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Abstract  
Background & Aims: Given the clear role of education in the economic development process of countries, the 

economics of higher education and the move towards realizing costs have been fundamentally changed as one of 

the pillars of the package of "Moving Towards Third Generation Universities" in the Medical Education 

Transformation Plan. Estimation and analysis of students’ educational costs can help managers and investors of 

the education system make more informed decisions by providing information related to the actual performance 

of activity units. Given the lack of financial resources and budget and the growing increase in costs, the higher 

education systems have no choice but to adopt new solutions to use resources optimally and manage costs in 

order to survive and continue favorable activities. In universities of medical sciences affiliated to the ministry of 

health, a considerable part of students’ education occurs in healthcare centers under the supervision of the 

universities, which imposes costs on the system. With this background in mind, this study aimed to analyze the 

educational costs of students of nursing-midwifery school in independent hospitals of Iran University of 

Medical Sciences.  

Materials & Methods: This was a descriptive, cross-sectional research with a retrospective design, which 

aimed to estimate the direct costs of nursing and midwifery students’ education based on the level of education. 

The participants were selected by consensus sampling and all educational groups of the nursing and midwifery 

school of Iran University of Medical Sciences, who had educational activities in independent healthcare training 

centers of the university, were entered into the study based on the curricula approved by the ministry. The 

research settings were Shahid Hasheminejad Hospital, Ali Asghar Children Hospital, Iran Psychiatry Hospital, 

Rasul-e Akram Hospital, Haft Tir Martyrs Hospital, Lolagar Hospital, Shahid Motahari Hospital, Shafa 

Yahyaian Hospital, Akbarabadi Hospital, Firoozabadi Hospital, and Firoozgar Hospital. The study was carried 

out in two stages with research, actual and direct cost accounting approach; in the first stage, we conducted a 

qualitative research to identify the costs of nursing and midwifery students in training hospitals affiliated to Iran 

University of Medical Sciences. To this end, we interviewed all heads of departments in different fields-grades 

in the nursing-midwifery school, managers of hospital nursing services, educational supervisors of hospitals, 

and clinical wards engaged in nursing-midwifery students’ education. After the interviews, the expense headings 

were determined by applying the content analysis method. Notably, the main variable of the research was the 

per capita cost of nursing and midwifery students’ training in training hospitals of Iran University of Medical 

Sciences based on various levels of education. A researcher-made checklist was applied in the second stage to 

collect information related to hospital expenses. The face validity of the checklist was confirmed by the vice-

chancellor for the education of the nursing and midwifery school and educational supervisors of all hospitals. In 
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addition, the reliability of the information collected was confirmed by gathering information related to the 

consumption of items from two sources, nursing and midwifery students in each degree and clinical head nurses 

of hospital wards. After collecting data, the kappa coefficient was analyzed to confirm the reliability of the data. 

In this regard, the kappa coefficient above 0.7 confirmed the reliability of the data in the desired field of study-

degree, whereas the coefficients of 0.5-0.7 and below 0.5 were indicative of moderate and low reliability, 

respectively. A Time-and-motion study was performed to determine the share of students’ use of expense 

headings. The study tools in the first and second stages were an interview guideline and a checklist, 

respectively. In addition, since MSc internal-surgical nursing students, MSc emergency nurses, MSc pediatrics 

nurses, and MSc psychology nurses were obligated to pass internship courses as work shifts in hospitals, the 

unpaid salaries of these students were considered as implicit hospital income. 

Results: In this study, the most important expense heading for training nursing and midwifery students in 

hospitals was reported to be medical consumables. The highest number of undergraduate students was related to 

the field of nursing (488) and the master's degree was related to the field of internal surgery nursing (37). In 

addition, the highest mean age was related to the MSc of neonatal intensive care nursing (36.52) and the highest 

age standard deviation was related to the MSc of elderly nursing students (17.46). according to the results, the 

highest per capita cost of student education was related to the field of BSc nursing, whereas the lowest cost was 

related to BSc midwifery. According to the results, the highest per capita cost of student education in 

undergraduate midwifery was in Akbarabadi Hospital (1125926) and the lowest level was in undergraduate 

psychiatric nursing in Ali Asghar Hospital (46154). Moreover, the most important cost heading for students’ 

education was related to the cost of consumables. 

Conclusion: According to the results of the study, the per capita education cost of BSc students was 

significantly higher than MSc students. Access to the information related to the actual education costs of 

students in training hospitals can facilitate the analysis of fields and degrees that have a higher cost. By doing 

so, we can identify the expensive activity centers and reasons for these costs and make proper decisions to 

decrease the costs. This can help implement a proper cost control procedure. Furthermore, the calculated 

information can be used for budgeting and planning, especially operational budgeting in the education sector. 

The information can also create a basis for decision-making about the costs in the future so that the performance 

of medical universities could be compared based on various educational groups and levels. Given the high 

education cost of students, it is possible to manage educational costs by creating transparency in educational 

processes through holding brainstorming sessions between the heads of departments and the officials of the 

School of Nursing and Midwifery, the educational officials of hospitals and students. According to the managers 

of educational departments and students, the decreased workload in hospital wards, increase of service 

providing quality and patient satisfaction due to the presence of students must be considered in the cost 

calculation. In order to reduce education-related costs, it is recommended that the correct and optimal 

consumption of consumables as well as insurance laws be taught to students. In addition, it is suggested that 

briefing sessions be held in addition to clinical discussions in order to heighten awareness about the importance 

of costs. 
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 چکیده

های آموزش دانشجویان با فراهم کردن اطلاعات مربوط به عملکرد واقعی واحدهای فعالیت، به اتخاذ تصمیمات برآورد و تحلیل هزینه زمینه و هدف:

و  ی پرستاریدانشکده دانشجویان آموزشی هایهزینه این مطالعه با هدف تحلیلنماید. میآموزشی کمک  نظامگزاران تر مدیران و سیاستآگاهانه

 ایران انجام گرفته است.  پزشکی علوم دانشگاه مستقل هایبیمارستان در مامایی

دانشجویان پرستاری  آموزش میمستق یهانهیبه محاسبه هز ،مقطعی است که از دیدگاه بیمارستان ی توصیفی،یک مطالعه پژوهش حاضر :بررسیروش 

، اکبرآبادی، اکرم ی فیروزگر، حضرت رسولهامارستانیب شامل پژوهش طیمح. پرداخت 1396- 97 در سال یلیمقاطع تحص کیبه تفک و مامایی

. در این مطالعه از رویکرد هزینهبود حضرت علی اصغر، فیروزآبادی، هاشمی نژاد، شهدای هفتم تیر، لولاگر، مطهری، روانپزشکی ایران و شفا یحیائیان

های مدیران گروهبا ساختاریافته با روش مصاحبه  نهیهز یهاسرفصل ییس از شناساپیابی تحقیقی، واقعی و مستقیم استفاده شد، بدین ترتیب که 

سهم استفاده  نیینفر(، به جهت تع 20)حدود  دانشجویانو  دیاسات ،یو مال ینیبال یهابخش یرؤسا ،سوپروایزرهای آموزشی ،هادانشکده یآموزش

ابزار مطالعه در مرحله اول مطالعه راهنمای مصاحبه و در مرحله دوم چک  .گرفت انجام یو زمانسنج یکارسنج نه،یهز یهااز سرفصل دانشجویان

 .بودلیست 

و ) 1125926) ی مامایی مقطعع کارشناسعی در بیمارسعتان اکبرآبعادی    بیشترین هزینه سرانه تربیت دانشجو در رشته ،های پژوهشیافتهبر اساس ها: یافته

ای هزینعه  مهمترین سرفصعل  .وده است( ب46154) مقطع کارشناسی ارشد در بیمارستان حضرت علی اصغر)ع(ی روان پرستاری کمترین آن در در رشته

 شدبااین دانشجویان مربوط به هزینه لوازم مصرفی می برای آموزش

زاری جلسات بارش افکار میان یندهای آموزشی از طریق برگآتوان با ایجاد شفافیت در فر، میوجه به هزینه بالای آموزش دانشجوبا ت: کلی گیرینتیجه

هعای  هعا و دانشعجویان، در راسعتای معدیریت هزینعه     آموزشعی بیمارسعتان   مسعئولین ی پرستاری مامایی، ولین دانشکدهئهای آموزشی و مسمدیران گروه

 آموزشی اقدام نمود.

 

 .آموزش دانشجوسرانه ، های مستقل، بیمارستانتخدما ممستقی هایهزینه یابی، هزینهها، تحلیل هزینه ها:واژه کلید

 
 نداردتعارض منافع: 

 13/6/98تاریخ دریافت: 

 14/9/98تاریخ پذیرش: 
                                                      

 پزشکی ایران، تهران، ایران، دانشکده پرستاری و مامایی، دانشگاه علوم مدیریت پرستاریگروه  های پرستاری،، مرکز تحقیقات مراقبتدانشیار. 1

 گروه اقتصاد سلامت، مرکز تحقیقات علوم مدیریت و اقتصاد سلامت، دانشگاه علوم پزشکی ایران، تهران، ایران ،دانشیار. 2

 مدیریت خدمات بهداشتی درمانی، دانشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزشکی تهران، تهران، ایران تخصصی دانشجوی دکتری. 3

 ، دانشگاه علوم پزشکی ایران، تهران، ایرانمدیریت و اطلاع رسانی پزشکیدانشکده گروه اقتصاد سلامت، استادیار . 4

 دانشجوی دکتری تخصصی اقتصاد سلامت، مرکز تحقیقات علوم مدیریت و اقتصاد سلامت، دانشگاه علوم پزشکی ایران، تهران، ایران. 5

 علوم مدیریت و اقتصاد سلامت، دانشگاه علوم پزشکی ایران، تهران، ایرانکارشناسی ارشد اقتصاد بهداشت، مرکز تحقیقات . 6

 نویسرنده اقتصاد سلامت، مرکز تحقیقات علوم مدیریت و اقتصاد سلامت، دانشگاه علوم پزشکی ایرران، تهرران، ایرران      دانشجوی دکتری تخصصی. 7

 :mohammadpour.sa@iums.ac.ir Email         09371030217  شماره تلفن:             مسئول( 
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 مقدمه

های آموزش ععالی در کشعورهای   در دو دهه گذشته نظام

مواجعه   یراتع ییتحولات جهعانی بعا تغ   مختلف، به موازات

های آنها بلکه هدفاند که نه تنها فرآیند عملیاتی آنشده

توان یم راتییها را نیز متحول کرده است. از جمله این تغ

ها که . دانشگاهنمودنسل سوم اشاره  یهابه ظهور دانشگاه

 رییع در حعال تغ  ی،جامعه و تحولات جهان ازین یراستا در

 بایستمی به سمت دانشگاه نسل سوم هستندخود  تیماه

و  یعلمع  ،یآموزشع  تیع فعال یگعر لیعنوان مرکز تسعه  به

 ن،یب نی. در ا(1)ندینما فیرسالت خود را بازتعر ی،پژوهش

 یقتصعاد توسععه ا  نعد ینقش بعارز آمعوزش در فرآ   لیبه دل

و حرکت به سعمت واقععی    یاقتصاد آموزش عال ،کشورها

حرکعت  "ها به عنوان یکی از محورهای بسته سازی هزینه

در طرح تحول آمعوزش   "سل سومهای نبه سوی دانشگاه

 راتییع از همه در کعانون تحعولات و تغ   شیب (3, 2)پزشکی

در  یآمعوزش ععال   یهانهیهز ی. بررس(4)بوده است یادیبن

، 2015دهد در سعال  ینشان م افتهیتوسعه  یکشورها نیب

 یآموزش ععال  یصرف شده برا یهانهینسبت هز نیشتریب

مربععوط بععه کشععور  (،GDPی )ناخععالد داخلعع دیععاز تول

 9/0 یبخعش دولتع  سعهم  درصد ) 576/2و حدود  کایآمر

بعوده اسعت. در    درصعد(  67/1 یو بخش خصوصدرصد 

 ،یدلار ونیع لیتر 219/18 کشور بعا احتسعاد درآمعد    نیا

شعده   یدلار صرف نظام آمعوزش ععال   ونیلیتر مین حدوداّ

هعای حعوزه آمعوزش    های دوم و سوم هزینهرتبه. (5)است

دانشعگاه( و   329کانعادا )  یکشعورها عالی نیز مربوط بعه  

درصعد   448/2 بیع به ترت دانشگاه( 500استرالیا )کمتر از 

درصد دولتی(  63/1)درصد  034/2 ودرصد دولتی(  2/1)

بععه . (3)باشععدمععیآن کشععورها  یناخععالد داخلعع دیععولاز ت

های ایران تعداد دانشگاه CISC سسه اسپانیاییؤمگزارش 

دانشگاه( به طعور میعانگین پعنر برابعر کشعورهای       2640)

اسعت کعه بودجعه     یدر حعال  نیع اباشعد.  پیشرفته دنیا معی 

درصعد   دومععادل   1392در سعال   ی در ایرانآموزش عال

 63/2بعه   1397بودجه کل کشور بوده است کعه در سعال   

جه حعوزه  درصد( و بود 11 هیاست )در ترک دهیدرصد رس

کشعور سعهم    یاز اعتبارات آمعوزش ععال   یآموزش پزشک

 داشته است. یزیناچ

با توجه به کمبود منابع مالی و بودجه و همچنعین   بنابراین

هعای آمعوزش ععالی    ها، سعازمان افزایش روزافزون هزینه

ناچارند برای حفظ بقا و تداوم فعالیت مطلعود خعود بعه    

بهینه از منعابع و  اجرای راهکارهای جدیدی برای استفاده 

کعه لازمعه آن آگعاهی و     (6)ها اقدام نماینعد مدیریت هزینه

شفافیت در مورد نحوه هزینه کردن منابع موجود و تحلیل 

تعوان از  معی . بنابراین (8, 7)های مذکور استآن در سازمان

های مالی نتایر مطالعات هزینه یابی جهت شناخت گلوگاه

قابل تعدیل در ساختار سازمانی جهعت بهبعود کعارایی در    

های آینده، تخمعین  تخصید منابع، پیش بینی بودجه سال

هعای نعوین آموزشعی و    نسبت هزینه اثربخشی فعن آوری 

؛ بعر  (12-9)ودنماستقرار نظام بودجه ریزی عملیاتی استفاده 

برنامعه اساس این ضرورت، در اسناد بالادسعتی از جملعه   

از  دولتعی  هعای دسعتگاه تمعام   ،های متعدد توسعه کشعور 

 خود خدمات هزینه محاسبه بهجمله مراکز آموزش عالی 

تعا بسعتر لازم    (13)اندشده موظف شده تمام بهای روش به

های واقععی ارائعه خعدمت، معدیریت     برای شناخت هزینه

در این راسعتا   هزینه و بودجه ریزی عملیاتی فراهم گردد.

هعای علعوم   مطالعاتی نیز در زمینعه هزینعه یعابی دانشعگاه    

تعوان بعه   انعد کعه از جملعه معی    پزشکی تاکنون انجام شده

مطالعععه مععرادی و همکععاران بععر روی خععدمات آموزشععی 

، مطالععه رجبعی در علعوم    (14)نشکده پزشکی مازنعدران دا

پزشکی شیراز، فسا و یزد، اسماعیلی و همکاران در علعوم  

همکععاران در دانشععکده پزشععکی گنابععاد و قاسععم پععور و  

پیراپزشکی تهران اشاره نمود که همگی به هزینه یعابی در  

 اند. سطح خدمات آموزشی دانشگاه پرداخته

های علوم پزشکی بخش این در حالی است که در دانشگاه

های دانشجویان در مراکز آموزشی قابل توجهی از آموزش

زینعه ها انجام شده کعه ه و درمانی تحت نظر این دانشگاه

 23هایی را برای سیستم در بر دارد. بنابراین مطعابق معاده   

دستورالعمل اداره بیمارستان مستقل، بعر اسعاس موافقعت    

سسعه، خعدمات آموزشعی و    ؤهعا بعا م  نامه بین بیمارسعتان 
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پژوهشی مورد توافق، بر اساس هزینه تمام شعده مصعود   

مین اعتبار خواهد شد. بعه طعوری کعه بابعت     أت امنا، تأهی

های کمعک آموزشعی دانشعجویان )شعامل خعدمات      ههزین

رفاهی، تغذیه، ایاد و ذهاد، وسایل و ملزومعات کمعک   

آموزشی( بر اسعاس سعرانه آموزشعی مصعود در بودجعه      

سالانه، سهم آموزشعی بیمارسعتان محاسعبه و در موافقعت     

سسعه  ؤنامه لحاظ خواهد شد و از محل برنامه آمعوزش م 

های راین، در بیمارستانشود. بناببه بیمارستان پرداخت می

مستقل آموزشی درمانی که علاوه بر خعدمات درمعانی بعه    

پردازنعد، تخصعید   آموزش دانشعجویان بعالینی هعم معی    

ای برخعوردار  بودجه بخعش آمعوزش از حساسعیت ویعژه    

. با توجه به این که در برخی موراد تفکیک (15)خواهد بود

های آموزشی و درمانی بعا دشعواری همعراه اسعت،     هزینه

هعای یعاد   توسل به مکانیزمی که بتوان بر اساس آن هزینعه 

واقعیت محاسبه کعرد حعائز   شده را با برآوردی نزدیک به 

توجه نکعردن بعه چگعونگی صعرف     اهمیت است چرا که 

تواند پایداری منابع مالی و فقدان شفافیت در این زمینه می

 منابع آموزش عالی را با چالش مواجه سازد.

گیری در زمینه نحوه پرداخعت بعه   به طور خلاصه، تصمیم

ف های مستقل بابت آموزش دانشعجویان از طعر  بیمارستان

دسعتورالعمل اداره   23معاونت آموزشی بعر اسعاس معاده    

 یمراکز درمان یجبران خدمات آموزشو  مستقل مارستانیب

 ییبععه کععارا یابیدسععت معاونععت آموزشععی و نیععزاز طععرف 

 دانشعگاه  یآمعوزش در حعوزه معاونعت آموزشع     یاقتصاد

باشد. نیازمند شواهد علمی و انجام محاسبات اقتصادی می

تخمین سرانه هزینه خعدمات آموزشعی   بدین منظور برای 

هعا بعا اسعتفاده از    زشکی در بیمارسعتان علوم پ انیدانشجو

هعای  رویکرد هزینه یعابی واقععی و بعر اسعاس سرفصعل     

شعود ضعرورت   آموزشی که در محیط بالینی عملیاتی معی 

انجام مطالعه اقتصادی در زمینه تعیعین سعرانه آمعوزش را    

هزینعه یعابی    هعای متععددی بعه   کنعد. پعژوهش  ایجاد می

هععا و هععای آموزشععی گععروه)سرفصععلخععدمات آموزشععی 

اند اما در این مسعیر بعه   ها پرداختهدر دانشگاهها( دانشکده

های آموزشی بعالینی دانشعجویان   شناسایی و تحلیل هزینه

هعای  و سهم معاونتهای تحت نظر دانشگاه در بیمارستان

رداختعه  پها آموزشی و مراکز آموزشی درمانی از این هزینه

نشده است. بنابراین به جهت جبران این کاستی و بنعا بعه   

مین اطلاععات  أپیشنهاد معاونت آموزشی دانشگاه بعرای تع  

مالی در راستای کمعک بعه تصعمیمات معدیران دانشعگاه،      

های آموزشی دانشعجویان  پژوهشی با هدف تخمین هزینه

های مستقل به ی پرستاری و مامایی در بیمارستاندانشکده

هععا و مقععاطع تحصععیلی مختلععف در سععال یععک رشععتهتفک

     انجام شد.     97 -96تحصیلی 

 

 روش بررسی

از نعوع توصعیفی مقطععی و بعه صعورت      پژوهش حاضر 

این مطالعه به صورت سرشعماری انجعام    گذشته نگر بود.

ی پرسعتاری  های آموزشی دانشکده تمامی گروه گرفت و

کعه   1396ال و مامایی دانشگاه علوم پزشکی ایعران در سع  

های آموزشعی در مراکعز آموزشعی درمعانی     دارای فعالیت

های مستقل دانشگاه علوم پزشکی ایران بر حسب سرفصل

درسی مصود وزارت تابعه بودند؛ در مطالعه حاضر وارد 

هعای شعهید   محیط انجام پژوهش شامل بیمارسعتان  شدند.

هاشمی نژاد، حضرت علی اصغر )ع(، روانپزشکی ایعران،  

سول اکرم )ص(، شعهدای هفعتم تیعر، لعولاگر،     حضرت ر

شهید مطهری، شعفا یحیائیعان، اکبرآبعادی، فیروزآبعادی و     

  فیروزگر بودند.

یابی، انتخاد روش هزینه یابی اسعت  مسئله مهم در هزینه

های با توجه به نحوه تخصید هزینه آموزشحوزه در که 

متفعاوتی   یعابی  ینههز یهاروش سربار به بهای تمام شده،

. در این مطالعه با هدف ارائه اطلاعات مفید (16)جود داردو

یقی، واقععی و  یابی تحقبه مدیران آموزشی، از روش هزینه

تمعامی سرفصعل   یاز بررسع بنابراین . مستقیم استفاده شد

شود صرف نظر شده یدانشگاه متحمل مای که های هزینه

     است. 

هعای اقعلام   برای جمع آوری اطلاعات مربعوط بعه هزینعه   

مصرفی پزشکی بیمارستانی، از یک چعک لیسعت محقعق    

ژوهش ساخته استفاده شد. در این مطالعه متغیعر اصعلی پع   
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ی سرانه تربیت دانشعجویان پرسعتاری و مامعایی در    هزینه

 های آموزشی دانشگاه ایعران بعر اسعاس مقطعع    بیمارستان

های مختلف بود. این مطالعه پعس از اخعذ اولویعت   رشته

های معاونت آموزشی دانشعگاه علعوم پزشعکی ایعران در     

ها و تعیین هزینعه یعابی از دیعدگاه    ارتباط با بررسی هزینه

های آتعی، بعه   ستان جهت انجام بودجه بندی در سالبیمار

هعای  کیفعی( بعه محاسعبه هزینعه     –صورت تلفیقی )کمعی 

مستقیم خدمات آموزشی دانشجویان پرسعتاری و مامعایی   

هعای  در مراکز آموزشی درمانی مسعتقل بعه تفکیعک سعال    

 تحصیلی پرداخت. 

ای دانشجویان پرستاری های هزینهبرای شناسایی سرفصل

هعای آموزشعی بعا تمعامی معدیران      در بیمارستان و مامایی

هعای مختلعف در   مقطعع  -هعای آموزشعی در رشعته   گروه

ی پرستاری و مامایی، مدیران خدمات پرسعتاری  دانشکده

هعا و  هعا، سعوپروایزرهای آموزشعی بیمارسعتان    بیمارستان

های بالینی درگیر با آموزش دانشجویان پرسعتاری و  بخش

هعا بعه صعورت سعاختارمند     مامایی مصاحبه شد. مصاحبه

والات ئمصعاحبه انجعام شعد. سع     26بودند و در مجمعوع  

هعایی  هزینه" :وال عمومی و باز بودئمصاحبه شامل یک س

مقعاطع مختلعف بعه     -که آمعوزش دانشعجویان در رشعته   

پس  "کنند، شامل چه مواردی است؟بیمارستان تحمیل می

هععا، بععا روش تحلیععل محتععوا، از انجععام تمععامی مصععاحبه

ای مشخد گردید. بدین ترتیب که بعا  های هزینهرفصلس

هعا و معرور   های معرفی شعده در مصعاحبه  توجه به هزینه

ای را بعا  هعای هزینعه  متون مرتبط، تیم پعژوهش سرفصعل  

خراج نمعوده و بعر   مشورت و مباحثه اعضای گعروه، اسعت  

 تهیه گردید. جمع آوری داده اساس آن چک لیست

ای تحمیعل  های هزینهمحتوای چک لیست شامل سرفصل

ی آمعوزش دانشعجویان   هعا بعه واسعطه   شده به بیمارسعتان 

ها بعا  مقاطع مختلف بوده است که میزان این هزینه -رشته

هععای واحععدهای مععدیریت خععدمات  مراجعععه بععه بخععش

های بالینی مرتبط با آمعوزش دانشعجویان   پرستاری، بخش

پرستاری و مامایی و حسابداری جمع آوری شعد. سعپس   

مقطعع   -حدهای عملی گذرانده شده برای هر رشتهکل وا

در هر بیمارستان محاسبه گردید و بر اساس برنامه بودجه 

هعای  های آموزشی تعریعف شعده هزینعه   زمان بندی گروه

 آموزشی تسهیم شدند.

ئیعد معاونعت آموزشعی    أروایی صوری چک لیسعت بعه ت  

ی پرستاری و مامایی و سوپروایزرهای آموزشعی  دانشکده

ئیعد  أهای معورد مطالععه رسعید. جهعت ت    بیمارستانتمامی 

پایایی اطلاعات جمع آوری شعده، اطلاععات مربعوط بعه     

میزان اقلام مصرفی از دو منبعع، دانشعجویان پرسعتاری و    

رشته و سرپرسعتاران بعالینی بخعش    -مامایی در هر مقطع

های بیمارستانی جمع آوری گردید. پعس از جمعع آوری   

ئید پایایی اطلاععات معورد   أت ی کاپا جهتاطلاعات آماره

بعه بعالا بعه معنعی      7/0 ی کاپعای تحلیل قرار گرفت. آماره

 ی ی مورد نظر، آمعاره رشته -ها در مقطعئید پایایی دادهأت

به پائین  5/0 ی ازبه معنی پایایی متوسط و آماره 7/0-5/0

به معنی پایایی ضعیف در نظر گرفته شد. پعس از تحلیعل   

هعای جمعع   جهت اجماع بر روی داده ی توافقی کاپاآماره

ای با حضور دانشجویان و مدیران گروهآوری شده جلسه

های آموزشی در هر مقطع رشته برگعزار شعد. در نهایعت    

هعا اسعتفاده   ی هزینعه های نهایی شده جهعت محاسعبه  داده

 گردید. 

ی ی سعرانه ای، هزینعه های هزینهپس از شناسایی سرفصل

رشعته بعر اسعاس سعهم      -عتربیت دانشعجو در هعر مقطع   

واحدهای درسی )کارآموزی و کارورزی( که یک دانشجو 

گذارند بر کل واحدهای درسی در بیمارستان مورد نظر می

تعرین عامعل در   عملی دانشجو محاسبه گردید. یعنی مهعم 

ای یک دانشعجو در یعک بیمارسعتان مجمعوع     سهم هزینه

ر واحدهای عملی گذرانده شعده در بیمارسعتان معورد نظع    

بود. بدین ترتیب کعه بعرای محاسعبه سعهم هعر رشعته از       

واحدهای درسی گذرانعده شعده در هعر بیمارسعتان، کعل      

واحدهای درسی عملی گذرانده شده توسط هعر دانشعجو   

هعای درسعی عملعی در    بر کل واحعد  رشته -در هر مقطع

هایی کعه در بیمارسعتان معورد نظعر در     تمامی مقطع رشته

 اند تقسیم گردید. هطول یک نیم سال حضور داشت

 

19 



 8139ماه دی / 121/ شماره 32دوره                                                                          نشریه پرستاری ایران           

 هاافتهی

 یخعدمات آموزشع   یممسعتق  یهعا نهیهزحاضر، مطالعه در 

دانشعگاه علعوم    دانشجویان دانشکده پرسعتاری و مامعایی  

هعای  شده است که یافته محاسبه 96در سال  یرانا یپزشک

 به دست آمده در هر مرحله به شرح ذیل می باشند:

ها هعی   تانپس از تحلیل مصاحبه ها مشخد شد بیمارس

ی رفععاهی در قبعال دانشعجویان پرسععتاری و   گونعه هزینعه  

ترین سرفصل هزینه شوند. همچنین مهممامایی متقبل نمی

برای تربیت دانشجویان پرستاری و مامایی در بیمارسعتان،  

باشد. به این معنی که دور ریز یا اقلام مصرفی پزشکی می

زء تعرین جع  در اصطلاح پرت اقلام مصرفی پزشکی مهعم 

همعان طعور کعه در     باشعد. ای تربیت دانشجویان میهزینه

شود بیشترین تععداد دانشعجو   مشاهده می 1 جدول شماره

( و 488ی پرسعتاری ) در مقطع کارشناسی مربوط به رشته

ی پرسعتاری  در مقطع کارشناسی ارشد مربعوط بعه رشعته   

باشعد. بیشعترین میعانگین سعنی     ( معی 37داخلی جراحی )

سی ارشد پرستاری مراقبت ویژه نعوزادان  مربوط به کارشنا

و بیشععترین انحععراف معیععار سععنی مربععوط بععه    (52/36)

 (46/17) ن کارشناسی ارشد پرستاری سعالمندی دانشجویا

 باشد.می

 : اطلاعات جمعیت شناختی دانشجویان1جدول شماره 

 سن تعداد رشته -مقطع

 انحراف معیار میانگین کل مرد زن

 76/5 06/24 488 251 237 کارشناسی پرستاری

 30/10 75/26 111 _ 111 کارشناسی مامایی

 14/7 69/35 16 7 9 کارشناسی ارشد پرستاری اورژانس

 76/7 75/33 4 1 3 کارشناسی ارشد پرستاری توانبخشی

 17/5 51/28 37 4 24 کارشناسی ارشد پرستاری داخلی جراحی

 46/17 42/35 19 4 15 کارشناسی ارشد پرستاری سالمندی

 33/10 45/34 11 4 7 کارشناسی ارشد پرستاری سلامت جامعه

 62/6 09/32 23 3 20 کارشناسی ارشد پرستاری کودکان

 03/7 28/35 18 3 15 های ویژهکارشناسی ارشد پرستاری مراقبت

 03/6 52/36 25 5 20 نوزادان های ویژهکارشناسی ارشد پرستاری مراقبت

 56/5 92/29 24 6 18 رستاریکارشناسی ارشد روان پ

 92/6 33/32 6 1 5 کارشناسی ارشد مدیریت پرستاری

 24/8 46/34 39 _ 39 کارشناسی ارشد مشاوره در مامایی

 
های مطالعه حاضر بر اساس هزینه سرانه تربیعت دانشعجو   یافته

هعای آموزشعی   رشته در هعر یعک از بیمارسعتان    -در هر مقطع

در جعدول  ن گعزارش شعده اسعت.    دانشگاه علوم پزشکی ایعرا 

های سرانه تربیعت دانشعجو بعه    نتایر مربوط به هزینه 2شماره 

های وابسته بعه  های مختلف در بیمارستانرشته -تفکیک مقطع

دانشگاه علوم پزشعکی ایعران نشعان داده شعده اسعت. در بعین       

مقاطع دانشکده تحت مطالععه، دانشعجویان کارشناسعی     -رشته

تعرین و  ریعال، پرهزینعه   2075000ی نهپرستاری با هزینه سعرا 

ی دانشجویان کارشناسی ارشد مدیریت پرستاری با هزینه سرانه

اند. بیشترین هزینهترین دانشجویان بودهریال کم هزینه 87500

 1125926ی تربیت دانشجو مربوط به دانشجویان کارشناسی )

ریععال( در  640000) یععال( و کارشناسععی ارشععد مامععایی   ر

ه تعرین هزینعه مربعوط بع    اکبرآبادی بود. همچنین کم بیمارستان

روان پرسععتاری در  تربیععت دانشععجویان کارشناسععی ارشععد   

ریال( بود. به طعور   46154بیمارستان حضرت علی اصغر )ع( )

توان نتیجعه گرفعت کعه    کلی بر اساس اطلاعات این جدول می

در این دانشعکده   ی سرانه تربیت دانشجویان کارشناسیهزینه

ای بالاتر از دانشجویان مقطعع کارشناسعی   قابل ملاحظه به طور

 .باشدارشد می
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*N/A رشته در بیمارستان مورد نظر به دلیل عدم حضور دانشجو درآن بیمارستان قابل محاسبه نبود. -ی مربوط به مقطعبه معنی این است که هزینه 

 

 

 

 

   ها و مقاطعبه تفکیک رشته سرانه )ریال(های هزینه: 2جدول شماره 
 معج لولاگر روانپزشکی ایران حضرت علی اصغر اکبرآبادی هفتم تیر فیروزآبادی مطهری هاشمی نژاد شفایحیائیان فیروزگر حضرت رسول رشته -مقطع

 N/A N/A N/A 75000 2075000 100000 100000 100000 366000 93000 622000  619000 کارشناسی پرستاری  

 N/A N/A N/A 118519 N/A 1125926 59259 N/A N/A 1600000 59259 237037 کارشناسی مامایی  

 N/A* N/A N/A N/A N/A N/A 640000 N/A N/A N/A 800000 160000 کارشناسی ارشد مامایی 

 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 225000 N/A N/A N/A 225000 کارشناسی ارشد بهداشت باروری  

 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 460000 230000 230000 کارشناسی ارشد پرستاری داخلی جراحی  

 N/A N/A 183333 N/A N/A N/A N/A 183333 N/A 916667 183333 366667 کارشناسی ارشد پرستاری اورژانس  

 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 180000 N/A N/A 600000 420000 کارشناسی ارشد پرستاری کودکان  

 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 75000 N/A 300000 225000 کارشناسی ارشد پرستاری سالمندی  

 N/A N/A N/A N/A 87500 N/A 250000 N/A N/A N/A 425000 87500 کارشناسی ارشد پرستاری سلامت جامعه  

 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 172000 344000 N/A N/A 860000 344000 نوزادان  ویژهمراقبتپرستاریارشدکارشناسی

 N/A 90526 90526 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 678947 135789 362105 کارشناسی ارشد پرستاری مراقبت ویژه 

 N/A N/A 65934 N/A N/A N/A N/A 46154 342857 N/A 600000 145055 پرستاری  -شناسی ارشد روانکار

 N/A N/A N/A 96000 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 96000 کارشناسی ارشد پرستاری توانبخشی  

 N/A N/A N/A 87500 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 87500 کارشناسی ارشد مدیریت پرستاری  
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دانشععجویان کارشناسععی پرسععتاری، کارشناسععی مامععایی،  

کارشناسی ارشد پرسعتاری داخلعی جراحعی، کارشناسعی     

ی ارشعد پرسعتاری   ارشد پرسعتاری اورژانعس و کارشناسع   

 هععای ویععژه بععرای گذرانععدن واحععدهای عملععیمراقبععت

موزی و کارورزی( به بیمارسعتان فیروزگعر مراجععه    آ)کار

های پژوهش حاضر و همان طور نمایند. بر اساس یافتهمی

شعود، بیشعترین هزینعه    مشاهده می 3که در جدول شماره 

ی کارشناسععی سععرانه تربیععت دانشععجو مربععوط بععه رشععته

تعرین هزینعه مربعوط بعه     ریال و کعم  622000با  پرستاری

باشد. آرایعش دروس  ریال می 60000کارشناسی مامایی با 

دهعد کعه بعه طعور     مربوط به بیمارستان فیروزگر نشان می

 22/6 متوسط یک دانشجوی کارشناسی پرستاری مجموعاّ

واحععد درسععی،   1واحععد درسععی، کارشناسععی مامععایی   

واحععد درسععی،  25/1کارشناسععی ارشععد داخلععی جراحععی 

واحعد درسعی و    1کارشناسی ارشعد پرسعتاری اورژانعس    

واحعد   1,5هعای ویعژه   کارشناسی ارشد پرستاری مراقبعت 

 گذرانند.درسی را در بیمارستان فیروزگر می

 
: سرانه هزینره  ریرال( دانشرجویان پرسرتاری و     3 جدول شماره

 1396مامایی در بیمارستان فیروزگر در سال 

ی سرانه هزینه مقطع -رشته ردیف

 )ریال(

 622000 کارشناسی پرستاری 1

 60000 کارشناسی مامایی 2

کارشناسی ارشد پرستاری داخلی  3

 جراحی

230000 

 180000 کارشناسی ارشد پرستاری اورژانس 4

 135000 های ویژهکارشناسی ارشد مراقبت 5

 

دانشععجویان کارشناسععی پرسععتاری، کارشناسععی مامععایی،  

د مامععایی، کارشناسععی ارشععد پرسععتاری کارشناسععی ارشعع

جراحی، کارشناسعی ارشعد پرسعتاری اورژانعس،      -داخلی

کارشناسععی ارشععد پرسععتاری کودکععان، کارشناسععی ارشععد 

پرستاری سالمندی، کارشناسی ارشعد پرسعتاری سعلامت    

هعای ویعژه   جامعه، کارشناسعی ارشعد پرسعتاری مراقبعت    

ه و هعای ویعژ  نوزادان، کارشناسی ارشد پرستاری مراقبعت 

کارشناسی ارشعد روان پرسعتاری بعرای گذرانعدن دروس     

موزی و کعارورزی( بعه بیمارسعتان حضعرت     آعملی )کعار 

وسععط یععک کننععد. بععه طععور مترسععول اکععرم مراجعععه مععی

واحععد از دروس  19/6 دانشععجوی کارشناسععی پرسععتاری

عملی، دانشجوی کارشناسی مامایی چهار واحد از دروس 

واحععد از دروس عملععی، کارشناسععی ارشععد مامععایی یععک 

واحعد از   25/1جراحعی   -عملی، کارشناسی ارشد داخلی

دروس عملی، کارشناسعی ارشعد پرسعتاری اورژانعس دو     

 75/1واحد از دروس عملعی، کارشناسعی ارشعد کودکعان     

واحععد از دروس عملععی، کارشناسععی ارشععد پرسععتاری    

واحد از دروس عملعی، کارشناسعی ارشعد     5/1سالمندی 

از دروس عملی، کارشناسعی   7/0پرستاری سلامت جامعه 

واحعد از دروس   4/2ارشد پرستاری مراقبت ویژه نوزادان 

های ویژه چهعار  عملی، کارشناسی ارشد پرستاری مراقبت

 لی و کارشناسی ارشد روان پرسعتاری واحد از دروس عم

واحد از دروس عملی خود را در بیمارستان حضرت  1/1

ی پعژوهش و  هعا گذرانند. بر اسعاس یافتعه  رسول اکرم می

شعود  مشعاهده معی   4همان طعور کعه در جعدول شعماره     

ی سععرانه تربیععت دانشععجو مربععوط بععه  بیشععترین هزینععه

ریعال و کمتعرین هزینعه     619000کارشناسی پرستاری بعا  

مربوط بعه کارشناسعی ارشعد پرسعتاری سعلامت جامععه       

 باشد.ریال می 87500

 

 

 

 

 

22 



 همکارانو  طاهره نجفی قزلجه                            ...دانشکده پرستاری و انیدانشجو بالینی آموزش های نهیهز لیتحل

 

همچنین با توجه به این که دانشجویان کارشناسعی ارشعد   

جراحعی، کارشناسعی ارشعد پرسعتاری      -پرستاری داخلی

اورژانس، کارشناسی ارشد پرستاری کودکان و کارشناسی 

ارشد روان پرسعتاری موظعف بعه گذرانعدن واحعد درس      

کارورزی به صورت نوبت کاری در ایعن بیمارسعتان معی   

شده به این دانشجویان به عنوان باشند؛ دستمزد پرداخت ن

درآمد ضمنی بیمارستان در نظر گرفته شده که محاسعبات  

 .مشخد شده است 5آن در جدول شماره 

 

 : درآمد سرانه دانشجو در بیمارستان حضرت رسول اکرم5جدول شماره

ارزش هر ساعت نوبت کاری  مقطع -رشته ردیف

 موظفی

ساعات 

 موظفی

کل ارزش ساعات نوبت کاری 

 موظفی

کارشناسی ارشد پرستاری داخلی  1

 جراحی

60000 204 12240000 

 9000000 150 60000 کارشناسی ارشد پرستاری اورژانس 2

 12240000 204 60000 کارشناسی ارشد پرستاری کودکان 3

 12240000 204 60000 کارشناسی ارشد روان پرستاری 4

 

دانشعجویان   های آموزشاین مطالعه با هدف تحلیل هزینه

های وابسعته بعه دانشعگاه    پرستاری و مامایی در بیمارستان

علوم پزشکی ایران انجام شد. بعا دسترسعی بعه اطلاععات     

هعای علعوم   هزینه واقععی تربیعت دانشعجو در بیمارسعتان    

ها و مقاطع تحصیلی که دارای هزینه توان رشتهپزشکی می

کعرد   و بهای تمام شده زیادتری هستند را تجزیه و تحلیل

و از این طریق مراکز فعالیت پرهزینه و علل ایجاد هزینعه  

را شناسایی و تصمیمات مناسب را برای کاهش این هزینه

ها ها اتخاذ نمود تا بر این اساس بتوان فرآیند کنترل هزینه

را به نحو مطلوبی اجرا کرد. همچنعین اطلاععات محاسعبه    

بعه  ریعزی  ریعزی و برنامعه  توانعد جهعت بودجعه   شده معی 

خصوص بودجه ریزی عملیاتی در بخش آموزش به کعار  

گیعری در  گرفته شود و همچنین مبنعایی را بعرای تصعمیم   

های آینده فراهم کند تا بر این ها در طول دورهمورد هزینه

هعای علعوم پزشعکی را بعر     اساس بتوان عملکرد دانشعگاه 

 1396پرستاری و مامایی در بیمارستان حضرت رسول اکرم در سال : سرانه هزینه  ریال( دانشجویان 4جدول شماره 

 ی سرانه )ریال(هزینه مقطع -رشته ردیف

 619000 کارشناسی پرستاری 1

 237000 کارشناسی مامایی 2

 160000 کارشناسی ارشد مامایی 3

 230000 کارشناسی ارشد پرستاری داخلی جراحی 4

 360000 کارشناسی ارشد پرستاری اورژانس 5

 320000 کارشناسی ارشد پرستاری کودکان 6

 225000 یکارشناسی ارشد پرستاری سالمند 7

 87500 کارشناسی ارشد پرستاری سلامت جامعه 8

 340000 کارشناسی ارشد مراقبت های ویژه نوزادان 9

 360000 های ویژهکارشناسی ارشد مراقبت 10

 140000 کارشناسی ارشد روان پرستاری 11
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ها و مقعاطع تحصعیلی مختلعف بعا یکعدیگر      حسب گروه

 مقایسه کرد.  

ی مقاطع مختلف دانشکده -ها نشان داد در بین رشتهفتهیا

تحت مطالعه، دانشجویان کارشناسی پرسعتاری بعا هزینعه    

 1600000ریال و کارشناسعی مامعایی    2075000ی سرانه

ترین و دانشجویان کارشناسی ارشد مدیریت پرهزینه ریال،

تعرین  ریعال کعم هزینعه    87500ی پرستاری با هزینه سرانه

در مطالععه   (12)و همکعاران اند. اسعماعیلی  ن بودهدانشجویا

خعود هزینععه واحععد دانشعجویان کارشناسععی پرسععتاری را   

ریعال   70371012ریال، کارشناسی مامایی را  88371449

و هزینه واحد کارشناسی ارشد پرستاری )تمعامی گعرایش  

انعد کعه بسعیار    ریال محاسعبه نمعوده   194155419ها( را 

های به دست آمده در مطالعه حاضعر اسعت   بالاتر از هزینه

هعای تربیعت   ها در پژوهش خعود تمعام هزینعه   چرا که آن

هعا را  هعا و دانشعکده  های بیمارستاندانشجو اعم از هزینه

بعه   اند در حالی که در مطالععه حاضعر صعرفاّ   لحاظ نموده

ها پرداخته شده بررسی هزینه تربیت دانشجو در بیمارستان

است. به طعور کلعی نعابرابری هزینعه تمعام شعده تربیعت        

های آموزشعی مختلعف در    ها و گروهدانشجو در دانشگاه

و   Iyiomoرجبعی و  مطالععات اسعماعیلی و همکعاران،   

Olayiwola مراستا با پژوهش حاضر گزارش شده نیز ه

 .(18،17)است

ی سرانه تربیت دانشجویان با توجه به نتایر مطالعه، هزینه

ای بعالاتر از دانشعجویان   کارشناسی به طور قابل ملاحظعه 

باشد. بر خعلاف نتعایر حاضعر،    مقطع کارشناسی ارشد می

بعی، حعق   مکعاران، رج هعای مطالععه قاسعم پعور و ه    یافته

و مطالعه دانشگاه کاشان بیانگر بالا  (19)دوست و همکاران

ی نسعبت  بودن سرانه آموزشی در مقاطع تحصیلات تکمیل

. علت این اختلاف نتایر (20)به مقطع تحصیلات پایه است

های تحصعیلی دانسعت   توان در تفاوت ماهیت رشتهرا می

چرا که در مطالعه حاضر تنها دانشکده پرستاری و مامعایی  

ینی بعوده و  های بالمورد بررسی قرار گرفت که جزء رشته

در مقطععع کارشناسععی تعععداد واحععدهای کععارآموزی و    

ی بیشتری نسبت به مقطع کارشناسعی  کارورزی در عرصه

ارشد داشته است به طوری که مطالعه رجبی نیز نشان داد 

هایی که دروس عملی بیشتری دارند بهای تمام شده رشته

؛ از سعوی  (7)تر استداری بالاها به طور معنیبا سایر رشته

هعا بعوده و هزینعه    ها مربوط به بیمارسعتان دیگر این هزینه

ها لحاظ نشده است. ضعمن ایعن کعه    آموزش در دانشکده

تععر دانشععجویان در مقطععع تحصععیلات تکمیلععی تعععداد کم

هعا در ایعن   نسبت به کارشناسی موجب کمتر شدن هزینعه 

 مقطع شده است.

بر اساس نتایر، بیشترین هزینه آموزشی دانشجویان 

دانشکده پرستاری و مامایی دانشگاه علوم پزشکی ایران 

مربوط به لوازم مصرفی بود. باید در نظر داشت که 

یر فیروزگر و رسول اکرم که تعداد هایی نظبیمارستان

دانشجویان بیشتری جهت گذراندن دروس عملی در آن 

های بالاتری مواجه هستند. جا حضور دارند با هزینه

همچنین لازم است افزایش کیفیت ارائه خدمات به 

بیماران در حضور دانشجویان به خصوص دانشجویان 

گرفته ها در نظر ی هزینهتحصیلات تکمیلی در محاسبه

های مختلف ها در بیمارستانشود. با این حال هزینه

داد. بنابراین میای را نشان میهای قابل ملاحظهتفاوت

های آموزش به عوامل توان نتیجه گرفت که هزینه

متعددی بستگی دارد. علاوه بر تفاوت در میزان یادگیری 

ها، افراد؛ عواملی مثل اندازه بیمارستان، میزان پذیرش

های عمل، ها، تعداد اتاق داد پروسیجرها، تعداد تختتع

نحوه مدیریت بیمارستان، قراردادهای مشارکتی و 

واحدهای برون سپاری در بیمارستان نیز ممکن است در 

ثیرگذار باشند. مفید و همکاران نیز در أحوزه آموزش ت

مطالعه خود نشان دادند که بر اساس این که دانشجویان 

مشغول به کار بوده و چند واحد هایی در چه بخش

 .(21)ها متفاوت خواهد بوداند میزان هزینهگذرانده

بر اساس نظر مسئولین بیمارستانی، بخش زیادی از 

کسورات بیمارستانی مربوط به آموزش است؛ کسور در 

ار مصرف پزشکی که تعداد مشخصی زمینه لوازم یک ب

گیرد اما به دلیل توسط بیمه بازپرداخت صورت می

آموزش، میزان مصرف آن افزایش یافته و بنابراین 
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شود. مطالعه ها توسط بیمه انجام نمیبازپرداختی بابت آن

های علوم پزشکی شیراز، فسا و یزد نیز رجبی در دانشگاه

ربوط به آموزش های منشان داد که بیشترین هزینه

های نیروی های پزشکی مربوط به هزینهدانشجویان گروه

اسماعیلی  .(22)باشدانسانی و مواد و ملزومات آموزشی می

های مربوط به نیروی و همکاران نیز در مطالعه خود هزینه

درصد  5/78ای، انسانی را به عنوان بزرگترین طبقه هزینه

ر به ها به دست آوردند. نتایر مطالعه حاضاز کل هزینه

دانشجویان در  بالینی آموزش هاینهیهز لیتحلعلت 

ها(، با های آموزشی در دانشکدهبیمارستان )و نه هزینه

 . باشدنتایر مطالعات یاد شده متفاوت می

با وجود سیستم حسابداری دانشگاه بر مبنای حسابداری 

تعهدی و تمرکز بر میزان مصرف منابع در مراکز فعالیت 

های آموزش دانشجویان در بیمارستانی هزینهمحاسبه

هایی از قبیل های وابسته به دانشگاه با محدودیت

ای مواجه بود. دسترسی به دسترسی به اطلاعات هزینه

ها در بیشتر مطالعات ترین محدودیتاطلاعات از مهم

ی آموزش دانشجویان ی قیمت تمام شده در حوزهمحاسبه

 . (23)باشدمی

های آموزشی و همچنین بر اساس نظر مدیران گروه

های بیمارستانی، دانشجویان، کاهش بار کاری در بخش

افزایش کیفیت ارائه خدمات و رضایتمندی بیماران به 

ها در نهی هزیدلیل حضور دانشجویان را باید در محاسبه

گردد به جهت تخمین دقیق هزینهپیشنهاد مینظر گرفت. 

های مستقیم و های مربوط به آموزش علاوه بر هزینه

های سربار نیز محاسبه گردد. همچنین آشکار، هزینه

های مختلف جمع نیازهای مربوط به آموزش از بخش

آوری و در بودجه بندی در نظر گرفته شود. به جهت 

گردد ی مربوط به آموزش، پیشنهاد میهاکاهش هزینه

های لازم در خصوص مصرف صحیح و بهینه آموزش

ای به دانشجویان داده مواد مصرفی و همچنین قوانین بیمه

شود و علاوه بر مباحث بالینی، جلسات توجیهی به جهت 

ها ها در خصوص اهمیت هزینهآگاهی هر چه بیشتر آن

 برگزار گردد.  

ی در نظر گرفته شده در مطالعه اهای هزینهسرفصل

های مستقیم بیمارستانی را شامل شد. مذکور تنها هزینه

های مذکور به صورت متغیر بوده و برخی از سرفصل

غیرقابل پیش بینی هستند که تعمیرات مربوط به فضاهای 

ها و همچنین خرید تجهیزات مورد نیاز آموزشی و پاویون

راین محاسبه هزینه آموزشی از این جمله هستند. بناب

های مختلف متفاوت خواهد مربوط به آموزش در سال

های دیگر بود و ممکن است در سالی نسبت به سال

گردد ها باشیم. بنابراین پیشنهاد میشاهد افزایش هزینه

های غیرقابل پیش بینی به عنوان تنخواه به جهت هزینه

 ها در نظر گرفته شوند. آموزش برای بیمارستان

ترین علل مدیریت های مطالعه، از مهمتوجه به یافته با

ها، های آموزشی دانشجویان در بیمارستاننشدن هزینه

ها و های بین بخشی میان دانشکدهفقدان هماهنگی

رسد با  های تحت مطالعه بوده است. به نظر میبیمارستان

یندهای آموزشی مشترک بین گروهآایجاد شفافیت در فر

ها از طریق برگزاری جلسات بیمارستان های آموزشی و

های آموزشی و مسئولین بارش افکار میان مدیران گروه

ی پرستاری و مامایی و مسئولین آموزشی دانشکده

ها و دانشجویان، بتوان در راستای مدیریت  بیمارستان

 های آموزشی اقدام نمود. هزینه

 

: هی  گونه تعارض منافع از سوی تعارض منافع

 ان گزارش نشده است.نویسندگ

 

 تقدیر و تشکر 

معاونت آموزشی  HSRاین مقاله برگرفته از طرح 

 95-04-67-28228دانشگاه علوم پزشکی ایران با کد: 

دانشکده پرستاری و مامایی دانشگاه  مسئولیناز باشد. می

های مورد بیمارستان مدیران پرستاریعلوم پزشکی ایران، 

ادی که ما را در انجام تحقیق مطالعه، تمامی اساتید و افر

حاضر یاری رساندند و همچنین پژوهشگران مرکز 

تحقیقات اقتصاد سلامت دانشگاه علوم پزشکی ایران 

 کمال تشکر و قدردانی را داریم. 
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