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 خلاصه 

خود را حفظ کنند و از  يسلامت مال دیخود با تیادامه فعال یبرا يخصوص یهامارستانیب مقدمه:

 نی. اکننديآن استفاده م يابیارز یبرا یبردارو بهره ينگینقد ،یمانند سودآور يمختلف یهاشاخص

 پرداخته است. يخصوص یهاارستانمیب يعوامل مؤثر بر سلامت مال يمطالعه به بررس

شامل  یانجام شده و جامعه آمار یاو توسعه یپژوهش به صورت کاربرد نیا روش کار:

از  1400تا  1395 یهامربوط به سال يمال یها. دادهباشديم رانیا يخصوص یهامارستانیب

-Smartافزار و نرم یرو با استفاده از روش معادلات ساختا یآورجمع هامارستانیب يمال یهاصورت

PLS شده است. لیتحل 

 يبر سلامت مال یمثبت و معنادار ریو سطح آموزش تأث مارینشان داد که تعداد ب جینتا نتایج:

 يمنف ریتأث یيایجغراف یهايژگیبحران و و ،يطیمح ،یکه عوامل اقتصاد يدارند، در حال هامارستانیب

 .ستعوامل ا ریبالاتر از سا ماریو تعداد ب یيایجغراف یهايژگیو نیب يشدت همبستگ نیدارند. همچن

به  دیبا يخصوص یهامارستانیب يبهبود سلامت مال یپژوهش نشان داد که برا نیا گیری:نتیجه

ها و بحران تیریمد ،يطیو مح یاقتصاد طیشرا تیریبهبود سطح آموزش، مد ماران،یتعداد ب شیافزا

در اتخاذ  هامارستانیب رانیبه مد توانديم جینتا نیکرد. ا توجه یيایجغراف تیانتخاب مناسب موقع

 کمک کند. کیاستراتژ ماتیتصم

 ،یمعادلات ساختار ،ينگینقد ،یسودآور ،يخصوص یهامارستانیب ،يمال سلامتکلمات کلیدی: 

 يطیعوامل مح ،یعوامل اقتصاد
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 مقدمه  

نظام بهداشت و درمان، در  ياساس یبه عنوان نهادها هامارستانیب

به جامعه  يو درمان يدر ارائه خدمات بهداشت يمهم ارینقش بس

بوده و  برنهیهز هامارستانیاز ب یبردارو بهره یاندازدارند. اما راه

از  يكی ي. سلامت مال(2, 1)است یقو يمال تیریمد ازمندین

 رایاست، ز هامارستانیب یداریاملكرد و پدر ع یدیعوامل کل

است که بر عملكرد و  يتیریو مد ياز عوامل مال یاشامل مجموعه

 یيبه مفهوم توانا ي. سلامت مالگذارديم ریخدمات تأث تیفیک

، و در واقع (4, 3)است یواحد اقتصاد تیو تداوم فعال یسودآور

 ينامناسب مال یو کاهش رفتارها ينبود فساد مال ،يمال تیفافبه ش

و  يمل ،يمحل نیاستانداردها و قوان تیاشاره دارد و شامل رعا

 یبرا ي. سلامت مال(5)در حوزه کسب و کار است يالمللنیب

 ازین یيها به ابزارهادارد و همه آن یيبالا تیاهم نفعانیذ يتمام

و  يابیواحدها را ارز تیو تداوم فعال یدارند که بتوانند سودآور

مؤسسان و مالكان  ،يخصوص یهامارستانیکنند. در ب ينیبشیپ

هستند که به دنبال کسب سود متناسب با  نفعانیذ نیترياصل

 یسودآور يابیارز یبرا یيخود هستند و به الگوها یگذارهیسرما

 دارند. ازیواحدها ن نیو سلامت ا

خود موظف به حفظ  تیادامه فعال یبرا يخصوص یهامارستانیب

خود را با  يسلامت مال دیمعنا که با نیهستند، به ا يتعادل مال

. (6)کنند يابیها ارزمعمول در شرکت یهااستفاده از شاخص

 هامارستانیب تیخاص فعال یهااز شاخص هامارستانیب يبرخ

درآمد،  یهاشاخص ه،یساختار سرما ،ينگینقد ،یمانند سودآور

 . (7, 4)کنندي)اشغال تخت( استفاده م یبردارو بهره هانهیهز

 ،يفیک جیها شامل نتا مارستانیدر ب يعوامل موثر بر سلامت مال

است.  ياتیعمل یيو کارا یسودآور ینسبت ها ،يبده ،ينگینقد

با  یهاکه مراقبت یيهامارستانیکه ب دهدينشان م قاتیتحق

 یهادارند، با نرخ یبهتر يعملكرد مال کنند،يبالا ارائه م تیفیک

 یهاهیشکه با حا ماریب يمنیا یهاو شاخص ترنییمجدد پا یبستر

. علاوه بر (8)مرتبط است يمال يبالاتر و کاهش ناراحت ياتیعمل

هر تخت و درآمد  یدرآمد به ازا ،ينگینقد یهانسبت ن،یا

 ژهیوبه ها،مارستانیب يمال طیدر بهبود شرا يسالانه نقش مهم

. علاوه بر (9)دارند يبهداشت یهااصلاحات پس از مراقبت یاجرا

بر  يمثبت راتیتأث تیرشد و فعال ،ينگیمانند نقد يعوامل ن،یا

با ثبات  يمال تیموقع کیحفظ  تیاهمدارند و بر  یسودآور

 دیتأک هامارستانیدر ب يبهبود عملكرد مال یبرا ينگیبر نقد يمبتن

 مارستانیب یمتقابل آنها برا ریعوامل و تأث نی. درک ا(10)کننديم

ارائه  یيو توانا یریقابت پذر ،يمال ثباتاز  نانیاطم یها برا

 .(12, 11)است یضرور تیفیبا ک يبهداشت یخدمات مراقبت ها

 

 روش کار

است که با  یاو توسعه یپژوهش از نظر هدف، کاربرد نیا

 یهامارستانیب يعوامل مؤثر بر سلامت مال لیو تحل يبررس

 نیا يبهبود سلامت مال یجامع برا یيالگو ،يخصوص

در بخش معادلات  ی. جامعه آماردهديارائه م هامارستانیب

و نمونه  است رانیدر ا يخصوص یهامارستانیشامل ب یساختار

 یهااست که اطلاعات صورت یيهامارستانیب يتمام زین یآمار

موجود باشد و محقق از  1400تا  1395 یهاسال یها براآن يمال

 .استداشته  يدسترس هامارستانیب نیبه ا يلحاظ مكان

مختلف  یرهایمتغ انیروابط م يها و بررسداده لیمنظور تحل به

از روش معادلات  ،يخصوص یهامارستانیب يمؤثر بر سلامت مال

در  یيتوانا لیروش به دل نیاستفاده شده است. ا یساختار

مستقل و وابسته و  یرهایمتغ انیم دهیچیروابط پ یسازمدل

بر  رهایمتغ میرمستقیو غ میاثرات مستق يامكان بررس نیهمچن

پژوهش انتخاب شده است.  ياصل كردیبه عنوان رو گر،یكدی

 يمال یهااز صورت لیتحل نیا یبرا ازیمورد ن یهاداده

 اند.شده یگردآور رانیدر کشور ا يخصوص یهامارستانیب

 نیاز ا کیهر  یو برا یيپژوهش شناسا ياصل یرهایمتغ ابتدا،

 ياصل یرهایشدند. متغ نییسنجش مناسب تع یارهایمع رهایمتغ

سطح  ،يطیمح ،یاقتصاد ،يعوامل اجتماع ماران،یشامل تعداد ب

بودند. به منظور سنجش  یيایجغراف طیها و مححرانآموزش، ب

تورم، نرخ  نرخمانند  يمختلف یهااز شاخص رها،یمتغ نیا

 نیخاص و ... استفاده شده است. ا مارانیتعداد ب ،یكاریب

افزار مشاهده شده، به کمک نرم یرهایها به عنوان متغشاخص

 اند.شده یبنداکسل استخراج و دسته
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پژوهش  يها، مدل مفهومداده یسازآماده و یآوراز جمع پس

 یرهایمتغ انیشده و روابط م يطراح قیتحق یهاهیبر اساس فرض

 يو بررس يآزمون مدل مفهوم ی. برادیگرد نییمدل تع ياصل

استفاده شد.  Smart-PLSافزار پژوهش، از نرم یهاهیفرض

و  ي، امكان بررسیمدل معادلات ساختار یافزار با اجرانرم نیا

 نی. در اآورديمختلف را فراهم م یرهایمتغ انیروابط م لیتحل

 يعامل لیمانند تحل یمختلف آمار یهامرحله، به کمک روش

 شد. دییو تأ يمدل بررس یيایاعتبار و پا ،یدییتأ

شده  ریتفس یمعادلات ساختار لیحاصل از تحل جینتا ت،ینها در

 یهانمارستایب يمختلف بر سلامت مال یرهایمتغ ریو تأث

دهنده روابط نشان جینتا نیقرار گرفت. ا يمورد بررس يخصوص

عوامل  یيبوده و به شناسا رهایمتغ انیم میرمستقیو غ میمستق

کرده است. با  کمک هامارستانیب يمؤثر بر سلامت مال یدیکل

بهبود  یبرا يمناسب یراهكارها توانيم ج،ینتا نیاستفاده از ا

 تیریارائه داد و به مد يصوصخ یهامارستانیب يسلامت مال

 بخش کمک کرد. نیبهتر منابع و امكانات در ا

 

 نتایج

 آزمون توزیع نرمال -

های مربوطه، ها و انتخاب نوع آزمونجهت تجزیه و تحلیل داده

ابتدا به بررسي وضعیت نرمال بودن متغیرها پرداخته شده است، 

ک آزمون متغیرهای پژوهش از نظر نرمال بودن با کم بنابراین

 اسمیرنوف بررسي شده است. -کولموگوروف

 

 (KSنتایج بررسي نرمال بودن متغیرهای پژوهش )آزمون  .1جدول 

 وضعیت سطح معناداری آماره تی نام شاخص

 نرمال نیست 003/0 154/0 تعداد بیمار

 نرمال نیست 000/0 264/0 عوامل اقتصادی

 نرمال نیست 000/0 218/0 عوامل محیطي

 نرمال نیست 000/0 453/0 موزشسطح آ

 نرمال نیست 000/0 425/0 بحران 

 نرمال نیست 000/0 279/0 ویژگي جغرافیایي

 

نشان مي دهد مقدار  1 شماره جدول یها افتهیهمانگونه که 

 یرهایمتغ یبرا رنوفیاسم-آزمون کولموگروف یسطح معنادار

 يمال نمنر رهایمتغ عیاست. بنابراین توز 05/0پژوهش کمتر از 

از  قیتحق یها هیو آزمون فرض يآمار استنباط يبررس یباشد. برا

 عیکه به توز ه استال اس  استفاده شد ينرم افزار اسمارت پ

 .ستیحساس ن رهایمتغ رنرمالیغ

 آمار استنباطی  -

به منظور بررسي و تعیین نوع و جهت رابطه بین سلامت مالي 

آن از ضریب بیمارستان های خصوصي و عوامل موثر بر 

همبستگي اسپیرمن استفاده شده است که جهت رابطه دو متغیر را 

نشان مي دهد در شرایطي که نیازی به داده ها نرمال نیست. 

بودن  ینشان دهنده قو 1به مقدار  یرمناسپ یببودن  ضر یکنزد

که نتایج آزمون همبستگي اسپیرمن در جدول شماره  رابطه است

 آورده شده است. 2
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 ضریب همبستگي اسپیرمن .2ل جدو 
 (7) (6) (5) (4) (3) (2) (1)  نام متغیر

  1 (1سلامت مالي )

  1 265/0 (2تعداد بیمار )

  1 -290/0 -138/0 (3عوامل اقتصادی )

  1 186/0 320/0 -397/0 (4عوامل محیطي )

  1 223/0 109/0 352/0 244/0 (5سطح آموزش )

  1 263/0 224/0 414/0 234/0 -125/0 (6بحران )

 1 057/0 285/0 050/0 035/0 532/0 -253/0 (7ویژگي جغرافیایي )

 

نشان مي دهد که بین سلامت مالي و   2نتایج جدول شماره

متغیرهای تعداد بیمار و سطح آموزش همبستگي مثبت وجود 

دارد و بین سلامت مالي با عوامل اقتصادی، عوامل محیطي، 

فیایي همبستگي از نوع منفي است. بحران و ویژگي های جغرا

( 265/0شدت همبستگي مثبت بین سلامت مالي و تعداد بیمار )

( است و بین سلامت مالي با 244/0بیشتر از متغیر سطح آموزش )

( شدت همبستگي منفي بیشتر از -397/0عوامل محیطي )

متغیرهای دیگر است. همچنین ضریب همبستگي بین متغیرهای 

الي نشان مي دهد که شدت همبستگي بین موثر بر سلامت م

( بیشتر از سایر 523/0ویژگي های جغرافیایي و تعداد بیمار )

 عوامل است.

 

 
 نمودار همبستگي سلامت مالي و عوامل موثر بر آن  . 1شكل 

 

آزمون اعتبار مدل ساختاری -

 با روش بدست آمده از نمونه یجهت تجزیه و تحلیل داده ها

ت ساختاری روابط میان متغیرها در قالب مدل مدلسازی معادلا

های تحقیق مورد بررسي و آزمون  قرار گرفته است. شاخص

 3برازندگي مدل استفاده شده در این مطالعه، در جدول  شماره 

 اند.خلاصه شده
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 ی برازش مدل تحقیقهاشاخص .3 جدول

 مدل  معیار قابل قبول توضیحات شاخص برازش

)/df2X( 566/2 ≤ 3 ی به درجه آزادیمجذور کا 

GFI 875/0 ≥ 90/0 شاخص میزان انطباق 

RMR 053/0 نزدیک به صفر هامیانگین مجذور پس مانده 

CFI 928/0 ≥ 90/0 شاخص برازندگي تطبیقي 

NFI 925/0 ≥ 90/0 شاخص نرم شده برازندگي 

RMSEA 071/0 ≤ 08/0 ریشه دوم میانگین خطای تقریب 

 

نشان مي دهد که مدل  3جدول شماره  نتایج شاخص های

ساختاری تحقیق از برازش مناسبي برخوردار است بنابراین مي 

توان بر اساس ضرایب رگرسیوني بدست آمده، فرضیات تحقیق 

 را مورد آزمون قرار داد.

 آزمون فرضیه ها -

 عدم وی ساختار مدل برازشیي كوین از نانیاطم حصول از پس

برازش  یيكوین یارهایمع نیب توجه قابل تفاوت وجود

ي ابیارزه مرحلدر، پژوهش یساختار و یریاندازه گ یالگوهادر

 پنهان،ی رهایمتغ نیب روابطي بررس هنگام به وی ساختار یالگو

شده  زده نیتخم دوبارهی ریگاندازهی الگو عاملی هابارکش

ای مستقل بر سلامت مالي است. نتایج آزمون بررسي تاثیر متغیره

 است. 2به صورت مدل ساختاری شكل شماره 

 

 

 
 

 : مدل ساختاری تحقیق2شكل 
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 آورده شد. 4نتایج آزمون فرضیه های تحقیق به همراه آماره های مربوطه در جدول  شماره 

 

 نتایج مربوط به آزمون فرضیه ها  .4جدول 

 زمون فرضیهنتیجه آ سطح معناداری ضریب مسیر متغیرهای مدل

 تایید فرضیه 006/0 284/0 سلامت مالي<--تعداد بیمار 

 تایید فرضیه 028/0 -134/0 سلامت مالي<--عوامل اقتصادی

 رد فرضیه 157/0 086/0 سلامت مالي<--عوامل محیطي

 تایید فرضیه 000/0 375/0 سلامت مالي<--سطح آموزش

 تایید فرضیه 004/0 -285/0 سلامت مالي<--بحران

 تایید فرضیه 000/0 -406/0 سلامت مالي<--ویژگي جغرافیایي

 

تعداد بیمار با  4براساس نتایج بدست آمده در جدول شماره 

تاثیر معناداری بر  006/0و سطح معناداری  284/0ضریب 

درصد در تعداد بیماران،  1سلامت مالي دارد. یعني با افزایش 

ي یابد. بنابراین تاثیر واحد افزایش م 4/28سلامت مالي به میزان 

تعداد بیمار بر سلامت مالي تایید شد. ضریب مسیر عوامل 

است و با افزایش )کاهش( عوامل اقتصادی،  -134/0اقتصادی 

متغیر سلامت مالي در جهت مخالف تغییر مي کند. با در نظر 

 05/0گرفتن سطح معناداری این متغیر که کمتر از سطح خطا 

اقتصادی بر سلامت مالي تایید شد. متغیر است تاثیر منفي عوامل 

است و سطح معناداری آن  086/0عوامل محیطي دارای ضریب 

مي باشد. با توجه به اینكه عوامل محیطي دارای ضریب  157/0

 05/0مثبت است اما سطح معناداری متغیر بیشتر از سطح خطا 

است. بنابراین تاثیر عوامل محیطي بر سلامت مالي بیمارستان 

ی خصوصي تایید نشد. آزمون ضریب مسیر سطح آموزش بر ها

سلامت مالي نشان مي دهد که ضریب بدست آمده برای عوامل 

مي باشد.  000/0است و سطح معناداری آن  375/0آموزشي 

یعني با افزایش میزان سطح آموزش سلامت مالي بیمارستان های 

اثیر درصد ت 95خصوصي افزایش مي یابد. مي توان با اطمینان 

سطح آموزش بر سلامت مالي را تایید کرد. عامل بحران دیگر 

متغیر شناسایي شده است که مي تواند بر سلامت مالي بیمارستان 

های خصوصي تاثیر داشته باشد که نتایج بدست آمده از آزمون 

و سطح  -285/0این متغیر نشان مي دهد ضریب این متغیر 

تاثیر منفي بر متغیر وابسته است. عامل بحران  004/0معناداری آن 

دارد و با افزایش )کاهش( بحران سلامت مالي کاهش )افزایش( 

درصد تایید مي شود.  95مي یابد. این فرضیه در سطح اطمینان 

آخرین متغیر ویژگي جغرافیایي است که ضریب مسیر آن 

مي باشد. یعني با  000/0است و سطح معناداری آزمون  -406/0

تغیر ویژگي جغرافیایي که در این تحقیق از افزایش )کاهش( م

عامل تعداد بیمارستان های فعال در یک منطقه جغرافیایي 

استفاده گردید سلامت مالي کاهش )افزایش( مي یابد. با توجه 

کمتر است  05/0به اینكه سطح معناداری آزمون از سطح خطا 

ضریب بدست آمده پذیرفته مي شود. بنابراین مي توان تاثیر 

 نفي ویژگي جغرافیایي بر سلامت مالي را تایید کرد.م

 

 یریگجهینتو  بحث

 يسلامت مال نیکه ب ه استنشان داد مطالعه یهاافتهی

بر آن  رگذاریو عوامل مختلف تأث يخصوص یهامارستانیب

براساس نتایج حاصل از تحلیل ها وجود دارد.  یروابط معنادار

 يش با سلامت مالو سطح آموز ماریکه تعداد ب مشاهده شد

 ،یکه عوامل اقتصاد يدارند، در حال یرابطه مثبت و معنادار

 يبا سلامت مال یيایجغراف یهايژگیبحران و و ،يطیمح عوامل

 دارند. یو معنادار يرابطه منف
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ي را نشان و سلامت مال ماریتعداد ب نیرابطه مثبت بنتایج مطالعه 

 يسلامت مالبه بهبود  ماریتعداد ب شیکه افزا داده است

ممكن است  افتهی نی. اشوديمنجر م يخصوص یهامارستانیب

ارائه خدمات به  قیاز طر هامارستانیب یدرآمدها شیاز افزا يناش

به  توانديم ماریتعداد ب شیافزا ن،یباشد. بنابرا شتریب مارانیب

مورد  هامارستانیب يبهبود سلامت مال یراهكار برا کیعنوان 

در همین راستا چو و هونگ در بررسي عوامل  .ردیتوجه قرار گ

موثر بر سودآوری بیمارستان نشان دادند که افزایش تعداد 

. شواهد تجربي (13)بیماران باعث بهبود سودآوری خواهد شد

افزایش سودآوری از است که  نشان داده يبه خوبدیگری نیز 

ارستان مي تواند تغییراتي را در محل افزایش تعداد بیماران بیم

ارائه مراقبت های بهداشتي اعمال نماید و بازسازی برنامه ها و 

 . (14)فعالیت های سازماني را انجام دهد

 ي ارسطح آموزش و سلامت مال نیرابطه مثبت بیج مطالعه نتا

 هامارستانیسطح آموزش در ب شیافزابیانگر که  داده استنشان 

 تیفیبهبود ک لیبه دل توانديم نی. ااست يبه بهبود سلامت مال

کارکنان و بهبود  یوربهره شیخدمات ارائه شده، افزا

در  یگذارهیرماس تیاهم افتهی نیباشد. ا يتیریمد یندهایفرآ

در  .کنديرا برجسته م هامارستانیآموزش و توسعه کارکنان ب

این راستا مطالعه کایاساموت و کافری همسو با این نتیجه نشان 

ها، دانش و مهارت شیآموزش و توسعه به افزاداده است که 

 یکارکنان را برا یيتا توانا کنديکارکنان کمک م يستگیشا

آنها تایید کردند که بیمارستان های  بخشد.عملكرد مؤثرتر بهبود 

موفق هزینه بیشتری را برای آموزش نیروی انساني خود 

تا  کنديکار کمک م یرویآموزش به ن رایزتخصیص مي دهند 

به دست آورد و افراد  ترقیدق يخود را به روش ياطلاعات شغل

 اریعملكرد بس کنند،يخود دانش کسب م داریپا اتیاز تجرب

و در  آموزش دارند جهیو در نت يلیبا تحص سهیدر مقا یرتسالم

نتیجه کارایي و عملكرد بیمارستان را جهت کسب مزایایي مادی 

که آموزش . لي و همكاران نیز تایید کردند (15)بهبود مي دهد

 تیکار است و در نها یرویعملكرد ن شیفزاا یبرا يابزار مهم

 نیب دیدهد، اما سازمان با يم شیسازمان را افزا کیارزش 

تعادل برقرار کند.  يآموزش نهیو پرداخت هز يارزش آموزش

کارکنان بیمارستاني که دوره نشان داد که  مطالعه آنها جینتا

همه  رایکنند، ز يبهتر کار م میاغلب به عنوان تآموزش دیده اند 

به  يتوانند آنها را با هم به راحت ياز انتظارات آگاه هستند و م

در عملكرد و مهارت  زین دهیدست آورند. کارکنان آموزش د

و بهبود کیفیت  دارند یشتریب نانیخود اطم یریگ میتصم یها

تصمیم گیری مي تواند سطح خطا عملكرد را کاهش و 

ي عوامل. آموس و همكاران نیز (16)سودآوری را افزایش دهد

 يآموزش و پژوهش، بار مال یبرا يبودجه ناکافمانند 

 تیریمد یو چالش ها یا مهیمسائل ب ،يپزشك انیدانشجو

بر را   يعلوم پزشك یبه دانشگاه ها يوابستگ لیبودجه به دل

 .(17)تاثیر گذار مي دانندها  مارستانیدر ب يسلامت مال

و سلامت  یعوامل اقتصاد نیب يرابطه منفنتیجه دیگر مطالعه 

 براین اساس مي توان بیان نمود که ي را نشان داده است،مال

 يبه کاهش سلامت مال تواندينامطلوب م یاقتصاد طیشرا

 شیافزا ،یمانند نوسانات اقتصاد يمنجر شود. عوامل هامارستانیب

 يبر سلامت مال يمنف ریثتأ تواننديو کاهش درآمدها م هانهیهز

و  یاقتصاد طیبهبود شرا ن،یبنابراداشته باشند.  هامارستانیب

 يبه بهبود سلامت مال توانديم يمناسب منابع مال تیریمد

در این خصوص دان و همكاران نشان  کمک کند. هامارستانیب

دادند که تورم منجر به کاهش قدرت خرید و استفاده از 

ي مي شود که با کاهش تعداد مراجعات خدمات پزشكي و درمان

به مراکز درماني همراه است. بنابراین تورم به صورت غیرمستقیم 

از طریق کاهش تعداد بیماران یا تاخیر در زمان ارائه خدمات 

درماني باعث افت درآمد سازمان های فعال در صنعت بهداشت 

 .(18)و درمان مي شود

و سلامت  يطیعوامل مح نیب يرابطه منفنتیج مطالعه همچنین 

 تواندينامطلوب م يطیمح طیشرا بر این اساس یرا نشان داد،مال

ممكن  نیداشته باشد. ا هامارستانیب يبر سلامت مال يمنف ریتأث

و  يعیطب یایبلا ،يطیمح يمانند آلودگ ياست شامل عوامل

 ياضاف یهانهیهز تواندينامساعد باشد که م یيآب و هوا طیشرا

 ریها را تحت تأثآن يکند و سلامت مال جادیا هامارستانیب یبرا

و بهبود  يطیمح یهانمناسب بحرا تیریمد ن،یقرار دهد. بنابرا

 هامارستانیب يبه بهبود سلامت مال توانديم يطیمحستیز طیشرا
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در واقع مي توان درآمد بیمارستان های خصوصي  کمک کند. 

از طریق کیفیت مطلوب ارائه خدمات درماني افزایش داد. 

 یبهتر يبالا عملكرد مال خدمات تیفیک ارائه با یها مارستانیب

از سلامت مالي مطلوبي نیز برخوردار  و به تبع آن دارند

 .(8)هستند

ي بر اساس نتایج تحلیل  های بحران و سلامت مال نیب يرابطه منف

 براین اساس مي توان بیان نمود که مطالعه نشان داده شده است،

 هامارستانیب يبر سلامت مال يمنف ریتأث توانديها موقوع بحران

به  تواننديم يو اجتماع ياسیس ،يمال یهابحرانداشته باشد. 

منجر شوند و  هامارستانیب یهانهیهز شیکاهش درآمدها و افزا

 تیریمد ن،یر قرار دهند. بنابرایها را تحت تأثآن يسلامت مال

به  توانديم يبحران طیمواجهه با شرا یبرا يبحران و آمادگ

یجه مطالعه تاکاکو نت کمک کند. هامارستانیب يبهبود سلامت مال

و یوکویاما  نشان داد که در طول بحران مانند همه گیری 

ویروس کرونا بخش قابل توجهي از درآمد بیمارستان از دست 

 ی تعلیق مي شودفور ریغ يانتخاب یهايجراح هیکلمي رود زیرا 

و جبران خدمات را  صیبر بازار که تخص يمبتن یهاسمیو مكان

یابد. از طرفي بیمارستان مجبور به ارائه کاهش مي  کنديم نییتع

خدمات و در اختیار دادن بخش قابل توجهي از طرفیت تخت 

های خالي خود است که متناسب با آن هزینه های بیمارستان 

کروز و یوریسن نیز بیان مي که  .(19)افزایش مي یابد

 لیتما ها مارستانیانواع ب ریاز سا شیبخصوصي  یهامارستانیب

 نیبنابرا .تمرکز کنند رحادیغ يانتخاب یهادارند بر مراقبت

حاد  ریغ یمراقبت هاه است زیرا کاهش تقاضا را تجربه کرد

امكانات، تخت ها و مواد  ،يشد تا منابع انسان يمتوقف م دیبا

 وعیحاد ش ریغ یهامراقبت قیتعلآزاد شوند. دوم  زاتیتجه

 .رسانديرا به حداقل م روسیکروناو دیشد يسندرم حاد تنفس

 دیبا نیبنابرا .محدود است یحفاظت فرد زاتیسوم عرضه تجه

 یاست استفاده شود و مراقبت ها ازیمورد ن شتریکه ب یيدر جا

نتیجه این  کند.باز  دحا یمراقبت ها یراه را برا دیبا رحادیغ

اقدامات هدر رفتن بخش قابل توجهي از فعالیت ها و منابع 

 . (20)بیمارستان برای کسب سودآوری است

و سلامت  یيایجغراف یهايژگیو نیب يابطه منفالعه رنتایج مط

که  داده است، بر این اساس بیان مي شودنشان  ي رامال

نامناسب  یيایجغراف یهايژگیواقع در مناطق با و یهامارستانیب

ممكن  نیمواجه شوند. ا یشتریب يممكن است با مشكلات مال

حمل  یهانهیهز شیمحدود به منابع، افزا يدسترس لیاست به دل

مناسب  یزیربرنامه ن،یباشد. بنابرا مارانیو نقل و کاهش تعداد ب

 یيایجغراف یهايژگیدر مناطق با و هامارستانیب سیتأس یبرا

 کمک کند. هامارستانیب يبه بهبود سلامت مال توانديمناسب م

مطالعه لای و کاتلر  نشان داد که تعداد بیمارستان ها در یک 

باعث کاهش سهم بازار ارائه خدمات درماني منطقه جغرافیایي 

به متقاضیان مي شود. همچنین وجود رقابت بین بیمارستان ها 

منجر به شكل گیری ساختار بهبود کیفیت خدمات مي گردد که 

ملزم به پرداخت هزینه های بیشتر برای ارتقا سطح خدمات 

 جدید یها و روشها یاستفاده از فناوربیمارستان از طریق 

و  يارائه خدمات تشخیصاست. در واقع  ،يو درمان يصتشخی

 صیتخص ازمندیاثربخش و کارآمد ن من،یبا کیفیت، ا يدرمان

در دسترس  ينگینقد انیاز جر يو خارج کردن بخش يمنابع مال

 .(21)برد يم نیکسب سود را از ب یاست که فرصت ها

در خصوص عوامل موثر بر سلامت مالي بیمارستان ها مزدکي و 

در  يعوامل موثر بر سلامت مالهمكاران نیز بیان کرده اند که 

 مارستان،یها شامل درآمد هر تخت، درآمد سالانه ب مارستانیب

 تیو وضع يبده یبند تیاست. اولو یو نسبت سودآور يبده

 .(9)ها را بهبود بخشد مارستانیب يلما تیتواند وضع يدرآمد م

در  يعوامل موثر بر سلامت مالکاستانتینوز و همكاران نیز 

 ت،یفیارائه خدمات با ک نه،یهز یيها شامل کارا مارستانیب

 یاست که برا کیمنابع استراتژ صیو تخص ماریب تیرضا

دانگ نیز نشان  .(22)مهم است اریو عملكرد مطلوب بس یداریپا

 هامارستانیدر ب يعوامل مؤثر بر سلامت مالداده است که 

 یيکارا ،یيدارا ينگینقد ،ياهرم مال ،یعبارتند از سودآور

 ریخدمات ارائه شده تأث تیفیککه بر  هانهیو هز ياتیعمل

 . (23)گذارنديم

 يکه سلامت مال دهديپژوهش نشان م نیا جیمجموع، نتا در

قرار دارد.  یعوامل متعدد ریتحت تأث يخصوص یهامارستانیب
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به طور  دیبا ها،مارستانیب يبهبود سلامت مال یبرا ن،یبنابرا

بهبود سطح  مار،یتعداد ب شیمانند افزا يهمزمان به عوامل

و انتخاب  هارانو بح يطیمح ،یاقتصاد طیشرا تیریآموزش، مد

بر  هاافتهی نیتوجه شود. ا هامارستانیب یيایجغراف تیمناسب موقع

منابع، آموزش و توسعه کارکنان،  حیصح تیریمد تیاهم

 یبرا یيایجغراف تیب موقعو انتخاب مناس حرانب تیریمد

 دارد. دیتأک هامارستانیب سیتأس

با  تواننديم هامارستانیب رانیپژوهش، مد نیا جیتوجه به نتا با

و بهبود سطح آموزش کارکنان،  مارانیتعداد ب شیتمرکز بر افزا

توجه به  ن،یرا بهبود بخشند. همچن هامارستانیب يسلامت مال

ها و انتخاب مناسب بحران تیریو مد يطیمح ،یاقتصاد طیشرا

و  يمال تیبه بهبود وضع توانديم هامارستانیب یيایجغراف تیموقع

 یيراهنما توانديم جینتا نیکمک کند. ا هامارستانیب یداریپا

در صنعت بهداشت و  رانیو مد گذاراناستیس یارزشمند برا

بهبود عملكرد  یبرا یمؤثر کیاستراتژ ماتیدرمان باشد تا تصم

 اتخاذ کنند. هامارستانیب يلما
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 Abstract 

Introduction: Private hospitals must maintain financial health to continue 

operating, using various indicators such as profitability, liquidity, and 

utilization. This study examines the factors influencing the financial health 

of private hospitals. 

Methods: This applied and developmental research included private 

hospitals in Iran. Financial data from 2016 to 2021 were collected and 

analyzed using structural equation modeling and Smart-PLS software. 

Results: Results showed that the number of patients and education level 

positively and significantly impact the financial health of hospitals, while 

economic factors, environmental factors, crises, and geographical features 

have negative impacts. Additionally, the correlation between geographical 

features and the number of patients is higher than other factors. 

Conclusion: To improve the financial health of private hospitals, it is 

essential to increase the number of patients, improve education levels, 

manage economic and environmental conditions, manage crises, and choose 

appropriate geographical locations. These findings can guide hospital 

managers in making strategic decisions. 

Keywords: Financial health, private hospitals, profitability, liquidity, 

structural equations, economic factors, environmental factors 

 
 

 


