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چون  سازي عملكرد مراكز درماني همهاي فناورانه در تعالي  ترين تلاش اينترنت اشياء در بخش درمان، يكي از مهم :مقدمه
ها است كه در صورت بكارگيري آن، وضعيت عدالت اجتماعي در حوزه بهداشت مورد تقويت و بهبودي قرار خواهد  بيمارستان

  .گرفت
نفر از  400جامعه آماري . پژوهش حاضر از نوع كاربردي و روش تحقيق توصيفي از نوع همبستگي است :روش پژوهش
ابزار گردآوري . اي است گيري تصادفي طبقه نفر با روش نمونه 200نفر نمونه در مجموع  196تاران بيمارستان و پزشكان و پرس

يابي  باشد و روش تحليل آماري شامل مدل پرسشنامه به كارگيري اينترنت اشياء در حوزه سلامت و عملكرد سازماني ميها  داده
   .استو تحليل رگرسيون دو متغيري  LISREL8.54افزار  معادلات ساختاري با استفاده از نرم

حياتي و پارامترهاي بيماري مزمن و شايع به ترتيب  علائم اي دوره و پيوسته آوري ها حاكي از آن شد كه جمع يافته :ها يافته
هوشمند به كاربر  ، ارسال محتواي)43/0(، مديريت اطلاعات )47/0(، خدمات از راه دور )36/0(، پيگيري و نظارت )31/0(و ) 42/0(
  .، بر عملكرد سازماني تأثير دارد)24/0(، فعاليت زيست محيطي )21/0(، يكپارچگي بين سازماني )29/0(

هاي مهم فناوري است كه قدرت  هاي مذكور، يكي از دستاورد به كارگيري اينترنت اشياء با توجه به مؤلفه :گيري نتيجه
  .زه سلامت بيمارستان شهيد رجائي تهران داردگذاري مستقيم بر عملكرد سازماني حو تأثير

  .اينترنت اشياء، عملكرد سازماني، حوزه سلامت، بيمارستان :ها كليد واژه
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  مقدمه
هاي اخير، توسعه اينترنت همراه با اشياء و  در سال
هاي فيزيكي متصل به هم و نمايش مجازي آنها،  دستگاه

روند، روندي رو به رشد داشته است كه به موجب اين 
دامنه وسيعي از محصولات و خدمات جديد بالقوه در 

حوزه سلامت يكي ]. 1[هاي مختلفي ايجاد شده است حوزه
درصد از  40، 2020تا سال  هاي مذكور است كه از حوزه

فن آوري اينترنت اشياء مربوط به بهداشت و سلامت 
بر اين اساس يكي از بيشترين صنايع ]. 2[شود مي
ز كاربردهـاي فنـاوري اينترنت اشياء در منـد شـده ا بهره

از اين ]. 3- 4[حوزه بهداشـت و درمـان گزارش شده است
 در داري آينده بالقوة بازار اشيا، اينترنت رو، كاربردهاي

 راه از صنعت ارتباطات و الكترونيك سلامت خدمات حوزة

ها و مراكز درماني و  و بيمارستان] 5[دارد دور
ها همواره  شت و درمان در كشورگذران بخش بهدا سياست

  ].6[هاي جديد اطلاعاتي بوده اند در پي استفاده از فناوري
هاي فيزيكي و موارد  اينترنت اشياء يك شبكه از دستگاه
افزار، سنسورها و اتصال  ديگر، تعبيه شده با الكترونيك، نرم

آوري و تبادل اطلاعات  باشد به جمع به شبكه كه قادر مي
بر اين اساس، اين احتمال وجود دارد كه  ].7[بپردازد؛ است

هاي متعدد براي  اينترنت اشياء به عنوان يك اهرم در راه
ها محسوب شود، عملكرد  وري بيمارستان ادامه رشد و بهره

سازمان يك مفهوم چند بعدي است كه وضعيت آن را 
يك ديدگاه . گيرد با توجه به رقبا در نظر مي) سازمان(

و غير ) سود، رشد(سازمان هر دو بعد مالي  جامع از عملكرد
را در نظر ) كارايي، خلاقيت، رضايت مشتري(مالي 

شود اينترنت اشياء در  به همين علت ادعا مي]. 8[گيرد مي
ها قدرت پيش بيني كنندگي  حوزه سلامت بيمارستان

كند، زيرا  ها ايفا مي فراواني در عملكرد سازماني بيمارستان
ياتي بيماران به صورت پيوسته و آوري علائم ح جمع
آوري پارامترهاي خاص مرتبط با  اي، جمع دوره

اي،  هاي مزمن و شايع به صورت پيوسته و دوره بيماري
پيگيري و نظارت، خدمات از راه دور، مديريت اطلاعات، 
ارسال محتواي هوشمند به كاربر، يكپارچگي بين سازماني، 

هاي اينترنت  د، از كاركر]9- 13[فعاليت زيست محيطي
گرايي  شود كه ضمن آن، هم اشياء و سلامت محسوب مي

آوري اطلاعات، مانند انفورماتيك پزشكي،  پزشكي و فن
ها، كاهش  بهداشت و درمان؛ تبديل به مهار هزينه

  ]. 7[گردد ها محقق مي ناكارآمدي، و صرفه جويي در زندگي
دهد كه طي  هاي موجود نشان مي مطالعات و بررسي

هاي  ده سال گذشته، اعتبارات بخش سلامت به قيمتپانز
در عين حال، سهم . برابر رشد كرده است 85جاري تنها 

هاي بهداشت و درمان از  اعتبارات دولتي در كل هزينه
كاهش يافته است، به اين معني كه % 43/2به  8/56%

خانوارهاي ايراني در طي اين مدت بار بيشتري از 
اين واقعيت . اند ماني را تحمل كردههاي بهداشتي و در هزينه

هاي بهداشتي و  با يافته ديگري حاصل از آناليز هزينه
اين آناليز نشان . گردد درماني در سبد هزينه خانوار، تأييد مي

 %1/6به  %4/3دهد كه اين سهم در پانزده سال اخير از  مي
هاي بهداشت و  افزايش يافته و به همين دليل نسبت هزينه

هاي بهداشت و درمان كشور در  نوار به كل هزينهدرمان خا
به . افزايش يافته است% 56/3به % 42/8سال اخير، از  15

منظور ارتقاء و بهبود مستمر وضعيت  عدالت اجتماعي در 
حوزه بهداشت و درمان كشور، براساس قانون برنامه چهارم 
توسعه كشور، وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشكي 

هايي است تا شاخص ميزان  اذ سياستموظف به اتخ
هاي بهداشتي و  عادلانه بودن سهم مردم از كل هزينه

% 90به ) برآورد شده بود% 83كه در آغاز برنامه (درماني 
هاي كمرشكن  افزايش يابد و نيز جمعيت گرفتار هزينه

كاهش  01/0برآورد اوليه به % 2/3بهداشتي و درماني از
موقع بيماري و يا  تشخيص به  و از سوي ديگر با] 14[يابد

پايش  .و مير كشور كاهش يابد پايش بيماران، آمار مرگ 
يابي به عدالت  عنوان يك گام ضروري براي دست بيماران به

  ].13[در سلامت است
هاي  حال آن كه مهم مذكور در گرو به كارگيري سياست

نوين خدماتي درماني هم چون فناوري اينترنت اشياء 
ت اشياء به عنوان فناوري اطلاعاتي نوظهور، است، اينترن

) سلامت(جايگاه ويژه خود را در بخش بهداشت و درمان 
هاي متنوعي برخوردار  به دست آورده است و از كاربرد

هاي مثبتي نظير  ، به طوري كه پيامد]15- 19[باشد مي
هاي بسيار زياد درماني، كاهش آمارهاي  كاهش هزينه

هاي بيمارستاني و غيره را در پي  تو مير بر اثر عفون مرگ 
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دهد  شده در آمريكا نشان مي  تحقيقات انجام. خواهد داشت
هاي  كه هر سال حدود دو ميليون نفر دچار عفونت

نفر از آنها جان خود را  90000شوند و حدود  بيمارستاني مي
هاي بيمارستاني مدت بستري  عفونت. دهند از دست مي

كند  توسط هفت تا نه روز اضافه ميطور م بودن بيماران را به
ميليارد دلار از بودجه  35كه سالانه در آمريكا حدود 

آمار .  شود ها مي ها صرف رسيدگي به اين عفونت بيمارستان
دقيقي از اين موضوع در ايران وجود ندارد اما ميزان شيوع 

تا  10طور ميانگين بين   هاي بيمارستاني در ايران به عفونت
با . شود برآورد مي) نفر در سال 600000دود ح(درصد  15

زمان بستري شدن بيمار در بيمارستان و پايش  كاهش مدت 
هاي بيمارستاني و  توان كاهش عفونت از راه دور بيمار مي

را انتظار   مرگ بدين واسط و همچنين كاهش هزينه
  ].13[داشت

هاي كاميابي  اند كه شاخص مطالعات انجام شده نشان داده
ادي و كيفيت زندگي به ترتيب بيشترين اهميت را اقتص

براي توسعه پايدار اينترنت اشياء در بخش سلامت ايران 
ترين اولويت در ايران براي استفاده از  چنين مهم هم. دارند

هاي مديريت  فناوري اينترنت اشياء، به ترتيب كاربرد
هاي مزمن، نظارت بر بيماران، كنترل آلودگي و  بيماري

اينترنت اشياء در حوزه ]. 20[افتادن شناخته شدندتشخيص 
تواند تأثيرات بسياري براي پيشگيري از  سلامت مي

ها و كاهش آمار مرگ و  ها، تشخيص سريع بيماري بيماري
گيري از زير  بهره]. 13[مير در جهان و ايران شود

هاي پزشكي در حوزه  هاي اينترنت اشياء در مورد ساخت
 توسعه]. 21[خواني دارد رمان همسلامت و توسط كادر د

 يها توصيه بر بر نظارت اينترنت اشياء مبتني معماري يك
 يها بيماري به مبتلا بيماران به تمرين روال و بهداشتي

ارائه . شود مزمن مانند قلب، ديابت و غيره توصيه مي
اطلاعات بيماران به پزشكان و مراقبان درماني توسط 

چنين اينترنت اشياء در  د همگير اينترنت اشياء صورت مي
بهداشت و سلامت منجر به درك محيط زيست 

دستگاه اينترنت اشياء را براي به دست آوردن ]. 22[شود مي
اطلاعات، ذخيره و استفاده در مراحل بعدي قادر 

مراقبان بهداشتي از طريق اينترنت اشياء به ]. 23[اند دانسته
 را خود بيماران مشاوره و تشخيص صورت امنيتي به نظارت،

هايي را  پردازند و به صورت آنلاين نيز گزارش دور مي راه از
 در انقلاب اشياء يك اينترنت]. 24[دهند ارائه مي
 بر نظارت براي تواند مي است كه بهداشتي يها مراقبت
 به .كند ارائه و به بيماران خدمات شود استفاده بيمار
 و يكديگر، تجزيه با اطلاعات گذاري اشتراك به و آوري جمع

 سيستم. نيز بپردازد تر دقيق اطلاعات ذخيره و تحليل فرآيند
 ممكن و به موقع است اشياء اينترنت بهداشتي يها مراقبت
با توجه به . ]25[دهد نجات را نفرها  ميليون زندگي است

 بخش فناوري اينترنت اشياء در حوزه سلامت و درمان؛ يك
 خواهد ديجيتال ظهور مشاوران بهداشت جديدي با عنوان

هايي هستند كه بر اساس آن  مشاوران داراي داده اين كرد،
را خواهند  رفاه و سلامت درك و تفسير توانايي و مهارت
هاي جلوگيري از  آنان به بيماران در زمينه. داشت
 شناختي، عملكرد هاي مزمن، رژيم غذايي، بهبود بيماري
هاي زندگي  شيوه سلامت رواني، بهبود بهبود به يابي دست

 چنين جهاني، جمعيت سن افزايش لذا با. كمك خواهند كرد
  ]. 7[باشد به طور فزاينده داراي اهميت مي ييها نقش

هاي ديجيتالي  اگر چه به كارگيري اينترنت اشياء و دستگاه
هاي مختلف از جمله بهداشت و سلامت  اينترنتي در حوزه

دسازي محصولات و هاي فراواني از قبيل استاندار با چالش
هاي كاربردي،  هاي مرتبط با اينترنت اشياء، برنامه دستگاه

هاي جديد و  نظارت پيوسته، انتقال تكنولوژي، وجود بيماري
ها و غيره روبرو است، اما اميد  در نظر داشتن روزآمد آن

و فني كارآمد و  هاي علمي رود با به كارگيري سياست مي
هاي موجود را  بتوان چالشمديريت نيروي انساني اثربخش 

با توجه به اهميت مذكور در . رفع و به حداقل كاهش داد
حوزه بهداشت و سلامت افراد و عملكرد بهداشت و درمان 

ها و نظر به اين كه تاكنون هيچ گونه مطالعه  بيمارستان
ميداني پيرامون اينترنت اشيا در حوزه سلامت و تأثير آن بر 

ها به انجام نرسيده است؛ لذا  نعملكرد سازماني بيمارستا
انجام پژوهش حاضر با هدف تعيين ميزان تأثيرگذاري به 

بر عملكرد سازماني ) متغير مستقل(كارگيري اينترنت اشياء 
برخوردار  حوزه سلامت از اهميت لازمي ) متغير وابسته(

است كه ضرورت دارد تا مورد انجام قرار گرفته شود؛ لذا بر 
: شود به صورت ذيل پيشنهاد مي ومياين اساس مدل مفه

  )1نمودار (
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  روش پژوهش
نوع مطالعه حاضر كاربردي و روش ان به صورت توصيفي 

جامعه آماري پژوهش حاضر را . باشد از نوع همبستگي مي
بيمارستان شهيد ) پزشك و پرستار(كادر بخش درمان 

دهند  نفر تشكيل مي 400رجائي تهران به تعداد انتخابي 
ن تعداد با استفاده از جدول كرجسي و مورگان در كه از اي
نفر به عنوان حجم نمونه تعيين شدند كه  196، %5خطاي 

پرسشنامه در  200، 200با افزايش تعدادي آن به عدد 
. جامعه مورد مطالعه اجرا و مورد آزمون قرار گرفت

چنين با توجه به ناهمگوني و پراكندگي افراد جامعه در  هم
چنين قابليت دسترسي  ص جغرافيايي و هميك موقعيت خا

گيري تصادفي  به كليه افراد جامعه مذكور؛ از روش نمونه
ابزار . اي با تخصيص متناسب استفاده گرديد طبقه

ها شامل پرسشنامه اينترنت اشياء در حوزه  گردآوري داده
سلامت به صورت محقق ساخته و بر اساس مطالعات 

كه و  ،)2014(و ميسرا  خانا، )2015( كوسين و همكاران
نمازي و  ،)2014( و همكاران پررا، )2014( همكاران
اي  گزينه 5و در طيف ليكرت  22، در )1394( همكاران

چنين ابزار مورد استفاده ديگر پرسشنامه عملكرد  هم. است
 12، با )2011(نيكلاس و مرونو كردان  - سازماني لوپز 

روايي صوري و . اي ليكرت است گزينه 5سؤال و در طيف 
ها توسط اساتيد مربوطه مورد  اعتبار محتوايي پرسشنامه

چنين جهت تعيين پايايي، مقدار  هم. اطمينان قرار گرفت
هاي مذكور با استفاده  آلفاي كرونباخ هر يك از پرسشنامه

هاي به كارگيري  به ترتيب پرسشنامه spss22افزار  از نرم
د سازماني برابر با اينترنت اشياء در حوزه سلامت و عملكر

آوري اطلاعات  روش جمع. است 865/0و  818/0مقدار 
به دو صورت كتابخانه اي و ميداني است و روش تحليل 

هاي  ها نيز شامل آمار توصيفي جهت بررسي ويژگي داده
هاي پژوهش و آمار  شناختي و وضعيت متغير جمعيت

اسميرنف جهت  - استنباطي شامل آزمون كلموگروف 
وزيع نرمال متغيرها، تحليل عامل تأييدي جهت تعيين ت

سازي عوامل كليدي هر  تأييد روايي سؤالات و مشخص
افزار  مؤلفه، به كارگيري معادلات ساختاري با استفاده از نرم

LISREL8.54  و آزمون تحليل رگرسيون دو متغيري
  .باشد مي

  ها يافته
 5/67درصدي پزشكان و جامعه  5/32با توجه به جامعه 

هاي  رصدي پرستاران در اين پژوهش، ويژگيد
شناختي مجموعه نمونه مورد مطالعه در جدول ذيل  جمعيت

  )1جدول : ( ارائه شده است
هاي  هاي توصيفي هر يك از متغير در جدول ذيل شاخص
  )2جدول : (پژوهش ارائه شده است

چنين در جدول ذيل سطح معناداري آزمون كلموگروف  هم
هاي موجود  زير مقياس امياسميرنوف براي تم - 
 آوري حياتي، جمع علائم اي دوره و پيوسته آوري جمع(

شايع،  و مزمن بيماري پارامترهاي اي دوره و پيوسته
پيگيري و نظارت، خدمات از راه دور، مديريت اطلاعات، 
ارسال محتواي هوشمند به كاربر، يكپارچگي بين سازماني، 

) ردي و داخليفعاليت زيست محيطي و فرايندي، عملك
هاي  زير مقياس است در نتيجه تمامي 05/0بزرگتر از مقدار 

. مورد بررسي در پژوهش حاضر داراي توزيع نرمال بوده اند
  )3جدول (

هاي مورد بررسي بر اساس  در ادامه نيز روايي پرسشنامه
بر اين اساس، با توجه به . تحليل عاملي تأييد گرديد

هاي ذيل  ، فرضيه4ول خروجي معادلات ساختاري در جد
  )4جدول . (مورد بررسي قرار گرفتند

اي علائم حياتي بر  آوري پيوسته و دوره در خصوص جمع
، آماره 4عملكرد سازماني حوزه سلامت، مطابق با جدول 

اي علائم  آوري پيوسته و دوره داري بين متغير جمع  معني
تر باشد كه بزرگ  مي) 34/5(حياتي و عملكرد سازماني برابر

دهندة اين است كه ارتباط  است و نشان) 96/1(از مقدار 
اي علائم حياتي و عملكرد  آوري پيوسته و دوره ميان جمع

چنين  هم. دار است معني%) 95(سازماني در سطح اطمينان 
است و ) 42/0(ضريب مسير مابين اين دو متغير برابر 

 اي آوري پيوسته و دوره ميزان اثرگذاري مثبت متغير جمع
بدين . دهد علائم حياتي بر عملكرد سازماني را نشان مي

آوري  معنا كه به عبارتي ديگر با يك واحد تغيير در جمع
 42/0اي علائم حياتي، ما شاهد افزايش  پيوسته و دوره

اين بدان معناست كه . واحدي در عملكرد سازماني هستيم
اي علائم حياتي با عملكرد  آوري پيوسته و دوره جمع
بنابراين فرضيه اول پژوهش . اني رابطه مستقيم داردسازم
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چنين با توجه به ضرايب مسير مشخص  هم. شود تاييد مي
اي علائم  آوري پيوسته و دوره شود كه متغير جمع مي

حياتي از لحاظ تاثيرگذاري بر عملكرد سازماني در رتبه 
  .سوم قرار دارد

بيماري اي پارامترهاي  آوري پيوسته و دوره در خصوص جمع
مزمن و شايع بر عملكرد سازماني حوزه سلامت، مطابق با 

آوري پيوسته و  داري بين متغير جمع ، آماره معني4جدول 
اي پارامترهاي بيماري مزمن و شايع و عملكرد  دوره

) 96/1(باشد كه بزرگتر از مقدار  مي) 19/4(سازماني برابر
وري آ دهندة اين است كه ارتباط ميان جمع است و نشان

اي پارامترهاي بيماري مزمن و شايع و  پيوسته و دوره
. دار است معني%) 95(عملكرد سازماني در سطح اطمينان

است ) 31/0(همچنين ضريب مسير مابين اين دو متغير برابر
اي  آوري پيوسته و دوره و ميزان اثرگذاري مثبت متغير جمع

را پارامترهاي بيماري مزمن و شايع بر عملكرد سازماني 
بدين معنا كه به عبارتي ديگر با يك واحد . دهد نشان مي

اي پارامترهاي بيماري  آوري پيوسته و دوره تغيير در جمع
واحدي در عملكرد  31/0مزمن و شايع، ما شاهد افزايش 

آوري پيوسته و  اين بدان معناست كه جمع. سازماني هستيم
 اي پارامترهاي بيماري مزمن و شايع با عملكرد دوره

بنابراين فرضيه دوم پژوهش . سازماني رابطه مستقيم دارد
چنين با توجه به ضرايب مسير مشخص  هم. شود تاييد مي

اي پارامترهاي  آوري پيوسته و دوره شود كه متغير جمع مي
بيماري مزمن و شايع از لحاظ تاثيرگذاري بر عملكرد 

  .سازماني در رتبه پنجم قرار دارد
ت بر عملكرد سازماني حوزه در خصوص پيگيري و نظار

داري بين متغير  ،  آماره معني4سلامت، مطابق با جدول 
باشد  مي) 61/4(پيگيري و نظارت و عملكرد سازماني برابر

دهندة اين است كه  است و نشان) 96/1(كه بزرگتر از مقدار 
ارتباط ميان پيگيري و نظارت و عملكرد سازماني در سطح 

چنين ضريب مسير مابين  هم. ستدار ا معني%) 95(اطمينان
است و ميزان اثرگذاري مثبت ) 36/0(اين دو متغير برابر

متغير پيگيري و نظارت بر عملكرد سازماني را نشان 
بدين معنا كه به عبارتي ديگر با يك واحد تغيير در . دهد مي

واحدي در  36/0پيگيري و نظارت، ما شاهد افزايش 
ن معناست كه پيگيري و اين بدا. عملكرد سازماني هستيم

بنابراين . نظارت با عملكرد سازماني رابطه مستقيم دارد
چنين با توجه به  هم. شود فرضيه سوم پژوهش تاييد مي

شود كه متغير پيگيري و نظارت  ضرايب مسير مشخص مي
از لحاظ تاثيرگذاري بر عملكرد سازماني در رتبه چهارم قرار 

  .دارد
بر عملكرد سازماني حوزه در خصوص خدمات از راه دور 

داري بين متغير  ، آماره معني4سلامت، مطابق با جدول 
باشد  مي) 29/6(خدمات از راه دور و عملكرد سازماني برابر

دهندة اين است كه  است و نشان) 96/1(كه بزرگتر از مقدار 
ارتباط ميان خدمات از راه دور و عملكرد سازماني در سطح 

چنين ضريب مسير مابين  هم. استدار  معني%) 95(اطمينان
است و ميزان اثرگذاري مثبت متغير ) 47/0(اين دو متغير برابر

بدين . دهد خدمات از راه دور بر عملكرد سازماني را نشان مي
معنا كه به عبارتي ديگر با يك واحد تغيير در خدمات از راه 

واحدي در عملكرد سازماني  47/0دور، ما شاهد افزايش 
ن بدان معناست كه خدمات از راه دور با عملكرد اي. هستيم

بنابراين فرضيه چهارم پژوهش . سازماني رابطه مستقيم دارد
چنين با توجه به ضرايب مسير مشخص  هم. شود تاييد مي

شود كه متغير خدمات از راه دور از لحاظ تاثيرگذاري بر  مي
  .عملكرد سازماني در رتبه اول قرار دارد

طلاعات بر عملكرد سازماني حوزه در خصوص مديريت ا
داري بين متغير  ، آماره معني4سلامت، مطابق با جدول 

باشد  مي) 71/5(مديريت اطلاعات و عملكرد سازماني برابر
دهندة اين است كه  است و نشان) 96/1(كه بزرگتر از مقدار 

ارتباط ميان مديريت اطلاعات و عملكرد سازماني در سطح 
چنين ضريب مسير مابين  هم. ار استد معني%) 95(اطمينان

است و ميزان اثرگذاري مثبت ) 43/0(اين دو متغير برابر
متغير مديريت اطلاعات بر عملكرد سازماني را نشان 

بدين معنا كه به عبارتي ديگر با يك واحد تغيير در . دهد مي
واحدي در  43/0مديريت اطلاعات، ما شاهد افزايش 

بدان معناست كه مديريت  اين. عملكرد سازماني هستيم
بنابراين . اطلاعات با عملكرد سازماني رابطه مستقيم دارد

چنين با توجه به  هم. شود فرضيه پنجم پژوهش تاييد مي
شود كه متغير مديريت اطلاعات  ضرايب مسير مشخص مي

از لحاظ تاثيرگذاري بر عملكرد سازماني در رتبه دوم قرار 
  .دارد
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وشمند به كاربر بر عملكرد در خصوص ارسال محتواي ه
، آماره 4سازماني حوزه سلامت، مطابق با جدول 

داري بين متغير ارسال محتواي هوشمند به كاربر و  معني
باشد كه بزرگتر از مقدار  مي) 50/3(عملكرد سازماني برابر

دهندة اين است كه ارتباط ميان  است و نشان) 96/1(
د سازماني در ارسال محتواي هوشمند به كاربر و عملكر

چنين ضريب  هم. دار است معني%) 95(سطح اطمينان
است و ميزان ) 29/0(مسير مابين اين دو متغير برابر

اثرگذاري مثبت متغير ارسال محتواي هوشمند به كاربر 
بدين معنا كه به . دهد بر عملكرد سازماني را نشان مي

عبارتي ديگر با يك واحد تغيير در ارسال محتواي 
واحدي در  29/0به كاربر، ما شاهد افزايش هوشمند 

اين بدان معناست كه ارسال . عملكرد سازماني هستيم
محتواي هوشمند به كاربر با عملكرد سازماني رابطه 

بنابراين فرضيه ششم پژوهش تاييد . مستقيم دارد
چنين با توجه به ضرايب مسير مشخص  هم. شود مي
به كاربر از شود كه متغير ارسال محتواي هوشمند  مي

لحاظ تأثيرگذاري بر عملكرد سازماني در رتبه ششم قرار 
  .دارد

در خصوص يكپارچگي بين سازماني بر عملكرد سازماني 
داري بين  ، آماره معني4حوزه سلامت، مطابق با جدول 

متغير يكپارچگي بين سازماني و عملكرد سازماني 
ست و ا) 96/1(باشد كه بزرگتر از مقدار  مي) 83/2(برابر
دهندة اين است كه ارتباط ميان يكپارچگي بين  نشان

%) 95(سازماني و عملكرد سازماني در سطح اطمينان
چنين ضريب مسير مابين اين دو متغير  هم. دار است معني
است و ميزان اثرگذاري مثبت متغير ) 21/0(برابر

يكپارچگي بين سازماني بر عملكرد سازماني را نشان 
كه به عبارتي ديگر با يك واحد تغيير  بدين معنا. دهد مي

 21/0در يكپارچگي بين سازماني، ما شاهد افزايش 
اين بدان معناست . واحدي در عملكرد سازماني هستيم

كه يكپارچگي بين سازماني با عملكرد سازماني رابطه 
بنابراين فرضيه هفتم پژوهش تاييد . مستقيم دارد

ير مشخص چنين با توجه به ضرايب مس هم. شود مي
شود كه متغير يكپارچگي بين سازماني از لحاظ  مي

  .تاثيرگذاري بر عملكرد سازماني در رتبه هشتم قرار دارد

در خصوص فعاليت زيست محيطي بر عملكرد سازماني 
داري بين  ، آماره معني4حوزه سلامت، مطابق با جدول 

متغير فعاليت زيست محيطي و عملكرد سازماني 
است و ) 96/1(اشد كه بزرگتر از مقدار ب مي) 13/3(برابر
دهندة اين است كه ارتباط ميان فعاليت زيست  نشان

%) 95(محيطي و عملكرد سازماني در سطح اطمينان
چنين ضريب مسير مابين اين دو متغير  هم. دار است معني
است و ميزان اثرگذاري مثبت متغير فعاليت ) 24/0(برابر

بدين . دهد را نشان ميزيست محيطي بر عملكرد سازماني 
معنا كه به عبارتي ديگر با يك واحد تغيير در فعاليت 

واحدي در عملكرد  24/0زيست محيطي، ما شاهد افزايش 
اين بدان معناست كه فعاليت زيست . سازماني هستيم

بنابراين . محيطي با عملكرد سازماني رابطه مستقيم دارد
با توجه به چنين  هم. شود فرضيه هشتم پژوهش تاييد مي

شود كه متغير فعاليت زيست  ضرايب مسير مشخص مي
محيطي از لحاظ تاثيرگذاري بر عملكرد سازماني در رتبه 

  .هفتم قرار دارد
در خصوص به كارگيري اينترنت اشياء بر عملكرد سازماني 
حوزه سلامت، با استفاده از تحليل رگرسيون، رابطه بين به 

سلامت و عملكرد  كارگيري اينترنت اشياء در حوزه
  )5جدول . (بندي شده است سازماني متغير فرمول

شود  مربوطه، نتيجه مي p-value و Fبا توجه به مقدار 
چنين ضريب تعيين برابر  هم. كه رگرسيون معنادار است

 9/38بدست آمده است كه بيانگر آن است كه  389/0
درصد از تغييرات مربوط به عملكرد سازماني توسط به كار 

با توجه . باشد يري اينترنت اشياء قابل تبيين و توضيح ميگ
ي بين متغيرهاي  توان رابطه بدست آمده، مي βبه ضرائب 

  :بندي نمود مورد بررسي را به صورت زير فرمول
عملكرد =  694/1+  623/0×)به كار گيري اينترنت اشياء(

  سازماني حوزه سلامت
  

  گيري بحث و نتيجه
اي  آوري پيوسته و دوره قيم جمعبا توجه به تأثير مست

علائم حياتي بر عملكرد سازماني در حوزه سلامت 
بيمارستان و عدم مطالعات انجام شده در اين خصوص؛ 
امروزه شاهد فشار روحي فراواني از سوي بيماران و 
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هاي مختلف درمان هستيم كه اين  همراهان آنها در بخش
رد كاهش عامل تا حد قابل توجهي كيفيت زندگي را مو

ترين عملكرد سازماني هر  لذا اولين و مهم. دهد قرار مي
بيمارستاني، رسيدگي و درمان بيماران ضمن سلامت 

اين مهم مبني بر توجه كامل به . روحي همراهان است
وضعيت بيماران و تلاش در جهت بهبودي آنها توسط 

با به كارگيري اينترنت اشياء در . كادر درمان است
مشترك قرار دادن بيماران به اين سيستم بيمارستان و 

توان نه تنها از حضور بيمار در بيمارستان جلوگيري  مي
روزانه، (ايي  نمود بلكه طي فرايند زماني پيوسته و يا دوره

ضربان (موقعيت بيمار و شرح حال ) هفتگي، ماهانه و غيره
آن را مورد كنترل و ) قلب، فشار خون، تعداد نبض و غيره

قرار داد تا در صورت هر گونه اختلالات و يا افت بازبيني 
هاي پزشكي  سلامت بيماران، تصميمات درماني و فوريت

اين در حالي است كه در فرايند درماني . اخذ گردد
بيمارستان حال حاضر، بيمار ملزم به حضور فيزيكي در هر 
گونه شرايط دشوار براي درمان است كه بسيار ناخوشايند و 

  .باشد يقابل تأمل م
اي  آوري پيوسته و دوره با توجه به تأثير مستقيم جمع

پارامترهاي بيماري مزمن و شايع بر عملكرد سازماني حوزه 
خوان با اين نتيجه به دست  سلامت بيمارستان، مطالعه هم

 بر مداوم طور آمده نشان داد كه اينترنت اشياء به
 هاي مزمن نظارت دارد، سلامت بيماري يها شاخص

 كند، درمان را ادراه مي به صورت خودكار كه ييها گاهدست
) آنلاين(واقعي  زمان مسير در كه ييها دستگاه يا و

از ]. 7[كند و درمان مي اداره را بيمار يك سلامت يها داده
) قند خون، چربي و غيره(آنجايي كه بيماران مزمن و شايع 

تعامل بيشتري با بيمارستان و تحت درمان خاص قرار 
گيرند و لذا اين فرايند نارضايتي فراواني را براي بيماران  مي

هاي درماني نيز  به ارمغان خواهد آورد ضمن اين كه هزينه
حال آن كه تجهيز بيمارستان با . مزيد بر علت خواهد بود

سيستم اينترنت اشياء علاوه بر اين كه عملكرد و مجموعه 
مسيري هاي درماني و خدماتي بيمارستان را در  فعاليت

دهد؛ سلامت رواني بيماران را  مند قرار مي تعالي و هدف
نيز تقويت كرده و اين مهم بالطبع بر سلامت جسماني 

بر اين اساس، بيماران . گردد ها نيز مؤثر واقع مي آن

هاي مزمن و شايع در هر نقطه ايي از مكان با  بيماري
متصل شدن به سيستم فناوري اينترنت اشياء در محيط 

ارستان و هدايت توسط مراقبان درماني، به صورت بيم
ايي تحت  خودكار و طي فرايند زماني پيوسته و يا دوره

گيرند و در صورت لزوم عمليات لازم  كنترل قرار مي
  . شود هاي حضوري از سر گرفته مي پزشكي و درمان

بر اساس تأثيرگذاري مستقيم پيگيري و نظارت بر عملكرد 
بيمارستان، نتيجه به دست آمده با سازماني حوزه سلامت 

هاي اينترنت اشياء در  اين يافته پژوهشي كه يكي از كاربرد
] 18[حوزه بهداشت ايران، نظارت بر بيماران است

چنين در اين زمينه دريافتند كه اينترنت  هم. خواني دارد هم
و به  شود استفاده بيمار بر نظارت براي تواند اشياء مي

هاي  پيگيري و نظارت از شاخص. كند ئهارا بيماران خدمات
]. 23[مهم سازماني اعم از خدماتي و توليدي است

هاي مهم خدماتي  ها به عنوان يكي از نهاد بيمارستان
جامعه در حوزه پيگيري و نظارت نقش قابل توجهي دارند 

ها به خوبي  كه متأسفانه اين مهم در بسياري از بيمارستان
اشد و در نتيجه عملكرد ب و كيفي قابل مشاهده نمي

لذا با . دهد سازماني بيمارستان را تحت تأثير منفي قرار مي
تمام اشياء به كارگيري اينترنت اشيا در محيط بيمارستان، 

هاي شبكه حسگر  ي ارتباطي آنها با دستگاهها و ظرفيت
سنجش بوده و توسط صفحه   قابلزمان  در تماميسيم  بي

وجود دارد و ظرفيت بالاي ها  شناسايي كه در همه مكان
بنابراين هر چقدر  .شوند ارتباطي، پيگيري و نظارت مي

چنين  پيگيري و نظارت بر محيط دروني بيمارستان و هم
تر باشد، عملكرد سازماني نيز به  وضعيت بيماران قوي

  . صورتي اثربخش و كارآمد خواهد بود
زه تأثير مستقيم خدمات از راه دور بر عملكرد سازماني حو

سلامت بيمارستان با اين يافته پژوهشي پژوهش كه 
مراقبان بهداشتي از طريق اينترنت اشياء به صورت امنيتي 

دور  راه از را خود بيماران مشاوره و تشخيص، به نظارت،
هايي را ارائه  پردازند و به صورت آنلاين نيز گزارش مي
خدمات از راه دور يكي از . خواني دارد هم] 22[دهند مي

ترين  هاي عصر ارتباطات و اينترنت و از مهم دستاورد
هاي مختلف از جمله بيمارستان  خدمات سازماني در حوزه

 حوزه سلامت و خدمتبر اين اساس، . شود محسوب مي
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ي اوليه، آموزش ها اورژانس و كمك مانندرساني به زندگي  
هاي اجتماعي سلامت و  شبكه، و بهداشت محل سكونت

هاي  از طريق اينترنت و دستگاهو از راه دور تواند  غيره مي
بر اين اساس، تجهيز بيمارستان به  . بهينه ارائه شود

فناوري اينترنت اشياء، سطح عملكرد سازماني را هم در 
جهت تحقق اهداف سازماني بيمارستان و هم در جهت 

وري و كارآمدي قرار  رضايتمندي بيماران در مسير بهره
هاي قوي به  از راه دور يكي از مزيت ارايه خدمات. دهد مي

  .كارگيري اينترنت اشياء در بيمارستان است
با توجه به تأثير مستقيم مديريت اطلاعلات بر عملكرد 
سازماني حوزه سلامت بيمارستان، مطالعات همسو در اين 
زمينه دريافتند اينترنت اشياء منجر به تشخيص بيماري 

ان به پزشكان و مراقبان ارائه اطلاعات بيمار]. 13[شود مي
دستگاه ]. 20[گردد درماني توسط اينترنت اشياء انجام مي

اينترنت اشياء قادر است اطلاعات را به دست آورده، ذخيره 
نمايد و قابليت استفاده را نيز در مراحل بعدي داشته 

 به و آوري جمع اشياء به چنين اينترنت هم]. 21[باشد
 تحليل فرآيند و گر، تجزيهيكدي با اطلاعات گذاري اشتراك

مديريت ]. 23[پردازد مي تر دقيق اطلاعات ذخيره و
هاي اثربخش بر سيستم  اطلاعات يكي ديگر از مؤلفه

هاي عملكردي،  حوزه عملكرد سازماني است كه تمامي
فرايندي و داخلي هر نهادي را از جمله بيمارستان، تحت 

در مديريت زيرا . دهد تأثير مثبت و مستقيم قوي قرار مي
، تمام ءتوسط ارتباط جهاني اينترنت اشيااطلاعات 

پشتيباني، تشخيص، درمان، (اطلاعات بهداشت و درمان 
) هاي روزانه بهبود، دارو، مديريت، امور مالي و حتي فعاليت

آوري، مديريت و مورد  تواند در كل زنجيره ارزش جمع مي
   .استفاده قرار گيرند

م محتواي هوشمند به كاربر بر بر اساس تأثيرگذاري مستقي
عملكرد سازماني حوزه سلامت بيمارستان، مطالعه اي 
همسو در اين زمينه نيز نشان داد كه مراقبان بهداشتي 

هاي آنلاين از طريق  موارد تشخيصي را به صورت گزارش
از آنجايي كه ]. 22[دهند اينترنت اشياء به بيماران ارائه مي

اران، در جريان قرار گرفتن از هاي بيم مندي يكي از رضايت
اين مهم در شيوه حال . فرايند درمان و بيماري شان است

هاي سلامت،  حاضر با توجه به حضور مكرر به حوزه

هاي گسترده ارتباطي با برخي از  هاي بالا، شكاف هزينه
با بكارگيري . پزشكان و غيره بسيار ناخوشايند است

ين پديده مهم، بيماران اينترنت اشياء و تجهيز بيمارستان ا
توانند روند  با سهولت و در هر زمان و در هر مكاني مي

بر . درماني شان را ببينند و در جريان كامل آن قرار بگيرند
علائم  اين اساس، در ارسال محتواي هوشمند به كاربر،

 به ويژه(هاي  حياتي و پارامترهاي خاص مرتبط با بيماري
هر شخص و با توجه به آوري شده  جمع )مزمن و شايع

سطوح آستانه تعريف شده براي آنها، در صورت آشكار 
شدن علائم بيماري، صفحه كاربري شخص را با توجه به 

هاي آموزشي مرتبط با آن  آن تغيير داده و مقالات و يا فيلم
ه صورت خودكار بر روي صفحه كاربر ارسال ببيماري را 

  .كند مي 

چگي بين سازماني و عملكرد بر اساس تأثير مستقيم يكپار
سازماني در حوزه سلامت بيمارستان، پژوهشي در اين 

حال آنكه يكي از عوامل . خصوص يافت نشده است
هاي  ها، هماهنگي و يكپارچي بخش موفقيت سازمان

هاي مربوطه  مختلف سازماني با يكديگر و با ديگر سازمان
و  در واقع موفقيت. در زمينه اطلاعات مورد نياز است

هاي  عملكرد بهينه سازمان در گروه حفظ و تعامل حوزه
. باشد مختلف در مسير تحقق اهداف مشترك سازماني مي

يكپارچگي بين سازماني هر چقدر قوي تر باشد، مجموعه 
هاي فرايندي، عملكردي  هاي سازماني نيز در حوزه فعاليت

يكپارچگي بين (و داخلي قوي تر خواهد بود كه اين مهم 
  . توسط اينترنت اشياء حاصل خواهد شد) نيسازما

با توجه به تأثير مستقيم فعاليت زيست محيطي بر عملكرد 
سازماني در حوزه سلامت بيمارستان، نتيجه به دست آمده 

هاي اينترنت اشياء در  با اين دريافت كه يكي از كاربرد
] 18[باشد حوزه بهداشت ايران، كنترل آلودگي مي

چنين در اين خصوص دريافتند كه  هم. خواني دارد هم
اينترنت اشياء در بهداشت و سلامت منجر به درك محي 

ترين معضلات حال  يكي از مهم]. 20[شود زيست مي
ها و پسماندهاي بيمارستاني است  ها، زباله حاضر بيمارستان

كه سلامت عموم جامعه، محيط زيست و بيماران را تحت 
ايي جهت مديريت ه اگر چه روش. شعاع قرار داده است

تواند به  هاي بيمارستاني در حال اجرا است اما نمي زباله
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طور كامل مؤثر واقع شود و اين در حالي است كه برخي از 
. باشند هاي مديريت زباله نيز مي ها فاقد روش بيمارستان

حال آن كه با به كارگيري اينترنت اشياء در بيمارستان 
يكي، اقتصادي كردن مديريت كارآمد پسماندهاي الكترون

ها و پسماندهاي الكترونيكي در حوزه  بازيافت زباله
عدم . بيمارستاني تقويت و در مسير تعالي قرار خواهد گرفت

حضور مكرر بيماران به بيمارستان با تجهيز اينترنت اشياء و 
ها است  كاربري بيماران، شاخص ترين علل مديريت زباله

نترنت اشياء مزيت بنابراين تجهيز بيمارستان به اي
گيري در حفظ محيط زيست و سلامت جامعه به جا  چشم

  .خواهد گذاشت
با توجه به تأثير به كارگيري اينترنت اشياء بر عملكرد 
سازماني حوزه سلامت در بيمارستان، نتيجه به دست آمده با 

هاي اينترنت  گيري از زير ساخت يافته پژوهشي مبني بر بهره
زشكي در حوزه سلامت و توسط كادر هاي پ اشياء در مورد

روند زندگي در عصر اطلاعات و . خواني دارد هم] 19[درمان
ارتباطات، جامعه بشري به ويژه حوزه سلامت و بهداشت را 

با توجه . كرده است هاي نوين علمي ملزم به بكارگيري پديده
چنين افت سلامت  به سرانه بالاي بهداشت و درمان و هم

شان، به كارگيري  كنار بيماري جسمي روان بيماران در
ها بيش از پيش تقويت  سيستم اينترنت اشياء را در بيمارستان

هاي  نمايد كه بر اين اساس، عملكرد بيمارستان در حوزه مي
سرعت رشد، ميزان ارائه خدمات، رضايت (عملكردي 

سرعت و (، فرايندي )هاي خدمات مشتريان و كاهش هزينه
رضايتمندي كاركنان، (و داخلي ) كيفيت ارائه خدمات

هاي كيفي داخلي بيمارستان جهت ارائه خدمات  فرايند
را نيز به ) مناسب و كادر درماني با كيفيت، خلاق و نوآور
بنابراين . دهد صورت كيفي و اثربخش تحت تأثير قرار مي

هاي آن  هر چقدر به كارگيري اينترنت اشياء با توجه به مؤلفه
 و پيوسته آوري جمع(داشت و درمان به - در حوزه سلامت 

 اي دوره و پيوسته آوري حياتي، جمع علائم اي دوره
شايع، پيگيري و نظارت، خدمات  و مزمن بيماري پارامترهاي

از راه دور، مديريت اطلاعات، ارسال محتواي هوشمند به 
) كاربر، يكپارچگي بين سازماني، فعاليت زيست محيطي

صورت قوي  بيمارستان نيز به تقويت شود، عملكرد سازماني
  . اعمال و هدايت خواهد شد

ترين  با توجه به مطالب مذكور، اينترنت اشياء يكي از مهم
هاي فناوري نوين در عصر حاضر است كه قادر به  دستاورد

دريافت، گردآوري، ذخيره، تنظيم گزارش و در نهايت اتخاذ 
تان هاي اصلح در حوزه درمان بيماران بيمارس استراتژي

هاي مثبت آن سلامت روحي و  ترين پيامد باشد و مهم مي
هاي  در سريع ترين زمان و بدون موانع(بيمار  جسمي 
هاي هزينه، زمان و مكان براي  ، صرفه جويي)اجرايي

بيماران و كادر درمان است و بر اين اساس قدرت تأثير 
وري  ها در مسير بهره گذاري وسيعي بر عملكرد بيمارستان

اما نكته قابل تأمل در اين خصوص، . لي خواهد داشتو تعا
اجرايي سازي اين سيستم فناوري در بيمارستان است كه 

سازي آن جهت شناخت بهتر، به  در كنار مفهومي
متخصصين مجرب و كادر درماني توانا جهت چگونگي 

اميد . اجراي اينترنت اشياء به بهترين شكل ممكن است
ت اشياء در بيمارستان، عدالت است تا با بكارگيري اينترن

ترين خواستگاه  اجتماعي در حوزه درمان كه يكي از مهم
افراد جامعه است، برقرا شود ضمن آن كه وضعيت محيط 

هاي بيمارستاني از  چنين مجموعه فعاليت زيست و هم
ناهنجاريهاي موجود به حداقل كاهش و مورد كنترل قرار 

رود كه كليه  تظار ميبا توجه به اين مهم، ان. گرفته شود
مراكز درماني نيز بتوانند اين نوع سيستم فناوري را در 
كليت عملكرد شان قرار دهند و بر اساس آن،  سلامت و 
بهداشت جامعه را به سوي اثربخشي و كارايي هدايت 

هاي به دست آمده در اين  بنابراين بر اساس يافته. نمايند
هاي  به دستگاهپژوهش؛ تجهيز بيمارستان مورد مطالعه 

هوشمند و مجهز به اينترنت اشياء با قابليت امنيتي بالا به 
سازي علائم حياتي و  آوري و ذخيره منظور جمع

زماني؛  هاي كليه بيماران مزمن و شايع در هردوره پارامتر
سنجش، نظارت و شناسايي دقيق بيماران در هر مكان و 

به  زمان؛ ارائه خدمات اوليه پزشكي با سرعت لازم
هاي غذايي بيماران؛ تنظيم گزارشات  بيماران؛ تنظيم برنامه

با قابليت دريافت در هر زمان ممكن از وضعيت درماني و 
 –بيماري  –سازي فرايند علائم  شرح حال بيماران؛ شفاف

هاي عيني؛ تهيه و  درمان بيماران به صورت - تشخيص 
ها و  گردآوري اطلاعات پزشكي بيماران از ساير بيمارستان

مراكز درماني در اسرع زمان و در هر مكان جهت شناسايي 
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فرايند درماني و بيماري بيماران، تشخيص مناسب و 
تقويت عملكرد پزشكي و درماني؛ كاهش حداقلي 

هاي بيمارستاني، جلوگيري از تشعشعات و امواج  پسماند
راديويي و حفظ سلامت محيطي براي بيماران و عموم 

هاي آموزشي اثربخش پيرامون  رهجامعه؛ برگزاري دو
هاي اطلاعاتي و ارتباطي در حوزه بهداشت و  فناوري

هاي آنلاين و  سلامت از جمله اينترنت اشياء به صورت
 .شود اي پيشنهاد مي دوره

  
 شناختي هاي جمعيت نظر ويژگي از دهنده پاسخ افراد توزيع فراواني - 1جدول 

  پزشك پرستار موقعيت شغلي
 درصد فراواني فراواني درصد فراواني انيفراو جنسيت

  8/50  33 20 27  مرد
  2/49  32 80 108 زن

  100  65 100 135 جمع كل
  پزشك پرستار موقعيت شغلي

 درصد فراواني فراواني درصد فراواني فراواني سن

  5/41  27 9/45 62 سال 35تا  25
  5/58  38 1/54 73 سال 35بالاي 

  100  65 100 135 جمع كل
  پزشك پرستار قعيت شغليمو

 درصد فراواني فراواني درصد فراواني فراواني وضعيت تاهل

  8/10  7 7/6 9 سال 5زير 
  20  13 7/40 55 سال 10تا  5

  7/27  18  6/35  48 سال 15تا  11
  4/35  23  3/13  18 سال 20تا  16

  2/6  4  7/3  5 سال 20بالاي 
  100  65 100 135 جمع كل

  
  

  )=200n(هاي پژوهش وصيفي در خصوص متغيرمقادير ت - 2جدول 
 بيشينه كمينه كشيدگي چولگي مد ميانه انحراف معيار ميانگين ها متغير

اي علائم آوري پيوسته و دورهجمع
 75/4 1 -416/0 75/1639/0 25/2 07/1 46/2  حياتي

ايآوري پيوسته و دوره جمع
 5 1 -078/0 173/1 2 2 052/1 40/2  پارامترهاي بيماري مزمن و شايع

 5 1 -301/0 -50/3565/0 50/3 078/1 29/3 پيگيري و نظارت

 5 1 -113/0 -350/0 5/3 25/3 922/0 29/3 خدمات از راه دور

 5 1 -686/0 -322/0 4 5/3 089/1 32/3 مديريت اطلاعات

 5 1 291/0 -714/0 5/3 5/3 904/0 20/3 محتواي هوشمند به كاربر

 5 1 -047/1 375/0 2 2 160/1 50/2 ييكپارچگي بين سازمان

 5 1 -708/0 -328/0 5/3 5/3 953/0 19/3 فعاليت زيست محيطي

 5 1 611/1 -545/1 4 25/4 949/0 08/4 عملكرد فرايندي

 5 25/1 955/0 -312/1 4 4 995/0 86/3  عملكرد داخلي

 5 25/1 266/0 -021/1 5/4 4 015/1 79/3  عملكردي
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  ون كولموگروف اسميرنوف متغيرهاي پژوهشنتايج آزم - 3جدول 

 K-Sآماره آزمون  متغير
سطح 
  نتيجه آزمون  معناداري

 نرمال است 119/0 038/1 اي علائم حياتيدورهآوري پيوسته و جمع

  نرمال است 074/0 437/1 اي پارامترهاي بيماري مزمن و شايعدورهآوري پيوسته و  جمع
 ل استنرما 059/0 261/1 پيگيري و نظارت

 نرمال است 054/0 131/1  خدمات از راه دور

  نرمال است 176/0 035/1 مديريت اطلاعات
 نرمال است 052/0 341/1 ارسال محتواي هوشمند به كاربر

 نرمال است 184/0 132/1 يكپارچگي بين سازماني

  نرمال است 248/0 076/1 فعاليت زيست محيطي
  نرمال است 053/0 464/1 فرآيندي

 نرمال است 386/0 002/1 كرديعمل

  نرمال است 208/0 033/1 داخلي
  
  
  

  نتايج حاصل از ارزيابي مدل ساختاري - 4جدول 
شماره
  فرضيه

 داري عدد معني  )β(ضريب مسير  مسير

)t-value( 
 به متغير از متغير  رتبه تاثيرگذاري  نتيجه 

 اي علائم حياتيآوري پيوسته و دوره جمع 1

  عملكرد 
  زمانيسا

  )3(  تاييد 34/5 42/0
اي پارامترهاي بيماريآوري پيوسته و دوره جمع 2

 مزمن و شايع
  )5(  تاييد  19/4  31/0

  )4(  تاييد 61/4 36/0 پيگيري و نظارت 3
  )1(  تاييد 29/4 47/0 خدمات از راه دور 4
  )2(  تاييد 71/5 43/0 مديريت اطلاعات 5
  )6(  تاييد 50/3 29/0 ارسال محتواي هوشمند به كاربر 6
  )8(  تاييد 83/2 21/0 يكپارچگي بين سازماني 7
  )7(  تاييد 13/3 24/0 فعاليت زيست محيطي 8

  
  
  

  نتايج تحليل رگرسيون دو متغيره به كارگيري اينترنت اشياء وعملكرد سازماني حوزه سلامت - 5جدول 

 β گويه

β 

t p-value R R2 

آزمون معناداري 
 رگرسيون

ستانداردا(
 )شده

F p-value 

 001/0 219/11 623/0 749/0 به كار گيري اينترنت اشياء 001/0 857/125 389/0 623/0 001/0  313/8 ---  694/1 )ضريب ثابت(
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  پيشنهاد شده با هدف تعيين تأثير به كارگيري اينترنت اشياء بر عملكرد سازماني  مدل مفهومي - 1نمودار 

  
  
  

  
  بار عاملي استاندارد تحليل عاملي پرسشنامه اينترنت اشياء در حوزه سلامت - 2نمودار 

  

ايآوري پيوسته و دوره جمع
پارامترهاي بيماري مزمن و شايع

اي علائمهآوري پيوسته و دور جمع

 پيگيري و نظارت

 خدمات از راه دور

 مديريت اطلاعات

 ارسال محتواي هوشمند به كاربر

 يكپارچگي بين سازماني

 فعاليت زيست محيطي

اينترنت اشياء در حوزه
سلامت

  

 عملكرد سازماني

 فرايندي

 داخلي

 عملكردي
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  آماره معناداري تحليل عاملي پرسشنامه اينترنت اشياء در حوزه سلامت - 3نمودار 

  
  
  
  
  

  
  بار عاملي استاندارد تحليل عاملي پرسشنامه عملكرد سازماني - 4نمودار 
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  آماره معناداري تحليل عاملي پرسشنامه عملكرد سازماني - 5نمودار 
  
  

  
  

  ضرايب مسير استاندارد مدل ساختاري پژوهش - 6نمودار 
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  داري مدل ساختاري پژوهش  اعداد معني. 7نمودار 
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The Effect of Using Internet of Things on Organizational Performance in Health 
Related Issues (Case Study: Shahid Rajaee Hospital in Tehran) 
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Introduction: using internet of things on health related departments is one of the most 
important technological efforts for enhancing medical centers performance like 
hospitals; while applying it improves social justice in health related areas. 
Method: This is a practical research and descriptive- correlative in methodology. The 
statistical community includes 400 doctors and nurses among which 196 samples were 
chosen through random classified sampling; collecting data was done by questionnaires 
of using health related internet of things and organizational performance.  The statistical 
analysis includes structural equations technique through LISREL8.54 and multiple 
regression analysis.  
Findings: The findings indicated that collecting vital signs and the parameters of 
chronic and incident diseases ,continuously and in period,  supervision , remote 
services, information management, intelligently sending contents to user, inter-
organizational integration, environmental activity effect on organizational 
performance 0.42, 0.31, 0.36, 0.47, 0.43, 0.29, 0.21 and 0.24, respectively.  
Conclusion: using internet of things, according to the above mentioned variables, is one 
of the most important technological outcomes that effects on health related 
organizational performance in Tehran Shahid Rajaee Hospital directly. 
 
Keywords: internet of things, organizational performance, Health related areas, 
hospital. 
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