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Abstract:  

The objective of this study is to design an infrastructure development model for medical tourism with an emphasis on human 

capital capabilities in public hospitals affiliated with Iran University of Medical Sciences. This study employed a qualitative 

and fundamental research design. Data were collected through field research and semi-structured interviews with 22 senior 

managers of public hospitals under the Iran University of Medical Sciences. The analysis was conducted using the grounded 

theory method based on Strauss and Corbin’s approach, through open, axial, and selective coding. The results indicated that 18 

core components were identified as essential elements of the medical tourism infrastructure model. These included 

organizational culture, development and strengthening of equipment and infrastructure, service quality, human capital, 

knowledge management, information technology, quality management, hospital-related environmental, structural, and 

economic infrastructures, hospital agility, service differentiation, benchmarking, institutional factors, national tourism 

attractions, market improvement, financial improvement, and internal process enhancement. The extracted model demonstrates 

that the development of medical tourism in public hospitals requires simultaneous attention to human, organizational, 

infrastructural, and institutional factors. Strengthening human capital and knowledge management were found to be key 

elements that can significantly enhance Iran’s position as a competitive destination for medical tourism. 
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های سرمایه  طراحی مدل زیرساخت توسعه گردشگری پزشکی با تمرکز بر قابلیت

 های دولتی دانشگاه علوم پزشکی ایرانانسانی در بیمارستان
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 چکیده

 رانیا  یدانشگاه علوم پزشک   یدولت  یهامارستان یدر ب   ی انسان  ه یسرما  یهاتیبا تمرکز بر قابل  ی پزشک  یگردشگر  یهارساخت یتوسعه ز  ی برا  یمدل  ی پژوهش طراح  ن یهدف ا
 ی دولت  یهامارستان یارشد ب  رانینفر از مد  22با    افتهیساختارمه ین  یهاو مصاحبه   یدانیم  قات یتحق  قیها از طراست. داده   نیادیو از نظر هدف بن  یفیپژوهش ک  نیا  .است

باز،    یو با سه مرحله کدگذار   ن یو کورب  اشتراوسبه سبک    ادیبنداده   ی پردازهیها با استفاده از روش نظرداده   لی شد. تحل  یآوردر سراسر کشور جمع   ی دانشگاه علوم پزشک
ها شامل فرهنگ مؤلفه   نیشدند. ا  ییشناسا  یپزشک  یتوسعه گردشگر  یرساختیمدل ز  یعنوان اجزا به   یمؤلفه اصل 18نشان داد که   جینتا  .دیانجام گرد  یو انتخاب  یمحور
تقو  ،یسازمان و  ز   زاتی تجه  تیتوسعه  فناور  تیریمد  ،یانسان  هیخدمات، سرما  تیفیک  ها،رساختیو   ،یطیمحستیز  یهارساختیز  ت، یفیک  تیریاطلاعات، مد  یدانش، 
 .بودند  یداخل   یندهایو بهبود فرآ  یبهبود بازار، بهبود مال  ،یگردشگر  یهاجاذبه   ،یعوامل نهاد  ،یکاو نهیبه  ،یدهدر خدمت   زیتما  مارستان، یب  یچابک  ،یو اقتصاد  یساختار

  تیاست. تقو  یو نهاد  یرساختیز  ،یسازمان  ،یزمان به عوامل انسانمستلزم توجه هم   یدولت  یهامارستان یدر ب  یپزشک  ی که توسعه گردشگر  دهدی شده نشان ماستخراج   مدل
 کنند.  فایا یپزشک یشگرعنوان مقصد گردبه  رانیا گاهیجا یدر ارتقا ینقش مهم توانندی م یدیعنوان عناصر کلدانش به  تیریو مد یانسان هیسرما

 

 .ادیبنداده هینظر ران؛یا یدانشگاه علوم پزشک ؛یدولت یهامارستانیب ؛یانسان هیسرما ؛یپزشک یگردشگرکلیدواژگان: 

های  های سرمایه انسانی در بیمارستان طراحی مدل زیرساخت توسعه گردشگری پزشکی با تمرکز بر قابلیت(. 1405) .یموس  ن،یچمن زم  ی. و رضوانیمرتض  ،یآذر. حضرت  ،ی اباذر  دختیمنحوه استناددهی:  

 . 26-1(، 1)3، آموزش و توسعه در عصر دیجیتال مدیریت، .دولتی دانشگاه علوم پزشکی ایران 
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 مقدمه 

  یبردار بهره  یبه سو  یگر یاز هر زمان د  شیها برا فراهم کرده است که سازمان  یانه یزم  ،یکلان و هوش مصنوع یهاداده  تال،یجی د  یهای تحولات پرشتاب در عرصه فناور

  تی ر یو مد  یابی بازار  یسنت  یبر الگوها  هیکه تک  اندافتهیدر   هاان سازم  ر،یاخ  یهاحرکت کنند. در دهه  یابی بازار  یهای و توسعه استراتژ   انیمشتر  یبندبخش   یبرا  شرفتهیپ  یهال یاز تحل

  ی ضرورت نینو   یلیتحل یو ابزارها  یااز منابع داده   یریگبهره  دار،ی پا یرقابت تی به مز  یابیدست  یو برا  ستیامروز ن یرقابت  طیمح یهای دگیچی پ یپاسخگو  ییبه تنها  ،یروابط مشتر 

 . (Barney, 1991; Elkington, 1997)است   ریناپذ اجتناب

همگن از    یهاگروه   دهد ی ها امکان ماست که به سازمان   یشناختت یو جمع  یتراکنش  ،یرفتار  یهابر اساس داده  انیمشتر  یبند بخش نه،یزم نیبرجسته در ا  ی هااز حوزه   یکی

و   ازهاین  یی، شناساB2Cو    B2B  ی. در بازارها (Flambard-Ruaud, 2015; Vieth, 2018)کنند    یرا طراح  یهدفمندتر  یاب یبازار   یهای و استراتژ  ییرا شناسا   انیمشتر

 ,.Hitka et al., 2019; O'Brien et al)کند    فایا   یوفادار   ش یو افزا  یمنابع، بهبود تجربه مشتر  نهیبه ص یدر تخص ی نقش مهم  تواند ی م ان یمتفاوت مشتر ی رفتار  ی الگوها

 قرار گرفته است.  رانیگذشته مورد توجه پژوهشگران و مد   زا شیموضوع ب نیا  ،ی. با توجه به رقابت جهان(2020

 Agrawal)پنهان در رفتار آنان فراهم کرده است    یو استخراج الگوها   انیمشتر  یهاداده  لیتحل  یبرا   یاتازه   یهافرصت   ،یکاوو داده   نیماش یریادگی  یهاتم یالگور  ظهور

& Agarwal, 2024; Lathifah & Azzahra, 2025)بر    یمبتن  یهااستفاده از مدل   ان،یم  نی. در اRFM  آن   شرفتهیپ  یها( و توسعه نسخه ی پول  شتکرار و ارز   ،ی)تازگ

  ن ی ا  بی . ترک(Chattopadhyay & Mitra, 2023; GhGolamveisy et al., 2024)مطرح شده است    انیمشتر   یبند بخش   یپرکاربرد برا   یهااز روش   یکیعنوان  به 

  ی ریرا به شکل چشمگ  هال یتحل  یتوانسته است دقت و اثربخش  ده،زمان خودسا  یعصب  یهاو شبکه  K-means  ،Fuzzy C-meansمانند    یبند خوشه   یهاتم یها با الگورمدل 

 .(Aufa Zahrani Putri, 2023; Barman & Chowdhury, 2019; Maulina et al., 2019)دهد    شیافزا

منابع و  توانندی خود م  انیها با شناخت بهتر از مشتر سازمان  رای ز  شود؛ی داده م   حیتوض داری پا  یرقابت تی بر منابع و مز   یمبتن کردیرو هی بر پا انی مشتر  یبندبخش   ،یمنظر نظر از

ها در کنار  که سازمان   کندی م  ان یب  ز یوکار نکسب   یدار ی گانه پا سه   هین، نظری. همچن(Barney, 1991)دهند که به خلق ارزش برتر منجر شود    صیتخص  یاگونه را به   هات یقابل

 . (Elkington, 1997)دارد   یاژه ی و تیاهم محوری مشتر  یهای استراتژ یامر در طراح نیتوجه کنند و ا یطیمح ست یو ز  یبه ابعاد اجتماع د یبا   یسودآور

  ی هاتم یالگور   یر یکارگاند که به نشان داده   قاتیمثال، تحق  یاند. برا پرداخته   انی مشتر  یبند بر بخش   نینو  یهای فناور   ر یتأث  یبه بررس   یمتعدد   یهاچارچوب، پژوهش   نیا  در 

 ,.Manzoor et al)منجر شود    انیمشتر   ینگهدار  یهای ژ استرات  ییکارا   شیو افزا  یابی بازار  یهانه یبه کاهش هز  تواندی م  یمشتر  زشی نرخ ر  ینیبش یدر پ  نیماش  ی ریادگی

2024; Sancar & Uzun-Per, 2022)انیروابط مشتر یاشبکه  لیامکان تحل ،یگراف یهاتم یو الگور کیفرموگراف یهابر داده  یمبتن  یبیترک یهااستفاده از مدل  نی. همچن  

 .(Hadid et al., 2024) کندی م  جادیا  ید یکل یهاگروه  یی در شناسا  یشتر یرا فراهم کرده و دقت ب

  دهندی نوظهور مطرح هستند که نشان م  یهابه عنوان حوزه   زین  یتجربه مشتر   ی فروش در ارتقا  یوها یاستود   ط یمح  یزنده و نقش طراح  یابیمانند بازار   ی تحولات  ن،یبر ا  افزون

  ان یم  یوند ینوآورانه، پ  یکردها یرو  نی. ا(Han et al., 2024) ردیگی در بر م  زیرا ن  انیمشتر  یو احساس   یو ابعاد شناخت  شودی محدود نم یتراکنش  یهاصرفاً به داده   یبند بخش 

 .(Sakina et al., 2024; Wu et al., 2024) کندی م  جادیها اسازمان   یبرا ییافزوده بالا اند که ارزش برقرار کرده   یتجرب یاب یو بازار  یکاوداده 

 ,Agrawal & Agarwal)اند داشته  دیتأک RFM یاچندمرحله  یهال یو تحل ،یادو مرحله  یبند خوشه  ق،یعم یری ادگی یر یکارگبه   تیبر اهم قاتیتحق ،یالمللن یسطح ب در

2024; Chattopadhyay & Mitra, 2023; Kandeil et al., 2014)ی ریگمی تصم  تی قابل  ان،یمشتر   یر رفتا یالگوها  ییدقت در شناسا   شیضمن افزا  کردهایرو  نی. ا  

  یهادر حوزه   انی مشتر  یبنداز بخش   یمتنوع  یکاربردها  ن،ی. همچن(Chen et al., 2022; Mishra et al., 2024)  بخشندی بهبود م  یابیبازار  رانیمد   یمحور را براداده 

 .(Chen et al., 2022; Li et al., 2022)است  کردهایرو  نیا یر یپذ م یتعم تیدهنده قابلنجوم گزارش شده است که نشان  ی و حت کیسلامت، آموزش، تجارت الکترون
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اهم  یبازارها   در به   ی وکارهاکسب   ی برا  انیمشتر  یبند بخش   ت ینوظهور،  متوسط  م  شتریب  یکیو لجست  یلی در حوزه خدمات تحو  ژهیوکوچک و  ا   شود،ی آشکار   ن ی چرا که 

اند که اتخاذ  مطالعات نشان داده   ن،ی. همچن(Horng & Yenradee, 2023)  اند ان یمشتر   ت یر یمد   ی برا  ق یدق  یهای استراتژ   ازمندیمنابع مواجه هستند و ن  ت یها با محدود سازمان 

پا   ی ابیبازار  یهای استراتژ بر  مال  یریبهبود چشمگ  تواند ی م  ان یمشتر  یاخوشه   لیتحل  هیمؤثر  عملکرد  و  فروش  ا کسب   یدر   ;Purnomo et al., 2020)کند    جاد یوکارها 

Wisesa et al., 2020). 

با   دار یروابط بلندمدت و پا   تی در جهت تقو   د یبا ن ینو  یهای دارند که فناور   دی موضوع تأک ن یبر ا ز ین  یارتباط با مشتر  تی ری و مد یارابطه  ی ابی حوزه بازار قاتیتحق گر،ید  ی سو از

  ی اعتماد در روابط تجار  جاد ی و ضرورت ا یسازمان  ی داریروزافزون پا  تی همبا ا  دگاهی د  نی. ا(Flambard-Ruaud, 2015; Hitka et al., 2019)کار گرفته شوند  به   انیمشتر

 .(O'Brien et al., 2020; Vieth, 2018)دارد   یهمخوان

 نی ماش  یر یادگی  یهاروش   سه یمطالعات بر مقا  یاند. برخبه کار گرفته شده   انیمشتر   ی بندگوناگون در حوزه بخش   یهاتم یکه الگور  دهدی گذشته نشان م  یهابر پژوهش   یمرور 

 ,Agrawal & Agarwal)داشته باشد    ج ینتا  م یتعم  تیبر دقت و قابل  یمیمستق  ریتأث  تواندی مناسب م  تمیاند که انتخاب الگوراند و نشان داده تمرکز داشته   قی عم  یر یادگیو  

2024; Sakina et al., 2024) پرشمار و متنوع با    یهاداده   کندی اند که کمک مپرداخته  یمشتر   زشیر   لیتحل  یبرا  یژگیانتخاب و  نینو  یهاروش   یبه معرف  گرید  ی. برخ

 .(Sancar & Uzun-Per, 2022; Sheikh et al., 2019)شوند  لیتحل ی شتریدقت ب

  ی بندبخش   تواند ی م  RFM  ی هاآن با مدل   بی و ترک  ی وزن  K-meansبر    یمبتن  یهاآن هستند که استفاده از روش   انگریب  کیمطالعات در حوزه تجارت الکترون   ن،یهمچن

کارآمدتر  ترق یدق در مح  یو  دهد    نیآنلا  یهاط ی را  ا (Abidar et al., 2020; Li et al., 2022)ارائه  راستا  نی.  در  فزا  یموضوع  ن  ینترنتیا  یدها ی خر  ندهیرشد  به    ازیو 

 .(Maulina et al., 2019; Miklosik et al., 2019)فراوان دارد  تیاهم تالیجی د  یاب یبازار  یهای استراتژ

سازمان،   یدار ی پا  یارتقا   یبرا  یراهبرد   یو فروش است، بلکه ابزار   یابیبازار  ییبهبود کارا  یبرا   ینه تنها ابزار  انیمشتر   یبند که بخش   دهدی موضوع نشان م   اتیادب  ت،ی نها  در

 نی. به هم(Dahlberg & Nokkala, 2015; Elkington, 1997; Madeira et al., 2015)  رودی به شمار م  نفعانی و توسعه روابط بلندمدت با ذ  یرقابت  تی مز  جادیا

 Fuentes)  رندیزمان مد نظر قرار گهم   یسازمان  ی دار ی دانش و ملاحظات پا   تیر یها، مدداده   ل یارائه دهند که در آن تحل  یقیتلف  یهااند تا چارچوبتلاش کرده   ریمطالعات اخ  ل،یدل

et al., 2018; Ozan, 2018). 

 انجام شد.  نیماش  یر یادگیو   یکاوداده  یهاک یو استفاده از تکن انی مشتر  یبند بخش   نینو  یهامدل  لیو تحل یطراحهدف شده، پژوهش حاضر با توجه به مباحث مطرح  با

 شناسی پژوهش روش

بخش   کنندگانمشارکت شود. می   محسوب یدان ی از نوع تحقیقات مها  داده  یگردآور  روش حسب است. همچنین بر نیادیبن هدف لحاظ از به صورت کیفی بوده و پژوهش نیا

ی نظری  ریگنمونه ی در مرحله نخست پژوهش، از  ر یگنمونه منظور انجام    به  . اندشده انتخاب    دولتی دانشگاه علوم پزشکی در سراسر کشورهای  مدیران ارشد بیمارستان کیفی از میان  

. گاهی نیز  شودی م دقیقه انجام    60دقیقه تا    35ی باز بین  هاپرسش یی رو در رو و عمیق بود که با طرح  هامصاحبه در این مرحله از پژوهش،    هاداده استفاده شد..ابزار گردآوری  

ی  هامقوله ی تکمیلی برای جهت دادن به مباحث و نیل به  هاپرسش تکرار نیز شده است.    هاداده ی مقدماتی، تکمیل، اصلاح، جرح و تعدیل  هاافته ی یگذار اشتراک به منظور    هامصاحبه 

ی  ا نمونه   انجام شود.  کنندگان مشارکت ی طرح شده  هادگاه ی دی نسبت به  ترق یدق. مصاحبه ضبط شد تا با مرور گفتگوها، تحلیل و بررسی  دی گردی م مرتبط با پدیده مورد بررسی طرح  

طرح  ها  آن   ی دیگری ذیلهاپرسش   شوندگان مصاحبهپرسش اصلی بود که با اقتضای نحوه پاسخگویی    16از پروتکل اصلی مصاحبه در پیوست آمده است و این پروتکل شامل  

 نیز انجام گرفت. ها آن   کدگذاری هاداده گردآوری با   زمانهم به اشباع نظری ادامه یافته است.  هامقولهی نظری تا رسیدن  ریگنمونه .د یگرد ی م
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 هایافته 

های دولتی  های سرمایه انسانی در بیمارستان پژوهشگر در این پژوهش با توجه به اقتضای پژوهش مبنی بر طراحی مدل زیرساخت توسعه گردشگری پزشکی با تمرکز بر قابلیت 

های کمی معمول، از روش کیفی نظریه داده بنیاد به سبک اشتراوس و کوربین بهره جسته است. این روش به عنوان واکنشی دانشگاه علوم پزشکی ایران به جای استفاده از روش 

ها مفید بوده و زمانی که هدف اصلی پژوهشگر ارائه یک  های کارکردگراها و ساختارگراها توسعه یافت. این روش شناسی برای اتخاذ قیاسی فهم نظری مستقیم از داده به روش 

های کیفی است. نظریه پردازی داده بنیاد در معرفی، کاوش  های مورد استفاده در اجرای پژوهش ترین و وسیع ترین مدل نظریه است، روش نظریه پردازی داده بنیاد در دسته ی موثر

های مورد  گیرد. پژوهشگر در این پژوهش با نمونه گیری هدفمند از نمونه های کمی انجام شده است، مورد استفاده قرار می ها و در جایی که پژوهشو مطالعات تشریحی برای پدیده 

ها را شروع نمود. در گام کدگذاری محوری ضمن  ای مبتنی بر هوش تجاری مصاحبهزنجیرهدر صنعت خرده فروشی   مدیریت ارتباط با مشترینظر و پرسش درباره ی شرایط علی  

ها تا حدودی مشخص گردید. در آخرین گام کدگذاری انتخابی، نمونه گیری گزینشی از مقولات به  ها در نمونه گیری نسبی از کدهای مصاحبه پیش رفتن مصاحبه ها، ارتباط مقوله 

های دولتی دانشگاه علوم  های سرمایه انسانی در بیمارستان زیرساخت توسعه گردشگری پزشکی با تمرکز بر قابلیت   م عمل آمد و با توجه به شرایط علی مطرح شده در ارتباط با  

مرحله ی تکمیلی با توجه به ادبیات علم ها در ارتباط با پدیده محوری، استراتژی ها، شرایط زمینه ای، شرایط مداخله گر و در نهایت پیامدها پرسیده شد و در  پزشکی ایران از نمونه 

 مدیریت، شکل نهایی مدل تکمیل گردید. 

 

 گام اول:کدگذاری باز  

ها در واحدهای معنایی تفکیک شده است. وقتی گردد. کدگذاری باز در واقع مراحل خرد کردن داده ها از طریق مصاحبه، کار گدگذاری نیز آغاز می با شروع مرحله گردآوری داده 

روند. کدگذاری باز  های اساسی ساختن نظریه به شمار می ها گروه بندی کنیم. مفاهیم، پایه توان مفاهیم را بر محور آنهای خاصی را مشخص نمودیم، آنگاه می در داده ها، پدیده 

ها های تحلیل که به وسیله ی آن یابند. روش شوند و بر حسب خصوصیات و ابعادشان گسترش می در روش نظریه پردازی داده بنیاد، روندی است که در آن مفاهیم شناسایی می 

( نتایج حاصل از 1ها است. در جدول)ها برای کسب مشابهت و تفاوتهای پدیده ه ی داده ها، مقایسه ی موارد، حوادث و دیگر حالت شود شامل پرسیدن درباراین اقدامات انجام می 

 کدگذاری باز شرایط علی ارائه شده است. 

 دسته بندی کدگذاری باز مربوط به شرایط علی  . 1 جدول

 کدهای باز  مفاهیم

 عملکرد  تی ریو مد  یرهبر ارزیابی عملکرد 

 عملکرد منظم و عادلانه  یاب ی ارز

 ی پزشک یهارساختیبهبود ز  یبرا  یو اقتصاد ی از منابع مال  نهیاستفاده به

 ی گردشگر یپزشک نهیدر زم یها و دانش پرسنل پزشکتوسعه مهارت ی برا  ژهیو  یهابرنامه توانمندسازی کارکنان 

 ی و گروه یفرد یهایتوانمند جیترو

 ی احرفه شرفتیرشد و پ ی هافرصت  ارائه

 ی خارج  مارانیارائه خدمات به ب  یبرا ی و پرستار یپرسنل پزشک ی هاو توسعه مهارت آموزش آموزش کارکنان 

 آموزش و پژوهش  قیاز طر  یانسان  یهایتوانمند یارتقا

 روز به ی هادر ارائه آموزش استمرار 

 پرسنل یو روان  ی به سلامت و رفاه جسم  توجه ایمنی و بهداشت کارکنان 

 یمنیو ا  یبهداشتهای و دستورالعمل استانداردهاتدوین و توسعه 

 ماران یب   نانیجلب اطم یبرا  مارستانیو بهداشت در ب  تیارتقاء سطح امن

 پرسنل  ق یو تشو بیترغ یهابرنامه  جادیا توجه به عوامل انگیزشی کارکنان 
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 بخش یدوستانه و همکار یکار یدر فضا شرفتیپ

 ی پزشک یگردشگر نهیدر زم یا و توسعه حرفه یآموزش یهافرصت جادیا

 و حقوق پرسنل  یکار طی شرا بهبود توجه به رضایت شغلی 

 یشخص ی کار و زندگ نیب   توازن

 و عملکرد بهتر کارکنان  ی شغل ت یرضا  ش یافزا  ی برا یکار ط یو مح ی کار یارتقاء فضاها

ظرفیت   برآورد  برای  ریزی  برنامه 

 نیروی انسانی 

 ی و پرستار یکادر پزشک  تیفیو ک تعداد

 ی منابع انسان  کی استراتژ یزی ربرنامه

 کار متخصص و مجرب  یروین   یو نگهدار جذب 

 مارستان یمختلف ب  ی هابخش انیو تعامل م یهمکار کردیرو تعامل بین فرآیندی

 ی و خدمات پزشک یدرمان  یندهایفرآ  یسازنهیبالا و به ی وربهره

 ی درمان  یهامیها و تبخش ن یارتقاء ارتباطات ب 

 مارستان یدر ب  یو ارتقاء مسائل تعامل  ی مناسب کار طی شرا

 انجام کارها   یسازنهیبه  ی و خودکار برا داریپا  یندهایفرا جادیا

 ی خارج ن یمناسب با مراجع یرسان ارتباط و اطلاع یچندزبانه برا ی و پرستار یپزشک یهامیت داشتن تخصص و مهارت افراد و تیم ها 

 ی چندتخصص یهامیبا ت  یهمکار

 ی در ارائه خدمات پزشک یالمللنیب   یبه استانداردها  توجه

 پرسنل انیو تعامل م ی بر همکار یمبتن ی فرهنگ سازمان  ارتقاء تقویت فرهنگ کاری مشترک 

 ی فرهنگنیب  ی هامهارت جیترو

 ارائه خدمات بهتر  ی پرسنل برا یکار ه یو روح ی ارتقاء فرهنگ سازمان 

 با ارائه خدمات دوستانه  یمخاطبان خارج یازهایتوجه به فرهنگ و ن  تقویت فرهنگ کاری خلاق و نوآور 

 ی به نوآور  قی و تشو ی گذارارزش

 .مارانیبر خدمات برتر و مراقبت از ب  یمبتن ی فرهنگ سازمان  جادیا

زیرساخت تقویت  و  های  توسعه 

 سخت افزاری 

 شرفته یپ یهایمدرن و فناور یپزشک زات یاستفاده از تجه

 مارستان یدر ب  یپزشک یهایو فناور یپزشک زات یارتقاء تجه

 خدمات  تیفیبهبود ک ی برا یکیالکترون  یاطلاعات پزشک  یهاستمیاستفاده از س

های نرم  توسعه و تقویت زیرساخت

 افزاری 

 ی جذب گردشگران پزشک یبرا یپزشک یمراحل فناور ن یو آخر  یآموزش یهابرنامه  جادیا

 ن ی نو  ی درمان  یهاو ارائه روش شرفتهیپ یهاصیانجام تشخ ییتوانا  داشتن

 ی و گردشگر ی جهت بهبود خدمات پزشک نی های نویفناور ی ریبکارگ

 ی بان یهای پشتستمیبه منظور بهبود س مارستانیب  یتیر یو مد  یارتقاء نظام اطلاعات

 و همکاران  مارانیروابط حسنه با ب  حفظ همدلی و ارتباطات اثربخش 

 ن یو همکاران مسافر  مارانیدر ارتباط با ب  لیتسه

 آنها  یهاو خانواده مارانیبهتر به ب یبان یارائه خدمات مشاوره و پشت

 ی المللنیگردشگران ب  یمناسب برا  یو فرهنگ ی ارائه خدمات زبان 

 ها و همراهان آن ی گردشگران پزشک یبرا یو رفاه یبان یخدمات پشت  ارائه

 و همراهانشان  مارانیب   یبرا ن یدوستانه و دلنش یطیمح جادیا محیط آرامش بخش 

 ی جلب توجه گردشگران پزشک یو سلامت برا یرفاه یهاها و پروژهتوسعه برنامه

 و همراهان  ماران یرفاه ب  یبرا  یو خدمات جانب ی حیتفر  یفضاها جادیا

 ی ارائه خدمات پزشکهای  بهبود قابلیت پاسخگویی و ایجاد اعتماد 

 اعتماد  جادیبه منظور ا   یخارج ماران یشفاف در ارائه خدمات به ب   یندهایو فرا  هااستی س جادیا

 مارستان یدر ب  یاز خدمات درمان   مارانیب  تی و ارتقاء تجربه و رضا یاب ی ارز

 خدمات  تیفیبه منظور بهبود ک  مارستانیب  ی و ادار ی ارتقاء بخش سازمان 

 شده  یسازیو ارائه خدمات شخص یخاص گردشگران پزشک   یازهایتوجه به ن 

http://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0
http://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0


 

 

 

 

Copyright: © 2025 by the authors. Published under the terms and conditions of  Creative Commons Attribution-NonCommercial 4.0 International (CC BY-NC 4.0) License. 

۵۱۴۰، سال اول ، شماره سومدوره  7  

 ( نتایج حاصل از کدگذاری باز پدیده محوری ارائه شده است. 2در جدول)

 دسته بندی کدگذاری باز مربوط به پدیده محوری  . 2 جدول

 کدهای باز  مفاهیم

 های نیروی انسانی تمرکز بر حل مسائل در حوزه ی گردشگری پزشکی از طریق توسعه قابلیت سرمایه انسانی عمومی 

 ها و دانش نیروی انسانی تمرکز بر نوآوری در حوزه ی گردشگری پزشکی از طریق مهارت

 تمرکز بر خلاقیت در حوزه ی گردشگری پزشکی از طریق تجربه نیروی انسانی 

 تجارب حرفه ای اعضای بیمارستان در حوزه ی گردشگری پزشکی  سرمایه انسانی تخصصی 

 تجارب حرفه ای علوم پزشکی در حوزه گردشگری پزشکی 

 تجارب حرفه ای مدیران در حوزه گردشگری پزشکی 

تبادل   اشتراک گذاری و 

 دانش 

 کارکنان و متخصصان حوزه گردشگری پزشکی   اتیدر انتقال دانش و تجرب  لیتسه

 و آموزش مداوم پرسنل   یارتقاء سطح خدمات پزشک  یبرا یپزشک قات یها و مراکز تحقبا دانشگاه  یهمکار

 حوزه گردشگری پزشکی  اتیتبادل تجرب  یبرا گرید ی و مراکز پزشک هامارستانیبا ب  یشبکه همکار جادیا

 ها و افکار چالش برانگیز کارکنان و متخصصان حوزه گردشگری پزشکیاستفاده از ایده ایجاد و توسعه دانش 

 های بنیادی در حوزه گردشگری پزشکی حمایت از انجام و اجرای پژوهش

 های علمی متشکل از کارکنان و متخصصان حوزه گردشگری پزشکی ایجاد کمیته

پزشکی و پیگیری درمان  

 از راه دور 

 ن ی نو  یهایبه فناور یدسترس قی از طر یپزشک یسرعت و دقت ارائه خدمات در حوزه گردشگر

 ی المللنیب   مارانیبا ب   یکیو ارتباطات الکترون  ن یآنلا  ونیرزرواس  یهاسامانه جادیا

 یو ارتباطات مجاز نیسیمد خدمات تله  ارائه

قابلیت های  بکارگیری 

 هوش مصنوعی

 های هوش مصنوعی در تشخیص بیماری قابلیت

 های هوش مصنوعی های دقیق از طریق قابلیتتصویر برداری

 های هوش مصنوعیدرمان شخصی سازی شده از طریق قابلیت

 های هوش مصنوعیافزایش تعامل پزشک با بیماری از طریق قابلیت

 پیشگیری از خطاهای پزشکی و افزایش دقت مراقبت بهداشتی و صحت رویه  سودمندی ادراک شده 

 های مراقبت کاهش هزینه

 های مقرون به صرفه گسترش دسترسی به مراقبت

 نتیجه کاهش کاغذبازی و زمان کاری بیهوده و بی

 یپزشکی گردشگر نهیدر زمتعهد و مسئولیت مدیران ارشد دانشگاه علوم پزشکی  حمایت مدیریت ارشد 

 ی پزشکی گردشگر نهیدر زممشارکت مدیران ارشد دانشگاه علوم پزشکی 

 ی توسط مدیران پزشکی گردشگر نهیدر زمتدوین فلسفه و رسالت دانشگاه علوم پزشکی 

استراتژیک   ریزی  برنامه 

 خدمات درمانی 

 یخارج ماران یجذب ب  ی منابع برا تی ری و مد ی زیر در برنامه مارستانیب   رانیمد  ییتوانا 

 ی پزشکی گردشگر  نهیدر زمتحلیل دقیق از محیط داخلی و خارجی دانشگاه علوم پزشکی 

 ی پزشکی گردشگر نهیتصمیم گیری استراتژیک سلامت در زم

بین   اثربخش  استراتژی 

 المللی 

 یپزشکی گردشگر نهیدر زم ی المللنیارتباطات موثر با نهادها و موسسات ب  جادیا

 مرتبط  یهاارتباطات موثر با نهادها و سازمان  یبرقرار

 پزشکی  خدمات  ج یترو یبرا  یپزشک یمرتبط با گردشگر یالمللنیب   یهاو کنفرانس ها شگاهیدر نما شرکت 

 ی پزشکی گردشگر نهیدر زم های منحصر به فردتبلیغات با تمرکز با توانمندی

 یو مسافرت یاز خدمات پزشک یخارج ماران یب   تی تجربه مطلوب و رضا جادیا مشتری محوری 

 ی خارج مارانیو خدمات به ب  رشی پذ  یبرا نهیبه ی ندهایفرآ جادیا بهبود و 

 ی خارج  مارانیب  یو اجتماع ی روان   یازهاین  نیتام

 

 ( نتایج حاصل از کدگذاری باز مربوط به راهبردها ارائه شده است. 3در جدول)
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 دسته بندی کدگذاری باز مربوط به راهبردها . 3 جدول

 کدهای باز  مفاهیم
 یخدمات پزشک ت یفیو ارتقاء ک اتیتبادل تجرب  یبرا  هامارستانیبا ب   یهمکار یبرقرار ی المللنیب   یهاشراکت جادیا

 ی خدمات پزشک  تیفیو ارتقاء ک ات یتبادل تجرب  یبرا یالمللنیب  یمراکز پزشکبا   یهمکار یبرقرار
 ی خدمات پزشک تیفیارتقاء ک یبراو نهادهای مسئول  های گردشگریبا دولت، سازمان  یهمکار یبرقرار

ارزیابی عملکرد زنجیره تامین  
 بیمارستانی 

 های هوش مصنوعی تامین تجهیزات پزشکی منطبق با فناوری
 تامین اقلام و داروهای مورد نیاز گردشگران پزشکی در سریع ترین زمان ممکن 

 ارسال داروهای کمیاب و استراتژیک با قیمت متعادل در سریع ترین زمان ممکن 
مشاوران    یشورا  جادیا
 ی المللنیب 

 جذب گردشگران  ت یجهت بهبود قابل یپزشک یگردشگر نهیدر زم بین الملل   یبا نهادها ی ارتباط و همکار  شیافزا 
 و اخذ مشاوره  اشتراک دانش  یبرا  ی سایر کشورهاو درمان  یبا مراکز بهداشت  یهمکار یبرقرار

 و سلامت  یتبادل دانش و تجربه در حوزه پزشک ی برا ی المللنیب   یهمکار یهاشبکه جادیا
 ی و ایجاد اعتماد در آنها خارج  مارانیارتباط با ب  برای تقویت  یچندفرهنگ یپزشک یهام یتتشکیل  ی چندفرهنگ یهامیت جادیا

 ی و ایجاد اعتماد در آنها خارج ماران یارتباط با ب  برای تقویت ی چندفرهنگ پرستاری  یهام یتتشکیل 
 ی فرهنگ  نیب   یهامختلف تا مهارت یها مختلف از شناخت فرهنگ یهانهیکارکنان در زم یتخصص یهایتوانمند ارتقاء

 ی و ایجاد اعتماد در آنها خارج مارانیارتباط با ب   برای تقویت  یچندفرهنگ تشکیل نیروهای پشتیبانی
سازیو    آموزش روز    به 
 ی کادر درمان  یهامهارت

 های جدید گردشگری پزشکی های آموزشی منطبق با آموزشبرنامه ریزی برای برگزاری دوره
 های جدید گردشگری پزشکی های آموزشی منطبق با آموزشاجرای دوره

 های جدید گردشگری پزشکی های آموزشی منطبق با آموزشاندازه گیری و سنجش اثربخشی دوره
  یهایتوانمند  یارتقا
 یتیر یمد

 ی خدمات پزشک تیفیبهبود ک ی برا  مارستانیمختلف ب  یهابخش  نیو تعامل موثر ب  ی به همکار  قیتشو
 درمان و خدمات به گردشگران  ی ندهایفرآ لیتسه یکارآمد برا یتیر یو مد  یرهبر  یبسترها  جادیا
 مدیریتی بیمارستانی کادر  یمناسب و دوستانه برا ی کار یفضاها جادیا

ی  ارهایاستانداردها و مع  ارتقاء
 پزشکی

 ی خدمات گردشگران پزشک ی المللنیب  یاستانداردها   ارائه خدمات فعلی با قیتطب
 ی با توجه به استانداردها پزشک یدر حوزه گردشگر یآورتوسعه دانش و فن ی برا  یپژوهش یبسترها  جادیا

 های خارج از کشور انطباق استانداردهای خدمات رسانی در بیمارستان علوم پزشکی با بیمارستان
 شرفته یمستمر و پ یآموزش یها توسط برنامه یدولت یهامارستانیدر ب  ی سطح دانش و تخصص کادر درمان  ارتقاء توسعه تخصص و مهارت 

 در دانشگاه  یدرمان  یبالاتر از استعدادها ی ورتوسعه و بهره یبرا  یاب یو استعداد  یآموزش یهافرصت جادیا
 ی ارتقاء دانش و تخصص کادر درمان  ی برا  یمراکز پزشک گری با د یو همکار یاتوسعه حرفه ی هابرنامه  توسعه

با   برنامه  انطباق 
 های پیشرو بیمارستان

 ی خارج مارانیمنظور ارتقا سطح خدمات به ب به کادر درمانی  یبرا یآموزش شرفته یو پ یلیتکم یهابرنامه  جادیا
 ی پزشک یهایارتقاء فناور یبرا یالمللنیو ب  یمحل یپزشکان و کادر درمان  نیتبادل دانش و تجربه ب  ی هابرنامه  توسعه

 ی المللنیجوامع ب  یسلامت ی هاتی و اولو ازهایمتناسب با ن  یو پژوهش یآموزش ی هابرنامه  ارائه
 یبیترک یگردشگر ی هابسته ی و نوآورانه خدمات اضاف  ارائه

 ی و فرهنگ یحیخدمات تفر 
 ی و روستایی شهر یتورها

خدمات    رشیپذ   تنوع 
 گردشگران 

 ی اقامت لاتیتسه
 مدت  یدر طولان  انی جذب و حفظ مشتر یبه گردشگران برا  ریخدمات دوستانه و فراگ  هی ارا

 مطالعه و شناخت بهتر گردشگران  قیخاص گردشگران از طر  ی هاو خواسته ازهایبه ن   توجه
برای   مثبت  تجربیات  ایجاد 

 گردشگر 
 ی خدمات پزشک تیفیجهت بهبود مستمر ک ی و بازخورد گردشگران پزشک یاب ی ارز ی هابرنامه  توسعه
 ز یانگتجربه مثبت و خاطره جادی ا  یو مذاکره با گردشگران برا یارتباط  یهاییتوانا  ارتقاء
 گردشگران  ت یاعتماد و رضا   شی جهت افزا مارستان یدر ب  یاخلاق  ی هاو ارزش ی فرهنگ سازمان  ارتقاء
 و متفاوت  زیانگتجربه خاطره جادی گردشگران به منظور ا  ی افزوده براو ارزش یخدمات اضاف  ارایه

سخت  هارساختی ز  ارتقاء ی 
 ی مارستان یب  افزاری 

 ی المللنیب  ی استانداردهای منطبق با پزشک زاتیتجهاستقرار 
 ی المللنیب   یبا استانداردهای منطبق امکانات رفاه توسعه و تقویت

 ی المللنیب  ی با استانداردها  یساختمان  یبازساز
نرم  هارساختیز   ارتقاء ی 

 ی مارستان یب  افزاری 
 به منظور جلب توجه گردشگران   شرفتهینوآورانه و پ  یپزشک ی هایآوردر فن یگذار ه یسرما 

 ی مناسب جهت ارتقاء ارتباطات با گردشگران پزشک یاطلاعات یهاستمیس  توسعه
 ی و همراهان خارج مارانیبه منظور بهبود تجربه ب   یتالیجی و خدمات د شرفتهیپ یاطلاعات یهاستمیس  توسعه
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 ( نتایج حاصل از کدگذاری باز مربوط به عوامل زمینه ای ارائه شده است. 4در جدول)

 دسته بندی کدگذاری باز مربوط به عوامل زمینه ای  . 4 جدول

 کدهای باز  مفاهیم

 توسعه صادرات  های سازماناقدامات و فعالیت نهادهای داخلی

 های وزارت بهداشت اساسنامه

 ی مل عیو صنا  ی گردشگر اداره

 اداره بهزیستی کشور 

 ک یپلماتید یهایندگیو نما  هاسفارتخانه

 راهنماها و استانداردها در تدوین و اجرایی کردن   بهداشت  یجهان  سازماننقش  نهادهای بین المللی 

 ی رانتفاعیغ یالمللنی ب  یهاسازمان

 حقوق بشر   یالمللنی ب  یهاسازمان

 های بکر طبیعت در کشور اعم از جنگل، دریا و کویر ویژگی های طبیعیزیبایی

 یعیتنوع طب

 غذاهای محلی 

 تنوع آب و هوایی  اقلیمی - شرایط جغرافیایی

 چهارفصل بودن کشور 

 بافت متنوع ایران 

 اصیل ایرانی  ی معمار هنری -های ادبیویژگی

 شعرای بزرگ و شناخته شده ی جهانی 

 موسیقی اصیل ایرانی 

میراث   و  تاریخی  آثار 

 فرهنگی

 ی خیاماکن تار 

 ی سنت یهااقامتگاه

 ی میقد  ی بازارها

 ی فرهنگ ی سفرها

و  ویژگی شخصیتی  های 

 تعاملی جامعه میزبان 

 ها مارستانیدر ب  انه نوازمهمان رفتار دوستانه و  طیمح

 عاطفی بودن جامعه ایران -احساسی 

 وجود فرهنگ احترام در جامعه ایران 

  ی هاو ارزش  یتنوع فرهنگ

 ی اجتماع

 چندفرهنگی بودن کشور 

 انسانی در بین مردم ایران –های اخلاقی ارزش

 مشاهیر و اساطیر شناخته شده ی جهانی 

 یفرهنگ غن

 ی ران یا  یهاو سنت باستانی  فرهنگ قدمت تاریخی ایران 

 ها و صنایع مختلفهنر و طبع ایرانی در سازه

 تاریخ شناخته شده و کهن ایران 

نسبت    تیفیک به  خدمات 

 نه یهز

 پایین بودن قیمت تمام شده هزینه پزشکی در ایران با توجه به ارزش پایین پول ملی

 های پزشکی در ایران در مقایسه با سایر کشورها پایین بودن هزینه

 افزایش قدرت خرید و استفاده از خدمات پزشکی در بین گردشگران پزشکی 

 ی دولت یهامارستانیدر ب  یبه خدمات پزشک ی و دسترس یمنطق ی هانهیهز های درمان هزینه

 با توجه هزینه مناسب انجام  به گردشگران شرفته یو پ یتخصص یارائه خدمات پزشک

 ی نرخ مناسب خدمات پزشک
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 ( نتایج حاصل از کدگذاری باز مربوط به عوامل مداخله گر ارائه شده است. 5در جدول)

 دسته بندی کدگذاری باز مربوط به عوامل مداخله گر  . 5 جدول

 کدهای باز  مفاهیم
 کیفیت دسترس پذیری برای گردشگران پزشکی دسترسی پایدار 

 های مختلف قابلیت دسترسی برای گردشگران پزشکی با توجه به مسافت
 یپزشک یدانش و فناور نی به آخر  یدسترس

 ی بان یو فراهم کردن خدمات پشت یخارج ماران یب   یبرا یتیامن  یبسترها  جادیا امنیت پایدار 
 ها آن ت یر یمد ی مناسب برا یزی رو برنامه یتیو امن یبهداشت   یهادر مواجهه با بحران یآمادگ

 برنامه ریزی در راستای تقویت امنیت 
 توزیع عادلانه ی امکانات و تسهیلات برای گردشگران پزشکی  شمول اجتماعی 

 سته یشا  ی خدمات پزشک  یۀ ارا  یبرا یچندتخصص یهام یت لیتشک
 های متولی سازمانطیف وسیعی از   با   داوطلبانه مشارکت 

 ماران یب  رش یو پذ  یخدمات پزشک تیفیبهبود ک  ی استاندارد برا ی هابرنامه  توسعه ارتقا سلامت 
 اختصاص محل مناسب برای پسماند آزمایشگی در بیمارستان 

 استفاده از تجهیزات ضدعفونی خودکار در بیمارستان 
 طراحی مناسب ساختمان برای دوام و برای سهولت تغییر کاربری آینده بیمارستان محیط بصری 

 استفاده از پوشش گیاهی مقاوم در اطراف بیمارستان 
 استفاده از نور طبیعی تا حد امکان در فضای بیمارستان 

 ی در ارائه خدمات درمان  مارانیو حقوق ب  ی اصول اخلاق تی رعا درک اجتماعی از ذینفعان 
 ی ااخلاق حرفه ارتقاء

 ی احرفه  یهابا انجمن  یهمکار
آموزشسیاست و  های  های 
 محیطی

   یخارج ماران یجذب ب  یمناسب برا یهانامهنیی و آ هااستی س جادیا
 ها مارستانیدر ب  یپزشک یمربوط به گردشگر یهاراهنماها و دستورالعمل جادیا

 ی دولت یتیحما  ی سازمان با توجه بههااستی سهمراستایی 
 پیاده سازی سیستم مدیریت سبز در بیمارستان   مدیریت پایدار پسماند 

 تشکیل تیم مدیریت سبز در بیمارستان 
 تعیین منابع برای اجرای مدیریت سبز بیمارستان 

 استفاده از انرژی خورشیدی در بیمارستان مدیریت پایدار انرژی 
 های بیمارستانعایق گذاری درها و پنجره

 استفاده از شیشه ی بازتاب دهنده نور در فضای بیمارستان 
 پایش کیفیت هوای داخل بیمارستان   مطلوبیت محیطی 

 نصب سیستم اندازه گیری دی اکسید کربن موجود در هوای خروجی ساختمان بیمارستان 
 شناسایی منابع آلوده کننده هوای بیمارستان 

 در نظر گرفتن معیارهای زیست محیطی هنگام خرید محصولات پزشکی   مدیریت ریسک و ایمنی بیمار 
 استفاده از محصولات پزشکی قابل استفاده مجدد در صورت امکان 

 کاهش میزان مصرف جیوه در بیمارستان 
و   نظارت  سیستم  بررسی 

 کنترل
 های سازمان حامی محیط زیست استفاده از گایدلاین

 تشکیل تیم بازرسی مدیریت سبز در بیمارستان  
 ایجاد سیستم مدیریت خطر در بیمارستان

 مستندسازی گزارشات بازدید بیمارستان 
مدیریت   سیستم  سازی  پیاده 

 سبز در بیمارستان 
 های مختلف بیمارستان های زیست محیطی برای بخشوجود دستورالعمل

 مستندسازی تمام عملیات بیمارستان 
 های مختلف بیمارستان مستندسازی مقادیر صرفه جویی شده در بخش

در   صفر  زباله  سیاست  اجرای 
 بیمارستان 

 ماران یب  یمنیها و ا از عفونت یریشگیپ
 های بیمارستانی رویکرد دقیق در حمل و معدوم کردن زباله

 های بازیافت زباله به صورت اقتصادیسیستم
در   نوآورانه  اقدامات  اجرای 

 زمینه صرفه جویی  
 روز به زاتیتجه رییو تعم یبروزرسان 

 ی پزشک یو گردشگر یارتقاء و توسعه خدمات درمان  یبرا  یمنابع مال نیتأم
 ها ها و برنامهپروژه تی ری در مد شرفتیپ
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 ( نتایج حاصل از کدگذاری باز مربوط به پیامدها ارائه شده است. 6در جدول)

 دسته بندی کدگذاری باز مربوط به پیامدها  . 6 جدول

 کدهای باز  مفاهیم

اعتبار    بهبود

 برند 

 .یالمللنیب   مارانیب  تی و جلب رضا یالمللنیب  ی هانامهیدر صدور گواه یدولت یهامارستانیشهرت ب  ارتقاء

 ها مارستانیب  یالمللنیاعتبار و شهرت ب  یارتقا ی برا  یتوسط کادر درمان  یخدمات پزشک هی و دقت در ارا یاظرافت حرفه ارتقاء

 ی المللنیب   مارانیاعتماد ب   شیافزا 

 ها مارستانیب  یالمللنیب  ی رتبه بند ارتقاء

 یدولت ی هامارستانیب   تیجذاب   شیافزا 

 ها مارستانیب   یرقابت یی توانا شیافزا  مزیت رقابتی 

 ی خدمات پزشک  تیفیک ارتقاء

 ی المللنیب   یدرمان  یهابه عنوان مرکز  هامارستانینقش ب   شیافزا 

 ی سطح خدمات بهداشت ارتقاء

صنعت    رشد 

 ی گردشگر

 یدولت ی هامارستانیاز سراسر جهان به ب  ماریعنوان ب نرخ تردد گردشگران به  شیافزا 

 شتر یجذب گردشگران ب  ییتوانا 

 ی و جلب توجه گردشگران به مراکز درمان  ماران یب   تی رضا  شیافزا 

  توسعه

 اشتغال 

 ی و رشد اقتصاد کاهش بیکاری 

 میرمستقیو غ میدرآمد مستق شی و افزا یپزشک ی توسعه گردشگر ق یاز طر  یجوامع محل   یو سطح زندگ طی شرا بهبود

 ی جدید شغل  یهافرصت جادیا

توسعه  

 درآمدی

 .یالمللنیب  ماران یجذب ب  ق یاز طر یدولت یهامارستانیدرآمد ب  شیافزا 

 و توسعه اقتصاد سلامت  تیتقو

 ارزش افزوده   شیافزا 

 ی خارج  یگذارهی سرما جذب 

  شیافزا 

تعاملات  

 ی المللنیب 

 ی المللنیپزشکان و متخصصان ب  نیو دانش ب  اتیتبادل تجرب  یبرا  دیجد  یهافرصت جادیا

 ی به خدمات پزشک یالمللنیاعتماد ب  شی و افزا  یدولت یها مارستانیدر ب  ی المللنیفرهنگ ب  جیترو

 ات یو انتقال تجرب یپزشک ی گردشگر نهیدر زم یالمللنیو ب  ی امنطقه ی همکار شیافزا 

 ی تبادل فرهنگ شیافزا 

توسعه  

و   فناوری 

 زیرساخت 

 جذب گردشگران  ی برا  یگاهی به عنوان پا یدولت ی هامارستانیدر ب  یو درمان  یصیو امکانات تشخ یپزشک یهایآورفن ارتقاء

 ی پزشک یهارساختیز  بهبود

 یبهداشت ی تکنولوژ ارتقاء

توسعه  

و   مهارت 

 تخصص

 ی های پزشکتخصص توسعه

 یکارکنان پزشک  یهاییبر توانا  دیبا تأک  ماریو مراقبت از ب ی پزشک یاستانداردها ارتقاء

 یالملل نیب   مارانیارائه خدمات به ب  یها و دانش پزشکان و پرستاران برامهارت توسعه

 یدولت  یهامارستانیدر ب  یخارج مارانیمراقبت از ب  ی برا  ای ها و خدمات پوبرنامه  توسعه
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 کدگذاری محوری مرتبط با شرایط علی . 7 جدول

 کدهای باز  مفاهیم های فرعیمقوله مقوله اصلی 

مدیریت   شرایط علی 

منابع   استراتژیک 

 انسانی 

 عملکرد  تی ریو مد  یرهبر ارزیابی عملکرد 

 عملکرد منظم و عادلانه  یاب ی ارز

 ی پزشک یهارساختیبهبود ز  یبرا  یو اقتصاد ی از منابع مال  نهیاستفاده به

 ی گردشگر یپزشک نهیدر زم یها و دانش پرسنل پزشکتوسعه مهارت ی برا  ژهیو  یهابرنامه توانمندسازی کارکنان 

 ی و گروه یفرد یهایتوانمند جیترو

 ی احرفه شرفتیرشد و پ ی هافرصت  ارائه

 ی خارج  مارانیارائه خدمات به ب  یبرا ی و پرستار یپرسنل پزشک ی هاو توسعه مهارت آموزش آموزش کارکنان 

 آموزش و پژوهش  قیاز طر  یانسان  یهایتوانمند یارتقا

 روز به ی هادر ارائه آموزش استمرار 

 پرسنل یو روان  ی به سلامت و رفاه جسم  توجه ایمنی و بهداشت کارکنان 

 یمنیو ا  یبهداشتهای و دستورالعمل استانداردهاتدوین و توسعه 

 ماران یب   نانیجلب اطم یبرا  مارستانیو بهداشت در ب  تیارتقاء سطح امن

انگیزشی   عوامل  به  توجه 

 کارکنان 

 پرسنل  ق یو تشو بیترغ یهابرنامه  جادیا

 بخش یدوستانه و همکار یکار یدر فضا شرفتیپ

 ی پزشک یگردشگر نهیدر زم یا و توسعه حرفه یآموزش یهافرصت جادیا

 و حقوق پرسنل  یکار طی شرا بهبود توجه به رضایت شغلی 

 یشخص ی کار و زندگ نیب   توازن

 و عملکرد بهتر کارکنان  ی شغل ت یرضا  ش یافزا  ی برا یکار ط یو مح ی کار یارتقاء فضاها

برآورد   برای  ریزی  برنامه 

 ظرفیت نیروی انسانی 

 ی و پرستار یکادر پزشک  تیفیو ک تعداد

 ی منابع انسان  کی استراتژ یزی ربرنامه

 کار متخصص و مجرب  یروین   یو نگهدار جذب 

 مارستان یمختلف ب  ی هابخش انیو تعامل م یهمکار کردیرو تعامل بین فرآیندی

 ی و خدمات پزشک یدرمان  یندهایفرآ  یسازنهیبالا و به ی وربهره

 ی درمان  یهامیها و تبخش ن یارتقاء ارتباطات ب 

 مارستان یدر ب  یو ارتقاء مسائل تعامل  ی مناسب کار طی شرا

 انجام کارها   یسازنهیبه  ی و خودکار برا داریپا  یندهایفرا جادیا

تخصص و مهارت افراد و تیم 

 ها

پرستار  یپزشک  یهامیت  داشتن برا  ی و  اطلاع  یچندزبانه  و  مراجع  یرسان ارتباط  با    نیمناسب 

 ی خارج

 ی چندتخصص یهامیبا ت  یهمکار

 ی در ارائه خدمات پزشک یالمللنیب   یبه استانداردها  توجه

کاری   فرهنگ سازمانی  فرهنگ  تقویت 

 مشترک

 پرسنل انیو تعامل م ی بر همکار یمبتن ی فرهنگ سازمان  ارتقاء

 ی فرهنگنیب  ی هامهارت جیترو

 ارائه خدمات بهتر  ی پرسنل برا یکار ه یو روح ی ارتقاء فرهنگ سازمان 

تقویت فرهنگ کاری خلاق  

 و نوآور 

 با ارائه خدمات دوستانه  یمخاطبان خارج یازهایتوجه به فرهنگ و ن 

 ی به نوآور  قی و تشو ی گذارارزش

 .مارانیبر خدمات برتر و مراقبت از ب  یمبتن ی فرهنگ سازمان  جادیا

 شرفته یپ یهایمدرن و فناور یپزشک زات یاستفاده از تجه
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تقویت   و  توسعه 

و   تجهیزات 

 زیرساخت ها 

تقویت   و  توسعه 

سخت  زیرساخت های 

 افزاری 

 مارستان یدر ب  یپزشک یهایو فناور یپزشک زات یارتقاء تجه

  خدمات تیفیبهبود ک ی برا یکیالکترون  یاطلاعات پزشک  یهاستمیاستفاده از س

تقویت   و  توسعه 

 های نرم افزاری زیرساخت

 ی جذب گردشگران پزشک یبرا یپزشک یمراحل فناور ن یو آخر  یآموزش یهابرنامه  جادیا

 ن ی نو  ی درمان  یهاو ارائه روش شرفتهیپ یهاصیانجام تشخ ییتوانا  داشتن

 ی و گردشگر ی جهت بهبود خدمات پزشک نی های نویفناور ی ریبکارگ

 ی بان یهای پشتستمیبه منظور بهبود س مارستانیب  یتیر یو مد  یارتقاء نظام اطلاعات

 و همکاران  مارانیروابط حسنه با ب  حفظ همدلی و ارتباطات اثربخش  کیفیت خدمات 

 ن یو همکاران مسافر  مارانیدر ارتباط با ب  لیتسه

 آنها  یهاو خانواده مارانیبهتر به ب یبان یارائه خدمات مشاوره و پشت

 ی المللنیگردشگران ب  یمناسب برا  یو فرهنگ ی ارائه خدمات زبان 

 ها و همراهان آن ی گردشگران پزشک یبرا یو رفاه یبان یخدمات پشت  ارائه

 و همراهانشان  مارانیب   یبرا ن یدوستانه و دلنش یطیمح جادیا محیط آرامش بخش 

 ی جلب توجه گردشگران پزشک یو سلامت برا یرفاه یهاها و پروژهتوسعه برنامه

 و همراهان  ماران یرفاه ب  یبرا  یو خدمات جانب ی حیتفر  یفضاها جادیا

 ی ارائه خدمات پزشکهای  بهبود قابلیت پاسخگویی و ایجاد اعتماد 

 اعتماد  جادیبه منظور ا   یخارج ماران یشفاف در ارائه خدمات به ب   یندهایو فرا  هااستی س جادیا

 مارستان یدر ب  یاز خدمات درمان   مارانیب  تی و ارتقاء تجربه و رضا یاب ی ارز

 خدمات  تیفیبه منظور بهبود ک  مارستانیب  ی و ادار ی ارتقاء بخش سازمان 

 شده  یسازیو ارائه خدمات شخص یخاص گردشگران پزشک   یازهایتوجه به ن 

 

 کدگذاری محوری مرتبط با پدیده محوری  . 8 جدول

 کدهای باز  مفاهیم های فرعیمقوله مقوله اصلی 

پدیده  

 محوری 

انسانی   سرمایه انسانی سرمایه 

 عمومی

 های نیروی انسانی تمرکز بر حل مسائل در حوزه ی گردشگری پزشکی از طریق توسعه قابلیت

 ها و دانش نیروی انسانی تمرکز بر نوآوری در حوزه ی گردشگری پزشکی از طریق مهارت

 تمرکز بر خلاقیت در حوزه ی گردشگری پزشکی از طریق تجربه نیروی انسانی 

انسانی   سرمایه 

 تخصصی

 تجارب حرفه ای اعضای بیمارستان در حوزه ی گردشگری پزشکی 

 تجارب حرفه ای علوم پزشکی در حوزه گردشگری پزشکی 

 تجارب حرفه ای مدیران در حوزه گردشگری پزشکی 

و   مدیریت دانش  گذاری  اشتراک 

 تبادل دانش 

 کارکنان و متخصصان حوزه گردشگری پزشکی   اتیدر انتقال دانش و تجرب  لیتسه

 و آموزش مداوم پرسنل    یارتقاء سطح خدمات پزشک  یبرا یپزشک قات یها و مراکز تحقبا دانشگاه  یهمکار

 حوزه گردشگری پزشکی  اتیتبادل تجرب  یبرا گرید ی و مراکز پزشک هامارستانیبا ب  یشبکه همکار جادیا

توسعه   و  ایجاد 

 دانش 

 ها و افکار چالش برانگیز کارکنان و متخصصان حوزه گردشگری پزشکیاستفاده از ایده

 های بنیادی در حوزه گردشگری پزشکی حمایت از انجام و اجرای پژوهش

 های علمی متشکل از کارکنان و متخصصان حوزه گردشگری پزشکی ایجاد کمیته

پزشکی و پیگیری  فناوری اطلاعات 

 درمان از راه دور 

 ن ی نو  یهایبه فناور یدسترس قی از طر یپزشک یسرعت و دقت ارائه خدمات در حوزه گردشگر

 ی المللنیب   مارانیبا ب   یکیو ارتباطات الکترون  ن یآنلا  ونیرزرواس  یهاسامانه جادیا

 یو ارتباطات مجاز نیسیمد خدمات تله  ارائه

بکارگیری  

هوش  قابلیت های 

 مصنوعی 

 های هوش مصنوعی در تشخیص بیماری قابلیت

 های هوش مصنوعی  های دقیق از طریق قابلیتتصویر برداری

 های هوش مصنوعی  درمان شخصی سازی شده از طریق قابلیت

http://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0
http://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0


 

 

 

 

 صورت گرفته است.  (CC BY-NC 4.0گواهی ) صورت دسترسی آزاد مطابق باانتشار این مقاله بهتمامی حقوق انتشار این مقاله متعلق به نویسنده است.  1404 ©حق نشر: مجوز و 

 مدیریت، آموزش و توسعه در عصر دیجیتال 14

 های هوش مصنوعیافزایش تعامل پزشک با بیماری از طریق قابلیت

ادراک   سودمندی 

 شده 

 پیشگیری از خطاهای پزشکی و افزایش دقت مراقبت بهداشتی و صحت رویه 

 های مراقبت کاهش هزینه

 های مقرون به صرفه گسترش دسترسی به مراقبت

 نتیجه کاهش کاغذبازی و زمان کاری بیهوده و بی

مدیریت   مدیریت کیفیت  حمایت 

 ارشد 

 یپزشکی گردشگر نهیدر زمتعهد و مسئولیت مدیران ارشد دانشگاه علوم پزشکی 

 ی پزشکی گردشگر نهیدر زممشارکت مدیران ارشد دانشگاه علوم پزشکی 

 ی توسط مدیران پزشکی گردشگر نهیدر زمتدوین فلسفه و رسالت دانشگاه علوم پزشکی 

ریزی   برنامه 

استراتژیک  

 خدمات درمانی 

 یخارج ماران یجذب ب  ی منابع برا تی ری و مد ی زیر در برنامه مارستانیب   رانیمد  ییتوانا 

 ی پزشکی گردشگر  نهیدر زمتحلیل دقیق از محیط داخلی و خارجی دانشگاه علوم پزشکی 

 ی پزشکی گردشگر نهیتصمیم گیری استراتژیک سلامت در زم

استراتژی اثربخش   مدیریت بازاریابی 

 بین المللی 

 یپزشکی گردشگر نهیدر زم ی المللنیارتباطات موثر با نهادها و موسسات ب  جادیا

 مرتبط  یهاارتباطات موثر با نهادها و سازمان  یبرقرار

 پزشکی  خدمات  ج یترو یبرا  یپزشک یمرتبط با گردشگر یالمللنیب   یهاو کنفرانس ها شگاهیدر نما شرکت 

 ی پزشکی گردشگر نهیدر زم های منحصر به فردتبلیغات با تمرکز با توانمندی

 یو مسافرت یاز خدمات پزشک یخارج ماران یب   تی تجربه مطلوب و رضا جادیا مشتری محوری 

 ی خارج مارانیو خدمات به ب  رشی پذ  یبرا نهیبه ی ندهایفرآ جادیا بهبود و 

 ی خارج  مارانیب  یو اجتماع ی روان   یازهاین  نیتام

 

 کدگذاری محوری مرتبط با راهبردها  . 9 جدول

 کدهای باز  مفاهیم های فرعیمقوله مقوله اصلی 

  ی هاشراکت  جادیا اتحاد استراتژیک  راهبردها 

 ی المللنیب 

 یخدمات پزشک ت یفیو ارتقاء ک اتیتبادل تجرب  یبرا  هامارستانیبا ب   یهمکار یبرقرار

 ی خدمات پزشک  تیفیو ارتقاء ک ات یتبادل تجرب  یبرا یالمللنیب  یمراکز پزشکبا   یهمکار یبرقرار

 ی خدمات پزشک تیفیارتقاء ک یبراو نهادهای مسئول  های گردشگریبا دولت، سازمان  یهمکار یبرقرار

عملکرد   ارزیابی 

تامین   زنجیره 

 بیمارستانی 

 های هوش مصنوعی تامین تجهیزات پزشکی منطبق با فناوری

 تامین اقلام و داروهای مورد نیاز گردشگران پزشکی در سریع ترین زمان ممکن 

 ارسال داروهای کمیاب و استراتژیک با قیمت متعادل در سریع ترین زمان ممکن 

  ی شورا  جادیا

 ی المللنیمشاوران ب 

بهبود قابل  یپزشک  یگردشگر  نهیدر زم  بین الملل   ی با نهادها  یارتباط و همکار  ش یافزا  جذب    ت یجهت 

 گردشگران 

 و اخذ مشاوره  اشتراک دانش  یبرا  ی سایر کشورهاو درمان  یبا مراکز بهداشت  یهمکار یبرقرار

 و سلامت  یتبادل دانش و تجربه در حوزه پزشک ی برا ی المللنیب   یهمکار یهاشبکه جادیا

سازی   چابک 

 منابع انسانی 

  ی هامیت  جادیا

 ی چندفرهنگ

 ی و ایجاد اعتماد در آنها خارج  مارانیارتباط با ب  برای تقویت  یچندفرهنگ یپزشک یهام یتتشکیل 

 ی و ایجاد اعتماد در آنها خارج ماران یارتباط با ب  برای تقویت ی چندفرهنگ پرستاری  یهام یتتشکیل 

  ی هامختلف تا مهارت یها مختلف از شناخت فرهنگ یهانهیکارکنان در زم یتخصص یهایتوانمند ارتقاء

 یفرهنگ نیب 

 ی و ایجاد اعتماد در آنها خارج مارانیارتباط با ب   برای تقویت  یچندفرهنگ تشکیل نیروهای پشتیبانی

روز  و    آموزش به 

  ی هامهارت  سازی 

 ی کادر درمان 

 های جدید گردشگری پزشکی های آموزشی منطبق با آموزشبرنامه ریزی برای برگزاری دوره

 های جدید گردشگری پزشکی های آموزشی منطبق با آموزشاجرای دوره

 های جدید گردشگری پزشکی های آموزشی منطبق با آموزشاندازه گیری و سنجش اثربخشی دوره

  یارتقا

  ی هایتوانمند

 یتیر یمد

 ی خدمات پزشک تیفیبهبود ک ی برا  مارستانیمختلف ب  یهابخش  نیو تعامل موثر ب  ی به همکار  قیتشو

 درمان و خدمات به گردشگران  ی ندهایفرآ لیتسه یکارآمد برا یتیر یو مد  یرهبر  یبسترها  جادیا

 مدیریتی بیمارستانی کادر  یمناسب و دوستانه برا ی کار یفضاها جادیا
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و    ارتقاء بهینه کاوی  استانداردها 

 ی پزشکی ارهایمع

 ی خدمات گردشگران پزشک ی المللنیب  یاستانداردها   ارائه خدمات فعلی با قیتطب

 ی با توجه به استانداردها پزشک یدر حوزه گردشگر یآورتوسعه دانش و فن ی برا  یپژوهش یبسترها  جادیا

 های خارج از کشور انطباق استانداردهای خدمات رسانی در بیمارستان علوم پزشکی با بیمارستان

و   تخصص  توسعه 

 مهارت 

برنامه  یدولت  یهامارستانیدر ب   یسطح دانش و تخصص کادر درمان  ارتقاء مستمر و    یآموزش  یهاتوسط 

 شرفتهیپ

 در دانشگاه  یدرمان  یبالاتر از استعدادها ی ورتوسعه و بهره یبرا  یاب یو استعداد  یآموزش یهافرصت جادیا

 ی ارتقاء دانش و تخصص کادر درمان   ی برا  یمراکز پزشک  گریبا د  یو همکار   ی اتوسعه حرفه  ی هابرنامه  توسعه 

با   برنامه  انطباق 

های  بیمارستان

 پیشرو

ب به  کادر درمانی  ی برا  یآموزش  شرفتهیو پ  یلیتکم  ی هابرنامه  جادیا به  ارتقا سطح خدمات    ماران یمنظور 

 ی خارج

ب   ی هابرنامه  توسعه  تجربه  و  دانش  درمان   ن یتبادل  کادر  و  ب   ی محل  ی پزشکان  ارتقاء    ی برا  یالمللنیو 

 یپزشک یهایفناور

 ی المللنیجوامع ب  یسلامت ی هاتی و اولو ازهایمتناسب با ن  یو پژوهش یآموزش ی هابرنامه  ارائه

در خدمت   تمایز 

 دهی

ی  خدمات اضاف  ارائه

 و نوآورانه 

 یبیترک یگردشگر ی هابسته

 ی و فرهنگ یحیخدمات تفر 

 ی و روستایی شهر یتورها

خدمات    تنوع 

 گردشگران  رش یپذ

   یاقامت لاتیتسه

 مدت  یدر طولان  انی جذب و حفظ مشتر یبه گردشگران برا  ریخدمات دوستانه و فراگ  هی ارا

 مطالعه و شناخت بهتر گردشگران  قیخاص گردشگران از طر  ی هاو خواسته ازهایبه ن   توجه

تجربیات   ایجاد 

 مثبت برای گردشگر  

 ی خدمات پزشک تیفیجهت بهبود مستمر ک ی و بازخورد گردشگران پزشک یاب ی ارز ی هابرنامه  توسعه

 ز یانگتجربه مثبت و خاطره جادی ا  یو مذاکره با گردشگران برا یارتباط  یهاییتوانا  ارتقاء

 گردشگران  ت یاعتماد و رضا   شی جهت افزا مارستان یدر ب  یاخلاق  ی هاو ارزش ی فرهنگ سازمان  ارتقاء

 و متفاوت  زیانگتجربه خاطره جادی گردشگران به منظور ا  ی افزوده براو ارزش یخدمات اضاف  ارایه

چابکی  

با   بیمارستان 

بر   تمرکز 

 زیرساخت ها 

  ارتقاء

ی  هارساختیز

افزاری    سخت 

 ی مارستان یب 

 ی المللنیب  ی استانداردهای منطبق با پزشک زاتیتجهاستقرار 

 ی المللنیب   یبا استانداردهای منطبق امکانات رفاه توسعه و تقویت

 ی المللنیب  ی با استانداردها  یساختمان  یبازساز

  ارتقاء

نرم  هارساختیز ی 

 ی مارستان یب  افزاری 

 به منظور جلب توجه گردشگران   شرفتهینوآورانه و پ  یپزشک ی هایآوردر فن یگذار ه یسرما 

 ی مناسب جهت ارتقاء ارتباطات با گردشگران پزشک یاطلاعات یهاستمیس  توسعه

 یو همراهان خارج  مارانیبه منظور بهبود تجربه ب   یتالیجی و خدمات د  شرفتهیپ  یاطلاعات  یهاستمیس  توسعه

 

 کدگذاری محوری مرتبط با عوامل زمینه ای   . 10 جدول

 کدهای باز  مفاهیم های فرعیمقوله مقوله اصلی 

زمینه   عوامل 

 ای

 توسعه صادرات  های سازماناقدامات و فعالیت نهادهای داخلی عوامل نهادی 

 های وزارت بهداشت اساسنامه

 ی مل عیو صنا  ی گردشگر اداره

 اداره بهزیستی کشور 

 ک یپلماتید یهایندگیو نما  هاسفارتخانه

 راهنماها و استانداردها در تدوین و اجرایی کردن   بهداشت  یجهان  سازماننقش  نهادهای بین المللی 

 ی رانتفاعیغ یالمللنی ب  یهاسازمان

 حقوق بشر   یالمللنی ب  یهاسازمان

 های بکر طبیعت در کشور اعم از جنگل، دریا و کویر ویژگی های طبیعیزیبایی
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های  جاذبه

 کردشگری کشور 

 یعیتنوع طب

 غذاهای محلی 

جغرافیایی - شرایط 

 اقلیمی 

 تنوع آب و هوایی 

 چهارفصل بودن کشور 

 بافت متنوع ایران  

ادبیویژگی - های 

 هنری

 اصیل ایرانی  ی معمار

 شعرای بزرگ و شناخته شده ی جهانی 

 موسیقی اصیل ایرانی 

شرایط  

- اجتماعی

 فرهنگی

و   تاریخی  آثار 

 میراث فرهنگی 

   ی خیاماکن تار 

   یسنت یهااقامتگاه

   ی میقد  ی بازارها

 ی فرهنگ ی سفرها

های  ویژگی

تعاملی   شخصیتی و 

 جامعه میزبان 

 ها مارستانیدر ب  انه نوازمهمان رفتار دوستانه و  طیمح

 عاطفی بودن جامعه ایران -احساسی 

 وجود فرهنگ احترام در جامعه ایران 

فرهنگ و    یتنوع 

 ی اجتماع یهاارزش

 چندفرهنگی بودن کشور 

 انسانی در بین مردم ایران –های اخلاقی ارزش

 مشاهیر و اساطیر شناخته شده ی جهانی 

   یفرهنگ غن

 ی ران یا  یهاو سنت باستانی  فرهنگ قدمت تاریخی ایران 

 ها و صنایع مختلفهنر و طبع ایرانی در سازه

 تاریخ شناخته شده و کهن ایران 

های  مولفه

 اقتصادی

به    تیفیک خدمات 

 نه ینسبت هز 

 پایین بودن قیمت تمام شده هزینه پزشکی در ایران با توجه به ارزش پایین پول ملی

 های پزشکی در ایران در مقایسه با سایر کشورها پایین بودن هزینه

 افزایش قدرت خرید و استفاده از خدمات پزشکی در بین گردشگران پزشکی 

 ی دولت یهامارستانیدر ب  یبه خدمات پزشک ی و دسترس یمنطق ی هانهیهز های درمان هزینه

 با توجه هزینه مناسب انجام  به گردشگران شرفته یو پ یتخصص یارائه خدمات پزشک

 ی نرخ مناسب خدمات پزشک

 

 ر گکدگذاری محوری مرتبط با عوامل مداخله  . 11 جدول

 کدهای باز  مفاهیم های فرعیمقوله مقوله اصلی 

های  زیرساخت عوامل مداخله گر 

با   مرتبط 

های  مولفه

اجتماعی  

 بیمارستان 

 کیفیت دسترس پذیری برای گردشگران پزشکی دسترسی پایدار 

 های مختلف قابلیت دسترسی برای گردشگران پزشکی با توجه به مسافت

 یپزشک یدانش و فناور نی به آخر  یدسترس

 ی بان یو فراهم کردن خدمات پشت یخارج ماران یب   یبرا یتیامن  یبسترها  جادیا امنیت پایدار 

بحران  یآمادگ با  مواجهه  امن  یبهداشت  یهادر  برنامه  یتیو  برا   یزی رو   یمناسب 

 ها آن ت یر یمد

 برنامه ریزی در راستای تقویت امنیت 

 توزیع عادلانه ی امکانات و تسهیلات برای گردشگران پزشکی  شمول اجتماعی 

 سته یشا  ی خدمات پزشک  یۀ ارا  یبرا یچندتخصص یهام یت لیتشک

 های متولی سازمانطیف وسیعی از   با   داوطلبانه مشارکت 

 ماران یب  رش یو پذ  یخدمات پزشک تیفیبهبود ک  ی استاندارد برا ی هابرنامه  توسعه ارتقا سلامت 
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 اختصاص محل مناسب برای پسماند آزمایشگی در بیمارستان 

 استفاده از تجهیزات ضدعفونی خودکار در بیمارستان 

 طراحی مناسب ساختمان برای دوام و برای سهولت تغییر کاربری آینده بیمارستان محیط بصری 

 استفاده از پوشش گیاهی مقاوم در اطراف بیمارستان 

 استفاده از نور طبیعی تا حد امکان در فضای بیمارستان 

 ی در ارائه خدمات درمان  مارانیو حقوق ب  ی اصول اخلاق تی رعا درک اجتماعی از ذینفعان 

 ی ااخلاق حرفه ارتقاء

 ی احرفه  یهابا انجمن  یهمکار

های  زیرساخت

با   مرتبط 

  های زیست مولفه

محیطی 

 بیمارستان 

   یخارج ماران یجذب ب  یمناسب برا یهانامهنیی و آ هااستی س جادیا های محیطی های و آموزشسیاست

 ها مارستانیدر ب  یپزشک یمربوط به گردشگر یهاراهنماها و دستورالعمل جادیا

 ی دولت یتیحما  ی سازمان با توجه بههااستی سهمراستایی 

 پیاده سازی سیستم مدیریت سبز در بیمارستان   مدیریت پایدار پسماند 

 تشکیل تیم مدیریت سبز در بیمارستان 

 تعیین منابع برای اجرای مدیریت سبز بیمارستان 

 استفاده از انرژی خورشیدی در بیمارستان مدیریت پایدار انرژی 

 های بیمارستانعایق گذاری درها و پنجره

 استفاده از شیشه ی بازتاب دهنده نور در فضای بیمارستان 

 پایش کیفیت هوای داخل بیمارستان   مطلوبیت محیطی 

ساختمان   خروجی  هوای  در  موجود  کربن  اکسید  دی  گیری  اندازه  سیستم  نصب 

 بیمارستان 

 شناسایی منابع آلوده کننده هوای بیمارستان 

های  زیرساخت

با   مرتبط 

های  مولفه

  ساختاری

 بیمارستان 

 در نظر گرفتن معیارهای زیست محیطی هنگام خرید محصولات پزشکی   مدیریت ریسک و ایمنی بیمار 

 استفاده از محصولات پزشکی قابل استفاده مجدد در صورت امکان 

 کاهش میزان مصرف جیوه در بیمارستان 

 های سازمان حامی محیط زیست استفاده از گایدلاین بررسی سیستم نظارت و کنترل 

 تشکیل تیم بازرسی مدیریت سبز در بیمارستان  

 ایجاد سیستم مدیریت خطر در بیمارستان

 مستندسازی گزارشات بازدید بیمارستان 

های  زیرساخت

با   مرتبط 

های  مولفه

اقتصادی  

 بیمارستان 

 

پیاده سازی سیستم مدیریت سبز در  

 بیمارستان 

 های مختلف بیمارستان های زیست محیطی برای بخشوجود دستورالعمل

 مستندسازی تمام عملیات بیمارستان 

 های مختلف بیمارستان مستندسازی مقادیر صرفه جویی شده در بخش

در   صفر  زباله  سیاست  اجرای 

 بیمارستان 

 ماران یب  یمنیها و ا از عفونت یریشگیپ

 های بیمارستانی رویکرد دقیق در حمل و معدوم کردن زباله

 های بازیافت زباله به صورت اقتصادیسیستم

زمینه   در  نوآورانه  اقدامات  اجرای 

 صرفه جویی  

 روز به زاتیتجه رییو تعم یبروزرسان 

 ی پزشک یو گردشگر یارتقاء و توسعه خدمات درمان  یبرا  یمنابع مال نیتأم 

 ها ها و برنامهپروژه تی ری در مد شرفتیپ
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 کدگذاری محوری مرتبط با پیامدها  . 12 جدول

 کدهای باز  مفاهیم های فرعیمقوله مقوله اصلی 

  بهبود بهبود بازار  پیامدها 

 اعتبار برند 

 .یالمللنیب   مارانیب  تی و جلب رضا یالمللنیب  ی هانامهیدر صدور گواه یدولت یهامارستانیشهرت ب  ارتقاء

  یالمللنیاعتبار و شهرت ب   یارتقا  یبرا  ی توسط کادر درمان   یخدمات پزشک  ه ی و دقت در ارا  یاظرافت حرفه  ارتقاء

 ها مارستانیب 

 ی المللنیب   مارانیاعتماد ب   شیافزا 

 ها مارستانیب  یالمللنیب  ی رتبه بند ارتقاء

 یدولت ی هامارستانیب   تیجذاب   شیافزا 

مزیت  

 رقابتی

 ها مارستانیب   یرقابت یی توانا شیافزا 

 ی خدمات پزشک  تیفیک ارتقاء

 ی المللنیب   یدرمان  یهابه عنوان مرکز  هامارستانینقش ب   شیافزا 

 ی سطح خدمات بهداشت ارتقاء

  رشد  بهبود مالی 

صنعت  

 ی گردشگر

 یدولت ی هامارستانیاز سراسر جهان به ب  ماریعنوان ب نرخ تردد گردشگران به  شیافزا 

 شتر یجذب گردشگران ب  ییتوانا 

 ی و جلب توجه گردشگران به مراکز درمان  ماران یب   تی رضا  شیافزا 

  توسعه

 اشتغال 

 ی و رشد اقتصاد کاهش بیکاری 

 م یرمستقیو غ  میدرآمد مستق  شی و افزا  یپزشک  یتوسعه گردشگر  قیاز طر  یجوامع محل   یو سطح زندگ  طیشرا  بهبود

 ی جدید شغل  یهافرصت جادیا

توسعه  

 درآمدی

 .یالمللنیب  ماران یجذب ب  ق یاز طر یدولت یهامارستانیدرآمد ب  شیافزا 

 و توسعه اقتصاد سلامت  تیتقو

 ارزش افزوده   شیافزا 

 ی خارج  یگذارهی سرما جذب 

بهبود  

فرآیندهای  

 داخلی 

  شیافزا 

تعاملات  

 ی المللنیب 

 ی المللنیپزشکان و متخصصان ب  نیو دانش ب  اتیتبادل تجرب  یبرا  دیجد  یهافرصت جادیا

 ی به خدمات پزشک یالمللنیاعتماد ب  شی و افزا  یدولت یها مارستانیدر ب  ی المللنیفرهنگ ب  جیترو

 ات یو انتقال تجرب یپزشک ی گردشگر نهیدر زم یالمللنیو ب  ی امنطقه ی همکار شیافزا 

 ی تبادل فرهنگ شیافزا 

توسعه  

و   فناوری 

 زیرساخت 

ب   ی و درمان   یصیو امکانات تشخ  یپزشک  یهایآورفن  ارتقاء جذب    یبرا  یگاهیبه عنوان پا   یدولت   یهامارستانیدر 

 گردشگران 

 ی پزشک یهارساختیز  بهبود

 یبهداشت ی تکنولوژ ارتقاء

توسعه  

و   مهارت 

 تخصص

 ی های پزشکتخصص توسعه

 یکارکنان پزشک  یهاییبر توانا  دیبا تأک  ماریو مراقبت از ب ی پزشک یاستانداردها ارتقاء

 یالملل نیب   مارانیارائه خدمات به ب  یها و دانش پزشکان و پرستاران برامهارت توسعه

 یدولت  یهامارستانیدر ب  یخارج مارانیمراقبت از ب  ی برا  ای ها و خدمات پوبرنامه  توسعه

 

 گام سوم: کدگذاری انتخابی 

هایی که نیاز به  بندی ها، تأیید اعتبار این روابط، و تکمیل دسته بندی مند آن با دیگر دسته بندی اصلی، مرتبط کردن نظام کدگذاری انتخابی عبارت است از فرآیند انتخاب دسته 

پردازی است. به این ترتیب که مقوله محوری را به شکل محوری، مرحله اصلی نظریه   کدگذاری و کدگذاری باز بر اساس نتایج کدگذاری انتخابی .  اصلاح و توسعه بیشتری دارند

د. در این بخش با توجه کنهایی را که به بهبود و توسعه بیشتری نیاز دارند، اصلاح می ها ربط داده و آن روابط را در چارچوب یک روایت ارائه کرده و مقوله مند به دیگر مقوله نظام 

(  1۹۹8)   ن«کوربی»و    «اشتراوس »کدگذاری انتخابی در گراندد تئوری از نظر  پردازی گراندد ارائه شده است.  به نتایج حاصل از کدگذاری باز و کدگذاری محوری، مدل مبتنی بر نظریه 
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ها برای داده   محوری مقوله    کند.دهد و بدین ترتیب ظهور »خط سیر داستان« یا نظریه را تسهیل می فرآیندی است که همه مقولات و مقولات فرعی را به مقوله اصلی پیوند می 

دهد که  ای به دست می دهد و بدین ترتیب نظریه ها را توضیح می های موجود در داده ، گوناگونی محوریمقوله    .دهدها را به یکدیگر پیوند می بسیار مهم است و این مقوله داده 

توانند این  های بعدی می مصاحبه . تواند به بسط نظریه منجر شودگیری بیشتر می های موجود در ادبیات تحقیق و نمونه دهد. ادغام ایده فرآیندهای اجتماعی حول پدیده را شرح می

( با توجه  1در شکل )شوند.  شود ولی موارد منفی حفظ می مفاهیم و کدهایی که به نظریه در حال توسعه مربوط نیستند، حذف می . ود بخشندنظریه را تأیید کنند و توسعه آن را بهب

 های دولتی دانشگاه علوم پزشکی ایران ارائه شده است: های سرمایه انسانی در بیمارستان به کدگذاری انتخابی، مدل زیرساخت توسعه گردشگری پزشکی با تمرکز بر قابلیت 

 

های دولتی دانشگاه علوم پزشکی ایران های سرمایه انسانی در بیمارستانمدل مدل زیرساخت توسعه گردشگری پزشکی با تمرکز بر قابلیت . 1 شکل

 با رویکرد نظریه پردازی داده بنیاد 

 با توجه به مدل ارائه شده در این پژوهش، پنج قضیه به صورت زیر تدوین شده است: 

های  های سرمایه انسانی( در بیمارستان قضیه اول: شرایط علی شناسایی شده در مدل منجر به تقویت پدیده محوری)توسعه گردشگری پزشکی با تمرکز بر قابلیت  ✓

 شود. دولتی دانشگاه علوم پزشکی ایران می 

های دولتی دانشگاه  های سرمایه انسانی(منجر به تقویت راهبردهای شناسایی شده در بیمارستانقضیه دوم: پدیده محوری)توسعه گردشگری پزشکی با تمرکز بر قابلیت  ✓

 شود.  علوم پزشکی ایران می 
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 شود. های دولتی دانشگاه علوم پزشکی ایران می قضیه سوم:: شرایط مداخله گر شناسایی شده در مدل منجر به تقویت راهبردهای شناسایی شده در بیمارستان  ✓

 شود. های دولتی دانشگاه علوم پزشکی ایران می قضیه چهارم: شرایط زمینه ای شناسایی شده در مدل منجر به تقویت راهبردهای شناسایی شده بیمارستان  ✓

دولتی دانشگاه  های  سرمایه انسانی در بیمارستان های  قضیه پنجم: راهبردهای شناسایی شده در مدل منجر به تقویت پیامدهای توسعه گردشگری پزشکی با تمرکز بر قابلیت 

 شود. می   علوم پزشکی ایران

 گیریبحث و نتیجه 

  ی فناورانه و نهاد   ،یسازمان  ،یاست که بتواند ابعاد انسان  کپارچهیجامع و    یمدل ازمندین  یدولت   یهامارستان یدر ب یپزشک  یپژوهش نشان داد که توسعه گردشگر   نیا  یهاافتهی

  ، ی افزارو نرم  یافزارسخت  یهارساخت ی ز ،یشامل فرهنگ سازمان  ید یلمؤلفه ک  18آن بود که  انگریب ادیبنداده   هینظر  کرد یها بر اساس رو داده  لیتحل جیرا همزمان پوشش دهد. نتا 

بهبود بازار،    ،یگردشگر  یهاجاذبه   ،یو اقتصاد  یعوامل نهاد   ،یدهدر خدمت   زیتما   ،یکاونهیبه  مارستان،ی ب  یخدمات، چابک  تیفیاطلاعات، ک  یدانش، فناور   تیر یمد  ،یانسان  هیسرما 

 اند. شده  ییمدل توسعه شناسا  یاصل رکانعنوان ابه  ،یداخل  یندها یو فرآ  یمال 

 یاافتهیو کارکنان حوزه سلامت(،    رانیمد   یا)تجارب حرفه  ی( و هم در سطح تخصصیها، آموزش، توانمندساز )مهارت   ی هم در سطح عموم  ، یانسان  هیبر سرما   ژه یو   تمرکز

ها سازمان   داری پا   یرقابت  تی مز   ی فرد، مبنابه و منحصر   رماه  یمنابع انسان   کندی م  انیدارد که ب  ی( همخوان RBVبر منابع )  یمبتن  کردیبا رو  جهینت  نیمهم از پژوهش حاضر بود. ا

گردشگران   یبرا   هامارستان یب تیجذاب شیدر افزا   ینقش مهم   ی و نوآور   ی بر همکار یمبتن  یفرهنگ سازمان   ینشان دادند که ارتقا   هاافتهی  ن،ی. همچن(Barney, 1991)هستند  

 ;Flambard-Ruaud, 2015)همسو است    انیسازمان و مشتر   انیاعتماد م  جاد یا   تیو اهم  یارابطه   ی ابیبر بازار  نیشیپ  قاتیتحق  د یکه با تأک  یموضوع  کند؛ ی م  فایا   یپزشک

Hitka et al., 2019). 

مهم    ج ی از نتا  گرید   یکی  یخارج  مارانیب  تی ر یو مد  یدر ارائه خدمات درمان  یو هوش مصنوع  یاطلاعات  یهاستم یس  ژهیوو به  نی نو   یهای فناور   یر یکارگبه   گر،ید   یسو   از

دارند، کاملاً همسو    دی رفتار آنان تأک  ینیبشیو پ  انیمشتر   یبند بخش   یندها یدر بهبود فرا   یکاوو داده   نیماش  یریادگی که بر نقش    ی دی جد  قاتیبا تحق  افتهی  نیپژوهش حاضر بود. ا 

  ی ها ی از آن است که فناور  یشواهد به دست آمده حاک   ن،ی. همچن(Agrawal & Agarwal, 2024; Lathifah & Azzahra, 2025; Manzoor et al., 2024)است  

  رش ی درباره پذ  ریاخ  یهاپژوهش   جیکه با نتا   یموضوع  بخشند؛ی بهبود م  زیرا ن  یالمللنیب  انی شتربلکه تجربه م  شوند،ی ها مداده   لیدقت در تحل  شینه تنها موجب افزا   تالیجی د

 .(Alwabel & Zeng, 2021; Miklosik et al., 2019)راستا است  و خدمات سلامت هم  یاب یدر بازار   یفناور

 ی نقش  یپزشک   یدر توسعه گردشگر   داری پا  یبهداشت  یهااست یشفاف و س  یقانون  یوجود نهادها  ،یدولت  یهات یمانند حما   یطیو مح  ینشان داد که عوامل نهاد   نیهمچن  هاافتهی

 Dahlberg)دارد    یهمخوان  کنندی م   دیتأک  یخدمات  یبازارها  یرقابت  تیقابل  تیو نقش نهادها در تقو   یعموم  یگذار است یس  تیکه بر اهم  یبا مطالعات  جهینت  نیدارند. ا  کنندهنییتع

& Nokkala, 2015; Elkington, 1997)و    یفرهنگ  یگردشگر   یهاهمراه با جاذبه   ران،یدر ا  یخدمات پزشک  یمنطق  یهانهیپژوهش نشان دادند که هز  جینتا  ن،ی. همچن

 یفرهنگ  تیو جذاب  یارزش اقتصاد  بیترک  تیکه بر اهم  ییهابا پژوهش   افتهی  نیاست. ا  یپزشک   یگردشگر  یجهان  ارکشور در باز  یقدرت رقابت  شی در افزا یدیکل  یعامل  ،یعیطب

 .(Fuentes et al., 2018; Vieth, 2018)اند هماهنگ است کرده  دیتأک انی مشتر  یریگم یدر تصم

 قات یبا تحق  هاافته ی  ن یشدند. ا  یی شناسا  یپزشک  ی گردشگر  رساختیمهم در مدل توسعه ز  یی هاعنوان مؤلفه به  ی رساندر خدمت  ز یخدمات و تما  ت یفیآن است که ک  گر ید   نکته

و جذب گردشگران   ان یمشتر  ی وفادار  جاد ی در ا  یمحور   ی نقش  ،یالمللن یب  ماران ی ب  ی و اجتماع  ی روان  تی و توجه به رضا  ی تجربه مثبت مشتر   دهند ی گذشته همسو است که نشان م

ها با  داده   لیتحل  بیاند که ترکنشان داده   کیو تجارت الکترون  تالیجی د  یابیدر حوزه بازار   ریاخ  یهاپژوهش   ن،ی. همچن(Han et al., 2024; Wu et al., 2024)دارد    دی جد

 . (O'Brien et al., 2020; Rajan & Josephine, 2024)کند   جادیا  یو وفادار روشف  شیدر افزا  ییبالا  یاثربخش تواندی م  یتجربه مشتر  تیر یمد 
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 یپزشک   یدر حوزه گردشگر   هامارستان یب  ییکارا  یدر ارتقا   ی د ی( از جمله عوامل کلBenchmarking)  ی کاونهیو به  ی سازمان  ینشان داد که چابک   نیحاضر همچن  پژوهش

 Kumari et)دارند    دی تأک  یر یپذحفظ رقابت   یها برا مستمر در سازمان   یر یادگیو    ینوآور   ،یر یپذانعطاف   تیخوان است که بر اهمهم  یمطالعات  یهاافته یبا    جهینت  نیهستند. ا

al., 2024; Sakina et al., 2024; Wisesa et al., 2020). 

 یط یمحست یو ز   یاجتماع  ،یابعاد اقتصاد   انی( که بر تعادل م Triple Bottom Line)  یدار ی گانه پاسه   هیاز جمله نظر  یمتعدد  یهاپژوهش با مدل   نیا  جینتا   ،یمنظر نظر  از

 یهای و بهبود استراتژ   ان یمشتر  یبند داده در بخش   لیو تحل  ی بندخوشه   یهاتم یکه بر کاربرد الگور   ییهابا پژوهش   نیهمچن  جی. نتا (Elkington, 1997)دارد    یدارد همخوان  دیتأک

نکته صحه    ن یبر ا  هاافته ی  ن،ی. افزون بر ا (Abidar et al., 2020; Chattopadhyay & Mitra, 2023; Sheikh et al., 2019)اند سازگار است  تمرکز داشته  ی ابیبازار

-Chen et al., 2022; Li et al., 2022; Sancar & Uzun)را بهبود بخشد    انیمشتر  لیتحل  ییکارا   تواند ی م  یژگیو انتخاب و  ی بیترک  یهاتم یگذاشتند که استفاده از الگور

Per, 2022). 

و    ی ک یزیف  یهارساخت ی جامع است که علاوه بر توجه به ز  یمدل  ازمند ین  رانی در ا  یپزشک  یاست که توسعه گردشگر   دگاهی د   ن یا  دکنندهیی پژوهش حاضر تأ  ج یمجموع، نتا  در 

  یی راستاهم   تیگذشته که بر اهم  یهابا پژوهش   هاافته ی  نی. ا رد یدر نظر بگ  ید یخدمات را به عنوان عناصر کل  تیفیدانش و ک  ت یر یمد   ، یفرهنگ سازمان  ،یانسان   هیفناورانه، سرما 

 Horng & Yenradee, 2023; Madeira et al., 2015; Ozan, 2018; Purnomo et)اند کاملاً همسو هستند  داشته   دیتأک  یطیفناورانه و مح  ،یعوامل سازمان

al., 2020). 

انجام شد و    ی دولت  یهامارستان یب رانیو مصاحبه با مد   یفیروش ک یاست. نخست آنکه پژوهش بر مبنا  ییهات ی محدود  یارزشمند، دارا   یهاافته یارائه    رغمی پژوهش عل  نیا

  22باشد. دوم، نمونه پژوهش محدود به    افتهیبازتاب ن  جی نتا  رد  گرل یتسه  یهاو شرکت   یتیریرمد یکارکنان غ  ،یالمللن یب  مارانیهمچون ب  نفعانی ذ  ریسا   دگاهی ممکن است د  نیبنابرا 

بر   د یمربوط به تأک  ت یمحدود  ن ی. سومرد یگی صورت م ی شتر یب اط یبا احت  رانیبه کل نظام سلامت ا   جی نتا  می حاصل شد، اما امکان تعم یارشد بود و هرچند اشباع نظر  ران ینفر از مد

شده را کاهش دهد. علاوه بر  مدل ارائه   ت یجامع  تواند ی آن م  یدارد و عدم بررس   یپزشک  یدر توسعه گردشگر  یسهم مهم  زین  یاست؛ چراکه بخش خصوص  یدولت  یهامارستان یب

 اثر بگذارد.  جینتا  ییاجرا  تی بر قابل تواند ی م  زیکشور ن یاسیو س یخاص اقتصاد  طی شرا ن،یا

  ی بررس   ن،یها داده شود. همچنبه مدل   یشتریاعتبار ب  زین  یاز نظر آمار  ،ی( انجام شوند تا علاوه بر عمق نظرکمی –یفی)ک  یبیصورت ترکبه   ندهیآ   یهاپژوهش   شودی م  شنهادیپ

  ان یم  ای  ،یو خصوص  یدولت  یهامارستان یب  انیم  یاسه یمقا  یهاپژوهشرا به مدل اضافه کند.    ید ی ابعاد جد  تواندی م  رانی در ا  یو تجربه آنان از خدمات درمان  یخارج  مارانی ب  دگاهی د

 ی هاو مدل   نیماش  یر یادگی  ترشرفتهیپ  یهاتم یفراهم کند. استفاده از الگور   تیاز عوامل موفق  یترق یشناخت دق  تواندی م  زین  یپزشک  یفعال در حوزه گردشگر  یکشورها   ریو سا  رانیا

 . شود یم   شنهادیپ ندهیآ  یهابه پژوهش  زین یپزشک شگرانگرد   یهاداده  لیدر تحل  نانهیبشیپ

ارائه کنند.    ی جهان  ی با استانداردها  ینشان دهند تا بتوانند خدمات  یشتریتوجه ب  یالمللنی ب  یهاو آموزش   ی انسان  ه یبه توسعه سرما  د یبا   هامارستان یب  رانیمد   ،یمنظر کاربرد   از

  ن ی با تدو  د یبا   زین  گذاراناست یآنان منجر شود. س  ت یرضا   ش یو افزا  یخارج   ماران ی به بهبود تجربه ب  تواندی م  یفناورانه و هوش مصنوع  یهارساخت ی در ز  ی گذاره یسرما  ن،یهمچن

  غاتیو تبل  تالیجی د  یابیتمرکز بر بازار   ت،ی را فراهم کنند. در نها   یپزشک  یتوسعه گردشگر  یبستر لازم برا   ،یو خصوص  یدولت  ی نهادها  انیم  یهماهنگ  جاد یو ا   یتیحما   نیقوان

 کند.  فایا  یگردشگران پزشک ی جذاب برا یبه عنوان مقصد   رانیگاه ای جا  یدر ارتقا   ینقش مهم تواندی هدفمند م

 تشکر و قدردانی

 گردد. از تمامی کسانی که در طی مراحل این پژوهش به ما یاری رساندند تشکر و قدردانی می

 مشارکت نویسندگان
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 در نگارش این مقاله تمامی نویسندگان نقش یکسانی ایفا کردند. 

 تعارض منافع 

 . وجود ندارد یتضاد منافع گونه چیانجام مطالعه حاضر، ه در

 مالی حمایت 

 این پژوهش حامی مالی نداشته است. 

 موازین اخلاقی 

 در انجام این پژوهش تمامی موازین و اصول اخلاقی رعایت گردیده است.  

Extended Summary 

Introduction 

The rapid growth of medical tourism as a global industry has become an increasingly important field of study due to its role 

in integrating healthcare services with tourism infrastructure and policy development. Medical tourism involves the cross-

border movement of patients seeking medical care, often motivated by affordability, quality of services, or the availability of 

specialized treatments not easily accessible in their home countries (Fuentes et al., 2018; Vieth, 2018). With the intensification 

of globalization and the ease of international travel, medical tourism has emerged as a significant contributor to national 

economies, especially in countries that can leverage their healthcare capabilities alongside cultural and natural attractions 

(Elkington, 1997; Flambard-Ruaud, 2015). 

In the context of developing nations, medical tourism serves as a mechanism not only to generate revenue but also to foster 

international collaboration and improve healthcare standards (Barney, 1991; Dahlberg & Nokkala, 2015). Research has shown 

that customer segmentation is central to effectively targeting medical tourists, as patients vary in preferences, expectations, and 

willingness to pay (Abidar et al., 2020; O'Brien et al., 2020). The ability to classify patients using advanced data-driven models 

improves service quality and enhances hospitals’ strategic planning (Hadid et al., 2024; Wu et al., 2024). 

Recent advances in artificial intelligence, machine learning, and data mining have introduced new opportunities for 

analyzing and predicting consumer behavior in medical tourism (Agrawal & Agarwal, 2024; Lathifah & Azzahra, 2025; Manzoor 

et al., 2024). Traditional segmentation techniques such as demographic or geographic clustering are now being augmented by 

behavior-based methods, including Recency-Frequency-Monetary (RFM) models and hybrid clustering algorithms 

(Chattopadhyay & Mitra, 2023; GhGolamveisy et al., 2024). These techniques allow for more refined classification of patients 

and can inform marketing, pricing, and service design strategies (Kumari et al., 2024; Sakina et al., 2024). 

Equally important is the role of human capital in shaping the patient experience. The quality of physicians, nurses, and 

healthcare staff is a critical determinant of patient satisfaction and medical tourism development (Han et al., 2024; Horng & 

Yenradee, 2023). Studies highlight that skilled and empathetic human resources, coupled with cultural sensitivity, enhance the 

global competitiveness of hospitals (Hitka et al., 2019; Sheikh et al., 2019). Moreover, organizational culture that supports 
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innovation, customer-orientation, and sustainability has been recognized as essential for long-term success in the medical 

tourism sector (Flambard-Ruaud, 2015; Madeira et al., 2015). 

Government policy and institutional frameworks are equally significant. Transparent legal systems, supportive regulations, 

and the presence of quality accreditation mechanisms attract foreign patients (Dahlberg & Nokkala, 2015; Elkington, 1997). 

Environmental sustainability also plays a role as patients increasingly consider the ecological footprint of healthcare and the 

broader tourism sector (Fuentes et al., 2018; Ozan, 2018). Finally, advances in digital marketing and analytics have enabled 

hospitals to directly target international patients through tailored communication and engagement strategies (Miklosik et al., 

2019; Purnomo et al., 2020). 

Given this background, the present study aims to design and validate an infrastructure development model for medical 

tourism with a focus on human capital capabilities in public hospitals. Unlike prior studies that often emphasize private sector 

institutions, this research highlights the role of public healthcare facilities in advancing the competitiveness of medical tourism 

while simultaneously serving domestic patients. By adopting a grounded theory approach, this study seeks to construct a 

conceptual model that integrates organizational culture, infrastructure, human capital, information systems, and institutional 

support as interdependent pillars of sustainable medical tourism development (Manzoor et al., 2024; Rajan & Josephine, 2024). 

Methods and Materials 

This research employed a qualitative design with an emphasis on grounded theory methodology. The study was fundamental 

in purpose and field-based in its method of data collection. Participants consisted of 22 senior managers from public hospitals 

affiliated with Iran University of Medical Sciences, selected using purposive sampling. Data were gathered through semi-

structured interviews that ranged between 35 and 60 minutes, with follow-up sessions conducted for clarification and validation 

of emerging themes. The interviews were recorded and transcribed, and data analysis was carried out through open, axial, and 

selective coding as outlined by Strauss and Corbin. This coding procedure enabled the identification of causal conditions, 

central phenomena, strategies, contextual factors, intervening conditions, and consequences. The result of this iterative process 

was the extraction of a paradigmatic model illustrating the infrastructure and human capital elements essential for developing 

medical tourism in public hospitals. 

Findings 

The analysis identified 18 key components as central to the infrastructure development model for medical tourism. These 

include: 

1. Organizational Culture – Emphasizing collaboration, innovation, and service orientation. 

2. Development of Equipment and Infrastructure – Enhancing both hardware (medical equipment, facilities) and 

software (information systems, hospital management platforms). 

3. Service Quality – Ensuring empathy, responsiveness, and patient-centered care. 

4. Human Capital – Divided into general capabilities (skills, empathy, multilingual abilities) and specialized expertise 

(professional experience in medical tourism). 

5. Knowledge Management – Fostering knowledge sharing, collaboration with universities, and continuous learning. 

6. Information Technology – Implementing telemedicine, AI-based diagnostic tools, and digital reservation systems. 

7. Quality Management – Establishing clear standards and systematic monitoring. 

8. Environmental Infrastructure – Adoption of green practices such as waste management and energy efficiency. 
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9. Structural Infrastructure – Safety, accessibility, and architectural design aligned with patient comfort. 

10. Economic Infrastructure – Competitive pricing of medical services and financial sustainability. 

11. Hospital Agility – Flexibility in adapting processes and rapidly integrating innovations. 

12. Service Differentiation – Tailoring services to patient needs, offering cultural and recreational add-ons. 

13. Benchmarking – Learning from best practices of international hospitals. 

14. Institutional Factors – Government support, international accreditation, and policy frameworks. 

15. Tourism Attractions – Leveraging cultural, historical, and natural sites of the country. 

16. Market Improvement – Enhancing outreach and targeting of international patients. 

17. Financial Improvement – Strengthening hospital revenues and reinvestment capacity. 

18. Internal Process Enhancement – Streamlining patient admission, care delivery, and follow-up systems. 

These components collectively formed the paradigmatic model that positions human capital as the central phenomenon 

around which other infrastructural and contextual factors revolve. 

Discussion and Conclusion 

The findings of this study reinforce the notion that the development of medical tourism cannot be achieved solely through 

investment in physical infrastructure or technology. Instead, it requires a holistic approach that simultaneously strengthens 

human capital, organizational culture, and institutional frameworks. Hospitals must prioritize the training and empowerment 

of healthcare professionals to build trust with international patients, enhance cross-cultural communication, and ensure service 

quality. 

The emphasis on knowledge management underscores the necessity of continuous learning and research collaboration, 

particularly in adopting best practices from global leaders in medical tourism. The role of IT and AI further illustrates how 

digital transformation is reshaping patient care by enabling telemedicine, personalized diagnostics, and efficient service 

delivery. 

Environmental and structural considerations highlight that sustainable medical tourism must address ecological impacts and 

patient safety, ensuring alignment with global sustainability standards. Similarly, economic and financial factors indicate that 

affordability remains a key determinant of medical tourists’ choice of destination. 

Institutional support emerged as a cornerstone of the model, underscoring that government policy, legal frameworks, and 

accreditation systems are vital in legitimizing and promoting medical tourism. The integration of tourism attractions into the 

model further illustrates that patients’ decisions are influenced not only by healthcare quality but also by cultural and leisure 

opportunities available in the host country. 

Overall, the proposed model positions human capital at the center of medical tourism development. Skilled, motivated, and 

culturally competent healthcare workers constitute the foundation upon which other infrastructural elements depend. By 

focusing on human capital while simultaneously investing in technology, sustainability, and policy frameworks, public 

hospitals can elevate their role in global medical tourism markets. 

In conclusion, this research contributes to the literature by presenting a grounded model tailored to public hospitals, an area 

often overlooked in medical tourism studies. The findings demonstrate that sustainable growth in this sector requires the 

alignment of human, organizational, technological, and institutional resources. This holistic approach has the potential to 

enhance service quality, strengthen the international reputation of healthcare systems, and position countries as competitive 

destinations in the expanding global market for medical tourism. 
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