
 برنامه استرتژیک کتابخانه بیمارستان شهید دکتر فقیهی

 

 :مقدمه

های مختلف، به عنوان بازوان توانمند ها و تفکرهای نوین در عرصهرسانی علاوه بر خاستگاه اندیشهها و مراکز اطلاعامروزه کتابخانه

زنند و به رسانی، هویت سازمان را رقم میاطلاع ها و مراکزاجرایی امور آموزشی و پژوهشی هم نقش قابل توجهی دارند. کتابخانه

 ها با استاندارهای جهانیهای آموزشی و پژوهشی هستند. هر چه کتابخانهبیانی دیگر آینه تمام نمایی برای انعکاس سطح فعالیت

وعه ، دارای یک مجمباشند، دارای فضای فیزیکی و امکانات رفاهی بیشتری برای مطالعه و پژوهش باشند انطباق بیشتری داشته

های اطلاعاتی روز همراه وهمگام سازند؛ توفیق ارزشمند منابع چاپی و الکترونیکی باشند، و هر میزان بتوانند خدمات خود را با فناوری

رسانی به جامعه سازمانی خود خواهند داشت و بدون شک موجبات تعالی سازمان مربوطه را بیشتر باعث خواهد بیشتری در خدمت

 .شد

توانند، به های آموزشی و پژوهشی میهای ذیربط همگام و همراستا با برنامهها و بخشهرسانی در دانشگاها و مراکز اطلاعکتابخانه

وهشی، های پژهای این حوزه کمک کنند و به عنوان نیروی محرکه فعالیتآمیز برنامهسازی موفقیتارتقای فرایندهای آموزشی و پیاده

می گیری از اصول علهای جدید دانش بشری را تسهیل کنند. البته این مهم بدون بهرههای نوین و کشف عرصهتحقیق موجبات انجام

دوین ها، ترسانی میسر نخواهد بود. یکی از اصول علمی و مدیریتی برای تمامی سازمانها و مراکز اطلاعو مدیریتی در اداره کتابخانه

 .س آن سازمان مذکور بتواند به حیات رو به تعالی خود ادامه دهدبرنامه استراتژیک است که بر اسا

 

  :دورنما

 ایجاد یک محیط فیزیکی و مجازی تخصصی برای تبادل آزاد ایده ها و اطلاعات علمی

 

 :رسالت

نمودن نیازهای ارائه خدمات کتابخانه ای و اطلاع رسانی به اعضاء هیئت علمی، فراگیران و کارکنان از طریق شناسایی و برآورده 

. اطلاعاتی آنان با استفاده از امکانات ، تجهیزات و فن آوری های نوین اطلاع رسانی موجود  

 

 

 

 



 :ها و تهدیدات محیطینقاط قوت و ضعف داخلی و فرصت

 عوامل داخلی

 امتیاز نهایی وزن  X<4>1رتبه     نقاط قوت

 32.00 8 4 نیروی  انسانی متخصص 1

 21.00 6 3.5 کلاس های آموزشی برای کاربران کتابخانهامکان برگزای  2

 21.00 6 3.5 سفارش مقاله و ارائه خدمات غیر حضوری 3

 16.00 4 4 متمرکز  بودن منابع اطلاعاتی در مجموعه کتابخانه 4

 24.00 6 4 روزآمد بودن منابع اطلاعاتی 5

 21.00 6 3.5 دسترسی به پایگاه های اطلاعاتی  6

 14.00 4 3.5 بودن کتابخانه به اسکنر، پرینتر و دستگاه زیراکسمجهز  7

 20.00 5 4 داشتن نرم افزار کتابخانه یکپارچه 8

 WiFI 3.5 4 14.00دسترسی به  9

10 
پشتیبانی از فعالیت های کتابخانه از طریق مشارکت مدیر 

 کتابخانه در هم اندیشی با فراگیران
3 4 12.00 

 9.00 3 3 تفکیکی از مخزنسالن مطالعه  11

12 
دسترسی کاربران به کتابخانه بیمارستان در ایام مختلف 

 سال )تعطیلی دانشکده ها( 
3 4 12.00 

 16.00 4 4 داشتن وب سایت روزآمدکتابخانه 13

 14.00 4 3.5 وجود مرکز اینترنت برای مراجعان در کتابخانه 14

 14.00 4 3.5 سازمانیداشتن فرآیندهای کاری و چارت های  15

16 
اخلاق مداری و داشتن روابط اجتماع مناسب با مجموعه 

 سازمان
4 7 28.00 

 امتیاز نهایی وزن  X<4>1رتبه   1-4نقاط ضعف رتبه:

 4.50 3 1.5 به روز نبودن تجهیزات فنی کتابخانه 1

 4.00 4 1 عدم نیازسنجی سیستماتیک از مخاطبان 2

 3.00 2 1.5 منابعدیرکرد در بازگشت  3

 4.00 4 1 نداشتن شبکه اجتماعی فعال در حوز فعالیت های کتابخانه  4

 3.00 2 1.5 نداشتن گزارش دوره ای از فعالیت های کتابخانه ای  5

 4.00 4 1 به روز نبودن کتاب های الکترونیکی 6



 4.00 2 2 نداشتن امانت بین کتابخانه ای) خارج از دانشگاه ها( 7

ساعته سالن مطالعه  42عدم سرویس دهی  8  1.5 1 1.50 

کلجمع   

  
011  316.000 

 

 

 عوامل خارجی

 امتیاز نهایی  X<4>1رتبه   وزن  فرصت ها 

 24.00 4 6 بودجه مناسب خرید منابع اطلاعاتی 1

 27.00 4 6.5 حمایت مدیران سازمانی از کتابخانه 4

 10.50 3 3.5 موقعیت مکانی مناسب)جغرافیایی( 3

 12.00 3 4 وجود دفتر امور کتابخانه ها در معاونت پژوهشی 2

 12.00 3 4 ارتقای حرفه ای با انجام وظایف شغلی در حیطه علم سنجی 5

 20.00 4 5 فراگیرشدن خدمات الکترونیکی در جامعه 6

 13.50 3 4.5 گسترش خدمات دسترسی باز 7

 12.00 3 4 منطقه بندی دانشگاه ها توسط وزارتخانه 8

 22 4 5.5 وجود مدرسان تواتمند در حیطه کتابداری  9

 18 4 4.5 وجود واحد آموزش به بیمار در بیمارستان 01

 10.5 3 3.5 همجواری با دانشکده پزشکی 00

 22 4 5.5 فرصت ارتقای دانش و رشد علمی برای کتابداران 04

 26 4 6.5 پزشکی مبتنی بر شواهد 03

 امتیاز نهایی X<4>1رتبه   وزن  تهدیدها 

 5 1 5 کاهش مراجعان حضوری به کتابخانه 0

 7 2 3.5 عدم دسترسی مقطعی به برخی از پایگاه ها 4

 5 1 5 بی انگیزه بودن و استفاده نکردن کاربران از امکانات کتابخانه 3

 4 2 4 جابجایی دوره ای مدیران 2

 3.5 1 3.5 نبود بخش پژوهش در بیمارستان 5

 3 1 3 عدم ارزیابی کتابخانه ها 6

 3 1 3 نداشتن ارتباط با کتابخانه سایر دانشگاهها  7

 8 2 2 فراگیرشدن خدمات الکترونیکی در جامعه 8



 

 :نمودار

 

 

 

 

 هدف گذاری:

 3.50 1 3.5 کمبود تأمین مالی تجهیزات کتابخانه 9

 4.5 1 2.5 افزایش قیمت منابع اطلاعاتی 01

 276  011 کلجمع  



 هپنج سال مدتبلند اهداف 

 گام گذاری برای رسیدن به کتابدار بالینی. 0

 توسعه خدمات کتابخانه ای مبتنی بر فناوری. 4

 کاربران یت های سواد اطلاعاتارتوسعه مه. 3

 آموزش کاربران. 2

 

 اهداف کوتاه مدت

 گام گذاری برای رسیدن به کتابدار بالینی. 0

 های اجرای کتابدار بالینی. شناسایی گروه های تخصصی با قابلیت  0.0

 . رایزنی با گروه انتخاب شده جهت معرفی کارشناس علم اطلاعات و دانش شناسی  4.0

 برای شناسایی قابلیت های همکاری گروه جلسات در . حضور کارشناس علم اطلاعات و دانش شناسی  3.0

 ارائه راهکارهای همکاری با گروه تخصصی.  2.0

 کتابخانه ای مبتنی بر فناوریتوسعه خدمات . 4

 . معرفی خدمات کتابخانه از طریق کانال ها و گروه های موجود بیمارستان  0.4

 الکترونیک موجود در کتابخانه منابعبه روز رسانی  . 4.4

 . تولید محتوای استفاده از پایگاه های اطلاعاتی و خدمات کتابخانه ای 3.4

  کاربران یت های سواد اطلاعاتارتوسعه مه. 3

 کاربران. تشخیص نیاز  3.0

 . کمک به دستیابی موثر به اطلاعات 4.3

 .کمک به ارزشیابی اطلاعات بازیابی شده 3.3

 سازماندهی اطلاعات یافته شده نهایی. کمک به  2.3

 صحیح اطلاعات از نظر رعایت حقوق مادی و معنوی. کمک به استفاده  2.2

 . آموزش کاربران2



 کاربرانحضوری آموزش .  0.2

 . آموزش غیر حضوری کاربران 4.2

   

 

 

 


