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  مقاله پژوهشی

 :خدمت کنندگان افتیدربر اساس نظرات  کیفیت خدمات درمانی بخش اورژانس بر مؤثراکتشاف عوامل 
 یک مطالعه کیفی يها افتهی

  

  ٣مريم بيگدلي، *٢، فرانک محمدلو١خراساني زواره داود
 

 25/10/1393تاریخ پذیرش  15/08/1393تاریخ دریافت 
  

  چکیده
نشانه عملکرد صحيح نظام سلامت در بخش  تواند يمدر جنبه کرامت ايشان اهميت داشته بلکه  تنها نهمشتريان  نعنوا به: رضايت بيماران نه و هدفیزم شیپ

قـرار گرفتـه    موردتوجهبسيار  ها مارستانيبعوامل ارزيابي کيفيت خدمات پزشکي  نيتر مهميکي از  عنوان بهاخير رضايت بيماران  يها سالدر باشد.  ها اورژانس
خدمات درماني باکيفيت از  در ارائه کننده ليتسه و عواملبررسي موانع  حاضر باهدف مطالعه ارائه خدمات با کيفيت اورژانسي، و ضرورتبه اهميت با توجه است. 

  ديدگاه مراجعين اورژانس بيمارستان شهيد مطهري اروميه طراحي و اجرا گرديد
در عرصـه  گر  مشاهده عنوان بهمحقق  يها ادداشتياز طريق مصاحبه چهره به چهره و عات آن اطلا: مطالعه حاضر يک مطالعه کيفي بوده که کار روشمواد و 

از ميان مـراجعين   نفر ١٧تعداد آسان و به  يريگ نمونه بر اساس کنندگان مشارکتگرديده است. انتخاب  يآور جمع ١٣٩١ آبان ماهتا  ١٣٩٠سال طي شهريور 
استخراج طبقه و  تيدرنهاو  يکدگذاربا استفاده از روش تحليل محتوا و با انجام  ها داده ليوتحل هيتجز. استه بوده بخش اورژانس بيمارستان شهيد مطهري ارومي

  زير طبقه صورت گرفته است.
ات درماني شـامل  بر کيفيت ارائه خدم مؤثرعوامل  نيتر مهمخدمات  کنندگان افتيدرحاصل از پژوهش حاضر نشان داد که بر اساس نظرات  يها افتهي: ها افتهی

مـردم در اورژانـس و حفـظ کرامـت      تجمـع  و هدايت صحيح بيمـاران،  ييراهنماارائه خدمات،  يندهايفرا، طول کارکنان ييکارا، مهارت و کارکنانشيوه رفتار 
سهولت دسترسـي بـه پزشـکان     ،جاري يهانديفرابراي اصلاح و بازنگري در  يزير برنامه. راهکارهاي پيشنهادي براي بهبود اين امر شامل باشند يم رجوع ارباب

مديران ارشد قرار  موردتوجه ستيبا يم بوده که و تعيين تکليف سريع بيماران، کاهش زمان انتظار و توقف بيماران در بخش اورژانس موقع بهمتخصص، تشخيص 
  .گيرد

مستمر براي کارکنان در  يها آموزشارائه  بازنگري در فرايندهاي جاري، اصلاح و ستيبا يم ،ارائه خدمات با کيفيت منظور به: اين پژوهش نشان داد يریگ جهینت
  مديران ارشد سازمان قرار گيرند. موردتوجه از آنعمومي مردم در خصوص ماهيت خدمات اورژانس و نحوه استفاده  يها آموزشو  ازيموردن يها حوزهتمامي 
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  مقدمه
اصلي سنجش  يها شاخصميزان رضايتمندي بيماران يکي از 

 عبارت است از رضايت بيمار). ۱- ۳ت (اس ظام سلامتن اثربخشي
 درنتيجهکه  عاطفي شناختي و يها واکنش از ارزيابي ذهني بيمار

مراقبت  از بيمار و درک ايدئال از مراقبتتداخل بين انتظارات 
اخير رضايت بيماران  هاي سالدر  .)۴( گردد يمحاصل  شده ارائه

بي کيفيت خدمات پزشکي عوامل ارزيا ينتر مهميکي از  عنوان به
قرار گرفته است. در اين راستا بهبود  موردتوجهبسيار  ها يمارستانب

کاري و ارتقاي کيفيت خدمات بيمارستاني بدون توجه  يندهايفرا
 پذير امکانبه نظرات، نيازها، انتظارات و جلب رضايت بيماران 

  .)٥(يست ن
 وانعن به ها يتفوريک بيمارستان بخش  يها بخشدر ميان 

درصد  ٧٨ که طوري به. گردد يمقلب آن مرکز درماني قلمداد 
را بيماران بخش اورژانس تشکيل  ها يمارستانبمراجعين به 

 ).۶( دهند يم
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ان ارائه خدمات به اورژانس امک مار دريب مدت يطولانتوقف 
کاهش داده و  پزشکي را يها تيفورساير بيماران نيازمند به 

 به دنبالنارضايتي بيماران و افزايش تلفات ناشي از حوادث را 
علاوه بر اين ارتقاي ميزان رضايتمندي در مراکز  خواهد داشت.

بر ديدگاه مراجعين نسبت به کل  يا ملاحظه قابل ريتأثاورژانس 
در کنار درمان  است يضرورت درماني داشته و لذا سرويس خدما

يکي از اهداف  عنوان بهسريع و کارآمد بيماران، جلب رضايت ايشان 
  ).٧( قرار گيرد مدنظرکليدي مراکز ارائه خدمات اورژانس 

در زمينه خدمات اورژانس و  تاکنونکه  ييها پژوهشاغلب 
رويکرد  افتهي انجامايران  در کشوراز رضايت بيماران  ينظرسنج

 کارکنانتمرکز بر نحوه برخورد  مثال عنوان بهکمي داشته است. 
ارتباطي پرستاران  يها مهارت، نقش بيمارانانتظار  و زماندرماني 

و  بيمارستان در جلب رضايت بيماران يها بخشو فضاي فيزيکي 
استفاده از نيروي انساني متخصص و امکانات بيشتر و نيز  ضرورت

 Error! Bookmark notخدمات (ارائه  اصلاح فرايند

defined.در خصوص  ١. استفاده از رويکرد کيفياند داشته ) تمرکز
قرار گرفته است و اين  موردتوجهخدمات اورژانس در ايران کمتر 

 يتر قيعم و در حالي است که استفاده از اين روش مفاهيم بيشتر
. با توجه به )٩( آوردخواهد  فراهم ٢نظرات ذينفعان بر اساس

خدمت در ارتقاي خدمات اورژانس  کنندگان افتيدراهميت ديدگاه 
و عدم انجام مطالعه مشابه در استان آذربايجان غربي، مطالعه 

ارائه در  کننده ليتسهو عوامل  ٣موانع ييشناسا باهدفحاضر 
خدمات درماني با کيفيت در اورژانس بيمارستان شهيد مطهري و 

نظرات بيماران و  بر اساسکارهاي ارتقاي کيفيت خدمات راه
  .فتهمراهان ايشان و با رويکرد کيفي انجام يا

 
  ها روشمواد و 

مطالعه حاضر با رويکرد روش تحقيق کيفي و از نوع تحليل 
از طريق مصاحبه چهره به چهره  ها داده. گردآوري باشد يممحتوي 

  گرفت.عرصه صورت  در گر مشاهده يها ادداشتيو 
  :مکان تحقيق

محل  عنوان بهدرماني شهيد مطهري اروميه  يمرکز آموزش
تخصصي  يها درمانگاهاين بيمارستان داراي  مطالعه انتخاب گرديد.

سلولي  يو پزشک ژنتيک زايمان، زنان و تخصصي کودکان، و فوق
 يها بخششامل  اين مرکز در درماني مستقر يواحدها.باشد يم

ICU،NICU، و جراحي زنان  زايمان، ،مامايي وزادان،ن ، اطفال
 کوثرمي باشند. يجراح

                                                
1 Qualitative 
2 Stakeholders 
3 Barriers 

مصاحبه چهره به چهره با بيماران  مورد ١٧تعداد  درمجموع
به اورژانس و همراهان ايشان انجام گرفت. طول  کننده مراجعه

دقيقه بود. در حين  ٦٠تا  ١٥بين  ها مصاحبهمدت هريک از 
در ارائه خدمات با کيفيت  کننده ليتسهمصاحبه عوامل بازدارنده و 

در آن  کندوکاو سؤالاتاورژانسي، مورد اکتشاف قرار گرفتند و 
و  ٤ها دادهاين روند تا زمان حصول به اشباع  شدند.ارتباط مطرح.

 تر قيدقبررسي  منظور بهو  تيدرنهااشباع مفاهيم ادامه يافت. 
محقق در عرصه حاضر و نسبت به  کنندگان مشارکتنظرات 

در واقعيت امر در محيط  ازآنچه يبردار ادداشتي مشاهده و
 يها مصاحبهسپس متن  اقدام نمود. رديگ يمصورت  موردمطالعه

و شنيدار محقق قرار گرفته  بار موردشده چندين  يساز ادهيپ
در  .قرار گرفتندمورد بازبيني  مرتبهاوليه استخراج و طي  يکدها

 با تي انجام کاردرس و نحوه استخراج کدها در خصوصمرحله  نيا
. در حين ٥کيفي مشاوره شد يها پژوهشزمينه  فردي آشنا در

  .ندانجام کار زير طبقات و طبقات مشخص گرديد
در اين مطالعه بر اساس  کنندگان مشارکتمعيار انتخاب 

که مختص  يريگ نمونهکه اين روش  هدفمند بوده يريگ نمونه
تحقيق،  بر هدفبا تمرکز  که يطور به، باشد يممطالعات کيفي 

افرادي رفته که داراي تجربه نظري در موضوع  يسو بهمحقق 
و در اين خصوص نظر به اينکه تجربه  باشند يم قيموردتحق

گيرندگان خدمات درماني مورد کاوش بوداست لذا محقق اين افراد 
را از بين مراجعين به اورژانس بيمارستان انتخاب نموده است. از 

ايشان و توان انجام مصاحبه و مشارکت در  يمند علاقهسوي ديگر 
از ديگر شرايط انتخاب نمونه در اين مطالعه بوده است.  زينطرح 

و مبتني بر معيار اصلي داشتن تجربه عملي  همچنين اين انتخاب
از خدمات اورژانسي در اورژانس بيمارستان شهيد  در استفاده

بر  نندگانک مشارکتمطهري اروميه صورت گرفته است. تعداد کل 
  .مشخص گرديد ها دادهاشباع  معيار رسيدن به اساس

 قيوه تحقياز چند ش   نانياطم پژوهش براي حصول نيدر ا
از  چهره به چهره يها مصاحبهاز  که يطور به ،استفاده گرديد

  توأم صورت به از سوي ديگر و از عرصه يبردار ادداشتيو  سو کي
و   يآور جمعمحقق در گذاري زياد  همچنين وقتاستفاده شد. 

، کدگذاري و ها مصاحبهدقت به  با گوش دادن مکرر و، ها دادهآناليز 
استفاده گرديد تا بر  حاصل از کدها يها دستهو  ر دستهيز تعيين

 ها افتهي  ت کاربرديقابل افزوده گردد. در خصوص ها افتهي نانياطم
ت يقابل  بايد اذعان داشت که اين امر مشابه مطالعات کمي به

در بين ساير  ها افتهيتا چه اندازه  نکهيو ا ها افتهي ميتعم
 است ميتعم قابلمشابه تحقيق  يها مکانو ساير  کنندگان مشارکت

                                                
4 Data Saturation 
5  Expert Check 
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ت يقابل  به دنبالدر مطالعات کيفي محقق  اگرچه. باشد يممربوط 
را حداکثر تلاش  ت محققيم وضعيترسنيست ليکن براي   ميتعم

، کنندگان مشارکته مطالعه و ترسيم وضعيت عرص نمود تا با
و تشريح وضعيت مطالعه را با جزئيات  ها مصاحبه زمان مدت

در مطالعه  کنندگان مشارکتمشخص نمايد و تا حد امکان نظرات 
نيز محقق تلاش کرد  ت انتقاليقابل در خصوصرا ارائه نمايد. 

مطالعه ارائه نمايد ليکن  طيو شرامکان  در موردحداکثر اطلاعات 
خوانندگان هستند که در خصوص وجود شرايط مشابه تصميم اين 

نيز محقق با ثبت   نانيت اطميقابلخواهند گرفت. در خصوص 
، ارائه نظرات قيموردتحقخود از موضوع   يها برداشت
تمام تلاش را داشت که  ها افتهيادله  عنوان به کنندگان مشارکت

  .اوليه خود قرار نگيرد يها فرض شيپ ريتأثتحت 
  

  ها افتهی
ر يمتغ رجوع ارباباين پژوهش کرامت  يها افتهي بر اساس

مرتبط با اين امر  يها رگروهيزمطالعه حاضر يافت گرديد.  ياصل
و  درمان پذيرش، يندهايفرا؛ کارکنانبرخورد  و شامل شيوه رفتار

 کارکنانترخيص بيماران؛ ازدحام اورژانس؛ مهارت، کارايي و تعداد 
 يکدهااز  ييها نمونهو  ها عنوان ريزوين، خلاصه عنا.باشند يم

 در اورژانسدر ارائه خدمات باکيفيت  مؤثرمربوط به عوامل 
نظرات  بر اساساروميه  يد مطهريشهبيمارستان 

  شماره يک آمده است. در جدول کنندگان مشارکت
اين مطالعه يافت  ياصل ريمتغ عنوان به رجوع اربابکرامت 

در اين پژوهش در حال  کنندگان کتمشارنظرات  بر اساسگرديد. 
 ساني کافي برخورداران کرامتحاضر بيماران و همراهان ايشان از 

  .باشد يمبه شرح ذيل  ياصل ريمتغ عوامل مرتبط با. نبود
 

 يد مطهريشه بيمارستان اورژانس در کيفيت با درمانيارائه خدمات  در مؤثرعوامل مربوط به و کدهاي  طبقاتزير  و طبقهخلاصه ): 1جدول (
  مراجعيننظرات  بر اساس يهاروم

 طبقه ر طبقهيز کد

  کارکناني دخوش برخور و ييرو خوش
  کارکنانصبورانه  رفتار ملايم و برخورد

  ارائه توضيحات لازم به بيماران و يده پاسخ
  بيماران همدلي با

  بيمار يها صحبتتوجه به  گوش دادن و
  خصوص بيماري راهنمايي بيماران در

  بالين بيمار سريع بر حضور
  روحي نامطلوب بيمار مراعات شرايط جسمي و درک و
  همراه و بيمار با برقرار کردنبراي ارتباط  کارکنانآموزش 

  براي بخش اورژانس رفتار خوش کارکنانانتخاب 
  کارکنانجذب  رفتار در معيارهاي اخلاق و نظر گرفتن در

 مراجعين با کارکنانپايش مستقيم رفتار 

 
  کارکنانرفتار و برخورد شيوه 

  پذيرش فرايند بودن بر زمان
  پذيرش تشريفات انجام دليل به درمان افتادن ريتأخ به

  بيمار نسبي بهبود از پس خدمات تعرفه دريافت لزوم

 
 

طولاني پذيرش، درمان  يندهايفرا
 صيترخو 

  خدماتبيماران براي دريافت  زمان انتظار افزايش
 بيمار ورود محض به سريع خدمات ارائه لزوم

  سيستم يندهايفرا شدن طولاني از مراجعين نارضايتي
 غيرضروري اداري مراحل از برخي حذف لزوم

  طبقات و ها بخش راهنماي از مطلوب استفاده عدم
  اطلاعاتي يها ستميس از استفاده با اورژانس به ورود زمان در مراجعين يسردرگم

  محيط با آشنايي عدم علت به مراجعين زمان اتلاف
  موردنظر بخش به مراجعه در يسردرگم علت به مراجعين نارضايتي بروز

 مراجعين راهنمايي براي فردي انتخاب لزوم

  
  
  
  
  

 و هدايت بيماران ييراهنما
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 )1ادامه جدول (

  مدن ازدحامآ به وجودو  يفور يرش و ارائه خدمات درمانيعدم پذ
 ش بيمار و همراهعدم گنجايش کافي در اورژانس براي پذير

 ازدحام مردم
 اورژانس ازدحام

 دانشجويان تعداد زياد ان در اورژانسياد دانشجويتعداد ز

  اورژانس کارآزموده در و باليني ماهر کارکنان لزوم استفاده از
  خدمات درماني موقع بهضرورت انجام 

  اورژانس در تجربه کم نيروهاي طرحي و عدم استفاده از
  درمان کارکنانايي انجام کارگروهي توسط لزوم داشتن توان

  درمان کارکنانلزوم داشتن توانايي انجام کارگروهي توسط 
  يتجربگ کمغيرضروري به دليل  يها مشاورهبه  ارسال بيمار

 رزيدنت خصوص بيماري توسط انترن و دستورات مختلف در صدور

 کارکنان ييکارا مهارت و

 نيروي انساني

  بيمارانکمبود پرستار نسبت به 
  ايشان ييجا جابهکارآزموده به دليل  کارکناندادن  از دست

  کارکنانپرستاري به دليل کمبود  کارکنان بر فشار مضاعف
 کارکنانماندن بيماران براي دريافت خدمات به دليل کمبود  انتظار در

 کارکنانتعداد کافي 

 درماني

  
  :کارکنانبرخورد  و شيوه رفتار

ؤثر در ارائه خـدمات باکيفيـت و جلـب    يکي از عوامل خيلي م
داشتند  ديتأکرضايت مراجعين و همراهان که تمام ذينفعان بر آن 

. بيماران و همراهـان انتظـار   باشد يم کارکنانشيوه رفتار و برخورد 
داشـته   هـا  آنبيمارستان رفتاري خـوب و ملايـم بـا     کارکناندارند 

من ابـراز  باشند و با توجه بـه شـرايط روحـي و جسـمي بيمـار ض ـ     
و  يـي رو خوشهمدلي و گوش دادن به سخنان ايشان، با  همدردي،

پاسخ دهند. عدم رعايت شرايط فوق موجب  سؤالاتشانعطوفت به 
بروز نارضايتي در مراجعين و در مواقع شديدتر بـر اسـاس نظـرات    

منجر به برخوردهـاي لفظـي و فيزيکـي ايشـان بـا       تواند يم ايشان
ميت رفتار خـوب يکـي از همراهـان    گردد. در خصوص اه کارکنان

  بيمارمي گويد:
نبايد شديد باشد، صدايشان را بلند  "...برخورد کارکنان با بيمار

با آدم برخورد نکنند و ملايم باشـند.آدم بايـد    داديدادوبنکنند و با 
آدم از آمدن  کنند يمبرخورد تند بتواند احساس راحتي کند وقتي 

  ..."شود يمبه اينجا پشيمان 
پــژوهش،  نيــدر ا کننــدگان مشـارکت ابق نظــرات بيشــتر مط ـ

نحوه برخورد داراي مفاهيم وسيعي بـوده و تنهـا    و رفتار يها مؤلفه
 .گـردد  ينم ـمحـدود   کارکنـان  يـي رو گشـاده به خوش برخوردي و 

طـول   در انتظـار دارنـد  اين مطالعه نشان داد که بيماران  يها افتهي
 ه ايشـان سرکشـي نمـوده و   ب مرتباًاورژانس پرستاران  اقامتشان در

بيماران همچنين انتظار دارند پرستاران  جوياي حال بيماران باشند.
اسـترس بيمـاران بـا ايشـان      نگرانـي و  توجه به شرايط روحـي و  با

  .همدلي نمايند همدردي و اظهار ارتباط نزديک برقرار نموده و

  :ترخيص درمان و پذيرش، يندهايفرآطولاني بودن 
بر ارائه خدمات باکيفيت و جلـب   مؤثرعوامل  نيتر مهميکي از 

ــورد  ــه م ــس ک ــراجعين در اورژان ــتأک رضــايت م ــاًيتقر دي ــام  ب تم
جـاري   ينـدها يفرابود مربوط به طولاني بـودن   کنندگان مشارکت

اين امـر   ترخيص است. سيستم شامل فرايندهاي پذيرش، درمان و
زمـان   دادن از دستموجب  باشد يمبدحال  زماني که بيمار ژهيو به

ــار و    ــه بيم ــريع ب ــيدگي س ــراي رس ــي ب ــان وي   طلائ ــات ج نج
 و شـده  رشيپـذ ابتـدا   ستيبا يمورودشان  .بيماران در بدو.گردد يم

در  توسط پزشک ويزيت شـوند.  تعرفه مربوطه را پرداخت نمايند تا
 مجـدداً پزشک معالج به راديوگرافي و يا آزمايش خـون   نياز صورت

ل پذيرش در بخش راديولوژي و همان مراحل و مقررات اداري شام
شد. تمام اين  قبض از صندوق تکرار خواهند و گرفتنيا آزمايشگاه 

سردرگمي مراجعين  مکرر و وآمد رفتبوده و موجب  بر زمانمراحل 
مقابل صندوق و يـا بسـته    طولاني مراجعين در يها صف .گردد يم

بـراي   موجـود  وضعيت ناخوش آينـد   نيز ها صندوقبودن برخي از 
در ايـن خصـوص يکـي از مـراجعين      .کنـد  يم ـمراجعين را تشديد 

  :ديگو يماورژانس 
"... فرآيندهاي پذيرش و درمان طولاني هستند.در برخي موارد 

، اما تـا  رشيپذاول برويد  نديگو يمکه وضعيت بيمار هم حاد است 
برويم پذيرش و صندوق و قبض بگيريم و برگرديم ديگر کار از کار 

امـا ايـن مسـائل کـار را      (!) فرار کنـد  خواهد ينمکه . آدم گذرد يم
  ..."کند يمطولاني 

فعلـي   يهـا  روشبهبود و ارتقـاي   منظور بهاز ديدگاه مراجعين 
ــرورت تمرکــز بــر شــرايط اضــطراري بيمــاران، طراحــي و        ض



 داود خراساني زواره، فرانک محمدلو، مريم بيگدلي
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نظارت و بازرسـي   موازي طور بهو  ها تيفعالهمزمان  يساز کپارچهي
 تـر  کوتاه. همچنين براي باشد يمفوق توسط مديران ضروري موارد 

نمودن فرآيندهاي پذيرش و درمان مـديريت سـازمان شـرايطي را    
توسط بيمارستان تحويل و  عاًيسرايجاد کند که طي آن ابتدا بيمار 

و پس از برطرف شدن  تيدرنهامورد رسيدگي و مداوا قرار گيرد و 
زمان ترخيص هزينه درمـان و کليـه خـدمات     حالت اورژانسي و در

  از وي اخذ گردد. کجاي صورت به شده ارائه
  :کافي بيماران تيو هدا ييراهنما

 يهـا  بخـش بر اساس نظر ذينفعان بيماران آشـنايي کـافي بـا    
مرکـز از راهنمـاي    ني ـدر ارا نداشـته و   ها آنبيمارستان و جايگاه 

 . محل ويژه وگردد ينممطلوب استفاده  صورت بهو طبقات  ها بخش
راهنمـايي مـراجعين    بـراي هـدايت و   صـرفاً  مشخصـي نيـز   فرد يا

مـراجعين در بـدو    شـود  يمدرنظرگرفته نشده است.اين امر موجب 
ورود به مرکز دچار سردرگمي شـده و نگرانـي و اسـترس ناشـي از     
وضعيت بيمار تشـديد گـردد.در مـورد لـزوم راهنمـايي و هـدايت       

 نکننـدگا  مشـارکت به اورژانس يکي از  شانيورود ابيماران درزمان 
  :ديگو يم

اينکـه   و آنيـک کـار خـوبي کـرده      ها بانک بعضي عنوان به"...
ايـن   اش فـه يوظمسئول سالن انتخاب کـرده کـه    عنوان بهفردي را 

 ايشـان را  يـي رو خـوش بـا   است که مـراجعين را تحويـل گرفتـه و   
مـن فکـر   .که بـه کـدام قسـمت مراجعـه نماينـد      کند يمراهنمايي 

خيلي بيشتر اهميـت   ها مارستانيب در انجام مشابه اين کار کنم يم
  داشته باشد..."

  :ازدحام اورژانس
يکي ديگر از عوامل مهم تأثيرگذار بر ارائـه خـدمات باکيفيـت    

 در اورژانـس موجـود   يو شلوغمسئله ازدحام اورژانس است.ازدحام 
. کوچـک  باشـد  يم ـخود معلول برخي عوامل و شرايط بيمارسـتان  

افـزايش زمـان    هـا  تخـت دن تعداد بودن فضاي اورژانس و ناکافي بو
 تـر  پررنـگ در اين امـر بـوده و سـبب     مؤثرانتظار بيماران از عوامل 

که اين امر خود بر عدم  شود يمشدن حضور مراجعين در اورژانس 
 ازنظـر ديگـر   سـوي . از ديافزا يمرضايت بيماران و همراهان ايشان 

مـار و  برخي مراجعين عدم آشنايي کافي خود مردم با اورژانـس، بي 
، گـردد  يم ـخدمات اورژانسي موجب ازدياد مراجعين در اين بخش 

از مراجعين را بيماران غير اورژانسـي   يتوجه قابلبخش  که يطور به
. همچنين اين امر تابعي از شرايط عاطفي و عادات دهند يمتشکيل 

همراهـان معمـولاً بـه دليـل      کـه  يطـور  به، باشد يمفرهنگي مردم 
هستند و از کنار تخت وي دور  قرار يب و مشکل بيمارشان مضطرب

کـه فضـا و مکـان مربـوط بـه همراهـان نيـز         ياز آنجـائ . شوند ينم
. از سـوي  گـردد  يم ـگنجايش کافي ندارد، ازدحام موجـود تشـديد   

ديگر از ديدگاه مراجعين آموزشي بودن بيمارسـتان موجـب شـده    

ر بخـش  د هـا  دنتيرزها و  زيادي از دانشجويان، انترن تا تعداداست 
 يهـا  تخـت حتـي نسـبت بـه     بعضاًحضور يابند. تعداد بالاي ايشان 

  . باشد يمموجود دليل ديگري بر شلوغي اورژانس 
  :کارکنانو تعداد  ييکارامهارت، 

در کيفيـت خـدمات و جلـب رضـايت      تي ـموارد بااهمازجمله 
درماني و ضرورت حضور  کارکنان يا حرفه ييو کارابيماران مهارت 

. بـر اسـاس   باشد يمبيمار  نيبر بالدرماني  کارکنان يفو کا موقع به
نظر ذينفعـان بـا توجـه بـه اهميـت و حساسـيت بخـش اورژانـس         

مهـارت انجـام    و تجربه ؛داراي دانش ستيبا يمکارکنان اين بخش 
از سرعت عمل بالايي نيز در ارائه خـدمات برخـوردار    وسريع بوده 

 کار تازه کارکنانبرخي از عين جباشند. بنا به اظهارات تعدادي از مرا
نظـرات زيـاد و   . برخـوردار نيسـتند  کافي  ييکاراتجربه و  و ازبوده 

و  در اجراسبب سردرگمي پرستاران  بعضاً مختلف پزشکان آموزشي
تعيين تکليف بيماران را نيز به گرديده و صادره  ١کنترل دستورات

ان درم ـ کارکنـان برخـي از   يتجربگ يب. در خصوص اندازد يم ريتأخ
   همراهان بيمار اشاره داشتيکي از 

 تواننـد  ينم ـه رگ ي ـو  انـد  کـرده  سـوراخ  سوراخبدن کودک مرا "... 
  ..."رنديبگ

در راستاي ارائه خدمات درمـاني بـا کيفيـت و جلـب رضـايت      
 ـاورژانـس   کارکنـان  اسـت  يضروربيماران  کارکنـان بسـيار    نياز ب

ارتقاء سـطح   ورمنظ بهکارآزموده و توانمند انتخاب گردند.همچنين 
لازم  يهـا  آموزشدرمان ارائه  کارکنان يا حرفه يها و مهارتدانش 
  . رديقرار گ موردتوجهدر طول خدمت براي ايشان  يو کاف

مراجعين و همراهـان   کارکنانتعداد  از سوي ديگر در خصوص
د يشهآموزشي درماني  مرکز کافي در کارکنانوجود  بر عدمايشان 
در رند. بر اساس نظرات گيرندگان خدمت، دا ديتأکاروميه  يمطهر

تخـت و بيمـار مطابقـت نـدارد      با تعـداد مرکز تعداد پرستاران  نيا
.همين امرموجـب مـي   باشـد  يم ـ ازيموردنوتعداد ايشان کمترازحـد 

بابيمـاران   طشودتاپرستاران نتوانندزمان کافي رابراي برقراري ارتبـا 
 ــ ي از اختصــاص دهنــد. در خصــوص کمبــود تعــداد پرســتاران يک

  :ديگو يمهمراهان 
تعداد پرستاران بايـدکافي و بـا توجـه بـه تعـداد بيمـاران مـورد        "...

مراقبت باشد که پرسـتاربتواند مطـابق باوظيفـه اش کنـار مـريض      
بايستد و مراقب او باشد.اما اينجا دو پرستار براي کل بخـش وجـود   

  ..."مختلف هستند يها قسمتدائم درحال رفت وآمد به  ) که!دارد (
 

  يریگ جهینتو  بحث

                                                
1 Order 
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مطالعه حاضر بر اساس اطلاعات ما اولين مطالعه با روش 
خدمات درماني  کنندگان افتيدرکيفي و با تمرکز بر نظرات 

متغير اصلي اين پژوهش  يها افتهي بر اساساورژانس بوده است. 
کرامت بود حفظ و رعايت  کنندگان مشارکت ديتأکمطالعه که مورد 

در  مؤثرو  مذکورو ساير عوامل مرتبط با متغير  بود رجوع ارباب
و  درمان پذيرش، يندهايفراکيفيت خدمات درماني مربوط به 

 نيروي انساني شاغل در و ازدحام اورژانس ،ترخيص بيماران
 تعداد پرسنل،شامل بودند که عامل نيروي انساني خود اورژانس 

  .باشد يمايشان  ييو کارامهارت  و رفتاروبرخورد شيوه
ليکن در عمل توجه کمتري  رجوع ارباببا به اهميت کرامت 

 ديتأکراه کار مورد  يک عنوان بهنسبت به ان صورت پذيرفته است.
نسبت به تکريم  توان يم مديران و مسئولين که در قالب آن

پرداختن به بهبود اقدام نموده که در اين خصوص  مراجعين
. اصلاح باشد يم مؤثرو اصلاح فرآيندهاي بيمارستان  ها روش

فرآيندهاي پذيرش، درمان و ترخيص، انجام امور اداري مربوط به 
پذيرش توسط سيستم، دريافت هزينه درمان پس از ارائه خدمت، 
ارائه خدمات فوري به بيماران اورژانسي پيش از الزام بيمار و همراه 

راهنمايي مطلوب  يا به انجام امور اداري و تکميل پرونده و
. برخي از راهکارها نيز با ارائه باشند يماز جمله اين موارد مراجعين 

لازم و کافي به پرسنل و همچنين اصلاح نوع نگرش  يها آموزش
رعايت حقوق  مثال عنوان به.باشند يمايشان به بيماران قابل اجراء 

يکي وظائف اوليه و حائز اهميت سيستم درقبال  عنوان بهبيماران 
. با توجه باشند يمنل موظف به رعايت آن که پرس باشد يمبيماران 

به اينکه مشتريان نهائي يک مرکز درماني بيماران و همراهان 
حفظ و رعايت منزلت وکرامت انساني بيماران در  باشند يمايشان 

ارائه کننده  يها ستميستمهيدات  نيتر يضروربخش سلامت از 
 يها هخواستخدمات درماني براي نشان دادن توجه و احترام به 

. اين موضوع بسيار اهميت دارد که در هر سيستم تا باشد يمايشان 
 دهد يم.اماتحقيقات نشان گردد يمچه حد به حرمت افراد توجه 

که بيشترشکايات بيماران ازکارکنان خدمات بهداشتي درماني به 
  .باشد يمها  سانناعلت اهميت ندادن به شان، منزلت وکرامت 

يکي از عوامل مهم  عنوان به رکنانکاشيوه رفتار و برخورد 
در ساير مطالعات نيز مورد گذار در ارائه خدمات با کيفيت  ريتأث
به ) ۱۰(در مطالعه صباحي بيدگلي  پژوهشگران بوده است. ديتأک

وي،  يها صحبتگوش دادن به  اهميت دادن پرسنل به بيمار و
 پاسخگويي به بيمار، مراقبت از بيمار، درک مشکلات او توسط

همراه در خصوص وضعيت  و پرستاروارائه توضيحات لازم به بيمار
 مصاديقي از همدلي وشيوه برخورد پرسنل با عنوان به بيمار،

خراساني و محمدلو مطالعه ديگري که  در بيماران اشاره شده است.

بيشترين عوامل نارضايتي مراجعين مربوط به  انجام دادند) ۸(
 موقع بهخوردکادرپرستاري، انجام خدمات پرستاري وشامل نحوه بر

به  يده پاسخهاي ايشان ونحوه  ييراهنما خدمات پرستاري،
 که است قدري به رفتار نحوهاهميت .بيماران بوده است سؤالات
 را شده ارائه خدمات ازکيفيت رضايت ميزان موارد دربرخي

 بارهااين مطالعه  يها افتهي بر اساس خودقرارمي دهد. الشعاع تحت
ده شده که دربرخي مواقع کيفيت خدمات ازنظرمراجعين مشاه

عطوفت  م باأتو محترمانه و نامطلوب ارزيابي شده اما به دليل رفتار
منفي بر رضايتمندي  ريتأثپرسنل کيفيت نامطلوب خدمات 

بيماران نداشته و بلکه ميزان رضايت مراجعين افزايش نيز يافته 
   است.

رضايت مات با کيفيت و جلب ارائه خدبر  مؤثراز ديگر عوامل 
پرسنل درماني بود. علي رغم اهميت و  ييکارامهارات و بيماران 

 حساسيت بخش اورژانس ولزوم برخورداري کادردرمان ازمهارت،
 ملاحظه خدمات به مراجعين، در ارائهسرعت عمل کافي  و ييکارا

درمرکز اين امرراتحت  هاي موجود يينارسا که مسائل و مي شود
 کارکنان جديد، يتجربگ يبعواملي چون  ودقرارمي دهند.تاثيرخ

 و بالين بيمار بر ها رزيدنت و ها انترن حضور بودن مرکز و آموزشي
 سيستم نظير موجود در يکمبودهاهمچنين  و يو شلوغازدحام 

فضاي فيزيکي موجب وارد  ناکافي بودن نيروي انساني و تجهيزات و
عدم تمرکز بر روي بيمار آمدن فشار کاري مضاعف بر پرسنل و 

اشتباه در روند تشخيص و درمان و  احتمال بروز خطا و و گردد مي
نهايتاً  تحميل هزينه اضافي به بيماروسيستم را به دنبال داشته و

 منظور به به همين دلائل و .ديآ يمنارضايتي مراجعين پيش 
بايست تحت هيچ  نمي آمدن نتايج مذکور به وجود پيشگيري از

بخش اورژانس استفاده  کم تجربه در نيروهاي طرحي و ي ازشرايط
 در اورژانس همکاران مطالعه اي که ميردهقان و درگردد. 

به نتايج  بيمارستان حضرت رسول اکرم (ص) تهران انجام دادند نيز
نيروهاي کارآزموده  ضرورت استفاده از در خصوصمشابهي 

العه مذکور دراثر نتايج مط بر اساس دربخش اورژانس دست يافتند.
 سيستم مديريت کيفيت، انجام برخي مداخلات نظير استقرار

از متخصصان طب اورژانس ونيرو هاي با تجربه پرستاري  استفاده
همکاران ميزان رضايت بيماران افزايش يافته است. جوادي و 

)Error! Bookmark not defined.(  نيز در مطالعه خود يکي
لائل اين عدم رضايت را مربوط به شلوغي بيش از حد اين از د

با توجه به آموزشي بودن بيمارستان شهيد مطهري  مراکز بود.
 هاي آموزشي و بيمارستان در اروميه مشکل شلوغي وازدحام موجود

الذکر مطابقت  هاي مطالعه فوق يافته با از آنعدم رضايت ناشي 
نيز عدم وجود هماهنگي ) ۱۱( . همچنين درمطالعه ظهوردينما يم



 داود خراساني زواره، فرانک محمدلو، مريم بيگدلي
 

  مجله دانشکده پرستاري و مامایی ارومیه    1394فروردین  ،66هم، شماره اول، پی در پی سیزددوره  32

و  ١گري بين حيطه تخصصي پزشکان مستقردراتاق غربال
 موجب به اورژانس، کننده مراجعهبيماران  ازين مورد يها تخصص

قيد بيماري توسط پزشکان مذکور موقع به عدم تشخيص صحيح و
وگاه  بر زمان مکرر، يها مشاورهبيمار به که موجب ارسال شده 

که براي پيشگيري  رسد يماين اساس به نظر  . برگردد يممورد  بي
 از چنين وضعيتي استفاده بيشتر از پزشکان متخصص در

سهولت دسترسي به ايشان  بيمارستان بجاي پزشکان عمومي و
 ريتأثدرمان بيماران  در مراحل تشخيص و يا ملاحظه قابلطور  به

  خواهد گذاشت.
در  مؤثريار طولاني اورژانس نيز يکي از عوامل بس يندهايفرا

. فرايندهاي بودکيفيت خدمات درماني و جلب رضايت بيماران 
مرکز به نوعي هستند که ابتدا تعرفه  نيدر افعلي پذيرش ودرمان 

.اين شيوه علاوه بر گردد يملازم اخذ و سپس خدمت مربوطه ارائه 
طولاني نمودن زمان انتظار بيماران موجب ناخوشنودي بيماران نيز 

صورت استقرار سيستم جديد مبتني بر مداواي سريع در  .گردد يم
هاي مربوطه درمراحل  هزينه اخذ بيماروارائه کليه خدمات لازم و

اي از مشکلات مربوط به زمان  ترخيص بخش عمده تسويه حساب و
مندي بيماران حل خواهد شد، ليکن بر اساس نظر  انتظار و رضايت

عدم وصول بخشي از  لاحتما مديران و پرستاران اجراي اين شيوه،
 مثال عنوان بهمطالبات سيستم از بيماران را به همراه خواهدداشت. 

 فرار منظور به بهبودي نسبي و بيماران پس از تعدادي از امکان دارد
درمان پيش از مرحله ترخيص  يها نهيهزپرداخت  بار زير از

در يندهاي بيمارستان آفر بهبود اصلاح و بيمارستان را ترک نمايند.
بوده است. نتايج مطالعه  ديتأکمطالعات ساير پژوهشگران نيز مورد 

ارتقاي رضايتمندي بيماران  در خصوص) ۱۲( همکاران قره باغي و
 فرايندها ازخدمات اورژانس نشان داد که باانجام اصلاحات جزئي در

خوشنودي  در ميزان رضايت و يتوجه قابلتوان به افزايش  مي
  بيماران دست يافت.

بر ارائه خدمات  مؤثردحام در اورژانس يکي ديگر از عوامل از
از  متأثرشد.اين عامل خود  ييشناسابا کيفيت در اين مطالعه 

مردم درزمان مراجعه به  فرهنگ عواملي چون ساختار بيمارستان،
اورژانس و مهارت و سرعت عمل پرسنل در ارائه خدمات فوري 

علل ازدحام  نيتر مهماز نيز يکي  افزايش زمان انتظار .باشد يم
زمان انتظار بيماران براي دريافت  .باشد يمدربخش اورژانس 

مندي ايشان  خدمات اورژانسي رابطه مستقيم با ميزان رضايت
بيماران همواره از طولاني  مطالعه حاضر يها افتهي بر اساسدارد.

بر  .باشند يمشدن زمان انتظارخويش براي دريافت خدمات ناراضي 
 !Errorنجام شده بر ترياژ بيماران در ايران (ا اساس

                                                
1 Scrining 

Bookmark not defined.( افزايش زمان انتظار بيماران اثر  نيز
کاهش زمان  اگرچهمعناداري برکاهش رضايت ايشان نشان داد 

افزايش رضايت بيماران نداشته است. به  معناداري بر ريتأثانتظار 
اين مرکز تاحدودي به عدم  در مان انتظاربالا بودن ز رسد نظر مي

 پاراکلينيک درداخل اورژانس برمي گردد. يها بخشاستقرار 
 نهايتاً هاي مذکور بخش آمدهاي بين اورژانس و طوري که رفت و به

رغم  . همچنين عليگردد يمدست دادن زمان مراجعين  موجب از
به  وجهبات افزايش خروجي بيمار، بر تعيين تکليف سريع و ديتأک

بيماران  نيبر بالآموزشي بودن بيمارستان وحضور انترن و رزيدنت 
درمان  ايشان، روند تشخيص و تجربه کافي برخي از تبحر و و عدم

 . نتايج مطالعه ظهورباشد يم بر زمانبيماري بيش ازحد معمول 
)Error! Bookmark not defined.زمينه ارزيابي کيفيت  ) در

بيمارستان شهيد با هنر کرمان نيز نشان  در اورژانسارائه خدمات 
دادبيشترين مراحل وقت گيردرگردش کاراورژانس وتشخيص 

تشخيصي و مشاوره بوده است که موجب  يها تستبيماري انجام 
کاهش کيفيت خدمات رساني در مرکز  اتلاف زمان مراجعين و

  شده است. درماني مذکور
يک عامل ديگر  عنوان بهيح بيماران نيز راهنمايي و هدايت صح

با توجه به اينکه شد.  ييشناساگذار در ارائه خدمات با کيفيت ريتأث
به لحاظ جسمي  معمولاً ها اورژانس ژهيو به ها مارستانيبمراجعين 
اينکه درشرايط استرس  مضافاًوضعيت مطلوبي نبوده و  وروحي در

به  موقع بهبراي مراجعه  درس يمنظر  به ،برند يمقراري به سر  بي و
استقرار يک  بخش موردنظر، بيشتر به کمک و راهنمايي نيازدارند.

صحيح بيماران  تيو هداانتخاب فردي براي راهنمايي  پيشخوان و
 امور، ضمن سرعت بخشيدن به روند تواند يمورود به مرکز  بدو در

 دستپاچگي خارج نمايد. وضعيت سردرگمي و نيز از را بيماران
مندي  رضايت هبودکيفيت ارائه خدمات درنهايت موجب ابرازب

همکاران  باغي و مطالعه قره .گردد يمبيشتري ازجانب بيماران 
)Error! Bookmark not defined.( اعمال  نشان داد نيز

آمدگويي به  تعيين فردي براي خوش برخي ابتکارات مانند
بلوي اطلاع رساني موجب افزايش يا استفاده از تا مراجعين و

 معنادار و درطول دوسال شده است. صورت بهرضايت  ميزان
مطالعه نشان داد مراجعين به اورژانس اين  يريگ جهينت

 صورت بهي و گيرندگان خدمات درماني يمشتريان نها عنوان به
ضرورت توجه به شان و جايگاه بيماران و مراجعين  برغيرمستقيم 

گذار بر ريتأثعوامل  عنوان بهو در همين راستا  .ندا داشتهتمرکز 
ايشان بيشتر بر سرعت ارائه  رجوع اربابحفظ و رعايت کرامت 

خدمات، شيوه رفتار پرسنل اورژانس و نحوه ارائه خدمات درماني 
موانع  نيتر عمده. با توجه به اينکه داشتندتوسط ايشان تاکيد

س بيمارستان مربوط به موجود در ارائه خدمات باکيفيت در اورژان
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پذيرش، روند درمان وترخيص بيماران و  يندهايفراطولاني بودن 
انتظار براي افزايش زمان  جهيدرنتهمچنين ازدحام اورژانس و 

براي اصلاح و  يزير برنامه، لذا باشد يمدريافت خدمات درماني 
سهولت دسترسي به پزشکان  ،جاري يندهايفرابازنگري در 

و تعيين تکليف سريع بيماران، کاهش  موقع هبمتخصص، تشخيص 
 موردتوجه ستيبا يمدر بخش اورژانس  زمان انتظار و توقف بيماران

  مديران ارشد قرار گيرد.
  :و نقاط قوت مطالعه ها تيمحدود

ازمحدوديت هاي پژوهش حاضر اين بودکه به دليل ماهيت  -۱
کيفي آن امکان دريافت نظرات طيف وسيعي از 

طور همزمان ميسر نبود و تعداد  به کنندگان مشارکت
 ها داده يآور جمعمنابع اصلي  عنوان به کنندگان مشارکت

مطابق تمام مطالعات کيفي ديگر کمتر بوده و لذا مستلزم 
و دريافت نظرات  ها مصاحبهصرف زمان بسيار براي انجام 

ليکن درمقابل اطلاعات حاصله حاوي مفاهيم غني  .شد يم

 ترتيب يافته باافرادصاحب نظر يها حبهمصااستخراج شده از 
 بود.

 در ها محدوديت بعدي پژوهش مربوط به انجام مصاحبه -۲
شرايط درمحيط اورژانس به طوري بود  بخش اورژانس بود.

شرايط  سروصداي موجود، در ازدحام، شلوغي و که علاوه بر
قراري بيماران وهمراهان وهمچنين فشارکاري  بي نگراني و

ترتيب دادن مصاحبه دربرخي مواقع مستلزم  کارکنانبالاي 
مناسب  طيو شرابراي حاصل شدن زمان  انتظار ها ساعت

موجب  توانست يمو شرايط فوق در برخي موارد  ديانجام يم
عدم تمرکز و دقت کافي بيماران، همراهان و پرسنل شرکت 

را  سؤالاتدقيق به  يها پاسخکننده در مصاحبه شده و ارائه 
رار دهد.ليکن اين امر سبب گرديد که بتوان الشعاع ق تحت

از عرصه را انجام داد که خود از نقاط قوت  يبردار ادداشتي
 اين مطالعه بود.

 

References: 
1. Xiao Y, Wang J, Chen S, Wu Z, Cai J, Weng Z, et 

al. Psychological distress, burnout level and job 

satisfaction in emergency medicine: A cross-

sectional study of physicians in China. Emerg 

Med Australas 2014;26(6):538–42. 

2. Augier R, Jenkins S, Bortolusso Ali S, Tennant I, 

Williams-Johnson J, Reid M. A Survey of the 

Pain Management of Acute Painful Crisis among 

Patients with Sickle Cell Disease at Two Centres 

in Jamaica. West Indian Med J 2014 

12;63(3):256-61. 

3. Wells S, Rozenblum R, Park A, Dunn M, Bates 

DW. Organizational strategies for promoting 

patient and provider uptake of personal health 

records. J Am Med Inform Assoc 

2015;22(1):213–22. 

4. Eriksen LR. Patient satisfaction with nursing care: 

concept clarification. J Nurs Meas 1995;3(1):59–

76. 

5. Javadi AA, Ataei B, Shafiei MR, Nokhodian Z. 

Identification of factors on patient satisfaction 

among those referring to emergency department in 

Isfahan. J Homayeh Saadat 2008; 5 (3): 36-40. 

(Persian) 

6. Khankeh HR, Khorasani-Zavareh D, Azizi-

Naghdloo F, Hoseini MA, Rahgozar M. Triage 

effect on wait time of receiving treatment services 

and patients satisfaction in the emergency 

department: Example from Iran. Iran J Nurs 

Midwifery Res 2013;18(1):79-83. 

7. Haghparast-Bidgoli H, Hasselberg M, Khankeh H, 

Khorasani-Zavareh D, Johansson E. Barriers and 

facilitators to provide effective pre-hospital 

trauma care for road traffic injury victims in Iran: 

a grounded theory approach. BMC Emerg Med 

2010;10:20. 

8. Khorasani Zavareh D, Mohammadlou F. 

Exploring factors affecting on quality of 

healthcare delivery services in a pediatric 

emergency ward based on nurses perception: 

finding from a qualitative study. J Urmia Nurs 

Midwifery Fac 2014; 12(5): 361-72. 

9. Ghods AA, Mohammadi E, Vanki Z, Kazemnejad 

ASH. The meaning of patient satisfaction from 

nurses. J Ethic Med History 2010; 4 (1): 48-61. 

(Persian) 



 داود خراساني زواره، فرانک محمدلو، مريم بيگدلي
 

  مجله دانشکده پرستاري و مامایی ارومیه    1394فروردین  ،66هم، شماره اول، پی در پی سیزددوره  34

10. Sabahi-Bidgoli M, Mousavi SGA, Kebriaei A, 

Seyyedi SH, Shahri S, Atharizadeh M. The quality 

of hospital services in Kashan educational 

hospitals during 2008-9: the patients’ viewpoint. 

KAUMS J (FEYZ) 2011;15(2):146–52. 

11. Zohour A. Evaluation of quality of emergency 

health care delivery in Bahonar, Kerman. J Eilam 

Univ Med Sci 2010; 34(7):3-11. 

12. Gharebaghi K, Najaf M, Ghanbari B. Improving 

the patient satisfaction in emergency department. 

The 1st Iranian Congress on Emergency 

Medicine, 20-22 Dec 2005, Tehran: 2005. 



 The Journal of Urmia Nursing and Midwifery Faculty, Vol 1(1), March, 2015 

 مجله دانشکده پرستاري و مامایی ارومیه    1394، فروردین 66هم، شماره اول، پی در پی سیزددوره  35

Original Article 

EXPLORING FACTORS AFFECTING QUALITY OF EMERGENCY 
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Abstract 
Background & Aim: Nowadays, patients’ satisfaction as the center of health care takers is one of the 
most important factors to evaluate the efficiency of a healthcare system. Due to the importance and 
vital role of emergency department services, this study was designed to explore the quality of health 
care delivery from clients’ points of view in Urmia Shahid Motahari Hospital. 
Materials & Methods: This is a qualitative approach using thematic content analysis method in which 
data collections were employed by means of face to face interview and observational field note during 
September 2011-October 2012. The selection of participants was based on purposeful and 
convenience sampling method among 17 clients in Shahid Motahari Hospital, Urmia, Iran. Thematic 
content analysis was employed to extract primary codes, categories, and sub-categories by the starting 
of the first interviews. 
Results: The findings of this research showed that the most important factors influencing the quality of 
services were personnel’s behavior, the staff’s skills and their efficiency, long time of emergency 
process, the crowd in emergency department and guidance of emergency clients.  
Conclusion: Finding from this study indicated that in order to facilitate the quality of services, 
revising and correction of health care delivery processes, keeping continuous training of staffs in all 
fields, as well as public education campaign regarding the role of emergency department, and how it 
should be used are important needs. 
Key words: Customer, Customer Satisfaction, Quality, Effectiveness, Patient Satisfaction Qualitative 
Research 
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