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  ، دانشگاه شهيد بهشتي، تهران، ايراند بهشتييت و حسابداري دانشگاه شهيريار، دانشكده مدياستاد 1
  33647527-09125036114:، شماره تلفن)نويسنده مسئول(*كارشناس ارشد مديريت اجرايي  2

  Hassan.Kavyani@gmail.com:آدرس الكترونيكي

در دهه هاي اخيرصنعت توريست درماني به علت مزاياي فراواني از قبيل حاشـيه سـود بـالا    : زمينه وهدف
يكي از مهمترين عوامـل گسـترش   .مورد توجه بسياري از كشورهاي منطقه قرار گرفته است ...اشتغال زايي و،

لذا با توجـه  .راكز درماني كشورهاي مقصد مي باشد وتوسعه صنعت توريست درماني كيفيت بالاي خدمات م
به اهميت فراوان موضوع كيفيت خدمات مراكز ارائه كننده خدمات درماني به بيماران خارجي اين تحقيق به 

  .تعيين كيفيت خدمات مراكز توريستي درماني شهر تهران مي پردازد

ايـن مطالعـه بـه    . هيت توصيفي پيمايشـي بـود  اين تحقيق  از نظر  هدف كاربردي واز نظر ما :مواد و روشها
نفر توريست درمـان   154بررسي كيفيت خدمات مراكز توريستي درماني شهر تهران با نظر خواهي از تعداد 

ودر قالـب مـدل   1393الي خردادمـاه 1392بيمارستان منتخب در بازه زماني اسفندماه 10خارجي بستري در 
از پيچيدگي وابهام در مفهـوم سـازي ونيـز وزن دهـي ابعـاد  و       با توجه به مشكلات ناشي. سركوال پرداخت

  .شاخص ها در اين پژوهش از  مفاهيم وروابط فازي وروش نمايش انتگرال ميانگين موزون استفاده گرديد

بــه جــز شــاخص پزشــكان وكــادر درمــاني حرفــه اي ومجــرب در كليــه ابعــاد وشــاخص هــا در  : نتــايج
  .بين بيماران خارجي قابل مشاهده شد شكاف منفي ونارضايتي درp>05/0سطح

با توجه به وضعيت تقريبا مطلوب شاخص هـاي پزشـكان وكـادر درمـاني حرفـه اي ومجـرب       :نتيجه گيري
تجهيزات وتسهيلات پيشرفته پزشكي و هزينه پزشكي مناسب ومتناسب با خدمات به عنوان عوامل اساسـي  ،

ايران در صنعت  توريست درمـاني منطقـه دور از    توسعه ورونق صنعت توريست درماني افزايش سهم بازار
  .دسترس نمي باشد

روش انتگـرال ميـانگين   ،مجموعه هـاي فـازي  ،مدل سركوال،كيفيت خدمات،توريست درماني:كلمات كليدي
 موزون

 ::::دهدهدهدهييييچكچكچكچك
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  مقدمه

در ســاليان اخيــر توريســت درمــاني بــه عنــوان جنبــه اي از 
صادرات خدمات بدليل قابليت ها ومزيتهاي فراوان ونيز اشتغال 
زايي وحاشيه سود بالاي آن نقش بسزايي در رشـد وشـكوفايي   

ا نمـوده  ايف.....تايلند و,سنگاپور ,اقتصادي كشورهايي چون هند 
بررسي برخي مطالعات صورت گرفته در حوزه مذكور ) 1(است 

در كنـار عـواملي چـون جاذبـه هـاي      مويد ايـن مطلـب اسـت    
محدوديت هاي درماني وهزينه هاي فـراوان خـدمات   ,توريستي
يكي از دلايل اصلي سفر به كشـورهاي ديگـر بـه    )2..(پزشكي و

ن خدمات منظور  دريافت خدمات بهداشتي درماني كيفيت پايي
مـديريت وبهبـود   ,لـذا ارزيـابي  ) 3(درماني در كشور مبدا اسـت 

كيفيت خدمات مراكز  توريستي درمـاني بـه عنـوان موضـوعي     
راهبردي وتاثير گذار بـر گسـترش وتوسـعه صـنعت توريسـت      
درماني و رونق اقتصادي براي فعالان حوزه درمان ونيز اقتصـاد  

دن اطلاعات كـافي  فراهم آور. از اهميت ويژه اي برخوردار است
در زمينه محتواي ادراكات كيفي مراجعه كننـدگان مـي توانـد    

موسسـات  ,ضمن جلوگيري از اتلاف منابع وكنتـرل هزينـه هـا    
مولفه هـاي مـوثر بـر    و بهداشتي ودرماني را در شناسايي ابعاد 

 ,تعيين اثر بخشـي راهبردهـاي سـازماني   ,مزيت رقابتي سازمان
ميزان اهميت هر يـك از ابعـاد   شناخت ,شناسايي نقاط انحراف 

كيفيت خدمات از نظر مشتريان به منظور خلـق ارزش وايجـاد   
  نوآوريياري نمايد 

عليرغم اهميت فراوانارزيابي كيفيت خدمات مراكز توريسـتي  
, درماني بهدليل ناملموس بودن عوامل موثر بر كيفيت خـدمات 

قش آوري اطلاعات ازاين مراكز ونيز مبهم بودن ن مشكلات جمع
و تــأثير كيفيــت  خــدمات مطلــوب درمــاني در ارتقــاء وبهبــود 
صــنعت توريســت درمــاني  تــاكنون تحقيــق جــامعي در ايــن  

لـذا در ايـن تحقيـق    .خصوص در كشور  صورت نپذيرفته اسـت 
هـاي تـاثير گـذار بـر كيفيـت       شـاخص پس از شناسايي ابعاد و

خدمات مراكز توريستي درمـاني بـه ارزيـابي وضـعيت كيفيـت      
  . ين مراكز در شهر تهران مي پردازيمخدمات ا

  مرور ادبيات)1-1
  كيفيت خدمات و روش سركوال)1-1-1

باتوجه به اهميت فراوان بخش خدمات در ارزش آفرينـي در  
اقتصاد داخلي و بين المللي و نيز شـرايط پيچيـده وغيـر قابـل     
پيش بيني محيط هاي كسب وكار مديران بخشـهاي خـدماتي   

محوريت مشتريان در سازمانهاي خـود   همواره در درصدداثبات
مي باشند ليكن بـه علـت محـدوديت منـابعي كـه گريبـانگير        
تمامي سازمان ها مي باشداين مديران مجبورند ابتـدا نيازهـا و   
انتظارات مشتريان خود را شناسايي نمايند و سـپس بـا انـدازه    
گيري ادراكات آنها از خدمات دريافتي فاصله ميان انتظـارات و  

كات مشتريان خود را تعيين و با بهره گيري از اين اطلاعات ادرا

راه حل مناسبي كه كمترين هزينه و بيشترين اثربخشـي را در  
برخي محققان ايـن  .پر كردن شكاف موجود دارد انتخاب نمايند

فرايند را كه در آن به دنبال برآورده ساختن نيازها و انتظـارات  
فيت خـدمات تعريـف   مشتريان توسط خدمات مي باشيم را كي

  ) 4,5.(نموده اند
كيفيتخدمات از معيارهاي ناملموس بسياري كه اندازه گيري 

ايـن ويژگـي   .اكثر آنها چندان آسان نيست تشكيل شـده اسـت  
دركنار نحوه نگرش محققان به موضوع ارزيابي كيفيت خدمات 
موجب گرديده اسـت مـدل هـا و الگوهـاي فراوانـي در جهـت       

حوزه هاي مختلـف مـورد اسـتفاده     سنجش كيفيت خدمات در
دراين ميان الگوي سـركوال يكـي از شـاخص تـرين     .قرار گيرد

ابزارها براي اندازه گيري انتظارات و ادراكات مشـتريان بـوده و   
يك روش تشخيصي براي معرفي نقاط قـوت و ضـعف كيفيـت    
خدمات سازمان مي باشد كه توسط پاراسورمان و همكاران وي 

راين الگو كيفيت خـدمات حاصـل مقايسـه    د.ارائه گرديده است
از عملكـرد و درك آنهـا از ارائـه    ) ايده آلهـا (انتظارات مشتريان

پاراسـورمان و همكـاران   .خدمات در سازمان محسوب مي گردد
وي ويژگيهاي كيفيت خدمات را بر مبناي اثر سود راهبرد بازار 

 ناني،اطميي،پاسـخگو ييايملموسات،پابعد راهبردي 5و در قالب 
 )7,6(يتشريح مي نمايندو دسترس يهمدل ,) نيتضم(يخشب

مدل سركوال باتوجـه بـه انديشـه مشـتري مـداري و جلـب       
وفاداري مشتري به ابزاري جهـت افـزايش اثربخشـي و كـارايي     

اين مشخصه دركنار عواملي چـون  .سازمان ها تبديل شده است
انعطاف پذيري بسيار بالاي مدل،سهولت يادگيري و بكـارگيري  

موجب گرديـده اسـت كـه در حوزهبهداشـت ودرمانبـا      ... آن و
استفاده از روش سركوال مطالعات فراواني درخصـوص ارزيـابي   

  .كيفيت خدمات صورت پذيرد
  توريست درماني) 1-1-2

در دهه هاي اخير باتوجه به تأثير بسزاي توريست درماني در 
... جلــوگيري از خــروج ارز و, رونــق اقتصــادي ،ايجــاد اشــتغال 

كشورهاي بسياري مبادرت به تـدوين اسـتراتژيها و برنامـه    )8(
هاي مدون و نيز ايجاد زيرساخت هاي مناسب جهـت افـزايش   

  .سهم بازار خود در حوزه توريست درماني نموده اند
سازمان جهاني گردشـگري توريسـت درمـانيرا مسـافرت بـه      
ديگر كشورها براي درمان خاص يا عمل در بيمارسـتان هـا يـا    

در )9,10.(ماني خارج از كشور مبداتعريف نموده اسـت مراكز در
كنار عواملي چون كاهش هزينـه هـاي درمـاني بيماران،آسـان     
شدن مسافرت هاي بين المللي ،هزينه هـاي بـالاي زنـدگي در    

يكــي از ) 10,1... (كشــورهاي صنعتي،صــف انتظــار كوتــاهتر و
 عوامــل مــوثر بــر افــزايش توريســت درمــاني كيفيــت مناســب 

 و رضــايت مراجعــه كننــدگان  در هداشــتي و درمــانيخــدمات ب
به عبارت ديگر رضـايت از كيفيـت    )11(مي باشد مقصدكشور 
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لذا اجراي سيسـتماتيك و مـنظم سـنجش،ارزيابي و     خدمات  
بهبود خدمات درماني و بهداشتي مراكـز توريسـت درمـاني بـر     
اساس نظريات ،نيازها و انتظـارات مشـتريان مـي توانـد نقـش      

  .ر رونق اين صنعت در سطح بين المللي داشته باشدبسزايي د
  

  مواد وروش ها

تحقيق حاضر كه از لحـاظ هـدف كـاربردي و از نظـر  روش     
اجرا توصيفي پيمايشي مي باشد در چهار مرحله بشرح ذيـل و  

  :عملياتي گرديده است)1(مطابق شكل

  انتخاب روش فازي سازي دادهها-1
  طراحي پرسشنامه-2
ها و اطلاعات از بيماران و صاحب نظران جمع آوري داده -3

  حوزه تحقيق
محاسبه نمرات انتظارات و ادراكات و نيز اهميـت ابعـاد و   -4

  گويه ها
  تجزيه و تحليل كيفيت خدمات مراكز توريستي درماني-5

  

 
  

  مراحل انجام تحقيق )1(شكل

  
  ابزار جمع آوري اطلاعات) 2-1

ش باتوجــه بــه موضــوع تحقيــق از پرسشــنامه درايــن پــژوه
استاندارد سركوال استفاده گرديد كه بـا عنايـت بـه موضـوع و     
حوزه پژوهش براساس نظرات خبرگان و كارشناسان تعداد ابعاد 

  :بعدبه شرح ذيل  افزايش يافت 6آن به 
  تجهيزات وتسهيلات فيزيكي, شامل شرايط :ملموسات-1
  در ارائه خدمات درست در بار اول زمانتوانايي سا: قابليت اطمينان- 2
پاسخ به سئوالات مراجعـه كننـدگان وتـامين سـريع     :پاسخگويي- 3

  خدمات
تواضع كاركنان وتوانايي آنها در جلب ,دانش:تضمين خدمات-4

  اعتماد خدمت گيرندگان
تلاش در جهـت درك نيازهـا وخواسـته هـاي ويـژه      :همدلي-5

  توجه فردي نشان دادن به آنان,مشتريان 
  سادگي وسهولت دسترسي وبرقراري تماس وارتباط:دسترسي- 6

گزينـه اي  5سئوال از طيف ليكرت  22ابعاد مذكور در  قالب
سازماندهي گرديدند كه در مرحله سوم تحقيق محاسبه نمرات 

متغيرهـاي  ) انتظارات و ادراكات و نيز اهميت ابعاد و گويـه هـا  
بـه اعـداد   1گانه پرسشـنامه برابـر جـدول    5زباني و طيف هاي 

روايـي پرسشـنامه مـذكور بـا     .متناظر فازي تبديل گرديده انـد 
نفر از خبرگان و صاحب نظـران حـوزه    15نظرخواهي از تعداد 

تحقيق و پايايي آن با استفاده از آزمون ضريب آلفـاي كرونبـاخ   
براي ادراكـات مـورد تاييـد قـرار     %)82(براي انتظارات و )87%(

  .گرفت

  براي استفاده ردمو زباني تغيرهاي: 1جدول

  )12(معيارها اهميت و انتظارات ادراكات، ارزيابي

  عدد فازي متناظر  متغير زباني

  )0و1و2(  خيلي كم

  )1و2و3(  كم

  )2و3و4(  متوسط

  )3و4و5(  زياد

  )4و5و5(  خيلي زياد

  
  جامعه و نمونه آماري) 2-2

به منظور جمع آوري اطلاعات درمورد انتظـارات و ادراكـات   
 20رجي بيمارستان هـاي شـهر تهـران در ابتـدا بـا      بيماران خا

بيمارستان خصوصي ودولتي معتبـر در حـوزه هـاي تخصصـي     
گوناگون مكاتباتي صورت پذيرفت كه پس از مراجعات حضوري 

بيمارستان خصوصي بـا   4بيمارستان دولتي و6نهايتا مسئولين 
مشروط (اجراي تحقيق در بيمارستان هاي تحت مديريت خود  

پس از تعيين ,موافقت نمودند )ر نتايج بصورت بدون نامبه انتشا
زبان فارسي،انگليسي  3مراكز هدف پرسشنامه طراحي شده به 

 1393لغايت خـرداد   1392و عربي و در بازه زماني اسفند ماه 
بيمار خارجي مراجعه كننده بـه ده بيمارسـتان    232در اختيار 

پرسشنامه  156منتخب شهر تهران قرار گرفت كه نهايتا تعداد 
جهت تجزيه تحليل مورد استفاده قـرار   ٪1/67با نرخ بازگشت 

هـاي   شـاخص به منظور تعيين اهميـت و وزن ابعـاد و   . گرفت

تجزيه وتحليل 

 ونتيجه گيري

جمع آوري اطلاعات 

 از بيماران

جمع آوري اطلاعات 

 از خبرگان

طراحي 

 هپرسشنام

محاسبه 

 نمرات 

انتخاب روش فازي 

  سازيدادهها
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پرسشـنامه در اختيـار متخصصـان حـوزه      30پرسشنامه تعداد 
بهداشت و درمان و گردشگري قرار گرفت كه نهايتا با بازگشـت  

ه هاي تحقيـق تعيـين   ابعاد و گوي) اهميت(پرسشنامه وزن  17
  گرديد

  روش تجزيه وتحليل اطلاعات)2-3
تئـوري  از در اين تحقيق به منظور تجزيه وتحليـل داده هـا   

ن مـوزون  روش نمـايش انتگـرال ميـانگي   و  مجموعه هاي فازي
 1965تئوري مجموعه هاي فـازي در سـال   . استفاده مي گردد

عـه  مجمو"توسط پروفسور لطفي زاده در مقاله اي تحت عنوان 
ظهــور و گســترش )13.(معرفــي گرديــده اســت "هــاي فــازي

مجموعه ها واعداد فازي نتيجه عدم توانايي و انعطـاف پـذيري   
رياضيات كلاسيك در بكارگيري داده هاي مـبهم و متغيرهـاي   

يك )22ص ,14.(زباني در مدل سازي و تبيين مسائل مي باشد
 مجموعه فازي تعميم يك مجموعه كلاسيك است كه اجازه مي

درايـن  .اختيـار كنـد   ] 0و1[دهد تا تعلق هر مقداري را در بازه 
مجموعه ها برخلاف مجموعه هاي قطعي ،عناصر بـه دو دسـته   
عضو و غير عضو تقسيم نمي شـوند بلكـه بـر اسـاس آنچـه مـا       
تعريف مي كنيم ،ميزان عضويت عناصـر مختلـف در مجموعـه    

سترش اعداد فازي كه گ.هاي فازي بين صفر و يك متغيير است
يافته اعداد حقيقي هسـتند ممكـن اسـت بصـورت مثلثـي يـا       

  )19ص,15(ذوزنقه بيان شوند
توسط چن وسيه بـراي  ن موزون روش نمايش انتگرال ميانگي

در اين روش عدد فـازي  . نمايش اعداد فازي ارائه  گرديده است
كه يك حالت خاص از عـدد فـازي ذوزنقـه اي    y=(a,b,c)مثلثي

  ) 12.(اده مي شوداست بصورت ذيل نمايش د
�
�(a+4b+c)= P(y))1(  

تبـديل اعـداد   (در مجموعه سيستم هاي فازي از ايـن روش  
 14.(بعنوان غير فازي سازيياد مـي گـردد  )فازي به اعداد قطعي

  )35ص

عددي حقيقي باشـد  rو     A2=(a2,b2,c2)و A1=(a1,b1,c1)اگر 
  )10(آنگاه خواهيم داشت كه

A1  +  A2 =(a1+a2,b1+b2,c1+C2))(2 (  

A1  -  A2=(a1-c2,b1-b2 ,c1-a2))3(  

�
	 = 
�	 ,



	 ,

�
	�)4(  

ــازي     ــدد ف ــرب دو ع ــايش حاصلض ــراي نم  y1=(a1,b1+c1)ب
در قالب يك عـدد قطعـي وبـا اسـتفاده از روش      y2=(a2,b2,c2(و

 ) 12(خواهيم داشت موزون ميانگين انتگرال نمايش

P(y1×y2)=
�
� (a1+4b1+c1)× �

�(a2+4b2+c2))5(  

با توجه به استفاده از اعداد فازي وروش نمايشانتگرالميانگين 
موزون جهت ارزيابي ابعاد گونـاگون كيفيـت خـدمات درمـاني     

مراكز توريست درماني شهر تهران از فرمولهـا وروابـط ذيـل در    
  )12.( استفاده مي گردد) 4(بخش 

���� = ∑ �����
�)�(  

���� = ∑ �����
�)٧(  

���� = ����
�)٨( 

���� =
����
�)٩(  

� �� = ���� −����)١٠( 

��"� = ∑ �"���
�)١١(  

��"� = ��#�
�)١٢( 

WGap( = ��)* × � �*)١٣(  

  

  نتايج

ل دادهها ونظريات بيماران خارجي در به منظور تجزيه وتحلي
خصوص كيفيت خدمات مراكز توريستي درماني شهر تهران بـا  
استفاده از روش سركوال با توجه به اهداف تحقيق وگستردگي 
حجم محاسبات اين فرآيند در سه مرحله به شرح ذيل صـورت  

  .پذيرفته است
انتظـارات  ,در تمام مراحـل مـذكور پـس از تعيـين ادراكـات     

ها براساس اعداد فازي با اسـتفاده   شاخصف و وزن ابعاد وشكا,
تبديل مـي  )حقيقي(اعداد فازي به اعداد واقعي )5(و)1(از روابط
ودر نهايت از حاصلضرب ضريب اهميت ابعاد وگويه هـا   ,گردند 

  .و شكاف واقعي آنها شكاف موزون حاصل مي گردد
  ادراكات وشكافها,استخراج نمرات انتظارات)3-1
به منظور تعيين ادراكـات وانتظـارات همـه بيمـاران     )3-1-1

ــه شــده بوســيله مراكــز  )TAeiوTApi(خــارجي از خــدمات ارائ
  .استفاده مينماييم2,6,7درماني از فرمولهاي شماره

ــماره   )3-1-2 ــاي ش ــتفاده از فرموله ــا اس ــانگين 4,8,9ب مي
از كيفيــت )MAeiوMApi(انتظــارات وادراكــات همــه بيمــاران 

 .ه مي نماييمرا محاسبiخدمات آيتم 

به منظور  تعيين شـكاف ادراكـات وانتظـارات همـه     )3-1-3
ــتم اول  از فرمــول شــماره   ــر  3,10بيمــاران در آي بصــورت زي

  .استفاده مي نماييم
Gap1 = )81/33.4/59.4/3( - )69/7.4/55.3/2(  

)1/1 ,63/0- ,26 /2 -= (  
تبديل (به منظور غير فازي سازي)1(از فرمول شماره)3-1-4

ادراكات وشكاف خـدمات  ,انتظارات ) زي به اعداد قطعياعداد فا
در اين مرحله نمرات منفي در شكاف واقعي .استفاده مي نماييم

نشانگر عدم رضايت بيماران خارجي از خدمات ارائـه شـده بـه    
 ,نتايج كلـي مرحلـه اسـتخراج نمـرات انتظـارات      .آنها مي باشد

ايش داده نم ـ )2(به تفصيل در جدول شماره شكافها ادراكات و
  شده است
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  ادراكات وشكافها,نمرات انتظارات ):2(جدول شماره

 ابعاد وشاخص ها انتظارات فازي ادراكات فازي شكاف فازي انتظارات ادراكات  شكاف

 ملموسات  )82/33.4/57.4/3( )63/64.4/68.3/2( )- 2/ 14, - 68/0, 06/1( 28/4 65/3 - 63/0

 محيط فيزيكي مناسب وجذاب  )81/33.4/59.4/3( )69/7.4/55.3/2( )- 2/ 26, - 63/0, 1/1( 29/4 67/3 - 62/0

41/0 - 84/3 25/4 )23/1 ,43/0 - ,98 /1 -( )74/87.4/84.3/2( )82/3.4/51.4/3( 
تجهيزات وتسهيلات پيشرفته 

 پزشكي

 ر مناسباتاق بستري وسالن انتظا )84/35.4/61.4/3( )47/36.4/66.3/2( )- 2/ 18, - 99/0, 86/0( 31/4 43/3 - 88/0

 قابليت اطمينان )84/35.4/59.4/3( )58/83.4/95.3/2( )- 1/ 89, - 85/0, 97/0( 3/4 81/3 - 41/0

 ارائه به موقع خدمات )85/38.4/65.4/3( )19/32.4/38.3/2( )- 2/ 47, - 06/1, .54/0( 34/4 31/3 - 03/1

06/0+ 32/4 26/4 )36/1 ,02/0 ,14 /1 -( )95/33.4/67.4/3( )81/31.4/54.4/3( 
پزشكان وكادر درماني حرفه اي و 

 مجرب

51/0 - 8/3 31/4 )1 ,5/1 - ,07 /2 -( )59/85.4/79.3/2( )86/35.4/59.4/3( 
هزينه پزشكي مناسب و متناسب 

 با خدمات

 پاسخگويي )86/32.4/54.4/3( )45/5.4/55.3/2( )- 2/ 31, - 82/0, 91/0( 28/4 5/3 - 78/0

 سرعت در ارائه خدمات )86/31.4/51.4/3( )19/3.4/34.3/2( )- 2/ 52, - 01/1, 68/0( 27/4 29/3 - 98/0

46/0 - 92/3 38/4 )29/1 ,52/0 - ,96 /1 -( )98/9.4/93.3/2( )89/42.4/69.4/3( 
برخورد مناسب ومحترمانه كادر 

 پزشكي

 لات بيمارانپاسخ مناسب به سئوا )82/23.4/43.4/3( )18/31.4/37.3/2( )- 2/ 45, - 92/0, 75/0( 19/4 3/3 - 89/0

 تضمين خدمات )85/13.4/47.4/3( )33/42.4/45.3/2( )- 2/ 4, - 8/0, 87/0( 14/4 41/3 - 73/0

01/1 - 23/3 24/4 )73/0 ,04/1 - ,62 /2 -( )17/24.4/26.3/2( )88/28.4/44.4/3( 
تشريح شرايط پزشكي بيمارستان 

 بيمار و

 رعايت حريم خصوصي بيمار )86/16.4/76.4/3( )49/6.4/6.3/2( )- 2/ 26, - 84/0, 73/0( 21/4 58/3 - 63/0

54/0 - 42/3 96/3 )14/1 ,51/0 - ,33 /2 -( )34/43.4/48.3/2( )81/94.4/2.3/3( 
ارائه راهنمايي ومشاوره پس از 

 ترخيص

 همدلي )82/15.4/31.4/3( )27/47.4/5.3/2( )- 2/ 32, - 73/0, 96/0( 12/4 46/3 - 66/0

 ها ونظريات بيماران توجه به ايده )79/09.4/24.4/3( )1/21.4/26.3/2( )- 2/ 53, - 88/0, 86/0( 06/4 2/3 - 86/0

 دريافت بازخورد از بيماران )77/07.4/23.4/3( )53/79.4/68.3/2( )- 2/ 09, - 37/0, 3/1( 05/4 79/3 - 26/0

85/0 - 4/3 25/4 )72/0 ,94/0 - ,33 /2 -( )19/41.4/56.3/2( )89/28.4/47.4/3( 
ها ي فرهنگي و ويژه توجه به نياز

 بيماران

 دسترسي )67/09.4/44.4/3( )15/24.4/293.3/2( )- 2/ 38, - 85/0, 68/0( 07/4 23/3 - 84/0

 ارائه تسهيلات رفاهي واقامتي )7/12.4/53.4/3( )35/43.4/44.3/2( )- 2/ 26, - 69/0, 82/0( 12/4 42/3 - 7/0

 دسترسي آسان به بيمارستان )63/67.4/34.3/3( )3/26.4/28.3/2( )- 2/ 35, - 41/0, 96/0( 77/3 27/3 - 5/0

 سهولت دسترسي به كادر درماني )83/26.4/47.4/3( )27/34.4/46.3/2( )- 2/ 37, - 92/0, 56/0( 22/4 35/3 - 87/0

 ارائه خدمات بصورت شبانه روزي )92/34.4/7.4/3( )18/55.4/33.3/2( )- 2/ 59, - 79/0, 48/0( 33/4 45/3 - 88/0

08/1 - 26/3 34/4 )34/0 ,09/1 - ,47 /2 -( )23/24.4/38.3/2( )85/33.4/89.4/3( 
وب سايت وسيستم پذيرش 

 مناسب

88/0 - 00/3 88/3 )87/0 ,02/1 - ,97 /1 -( )91/97.3/2.2/2( )17/99.4/14.3/3( 
دسترسي به اينترنت ووسايل 

 ارتباطي

99/0 - 88/2 87/3 )76/0 ,01/1 - ,67 /2 -( )8/89.3/94.2/1( )61/9.4/04.3/3( 
پرستاران ومترجمين مسلط به 

 زبانهاي خارجه

  ميانگين  )81/23.4/49.4/3(  )4/52.4/51.3/2(  )- 2/ 24, - 79/0, 91/0(  2/4  51/3  - 69/0
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  ها شاخصابعاد و)وزن(تعيين اهميت)3-2
) TAw(وزن كلي11,2با استفاده از فرمولهاي شماره )3-2-1

  آيتم ها را محاسبه مي نماييم
ميـانگين وزن  12,4با استفاده از فرمولهـاي شـماره    )3-2-2
بطـور مثـال وزن   .آيتم ها را محاسبه مـي نمـاييم  ) MAw(كلي

  :عبارت است از اول شاخص

MAw1= )26/4.4/45.3/2(  
غيــر (وزن واقعــي)1(بــا اســتفاده از فرمــول شــماره )3-2-3

كــه .هــا را محاســبه مــي نمــاييم شــاخصهــر يــك از )فــازي
نتـايج مرحلـه   . مـي باشـد  38/3ر بـا  براب MAw1اول شاخصبراي

ارائـه  )3(هادر جدول شـماره شاخص ابعاد و)وزن(تعيين اهميت
  گرديده است

  

  وزن واهميت خدمات):3(جدول شماره 
 ابعاد وشاخص ها وزن فازي وزن قطعي درصد اهميت

 ملموسات  )42/69.4/71.3/2( 65/3 05/5

 بمحيط فيزيكي مناسب وجذا  )26/4.4/45.3/2(  38/3 68/4

 تجهيزات وتسهيلات پيشرفته پزشكي )68/17.4/14.4/3( 08/4 65/5

 اتاق بستري وسالن انتظار مناسب )33/5.4/53.3/2( 48/3 82/4

 قابليت اطمينان )5/8.4/95.3/2( 77/3 23/5

 خدمات موقع به ارائه )13/28.4/32.3/2( 26/3 53/4

 رفه اي ومجربپزشكان وكادر درماني ح )77/23.4/56.4/3( 21/4 83/5

 خدمات با متناسب و مناسب پزشكي هزينه )61/88.4/96.3/2( 85/3 34/5

 پاسخگويي )1/2.4/29.3/2( 19/3 42/4

 سرعت در ارائه خدمات )6/72.3/78.2/1( 71/2 75/3

 برخورد مناسب ومحترمانه كادر پزشكي )43/53.4/67.3/2( 54/3 9/4

 ب به سئوالات بيمارانپاسخ مناس )17/34.4/41.3/2( 32/3 6/4

 تضمين خدمات )1/25.4/23.3/2( 16/3 34/4

 تشريح شرايط پزشكي بيمارستان وبيمار )85/01.3/08.3/2( 99/2 14/4

 رعايت حريم خصوصي بيمار )31/47.4/51.3/2( 45/3 77/4

 ارائه راهنمايي ومشاوره پس از ترخيص )89/04.3/11.3/2( 03/3 12/4

 همدلي )1/25.4/3.3/2( 23/3 48/4

 نظريات بيماران ها و توجه به ايده )82/02.3/06.3/2( 00/3 15/4

 دريافت بازخورد از بيماران )15/32.4/37.3/2( 30/3 59/4

 توجه به نيازها ي فرهنگي و ويژه بيماران )29/41.4/47.3/2( 4/3 7/4

 دسترسي )91/05.3/1.3/2( 04/3 2/4

 ائه تسهيلات رفاهي واقامتيار )21/36.4/43.3/2( 35/3 64/4

 دسترسي آسان به بيمارستان )79/93.3/97.2/1( 94/2 07/4

 سهولت دسترسي به كادر درماني )82/97.3/00.2/2( 95/2 08/4

 ارائه خدمات بصورت شبانه روزي )71/86.3/9.2/1( 84/2 95/3

 وب سايت وسيستم پذيرش مناسب )11/25.4/27.3/2( 23/3 48/4

 دسترسي به اينترنت ووسايل ارتباطي )75/91.3/94.2/1( 89/2 02/4

 پرستاران ومترجمين مسلط به زبانهاي خارجه )98/06.3/18.3/2( 06/3 19/4
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  مقايسه شكاف واقعي وشكاف موزون خدمات)4-3
شكاف موزون كيفيـت خـدمات   5,12با استفاده از فرمول شماره

كـه ايـن   .مـاييم را محاسبه مي نiهمه بيماران خارجي تحت آيتم 
  .شكاف برايشاخص اول بشرح ذيل محاسبه مي گردد

09/2-)=1/1 ,63/0- ,26 /2-) *(26/4.4/45.3/2(WGapi=  
نتايج مرحله مقايسه شكاف واقعي وشكاف موزون خدمات در 

  .ارائه گرديده است)4(جدول شماره

  
  مقايسه نتايج شكاف واقعي وشكاف موزون)4(جدول شماره 

  ابعاد وشاخص ها شكاف رتبه وزونشكاف م رتبه درصد

 ملموسات -63/0 )5( - 27/2 )4( 5/4

 محيط فيزيكي مناسب وجذاب -62/0  - 09/2  14/4

 تجهيزات وتسهيلات پيشرفته پزشكي - 41/0  -67/1  31/3

 اتاق بستري وسالن انتظار مناسب - 88/0 )7( -06/3 )3( 06/6

 قابليت اطمينان - 41/0 )6( -69/1 )6( 51/3

 ارائهبهموقعخدمات - 03/1 )2( -36/3 )2( 66/6

 پزشكان وكادر درماني حرفه اي ومجرب +06/0  +25/0  -- 

 خدمات با متناسب و مناسب پزشكي هزينه - 51/0  -96/1  88/3

 پاسخگويي - 78/0 )2( - 41/2 )2( 77/4

 سرعت در ارائه خدمات - 98/0 )5( -65/2 )8( 25/5

 د مناسب ومحترمانه كادر پزشكيبرخور -46/0  -63/1  23/3

 پاسخ مناسب به سئوالات بيماران - 89/0 )6( - 95/2 )6( 84/5

 تضمين خدمات - 73/0 )3( - 28/2 )3( 51/4

 تشريح شرايط پزشكي بيمارستان وبيمار - 01/1 )3( - 02/3 )5( 98/5

 رعايت حريم خصوصي بيمار -63/0  - 17/2  3/4

 مايي ومشاوره پس از ترخيصارائه راهن - 54/0  -64/1  25/3

 همدلي - 66/0 )4( - 11/2 )5( 21/4

 توجه به ايدهها ونظريات بيماران -86/0  - 58/2 )9( 11/5

 دريافت بازخورد از بيماران -26/0  -86/0  8/1

 توجه به نيازها ي فرهنگي و ويژه بيماران - 85/0  - 89/2 )7( 73/5

 دسترسي - 84/0 )1( -56/2 )1( 07/5

 ارائه تسهيلات رفاهي واقامتي - 7/0  - 34/2  65/4

 دسترسي آسان به بيمارستان - 5/0  - 47/1  91/2

 سهولت دسترسي به كادر درماني - 87/0 )10( - 57/2 )10( 09/5

 ارائه خدمات بصورت شبانه روزي - 88/0 )8( - 5/2  95/4

 وب سايت وسيستم پذيرش مناسب - 08/1 )1( - 49/3 )1( 91/6

 دسترسي به اينترنت ووسايل ارتباطي - 88/0 )9( - 54/2  04/5

 پرستاران ومترجمين مسلط به زبانهاي خارجه - 99/0 )4( - 03/3 )4( 6

  
نشـان مـي   )2(نتايج حاصل از تجزيه وتحليل جـدول شـماره  

دهد كـه در ميـان ابعـاد كيفيـت خـدمات بعـد دسترسـي بـا         
ــره ــت   )-84/0(نم ــد قابلي ــي وبع ــكاف واقع ــترين ش داراي بيش

داراي كمترين ميزان شكاف از ديدگاه )-41/0(طمينان با نمره ا
هـاي مختلـف    شاخصبررسي شكاف .بيماران خارجي مي باشد

هـا بـه    شـاخص تحقيق  نيز حـاكي از آن اسـت كـه در كليـه     
استثناي پزشكان وكادر درماني حرفـه اي ومجربشـكاف منفـي    
ونارضايتي در ميان پاسخگويان مشاهده گرديده  اسـت كـه در   

 )08/1(اين ميان سيستم پذيرش و وب سايت مناسب با نمـره  
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تجهيزات وتسهيلات پيشـرفته   شاخصداراي بيشترين شكاف و
  .داراي كمترين شكاف بوده است)-41/0(پزشكي با نمره

دهد  نشان مي)3(زيه وتحليل جدول شمارهنتايج حاصل از تج
 كه از ديد خبرگان حوزه تحقيق بعد قابليت اطمينـان بـا نمـره   

داراي بيشترين ضريب اهميت  وبعد دسترسي بـا نمـره   )77/3(
 مقايسه اهميت.از كمترين درجه اهميت برخوردار است )04/3(

هاي مختلف نيز حاكي از آن است كه مولفـه پزشـكان    شاخص
يشترين ومولفـه  )21/4( وكادر درماني حرفه اي ومجرب با نمره

رجه اهميـت  ازكمترين د)71/2(سرعت در ارائه خدمات با نمره 
  .در ارزيابي كيفيت خدمات مراكز توريستي درماني برخوردارند

هـاي   شـاخص نتايج حاصل از بررسي شكاف موزون ابعـاد و  
تحقيق حاكي از آن است  كه درميان ابعاد كيفيت خدمات بعد 

وبعـد   مـوزون داراي بيشترين شـكاف  )-56/2(دسترسي با نمره
مترين ميـزان شـكاف   داراي ك)-69/1(قابليت اطمينان با نمره 

هاي مختلـف تحقيـق     شاخصبررسي شكاف .موزون مي باشند
هــا بــه   شــاخصنيــز حــاكي از آن اســت كــه در كليــه     

پزشكان وكـادر درمـاني حرفـه اي ومجربشـكاف     شاخصاستثناي
منفي ونارضايتي در ميان بيمـاران خـارجي مشـاهده گرديـده      

 است كه در اين ميان سيستم پذيرش و وب سايت مناسـب بـا  
دسترسي آسان به شاخصداراي بيشترين شكاف و)-49/3(نمره 

 .داراي كمتـرين شـكاف بـوده اسـت    )-47/1(بيمارستان با نمره
نكته حائز اهميت در اين ميان تغييرات صورت گرفته در رتبـه  

هـا پـس از اعمـال     شـاخص بندي وميزان شكاف برخي ابعـاد و 
تري اتـاق بس ـ  شاخصبطور مثال  .ضرايب اهميت آنها مي باشد

وسالن انتظار مناسب كه تا قبل از اعمال ضرايب اهميت از نظر 
بيشترين شكاف داراي رتبه هفـتم بـوده اسـت پـس از اعمـال      

 .ضرايب مذكور به رتبه سوم بيشترين شكاف تنزل يافته است

 

  بحث ونتيجه گيري

با توجه به نقش بسيار مهم كيفيت  خدمات مراكز توريسـت  
نعت توريســت ونيــز رونــق درمــاني در گســترش وتوســعه صــ

اقتصادي كشور در اين تحقيق به بررسي كيفيت خدمات مراكز 
توريست درماني شهر تهـران بـا اسـتفاده از تكنيكهـاي فـازي      
وروش نمايش انتگرال ميانگين موزون ودر قالب مدل سـركوال  

، نتايج تحقيق نشانگر آن است كه در كليـه ابعـاد   پرداخته ايم 
وريست درماني در حوزه كيفيت خـدمات  تاثير گذار بر صنعت ت

درماني شكاف منفي وجود دارد كه اين مهم با نتايج تحقيقـات  
 شـاخص نتايج تحليـل شـكاف ابعـاد و   .)16(والري مطابقت دارد

ــاد       ــه ابع ــه در كلي ــت ك ــب اس ــن مطل ــد اي ــايتحقيق موي ه
قبل وبعد ازاعمال ضـريب اهميـت آنهـا شـكاف      p≤./05درسطح

نتـايج پـژوهش هـاي بيكـر     ايج بـا  كه ايـن نت ـ وجود دارد منفي
 ه،ي ـترك باسكنت دانشگاه به وابسته مارستانهاييدر بوهمكاران 

دي ران در بيمارســــتان هــــاي  كشــــور   و بــــوت ،)17(
مارســتان هــاي كشــور يكاراســاويدوهمكاران در ب،)18(مــالزي

بررسـي كيفيـت   (محمد جـواد طراحـي وهمكـاران   ، )19(وناني
ــرم   ــهر خ ــاني ش ــتي درم ــدمات بهداش ــا خ ــت ،)20)(دآب حكم

هـاي تحـت    كيفيـت خـدمات درمـاني بيمارسـتان    (پووهمكاران
 ،)21)(پوشــش دانشــگاه علــوم پزشــكي و درمــاني شــهر اراك 

ــگ ــنگاپور (ليموتانـ ــتانهاي كشورسـ ،حســـين )22)(بيمارسـ
،نكـويي مقـدم   )23)(بيمارستان هاي كشور عربستان سـعودي (
،آرون ) 24)(بيمارستان هـاي دانشـگاه علـوم پزشـكي كرمـان     (
مشـابه  ) 26)(بيمارستان هاي كشور مالزي(ومحمد يونس) 25(

نتايج حاصل از تجزيه وتحليل اطلاعات نشـان مـي دهـد    .است 
كه در  ميان ابعاد كيفيت خدمات بعد دسترسـي و پاسـخگويي   
داراي بيشترين شكاف منفي وبعد قابليت اطمينان  و ملموسات 

مـي  داراي كمترين ميزان شكاف از ديـدگاه بيمـاران خـارجي    
ج حاصـل از  ين شـكاف منفـي بـا نتـا    يشـتر يباشد كه دربعـد ب 

بيمارسـتان  (حسـين   ،)24(نكـويي مقـدم  ،)27(پژوهش پروكريا
ودر بعـد كمتـرين شـكاف     ،)23)(هاي كشور عربستان سعودي
مارسـتان هـاي   يقات محمـد در ب يمنفي با نتايج حاصل از تحق

 نيز هاي تحقيق شاخصدر ميان .مشابهت دارد) 28(كشور مصر
ويه پزشكان وكادر درمـاني حرفـه اي ومجـرب فاقـد شـكاف      گ

هاي تجهيزات وتسـهيلات پيشـرفته پزشـكي و     شاخصمنفي و
خدمات نيـز داراي شـكاف    با متناسب و مناسب پزشكي هزينه

منفي كمتري در  مقايسه با ساير عوامل از ديدگاه پاسـخگويان  
س اين موضوع از آن جهت حائز اهميت است كه براسا.بوده اند 

مذكور ضمن تاثير بسزا در  شاخصنتايج تحقيقات  جن پن سه 
رضــايت خــاطر بيمــاران خــارجي در حــوزه كيفيــت خــدمات  

از عوامـل اساسـي توسـعه ورونـق صـنعت توريسـت       )3(درماني
از ديـد خبرگـان   ) 1(درماني در سطح بين المللـي مـي باشـند   

حوزه تحقيـق بعـد قابليـت اطمينـان داراي بيشـترين ضـريب       
. عد دسترسياز كمترين درجه اهميت برخوردار اسـت  اهميت وب

اهميت قابليـت اطمينـان بـه عنـوان مهـم      ضريب (كه اين مهم
و ) 30(چانـگ  ،) 29(با نتايج تحقيقات بويوكوزكـان ) ترين بعد

 ،مشابهت دارد)33(اندرسون ،)32(كارديس وهمكاران،)31(ونگ
هاي مختلف نيز حـاكي از آن اسـت كـه    شاخص مقايسه اهميت

ــه اي ومجــرب يشــترين  شاخص ــاني حرف ــادر درم پزشــكان وك
سرعت در ارائه خدمات ازكمتـرين درجـه اهميـت در     شاخصو

ارزيابي كيفيت خدمات مراكز توريستي درماني برخوردارند كـه  
تــانر  ،)34(ايــن نتــايج نيــز بــا نتــايج پــژوهش هــاي آكــديج  

پزشــكان مجــرب  شــاخصدر)30(ونيــز چانــگ  )35(وآنتــوني
  .همخواني دارد

عنايت به نتايج بدست آمـده از مطالعـه حاضـر مـي تـوان       با
چنين استنباط كرد كه مراجعه كنندگان خارجي به بيمارستان 
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هــاي هــدف داراي ســطح انتظــارات بســيار بــالايي از كيفيــت 
بـالا بـودن كيفيـت نسـبي      خدمات درماني مي باشند وعليرغم

ها ي كيفيـت  شاخص ـارائه  خدمات در برخي گويه ها در اكثريت
خدمات تفاوت محسوسي بين انتظارات بيماران وادراكـات آنهـا   
وجود دارد كه مستلزم تلاش مسئولين براي بهبـود كيفيـت در   

  .همه ابعاد مي باشد 
در حوزه توريست درماني كاركنـان بخـش درمـاني نيازمنـد     
يادگيريبرخي از مهارتها هستند كه وجـود ايـن مهـارت هـا در     

بيمـاران ومراجعـه كننـدگان     ايجاد حس اعتماد واطمينـان در 
بسيار موثر اسـت از ديـدگاه برخـي محققـان شـكاف عملكـرد       
خدمات را مي توان با آموزش بهتـر وبيشـتر كاركنـان كـاهش     

لذا از ديگـر عوامـل بسـيار مهـم در افـزايش كيفيـت        ) 36(داد
خدمات درماني در حوزه مذكور مي تـوان بـه آمـوزش وارتقـاء     

ا افــرادي از فرهنگهــا وملــل فرهنــگ ســازماني  در برخــورد بــ
گوناگون ياد نمود كه مي تواند نقش بسزايي در بهبود كيفيـت  

در كنار عوامل يـاد  .ابعاد پاسخگويي وقابليت اطمينان ايفا نمايد
ميزان علاقمندي ،شده انجام خدمات مطابق تعهدات داده شده 

نحوه صحيح انجام خدمات در اولـين  ،كارگزارن در انجام كارها 
ارائه توضيحات لازم ومناسب در رابطه بيماري شـرايط  ، مراجعه

بيمارستان وبرخورد صحيح وفراهم آوردن يك  حمايت معنوي 
همـدلي بـا   ،مواردي مانند اميدواري دادن به بيمـار  (همه جانبه

مي تواند بـه كـاهش شـكاف ابعـاد     ) بيمار در كنار دارو درماني
عـدم  . ددهمدلي وتضمين خدمات  منجر گـر ،قابليت اطمينان 

درك نيازها وخواسته هاي كاركنان ونيز انگيزه پايين آنها يكي 
ديگر از  علل بـروز مشـكلات عـدم پاسـخگويي  در موسسـات      
درماني مي باشد كه مرتفع نمودن آن نيازمند بكارگيري پاداش 
هاي مادي ومعنوي در جهت انگيـزش وترغيـب آنهـا در  ارائـه     

هميـت فـراوان ابعـاد    در كنـار ا . خدمات مطلوب تر مـي باشـد  
پاسخگويي وقابليت اطمينان ،تضمين خدمات،همدلي ،دسترسي

نيز در ارزيابي بيماران از كيفيت خدمات درماني  بعد ملموسات
بسيار موثر است چرا كه اكثر افراد به سـادگي راجـع بـه ابعـاد     
فيزيكي وملموس خدمات اظهار نظـر مـي كننـد ودر مـواردي     

وت مي كننـد فقـط همـين ابعـاد     راجع به تنها موردي كه قضا
ملموس  است بنابراين جاي آن دارد كه مسئولان بخـش هـاي   
درماني بـا رسـيدگي بـه وضـعيت ظـاهري و فيزيكـي محـيط        
بيمارستانها وپرسنل وتجهيز بيمارستانها  به تجهيزات نوين تـا  
حد زيادي ارزيابي  ذهني بيماران را مثبت سازندبطور كلي بـه  

رهنگ سازي وانگيزش مهمترين عوامل ف،نظر مي رسد آموزش 
موثر بر بهبود كيفيت خـدمات مراكـز توريسـتي درمـاني مـي      

  .باشند
با توجه به اينكه چنين تحقيقي بـراي اولـين بـار در سـطح     
كشور صورت پذيرفته است در اجراي آن محققان بـا مشـكلات   
ومحدوديت هاي فراواني از قبيل مشكل جمع آوري اطلاعات از 

عـدم وجـود پرسشـنامه اسـتاندارد  در حـوزه      ،جيبيماران خار
كمبود منابع مناسب فارسـي  ،كيفيت خدمات  توريست درماني

مواجه بوده اند لـيكن نتـايج ايـن    ....در حوزه توريست درماني و
تحقيق مي تواند به عنوان راهنمايي در شناسايي نقـاط ضـعف   
وقوت ودر نتيجه برنامـه ريـزي وتخصـيص منـابع مـورد بهـره       

د لذا  جهت تحقيقات آتي پيشنهاد مـي گـردد    ري قرار گيبردار
ضمن اجراي تحقيقات مشابه بصورت مستمر از روشهاي آماري 
متداول ويا روش تحليل سلسله مراتبي وروش تحليل شبكه اي 
به منظور سنجش ورتبه بندي مولفه هاي كيفيـت خـدمات در   

  .حوزه توريست درماني استفاده گردد
ابعاد پزشكان وكادر درماني حرفه اي  وضعيت تقريبا مطلوب

تجهيـــزات وتســـهيلات پيشـــرفته پزشـــكي و    ،ومجـــرب 
هزينهپزشكيمناسبومتناسبباخدمات ونيـز شـرايط وويژگيهـاي    

ــايي  ــران  ،جغرافي ــوري اســلامي  اي فرهنگــي واجتمــاعي جمه
وهمجواري بـا كشـورهاي مسـلمان وضـعيف در امـر بهداشـت       

ترش صنعت توريست ودرمانفرصتي استثنايي براي توسعه وگس
درماني در كشور مي باشد لذا نياز است ضمن اقدام در خصوص 

ايجـاد  ،افـزايش تبليغـات   ،بهبود كيفيت خدمات مراكز درماني 
راهبردهـايي چـون   ...و تسهيلات مناسب گردشگري ومسـافرتي 

گردشــگري صــحت (توســعه انــواع ديگــر گردشــگري ســلامت
  نيز مدنظر قرار گيرد) وگردشگري پيشگيرانه
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Abstract 
 

Background: in recent decades, Medical Tourism Industry has been mentioned by local countries 

because of its benefits such as high profits, more jobs creation and other benefits. High medical 

services quality is one of the most important factors developing this industry in health care centers. 

Therefore, concerning this issue this study assesses the provided medical services quality to the foreign 

patients by Medical Tourism Centers in Tehran city. 

 

Materials and Methods: This study was an applicable and descriptive in term of purpose and nature 

repectively. This study conducted to assess provided services quality by Medical Tourism Centers 

evaluating 154 impatient foreign patients using SERVQUAL approach in ten swlwcted hospitals 

during March to April in 2014. Graded Integration method and terms of fuzzy set were performed 

considering complexcity and ambiguity in conceptualizing and weighting dimensions and indices. 

 

Results: there was a negative gap and dissatisfaction in all dimensions and indices among foreign 

patients in the significant level p<0.05 except physicions and profession medical staff. 

 

Conclusion: Considering the moderate situation of physicians and profession medical staff, modern 

medical facilities and equipment and appropriate medical costs comparing to services are the main 

factors of Medical Tourism Industry development, it is possible to enlarge Iran’s bazar portion of 

Medical Tourism Industry.  

 

Keywords: Medical tourism, Service quality, Seroquel model, Fuzzy set theory, Graded mean 

integration method. 
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