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وابسددته بدده وزارت بهداشددت،   یهامارسددتانیاز راه دور در ب  پزشددکیدانددش    کیلجست
 نیا  یشنهادیپ  یهاهرد مؤلف  ای  دییانجام شد. هدف، تأ  رانیا  یدرمان و آموزش پزشک
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دانددش سددلامت از   کیلجست  یهاشاخص  یدییتأ  یعامل  لیتحل  یبرا  یکم  کردیاز رو

ها، بود کدده از مقولدده یاساخته. ابزار پژوهش، پرسشنامه محققکندیراه دور استفاده م
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 یاحتمددال  یابدده روش خوشدده  یریگاستفاده کرده بودند. نموندده  یمارستانیاز خدمات ب

مرتردده او  و   یدییدد تأ  یعددامل  یهددالیو تحل  SPSSافزار  ها با نرمداده   لیشد. تحل  انجام
 یرهددایمتغ قیدد دق  یریگاندددازه  دییدد برازش مد  و تأ یابیارز یبرا زر  یافزار لدوم با نرم
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برازش مطلددو   زر ،یافزار لمرتره او  و دوم با نرم  یدییتأ  یعامل  لیتحل  جی: نتاهاافتهی
 بددرازش ییکددو ین یهاکددرد. تمددام شدداخص دییدد دانددش را تأ کیلجسددت ییمددد  نهددا

(RMSEA=0.065  ،GFI=0.91  ،CFI=0.97 در محدوده قابل قرو  بودند. تمددام )
 رگددرار،یدانددش، عناصددر تأ   انیدد )شددامل جر  یاصددل  یهاسددازه   نیبدد   یبار عددامل  بیضرا

 ن،ینرددود. بنددابرا 4/0قابل مشاهده آنها کمتر از  یرهای( و متغامدهایاجرا و پ  یراهرردها
دانش در   انیجر  جادیمؤ ر بر ا  یرهایمتغ  یهامرتره او  مؤلفه  یریگمد  اندازه   ییایپا

بود   96/1از    شتریآنها ب  یداریمعن  بیاست. ضرا  دییسلامت از راه دور قابل قرو  و تأ
 نیدد پددژوهش اسددت. ا یرهددایمتغ یریگروابخ در مد  اندازه  یداریدهنده معنکه نشان

 .کنندیم  دییپژوهش را تأ یمد  مفهوم ییایو پا ییبه طور کامل روا  هاافتهی

 یبددرا  کیستماتیچارچو  س  کیبه عنوان    تواندی: مد  پژوهش حاضر میریگجهینت
تددا کدداربرد در ن ددام سددلامت از راه دور مددورد  ییدانش از شناسددا نهیبه انیجر  نیتضم

 یهددابرخوردار است، چالش ی. اگرچه مد  ارائه شده از اعترار علمردیاستفاده قرار گ
 یلازم بددرا یانسددان  یرویدد و ن  یقددانون  ،یگدد فرهن  ،یفندد   یهارسدداختیمرترخ با وجددود ز

 ،یدانددش در سددلامت از راه دور در کشددور، مسددائل فرهنگدد  کیاستقرار کامددل لجسددت
 همچنان پابرجا هستند.  تا  یجید  خیبودن مح  ریاز راه دور و متغ  نهیچالش معا

 تیریاز راه دور، مددد یدانددش پزشددک کیدانددش، لجسددت کیلجسددت      :هاکلیدددوا ه
 مارستانیدانش ب

hasanzadeh@modares.ac.ir * 

 مقدمه .1

مهم مدیریت دانش، زمینه را برای طراحی    به عنوان یک انشعا    1امروزه جریان دانش

ها، شناسایی دانش جاری سازمان، مدیریت و هدایت دانش در جهت نیل به اهداف سازمان  برنامه

و   می فراهم  سازمانتسهیل  در  خصوصاً  دانش  جریان  شناسایی  رو،  این  از  و  کند.  پژوهشی  های 

(. در این میان،  1400وابسته به اطلاعات از اهمیت بالایی برخوردار است )امینی، اسلامی و شربتی  

ها در جهت حفظ  های نوین مدیریت دانش، برای سازمانبه عنوان یکی از زمینه  2لجستیک دانش 

با تغییرات بسیار کاربردی است. نکته قابل توجه آن است که یکی از عناصر  بقا، توس انطراق  عه و 

کلیدی عملیات لجستیک، ایجاد جریان دانش در اشکا  م تلف آن است و جریان دانش بهنگام و  

تواند در طراحی یک سیستم لجستیک دانش بنیان مو ر باشد )ولی زاده و اسدی گرجی صحیح می

1391 .) 

 
1 . Knowledge Flow 
2 . Knowledge Logistics 
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ای دانش  با  مدیریت  فرآیند  در  موجود  عملیاتی  رویکردهای  و  ابزارها  اما  اوصاف،  ن 

اجرایی جهت  سازمان  نیاز  مورد  دانش  تأمین  از  پشتیرانی  برای  یکپارچه  راهکاری  سازی تاکنون 

مش ص شده   گسترده   یبررس(. در یک  1400دهند )امینی، اسلامی و شربتی  لجستیک را ارائه نمی

که  ژانو  است  خطاها  یوع ش ،  201۷  یه تا  ا  ی پزشک  یکل  و    وزیری)   است   ٪ 50حدود    یراندر 

 کارکنان   از  ٪8/95نشان داده است که    یرازش  یدر بیمارستان نماز  نیز  یا(. مطالعه2019  1همکاران

  هاآن   از (  50%/5)  یمیاز ن  یشاند و برا در سا  گرشته مشاهده کرده   یپزشک  یخطا  یک  حداقل

   (.2020و همکاران  یاناند )عسکرخطا را گزارش داده  10تا   3 بین

های دیجیتا   این در حالی است که در سیستم ارائه خدمات درمانی نیز در نتیجه نوآوری

مصنوع   هایییشرفتپ هوش  پزشک2یمانند  دور   ی،  راه  پرونده 3از  الکترون  یها،  و    4یکی سلامت 

شده   5سلامت   یدنیپوش  یهادستگاه  است    حاصل  کرده  تحو   دچار  را  خدمات  ارائه  که  است 

همکاران  و  ارائه مؤسسالرا   (.2024  6)آنجلوس  از  ی،بهداشت  ی هامراقرت  دهنده ت  استفاده    یک   با 

ب  ایشرکه توانند  می  ، دانش  یریتمد  یستمس مؤ ر  و  ارائه   ین مناسب  مراقرت همه    ی هادهندگان 

کنند  یبهداشت نتایجاد  در  مراقرت  یجه،.  نتا  یبهداشت  یهاخدمات  درمان ب  یجو  فرآیند  از    یماران 

 (.2025 ۷یابد )المشموم و همکارانبهرود   دتوانمی

گیری  های فراگیر که منجر به ایجاد همهها و م صوصاً بیماریاز طرفی در زمان بیماری

از آشود، تجربیاتی به وجود میجهانی در کشورهای م تلف می به  ها مین آید که استفاده  تواند 

(. اما دانش به تنهایی  1399دیگر کشورها و برای آیندگان در شرایخ مشابه کمک کند )حیدری  

دهد. لرا ابزاری نیاز است تا پزشکان  مطرح نیست؛ زیرا در این صورت پدیده انفجار دانش رخ می

مور و  بیابند )ای   را قادر سازد که اطلاعات و دانش مناسب را در زمان مناسب و در قالب مناسب 

 (. 2010 8سابرکاز 

 
1 . Vaziri, S., Fakouri, F., Mirzaei, M., Afsharian, M., Azizi, M., & Arab-Zozani, M. 
2 . Artificial Inteligence (AI). 
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4 . Electronic Health Record (EHR). 
5 . Wearable Health Devices 
6 .Angelos I. Stoumpos, Michael A. Talias, Christos Ntais , Fotis Kitsios and Mihajlo 
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7 . Almashmoum, M., Cunningham, J., & Ainsworth, J. 
8 . El Morr, & Subercaze 
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ارائه خدمات در  در این زمینه استفاده از ابزارهای نوین باعث 

  ینساعته، تضم24تداوم    ینتضم  شود. همچنین می   در زمان و مکان  ییجوصرفه   و   ترراحت   یخشرا

هز  یتامن کاهش  بودن،  دسترس  در  بالا،  نتا  ی،بهداشت  یهامراقرت   هایینه سطح  قابل    یج ارائه 

  ی،به همه بر اساس اصل برابر  یبهداشت  یهامداوم، ارائه خدمات مراقرت  یروزرسانبه   یری،گاندازه 

درارائه   یترضا  یشافزا و  براراه   ی،بهداشت  یهامراقرت   کنندگانیافتدهندگان    یشافزا  یحل 

بیمارستان تسه  هاازدحام  ب  یلو  بر  همراه    مزمن  هاییماری ن ارت  به  و  را  )بهست  داشت  خواهد 

 (.2024همکاران 

با توجه به وجود آمارهای نگران کننده از وجود اشتراهات تکراری در حوزه سلامت که  

های بالینی است و  گیریناشی از عدم یکپارچه بودن اطلاعات و دانش این حوزه در هنگام تصمیم

پایگاه  در  مرترخ  منابع  جستجوی  با  که  آنجا  نورمگاز  ایرانی  دانشگاهی،  های  جهاد  مگیران،  ز، 

  های لاتین ن یر کلاریویت آنالیتیکس، سیویلیکا، ایرانداک و مجلات ت صصی و همچنین پایگاه 

عرارت  پابمد،   با  غیره  و  اسکالر  گوگل   Telemedicine Knowledge  "اسکوپوس، 

Logistics"  کی هیچ منرعی مشابه پژوهش حاضر و یا مدلی یکپارچه از لجستیک دانش در پزش

اعترارسنجی مد    با  تا  بر آن شدیم  پژوهش حاضر  لرا در  نشد،  یافت  راه دور، توسخ محققان  از 

های وابسته به وزارت بهداشت، درمان و آموزش  لجستیک دانش پزشکی از راه دور در بیمارستان

مورد  های مطرح در این مد  بپردازیم تا در نهایت مد  نهایی و  پزشکی کشور به تأیید یا رد مولفه 

قدمی   ن ام سلامت،  در  مد   این  کارگیری  به  با  و  شود  شناسایی  ن ران  و صاحب  تأیید خررگان 

 تر برداشته شود. مو ر در راستای ارائه خدمات با کیفیت 

 های پژوهش به قرار زیر هستند: بر این اساس پرسش 

عناصر تا یرگرار، اجرای پزشکی از دانش،    انیمد  شامل جر  یاصل  یهامؤلفه   ایآ .1

دور،   تسهیلگرها  ،هدایتگرعناصر  راه  و  پا  موانع  از  بروندادها  قرو     ییایو  قابل 

 برخوردارند؟ 

دور    در  دانش  انیجر  متغیر  یهامؤلفه   ایآ  .2 راه  از  پاپزشکی  قرول  ییایاز    ی قابل 

 برخوردارند؟ 

  ییایاز پاشکی از راه دور  پز  در  دانش   انیجرعناصر تا یرگرار    متغیر  ی هامؤلفه   ایآ  .3

 برخوردارند؟  یقابل قرول
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 برخوردارند؟  یقابل قرول ییایاز پاپزشکی از راه دور   فرآیند اجرای یهامؤلفه  ایآ  .4

از راه دور  یهامؤلفه   ایآ  .5 پا  عناصر هدایتگر جریان دانش در پزشکی  قابل   ییایاز 

 برخوردارند؟  یقرول

  یقابل قرول ییایاز پا گرهای اجرای پزشکی از راه دورتسهیل موانع و  یهامؤلفه  ایآ  .6

 برخوردارند؟ 

 برخوردارند؟  ی قابل قرول ییایاز پا بروندادهای پزشکی از راه دور یهامؤلفه  ایآ  .7

مفهوم  ایآ .8 پزشک  کیلجست  یمد   ب  یدانش  در  دور  راه  از    یهامارستانیاز  کشور 

 برازش مطلو  برخوردار است؟ 
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 . پیشینه پژوهش2

عادلاندده بدده خدددمات سددلامت،   یضددرورت دسترسدد   شیو افددزا  تددا یجید  یهایفناور  شرفتیپ
حددا ،  نیدد کرده است. بددا ا لیترد یبهداشت یهادر ن ام یدیراهررد کل کیاز راه دور را به   یپزشک
هوشددمندانه   تیریبلکه مد  شود،یمحقق نم  یخدمات صرفاً با استقرار فناور  نیا  یداریو پا  تیموفق
آن  یو ا رب شدد  ییکددارا یدانددش( شددرو ضددرور کی)لجست تا یجیدر بستر د  یدانش پزشک  انیجر

پزشددکان(،  ژه یدد )بدده و  نفعانیذ  رشیپر  یکه سه رکن اصل  دهدیپژوهش حاضر نشان م  نهیشیاست. پ
مددرترخ  یهاپژوهش یاساس یمحورها ن،ینو یهایفناور  یسازکپارچهیمند دانش، و  ن ام  تیریمد

 کیچارچو  جامع لجست کیها و الزامات توسعه مطالعات، شکاف نیا  لی. تحلدهندیم لیرا تشک
 .سازدیرا روشن م رانیاز راه دور ا یدانش در پزشک

 رشیو پددر  یسدداندر مرحله او ، تمرکز بر عامل ان  دهدکهیتکامل موضوع نشان م  ریس  لیتحل
 یهایرابطدده معنددادار توانمنددد  یی( بددا شناسددا1398وجود دارد. مطالعدده مقدددم و همکدداران )  یفناور
 یبددرا یسازمان-یانسان یاهیاز راه دور، پا یپزشک رشیبه پر  لیپزشکان با تما  یو مال  یفن  ،یتیریمد
 یدر توانمندساز یگرارهیدارد که سرما دیتأک  یدینکته کل نیپژوهش بر ا  نیکرد. ا  جادیا  وضوعم

و  یزدیدد ا یبررسدد  افتدده،ی نیدد اسددت. همسددو بددا ا  یدر فناور  یگرارهیسرما  یبرا  یازینشیپزشکان، پ
را  مارسددتانیدر ب یسددازمان ینیدانش با سددلامت و کددارآفر تیریمد  نیب  یاتیح  وندی( پ1403)  یبهمن

 یبددرا یو سددالم، بسددتر ضددرور ایدد پو یسددازمان یهدداخیآن اسددت کدده مح یایدد داد، کدده گو نشددان
 از راه دور هستند. یمانند پزشک ییهاینوآور

داده و دانددش اسددت کدده   تیریبدده سددمت مددد  قیدد تکامل موضوع شامل تعم  ریدوم از س  مرحله
جددامع   یی( با شناسددا1404و همکاران )  زاده ینیاند. پژوهش حسبه آن پرداخته  تریمطالعات ت صص

بدده   هیاول  رشی(، بحث را از سطح پرتی)از اکتسا  تا امن  یپزشک  یهاداده   تیریمد  یالزامات دانش
 کیدد بددر ضددرورت وجددود   یطور ضددمنمطالعدده بدده  نیدد کشدداند. ا  یدانشدد   رساختیو ز  اتیسطح عمل

از راه  یاز خدددمات پزشددک یرانیپشددت یگر براو پردازش  منیا  کپارچه،یدانش    کیلجست  رساختیز
و   یدانددش ش صدد   تیریبر مد  دیبا تأک   زی( ن1404و همکاران )  فاطمهی. مطالعه بنکندیم  دیدور تأک 

-مدداریدانددش ب انیدد جر یعندد یدانش،   کیاز لجست  یدیبعد جد  ،یمجاز  یدر فضا  اتیاشتراک تجرب
 را برجسته ساخت. یمحور و نقش آن در خودمراقرت

و بلوغ مددورد توجدده بددوده اسددت کدده   یاتیعمل  یهاارائه مد   زیتکامل ن  ریمرحله سوم از س  در
 یهابددا ارائدده مددد  ریدد اخ یالمللدد نیانددد. مطالعددات بو نوآوراندده بدده آن پرداخته یمطالعددات راهرددرد

 کیدد نیکلیانددد. مددد  پلها فراتر نهاده حلراه   یالزامات به سمت طراح  ییگام را از شناسا  ،یکاربرد
 تیریاست که بددا مددد یدانش-یاتیعمل  کیاز لجست  ینیع  یا( نمونه2024برخخ بهست و همکاران )

مددد  بلددوغ المشددموم و  گددر،ید ی. از سددودهدددیو اطلاعددات، ازدحددام را کدداهش م  مددارانیب  انیجر
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 یهددااشددتراک دانددش در ب ش یندددهایبلددوغ فرآ یبددرا محوریابیدد ارز ی( ابددزار2025همکدداران )
 یبددا معرفدد  زیدد ( ن2025. مطالعدده جکسددون و همکدداران )دهدددیارائدده م  یربرداریومانند تص  یت صص
انتقا  و انتشار مؤ ر دانددش  کیلجست تیترجمان دانش   )تئاتر خوانندگان(، بر اهم  نینو  یهاروش

 نیآفرنگر، نقش تحددو طور کلانبه زی( ن2025)  یکرده است. مرور الهشم  دیبه م اطران متنوع تأک 
 .کندیم لیتحل یامنطقهدانش سلامت  تیریرا در مد شرفتهیپ تا یجید یهایفناور

 موضوع مشهود است: اتیدر ادب ریعمده ز یهامطالعات، شکاف ینسر یوجود غنا با
دانددش و   تیریمددد  رش،یمطالعددات مددرترخ بددا پددر  نیموجددود بدد   ی: پراکندددگیکپددارچگی  عدم

اجددزا را در کنددار هددم و در جهددت   نیدانش که ا  کیلجست  کپارچهیچارچو     کیفقدان    ؛یفناور
 هماهنگ کند. "بر دانش یارائه مراقرت کارآمد و مرتن"هدف مشترک 

خددا    یهددالزوماً با چالش  اند،شرفتهیاگرچه پ  یالمللنی: مطالعات بیرانیبه بافت ا  یتوجهکم
 یسازیبه بوم  ازیاند. نداده نشده   قیتطر  رانیا  یهامارستانیب  یو منابع  یمقررات  ،یفرهنگ  ،یرساختیز

 .شودیحس م رانیبرخخ در ا کینیکلیپل ایمانند مد  بلوغ  ییهامد  یو اعترارسنج
در سددطح   شددتریب  یاز مطالعددات داخلدد   یشده: ب شآزمون  یاتیعمل  یدر ارائه راهکارها  ضعف

و  یاتیدد عمل یو آزمددون راهکارهددا یمانددده و کمتددر بدده طراحدد  یعوامددل و الزامددات بدداق ییشناسددا
 اند.کشور پرداخته یهامارستانیب یواقع خیدر مح ریپراسیمق

در  تیدد موفق یدیدد شده، محققددان بددر عوامددل کلارائه یهانهیشیبر اساس پ ،یبه صورت کل  پس
دارنددد.  دیدد تأک  نینو یهایدانش، و فناور تیریپزشکان، مد رشیشامل پر تا یجیسلامت د   ستمیس

پزشددکان، سددلامت   ی)ماننددد توانمنددد  یانسددان  یهامطالعات، تمرکز بر جنره  نینقطه قوت مشترک ا
 یدگاهیدد اسددت کدده د  یقدد یداده( به صددورت تلف  تیبلوغ دانش، امن  یها)مانند مد   یفن( و  یسازمان

در  بیدد دانددش، بدده ترت تیریپزشددکان و مددد یتوانمنددد تیدد . به عنددوان ملددا ، تقودهدیجامع ارائه م
در  ینددوآور ن،یاند. همچندد مددؤ ر شددناخته شددده  یسددلامت سددازماناز راه دور و  یپزشددک رشیپددر

 کیدد نیکلی)ماننددد پل  یاتیدد عمل  یهاتئاتر خوانندددگان( و ارائدده مددد   نندترجمان دانش )ما  یهاروش
 کیو نرود    یموضوع  یپراکندگ  یحا ، نقطه ضعف اصل  نینقاو قوت هستند. با ا  گریبرخخ( از د
مد  منسجم  کی( را در یدانش، فناور  تیریمد  رش،یعوامل )پر  نیاست که ا  کپارچهیچارچو   

 کند. بیترک  "بر دانش یمراقرت سلامت کارآمد و مرتن" یعنی ییبه هدف نها یابیدست یبرا

 روش پژوهش  .3

 جددادیمنجددر بدده ا یفدد یفدداز ک  کی یاست که قرلا ط   تهیپژوهش آم  کیپژوهش حاضر ادامه  
زاده، حسن ،ییاز راه دور شده است )ده دا  یدانش پزشک  کیلجست  نهیدر زم  یمیمد  پارادا  کی

و بددا   یاست از نوع کدداربرد  ازی(. از آنجا که پژوهش حاضر به دنرا  رفع ن1404  ،یو احمد  فیشر
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 یهاشدداخص   یدییدد تا  یعددامل  لیدد به دنرا  تحل  یکرد کمیاستفاده از رو
مه محقق ساخته اسددت کدده از راه دور است. ابزار پژوهش شامل پرسشنا  یدانش در پزشک  کیلجست

پژوهشددگران  یو در مطالعه گراندددد تئددور یفیو ارتراطات کشف شده در فاز ک   میاز مقولات، مفاه
 حاصل شده است.

 ایدد سطح کشور شاغل بددوده و   یهامارستانیاست که در ب  یافراد  یپژوهش شامل تمام  جامعه
 آوریجمددع. اندددتفاده کددرده اسدد  یمارسددتانیبار از خدمات ب کیحداقل  ایهستند و   لیدر حا  تحص

اسددت و از آنجددا کدده   یبدده روش احتمددال  یرگیانجام شددد. نموندده  1404تا مرداد    نیها از فروردداده 
 نیانجام شد. بر ا  ایپراکنده هستند به روش خوشه  ییایبزرگ و از ن ر جغراف  اریبس  وهشجامعه پژ
 یخوشه قرار گرفتند و سپس به روش تصددادف کیکشور در  یعلوم پزشک یهادانشگاه  هیاساس کل

بدده روش   مارستانیب  یها انت ا  و از هر دانشگاه، تعداداستان  یدر مراکز برخ  مارستانیساده چند ب
 ساده انت ا  شدند.  یتصادف
 ینفر بدده ازا  5بود، بر اساس قاعده حداقل    هیگو  46پرسشنامه پژوهش شامل    نکهیتوجه به ا  با
 دگاه یدد حددا ، بددا اسددتناد بدده د  نیدد نفر بددرآورد شددد. بددا ا  230حداقل    ازیمورد ن  حجم نمونه  ه،یهر گو
 یکدداف یدییدد تأ یعددامل  لیدد تحل  یاجددرا  ینموندده را بددرا  200کدده حددداقل    یشناسن ران روشصاحب

 لیپرسشنامه قابل استفاده وارد مرحله تحل  202ها، تعداد  داده   شیو پالا  یآورپس از جمع  دانند،یم
مددورد بازگشددت  215تعداد   نیشد و از ا  عیپرسشنامه در کل توز  300صورت که تعداد    نیشد. به ا
و  یمعددادلات سدداختار یابیمددد  یاجددرا  یحجم نموندده بددرا  نیبود. ا  لیمورد قابل تحل  202شد که  

 شد. یابیمناسب ارز یدییتأ یعامل لیتحل
 یپژوهش حاصل از اجددرا  یفیو ارتراطات فاز او  و ک   میپژوهش از مقولات، مفاه  پرسشنامه
حددوزه   یمت صصددان موضددوع  یبددرا  ،یاعترارسددنج  یشد. سپس پرسشنامه بددرا  جادیا  یگراندد تئور

مددورد   1از    ریدد بود و بدده غ  ریسا  متغ  18تا    5افراد از    نیا  ی. سابقه کاردیدانش ارسا  گرد  تیریمد
دانددش   تیریمددد  نددهیدر زم  یت صصدد   یدکتددر  لاتیتحصدد   یدارا  هیارشد، بق  یکارشناس  لاتیتحص

 بودند.  یعلم اتیعضو ه هیافراد پژوهشگر بودند و بق نینفر از ا 4است که  حیبودند. لازم به توض
 تیریدانددش، مددد  تیریمت صصددان و خررگددان مددد  یابزار، پرسشنامه برا  ییسنجش روا  یبرا

نفددر آخددر   گددریمددورد ارسددا ، د  8. پس از ارسا   دیاز راه دور ارسا  گرد  یدانش سلامت و پزشک
بددود، لددرا   شددده   اسددت راج  هابه پرسشنامه اضافه نکرد و با توجه به آنکه مقولات از مصاحره  یمورد
 SPSS  افددزارنرم  از  ابتدددا  هددا،حاصل از پرسشددنامه  هایداده   لیتحل  یشد. برا  دییتأ  مهپرسشنا  ییروا

 یرگیدد پنهان درست اندازه  یرهایمتغ کهنیسنجش برازش مد   و جهت ا رات ا  یرااستفاده شد و ب
 فزارامرتره دوم  با استفاده از نرم  یدییتأ  یعامل  لیمرتره او   و تحل  یدییتأ  یعامل  لتحلی  از  اند،شده 
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 استفاده شد.  زر یل

 هاتجزیه و تحلیل یافته  .4

بازه سنی    202ها )پرسشنامهکنندگان در تکمیل  از میان مشارکت  افراد در  بیشترین  نفر( 

)  30تا    20 داشتند  قرار  بیشتر آن   51سا   تحصیلی  )درصد(، رشته  بود  پرستاری  درصد(،    ۷/34ها 

(، سابقه پزشکی 5/49سا  )  10درصد(، با سابقه کاری کمتر از    49دارای تحصیلات کارشناسی )

از   راه دور کمتر  )  10از  د  ۷/۷8سا   )درصد(،  و    6/43ر سایر مشاغل حوزه سلامت    59درصد( 

 ها زن بودند. درصد آن 

های پژوهش خود از چند متغیر پنهان تشکیل  در پژوهش حاضر با توجه به این که سازه 

های عاملی مرتره  شد. در مد  اند، از تحلیل عاملی مرتره او  و مرتره دوم برای هر سازه استفاده  شده 

کننده وضعیت آن مورد در  مرات هر مطالعه در یک متغیر که منعکساو  فرض بر این است که ن

شود. در این گام در واقع  یک عامل زیربنایی است، خود از ابعاد عامل پنهان دیگری محسو  نمی

تنها یک لایه از متغیر یا متغیرهای پنهان در مد  مفروض است. پس از آن، مد  عاملی مرتره دوم  

مد  از  نوعی  عنوان  میبه  تعریف  عاملی  عاملهای  آن  در  که  از  شود  استفاده  با  که  پنهانی  های 

اندازه متغیرهای مشاهده  اما در یک سطح  گیری میپریر  پنهان،  شوند، خود تحت تأ یر یک متغیر 

 (. 1392بالاتر قرار دارند )محسنین و اسفیدانی 

و دوم متغیرهای پژوهش    به تحلیل عاملی تأییدی مرتره او  با استفاده از نرم افزار لیزر   

ها و پایایی حاصل از تحلیل عاملی  افزار و انواع رواییهای مهم نرمپرداخته شده و سپس خروجی

ابتدا   تأییدی محاسره و تحلیل شده است. لازم به ذکر است که جهت انجام تحلیل عاملی تأییدی 

تا ملرت    96/1ر بازه منفی  ( بررسی شود. مقادیر موجود دt-valueباید تمامی ضرایب معناداری )

نشان دهنده معنادار بودن روابخ است. مرنای تأیید یا رد شدن معناداری روابخ، بررسی مد      96/1

در بازه مرکور    ،t-value، چنانچه مقدار  05/0در حالت ضرایب معناداری است. در سطح خطای  

می تایید  فرضیه  یا  رابطه  آن  باشد،  نگرفته  ادامه،  قرار  در  نتایج    24تا    1اشکا   شود.  نمایانگر 

 ها هستند. آزمون

( مرتره او   t-Values، مد  در حالت ضرایب معناداری )21و    1۷،  13،  9،  5،  1اشکا   

عناصر تا یرگرار بر ایجاد جریان  "، "جریان دانش در پزشکی از راه دور"های مرین متغیرهای مولفه

عناصر هدایتگر جریان دانش  "،  "فرآیند اجرای پزشکی از راه دور"،  "دانش در پزشکی از راه دور
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گرهای اجرای پزشکی از راه موانع و تسهیل "،  "در پزشکی از راه دور

و   18،  14،  10،  6،  2دهند. اشکا   را به ترتیب نشان می  "بروندادهای پزشکی از راه دور"و    "دور

های فرعی هر کدام ازمتغیرهای مرکور پرداخته است و نتایج تحلیل  به بررسی رابطه میان مولفه   22

خروجی ضرایب استاندارد    23و   19،  15،  ۷،  3دهند. همچنین اشکا   را نشان میمد   هر  مرتره دوم 

نیز خروجی    24و    20،  16،  8،  4دهند و اشکا   را به ترتیب نشان می  21و    1۷،  13،  9،  5،  1اشکا   

   دهند. را به ترتیب ارائه می 22و  18، 14، 10، 6، 2اشکا  ضرایب استاندارد مد  

  

های جریان دانش در پزشکی از راه دور. ضرایب مدل مرتبه اول مؤلفه1شکل  . ضرایب  مرتبه دوم مدل متغیر جریان دانش در پزشکی از راه دور2شکل    
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های جریان دانش در خروجی ضرایب استاندارد مدل مرتبه اول مؤلفه. 3شکل 

 پزشکی از راه دور 

. خروجی ضرایب استاندارد مدل مرتبه دوم متغیر جریان دانش در پزشکی از راه دور 4شکل   

 K.REC؛ سازوکار دریافت دانش K.FLOW   =: جریان دانش در پزشکی از راه دور4تا  1های )اختصارات شکل 

 ( K.DEL   =؛ سازوکار تحویل دانش  = K.TRA؛ چرخه انتقال دانش =
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. ضرایب )5شکل  t-Values مدل مرتبه اول مولفه )

های عناصر تاثیرگذار بر ایجاد جریان دانش در 

 پزشکی از راه دور 

عناصر  های . خروجی ضرایب استاندارد مدل مرتبه اول مولفه6شکل 

 تاثیرگذار بر ایجاد جریان دانش در پزشکی از راه دور 

  

. ضرایب مرتبه دوم مدل متغیر عناصر 7شکل 

تاثیرگذار بر ایجاد جریان دانش در پزشکی از راه  

. خروجی ضرایب استاندارد مدل مرتبه دوم متغیر عناصر  8شکل 

 تاثیرگذار بر ایجاد جریان دانش در پزشکی از راه دور 
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 دور

؛ الزامات   = IMPACTعناصر تاثیرگذار بر ایجاد جریان دانش در پزشکی از راه دور  :  8تا    5)اختصارات اشکال  

  ( = K.AIM؛ اهداف پزشکی از راه دور K.REQ   =پزشکی از راه دور

  

های فرآیند  . ضرایب  مدل مرتبه اول مولفه 9شکل 

 اجرای پزشکی

استاندارد مدل مرتبه اول  . خروجی ضرایب 10شکل 

های فرآیند اجرای پزشکی از راه دورمولفه  
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. ضرایب مرتبه دوم مدل متغیر فرآیند 11شکل 

 اجرای پزشکی از راه دور 

. خروجی ضرایب استاندارد مدل مرتبه دوم 12شکل 

 متغیر فرآیند اجرای پزشکی از راه دور 

اشکال   پزش12تا    9)اختصارات  اجرای  فرآیند  دور  :  راه  از  دانش   = PROCESکی  ترجمان  ؛  = K.TRAN؛  

 ( K.PERF   =اجرای پزشکی از راه دور
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های عناصر . ضرایب مدل مرتبه اول مولفه 13شکل 

 هدایتگر جریان دانش در پزشکی از راه دور

. خروجی ضرایب استاندارد مدل مرتبه 14شکل 

های عناصر هدایتگر جریان دانش در اول مولفه

 پزشکی از راه دور 

  

. ضرایب مرتبه دوم مدل متغیر عناصر هدایتگر  15شکل 

 جریان دانش در پزشکی از راه دور

. خروجی ضرایب استاندارد مدل مرتبه 16شکل 

دوم متغیر عناصر هدایتگر جریان دانش در پزشکی 

 از راه دور
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اشکال   پزشک 16تا    13)اختصارات  در  دانش  جریان  هدایتگر  عناصر  راه :  از  ی 

محورهای خدمات  = GUIDEدور طبقات خدمات = S.AXESرسانی  ؛  دانش = S.CLASرسانی  ؛   مکان      =؛  

K.PLAC ) 

  

های . ضرایب مدل مرتبه اول مولفه 17شکل 

گرهای اجرای پزشکی از راه دورموانع و تسهیل   
. خروجی ضرایب استاندارد مدل مرتبه اول  18شکل 

گرهای اجرای پزشکی از راه  تسهیل های موانع و مولفه

 دور

  

. خروجی ضرایب استاندارد مدل مرتبه دوم 20شکل . ضرایب مرتبه دوم مدل متغیرموانع و 19شکل 
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گرهای اجرای پزشکی از راه دورتسهیل  گرهای اجرای پزشکی از راه دور متغیر موانع و تسهیل   

های پزشکی  ؛ چالشCH.BE    =گرهای اجرای پزشکی از راه دورتسهیل : موانع و  20تا    17)اختصارات اشکال  

 (  K.FEAT   =؛  ویژگی دانش = K.TYPE؛  نوع دانش = K.CHALاز راه دور

 

  

های . ضرایب مدل مرتبه اول مولفه 21شکل 

 بروندادهای پزشکی از راه دور 
. خروجی ضرایب استاندارد مدل مرتبه اول مولفه 22شکل 

بروندادهای پزشکی از راه دور های   



   X     xx 13 |      دورۀxx   |     شمارۀx 

 

  

. ضرایب مرتبه دوم مدل متغیر  23شکل 

 بروندادهای پزشکی از راه دور 
. خروجی ضرایب استاندارد مدل مرتبه دوم متغیر 24شکل 

 بروندادهای پزشکی از راه دور 

اشکال   دور  24تا    21)اختصارات  راه  از  پزشکی  بروندادهای   : K.OUT =   مزایای دور؛  راه  از     =پزشکی 

K.BENE ؛ ایجاد ارزش افزوده از دانش K.VA =  ) 

 

 های پژوهش پاسخ به پرسش .5

اول:  .  5-1 جر  یاصل  یهامؤلفه   ایآپرسش  شامل  تاثیرگذار،  دانش،    انیمدل  عناصر 

دور،   راه  از  پزشکی  تسهیلگرها  ،هدایتگرعناصر  اجرای  و  پا  موانع  از  بروندادها  قبول  ییایو    ی قابل 

 برخوردارند؟ 

توان نتیجه گرفت  می   21و    1۷،  13،  9،  5،  1های  با توجه به نتایج به دست آمده از شکل

بین معرف بارهای عاملی  تمامی ضرایب  و متغیرهای مشاهده که  متغیرهای مکنون  ها  پریر آنهای 

از   می  4/0کمتر   بنابراین  که  نیست.  گفت  اندازه پایایی  توان  ممد   مولفه گیری  او   های  رتره 

تمامی   نیز  22و    18،  14،  10،  6،  2های  شکل  قابل قرو  و مورد تایید است. مطابق متغیرهای مرکور  

 4/0ها کمتر  از پریر آنهای متغیرهای مکنون و متغیرهای مشاهده ضرایب بارهای عاملی بین معرف
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متغیرهای  های  گیری مرتره او  مولفه مد  اندازه پایایی  توان نتیجه گرفت که  باشد. بنابراین، مینمی

 قابل قرو  و مورد تایید است.   مرکور 

قابل    یی ایاز پاپزشکی از راه دور    در  دانش  ان یجر  متغیر  یهامؤلفه   ایآپرسش دوم:    .5-2

 برخوردارند؟  یقبول

ت مین   حالت  در  مد   عاملی  یا  بارهای  و  متغیرها  از  کدام  هر  تا یر  میزان  استاندارد، 

دهد. نکته مهم این است  ها را در توضیح و تریین واریانس نمرات متغیر یا عامل اصلی نشان میگویه

  4/0های آن با مقادیری کمتر از  که اگر محقق پس از محاسره بارهای عاملی بین مولفه و شاخص

های  ح و یا از مد  پژوهش خود حرف کند. مطابق با شکلها را اصلامواجه شد، باید آن شاخص

معرف  4و    3 بین  عاملی  بارهای  ضرایب  دور"های  تمامی  راه  از  پزشکی  در  دانش  و    "جریان 

مشاهده  آنمتغیرهای  از  پریر  بیشتر   می  4/0ها،  بنابراین  که  است.  گرفت  نتیجه  مد   پایایی  توان 

مولفه اندازه  او   مرتره  دور"متغیر  های  گیری  راه  از  پزشکی  در  دانش  مورد    "جریان  و  قرو   قابل 

 تایید است. 

تاثیرگذار    متغیر  یهامؤلفه   ایآپرسش سوم:  .  5-3 از راه    در  دانش  انیجرعناصر  پزشکی 

 برخوردارند؟  یقابل قبول ییایاز پادور 

پزشکی ، ضرایب بین متغیر عناصر تا یرگرار بر ایجاد جریان دانش در ۷با توجه به شکل  

از راه دور  از راه دور و شاخص اهداف پزشکی  از راه دور و  الزامات پزشکی  های آن که شامل 

دهنده معنادار بودن روابخ در مد  تریین متغیر عناصر تا یرگرار  و این نشان   (96/1است، بزرگتر از )

است.   راه دور  از  پزشکی  دانش در  ایجاد جریان  با شکل    بر  تمامی ضرا  8مطابق  بارهای  نیز  یب 

های آن  عاملی بین متغیر عناصر تا یرگرار بر ایجاد جریان دانش در پزشکی از راه دور و شاخص

از   بنابراین،    4/0بالاتر  متغیر  است.  تریین  دانش در  "پایایی مد   ایجاد جریان  بر  تا یرگرار  عناصر 

 قابل قرو  و مورد تایید است.   "پزشکی از راه دور

چهارم:  .  5-4 اجرای  یها مؤلفه   ایآپرسش  دور    فرآیند  راه  از  پاپزشکی  قابل    ییایاز 

 برخوردارند؟  یقبول

های آن  ، ضرایب بین متغیر فرآیند اجرای پزشکی از راه دور و شاخص11مطابق شکل  

به  (96/1بزرگتر از )که شامل ترجمان دانش و اجرای پزشکی از راه دور است،   -است. ضرایب 
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دهنده معنادار بودن روابخ در مد  تریین متغیر فرآیند  دست آمده نشان

، تمامی ضرایب بارهای عاملی  12با توجه به نتایج شکل  همچنین  اجرای پزشکی از راه دور است.  

پایایی مد   ا  است. لر   4/0های آن بالاتر از  بین متغیر فرآیند اجرای پزشکی از راه دور و شاخص

 قابل قرو  و مورد تایید است. "فرآیند اجرای پزشکی از راه دور"تریین متغیر 

از    عناصر هدایتگر جریان دانش در پزشکی از راه دور  یهامؤلفه   ایآپرسش پنجم:  .  5-5

 برخوردارند؟   یقابل قبول ییایپا

شکل   از  آمده  دست  به  نتایج  به  توجه  ضرایب    15با  که  است  عناصر مش ص  متغیر 

شاخص و  دور  راه  از  پزشکی  در  دانش  جریان  خدماتهدایتگر  محورهای  شامل  که  آن  -های 

است. ضرایب به دست آمده    (96/1رسانی و مکان دانش است، بزرگتر از )رسانی، طرقات خدمات

اه  دهنده معنادار بودن روابخ در مد  تریین متغیر عناصر هدایتگر جریان دانش در پزشکی از رنشان

نهایتا نتایج شکل    دور است.  با  بین متغیر عناصر هدایتگر  16مطابق  بارهای عاملی  ، تمامی ضرایب 

شاخص و  دور  راه  از  پزشکی  در  دانش  از  جریان  بالاتر  آن  بنابراین،    0/ 4های  مد   است.  پایایی 

 قابل قرو  و مورد تایید است.  "عناصر هدایتگر جریان دانش در پزشکی از راه دور"تریین سازه 

ششم:  .  5-6 تسهیل   یهامؤلفه   ایآپرسش  و  دورموانع  راه  از  پزشکی  اجرای  از    گرهای 

 برخوردارند؟   یقابل قبول ییایپا

گرهای اجرای  مش ص است که ضرایب متغیر موانع و تسهیل  19با توجه به نتایج شکل  

های پزشکی از راه دور، نوع دانش و ویژگی های آن که شامل چالشپزشکی از راه دور و شاخص

دهنده معنادار بودن روابخ در مد  تریین متغیر موانع  است. این نشان  (96/1دانش است، بزرگتر از )

، تمامی ضرایب  20نتایج شکل    گرهای اجرای پزشکی از راه دور است. نهایتاً با توجه به و تسهیل 

های آن بالاتر  های اجرای پزشکی از راه دور و شاخصگربارهای عاملی بین متغیر موانع و تسهیل

  "گرهای اجرای پزشکی از راه دورموانع و تسهیل"پایایی مد  تریین سازه  باشد. بنابراین،  می  4/0از  

 قابل قرو  و مورد تایید است. 

هفتم:  .  5-7 راه دور  یهامؤلفه   ایآپرسش  از  پزشکی  پا  بروندادهای  قبول  ییایاز    ی قابل 

 برخوردارند؟ 
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از شکل   نتایج حاصل  به  توجه  و 23با  دور  راه  از  پزشکی  بروندادهای  متغیر  ، ضرایب 

میشاخص دانش  از  افزوده  ارزش  ایجاد  و  دور  راه  از  پزشکی  مزایای  شامل  که  آن  باشد،  های 

( از  نشان  (96/1بزرگتر  به دست آمده،  و ضرایب  تریین  است  مد   در  روابخ  بودن  معنادار  دهنده 

، تمامی ضرایب بارهای عاملی 24شکل    غیر بروندادهای پزشکی از راه دور است. نهایتاً مطابق بامت

پایایی مد   است. بنابراین،  4/0های آن بالاتر از بین متغیر بروندادهای پزشکی از راه دور و شاخص

 قابل قرو  و مورد تایید است.   "بروندادهای پزشکی از راه دور"تریین سازه 

هشتم:  .  5-8 مفهوم  ایآپرسش  پزشک  کیلجست  یمدل  در   ی دانش  دور  راه  از 

 کشور از برازش مطلوب برخوردار است؟  یهامارستانیب

از شاخص برازش مد   استفاده میبرای سنجش  برازش،  شود. شاخصهای برازش  های 

انس  دهند یک مد  مش ص تا چه حد قادر است ماتریس کوواریهایی هستند که نشان میشاخص

کند   بازتولید  را  شاخص  متغیرهای  اسفیدانی  بین  و  جدو     (.1392)محسنین    ی هاشاخص ،  1در 

 های پژوهش ارائه شده است. تمامی مولفه   یینبرازش مد  تر 

 های برازش مدل تبیین بروندادهای پزشکی از راه دور. شاخص1جدول 

  مقدار میزان استاندارد آماره آماره

برای 

جریان 

دانش در 

پزشکی از  

 راه دور

برای  مقدار

عناصر تاثیرگذار 

بر ایجاد جریان  

 دانش

برای فرآیند   مقدار

اجرای پزشکی از راه  

 دور

برای عناصر  مقدار

هدایتگر جریان 

دانش در پزشکی از 

 راه دور

برای موانع و  مقدار

گرهای تسهیل 

اجرای پزشکی از  

 راه دور

برای  مقدار

  بروندادهای

 پزشکی از راه دور 

RMR < 08 /0 0۷1 /0 056 /0 038 /0 0۷1 /0 023 /0 058 /0 

RMSEA 08/0< RMSEA >  05 /0 065 /0 0۷۷ /0 051 /0 083 /0 015 /0 081 /0 

CFI > 90 /0 9۷/0 9۷/0 99/0 95/0 99/0 9۷/0 

NFI > 90/0 96/0 95/0 98/0 94/0 98/0 96/0 

IFI > 90/0 9۷/0 9۷/0 99/0 96/0 99/0 9۷/0 
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GFI > 90/0 91/0 94/0 96/0 95/0 98/0 91/0 

PNFI > 5/0 ۷9/0 59/0 52/0 49/0 52/0 65/0 

توان نتیجه  ، می1های م تلف برازندگی مد  در جدو   با توجه به مطلو  بودن شاخص

برخوردار است از برازندگی مطلوبی  ارائه شده  نهایی در شکل  .  گرفت که در مجموع مد   مد  

 ارائه شده است.  25

 

 های کشور. مدل نهایی لجستیک دانش پزشکی از راه دور در بیمارستان25شکل 

به توجه  تایید   مطلو   برازش  با    اجزای   همه  بین  روابخ  صحت  مفهومی،  مد   اعترار  و 

  جریان  ایجاد)  محوری  پدیده   بر(  اهداف   و  الزامات)  علیّ  شرایخ  معنادار  جمله تأ یر  از  کیفی  مد 

  به (  دانش   تحویل   و   انتقا    دریافت،  سازوکارهای  شامل)   دانش   جریان   ایجاد  محوری   نقش ،  (دانش

تأ یر  لجستیک  تپنده   قلب  عنوان   و   محورها  مکان،  مانند )  ایزمینه   شرایخ   گرایانهتن یم   دانش، 

  و   راهرردها   بر(  هاچالش   و  دانش  ویژگی  نوع،   مانند )  گرمداخله   شرایخ   و(  رسانیخدمات   طرقات

تأ یر  پدیده  و    تحقق  بر(  دانش  ترجمان  و  دور  راه   از  پزشکی  اجرای)  راهرردها  مستقیم  محوری 
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است و مد  ارائه شده    تأیید   مورد (  عملیاتی  مزایای  کسب  و   افزوده   ارزش  ایجاد)   مطلو    پیامدهای

 است. های تجربی به خوبی با آن منطرق های پژوهش مناسب است و داده برای تریین تمامی سازه 

 گیری بحث و نتیجه  .6

نتایج   مقایسه  به  ادامه  در  آن،  اجزای  میان  روابخ  و صحت  مد   اعترار  تایید  به  توجه  با 

  مرنی  های پژوهش حاضرشود. بر این اساس، یافتههای پیشین پرداخته میپژوهش حاضر با پژوهش 

  با  همسو  ،(مدیریتی  هایمهارت  مانند )  فناوری  از  فراتر  ابعاد  در   پزشکان  توانمندسازی  لزوم  بر

  فنی   و  مدیریتی  توانمندی  که  داد   نشان  نیز  پژوهش  این.  است(  1398)  همکاران  و   مقدم  هاییافته

  نشان   مفهوم،  این  بسخ  با  حاضر  مطالعه.  است  دور  راه   از  پزشکی  پریرش  بنای  سنگ  پزشکان،

  در  تنها   تا   است   دانش   لجستیک  چرخه  کل   در  حیاتی   جزء  یک  توانمندسازی،  این   که   دهدمی

  دانش   مدیریت   مستقیم  رابطه که(  1403)  بهمنی  و   ایزدی   هاییافته   با   همچنین همسو   .پریرش  مرحله

  موفق  استقرار  که  دارد  تأکید  نیز  حاضر  مد   دادند،  نشان  را  سازمانی  کارآفرینی  و   سلامت  با

  در   کلیدی   تفاوت .  شودمی  سازمانی  عملکرد  بهرود   و   افزوده   ارزش  خلق  به   منجر  دانش،   لجستیک

 دانش   جریان  سازیبهینه   طریق  از  را  آفرینیارزش   این  دقیق  مکانیسم  حاضر  پژوهش  که  است  این

 .کندمی ترسیم( دور راه  از  پزشکی) عملیاتی سیستم یک در

 زادهحسینی   مانند   هاییپژوهش   توسخ  که  را   فرآیندی و فنی  الزامات پژوهش حاضر  مد 

  این   که   دهدمی  نشان   حا   عین  در  و  پریردمی  بود،   شده   شناسایی  دقت   به(  1404)  همکاران  و

  نفعانذی   تمامی  بین   درستی  به   دانش   جریان  که   رسندمی  مطلو   نتیجه   به   صورتی   در   تنها   الزامات،

  در   را   داده   مدیریت   فنی  چارچو   حاضر،   مد    دیگر،  بیان   به.  شود  برقرار(  بیمار  تا   پزشک   از)

مد   .دهدمی  قرار  دانش  پویای  اکوسیستم  یک  خدمت   دانش  گراریاشتراک   بلوغ  همچنین 

  ب ش   یک  بلوغ   سنجش   برای  ارزشمندی   ابزار  ،(2025)  همکاران  و   المشموم   توسخ   شده ارائه

  ایجاد   چگونگی  نگرتر از آن،کل   نگاهی  با   در پژوهش حاضر،  دانش  لجستیک  مد .  است  خا 

  راهینقشه   عنوان   به   تواند می  و   دهد می  نشان   را  ترجمان  تا   دریافت  از   دانش   زنجیره   کل  در   بلوغ 

 .کند عمل مراحل تمامی در  بلوغ سطح ارتقای  برای

مد  شده،  مطرح  موارد  کنار    و  بهست  توسخ  که  برخخ  کلینیکپلی  عملیاتی  در 

  مد    خروجی  راهرردهای   از  یکی  اجرای  از  موفق  و   عینی  اینمونه   شد،   ارائه (  2024)  همکاران

حاضر،   بودن   عملیاتی   صحت   موفقیت،  این .  است  دور   راه   از  پزشکی  اجرای  یعنی  پژوهش 



   X     xx 13 |      دورۀxx   |     شمارۀx 

 

 حالی  نهایتاً در  .کندمی  تقویت  را  پژوهش  این   در  شده ارائه  چارچو 

  مطالعاتی  و  دانش   ترجمان  نوین  هایروش   بر(  2025)  همکاران  و   جکسون   مانند   هاییپژوهش   که

  نشان   حاضر  مد   اند،داشته   تمرکز  بیمار  مشارکت  و  آموزش  بر(  1404)  همکاران  و  فاطمهبنی   مانند

  سیستم   یک  طریعی  خروجی  عنوان  به   توانندمی   چگونه  ارزشمند،  راهرردهای  این   که   دهدمی

  یک  نه  دانش،  مؤ ر  ترجمان  که  کندمی  تضمین   مد   این .  شوند  ظاهر  یکپارچه  دانش  لجستیک

 . است سیستم در  دانش اصلی جریان از  ب شی بلکه   جداگانه، فعالیت

 پویای  چرخه  یک  ایجاد  گرو  در  هاسیستم   این  موفقیت  که  کندمی  تأکید   نهایی  مد 

  دریافت،)  دانش  از  روان  جریانی  ایجاد  با  و  شده   آغاز  اهداف  و  الزامات  شناخت  با  که  است  دانش

  و   دور  راه   از   پزشکی  موفق  اجرای  به  منجر  موجود،   موانع  و  بستر  ن رگیری  در   و  ، (تحویل  و  انتقا 

  به   دستیابی  و   دانش   از  افزوده   ارزش  خلق   فرآیند،   این  نهایی  پیامد .  شودمی  دانش   مؤ ر  ترجمان

  ارائه   سرعت  و   وکیفیت  دسترسی،  بهرود  زمان،  و  هزینه  در  جویی صرفه   همچون  عینی  مزایای

 .  است خدمات

  های چالش   ولی  است،  برخوردار  علمی  اعترار  از  شده ارائه   مد    باید توجه داشت اگرچه

زیرساخت  به   مربوو  کامل   استقرار  برای  لازم  انسانی  نیروی  و  قانونی  فرهنگی،  فنی،  هایوجود 

  و  دور  راه   از   معاینه  چالش  فرهنگی،   مراحث  کشور،   در  دور  راه   از  پزشکی  در   دانش  لجستیک

وجود    دیجیتا   محیخ   تغییرپریری سیاست  .داردهمچنان  به  سلامت  لرا  ن ام  مدیران  و  گراران 

پزشکی از راه  دانش در    یانجر  عوامل مو ر بربه عنوان   الزاماتتوجه به نقش    با شود که  پیشنهاد می

های مدون و ساختارمندی برای  به کمک مت صصان، مجموعه قوانین، مقررات و دستورالعمل دور،

ها و  مربوو به امور اجرایی، محرمانگی و حریم خصوصی، هزینههای  پزشکی از راه دور در زمینه

های مربوطه ابلاغ نمایند. بر این اساس برای ادامه مسیر پژوهش، پیشنهادات  غیره وضع و به دستگاه 

 شود.  زیر ارائه می

 پیشنهادات پژوهش  .7

 :وزارت بهداشت یبرا. 7-1

 از راه دور  یدانش پزشک  ک یلجست یدستورالعمل مل ن یتدو •

 از راه دور  یپزشک اتیها و تجربآموختهدرس یمل گاه یپا جادیا •
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 ی نی رت و اشتراک دانش بال ی ندهایفرآ یاستانداردساز •

 :هامارستانیب یبرا. 7-2

 از راه دور  یدانش پزشک  ت یریمد تهیکم لیتشک •

 از راه دور  یهاتجار  موفق و ناموفق مشاوره  یمستندساز •

 پزشکان و پرستاران یبرا  یم ازن دانش ت صص استقرار •

 :اطلاعات یفناور یواحدها یبرا. 7-3

 سلامت کیاز راه دور با پرونده الکترون یپزشک یهاسامانه یسازکپارچهی •

 دانش  انیجر شیانتقا  دانش و پا یداشروردها  یطراح •

 :ندهیپژوهشگران آ یبرا. 7-4
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Abstract 

Objective: Given concerning statistics regarding recurring errors in 

the healthcare sector and existing challenges, this study aims to 

validate a telemedicine knowledge logistics model in hospitals 

affiliated with the Ministry of Health and Medical Education of Iran. 

The goal is to confirm or reject the proposed components of this 

model, ultimately leading to the identification of a final model 

endorsed by experts and specialists. 

Methodology: This applied research represents the second phase of a 

broader qualitative study, utilizing a quantitative approach to perform 

confirmatory factor analysis on telemedicine knowledge logistics 
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indicators. The research instrument was a researcher-developed 

questionnaire derived from categories, concepts, and relationships 

discovered in the initial qualitative phase, which employed a grounded 

theory methodology. The study population included all individuals 

working in or studying at hospitals across the country, as well as those 

who had utilized hospital services at least once. Sampling was 

conducted using a probabilistic cluster method. Data analysis was 

performed using SPSS software, while first and second-order 

confirmatory factor analyses were carried out using LISREL software 

to assess model fit and verify the accurate measurement of latent 

variables. 

Findings: The results of first and second order confirmatory factor 

analysis with LISREL software confirmed the optimal fit of the final 

knowledge logistics model. All goodness-of-fit indices (CFI=0.97, 

GFI=0.91, RMSEA=0.065) were within the acceptable range. Also, all 

factor loading coefficients between the main constructs (including 

knowledge flow, influential elements, implementation strategies, and 

outcomes) and their observable variables are not less than 0.4. 

Therefore, it can be concluded that the reliability of the first order 

measurement model of the variable components of the factors 

affecting the creation of knowledge flow in telemedicine is acceptable 

and approved. Their significance coefficients were greater than 1.96, 

indicating the significance of the relationships in the measurement 

model of the research variables. These results fully confirm the 

validity and reliability of the research conceptual model. 

Conclusion:  The findings demonstrate that the proposed knowledge 

logistics model possesses a favorable fit and statistical validity. It can 

serve as a systematic framework to ensure the optimal flow of 

knowledge from identification to application within the telemedicine 

system. Although the presented model has scientific validity, 

challenges related to the existence of the technical, cultural, legal, and 

human resources infrastructure necessary for the full deployment of 

knowledge logistics in telemedicine in the country, cultural issues, the 

challenge of remote examination, and the variability of the digital 

environment still exist. 

Keywords: Knowledge Logistics, Telemedicine Knowledge 

Logistics, Hospital Knowledge Management 
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