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 چکیده: 

های گیری از سیستمهای عمرانی بدون بهره امروزه مدیریت موفق پروژه 
 پذیر نیست. اطلاعاتی کارآمد امکان 

گیری سریع و ها، و نیاز به تصمیم نفعان، حجم بالای داده پیچیدگی ذی
دقیق، لزوم طراحی و استقرار یک سیستم اطلاعات مدیریت پروژه  

(Project Management Information System – PMIS را )
 بیش از پیش آشکار ساخته است.  

سازی یک سیستم این تحقیق با هدف بررسی مراحل طراحی و پیاده 
 اطلاعات مدیریت پروژه در سه بخش اصلی انجام شده است.

 

، نیازسنجی پروژه مورد توجه قرار گرفت. در این مرحله  بخش اول در 
نفعان به همراه  منشور سیستم اطلاعات مدیریت پروژه تدوین شد و ذی 

 ها شناسایی گردیدند.انتظارات آن 

این اقدام موجب شد چارچوب کلی سیستم بر اساس نیازهای واقعی  
 نفعان طراحی شودپروژه و ذی 

ها ترسیم شد. در این ، ساختار کلی سیستم و جریان داده بخش دومدر 
سپس با ها و اجزای اصلی سیستم شناسایی شدند و بخش ابتدا ماژول 

(، نحوه حرکت اطلاعات میان DFDها )استفاده از نمودار جریان داده 
 اجزای مختلف سیستم مشخص گردید.  

های ورودی و خروجی کمک  سازی روابط میان دادهاین اقدام به شفاف
 کرده و مسیر پردازش اطلاعات را روشن ساخت. 

 



 
 

ها ای و شناسایی جایگاه تأمین آنهای مرحله، طراحی داده بخش سومدر 
ها و های ورودی با گزارش انجام شد. همچنین ارتباط میان داده 

 داشبوردهای مدیریتی مورد بررسی قرار گرفت. 

های خام  در این مرحله، با طراحی جداول و داشبوردهای مدیریتی، داده  
 های تحلیلی و قابل استفاده برای مدیران و کارفرما تبدیل شدند.  به گزارش 

شده شامل پیشرفت فیزیکی، هزینه و بودجه،  داشبوردهای طراحی
کند تصمیمات ها، کیفیت و ایمنی بودند که به مدیران کمک می ریسک

 موقع و مبتنی بر اطلاعات بگیرند به

سازی سیستم اطلاعات مدیریت پروژه  دهد که پیاده نتایج تحقیق نشان می
تواند موجب افزایش شفافیت، تسهیل در کنترل پروژه، ارتقای کیفیت  می

ها  های ناشی از تأخیر و افزایش هزینه گیری، و کاهش ریسک تصمیم 
 گردد. 

عنوان یکی از ابزارهای کلیدی  بنابراین، طراحی صحیح چنین سیستمی به
 های عمرانی مطرح است. موفقیت در پروژه 

 

ها،  سیستم اطلاعات مدیریت پروژه، نیازسنجی، جریان داده  :هاکلیدواژه
 . های عمرانداشبورد مدیریتی، پروژه 

 

 

 

 



 
 

 مقدمه:

های فراوانی های عمرانی در دنیای امروز با چالشمدیریت پروژه 
ها، محدودیت منابع، فشار زمانی و همچون افزایش پیچیدگی پروژه 

 نفعان مواجه است.  انتظارات روزافزون ذی 

های نوین کند که مدیران پروژه از ابزارها و روش این شرایط ایجاب می
 ها استفاده کنند.  آوری، پردازش و تحلیل داده برای جمع 

ترین این ابزارها، سیستم اطلاعات مدیریت پروژه  یکی از مهم 
(Project Management Information System – PMIS )

های متنوع پروژه را یکپارچه کرده و در قالب تواند داده است که می
 گیرندگان ارائه دهد.ها و داشبوردهای مدیریتی به تصمیم گزارش 

 

آوری یافته برای جمعسیستم اطلاعات مدیریت پروژه، یک بستر سازمان
های مختلف پروژه  های مالی، زمانی، اجرایی، کیفی و ایمنی از بخش داده 

 کند. فراهم می

شوند  هایی تبدیل می ها و شاخصها پس از پردازش، به گزارش این داده  
ها تصمیمات مؤثر اتخاذ کنند. در  توانند بر اساس آن که مدیران پروژه می 

های خام به اطلاعات مدیریتی واقع، هدف اصلی این سیستم تبدیل داده 
 ارزشمند است

نفعان خاص خود است،  ها و ذیاز آنجا که هر پروژه دارای ویژگی 
طراحی و استقرار سیستم اطلاعات مدیریت پروژه نیازمند یک فرآیند 

 باشد.  ای و دقیق می مرحله

 



 
 

 این فرآیند معمولاً شامل سه بخش اصلی است:

 

نفعان و  شناسایی اهداف، ذی: نیازسنجی و تدوین منشور سیستم  .1
 . الزامات اطلاعاتی

 

تعیین اجزای اصلی سیستم، ارتباط  :هاطراحی ساختار و جریان داده .2
 ها. ها و فرآیند پردازش آن بین داده 

 

 

شناسایی منابع  :های خروجیای و گزارش های مرحلهطراحی داده .3
ها، و ارائه داشبوردهای ها و خروجیتأمین داده، ارتباط ورودی 

 مدیریتی.

 

این تحقیق در سه فصل مطابق مراحل فوق تنظیم شده است. در فصل اول 
به نیازسنجی و تعیین چارچوب اولیه سیستم پرداخته شده، فصل دوم به  

ها اختصاص یافته و فصل سوم به طراحی ساختار کلی و جریان داده
ها و داشبوردهای مدیریتی  ای و طراحی گزارش های مرحلهشناسایی داده

 اختصاص دارد. 

های مدیریت پروژه امید است نتایج این تحقیق بتواند در ارتقای سطح 
 گیری نقش مؤثری ایفا کند.عمرانی و بهبود فرآیندهای تصمیم 

 



 
 

 : فصل اول

 ن ها نیازسنجی سیستم اطلاعات مدیریت در بیمارستا 

 : تهیه منشور سیستم اطلاعات مدیریت پروژه -۱

 زمینه و ضرورت پروژه: 

ها و اطلاعات روبرو هستند که  ها با حجم بالای دادهامروزه بیمارستان
شامل اطلاعات بیماران، سوابق درمان، داروها، تجهیزات پزشکی، منابع  

 شود. انسانی و امور مالی می 

مدیریت صحیح این اطلاعات نیازمند یک سیستم اطلاعات مدیریت  
(MIS  قدرتمند است تا مدیران بتوانند )  تصمیمات دقیق و به موقع بگیرند

 ای کاهش یابد.و خطاهای انسانی و داده 

 

 اهداف پروژه:

 آوری، پردازش و تحلیل اطلاعات بیمارستانبهبود جمع  •
 گیری مدیرانافزایش سرعت و دقت تصمیم  •
 شفافیت و استانداردسازی اطلاعات سازمانی  •
کاهش خطاهای پزشکی و اداری ناشی از اطلاعات ناکامل یا   •

 پراکنده 
های کلیدی ها و شاخصKPIایجاد داشبورد مدیریتی برای نمایش  •

 عملکرد 

 

 



 
 

 دامنه پروژه:

 های بیمارستان اعم از:این پروژه شامل تمامی بخش 

 های بالینی )سرپایی و بستری( بخش •
 داروخانه و آزمایشگاه  •
 های مالی و اداری بخش •
 واحد فناوری اطلاعات •

 

 مزایای استقرار سیستم: 

 های جامع مدیریتی و عملیاتیارائه گزارش  •
 های مختلف بیمارستانامکان پایش و کنترل فعالیت  •
 بهبود فرآیندهای کاری و کاهش زمان انجام امور •
 های مختلف تسهیل تبادل اطلاعات بین بخش  •

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

:انها نفعان سیستم و انتظارات شناسایی ذی  -۲  

سیستم لحاظ شود.   طراحی:اندشناسایی شدهنفعان اصلی سیستم به شرح زیر ذی

 ها و رضایت بیماران نیاز دارند،هایی مانند میزان اشغال تخت، خطاهای پزشکی، هزینهبرای مثال، مدیران به شاخص

نفعان و انتظارات آنها با شاخص موفقیت شناسایی ذیدر حالی  
نفع ذی  انتظارات از سیستم اطلاعات   نقش/وظیفه 

 مدیریت
نمونه شاخص موفقیت  
(KPI) 

مدیریت کل بیمارستان و   مدیر بیمارستان 
گیریتصمیم  

های مدیریتی،  دسترسی سریع به گزارش
هاکنترل منابع، تحلیل عملکرد بخش  

تعداد تصمیمات اتخاذشده بر اساس  
های سیستم، کاهش زمان تهیه داده

هاگزارش  

ارائه خدمات درمانی به  پزشکان
 بیماران

های پزشکی بیماران،  دسترسی به پرونده
ها، ثبت رسانی سریع نتایج آزمایش اطلاع

 دقیق سوابق درمان 

های پزشکی  درصد پرونده 
روز، زمان پاسخ به شده و بهتکمیل

هانتایج آزمایش  

مراقبت از بیماران و  پرستاران 
 اجرای دستورات پزشکی

دسترسی به برنامه دارویی بیماران، 
هشدارهای ضروری، ثبت وضعیت بالینی 
 بیماران

درصد ثبت وضعیت بیماران به 
 موقع، کاهش خطاهای دارویی

کارکنان پذیرش 
 و ثبت اطلاعات 

ثبت و پیگیری اطلاعات 
 بیماران

ورود سریع و دقیق اطلاعات بیماران،  
هاجستجوی سریع پرونده  

زمان متوسط ثبت اطلاعات، درصد 
هاخطا در ورود داده  

کاهش زمان انتظار، دسترسی به سوابق   دریافت خدمات درمانی بیماران
 پزشکی خود، شفافیت در روند درمان

رضایت بیمار، میانگین زمان 
 انتظار برای خدمات 

ها و مدیریت هزینه  واحد مالی 
 بودجه 

های های مالی دقیق، کنترل هزینه گزارش
 جاری و درآمدها

های مالی،  درصد دقت گزارش 
های اضافیکاهش هزینه   

فناوری  واحد 
 اطلاعات 

پشتیبانی سیستم و امنیت 
 اطلاعات 

ها، امکان  عملکرد پایدار سیستم، امنیت داده
 ارتقاء و نگهداری آسان

زمان پاسخگویی به اختلالات، تعداد  
های امنیتی، درصد دسترسی رخنه 

 پایدار سیستم 

که پرسنل بیشتر به س  +---------------------------+----------------------------------------+-------------------
-----------------------------------------------+-----------------------------------------------------------+ 

 



 
 

 : تهیه و تدوین فرآیند رویه کار -۳

 

اطلاعات بیمارستان، فرآیندهای کاری اصلی به صورت  برای مدیریت 
 اند: زیر تدوین شده 

 . فرآیند ثبت و پذیرش بیمار: ۳-۱

 ورود بیمار به پذیرش → ثبت اطلاعات هویتی  .1
 تخصیص پرونده بیمار .2
 بررسی بیمه و پرداخت اولیه  .3

 

 

                ر           ورود بیما   ⭘                      

                    ↓  

                 ثبت اطلاعات بیمار   ⭘                      

                    ↓ 

                   ه       ارزیابی اولی  ⭘                      

                    ↓ 

                          معاینه پزشک   ⭘                      

                    ↓ 

   ری انجام آزمایش و تصویربردا   ⭘                      

                    ↓ 

                      درمان و مراقبت   ⭘                      

                    ↓ 

                   ترخیص و پیگیری   ⭘                      



 
 

 . فرآیند بخش درمان:۳-۲

 انتقال اطلاعات به بخش درمان  .1
 ثبت اقدامات پزشکی و دارویی  .2
 آزمایشاتثبت مشاهدات و  .3

 

 

 . فرآیند مدیریت مالی و منابع انسانی:۳-۳

 صدور فاکتور و پیگیری بیمه  .1
 ثبت حقوق و دستمزد پرسنل  .2
 مدیریت منابع و تجهیزات  .3

 

 

 دهی و داشبورد:. فرآیند گزارش ۳-۴

 ها در پایگاه داده مرکزی آوری داده جمع .1
 هاپردازش و تحلیل داده  .2
 های مدیریتی و عملیاتی تولید گزارش  .3
 ها در داشبورد و ارسال هشدارهای لازمنمایش شاخص .4

 

توان این فرآیندها را با فلوچارت یا نمودار پیشنهاد: می  BPMN  نمایش 
 
 



 
 

 ( (KPIهای کلیدی عملکرد )شاخص 

 

 وضعیت هدف  وضعیت فعلی  شاخص کلیدی

 سبز ٪ ۸۵≤  ٪ ۸۷ رضایت بیمار 

 سبز دقیقه  ۳۰≥  دقیقه  ۲۵ میانگین زمان انتظار 

 سبز ٪ ۹۵≤  ٪ ۹۶ . شدههای تکمیل پرونده درصد 

 سبز ٪ ۱۰۰ ٪ ۱۰۰ دیده درصد پرسنل آموزش

 سبز ٪ ۱≥  ٪ ۰.۸ میزان خطاهای دارویی 

 سبز ثانیه  ۲≥  ثانیه  ۱.۵ ..    زمان پاسخگویی سیستم

 درصد درآمد تحقق یافته 
 

 سبز ٪ ۱۰۰ ٪ ۱۰۲

 

 



 
 

 : ها نمودار و روند شاخص 

 
 وضعیت خوب  -٪( ۸۵٪ )هدف ≤ ۸۷ ██████████رضایت بیماران: 

 

 وضعیت خوب  -دقیقه(  ۳۰دقیقه )هدف ≥  ۲۵ ██████میانگین زمان انتظار: 

 

 وضعیت خوب  -٪( ۹۵٪ )هدف ≤ ۹۶ █████████ شده: های تکمیل درصد پرونده 

 

 وضعیت مطلوب  -٪(  ۱٪ )هدف ≥ ۰.۸ █میزان خطاهای دارویی: 

 

 

 : تحلیل و هشدارها

 

 ها ریزی شیفتزمان انتظار بیماران در بخش بستری با برنامه کاهش  -

 های آموزشی منظم برای پرسنل جدیدبرگزاری دوره  -

 بازنگری فرآیند ثبت پرونده برای کاهش خطاها و افزایش دقت -

 بینی شدهنظارت مستمر بر وضعیت مالی و مقایسه با بودجه پیش  -

 راطلاعات برای پاسخگویی سریع و پایداارتقاء و نگهداری سیستم  -

 داد تا تصویری و قابل فهم 
 
 
 
 
 



 
 

 م: شناسایی الزامات سیست -۴

 . الزامات سازمانی: ۴-۱

 رعایت محرمانگی و امنیت اطلاعات بیماران •
 تعریف سطوح دسترسی کاربران مختلف •
 هاالمللی مدیریت بیمارستانتطابق با استانداردهای بین  •
 منظم دهی دقیق و گزارش  •

 

 . الزامات فنی:۴-۲

 استفاده از سرور مرکزی با قابلیت بکاپ و امنیت بالا  •
 های مختلف بیمارستانشبکه داخلی پرسرعت برای بخش •
 افزارهای موجود قابلیت اتصال به تجهیزات پزشکی و نرم •

 

 

 افزاری:. الزامات نرم ۴-۳

 ( SQL Server, MySQLپایگاه داده قدرتمند ) •
 ( Power BI, Tableauافزار داشبورد )نرم •
 رابط کاربری ساده و قابل استفاده توسط پرسنل غیر فنی •

 

 

 



 
 

 ای:. الزامات داده۴-۴

 ایهای دادهاستانداردسازی فرمت •
 های حجیم قابلیت پردازش داده  •
 ای و تاریخیهای لحظهپشتیبانی از گزارش  •

 : های کلیدی مدیریتشاخصوجدول  -۵

هایی مانند میزان اشغال تخت،  برای مثال، مدیران به شاخصشود. 
 ( (KPIهای کلیدی مدیریت بیمارستان )شاخصخطاهای

هدف مورد   تعریف شاخص  شاخص کلیدی
 انتظار 

گیری روش اندازه  

میزان رضایت بیماران از خدمات   رضایت بیمار 
 ارائه شده

٪  ۸۵حداقل 
 رضایت 

 پرسشنامه و نظر سنجی

زمان  میانگین 

 انتظار 
مدت زمان انتظار بیماران برای 
 دریافت خدمات 

  ۳۰کمتر از 
 دقیقه 

ثبت زمان ورود و خروج  
 بیماران 

های  درصد پرونده

شده تکمیل  
های پزشکی کامل و  میزان پرونده 

روز به   
٪ ۹۵حداقل  بررسی سیستم پرونده   

 الکترونیک

درصد پرسنل  

دیده آموزش  
نسبت به کل تعداد پرسنل آموزش دیده 

 پرسنل
۱۰۰ ٪ های آموزشی و ثبت دوره  

 حضور پرسنل 

میزان خطاهای  

 دارویی 
تعداد خطاهای دارویی نسبت به تعداد 
 کل داروهای تجویز شده 

٪ ۱کمتر از  های داخلی و گزارش 
 سامانه دارویی

زمان پاسخگویی  

 سیستم 
مدت زمان لازم برای پاسخ سیستم به  
 درخواست کاربران

  ۲کمتر از 
 ثانیه 

 ITمانیتورینگ سیستم 

 ستم لح



 
 

 ها بخش دوم پروژه: تهیه و طراحی محتوا و گزارشمثال، م  

عنوان گزارش /  
 داشبورد 

نفعانذی  نوع گزارش  توضیحات  حوزه کاربرد  

داشبورد مدیریتی  
 بیمارستان  

مدیریت کل   مدیران داشبورد 
 بیمارستان

های کلیدی نمایش شاخص
عملکرد، وضعیت  مالی و  

 رضایت بیماران

گزارش عملکرد  
 پزشکان 

گزارش  
 متنی/جدولی

مدیران،  
 سرپرستان پزشکی 

مدیریت درمان و  
 کیفیت خدمات

شامل تعداد بیماران، موفقیت 
 درمان، میانگین زمان ویزیت 

گزارش دارویی و  
 خطاهای دارویی 

مدیران،   گزارش آماری
پرستاران، واحد  

 داروخانه 

کنترل کیفیت دارو و  
 کاهش خطا 

دهنده تعداد داروهای تجویز  نشان
 خطاها، هشدارهای فوریشده، 

گزارش   گزارش پذیرش بیماران 
 متنی/گرافیکی

پرسنل پذیرش،  
 مدیران

مدیریت روند پذیرش  
 و کاهش زمان انتظار

شامل میانگین زمان انتظار، تعداد  
بیماران روزانه، درصد تکمیل  

 پرونده 

داشبورد رضایت  
 بیماران 

مدیران، پزشکان،   داشبورد 
 پرستاران 

کیفیت ارزیابی 
 خدمات 

دهنده امتیاز رضایت، روند  نشان
رضایت در طول زمان،  

 پیشنهادات بیماران

گزارش متنی و   گزارش مالی و درآمد
 نموداری

مدیران مالی،  
 مدیران

مدیریت منابع و 
 بودجه

ها، تطبیق با  شامل درآمد، هزینه
 بینی شدهبودجه پیش

گزارش روند  
آزمایشگاه و  
 تصویربرداری

 

گزارش متنی و  
 نموداری

پزشکان،  
 پرستاران، مدیران 

کنترل روند آزمایش  
و بهبود زمان  

 دهی پاسخ

ها، میانگین زمان  تعداد نمونه 
 پاسخ، درصد خطا 



 
 

 

 اهداف پروژه:
اطلاعات مدیریت  • طراحی محتوا و اطلاعات مورد نیاز سیستم 

 بیمارستان.
ها و داشبوردها برای فرآیندهای مختلف  • تعیین نوع و قالب گزارش 

 بیمارستان.
 نفعان مختلف. • مشخص کردن حوزه کاربرد هر گزارش برای ذی 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 : ها و داشبورد. نمونه جدول طراحی گزارش2
 

========================================= 

 داشبورد مدیریتی بیمارستان                       
========================================= 

 
 ( (KPI)   عملکرد   کلیدی   های شاخص   . 1

 

 
 |    هدف   |           فعلی   وضعیت   |                            کلیدی   شاخص   | 

 _______________________________________ __ 

 
 ٪| ۸۵  ≤   |                      ٪ ۸۷  |                                 . بیمار   رضایت   | 

 
 |   دقیقه   ۳۰  ≥   |               دقیقه   ۲۵  |                    انتظار   زمان   میانگین   | 

 
 ٪| ۹۵  ≤   |                      ٪ ۹۶  |       شده تکمیل   های پرونده   درصد   | 

 
 |   ٪ ۱۰۰  |                    ٪ ۱۰۰  |           دیده آموزش   پرسنل   درصد   | 

 
 |   ٪ ۱  ≥   |                       ٪ ۰.۸  |                 دارویی  خطاهای   میزان   | 

 
 |   ثانیه   ۲  ≥   |             ثانیه   ۱.۵  |              سیستم   پاسخگویی  زمان   | 

 
 |   ٪ ۱۰۰  |                   ٪ ۱۰۲  |               یافته   تحقق   درآمد   درصد   | 

 

 

 



 
 

 

 
 :ها. نمودار روند شاخص 2

----------------------------------------- 

 
 ٪ [ ۸۷ ██████████ ] رضایت بیمار: 

 
 دقیقه [  ۲۵ ██████] میانگین زمان انتظار: 

 
 ٪ [۹۶ █████████شده: های تکمیل ] درصد پرونده 

 
 ٪ [۰.۸ █] میزان خطاهای دارویی: 

 
 ٪ [۱۰۲ ██████████] درصد درآمد تحقق یافته: 

 
 

 
 :. هشدارها / اقدامات پیشنهادی 3

----------------------------------------- 
 کاهش زمان انتظار بیماران در بخش بستری -
 ای پرسنل جدید آموزش دوره  -
 بازنگری فرآیند ثبت پرونده برای کاهش خطاها  -
 بینی شده تطبیق با بودجه پیش بررسی وضعیت مالی و  -



 
 

 بخش سوم پروژه:  

 : هاها و ارتباط با گزارش طراحی داده 

 

 ش: . مقدمه و اهداف بخ1
ای مورد نیاز سیستم اطلاعات های مرحلهاین بخش پروژه به طراحی داده 

ها و تعیین ارتباط بین مدیریت بیمارستان، شناسایی منابع تامین این داده 
 های خروجی اختصاص دارد.گزارشها و داده 

 

 اهداف این بخش عبارتند از:

ای مورد نیاز سیستم.های مرحله• شناسایی و طراحی داده  
ها در فرآیندهای بیمارستان.ها و جایگاه آن• تعیین منابع تامین داده   
ها/داشبوردهای خروجی. ها و گزارش • تعیین ارتباط بین داده   

ها و  ای برای نمایش ارتباط بین داده فلوچارت مرحله• ایجاد نمودار 
هاگزارش   

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 ها و منابع تامین . طراحی داده2
 

 توضیحات  مرحله فرآیند منبع تامین  نوع داده  داده / اطلاعات 

اطلاعات پایه  
 بیمار 

ورود بیمار و   واحد پذیرش  متن/عدد 
 ثبت اطلاعات 

شامل نام، سن، شماره  
 اطلاعات تماس پرونده، 

سوابق پزشکی  
 بیمار 

پرونده  متن/پرونده
الکترونیک 

 پزشکی 

ارزیابی اولیه و  
 معاینه پزشک

های قبلی،  شامل بیماری 
داروهای مصرفی،  

 آزمایشات قبلی 

ها  نتایج آزمایش 
و  

 تصویربرداری 

آزمایشگاه و   عدد/گراف 
واحد  

 تصویربرداری 

انجام آزمایش  
و 

 تصویربرداری 

ها و آزمایشنتایج 
 تصاویر پزشکی

داروهای تجویز  
 شده

متن/کد  
 دارو 

پزشک و 
 داروخانه 

درمان و  
 مراقبت 

شامل نام دارو، دوز و  
 زمان مصرف 

وضعیت  
 رضایت بیمار

پرسشنامه   عدد/نمره 
 بیمار

ترخیص و  
 پیگیری 

نمره رضایت بیمار از  
 خدمات دریافتی 

عدد/واحد   هزینه و درآمد
 پول

شامل هزینه خدمات،   فرآیندهاکل  واحد مالی 
 درآمد و تطبیق با بودجه 

 

 

 



 
 

 

 

 

    :هاها و گزارشارتباط داده                                    

 

 در این بخش ارتباط هر داده با گزارش ها و داشبوردهای خروجی نمایش داده شده است: 

 

 توضیح ارتباط  گزارش / داشبورد مرتبط  داده / اطلاعات 

ها و پیگیری  پایه و مبنای تمامی گزارش گزارش پذیرش، داشبورد مدیریتی  اطلاعات پایه بیمار 
 بیماران

گزارش عملکرد پزشکان، داشبورد رضایت   سوابق پزشکی 
 بیماران

برای ارزیابی کیفیت درمان و خدمات  
 بیمار

ها نتایج آزمایش دهیآزمایش و زمان پاسخکنترل روند  گزارش آزمایشگاه و تصویربرداری    

داروهای تجویز  
 شده

 مدیریت داروها و کاهش خطاهای پزشکی گزارش دارویی و خطاهای دارویی

وضعیت رضایت 

 بیمار 

ارزیابی کیفیت خدمات و بازخورد   داشبورد رضایت بیماران
 بیماران

 کنترل بودجه و تحلیل مالی گزارش مالی و داشبورد مدیریتی هزینه و درآمد 

 



 
 

 : هاها و گزارشای داده. نمودار فلوچارت مرحله4

 
 

: ورود و ثبت اطلاعات پایه بیمار 1مرحله   
          ↓ 

: ارزیابی اولیه و معاینه پزشک2مرحله   
          ↓ 

ها و تصویربرداری : انجام آزمایش 3مرحله   
          ↓ 

: تجویز و مدیریت دارو 4مرحله   
          ↓ 

آوری رضایت بیمار ترخیص و جمع: 5مرحله   
          ↓ 

ها آوری اطلاعات مالی و هزینه: جمع 6مرحله   
          ↓ 

ها و داشبوردها ها با گزارش : ارتباط داده 7مرحله   
          ↓ 

های تخصصی خروجی: داشبورد مدیریتی و گزارش  

 

 

 

 

 



 
 

 : ها تأمین آنای و شناسایی جایگاه های مرحلهبخش سوم: طراحی داده

 

در این مرحله ابتدا باید مشخص شود که هر داده از کجا وارد سیستم 
دست ها معمولاً از منابع زیر به شود. این دادهاطلاعات مدیریت پروژه می

 آیند: می

 

 بندی کلان کارفرما → اهداف، بودجه، برنامه زمان •
 ریزی، تخصیص منابع، تغییرات پروژه مدیر پروژه → برنامه  •
 هاها، پرداختوضعیتها، صورت واحد مالی → هزینه  •
های روزانه،  واحد اجرایی/پیمانکاران → پیشرفت فیزیکی، گزارش  •

 مشکلات اجرایی
های کیفی،  های ایمنی، تستواحد کنترل کیفیت و ایمنی → گزارش  •

 . بازرسی

هایی در این مرحله هدف اصلی آن است که مشخص شود چه نوع داده 
ها از چه  سیستم اطلاعات مدیریت پروژه لازم است و این داده برای 

 شوند.واحد یا منبعی تأمین می 

آوری اطلاعات کند تا فرآیند جمع شفافیت در این بخش کمک می  
 ساختارمند و قابل اعتماد باشد.

 

 

 

 



 
 

 های کلیدی پروژه شامل موارد زیر هستند: به طور کلی داده   

ها و  ها، پرداختوضعیت ها، صورت شامل هزینه اطلاعات مالی: •
 گردد.جریان نقدی پروژه که توسط واحد مالی تأمین می 

•  
ها، تأخیرها و  بندی، فعالیت شامل برنامه زمان بندی: اطلاعات زمان •

 شود.ریزی پروژه ارائه می انحرافات که توسط مدیر برنامه 
•  
روزانه، مشکلات های پیشرفت : شامل گزارش اطلاعات اجرایی •

های شده که توسط پیمانکار اجرایی یا تیم اجرایی، حجم عملیات انجام
 شود.عملیاتی ثبت می 

•  
های  های بازرسی، تستشامل گزارش اطلاعات کیفی و ایمنی:   •

های ایمنی و حوادث که توسط واحد کنترل کیفیت و کیفی، گزارش 
 شود. آوری می ایمنی جمع 

•  
ها  : شامل اهداف کلان، تغییرات اساسی، سیاستاطلاعات راهبردی •

و تصمیمات کلیدی که از سوی کارفرما و مدیر پروژه ابلاغ  
 شود.می

            شود که مسیر ورود اطلاعات به سیستم ای موجب میاین طراحی داده 
 ها فراهم شود. مشخص باشد و امکان پایش و اعتبارسنجی داده

 
 
 
 
 
 



 
 

 : های خروجیها و گزارشداده. شناسایی ارتباط 8

 

های ورودی و پس از تعیین منابع تأمین داده، باید ارتباط میان داده 
 های خروجی سیستم تحلیل شود.گزارش 

هر داده خام تنها زمانی ارزشمند است که به شکل یک گزارش تحلیلی یا   
 گیرندگان ارائه شود.داشبورد مدیریتی به تصمیم 

 

 برخی از این ارتباطات به شرح زیر است:

های واقعی و مقایسه با بودجه → گزارش هزینه  های مالیداده •
 مصوب 

→ گزارش وضعیت تأخیرها، انحراف از بندی های زمان داده •
 ( SPIهای عملکرد زمانی )برنامه و شاخص

→ گزارش درصد پیشرفت فیزیکی پروژه و  های اجراییداده •
 S-Curveنمودار 

های (، آمار تستNCRها )→ گزارش عدم انطباق های کیفی داده •
 های ایمنی کیفی و شاخص

→ گزارش وضعیت کلی پروژه، تصمیمات  های راهبردیداده •
 مدیریتی و تغییرات اصلی 

 

دهد که سیستم اطلاعات مدیریت پروژه تنها یک  این مرحله نشان می 
های پراکنده را به پایگاه داده ساده نیست، بلکه ابزاری است که داده 

 کند. های تحلیلی و قابل استفاده برای مدیران تبدیل می گزارش 



 
 

 

 : های مدیریتی. طراحی جداول، داشبورد و گزارش9

های مناسب برای  ها در قالبطراحی سیستم، ارائه داده مرحله نهایی در 
نفعان است. این بخش شامل ساخت جداول، طراحی مدیران و ذی 

 شود.های مدیریتی میداشبوردها و تنظیم گزارش 

 

 های کلیدی این مرحله: ویژگی

های ورودی و خروجی به شکل  های تحلیلی: نمایش داده جدول  •
 ردیابی منبع هر گزارش.یافته برای ساخت

های کلیدی  داشبوردهای مدیریتی: نمایش تصویری از شاخص •
 ( شامل پیشرفت فیزیکی، هزینه، زمان و کیفیت. KPIعملکرد )

ای )روزانه، هفتگی،  های دوره های تحلیلی: شامل گزارش گزارش  •
 شود.نفعان ارائه میماهانه( که به ذی 

 

 نمونه داشبوردها در یک پروژه عمرانی:

داشبورد پیشرفت فیزیکی پروژه )نمایش درصد پیشرفت در مقایسه   •
 بندی( با برنامه زمان 

داشبورد هزینه و بودجه )نمایش هزینه واقعی در مقابل بودجه  •
 بینی هزینه نهایی(شده و پیش ریزیبرنامه 

های کلیدی، سطح احتمال و شدت ها )نمایش ریسک داشبورد ریسک  •
 هر ریسک، وضعیت رسیدگی( 

شده، درصد  داشبورد ایمنی و کیفیت )نمایش تعداد حوادث ثبت •
 های کیفیت(های موفق، شاخصتست



 
 

کند که سیستم اطلاعات مدیریت پروژه، نه تنها به  این مرحله تضمین می 
سازی  آوری داده محدود نباشد، بلکه ابزار مؤثری برای تصمیم جمع

 مدیریتی و کنترل جامع پروژه باشد.

ها و رضایت بیماران نیاز دارند،  اشغال تخت، خطاهای پزشکی، هزینه میزان 

 های خروجیها و گزارشجدول ارتباط دادهدر حالی که پرسنل 

نوع داده  
 ورودی

نفع اصلیذی گزارش/خروجی تولیدشده  

ها و بودجهگزارش هزینه  اطلاعات مالی مدیر مالی /  
 کارفرما 

اطلاعات  
بندیزمان   

تأخیرها و  گزارش وضعیت 
های زمانی شاخص  

مدیر پروژه / 
ریزی برنامه   

اطلاعات  
 اجرایی

گزارش پیشرفت فیزیکی و 
 S-Curveنمودار 

کارفرما / مدیر 
 اجرایی 

اطلاعات کیفی  
 و ایمنی

ها )گزارش عدم انطباق NCR) 
های ایمنی و شاخص  

مدیر ایمنی /  
 کنترل کیفیت 

اطلاعات  
 راهبردی

گزارش وضعیت کلی و تصمیمات 
 مدیریتی 

کارفرما / کمیته  
 راهبری 



 
 

بیشتر به سرعت و راحتی در ثبت داد    

 : منابع فارسی   

 

های اطلاعات مدیریت پروژه. تهران: (. سیستم ۱۳۹۸رزاقی، محمد. )
 انتشارات دانشگاه علم و صنعت.

 

های اطلاعاتی (. »کاربرد سیستم ۱۴۰۰هدایتی، مریم و شریفی، رضا. )
- ۴۵(، ۲)۶های عمرانی«. فصلنامه مدیریت ساخت، پروژهدر مدیریت 

۶۰. 

 

(. اصول و مبانی مدیریت پروژه. تهران: ۱۳۹۶علیزاده، حمید. )
 انتشارات سمت. 
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