیلی  نسبتاً  دراندازِ کنندهمراجعه بیماران رضایت میزان که است

. در مطالعات پیشین میزان رضایتمندی دارد قرار (%42/74خوب )
 مختلف بخشهای بیمارستانی در خدمات ارایه کیفیت و نحوه از

زمینه های  کلیه در مختلف ایران نقاط در نظامی بیمارستانهای
تغذیه،  وضعیت کارکنان درمانی، برخورد پرستاری، خدمات پزشکی،

در  حسابداری و ترخیص خدمات پذیرش، خدمات رفاهی، خدمات
ین مطالعه همسو . یافته های ا(13)( بوده است %98حد مطلوب )
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مطالعات مشابه در مراکز دولتی و دانشگاهی است در این  با نتایج
انسانی  عوامل مانند نیروی از یامجموعهکه  میدهد مطالعات نشان

 یقو و مناسب ارتباطات با و تسهیلات متخصص و ماهر امکانات،
 پزشکى، خدمات) انسانى نیروى ی مختلف مثلهاحوزه در

 و تغذیه وضعیت )نظافت، محیطى خدمات پشتیبانى(، و پرستارى
 آزمایشگاه( داروخانه، خدمات) پاراکلینیک خدمات رفاهى(، امکانات

در رضایتمندی موثر است.  (هانهیهز بیمه و حمایت) حسابدارى و
اما  آمده وجود دارد، بدست نتایج میان چشمگیر های تفاوت اگرچه 

درمانی در حد  خدمات ارایه نحوه مطالعات میزان رضایتمندی را
 میزان نیز مطالعات برخی در .(1)نموده اند  گزارش خیلی خوب
است  شده گزارش  %50 حد در و کمتر بسیار بیماران رضایتمندی

بوده  %25. در برخی از مطالعات این میزان حتی پایین تر از (12)
 . (14)است 

ر د رضایتمندی از برنامه های تخصصی نظیر دخالت خانواده
لذا می  (15)نیز بوده است  %83فرآیند درمان در برخی از موارد تا 

 توان با مداخلات مناسب رضایتمندی را افزایش داد. 
در  مایپ رود بامطالعهی این پژوهش همسو هاافتهی همچنین

 به پزشکان آمدن که دیر داد بخش درمانگاهی است که نشان
 عمده فاکتور دو متخصص، نظارت بر پزشک فقدان و درمانگاه

 متخصص پزشک منظم بنابراین حضور بیماران است . نارضایتی
جلب  در توانندیم درمانی ثابت کادر تعیین طریق از درمانگاه در

 نهیزم در پژوهش ی اینهاافته. ی(16)باشند  سودمند آنان رضایت
ی مختلف بالاترین میزان رضایتمندی هابخشارتباط کارکنان در 

 بر دارد. یخوانهم پژوهشگران از بسیاری مطالعات با را داشت و
 خصوصبه روانی یهاجنبه به توجه شدهانجام اساس تحقیقات

 نیمراجعرضایتمندی  موجب بیماران، با صحیح ارتباط برقراری
. بنابراین در مراکز درمانی می توان با انتخاب افراد (17) شدخواهد 

را به میزان قابل خوش برخورد در پذیرش میزان رضایتمندی 
 توجهی افزایش داد. 

زان زیادی بر می ریتأثدسترسی به خدمات  در این مطالعه میزان
 نتایج همسو با نیا رضایتمندی مراجعین داشت. در این مورد

 از شهری یهاخانوادهرضایت  ی در خصوصسیوخداپژوهش 
 نشان داده که بیشترین جینتا است، درمانی بهداشتی مراکز خدمات
 مورد بیشترین و %89دسترسی  به مربوط رضایتمندی اجزای

. در این (18) است بوده %35 دندانپزشکی مربوط به نارضایتی
 68دندانپزشکی  در اختصاصی خدمات از رضایت میزان مطالعه
 خدمات از مندیرضایت جام شده  میزانندر مطالعه ااست.  درصد

بیشتر بودن رضایت مندی  .(19) است %57 دندانپزشکی در ایران
ارتباط  کردن برقرار درصد در این بخش شاید به علت 11به میزان 

منجر  مددجویان با سالم و انجام کلیه خدمات دندانپزشکی و مناسب
و ارتقاء  شدهارائه تخصصی خدمات کمیت و کیفیت افزایش به 

از  شده انجام مطالعه باهمسو در این زمینه  .ضایتمندی خواهد شد
 دندانپزشکی واحد یهاکینیکل نیمراجعی تمندیرضا میزان

 فهرست در ی عواملی کهطورکلبه. (20)است  یاسلام آزاددانشگاه 
 شامل ،رندیگیم قرار دندانپزشکی خدمات از بیمار رضایت

 ،پزشکنداند رفتار بهداشت، ،پزشکدندان فنی یهاتیقابل
 نیترمهمدرمانی بوده است.  امکانات مراکز و تسهیلات ،هانهیهز

در جهت  خدمات آموزشی ارائه عدم مراجعین، نارضایتی علل
قبل و بعد از  کنترل درد و دندان، دهان پیشگیری و  بهداشت،

 ابراز نیمراجع %87 . با توجه به یافته های مطالعه(21) است ترمیم
ر . دکنندیمانتخاب  مراجعه به این درمانگاه مجدداًکه  اندکرده

 مراجعین در نوبت بعدی از %5/84 که دریافته نیز مطالعه  قپانچی
 و سن بین یبررس درمطالعه  این . در(22) کردخواهند  مراجعه
ی دندانپزشک در شدهارائه خدمات از مراجعین رضایتمندی میزان

 مطالعات برخى یهاافتهی شد مشاهده یداریمعن همبستگی
 ارتباط از حاکى نیز، کشور، داخل در زمینه این در شدهانجام

 رضایتمندى سطح بر تحصیلات سطح و سن نظیر متغیرهایى
رضایت شغلی کارکنان درمانی همچنین  .(24،23) است شدهگزارش

در خصوص کاربرد عملی . (25) بر میزان رضایتمندی همسو است
این مطالعه سنجش رضایت ارباب رجوع در درمانگاه موجب اطلاع 
مدیر از وضعیت ارائه خدمات در مجموعه و اعمال روش های 

 نیا یها تیمحدود ازمدیریتی جهت اصلاح نقایص می گردد. 
 حضور با که بود قسمت های مختلف درمانگاه یشلوغ مطالعه
ت از محدودی .شد کنترل تیمحدود نیا عرصه، در پژوهشگر مستمر

های دیگر با توجه به اینکه مطالعه در یک کلینیک نظامی بوده 
 است، لذا در دستیابی به مطالعات مشابه محدودیت وجود داشت.

 گیرینتیجه
کارکنان و  یمندتیرضامیزان  سنجش اهمیت به توجه

 ارائه نحوه از هاآن انتظارات و توقعات سطح و تشخیص هاخانواده
و ارائه خدمات درمانی  خدمات کیفیت تعیین موجب خدمات،

 بهداشتی، خدمات مراکز به مراجعین گردد. وقتیمطلوب می
 به بیشتری میل باشند، داشته رضایت بیشتری احساس درمانی
 دست به نتایج داشت. خواهند در یگان خدمتی خود متقابل خدمات

 ارائه از رضایت میزان بودن بالا رغمیعلکه  است آن گرنشان آمده
 متغیر مختلف یهابخشدر  رضایت سطح لیکن خدمات درمانی،

 سطح رضایت تنزل بخش دندانپزشکی موجب میزان در نیا است،
و  هابخشکلیه  به توجه بنابراین مراجعین گردیده است. کلی

 آن بر مؤثرعوامل  اصلاح و درمانی و بهداشتی خدمات یهاطهیح
در جهت  رضایتمندی کارکنان گردد. سطح افزایش موجب تواندیم

 شودیم پیشنهاد مراجعین رضایتمندی میزان شدن بیشتر چه هر
در کمترین زمان ممکن  هابخشارائه خدمات به مددجویان در همه 

بنابراین با حضور به موقع متخصصان در محل خدمت  ؛انجام شود
کان محترم با پزش ژهیوبه همه کارکنان مؤثرتوجه به ارتباط  و

  مراجعین انجام گردد.
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به خاطر معاونت دانش و پژوهش از  تشکر و قدرداني:
 بهو همه همکارانی که شرکت فعالانه داشتند های مادی حمایت

 .گرددیمتشکر ی دررودجناب آقای حمید  ژهیو
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