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بررسي رابطه كيفيت خدمات با وفاداري خدمات ارائه شده به بيماران سرپايي 
هاي بيمارستانهاي منتخب شهر تهران  مراجعه كننده به كلينيك  
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 محمد صباحي بيدگلي3، سميه شهري4

  
  چكيده

برآوردن اين رسالت مهم مستلزم نهادينه . باشد ن جلب و حفظ مشتري ميامروزه اولويت اصلي بيمارستا :زمينه و هدف
 هدف .گذارد كيفيت خدمات ارائه شده بر استفاده مجدد مشتريان موجود و بالقوه اثر مي. شدن كيفيت در بيمارستانها است

هاي بيمارستانهاي  كلينيكاز پژوهش حاضر بررسي رابطه كيفيت خدمات با وفاداري خدمات ارائه شده به بيماران سرپايي 
  .                                                                                        منتخب شهر تهران بوده است

 نفر از بيماران سرپايي مراجعه كننده 242ديدگاه . تحليلي انجام گرفت -پژوهش حاضر به روش توصيفي  :روش بررسي
بيمارستانهاي منتخب شهر تهران، با استفاده از پرسشنامه استاندارد سروكوال و نيز پرسشنامه استاندارد هاي،  به كلينيك

ها به روش روايي محتوي و پايايي آنها با استفاده از روش  روايي پرسشنامه. وفاداري خدمت مورد سنجش قرار گرفت
ايان از آزمون ضريب همبستگي پيرسون با كمك نرم در پ.  پس آزمون و تعيين ضريب آلفاي كرونباخ تاييد شد-آزمون
  .هاي جمع آوري شده، استفاده شد  به منظور تحليل داده)SPSS(افزار
. وجود داردوفاداري به خدمات ارائه شده نتايج نشان داد رابطه مثبت ومعني داري بين كيفيت خدمات و : ها  يافته

  .رفتار شكايتي بودابعاد وفاداري، مهمترين 
 نيا در و برده بالا ماريبي وفادار بهبود و حفظ با ارتباط در را خودي آگاه و درك ديبا ها مارستانيب رانيمد  :گيري جهنتي
. ندينما عمل مارانيب انتظارات از شيب رود يم انتظار زين مارستانيب كاركنان از. رنديبگ كار به را خود تلاش حداكثر راستا
 از ماريب تيرضا در زين مارانيب به خوب خدمات ارائه ديكل و استي گروه كار ك ياتخدم ارائه باشند آگاه طور نيهم
  .است نهفته خدمات تيفيك

  كينيكل ،يوفادار خدمات، تيفيك :هاي كليدي واژه
 

  
  1391 شهريور :  پذيرش مقاله  -    1391ارديبهشت   :  دريافت مقاله -

  
   مقدمه

سازمان را رقم اكنون در اقتصاد جهاني مشتريان بقاي 
توانند نسبت به  زنند، و سازمانها نيز ديگر نمي مي

  ها  مشتريان بي تفاوت باشند، سازمانها بايد همه فعاليت
  

استاد گروه مديريت خدمات بهداشتي و درماني، دانشگاه آزاد اسلامي، واحد علوم و تحقيقات، تهران،  1
  ايران

حقيقات مديريت بيمارستاني، دانشكده مديريت و اطلاع استاديار گروه آمار و رياضي، عضو مركز ت 2
 رساني پزشكي، دانشگاه علوم پزشكي تهران، تهران، ايران

  مربي، گروه آمار و بهداشت عمومي، دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكي كاشان،كاشان، ايران 3
ان جوان، دانشگاه آزاد دانشجوي دكتراي  مديريت خدمات بهداشتي و درماني، عضو باشگاه پژوهشگر 4

  اسلامي،  واحد رودسر و املش، رودسر، ايران

  
 هاي خود را متوجه رضايت مشتري كنند، و توانمندي

  ).1(باشند زيرا تنها منبع برگشت سرمايه مشتريان مي
زمانها بايستي با راضي نگهداشتن دريافت كنندگان سا 

خدمات فعاليتشان را توسعه دهند، تا اينكه در 
هاي رقابتي بتوانند مزايا را براي خود حفظ  محيط
: از جمله مزاياي وفاداري عبارت است از). 2(نمايند

هاي بازاريابي،  بهبود سودآوري سازمان، كاهش هزينه
. افزايش فروش سازمان با حساسيت قيمت پايين

 : نويسنده مسئول * 

  ؛ سميه شهري 
دانــشگاه آزاد اســلامي واحــد رودســر و 

  املش 
 Email :  
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مشتريان وفاداري تبليغات دهان به دهان بسياري را 
مالاً دفعات مراجعه كنند و احت براي سازمان فراهم مي

  .  بودآنان به سازمان بيشتر خواهد
Bowen)2001(در پژوهش خود بيان نموده است  :

 " نيروي بازاريابي"كه مشتريان وفادار تحت عنوان 
 دهان به دهانبه گونه شگفت انگيز از طريق تبليغات 

خدمات سازمان به ساير آشنايان ارائه / و توصيه كالاها
 ارائه خدمت به مشتريان هزينه در حقيقت. دهند مي

بسياري از ). 3(كمتري را براي سازمان به همراه دارد
هاي وفاداري مشتريان را به عنوان  سازمانها برنامه

هاي توسعه روابط عمومي خود  بخشي از فعاليت
اي  وفاداري مشتري مفهوم پيچيده. دهند گسترش مي

فت است و به تمايل خريد دوباره و تحليل قيمت دريا
رشد وفاداري مشتري . گردد كنندگان خدمت بر مي

درآمد آينده سازمان را با مشتريان فعلي تضمين 
نمايد و بر اين اساس وفاداري مشتري هدف نهايي  مي

 2008در پژوهشي در سال   سوكي). 4(سازمانها است
به بررسي كيفيت خدمت درك شده، رضايت و 

شان داد هر نتايج پژوهش ن. وفاداري مشتري پرداختند
چه سطح ادراك مشتريان از خدمت افزايش يابد، از 

شوند و احتمال  تر مي كيفيت دريافت شده نيز راضي
دارد تا در آينده نيز براي دريافت خدمت مراجعه 
نمايند و ارائه دهنده فعلي را به ديگران نيز توصيه 

  ).5(نمايند
Chen )2007 ( در پژوهشي به بررسي رابطه بين

. مات بهداشتي، رضايت بيماران پرداختندكيفيت خد
نتايج اين پژوهش نشان داد كيفيت خدمات بهداشتي 
. درماني مهمترين فاكتور بر رضايت بيماران است

همچنين بهبود كيفيت نه تنها منجر به رضايت بيماران 
گردد،  بلكه سبب افزايش وفاداري بيماران نيز مي

تر را دريافت بيماران مراقبتهاي درماني با كيفيت به
گردد علاوه بر اين، روابط بلند  يادآور مي. نمايند مي

مدت بيماران با بيمارستان باعث اعتبار و شهرت 

) 2008 ( Ekiz و  Arasli). 6(بيمارستان خواهد شد
در پژوهش خود تحت عنوان كيفيت خدمات درون 
بيمارستانهاي دولتي و خصوصي در قبرس نتيجه 

ها بايد با بالا بردن رضايت  گرفتند مديران بيمارستان
در ميان كاركنان خود ابتدا رضايت شغلي كاركنان 

برده و سپس اين امر منجر به وفاداري خود را بالا 
ها با  همچنين، مديران بيمارستان. مشتريان خواهد شد
توانند نسبت  مند از بيماران ميم دريافت بازخورد نظا

به رسيدگي به شكايات بيماران موثرتر و كارآمدتر 
    ). 7(عمل نمايند

بيمارستانها نيز مانند هر كسب و كار ديگري براي 
. به حفظ مشتريان و وفاداري آنها دارندموفقيت نياز 

يكي از راههاي بهبود وفاداري بيماران تمركز 
ها بر ابعاد كيفيت خدمات ارائه شده  بيمارستان

در حقيقت وفاداري بيماران به كاهش ). 8(باشد مي
ها و افزايش درآمد براي بيمارستان منجر  هزينه
ان به در بازار رقابتي امروز، تبليغات ده). 9(شود مي

هاي آنها اهميت يا  دهان توسط بيماران يا خانواده
 تجربيات .دهد ارزش بيشتري را به خود اختصاص مي

مثبت بيمار و خانواده او از بيمارستان داراي ارزش 
است، در واقع ادراك بيماران از خدمات دريافت شده 

، زيرا  تبليغات دهان به دهان به )10(ارزشمند است
رترين و قدرتمندترين روشها در عنوان يكي از موث

همچنين با ). 11(انتخاب كالاها و خدمات است
افزايش آگاهي مشتريان از خدمات ارائه شده توسط 
اين سازمانها انتظارات مشتريان افزايش پيدا كرده 
است، به شكلي كه بيماران خواستار مشاركت بيشتر 

ز بيماران راضي ا. باشند هاي درماني خود مي در برنامه
فرايند درمان جهت ادامه درمان به همان بيمارستان 

نمايند و يا درمان خود را در همان  مراجعه مي
در ضمن اين بيماران حاضر . دهند بيمارستان ادامه مي
هاي خدمات درماني خود نيز  به پرداخت هزينه

پزشكان با ايجاد وفاداري در بيمار نيز قادر . باشند مي
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 درصد 85 – 25 درصد را تا 5باشند  سود كمتر از  مي
تر از  از آنجا كه ارائه خدماتي پايين). 12(افزايش دهند

شود كه مشتريان و  حد انتظارات همواره موجب مي
بهره گيران از خدمات روز به روز از اعتبار و اعتماد 

درنتيجه، . كمتري به ارائه دهندگان خدمات پيدا كنند
 تبليغات عدم رضايت مشتريان و ارباب رجوعان و

منفي آنان موجب ضرر و زيان و نابودي سازمان 
چرا كه تبليغات ). 13(سازد مربوطه را فراهم مي

شفاهي به عنوان يكي از موثرترين و قدرتمندترين 
و  )14(روشها در انتخاب كالاها و خدمات است

همچنين با افزايش آگاهي مشتريان از خدمات ارائه 
ت مشتريان افزايش شده توسط اين سازمانها انتظارا

به شكلي كه بيماران خواستار . پيدا كرده است
. باشند هاي درماني خود مي مشاركت بيشتر در برنامه

بيماران راضي از فرايند درمان حاضراند جهت ادامه 
درمان به همان بيمارستان مراجعه نمايند و يا درمان 

در ضمن . خود را در همان بيمارستان ادامه دهند
هاي خدمات درماني خود نيز  رداخت هزينهحاضر به پ

تر از حد  از آنجا كه ارائه خدماتي پايين. باشند مي
شود كه مشتريان و بهره  انتظارات همواره موجب مي

 گيران از خدمات روز به روز از اعتبار و اعتماد

درنتيجه، . كمتري به ارائه دهندگان خدمات پيدا كنند
ان و تبليغات عدم رضايت مشتريان و ارباب رجوع

منفي آنان موجب ضرر و زيان و نابودي سازمان 
پژوهش حاضر با ). 15(سازد مربوطه را فراهم مي

هدف بررسي رابطه كيفيت خدمات با تمايلات 
) وفاداري بيماران به خدمات ارائه شده(رفتاري بيماران

  .در بيمارستانهاي مورد مطالعه صورت گرفت
  

  روش بررسي
باشد، كه   تحليلي مي- توصيفيپژوهش حاضر، از نوع

جامعه آماري . به شيوه همبستگي انجام گرقته است
پژوهش كليه بيماران سرپايي با سابقه مراجعه بيش از 

هاي بيمارستانهاي منتخب شهر تهران  يكبار به درمانگاه
پژوهش از ) نفر260(جهت تعيين حجم نمونه. است

  .فرمول كوكران استفاده گرديد
انتخاب ) الف، ب، پ، ج، چ، ح(ستان بيمار6ابتدا 
هاي  با توجه به محدوديت دسترسي به پرونده. گرديد

. هاي در دسترس استفاده شد بيماران، از نمونه
ها به صورت حضوري توسط محقق پس از  پرسشنامه

كسب مجوز و موافقت مديران بيمارستان، توزيع 
بيماران در صورت تمايل پرسشنامه را تكميل . گرديد
ضمناً به مسئولين در ارتباط با محرمانه ماندن . دندنمو

 260از ميان . اطلاعات بيماران اطمينان داده شد
پرسشنامه قابل تجزيه و 242پرسشنامه توزيع شده تنها 

در اين پژوهش از پرسشنامه استاندارد . تحليل بود
وفاداري بيماران به خدمات (تمايلات رفتاري بيماران

كه حاوي ) 1999(همكارانبلومر و ) ارائه شده
، تمايل ) سوال3( مؤلفه تبليغات شفاهي4سوال با 13

) سوال2(، حساسيت به قيمت)سوال2(به خريد مجدد
جهت سنجيدن تمايلات ) سوال4(و رفتار شكايتي
) وفاداري بيماران به خدمات ارائه شده(رفتاري بيماران

نهايتاً در قالب مقياس پنج ). 16(استفاده شده است
 نمره) 5= و خيلي زياد1= خيلي كم(تاي ليكر درجه

جهت سنجش پايايي پرسشنامه از روش . هي شدد
ضريب آلفاي كرونباخ . آلفاي كرونباخ استفاده شد

بدست آمد كه % 95 سطح معني داري در% 91برابر 
جهت . باشد نشان دهنده پايايي بالاي پرسشنامه مي

ها  ل داده و جهت تحليspssها از نرم افزار  تحليل داده
از روشهاي آزمون ضريب همبستگي پيرسون، آزمون 

  .  فريدمن استفاده شد
هاي  با توجه به فرضيات پژوهش نيازي به آوردن يافته

  . نبوده استكمربوط به دموگرافي
پژوهشگران در ابتدا ليستي از بيمارستانهايي كه در 

سپس با استفاده و اند تهيه نموده  شهر تهران واقع شده
 بيمارستان انتخاب 6وش نمونه گيري تصادفي از ر
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در اين پژوهش حجم نمونه براي اين كه با احتمال . شد
 محاسبه شود حجم نمونه برابر %5 برآورد دقت ،95%

 پرسشنامه 260كه در نهايت از ميان بدست آمد  260
در اين .  پرسشنامه قابل تحليل بود242توزيع شده تنها 

ان ابزار پژوهش استفاده پژوهش از پرسشنامه به عنو
باشد،  اين پرسشنامه شامل چهار قسمت مي. شده است

شود،   را شامل مي7تا 1بخش اول سوالات كه سوال 
مربوط به مشخصات فردي است، اين سوالات به 
ترتيب جنس، سن، وضعيت تأهل، ميزان تحصيلات، 

سوال مربوط به . شغل، وضعيت بيمه و نوع بيمه بود
ينه، سن شش گزينه، وضعيت جنس حاوي دو گز

تاهل سه گزينه، ميزان تحصيلات پنج گزينه، شغل 
شش گزينه، وضعيت بيمه دو گزينه و وضعيت بيمه 

بخش دوم و سوم جهت . پنج گزينه بوده است
سنجيدن كيفيت خدمات كه از پرسشنامه استاندارد 

 بخش دوم آن مربوط به ،سروكوال استفاده شد
 كيفيت خدمات ارائه شده و سوالات ادراك بيماران از

بخش سوم نيز مربوط به سؤالات انتظارات بيماران از 
منتهي سؤالات . باشد كيفيت خدمات ارائه شده مي

 سؤال جهت سنجيدن ادراك و 22استاندارد حاوي 
با توجه به اين كه پرسشنامه ذكر . انتظارات بوده است

شده بارها در پژوهشهاي ديگر مورد استفاده قرار 
فته است در آن جا اعتبار پرسشنامه مجدداً مورد گر

بخش دوم و سوم هر يك . سنجش مجدد قرار گرفت
 6و5-4-3-2-باشد و سؤالات ا  سؤال مي22شامل 

 قابليت اعتماد، 9-8-7عوامل محسوس، سؤال
-10 پاسخگويي پرسنل، سؤالات12-19-18سؤالات

 نيز مربوط به تضمين 11-13-14-15-16-17
. سنجند  همدلي را مي22و 21-20خدمات سؤالات

بخش چهارم پرسشنامه، پرسشنامه استاندارد وفاداري 
باشد كه در اين  مي) 1999(خدمت بلومر و همكاران

سؤال استفاده 13پژوهش جهت سنجيدن وفاداري 
ري طيف ـشده است، در اين پژوهش مقياس اندازه گي

= 4متوسط، =3كم، =2خيلي كم، =1(  گانه ليكرت5
از آنجا كه پرسشنامه . استفاده شد)خيلي زياد= 5زياد،

به زبان انگليسي بود و بايد به زبان فارسي ترجمه 
شد، لذا ترجمه اين پرسشنامه توسط يكي از  مي

اعضاي هيئت علمي كه تسلط كامل به زبان انگليسي 
سپس روايي و سپس پايايي هر دو . داشت تاييد شد

 به اين .پرسشنامه مجدداً مورد سنجش قرار گرفت
 نفر از 13ها را بين  ترتيب كه پژوهشگر پرسشنامه

 و كارشناسان رشته بهداشت و درمان توزيع تاداناس
 پرسشنامه توزيع شده، 13 روز، از 10نمود و پس از 

 پرسشنامه توسط پژوهشگر جمع آوري شد و نقطه 9
نظرات اساتيد رشته بهداشت و درمان كه سابقه 

موضوع پژوهش و پژوهش و مطالعه در زمينه 
شايان ذكر است كه . مديريت را دارا بودند، لحاظ شد

پرسشنامه سنجش وفاداري توسط حسين زاده 
در شركت هواپيمايي جمهوري ) 1385(بحريني

در بانك ) 1386(و نيز توسط گلي» هما«اسلامي ايران 
اعتبار و روايي اين . ملت ترجمه و اجرا شده است
 مسافران اين شركت پرسشنامه بر روي گروه نمونه

در پژوهش . داراي اعتبار و روايي گزارش شده است
مورد ) صنعت(حاضر اين پرسشنامه با توجه به مكان

مطالعه تغييرات اندكي روي آن صورت گرفته است، 
همچنين پايايي آن با آزمون ضريب آلفاي كرونباخ 

بدست % 91مورد سنجش قرار گرفته و ضريب آلفاي 
دهد ابزارمان از پايايي بالايي  ن ميآمده است، كه نشا
 .برخوردار بوده است

 
 ها يافته 

بيشترين فراواني و درصد پاسخگويان در اين پژوهش 
 نفر و كمترين فراواني و درصد 143%)09/59(را زنان

اختصاص داشته نفر 99%)91/40(به مردان پاسخگويان
 ضريب همبستگي مؤلفه 1با توجه به جدول  .است

) =r001/0p-value ,=358/0(ن به دهانتبليغات دها
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بدست آمده است كه نشان دهنده رابطه مثبت و معني 
داري بين دو مؤلفه كيفيت خدمات و تبليغات شفاهي 

ضريب . در بيمارستانهاي مورد مطالعه بوده است
 تمايلات به دريافت خدماتهمبستگي مؤلفه 

)٣٢۵/٠=, r٠٠١/٠p-value=( بدست آمده است كه 
نده رابطه مثبت و معني داري بين دو مؤلفه نشان ده

كيفيت خدمات و تمايلات به دريافت خدمات در 
. تـوده اسـطالعه بـورد مـاي مـه انـارستـبيم
 متـحساسيت به قيستگي مؤلفه ـريب همبـض
)056/0=, r388/0p-value=(، رابطه معني داري بين دو 

 در حساسيت به قيمتمؤلفه كيفيت خدمات و 
. داردـود نـه وجـالعـورد مطـنهاي مبيمارستا

ار ـرفتؤلفه ـتگي مـمبسـريب هـمچنين ضـه
بوده است كه  ) =r569/0p-value ,=037/0(تيـكايـش

رابطه معني داري بين دو مؤلفه كيفيت خدمات و 
 در بيمارستانهاي مورد مطالعه وجود رفتار شكايتي
رابطه مثبت و معني داري بين كيفيت . نداشته است

وفاداري (تمايلات رفتاري بيمارانابعاد ت و خدما
ابعاد تمايلات رفتاري مهمترين . وجود دارد) خدمت

تبليغات رفتار شكايتي و سپس بترتيب ابعاد بيماران 
، حساسيت به قيمت و تمايل به دريافت دهان به دهان

خدمات بوده است، كه به لحاظ آماري قابل تاييد 
 .باشد مي

    
  ن ضريب همبستگي پيرسون پيرامون كيفيت خدمات و ابعاد نتايج آزمو: 1جدول

  1388 در سال در بيمارستانهاي مورد مطالعه) وفاداري خدمت( تمايلات رفتاري بيماران
  

  
  
  
  
  
  
  
  

   ابعاد تمايلات رفتاري بيماراننتايج آزمون فريدمن پيرامون رتبه بندي : 2جدول
  1388 در سالبيمارستانهاي  مورد مطالعه) وفاداري بيماران به خدمات ارائه شده(

  

  ميانگين رتبه  ت رفتاري بيمارانابعاد تمايلارتبه بندي 
 18/2  تبليغات دهان به دهان

 85/1  تمايلات به دريافت خدمات

 41/2  حساسيت به قيمت

 56/3  رفتار شكايتي

 X2=59/258         P-value=   001/0  نتيجه آماري

  

  متغير
  ضريب همبستگي

بيمارستانهاي  مورد 
  مطالعه

P-value 

  001/0  358/0  تبليغات دهان به دهان
  001/0  325/0  تمايل به دريافت خدمات

  388/0  056/0  سيت به قيمتحسا
  569/0  037/0  رفتار شكايتي

  001/0  445/0  وفاداري خدمت
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باشد و در  رفتار شكايتي يكي از ابعاد وفاداي مي
ست كه پژوهش حاضر منظور نويسندگان اين ا

درصورتي كه بيمار با دريافت خدمت از بيمارستان 
براي مثال در برخورد با كاركنان (دچار مشكل شود

تا حد امكان اين هست كه بر حسب شدت و  ....)و
حدت مسئله شكايت خود را براي مديريت، مراجع 

  .بيان كند..... ذيصلاح و 
 

 بحث 
ميان كيفيت معناداري  مثبت و رابطهپژوهش حاضر 

وفاداري به (خدمات با مولفه تمايلات رفتاري بيماران
همچنين نتايج پژوهش . نشان داد) خدمات ارائه شده
در سال  Chen، 2008در سال  سوكي و همكاران

2007 ،Wong Shoal 2003در سال   و همكاران ،
Bloemer رابطه مثبت و 2002در سال   و همكاران ،

مات و مولفه معني داري را ميان دو مولفه كيفيت خد
وفاداري خدمت به اثبات رساندند، كه منطبق با نتايج 

  ).5و6و13و14(پژوهش حاضر است
مولفه تبليغات دهان به دهان حاكي از اين است كه 
افراد جامعه در مورد خدمات و كالاهاي سازمان با هم 

تبليغات دهان به دهان مثبت عامل . به صحبت بپردازند
يز جذب مشتريان جديد موثري در حفظ مشتريان و ن

توضيحات و تفسيرهاي مثبت از سوي مشتريان . است
تواند موجب افزايش دريافت خدمت  خشنود مي

گردد، اين در حالي است كه توضيحات و تفاسير 
تواند به كاهش  منفي از سوي مشتريان ناخشنود مي

  ).  15(دريافت خدمت منجر گردد
  حاكي 2005 و همكاران در سال Boshنتايج پژوهش 

از آن است كه تبليغات دهان به دهان در ميان خانواده، 
تواند به عنوان يكي از  دوستان و همسالان مي

موثرترين و قدرتمندترين روشها در انتخاب كالاها و 
و همكاران در  Babin به نقل از). 10(باشد خدمات مي

، توصيه و پيشنهادات خانواده و آشنايان در 2005سال 

ر خدمات از اهميت بالايي برخوردار است زمينه بيشت
كه دريافت كنندگان خدمات، نظرات و عقايد 
اشخاص آگاه را در تصميمات خريد خود مورد تاكيد 

وفاداري مشتريان نيز نقش مهمي را به . دهند قرار مي
. كند عنوان يك الزام در تبليغات دهان به دهان  ايفا مي

يغات دهان به مشتريان وفادار پيش نيازي براي تبل
اهميت تبليغات دهان به . آيند دهان مثبت به شمار مي

هاي خدماتي به اثبات رسيده  دهان براي سازمان
  ). 16(است

، توصيه و 2002و همكاران در سال   Wirtz به نقل از
پيشنهادات خانواده و آشنايان در زمينه بيشتر خدمات 

 دريافت كنندگان. از اهميت بالايي برخوردار است
خدمات، نظرات و عقايد اشخاص آگاه را در 

. دهند تصميمات خريد خود مورد تاكيد قرار مي
تبليغات دهان به دهان در ارتباط  با خدمات نسبت به 

به علت آن . كالاها، از اهميت بيشتري برخوردار است
كه خدمات داراي ماهيتي تجربي هستند،  بنابراين 

. وار استارزيابي آنها قبل از خريد بسيار دش
از قبيل ناملموس بودن، ناهمگن (ويژگيهاي خدمات

مشتريان را ) بودن و تفكيك ناپذيري توليد و مصرف
سازد كه براي ارزيابي قبل از خريد، بيشتر  مجبور مي
در نتيجه، معمولاً . هاي ديگران توجه كنند به ديدگاه

ريسك ادراك شده به هنگام خريد خدمات در مقايسه 
بنابراين، احتمالاً مشتريان . ا بيشتر استبا خريد كالاه

خدمات در تصميمات خريد اعتماد بيشتري به 
  ). 17(كنند تبليغات دهان به دهان مي

اين مسئله در رابطه با دريافت خدمات درماني نيز 
اي بر  شرايط و خصوصيات ويژه. صادق است

كه هاي بهداشتي حاكم است  تقاضا براي مراقبت
شود تقاضا براي  ژه باعث ميوجود اين شرايط وي

تر  اي پيچيده خدمات درماني و بهداشتي تا اندازه
انواع مراقبتهاي .  بشود از تقاضا براي يك محصول

بهداشتي و درماني طيف گسترده و وسيعي را دارا 
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باشد و با اين  در نتيجه داراي تنوع خاصي مي .هستند
 با  كه،توان اين انتظار را داشت تنوع و گستردگي مي

هاي مربوط به انواع  طيف وسيع و متنوعي از كشش
مختلف مراقبتهاي بهداشتي و درماني مواجه 

   ).18(شويم
 نشان داد 2003نتايج پژوهش كرسنيك در سال 

رضايت از كيفيت خدمات ارائه شده ممكن است 
منجر به توصيه و پيشنهاد پزشك به دوستان و آشنايان 

همكاران در سال  نتايج پژوهش سوكي و ).19(گردد
 منطبق با پژوهش حاضر 1382، الواني در سال 2008
  ). 5و20( است

 نشان داد هر ،)2008(نتايج پژوهش سوكي و همكاران
قدر مشتريان از كيفيت خدمات رضايت داشته باشند، 
بيشتر احتمال اين وجود دارد تا در آينده نيز براي 

ند و دريافت خدمات به ارئه دهنده فعلي مراجعه نماي
ارائه دهنده فعلي را به ديگران نيز توصيه 

  و همكارانLisهمچنين نتايج پژوهش ). 5(نمايند مي
نشان داد بين كيفيت خدمات و تمايل به ) 2011(

دريافت خدمات رابطه وجود دارد، كه با نتايج  
 ).21(پژوهش حاضر منطبق است

حاكي از آن است  ) 1388(نتايج پژوهش حميد زاده
بر وفاداري مشتريان شركت شهروند موثر قيمت كه 
 كه با نتايج پژوهش حاضر منطبق ،)22(است
ن وجوه تمايز خدمات اتو علت آن را مي. باشد نمي

 سطح كيفيت بالاتر .سلامت از ساير خدمات دانست
مراقبتهاي پزشكي، اهميت مراقبتهاي پزشكي را در 
ارتباط با ساير كالاها و خدمات در هر سطح از 

بنابراين . داد مراقبتهاي پزشكي افزايش خواهدمصرف 
چه كيفيت مراقبتهاي پزشكي بيشتر باشد تقاضا  هر

  .بود خواهديشتربراي آن نيز ب
 ه معنيـهمين طور نتايج پژوهش حاضر نشان داد رابط

 داري  بين دو مؤلفه كيفيت خدمات و شكايت 
. بيماران  در بيمارستانهاي مورد مطالعه وجود ندارد

 بيماران شاكي، از عدم صداقت پزشك و اغلب
آنچه . بيمارستان و عدم عذرخواهي آنها ناراحت بودند

تر است بيان صادقانه اطلاعات  براي بيماران مهم
خطاي رخ داده و عذرخواهي است تا جبران مالي 
خسارت وارده به آنها انجام پذيرد و به عبارت ديگر 

هتري از بيماران با اظهار خطاي رخ داده احساس ب
اعاده حق خود خواهند داشت و احتمال پيگيري 

به علاوه امكان دارد اظهار . قانوني كاسته خواهد شد
كند تا نسبت به  صادقانه خطاي پزشكي به بيمار كمك 

هاي لازم   موقعيت فعلي خود آگاهي يابد و به اقدام
. هاي ايجاد شده رضايت دهد براي درمان صدمه

ن بيشتر به مديريت شكايات در مديراشود   پيشنهاد مي
سازمانهاي خود بپردازند و جهت بهتر نمودن اين امر، 

.  به شكايات داشته باشنداي ديد مثبت و نگاه حرفه
روشي مناسب براي تواند به عنوان   ميشكايت،

هاي  ، برگزاري كارگاهدريافت بازخورد از مشتري
ابزاري براي آموزشي ارتباط بيمار و پزشك، 

 از غرور بيجا و بكارگيري استعدادهاي جلوگيري
روشي سودمند ، داخلي جهت توليد خدمات بهينه

بهترين  و براي اندازه گيري عملكرد و تخصيص منابع
فعاليت براي جلب رضايت مشتريان و درك بهتر آنها 

  .باشد
  

  نتيجه گيري
 بر ، كيفيت را،استفاده كنندگان خدماتاز آنجا كه 

برداشت آنها از مهارت و : نداساس عوامل مختلفي مان
 از ئه كنندگان خدمت و ميزان معلوماتشاناتبحر ار

تجارب قبلي استفاده از خدمت، تجارب دوستان و 
 تلقي آنها از محيط و فضاي  وآشنايان، برداشت

نمايند و بر طبق  مراقبت و ارزشهاي شخصي تعيين مي
هاي بيمارستاني موجب رضايت  آن كيفيت مراقبت

 .دگرد متعهد كردن مشتريان و وفاداري ميمشتري و 
در نهايت، توجه به ابعادي كه منجر به وفاداري 
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هاي استراتژيك  شود لازم است در برنامه بيماران مي
سازمان مورد توجه مديران و مسئولان مربوطه قرار 
گيرد تا از اين طريق توان رقابتي بر پايه مزيت رقابتي 

  ذيري و مشتريـتقاد په انـتقويت گردد و ايجاد روحي
  . محوري در سازمان ترويج گردد

  

  تشكر و قدرداني
ها و ساير كساني كه  بدين وسيله از مديران بيمارستان

ما را در اجراي اين پژوهش ياري نمودند، تشكر و 
 .گردد قدرداني مي
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Abstract 
 

Background and Aim: The present case study aims to investigate the impact 
of service quality on patients’ loyalty to the services rendered in outpatient clinics 
of the studied hospitals throughout Tehran. 
Materials and Methods: This is a descriptive-analytical survey in which 242 
outpatients referring to the studied hospital clinics in Tehran. For data collection 
purposes, the standardized SERVQUAL questionnaire(1988) and for the 
measurement of loyalty for service quality, the standard questionnaire for 
customer's behavioral tendencies(Zitamel and Berry, 1996) were used. Regarding 
the validity of the questionnaire, its content validity was confirmed; and its 
reliability was approved through test-retest method and Cronbach's alpha 
coefficient. For data analysis, Pearson correlation test was employed.  
Results: The results revealed that there was a positive and meaningful 
relationship between the quality of services and the patients’ loyalty in Tehran 
clinics. The most important aspect of loyalty was complaining behavior. 
Conclusion: Hospital managers should enhance their understanding and 
awareness to maintain, and even improve, the patients’ loyalty to their services and 
should do their best in this regard. Hospital employees should be aware of the 
patients’ expectations and act beyond it. Finally, they should know that rendering 
services to patients is teamwork and that the key to providing patients with good 
services lies in their satisfaction with the quality of services they receive.  
Key words: Loyalty, Service Quality, Clinic 

  

Received :  Apr 2012 
Accepted : Sep  2012 

* Corresponding Author:  
Shahri S ; 
E -mail:  
S_shahri43 @yahoo.com 

203

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

ls
.tu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
6-

23
 ]

 

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

                            10 / 10

https://journals.tums.ac.ir/payavard/article-1-27-fa.html
http://www.tcpdf.org

