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 خلاصه  

  ن یتأم  ره یدر زنج  يکنترل داخل   یو راهكارها   يمال  یهاسکیر  ل یتحل   هدف  با  حاضر   پژوهش   مقدمه:

 .  شد انجام ایران دولتي هایبیمارستان در  در نظام سلامت يپزشك زات یدارو و تجه
  نیا یبرا استفاده کرده است. کیفي و روش داده بنیاد  كردیپژوهشگر از رو قی تحق نیدر ا روش کار: 

  بیمارستاني،  مدیریت  هایحوزه   متخصصان   و   خبرگان  از  نفره  پانزد  شامل   آماری  جامعه منظور،  

  نظری   اشباع  به  رسیدن  تا  و  هدفمند  گیرینمونه  روش  به  که  بود  داخلي  حسابرسي  و  مالي  تدارکات،

  باز،   کدگذاری   از  استفاده  با   و   آوری جمع  ساختاریافته نیمه  هایمصاحبه  طریق   از   هاداده .  شدند  انتخاب 

 . شدند تحلیل   انتخابي و  محوری

دیدگاه  کد باز استخراج و بر اساس    128  تیو در نها  یه مصاحبه به اشباع نظرپانزدمحقق با انجام    نتایج:

؛  استشده  ارائه    يبعد فرع  چهل و هشتو    يرا در قالب شش بعد اصل  جی و نتا  تحلیل  اشتروس و کوربین  

  کلان   فشارهای  یپیچیده   تعامل  حاصل  دارو،  تأمین  زنجیره   ریسک  مدیریت  در  ناکارآمدیهمچنین  

 .است داخلي ساختاری  هایضعف با  اقتصادی

 و   انساني  سرمایه  ارتقای  فناوری،  هایزیرساخت   در  گذاریسرمایهمي توان گفت که   گیری:نتیجه 

  به   و   داده  کاهش   را ناکارآمدی   این  مدیریتي،  راهبردهای   سازیفعال  با   تواندمي  شفافیت  فرهنگ   تقویت

  رویكردهای   به  واکنشي  و  سنتي  رویكردهای  از  گذار  بنابراین،.  دهد  سوق  سازماني  پایداری  سمت

   .است تأمین زنجیره  هایبحران مدیریت در دولتي هایبیمارستان موفقیت کلید هوشمند،  و پیشگیرانه

   . دولتي هایبیمارستان دارو، تأمین زنجیره  داخلي، کنترل  ریسک، مدیریتکلمات کلیدی: 
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 مقدمه 

و رفاه   داری توسعه پا  ياتیاز ارکان ح  يكیصنعت سلامت به عنوان  

  ياتیو عمل  يمال  ،يتیریمد  ده یچ یپ  یهاهمواره با چالش   ،ياجتماع

  ي به عنوان مراکز اصل  هامارستانیب   ان، یم  ن یروبرو بوده است. در ا

درمان خدمات  محور  ،يارائه  ا  ینقش  جامعه  سلامت    فایدر 

  ت ی فیتنها به ک   هامارستانیکارآمد ب  دحال، عملكر  نی. با اکننديم

بال نم  ي نیخدمات  مد  شود،ي محدود  به  منابع،    نهیبه  تیریبلكه 

بخش  ژه یوبه  زنج  يبانیپشت   یهادر  و  تدارکات    ن یتأم  ره یمانند 

است تجه  نیتأم  ره یزنج (.  3)  وابسته  و  در    يپزشك  زاتیدارو 

برنامه  يچندوجه  یندیفرآ  ها،مارستانیب  د،یخر  ،یزیرشامل 

  ی هات یاست که حساس  یيو مصرف نها  يداخل  عیتوز  ،یانباردار

هرگونه  (. 7) دارد نه یانقضا و هز خینسبت به زمان، دما، تار یيبالا

  ،يمنجر به توقف خدمات درمان  تواند يم  ره یزنج  نیاختلال در ا

ک   ها،نه یهز  شیافزا حتمراقبت  ت یفیکاهش  و  جان    د یتهد  ي ها 

به نوسانات شد  ر،ی اخ  ی هادر سال(.  17)  شود  مارانیب   د یبا توجه 

تحر  ،یاقتصاد بالا،  تغ  يالمللنی ب  یهامیتورم  قوان  راتییو    ن ی در 

ا  یامه یب با  کسب   ط یمح  ران،یدر  سلامت  بخش  در  وکار 

  ت یریمد  ط،یشرا  نیمواجه شده است. ا  يتوجهقابل  یهاي ثباتيب

 کیستراتژا  یهات ی از اولو  يك یرا به    ياتیو عمل  يمال  یهاسکیر

  یهاسکیر(.  16)  کرده است  لیتبد  يدولت  یهامارستانیب  رانیمد

زنج  يمال تجه   نیتأم  ره یدر  و  شامل    توانديم  يپزشك  زاتیدارو 

ق تأخ  مت ینوسانات  پرداخت  ر یارز،  کمبود    ،یامه یب  یهادر 

در    تی و عدم شفاف  د،یخر  یندهایدر فرآ  يفساد احتمال  ،ينگینقد

 يداخل  یهاضعف در کنترل  گر، ید  یباشد. از سو  یگذارمتیق

انباشت    نه،یربهیغ  یدهایمنابع، خر  ازمنجر به سوءاستفاده    توانديم

داروها   ای  ی رضروریغ  یهایموجود (.  2)  شود   ياتیح  یکمبود 

کارآمد و    يکنترل داخل  یهاستمیس  یسازاده یو پ   يطراح  ن، ینابراب

بلكه    ک ینه    سک،یر  تیریمد ضرورت    کیانتخاب، 

پا  ی برا  ریناپذاجتناب عمل  يمال  یداری تداوم    ياتیو 

به    يداخل  يو حسابرس  تیریمد  ی حسابدار(.  15)  هاستمارستانیب

 ،یيدر شناسا  یدینقش کل  ،یریگم یو تصم  ينظارت  یعنوان ابزارها 

  ت یریمد ی . حسابدارکننديم فا یا هاسکیر ن یو کاهش ا يابیارز

 کندي کمک م  رانیموقع، به مدو به   قی دق  یانه یبا ارائه اطلاعات هز

  ی ریمنابع جلوگ لافدهند و از ات  ص یتخص نهیطور بهتا منابع را به 

مستقل و   يابیبا ارز  يداخل  يحسابرس   گر،ید  یاز سو  .(11)  کنند

م   نان یاطم  ندها،یفرآ  ينیع کنترل  کنديحاصل    يداخل  ی هاکه 

  شوند يمحقق م  ياند و اهداف سازمانو اجرا شده   يطراح  يدرستبه 

  ی هامدل   ران، یا  ي دولت  یهامارستانیحال، در بافت ب  ن یبا ا(.  12)

داخل  سکیر  ت یریمد  جیرا کنترل  اساس   يو  بر  عمدتاً  که 

با  شده   نیتدو  افتهیتوسعه   یکشورها   اتیتجرب است  ممكن  اند، 

ا  يخاص  يبوم  یهاچالش شوند.  شامل  چالش   نیروبرو  ها 

،  یابودجه   یهات یمحدود  ده،یچیپ  کیبوروکرات  یساختارها

(.  14) است يدولت ریوپاگدست نیخاص، و قوان يفرهنگ سازمان

طراح  ازین   ن،یبنابرا بوم  کی  يبه  شرا  يمدل  با  خاص    طیکه 

  . شوديسازگار باشد، احساس م  رانیا  يو فرهنگ  یاقتصاد  ،يطیمح

پ  يکم  یهاروش تحق  ي سنت  يشیمایو  و    یحسابدار  قاتیدر 

برا  ،يحسابرس فرض  ی اگرچه  بررس  هاه یآزمون  ب  يو    ن یروابط 

پد  دیمف  رهایمتغ عمق  کشف  در  اما  درک    هاده یهستند،  و 

بس  یيهات یمحدود  يتیریمد  ده یچی پ  یندهایفرآ از    ی اریدارند. 

زم  نیش یپ  قاتیتحق زنج  سکیر  تیریمد  نه یدر  ن  یتأم  ره یدر 

شناسا بر  راهكارها  هاسک یر  یيسلامت،  ارائه  تمرکز   يکل  ی و 

به بررسداشته  و تعامل عوامل    یریگشكل  ندیفرآ  ياند، اما کمتر 

مح در  پو  ده ی چیپ  ی هاط یمختلف  روش  (.  19)  اند پرداخته   ایو 

و    هاهیامكان کشف نظر  ،يفیک   كردیرو  کیبه عنوان    ه ادیبنداده 

روش    نی. اکنديفراهم م  يدانی م  یهارا از دلِ داده   د یجد  ی هامدل

به پژوهشگر اجازه   شده،نییتع  شیاز پ  یهافرضش یاز پ   زیبا پره

شن  دهديم با  تجرب   نفعانیذ  یصدا  دن یتا  به  آن   اتیو درک  ها، 

پد  ترقیعم  يرک د دست    ده یاز  مطالعه  زم(.  5)  ابد یمورد    نه یدر 

حسابرس  ی حسابدار داده   ها،مارستانیب   يو  روش  از    اد یبناستفاده 

شناسا  تواند يم فرآ  یيبه  پنهان،  و    يررسمیغ  ی ندهایعوامل 

  شوند، ي نم  ده ی د  جیرا  ی نظر  یها که در مدل   ياتیعمل  ی راهكارها

کند ادب(.  9)  کمک  مرور  م  ات یبا  مشخص  که    شودي موجود، 

متعدد مطالعات  زم  یاگرچه  در   نیتأم  ره یزنج  تیریمد  نهیدر 

اصل تمرکز  اما  است،  شده  انجام  سلامت  جنبه   يصنعت    یهابر 

  ی هاو کنترل   يمال  ی هابوده و کمتر به جنبه   ياتیو عمل  يكیلجست

اکثر    ن،ی همچن(.  4)  پرداخته شده است  كپارچهیبه صورت    يداخل

کشورها   نیا بافت  در  و    افتهیتوسعه  یمطالعات  شده  انجام 

با    رانیدر حال توسعه مانند ا  ی کشورها  ی ها براآن   یریپذمیتعم
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شده در  انجام  یهاپژوهش  ران،یروبرو است. در ا یيهات یمحدود

بررس  يمارستانیب  یحسابدار  نهیزم به    ،يمال  یهاصورت   يعمدتاً 

اند و  پرداخته   ی حسابدار  يعموم  ی هاخدمات و چالش   يابینه یهز

مد موضوع  به  زنج  سکیر  تیریکمتر  و    نیتأم  ره یدر  دارو 

  توجه شده است   يو اکتشاف  يف یک   یكردیبا رو يپزشك  زاتیتجه

تحق   نیا(.  7) پژوهش  ،يقاتیشكاف  انجام  روش    يضرورت  با 

و کنترل   سکیر  تیریمد  يمدل بوم  کی  يطراح  یرا برا  ادیبنداده 

 .سازديحوزه برجسته م نیدر ا يداخل

پ  هامارستانیب دهنده خدمات  ارائه   ی واحدها  نیترده یچ یبه عنوان 

با چالش  منابع،    تیریمد  نهیدر زم  یمتعدد  یهاسلامت، همواره 

زنج  ژه یوبه  بخش  تجه  ن یتأم  ره یدر  و  روبرو    يپزشك  زات یدارو 

زنج ب  ن یتأم  ره یهستند.  که    ياتیح  ی ندیفرآ  هامارستانیدر  است 

  ی داریو پا  مارانیب  تیرضا  ،ين یبال  یهامراقبت  تیفیبر ک   ماًیمستق

تأث  يمال ماه  ن یابا  (.  10)  گذارديم  ریسازمان    رقابل یغ  تی حال، 

داروها و    یبالا  تیحساس  ،يخدمات درمان  ی تقاضا برا  ينیبشیپ

نوسانات    نی و همچن  ،ینگهدار  طیبه زمان و شرا  يپزشك  زاتیتجه

  يكیرا به    ره یزنج  ن یدر حال توسعه، ا  یبازار در کشورها  د یشد

در    (. 7)  کرده است  ل یتبد  مارستانیب  یهابخش   نیرتریپذب یاز آس

اعمال کنترل  يمال  یهاسکیر  تیریمد  ان،یم  نیا  يداخل  یهاو 

ضرورت    کیبلكه    ، یاو حرفه  يالزام قانون  کیکارآمد، نه تنها  

  ران، یدر ا(.  15)  است  يدولت  یها مارستانیب  ی بقا  یبرا  کیاستراتژ

مضاعف  يدولت  یهامارستانیب فشار  سو  يتحت  )به    یاز  دولت 

تأم ب  کننده ن یعنوان  و  عنوان    يدرمان  ی هامهی بودجه(  )به 

مالپرداخت دارند. ساختار  قرار   ی هامارستانیب  يکننده خدمات( 

پا  رانیا  يدولت بودجه   یدستور  یهاتعرفه  ه یبر  محدود    یهاو 

  ندارد   يهمخوان  یاستوار است که اغلب با تورم و نوسانات ارز

  زات یدارو و تجه  نیتأم  يواقع  یهانه یهز  انیعدم تعادل م  نیا(.  16)

  یهای کسر  جادیحاصل از ارائه خدمات، منجر به ا  یو درآمدها

از  يكی. شوديم کنندگاننیمعوق به تأم یهاي مستمر و بده يمال

س  ن یا  ي اصل  ی هاشهیر در  ضعف    ت یریمد  یهاستم یمشكل، 

  ي است. وقت  ارکاتو تد   دیخر ندیدر فرآ  يو کنترل داخل  سکیر

  ت یفاقد شفاف  دیخر  یندهایباشند، فرآ  فیضع  يداخل  یهاکنترل

افزا سوءاستفاده  و  فساد  امكان  و    ابدیيم  شیشده، 

ن  د یخر  یهایریگمیتصم اساس  نه    مارستان،یب   يواقع  ی ازهایبر 

م  طیشرا  نیترنه یبه انجام  اصل(.  2)  شوديبازار،    ن یا  يمسئله 

  ی هاسکیر  تیریمد  یو جامع برا  يمدل بوم  کیپژوهش، فقدان  

  ي پزشك  زاتیدارو و تجه   نیتأم  ره یدر زنج  يو کنترل داخل  يمال

  ی هااست. اگرچه مدل   رانیا  يدولت   یهامارستان یدر بافت خاص ب

وجود    يجهان  اتیدر ادب  یمتعدد  يو کنترل داخل  سکیر  تیریمد

چارچوب )مانند  ا  (، COSO  دارد  در  مدل   نیاما  عمدتاً  ها 

اقتصاد  یهاطیمح با ساختارها  ی باثبات  از   يسازمان  یو  متفاوت 

تطبشده   يطراح  رانیا ا  ق یاند.  با    يغرب  یهامدل   نیکورکورانه 

بوروکراس  ران،یا  ي دولت  یهامارستانیب  یهات یواقع با   ي که 

چالش   د، یشد  یابودجه   ی هات یمحدود  ده،یچیپ خاص    ی هاو 

روبرو هستند، اغلب منجر به شكست   يالمللن یب ی از بازارها نیتأم

 یيبه شناسا  ازین  ن،یبنابرا(.  14)  شوديم  يناکاف  یيکارا  ایدر اجرا  

متناسب با   يکنترل یراهكارها  يو طراح يخاص بوم یهاسکیر

 . شودياحساس م  ط،یمح نیا

کل  يكی ابعاد  پ  ن یا  ید یاز  و    یيشناسا  ند یفرآ  يدگیچیمسئله، 

زنج  هانه یهز  صیتخص ب  نیتأم  ره یدر  در    ها، مارستانیاست. 

ها به  آن   ق یدق  ص یوجود دارد که تخص  ی ادیمشترک ز  یهانه یهز

هز بخش   نهیمراکز  )مانند  و    هاشگاه یآزما  ،يدرمان  ی هامختلف 

س  ی هااتاق در  ضعف  است.  دشوار    ی حسابدار  یهاستم یعمل( 

عدم    تیریمد و    یهاستم یس  نی ب   يكپارچگیو  تدارکات 

  ران یبه مد  رهنگامیو د  يمنجر به ارائه اطلاعات ناکاف  ،یحسابدار

را    رانیمد  ،يشكاف اطلاعات  نی ا(.  11)  شوديم  یریگم یتصم  یبرا

ر برابر  خر  يناش  يمال  یهاسکیدر  انباشت    نه،یربهیغ  یدهایاز 

داروها  ا ی  یرضروریغ  یهایموجود  دفاعي ب  ياتیح  یکمبود 

  ، یاقتصاد  یهام ینوسانات نرخ ارز و تحر  ن، ی. علاوه بر اگذارديم

به زنج  ی دیجد  یهاسکیر اند که در  کرده   ل یتحم  نیتأم  ره یرا 

  اند کمتر مورد توجه قرار گرفته   سکیر  تیریمد  يسنت  ی هامدل

سو(.  19) حسابرس  گر،ید  ی از  بازو   يداخل  ينقش  عنوان    ی به 

کنترل   ينظارت او  به صورت سنت  ند،ی فرآ  نیکننده در  و    ياغلب 

رو وقوع  از  حالشوديم  فیتعر  دادهایپس  در  رو  ي.    كردیکه 

و بهبود مستمر    هاسک یاز ر  یریشگ یبر پ  يداخل  يمدرن حسابرس

دارد  ندهایفرآ بس(.  12)  تمرکز  ب  یاری در    يدولت  یهامارستانیاز 
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 يتخصص کاف  ،يفاقد استقلال کاف  يداخل  يواحد حسابرس  ران،یا

موقع است تا  به   یهابه داده   يدسترس  ایو    ن یتأم  ره یزنج  نهیدر زم

عمل    سکیر  ت یریدر مد  کیاستراتژ  کیشر  کیبتواند به عنوان  

به    يمال  یهاسک یتا ر  دهدياجازه م  ،یضعف ساختار  نیکند. ا

نها  جیتدر در  و  بحران   تی انباشته شده  به    ی جد  يمال  یهامنجر 

د(.  13)  شوند  وجود    گر،یمشكل  و    كپارچهی  دگاه ید  کیعدم 

ر  يستمیس به  ر  هاسکینسبت  زنج   ي مال  یهاسکیاست.   ره یدر 

  ی هاسک یدارند: ر  يابعاد مختلف  ،يپزشك  زات یدارو و تجه  نیتأم

)مانند نوسان    يمال  یهاسکی(، رل یدر تحو  ری)مانند تأخ  ياتیعمل

(  يدولت  دیخر  ن یدر قوان  راتیی)مانند تغ   ي قانون  یهاسک ی(، رمتیق

 (. ياتیح ی شهرت )مانند کمبود داروها ی هاسکیو ر

مختلف از    ی واحدها  ن یب  يهماهنگ  ازمندین   هاسک یر  نیا  تیریمد

است. فقدان    ينیبال   ت یریو مد ،یحسابدار  ،يجمله تدارکات، مال

س  يهماهنگ  نیچن وجود  سازمان  ياطلاعات  یلوها یو    ی هادر 

شناسا  ،يمارستانیب از  مد  یيمانع  ر  تیری و    شودي م  هاسکیمؤثر 

 شوديمشخص م  ران،یشده در اانجام   یهابا مرور پژوهش (.  17)

انجام  مطالعات  اکثر  زمکه  در  به    ،يمارستانیب  ی حسابدار  نهیشده 

خدمات   يابینه یهز  ای  يمال  یهاو با تمرکز بر صورت  يصورت کم

  ی هاو چالش   ندهایکه به عمق فرآ  يفیاند. مطالعات ک انجام شده 

که    يپژوهش  ژه،یوبه (.  16)  تندمحدود هس   اریبپردازند، بس  يتیریمد

  اد، یبنمانند داده   يفیک   یهاو با استفاده از روش  يبه صورت اکتشاف

 يو کنترل داخل  سکیر  تیری مد  ی برا  يمدل بوم  ک ی  يبه طراح

پژوهشگر را    ،يقاتیخلأ تحق  نی نشد. ا  افت یحوزه بپردازد،  ن یدر ا

م آن  داده   دارديبر  از روش  استفاده  با  عوامل    اد،یبنتا  به کشف 

راهكارها  يررسمیغ  یندهایفرآ  هان،پن در    ياتیعمل  یو  که 

 بپردازد.  شوند،ينم ده ی د جیرا ینظر  یهامدل

  ق یبا درک عم  توان ياست که چگونه م  ن یا  يمسئله اصل  ن، یبنابرا

شرا مح  ط یاز  سازمان  یاقتصاد   ،يطیخاص    یهامارستان یب  يو 

 ره یزنج  يمال  یهاسکیکرد که هم ر  يطراح  يمدل  ران،یا  يدولت

کند و هم    يابیو ارز  یيرا شناسا  يپزشك  زات یدارو و تجه  نیتأم

  شنهاد یپ  هاسکیر  نیا  هشکا  یرا برا  یکارآمد  يداخل  یهاکنترل

  یاشه یکل یهافراتر رفتن از مدل  ازمند یسوال، ن ن یدهد؟ پاسخ به ا

حوزه    ن یخبرگان ا  ات یو تجرب  يدانیم  ی هات یشدن با واقع  ر یو درگ

چن  بدون  با    رانیا  يدولت  یهامارستانیب  ،يمدل  نیاست.  همچنان 

  يندرما یازهاین نیدر تأم یروزافزون، ناکارآمد يمال یهاچالش

پژوهش با هدف    نیخدمات روبرو خواهند بود. ا  تیفیو کاهش ک 

ا کردن  تحق   ن یپر  ارائه    يقاتیشكاف  بوم  کیو  و    يراهكار 

 .شودي انجام م ،یکاربرد

 : هامارستانیدر ب يو کنترل داخل  سکیر تیریمد ینظر ي. مبان1

فرآ  سکیر  تیریمد  ،یيشناسا  ی برا  ک یستماتیس  یند یبه عنوان 

اولو  يابیارز هماهنگ    ها،سک یر  یبند ت یو  اقدامات  با  همراه 

خوب   يحكمران  ياز ارکان اصل  يكیها، به  کاهش اثرات آن   یبرا

سازمان است   ل یتبد  ی امروز  یهادر  بافت  (.  18)  شده  در 

بال  يع یوس  فیط  هاسکیر  ها،مارستانیب ا  ينیاز خطرات    يمنیو 

. با  رندیگي و شهرت را در بر م  يقانون  ،يمال  یهاسکیتا ر  مارانیب

مانند تدارکات،    يبانیپشت  یهادر بخش  ي مال  یهاسکیحال، ر  نیا

ناد م  ده ی اغلب  حال  شوند، يگرفته  تأث   يدر  بر    يمیمستق  ریکه 

دا  یداریپا داخل(.  15)  رند سازمان  مجموعه   يکنترل  از    یابه 

 ره،یمد ئت یکه توسط ه شودياطلاق م  هاه یو رو  ن یقوان ندها،یفرآ

  يمعقول  نانی تا اطم  شونديو اجرا م  يپرسنل طراح   ریو سا  تیریمد

دست ز  يابیاز  اهداف  کارا  ریبه  آورند:  اثربخش  یيفراهم    ي و 

گزارش  ت یقابل  ات،یعمل قوان  ،يمال  یهااعتماد  با  انطباق  و  یو  ن 

ب 8)  مقررات استاندارد طلا(.    ، يکنترل داخل  نه یدر زم  یيه عنوان 

 سک،یر  يابیکنترل، ارز  طی: محکنديم  يرا معرف  يپنج مؤلفه اصل

در    ،يکنترل  یهاتیفعال نظارت.  و  ارتباطات،  و  اطلاعات 

چالش مؤلفه   نیا  یسازاده یپ  ،يدولت  یهامارستانیب با    ی هاها 

فرهنگ    ریتأثکنترل« تحت    طی مثال، »مح  ی روبرو است. برا  يخاص

قرار دارد که    يمراتب خشک دولتو سلسله   کیبوروکرات  يسازمان

شفاف از  است  پاسخگو  ت یممكن  ادب(.  1)  بكاهد   یيو    ات یدر 

ا  دیتأک   ت، یریمد  یحسابدار کنترل   ن یبر  که   يداخل  یهااست 

شوند، بلكه   ده ید يسیپل ایبازدارنده  یصرفاً به عنوان ابزارها  دینبا

عنوان مكان  دیبا فرآ  ی برا  یيهاسم یبه  ا  ندها یبهبود  ارزش   جادیو 

  ره یدر زنج  يداخل  یهاضعف در کنترل(.  11)  افزوده عمل کنند

پد  تواند يم  نیتأم به  »خر  یيهاده ی منجر    نه«، یربهیغ   یدهایمانند 

  ی هانادرست«، »سوءاستفاده از داروها« و »پرداخت  ي»انبارگردان

محدود    يموارد نه تنها باعث اتلاف منابع مال  نیشود. ا  «یتكرار

م  شوند، يم  ي دولت  یهامارستانیب کمبود    نجرم  توانند يبلكه  به 

 (.  13)  گردند مارانی سلامت ب  د یو تهد ياتیح ی داروها

 :هاو چالش  هايژگی: ويپزشك زاتیدارو و تجه  نیتأم ره ی. زنج2



 
 

 و همکاران پورالنا حسین                              در نظام سلامت یپزشک زاتیدارو و تجه نیتأم رهیدر زنج یکنترل داخل یو راهکارها یمال یهاسکیر لیتحل -262

دل  نیتأم  ره یزنج به  سلامت،  صنعت  حساس    تی ماه  لیدر 

منحصر به   یهاي دگیچی(، پيپزشك زات یمحصولات )دارو و تجه

تجه  یفرد و  داروها  دارا  يپزشك  زاتیدارد.    خ یتار  یمعمولاً 

ن  ی انقضا شرا  ازیکوتاه،  نگهدار  طی به  زنج  یخاص   ره ی)مانند 

  ها،يژگیو  نیا(.  7)  بالا نسبت به تقلب هستند  تیسرد(، و حساس

تا    دی از تول  ره،یرا در هر مرحله از زنج  يو مال  ياتیعمل  یهاسکیر

 . دهنديم شیافزا ،یيمصرف نها

ب تأث  نیتأم  ره یزنج  ران،یا  يدولت  یهامارستانیدر  عوامل    ریتحت 

اقتصاد س  ی کلان  شد  ياسیو  نوسانات  دارد.  ارز،    د یقرار  نرخ 

تغ  ،يالمللن یب  یهامیتحر قوان  يناگهان  راتییو  و    نیدر  واردات 

هز  یریپذينیبش یپ  ،یامه یب  یهاتعرفه و  دشوار    هانه یتقاضا  را 

موقع  رانیمد  ،يثباتيب  نیا(.  16)  سازديم در  را    ت یتدارکات 

  يکاف  ی همزمان با حفظ موجود د یها باآن   دهد؛ يقرار م  ی دشوار

در انبارها که    ه یاز قطع خدمات، از انباشت سرما  یریجلوگ   یبرا

 کنند. یریجلوگ شود،يو فساد داروها م  يمنجر به فرسودگ

 «يمال  ت یمسئله »شفاف  ره،یزنج  نیدر ا  یدی کل  یهااز چالش  يكی

فاقد    ، يدولت  یهامارستان یاز ب  یاریدر بس   دیخر  ی ندها یاست. فرآ

تعاملات    یامر بستر را برا  ن یهستند. ا  ق یرقابت شفاف و نظارت دق

خر  یخواررانت   ،يررسم یغ در  فساد  و    یدهایو  دارو  عمده 

م  زات یتجه داده   قاتیتحق(.  14)  کنديفراهم  در  نشان  که  اند 

به طور    دیخر  یينها  یهانه یاست، هز  نییپا  ت یکه شفاف  یيهاطیمح

ق  يقابل توجه از  ا  يواقع  یهامت یبالاتر  اختلاف    نیبازار است. 

معوق به    یهاي و بده  مارستانی بودجه ب  یبر کسر  ماًیمستق  مت،یق

ا  .گذارديم  ر یتأث  کنندگاننیتأم بر  نبودن    كپارچه ی  ن، یعلاوه 

ب  ياطلاعات  یهاستمیس د  ها،مارستانیدر  اصل  گریاز    ي موانع 

تدارکات، انبار،   یهاستمیاست. س نیتأم ره یکارآمد زنج تیریمد

و    کننديجداگانه عمل م  یلوهایاغلب به صورت س  ينی و بال  يمال

شكاف   نی. اشوديها تبادل نمآن   نیها به صورت بلادرنگ ب داده 

تصم  ،ياطلاعات به  زمان  یهایریگمیمنجر  در    ی بند نادرست 

  شود يم  ازها ین  یبرآوردکم  ایاز حد    ش یب  یگذارسفارش  د،یخر

بودجه باخبر نباشد،   تیاز وضع يمال ستمیمثال، اگر س یبرا(. 17)

پرداخت آن    یبرا  يثبت شود که بودجه کاف  يممكن است سفارش

نت در  و  ندارد،  تعل  جهیوجود  به  در    لیتحو  قیمنجر  اختلال  و 

 گردد. يخدمات درمان

پژوهش حاضر به دنبال پاسخ گویي به این سوال است که  بنابراین  

  ره یدر زنج  يکنترل داخل  یو راهكارها  ي مال  یهاسکیر  لیتحل

 چگونه است؟  در نظام سلامت يپزشك زاتیدارو و تجه  نیتأم

 روش کار

ک محقق   مرحله  از    يفیدر  خود  مفهومي،  مدل  به  دستیابي  برای 

  ي از منابع اطلاعات  یعني محقق    بنیاد استفاده کرده است.نظریه داده  

مقوله  به  و    را    این   آماری  جامعه  .است  کرده   تبدیل  مفهومها 

  عملي  تجربه   دارای   که  است  متخصصاني  و  خبرگان   شامل  پژوهش

  تدارکات،  مالي،  مدیریت  های زمینه   در  تخصصي  دانش   و

  ایران   دولتي  هایبیمارستان  در  تأمین  زنجیره   و  داخلي  حسابرسي

 :شودمي زیر  هایگروه  شامل  جامعه این. هستند

  که   افرادی :  دولتي  هایبیمارستان  مالي   معاونین  و  مالي  مدیران.  1

  بر  را   مالي  هایگزارش   و  هاهزینه   بودجه،   بر  نظارت   مسئولیت 

 .دارند عهده 

  که   افرادی :  خرید  و   تدارکات  ارشد   کارشناسان  و   مدیران.  2

  با  مذاکره   پزشكي،  تجهیزات  و  دارو  خرید  فرآیند   در  مستقیماً

 . دارند نقش موجودی  مدیریت و  کنندگانتأمین

 مسئول  که  افرادی:  داخلي  حسابرسي  کارشناسان  و  مدیران.  3

  بر  نظارت  و   ضعف  نقاط  شناسایي  داخلي،  هایکنترل  ارزیابي

 . هستند قوانین  با فرآیندها  انطباق

  لجستیک،  مسئولیت   که   افرادی:  انبار  و  تأمین  زنجیره   مدیران.  4

 . دارند عهده  بر را  تجهیزات  و داروها  داخلي توزیع  و  انبارداری

  از  که  افرادی :  پایه  های بیمه   یا  دارو   و  غذا  سازمان  کارشناسان.  5

  نظارت پرداخت  و تأمین  فرآیندهای  بر  نظارتي  و  ترکلان  دیدگاه 

 . دارند

  و   میاني  مدیران  ارشد،  مدیران  کلیه  شامل  بخش  این  آماری  جامعه

  کشور   دو  و   یک  سطح  دولتي  های بیمارستان  در  تخصصي  خبرگان

  با   مرتبط   هایحوزه   در  کار  سابقه  سال  5  حداقل  دارای   که   است

  دلیل   به   جامعه  این.  باشندمي  داخلي  کنترل  یا  مالي  تأمین،  زنجیره 

  صورت   به  معمولاً  بالا،  تخصص  به  نیاز  و  محدود  دسترسي

 .شود مي گرفته نظر در پذیردسترسي
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شروع    صاحب نظران،  پس از آن محقق  پس از انجام هر مصاحبه با

به کد گذاری کرده است. ملاک کفایت اندازه نمونه، در بخش  

 کیفي رسیدن به اشباع نظری بوده است.

 

 نتایج

 گذاری باز کد .1

طور مشخص    بنیاد که به استراتژی نظریه داده   کارگیری  با به 

متكي   کوربین  و  استراوس  پیشنهادی  الگوی  بر  پژوهش  این  در 

داده  به  بود،  اتكا  با  شدند.  تحلیل  و  تجزیه  آمده  دست  به  های 

داده  نظریه  فرایند    استراتژی  مصاحبه  هر  از  پس  بلافاصله  بنیاد، 

به کد  این روش در هر مرحله  با  باز شروع شد.  های  کدگذاری 

مناسب داده  های  ها، مفاهیم و برچسب   استخراج شده از مصاحبه

کلیدی پژوهش مشخص شود.  های  شد تا مفاهیم اساسي و مقوله 

اندازه کافي انتزاعي باشند تا بتوان مفاهیم و    ها باید به   این مقوله 

متناسب زیرمجموعه آنها را برای قابلیت بررسي و شمول  های کد

  128از    ش یب  رو   نیاز ا  خوبي تجمیع کرد.تر، به    تئوریک گسترده 

 ه است. آمد به دست  ينكته اساس

 کدگذاری محوری .2

را با توجه به ابعاد  ها    ها و زیرمقوله   دگذاری محوری، مقوله ک 

با یكدیگر مرتبط ميو مشخصات آن  برای کشف نحوه ها  سازد. 

مقوله  کوربین    ارتباط  و  استراوس  تحلیلي  ابزار  از  یكدیگر  با  ها 

ها،    عمل  ، استفاده شد. ابزار اصلي این ابزار تحلیلي شامل شرایط

 . شودها مي ها و پیامد لالعم عكس

ها و مسائل   هایي هستند که موقعیت  رویداد  :شرایط علی

با یک پدیده را خلق کرده و تشریح مي افراد و  مرتبط  کنند که 

چرا   گروه  روش   ها،  به  چگونه  ميهای  و  پاسخ    . دهندخاصي 

  طور مستقیم بر  از مقولات است که به   شرایط علي شامل مواردی 

  ره یدر زنج  يکنترل داخل  یو راهكارها  ي مال  یهاسکیر  لیتحل

 گذارد. تأثیر مي در نظام سلامت يپزشك زاتیدارو و تجه  نیتأم

         

 يعل طیشرا  به مربوط های مقوله  .1 جدول

 مقوله فرعي کلي مقوله

 ی کلان اقتصادی هاي ثباتيب

 

 ارز  نرخ نوسانات •

 افزایش  و  بالا  تورم •

 دارو  قیمت •

 دولتي  خرید وپاگیردست  قوانین • ي و قانون یساختاری هاضعف

 خدمات غیربهینه و  دستوری هایتعرفه •

 دولتي  و  ایبیمه  های پرداخت  در سیستماتیک تأخیر •

 کند  و  پیچیده  بوروکراسي • مدیریتي و سازماني فرهنگ

 پاسخگویي  و  شفافیت در ضعف •

 نوآوری  و  تغییر برابر در مقاومت •

  مربوط های ویژگي از خاصي مجموعه بیانگر ای:زمینه شرایط

  ها   راهبرد  آن در  که  را  خاصي شرایط   تواند که مي   است   پدیده   به

 فراهم   گیرد،مي  صورت  پدیده   به  پاسخ  و  کنترل  اداره،  برای

 . کنندمي

 

 ایها و مفاهیم مرتبط با شرایط زمینه   مقوله  .2 جدول

 مقوله فرعي کلي مقوله

 داروها  کوتاه  انقضای  تاریخ • محصولات  حساس ماهیت

 ( سرد زنجیره  مانند )  نگهداری  خاص شرایط •
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 خطا   به پزشكي تجهیزات   بالای ساسیت •

  و  دولتي بودجه   به دولتي هایبیمارستان شدید   وابستگي • بودجه   و مالكیت ساختار

 ایبیمه   هایپرداخت

 مستمر مالي هایکسری و  ایبودجه  هایمحدودیت  •

 هاحوزه  برخي در  اصلي کنندگانتأمین  محدود عدادت • کنندگانتأمین  و  رقابتي محیط

 واردات  به   وابستگي •

  کنندگانتأمین  برابر  در بیمارستان پایین زنيچانه  قدرت •

 دارو  به   فوری نیاز  دلیل به

مداخله   گر:مداخله   شرایط  - شرایط شرایط  شامل  گر 

وعام فضا  زمان،  همچون  م  تری  به   شوديفرهنگ  عنوان    که 

کنند. این شرایط در  ها عمل مي  تسهیلگر یا محدودکننده راهبرد

خاصي ینه  زم  کنشي متقابل در  /راستای تسهیل یا محدودیت کنشي

 شده است.  ( نشان داده 3 جدول)در   این عوامل کنند.عمل مي

 
 گر ها و مفاهیم مرتبط با شرایط مداخله مقوله .3جدول  

 مقوله فرعي  کلي  مقوله

 ها داده  یكپارچگي و   (ERP) اطلاعاتي هایسیستم بلوغ سطح • اطلاعاتي  و  فناوری عوامل

 گیری تصمیم برای دقیق  و موقعبه هایداده  به دسترسي •

 تقاضا  بینيپیش ابزارهای  از استفاده  •

 مالي  و تدارکات کارکنان آموزش و  تخصص  سطح • انساني سرمایه و  انساني عوامل

 پرسنل  سازماني تعهد و  انگیزه  •

 داخلي  حسابرسي واحد قدرت و  استقلال  •

 کنندگان تأمین با  رقابت و همكاری  سطح • ای شبكه و  محیطي عوامل

 اصلاحات از بیمارستان ارشد مدیریت حمایت •

 ( محاسبات دیوان بازرسي، ) بالادستي نهادهای نظارتي  فشار   •

 

 

 

مد  :محوری  مقوله باشد،    پدیده  داشته  باید محوریت  نظر 

اصلي دیگر بتوانند به آن ربط داده شوند و به  های  یعني همه مقوله 

  یباً همه ها ظاهر شود. به این معنا که در همه یا تقر  تكرار در داده 

 کنند. که به آن مفهوم اشاره مي هایي وجود دارند   موارد، نشانه

 

 محوری  ها و مفاهیم مرتبط با پدیده  مقوله  .4 دولج

 مقوله فرعي مقوله کلي

  زنجیره  در داخلي کنترل  و ریسک  مدیریت سیستم ناکارآمدی

 پزشكي تجهیزات و  دارو  تأمین

 شناسایي در بیمارستان  توانایي عدم •

 عملیاتي  و  مالي هایریسک  کاهش و ارزیابي •

  از جلوگیری برای داخلي های کنترل اجرای در ضعف •

 فساد  و  منابع اتلاف
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  مقوله   خروجي  که   هستند  هایي کنش  و   ها  طرح  :ها  راهبرد 

 شوند مي ختم ها  پیامد  به و  بوده   مدل محوری

      

 ها  ها و مفاهیم مرتبط با راهبرد  مقوله –(  5)  جدول

 مقوله فرعي کلي مقوله

 خرید  از پیش داخلي کنترل هایلیست چک طراحي • پیشگیرانه   راهبردهای

 ریسک کاهش  برای کنندگانتأمین  به بخشيتنوع  •

 وابستگي 

  و  ایحرفه اخلاق زمینه در کارکنان مستمر آموزش •

 خرید  قوانین

 دارو  کمبود برای  سریع هشدار های سیستم ایجاد •

  شریک عنوان به داخلي حسابرسي نقش  تقویت • کنترلي و  نظارتي  راهبردهای

 استراتژیک 

 دارو  هوشمند ردیابي هایسیستم سازیپیاده  •

 کننده تأمین  انتخاب و  مناقصه فرآیندهای  سازیشفاف •

 مصرف و انبارگرداني بر مستمر نظارت •

 ارزی  نوسانات  برای  اضطراری ذخیره  هایصندوق  ایجاد • جبراني  و  واکنشي  راهبردهای

 دهيموجودی فرآیندهای  در ایدوره  بازنگری •

 هاتعرفه روزرسانيبه   برای هابیمه  با مجدد مذاکره  •

 

 

 

   .ها هستندها و واکنش  همان بروندادها یا نتایج کنش پیامد:

        

 ها   ها و مفاهیم مرتبط با پیامد مقوله. 6  جدول 

 مقوله فرعي  کلي  مقوله

 مالي  و عملیاتي هایهزینه کاهش • مثبت  پیامدهای

 فساد  ریسک کاهش  و  شفافیت فزایشا •

 تجهیزات  و حیاتي  داروهای  موجودی از اطمینان •

 بیمارستان  مالي پایداری بهبود •

 درماني  خدمات کیفیت و  بیماران رضایت فزایشا •

 درماني  خدمات در اختلال  و  دارو کمبود • منفي  پیامدهای

 نقدینگي  بحران و کنندگان تأمین  به بدهي  انباشت •

 نامناسب انبارداری  دلیل به داروها  فساد  و فرسودگي •

 بیمارستان شهرت  به آسیب و  بیماران رضایت کاهش •

 بیمارستان   بقای و پایداری تهدید  •
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 گذاری انتخابی کد  -6

قبلي کدگذاری را به کار برده،  های  کدگذاری انتخابي نتایج گام 

مند به سایر کند، آن را به شكل نظام اصلي را انتخاب ميهای  مقوله 

هایي    بخشد و مقوله دهد، ارتباطات را اعتبار ميها ارتباط مي   مقوله 

مدل    .دهدرا که نیاز به بست و توسعه بیشتری دارند را توسعه مي

و   استراوس  پارادایمي  الگوی  اساس  بر  تحقیق  این  پارادایمي 

 کوربین طراحي شد. 

داده  نظریه  استراتژی  مبنای  بر  مرحله    همچنین  این  از  بعد  بنیاد، 

و   ابعاد  به  دستیابي  برای  انتخابي  و  محوری  کدگذاری  فرایند 

مفهومي  های  مقوله  مدل  استخراج  و  پژوهش  اساسي  و  کلیدی 

استخراج  های  پژوهش انجام شد. از ترکیب نكات کلیدی و کد 

 مفهوم اساسي استخراج شد.  128موع مج در شده،
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 مدل پارادایمي پژوهش  - 1 شكل

 

 یریگجهیو نتبحث 

راهكارها  يمال  یهاسکی ر  لیتحل  هدف   با  حاضر  پژوهش   ی و 

در نظام    يپزشك  زاتیدارو و تجه  نیتأم  ره یدر زنج  يکنترل داخل

  دارویي،   محصولات   بالای  حساسیت  به   توجه  با .  شد  انجام  سلامت

 نظام   بر  حاکم  ساختاری  هایچالش   و   اقتصادی  شدید  نوسانات

  های سیستم   ناکارآمدی  بر   مؤثر  عوامل  شناسایي  کشور،  سلامت

  این   ضروریات  از  کاربردی  و  بومي  راهكارهای   ارائه   و  موجود

  تحلیل   از   حاصل   هاییافته   تفسیر  به  فصل   این  در.  بود  پژوهش

  در.  شودمي  رداخته پ(  انتخابي  و   محوری  باز،   کدگذاری )  کیفي

  پیشنهادات   و  پژوهش  هایمحدودیت  کلي،  گیرینتیجه   نهایت،

  ارائه   آینده   پژوهشگران   و   گذارانسیاست  مدیران،   برای  کاربردی

 . شد خواهد 

 ناکارآمدی   های ریشه و علی شرایط تبیین

  کلان   هایثباتيبي »   که   داد  نشان  پژوهش   کیفي  بخش  هاییافته

 ترینمهم   عنوان   به   «قانوني  و   ساختاری  هایضعف»   و   «اقتصادی

 ریسک  مدیریت  در  ناکارآمدی  اصلي  محرک  موتور  علي،  شرایط

.  است  همسو   پیشین   مطالعات  با   یافته   این.  هستند  داخلي  کنترل  و

  توانایي   بر  مستقیماً  ارز  نرخ  نوسانات  که  داد  نشان(  1)  مثال،  برای

  منفي  تأثیر  موجودی  مدیریت و  هاهزینه   بینيپیش  در  هابیمارستان

  مانند   شده استخراج  کدهای  حاضر،  پژوهش   در.  گذاردمي

 « الملليبین   هایتحریم»   و  «بالا  تورم»   ،«ارز  نرخ  شدید  نوسانات» 

  در   را  داخلي  کنترل  کلان،  و  خارجي  فشارهای  که  کنندمي  تأیید

 .سازندمي دشوار عملیاتي سطح

  وپاگیردست   قوانین »   که   داد  نشان   هاکدگذاری   این،   بر  علاوه 

  جدی   موانع  از  «ایبیمه   های پرداخت  در  تأخیر»   و   «دولتي  خرید

(  10)  «ذینفعان  نظریه»   نظریه  با  موضوع   این.  هستند  داخلي

 بر   داخلي  و  خارجي  محیط  متقابل   تأثیر  بر  که  دارد  همخواني

  در   تأخیر  با  بیمارستان  وقتي.  کندمي  تأکید  سازمان  عملكرد

  خرید  برای   لازم  نقدینگي  است،  مواجه  خود  مطالبات  دریافت

  کمبود  از   معیوبي   چرخه  امر   این  و   دهد مي  دست   از   را   دارو   موقعبه 
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  ریشه   بنابراین،.  کندمي  ایجاد  را  تأخیر  هایجریمه   و  دارو

  در   بلكه  نیست،   بیمارستان  داخلي  های ضعف  در   تنها  ناکارآمدی

  ناکارآمد  ساختار  با  اقتصادی  کلان  فشارهای  یپیچیده   تعامل

 . است نهفته اداری

 گرمداخله  و ایزمینه شرایط نقش

 «ایزمینه   شرایط »   به   ویژه   توجه  پژوهش،   این   های نوآوری   از  یكي

  حساس  ماهیت   که  داد   نشان  ها یافته.  است  «گرمداخله   شرایط»   و

  یک   عنوان   به (  سرد  زنجیره   به  نیاز   کوتاه،  انقضای   تاریخ )  داروها 

  این.  دهدمي  افزایش  شدت  به   را   سیستم  حساسیت   ای،زمینه   شرایط

  همخواني (  6)   دارویي  صنایع  در  عملیات  مدیریت  ادبیات  با  یافته

  با   کالاهای   تأمین   زنجیره   در  ریسک  مدیریت  اهمیت   بر   که   است

 . دارند تأکید کوتاه  عمر چرخه

  ، «فناوری  بلوغ   سطح»   شامل  گر مداخله   شرایط  دیگر،  سوی  از

  کلیدی   نقش  «ارشد  مدیریت  حمایت»   و  «انساني  نیروی  تخصص» 

 .  کنندمي ایفا  راهبردها  و  علي شرایط بین رابطه  تعدیل در

 پیامدها و پیشنهادی راهبردهای

  واکنشي   و   نظارتي  پیشگیرانه،   اقدام  دسته  سه  راهبردها،  بخش  در

  راهبردهای   بر  صرف  تمرکز  که   داد   نشان   هایافته .  شد  شناسایي

  به   باید   هابیمارستان  و   نیست   کافي(  اضطراری  خرید  مثل )  واکنشي

  کنترل   هایلیست   چک  طراحي  مثل )  پیشگیرانه   راهبردهای   سمت

  نقش   تقویت  همچنین، .  کنند  حرکت(  خرید  از   پیش  داخلي

  یک  تنها  نه  «استراتژیک  شریک»   یک   عنوان  به   داخلي  حسابرسي

 .بود مؤثر شفافیت افزایش  و فساد  کاهش در نظارتي،  واحد

  دهدمي   نشان  شده استخراج   مدلنشان مي دهد؛    کلي  گیرینتیجه 

  به   صرفاً  توانند نمي  هابیمارستان  ناکارآمدی،  این   بر  غلبه   برای   که

  رویكرد  یک   از  گذار  نیازمند  هاآن .  کنند  تكیه   سنتي   هایروش

  و   هوشمند  پیشگیرانه،  رویكرد  یک   به  بوروکراتیک  و   واکنشي

  گذاریسرمایه  مسیر،  این  در  موفقیت   کلید.  هستند  داده   بر  مبتني

 : است حوزه  سه در همزمان

  برای   یكپارچه  های سیستم  سازیپیاده :  فناوری  هایزیرساخت.  1

 . ردیابي و  شفافیت

  و   مدیران  هایمهارت   و  دانش  سطح  ارتقای:  انساني  سرمایه.  2

 .ریسک مدیریت زمینه در تدارکات کارشناسان

  پاسخگویي شفافیت،   بر مبتني  فرهنگي  ایجاد: سازماني فرهنگ. 3

 .سازماني یادگیری و

  کنترل   و  ریسک  مدیریت  که  کندمي  اثبات  پژوهش  این  نهایت،  در

  در  خدمات  کیفیت   و  مالي  پایداری  فقرات  ستون  داخلي،

  رکن،  دو   این  به   توجه   بدون.  است  دولتي   هایبیمارستان

  بازار   نوسانات   و  اقتصادی   هایشوک   برابر   در   هابیمارستان

  خطر به بیماران  درماني خدمات کیفیت  و  بود   خواهند  پذیرآسیب

 .افتدمي

 کاربردی پیشنهادات 

  مدیران   برای  زیر  پیشنهادات  پژوهش،   هاییافته   اساس  بر

  نهادهای   و   بهداشت   وزارت   گذارانسیاست   دولتي،  هایبیمارستان

 : شودمي ارائه نظارتي

 دولتي هایبیمارستان مدیران برای  پیشنهادات 

 ایبودجه   باید  مدیران:  یكپارچه  اطلاعاتي  هایسیستم  توسعه.  1

  های ماژول  سازیپیاده   و   ERP  هایسیستم   ارتقای  برای  مشخص

  قابلیت   باید  هاسیستم   این  .دهند  اختصاص  تأمین  زنجیره   مدیریت

 . باشند داشته  را  نهایي مصرف تا  ورود  لحظه  از  دارو ردیابي

  از   باید   داخلي  حسابرسي  واحد :  داخلي  حسابرسي  واحد   تقویت .  2

  مشاور»   یک  به   و  شده   خارج  «مالي  بازرس»   سنتي  نقش

.  شود  تبدیل  تدارکات  و   خرید  فرآیندهای  در  «استراتژیک

 .شود  تضمین باید  واحد این  استقلال

  به   وابستگي  ریسک کاهش  برای: کنندگانتأمین   به  بخشي تنوع . 3

 کنندگانتأمین   ارزیابي  و  شناسایي  با   باید   مدیران  خاص،   منبع  یک

 . کنند متنوع را تأمین سبد  ،(خارجي و داخلي) جدید

  آموزشي   هایدوره   برگزاری:  کارکنان  مستمر  آموزش.  4

  مدیریت   هایزمینه   در   مالي  و  تدارکات  کارکنان  برای   تخصصي

  هایتكنیک   و   خرید  جدید  قوانین   ای،حرفه   اخلاق  ریسک،

 .است ضروری مذاکره 

  ارزی،   نوسانات  به  توجه  با:  اضطراری  ذخیره   هایصندوق  ایجاد.  5

  یا  مالي  منابع  سازیذخیره   برای  هایيمكانیزم   باید   هابیمارستان

 .کنند ایجاد عمده  خریدهای برای  ارزی  ریسک پوشش

 سازمان   و   بهداشت   وزارت)  گذاران سیاست  برای   پیشنهادات 

 ( هابیمه 
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  فرآیندهای  باید  بالادستي نهادهای: دولتي خرید قوانین اصلاح. 1

  های بوروکراسي  حذف .  کنند  ترسریع  و   ترشفاف   تر،ساده   را  خرید

  واکنش  تا  دهد  اجازه   هابیمارستان  به  تواندمي  غیرضروری

 . باشند داشته هابحران  به تریسریع

  باید   گربیمه   هایسازمان:  ایبیمه   هایپرداخت   در  تسریع.  2

  تا   کنند  پرداخت   هابیمارستان  به  سرعت  به   را  خود   مالي  تعهدات 

  پرداخت   هایسیستم   ایجاد.  شود  تأمین  هابیمارستان  نقدینگي

 . کند تسریع  را فرآیند این   تواندمي خودکار و  الكترونیكي

  های مشوق  ارائه   با   باید   گذارانسیاست:  داخلي  تولید  از  حمایت.  3

  پزشكي  تجهیزات   و   دارو   داخلي  تولید   ارزی،   تسهیلات   و   مالیاتي

 . یابد کاهش واردات  به وابستگي  تا کنند  تقویت  را

  به   باید  درماني  خدمات  هایتعرفه:  گذاریتعرفه  در  شفافیت.  4

  تا   شوند   بازنگری  واقعي  های هزینه   اساس   بر   و   ای دوره   صورت

 . شود پر هابیمارستان  هزینه  و  درآمد بین  شكاف

 آینده   هایپژوهش  برای  پیشنهادات 

  در  را  مدل  این  توانند مي  آینده   هایپژوهش :  ایمقایسه  بررسي.  1

  تا  کنند  آزمون   نیز  دانشگاهي  یا   خصوصي  هایبیمارستان

 . شود بررسي بیمارستان نوع دو  این  بین  ساختاری هایتفاوت 

  مانند  هایيروش از استفاده : پیشرفته کمي هایروش از استفاده . 2

 برای   «سیستم  پویایي  سازیمدل »   یا  «مصنوعي  عصبي  هایشبكه» 

 . شودمي  پیشنهاد  دارو  تأمین  زنجیره   در  هاریسک  تردقیق   بینيپیش

  هوش   نقش  بر  که  هایيپژوهش :  مصنوعي  هوش  نقش  بررسي .  3

 سازی بهینه   و   تقاضا   بیني پیش  در  ماشین   یادگیری   و   مصنوعي

  افزایش  را حوزه  این  غنای توانندمي دارند، تمرکز دارو  موجودی

 . دهند

  کشور سطح در کلان هایپژوهش انجام: ملي سطح در مطالعه. 4

  بحران  شرایط  در  دارو   تأمین   زنجیره   پایداری   میزان  سنجش   برای

 . است  ضروری( هاگیریهمه  مانند )

 تشکر و قدردانی 

، کمک کردنددر انجام مصییاحبه تمام افرادی که بدین وسیییله از 

 .شودتشكر و قدردراني مي

 تعارض منافع 
 بوده   منافع  تعارض  هرگونه  فاقد  حاضر  مقاله  نویسندگان  اظهار  بنابر

 .است
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 Abstract 

Introduction: The present study was conducted with the aim of 

analyzing financial risks and internal control strategies in the supply 

chain of medicines and medical equipment in the health system in 

public hospitals of Iran. 

Methods: In this study, the researcher used a qualitative approach and 

a data-driven method. For this purpose, the statistical population 

consisted of fifteen experts and specialists in the fields of hospital 

management, procurement, finance, and internal auditing, who were 

selected through purposive sampling until theoretical saturation was 

reached. The data were collected through semi-structured interviews 

and analyzed using open, axial, and selective coding. 

Results: The researcher conducted fifteen interviews until theoretical 

saturation and finally extracted 128 open codes, and analyzed them 

based on the perspective of Strauss and Corbin, and presented the 

results in the form of six main dimensions and forty-eight sub-

dimensions; also, inefficiency in managing the risk of the supply chain 

of medicines is the result of the complex interaction of macroeconomic 

pressures with internal structural weaknesses. 

Conclusion: It can be said that investing in technological infrastructure, 

improving human capital, and strengthening a culture of transparency 

can reduce this inefficiency by activating management strategies and 

lead to organizational sustainability. Therefore, the transition from 

traditional and reactive approaches to preventive and intelligent 

approaches is the key to the success of public hospitals in managing 

supply chain crises. 

Keywords: Risk Management, Internal Control, Pharmaceutical 

Supply Chain, Public Hospitals. 

 


