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 چکیده

های است. با شناخت ویژگی ای رو به گسترشامروزه تغییر و تحول در تمام ابعاد زندگی انسانی و سازمانی به شکل فزاینده: مقدمه

توان تغییراتی اثربخش در نظام سلامت کشور ایجاد های بهداشتی و درمانی، میمدیران تغییر به عنوان ارکان اصلی تغییر در سازمان

 های یک مدیر تغییر در نظام سلامت بود.ها و توانمندینمود. هدف از انجام این پژوهش، تعیین ویژگی

های آموزشی دانشگاه علوم پزشکی پرستاران بیمارستان بر روی 5931در سال  مطالعه توصیفی که به صورت مقطعیدر این  روش بررسی:

نامه ها، پرسشای وارد مطالعه شدند. ابزار گردآوری دادهگیری تصادفی طبقهپرستار به روش نمونه 082کرمان انجام شد، تعداد 

 SPSSافزار ای و نرمها با استفاده از تحلیل خوشهآن مورد تأیید قرار گرفت. تجزیه و تحلیل داده پژوهشگرساخته بود که روایی محتوا و پایایی

 شد. انجام 51نسخه 

 51/5« )تدوین سیستم ارزشیابی و بازخورد»های یک مدیر تغییر به ترتیب مربوط به ها و توانمندییبیشترین میانگین ویژگ: نتایج

« ایجاد جو دوستانه در محیط»(، و کمترین میانگین به ترتیب مربوط به 08/3 ± 52/5« )در فرایند تغییر راهنما و مشاور»( و 95/3 ±

نگری و دسته خصوصیات در قالب آینده 5در مجموع، ( بود. 25/8 ± 21/5« )تدبیر اندیشی برای کاهش مقاومت»( و 91/1 ± 51/0)

 ؛ و استراتژیست برای یک مدیر تغییر در نظام سلامت معرفی گردید.گررسان؛ تسهیلکننده و اطلاعریزی؛ هماهنگبرنامه

ها و توانمندی یک مدیر تغییر گری و استراتژیست بودن از ویژگیرسانی، تسهیلنگری، اطلاعآینده خصوصیاتی از قبیل گیری:نتیجه

د مدیران در راهبری تغییر و تحول در نظام سلامت سازی مدیران در این زمینه موجب بهبود عملکرها و آمادهاست. تأکید بر این ویژگی

 کند.تر میهای بهداشتی درمانی را آسانشود و ایجاد تغییر در سازمانمی

 ، پرستارانخدمات بهداشتیمدیر، تغییر،  های کلیدی:واژه
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592 های یک مدیر تغییرها و توانمندیدیدگاه پرستاران نسبت به ویژگی...                           

 9911دوم، تابستان  ، شمارهپانزدهم دوره                                  اه علوم پزشکی شهید صدوقی یزدفصلنامه مرکز مطالعات و توسعه آموزش دانشگ

 مقدمه
تغییر از نظر تعریف، عبارت اسـت از دگرگونی و تحولات 

ساختار نظام یا سیستم که با  ،هاغیرمحسوس در فعالیت نظام

توجه به تعریف ذکر شـده به منظور ایجاد بهبود سازمانی، اتخاذ 

به صورت  ها نیزسازمان (.5د)باشتغییر در سازمان لازم می

های پویا و در حال تغییر مواجهند. بنابراین، ای با محیطفزاینده

به منظور حفظ بقا و پویایی خود ناگزیر از نوآوری و همگامی با 

(. 0)دهای مختلف هستنتغییرات و تحولات ایجاد شده در عرصه

با توجه به سرعت شتابنده تغییرات و تحولات علمی، 

-گی و ... در عصر حاضر، سازمانتکنولوژیک، اجتماعی، فرهن

شوند که علاوه بر هماهنگی با هایی موفق و کارآمد محسوب می

ها را تحولات جامعه امروزی، بتوانند مسیر تغییرات و دگرگونی

بینی کرده و قادر باشند که این تغییرات را در نیز در آینده پیش

ت ای بهتر هدایجهت ایجاد تحولات مطلوب برای ساختن آینده

(. امروزه تغییر و تحول در تمام ابعاد زندگی بشر به 9)کنند

ای رو به گسترش است. نیاز به تغییر برای انطباق شکل فزاینده

با وقایع خارجی و توسعه در سازمان ضروری است. امروزه نیاز 

تواند به تغییر و نوآوری مشخص شده است و هیچ کس نمی

 (.5تغییر و نوآوری را نادیده بگیرد)

برنامه توسعه نظام سلامت، یکی از مهمترین تغییرات وزارت 

برای رسیدن به این  (.0بهداشت، درمان و آموزش پزشکی است)

ها بپردازند که مهم لازم است تا مدیرانی به رهبری سازمان

های لازم و کافی برای پیشبرد ها و صلاحیتدارای ویژگی

اهمیت و ضرورت  های گوناگون برتغییر باشند. پژوهش فرایند

های خاص در مدیران ها و صلاحیتوجود خصوصیات، مهارت

نیکلین  (.1-1د)انبه عنوان رهبران تغییر تاکید داشته

(Nicklin در تحقیقی عملکرد رهبران تغییر را قبل، حین و )

ها مورد بررسی و آزمون قرار داد و به بعد از تغییرات در دانشگاه

های رهبری، عبارت است از این نتیجه رسید که صلاحیت

کند تا بر افراد دیگر ها و رفتارهایی که به فرد کمک میمهارت

درون سازمانی تأثیر بگذارد. تغییر موفق فرآیندی تدریجی و 

مداوم است و نوع ادارك و خصوصیات رهبران تغییر در فرآیند 

-های تغییر تأثیر میهای برنامهتغییر در میزان موفقیت

( تغییر Kurt Lewinبر طبق نظر کرت لوین )(. 1)ردگذا

موفق نیازمند درهم ریختن وضع موجود )خارج شدن از حالت 

انجماد(، تغییر دادن اوضاع به صورت یک وضعیت جدید و 

دوباره تثبیت کردن تغییر جدید برای دائمی ساختن آن است. 

توان یک وضعیت تعادل در نظر گرفت. وضع موجود را می

وضعیت تعادل، نیازمند برهم زدن آن است که حرکت از این 

توان نیروهای میهای آن دست یافت: توان به یکی از شیوهمی

کنند، افزایش داد. محرکی که رفتار را از وضعیت موجود دور می

ای را که مانع از دور حل دوم اینست که نیروهای بازدارندهراه

توان هر نکه میشوند، کاهش داد. یا ایشدن از تعادل موجود می

(، در Brandonبراندون ) (.1)دو رویکرد را با هم تلفیق کرد

-رابطه با اهمیت نقش مدیران در ایجاد تغییر در موسسات می

های مختلف نقش کلیدی در در حالی که مدیران رده"نویسد: 

کنند، لازم است مدیران میانی برای تغییر فرآیند تغییر ایفا می

د شوند، هر چند این تغییر، تحولی است فرهنگ سازمان توانمن

(. 8)"نمایدکه نقش مدیران میانی را در تثبیت تغییر آسان می

دهندگان های لازم برای ارائهای با هدف تعیین توانمندیمطالعه

مکاران در سال ( و هHalpernخدمات سلامت توسط هالپرن )

ن دهندگاهای مورد نیاز ارائهتوانمندیانجام شد که  0225

ویژگی از جمله یک دید  1خدمات سلامت را در دارا بودن 

جامع و کلی نسبت به نظام سلامت، توان ارزیابی کیفی خدمات 

سلامت و ارتقای آنها، مدیریت نظام سلامت، توانمندی انجام 

کارگروهی و آشنایی با مدیریت اطلاعات و تکنولوژی برشمرده 

توانایی تفویض  (. همچنین آشنایی با اقتصاد سلامت،3)است

اختیار، انجام نظارت، مدیریت پروژه، مدیریت تیم، عقد قرارداد، 

بندی، برقراری ارتباط و هماهنگی و حل ریزی، بودجهبرنامه

-های کلیدی رهبران پزشک بر شمرده شدهاز توانمندی مسئله

 (.52)اند

در اجرای موفق هر طرح یا برنامه در عرصه سلامت، نقش 

یرقابل انکار است؛ چراکه منابع انسانی، نیروی انسانی غ

-مهمترین عامل اثربخشی و کارایی هر سازمان محسوب می

ترین بخش نیروی انسانی نظام بهداشتی را (. عمده55شود)
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 595                                        زاده و همکارانامین بیگ 

 9911دوم، تابستان  ، شمارهپانزدهمدوره                                   ه علوم پزشکی شهید صدوقی یزدفصلنامه مرکز مطالعات و توسعه آموزش دانشگا

دهند و بدون وجود آنها، مراکز درمانی پرستاران تشکیل می

 (. 50)توانند به موفقیت دست یابندنمی

تغییر و تحول در  فرایندن در با توجه به نقش حیاتی مدیرا

های ها و توانمندیها، کسب آگاهی در رابطه با ویژگیسازمان

-رهبران تغییر در نظام سلامت کمک زیادی به پیشبرد برنامه

کند. از های تغییر از جمله برنامه نظام تحول سلامت کشور می

توانند با انتخاب افراد شایسته و گذاران میطرف دیگر، سیاست

ای به ایجاد تغییر در نظام سلامت های حرفهرای صلاحیتدا

های منحصر به فرد بپردازند چراکه این افراد با داشتن ویژگی

توانند به آینده فکر کنند، اهداف را شناسایی کنند و خود می

همچنین برای آموزش و کمک به دیگران در ایجاد تغییر از 

های ایی در سازمانخود شکیبایی نشان دهند و باعث ایجاد پوی

های با توجه به پیچیدگی همچنین بهداشتی و درمانی شوند.

خدمات سلامت،  ارائهنظام سلامت و نقش کلیدی پرستاران در 

خدمات پرستاری از ابعاد  ارائههای مرتبط با شناسایی پدیده

بنابراین هدف از انجام این (. 59)مختلف دارای اهمیت است

های یک مدیر تغییر در و توانمندیها تعیین ویژگی تحقیق،

های آموزشی نظام سلامت از دیدگاه پرستاران بیمارستان

 دانشگاه علوم پزشکی کرمان بود.

                                                                       

 کار روش

ای توصیفی بود که به منظور تعیین این بررسی، مطالعه

های یک مدیر تغییر در نظام سلامت از نمندیها و تواویژگی

های آموزشی دانشگاه علوم پزشکی دیدگاه پرستاران بیمارستان

بعد از کسب مجوز از معاونت انجام شد.  5931کرمان در سال 

های پژوهشی و دریافت اطلاعات کلیه پرستاران بیمارستان

های شفا، آموزشی دانشگاه علوم پزشکی کرمان )بیمارستان

پور، باهنر و شهید بهشتی( از واحد آمار و اطلاعات فضلیا

دانشگاه، برای تعیین حجم نمونه از جدول مورگان استفاده 

 گردید.

 5295های آموزشی کرمان تعداد کل پرستاران بیمارستان

-نفر پرستار به صورت نمونه 082نفر بود که بدین منظور تعداد 

ای که نمونه ؛ به گونهای وارد مطالعه شدندگیری تصادفی طبقه

پرستاران  های آموزشی باشد.شامل پرستاران از همه بیمارستان

نفر از بیمارستان آموزشی شهید  11کننده به ترتیب شرکت

نفر از بیمارستان  11نفر از بیمارستان افضلی پور،  12باهنر، 

 نفر از بیمارستان شهید بهشتی بودند. 3شفا و 

این مطالعه، پرسشنامه پژوهشگر  ها درابزار گردآوری داده

ای بود که در دو بخش به بررسی خصوصیات یک مدیر ساخته

پرداخت. بخش اول مربوط به مشخصات دموگرافیک تغییر می

سؤال شامل: سن، جنس، میزان تحصیلات  5دهنده )افراد پاسخ

های ها و توانمندیدوم مربوط به ویژگیو سابقه کار( و بخش 

( طراحی و 5سؤال شامل: 58در نظام سلامت )یک مدیر تغییر 

( 0 ،تدوین سیستم ارزشیابی و بازخورد در روند اجرای تغییر

( ایجاد 9 ،تغییر فرایندراهنمایی و مشاوره در راستای تسهیل 

( هماهنگی در وظایف 5 ،رسانیسیستم پاسخگویی و اطلاع

( 1 ،( ارتباط با محیط بیرون1 ،واحدهای درگیر در تغییر

( داشتن 1 ،زش به کارکنان و افراد درگیر در فرآیند تغییرآمو

ها و ( ارزیابی موفقیت8 ،پذیری در اجرای برنامه تغییرانعطاف

 پژوهیرویکرد آینده ( آشنایی با3 ،دستاوردهای حاصل از تغییر

زمینه علمی کافی برای ( دانش و پیش52،در راستای تغییر

و تقدیر از افراد موثر در ( تجلیل 55 ،ایجاد تغییر در سازمان

 ،نگری( توانایی شناسایی مشکل و جامع50 ،تغییر فراینداجرای 

انداز و ( تفهیم چشم55 ،( صبر و بردباری برای ایجاد تغییر59

( داشتن 51 ،اهداف تغییر به کارکنان در سطوح مختلف سازمان

( 51 ،ه تغییرتفکر خلاق و روحیه نوآوری در اجرای برنام

( 51 ،تغییر فرایندبخش با کارکنان درگیر در ارتباط اثربرقراری 

استفاده از تدابیر مناسب برای جلوگیری از مقاومت افراد در 

 بود. ( ایجاد جو دوستانه در محیط(58 و تغییر فرایند

بندی دهی به هر گویه، از مقیاس لیکرت با درجهپاسخ جهت

به گویه  کنندگاناستفاده شد. هر یک از شرکت 2+ و1+، 52

تا ده نمره دادند و بر همین اساس،  مورد نظر از بین اعداد صفر

اعداد بین مثبت یک تا مثبت پنج دارای ویژگی و توانمندی 

مورد نظر و اعداد بین مثبت پنج تا مثبت ده به طور شدید 

دارای ویژگی مورد نظر بودند. در این پژوهش، از افراد خواسته 
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590 های یک مدیر تغییرها و توانمندیدیدگاه پرستاران نسبت به ویژگی...                           

 9911دوم، تابستان  ، شمارهپانزدهم دوره                                  اه علوم پزشکی شهید صدوقی یزدفصلنامه مرکز مطالعات و توسعه آموزش دانشگ

تغییر در نظام سلامت را با خواندن های یک مدیر شد تا ویژگی

بندی علامت سوالات مربوطه انتخاب و بر روی مقیاس درجه

 گذاری کنند.

روایی و پایایی پرسشنامه با استفاده از اعتبار محتوا 

(Content Validity)  و آزمون مجدد(Test-re-test) 

کسب گردید؛ به این صورت که پس از جستجو و بررسی منابع 

صصی، پرسشنامه تدوین شد. سپس پرسشنامه علمی و تخ

نفر از  8وایی به تدوین شده جهت تعیین روایی صوری و محت

نظران دانشگاه علوم پزشکی کرمان که در استادان و صاحب

طراحی و تدوین پرسشنامه تبحر داشتند از طریق ایمیل ارسال 

شده توسط آنها در پرسشنامه اعمال  ارائهشد و نظرات اصلاحی 

امه از آزمون مجدد منظور تعیین پایایی پرسشندید. بهگر

 0فاصله زمانی نامه با پرسش 51طوری که تعداد استفاده شد به

نفر از پرستاران  51ای تصادفی شامل هفته در بین نمونه

ده در مطالعه توزیع شد. سپس پایایی سؤالات کننشرکت

 تأیید شد.  r=  81/2بررسی و با ضریب همخوانی

قبل شده، که از ها از پرسشگر توجیهتکمیل پرسشنامه برای

ها آموزش لازم را دریافت کرده در مورد نحوه تکمیل پرسشنامه

ند مرحله با بود، استفاده شد. در این راستا، پرسشگر طی چ

های آموزشی مربوطه در سه شیفت کاری مراجعه به بیمارستان

را با ارائه ها صبح، عصر و شب در مدت سه ماه، پرسشنامه

توضیحات کامل در خصوص نحوه تکمیل آنها در اختیار جامعه 

از ها به صورتی بود که مانع پژوهش قرار داد. تکمیل پرسشنامه

ایجاد اختلال در روند کاری پرستاران نشود. قابل ذکر است، 

ها، از تمامی پرستاران برای شرکت در نامهقبل از توزیع پرسش

اخذ شد و ضمن بیان حساسیت مطالعه، رضایت شفاهی 

های دقیق برای آنها به ایشان اطمینان داده شد دریافت پاسخ

آوری ها بدون نام و فقط برای استفاده در پژوهش جمعداده

شوند و اطلاعات دریافتی با حفظ محرمانگی از سوی می

 پژوهشگر، مورد استفاده قرار خواهند گرفت.  

نسخه  SPSSافزار اده از نرمآوری با استفها پس از جمعداده

51 (SPSS Inc., Chicago, IL. V. 16)  ومورد تجزیه 

ها از آمار توصیفی )میانگین تحلیل قرار گرفت. برای آنالیز داده

و انحراف معیار( و آمار تحلیلی استفاده گردید و از نمودار 

-های خوشهنتایج استفاده شد. الگوریتم ارائهدندروگرام برای 

ها را به صورت یک درخت نمایش سله مراتبی، دادهبندی سل

گویند. دهد که به این درخت سلسله مراتبی دندروگرام میمی

های همگن و بندی متغیرها و شناسایی دستهبه منظور گروه

-های مدیر تغییر از تحلیل خوشهمتمایز از هم و تعیین ویژگی

ها گزینه و برای ترسیم میزان ارتباط (cluster analysis)ای 

ارتباط همبستگی بین متغیرها( از نمودار  ن)برای نشان داد

 دندروگراف استفاده شد.

 

 یافته ها

های یک مدیر تغییر در این مطالعه، خصوصیات و توانمندی

های آموزشی در نظام سلامت از دیدگاه پرستاران بیمارستان

ار تحلیل قرودانشگاه علوم پزشکی کرمان مورد بررسی و تجزیه

بیمارستان  5نامه توزیع شده در پرسش 082گرفت. از تعداد 

 نامه تکمیل گردید )میزان پاسخدهیپرسش533آموزشی، 

 12(، 1/91%نفر ) 11کننده به ترتیب (. پرستاران شرکت%15

-( از بیمارستان1/5%نفر ) 3( و 1/01%نفر ) 11(، 5/92%نفر )

هید بهشتی پور، شفا و شهای آموزشی شهید باهنر، افضلی

( 1/03%نفر ) 13( زن و 9/12%نفر ) 552بودند. از این تعداد، 

کننده مرد بودند. در رابطه با میزان تحصیلات پرستاران شرکت

 09( دارای مدرك کارشناسی و 1/88%نفر ) 511در پژوهش، 

 ( دارای مدرك کارشناسی ارشد بودند. 1/55%نفر )

های یک مدیر انمندیها و تومیانگین و انحراف معیار ویژگی

+( از دیدگاه 52تا  2تغییر در نظام سلامت با مقیاس کمی )

، نشان داده شده است. همانطور که در 5پرستاران در جدول 

ها و شود تمامی ویژگیجدول شماره یک مشاهده می

های ذکر شده میانگین بالاتر از متوسط به خود توانمندی

ین جدول، بیشترین های ااختصاص دادند. بر اساس یافته

تدوین سیستم ارزشیابی و "میانگین به ترتیب مربوط به 

راهنمایی و مشاوره برای تسهیل در "(، 95/3±51/5) "بازخورد

-سیستم پاسخگویی و اطلاع"(،08/3±52/5)"تغییر فرایند
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(، و کمترین میانگین به ترتیب مربوط به 00/3±88/2)"رسانی

 (،28/8±13/0)"انبرقراری ارتباط اثربخش با کارکن"

( و 25/8±21/5)"تدبیراندیشی برای کاهش مقاومت افراد"

 ( بود.91/1±51/0)"ایجاد جو دوستانه در محیط"

  

 های یک مدیر تغییر در نظام سلامت از دیدگاه پرستاران . میانگین و انحراف معیار ویژگی5جدول

 انحراف معیار ±میانگین سلامت های لازم برای یک مدیر تغییر در نظامها و توانمندیویژگی

 95/3± 51/5 فراهم کردن سیستم ارزشیابی و بازخورد در روند اجرای تغییر طراحی و

 08/3±52/5 تغییر فرایندراهنمایی و مشاوره در راستای تسهیل 

 00/3±88/2 رسانیایجاد سیستم پاسخگویی و اطلاع

 33/8±95/5 هماهنگی در وظایف واحدهای درگیر در تغییر

 32/8±10/5 ارتباط با محیط بیرون 

 89/8±59/5 آموزش به کارکنان و افراد درگیر در فرآیند تغییر

 82/8±19/5 پذیری در اجرای برنامه تغییرداشتن انعطاف

 11/8± 15/5 ها و دستاوردهای حاصل از تغییرارزیابی موفقیت

 11/8± 19/5 رویکرد آینده پژوهی در راستای تغییر  آشنایی با

 18/8±82/5 در سازمان  زمینه علمی کافی برای ایجاد تغییردانش و پیش

 11/8± 15/5 تغییر فرایندتجلیل و تقدیر از افراد موثر در اجرای 

 11/8±32/5 نگریتوانایی شناسایی مشکل وجامع

 53/8±21/0 صبر و بردباری برای ایجاد تغییر

 58/8± 11/5 کنان در سطوح مختلف سازمانانداز و اهداف تغییر به کارتفهیم چشم

 50/8± 93/0 داشتن تفکر خلاق و روحیه نوآوری در اجرای برنامه تغییر

 28/8±13/0 تغییر  فراینددرگیر در  برقراری ارتباط اثربخش با کارکنان

 25/8±21/5 تغییر فراینددر  استفاده از تدابیر مناسب برای جلوگیری از مقاومت افراد

 91/1±51/0 جو دوستانه در محیطایجاد 

های یک مدیر تغییر در بین همبستگی و رابطه بین ویژگی

آمده است. این نمودار، میزان همخوانی  5پرستاران، در نمودار 

های یک مدیر تغییر را در قالب )همبستگی( و نزدیکی ویژگی

های تر بین ویژگیدهد. خطوط کوتاهنمودار دندروگرام نشان می

مدیر تغییر دلالت بر همبستگی بیشتر این خصوصیات یک 

تر بودن خطوط ارتباط بین دو ویژگی، نشانه ارتباط دارد. کوتاه

باشد. بر اساس این های یک مدیر تغییر میقوی بین ویژگی

اند. در دسته ها قابل بررسینمودار، چهار دسته مجزا از ویژگی

یی مشکل، های دانش علمی و توانایی شناسااول ویژگی

های تدوین اند و بعد نمره ویژگیترین رابطه را داشتهقوی

سیستم ارزشیابی و بازخورد با ترکیب نمرات در دو ویژگی فوق، 

های این ترین رابطه را نشان داده است. در بررسی ویژگیقوی

گشایی، تدوین هایی از جمله دانش علمی، مشکلدسته، ویژگی

اندیشی و ارزیابی تدبیر سیستم ارزشیابی و بازخورد،

توان دستاوردهای تغییر رابطه بسیار نزدیکی با هم دارند که می

ریز، مد نظر قرار داد. در نگر و برنامهآنها را در قالب مدیر آینده

ترین رابطه رسانی، قویهای هماهنگی و اطلاعدسته دوم ویژگی

رون با را داشتند و بعد نمره ویژگی برقراری ارتباط با محیط بی

ترین رابطه را نشان داده ترکیب نمرات در دو ویژگی فوق، قوی

تغییر، کمترین ارتباط را  فراینداست. ویژگی تجلیل از افراد در 

های این دسته را های این دسته داشته است. ویژگیبا ویژگی

رسان، در نظر کننده و اطلاعتوان در قالب مدیر هماهنگمی

انداز و اهداف با های تفهیم چشمیگرفت. در دسته سوم ویژگ

دهد که ویژگی ترین رابطه را نشان میآموزش به کارکنان، قوی
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راهنمایی و مشاوره ارتباط کمتری با این دو ویژگی دارد. 

گر مدنظر توان در قالب مدیر تسهیلهای این دسته را میویژگی

ری، پذیهای صبر و بردباری، انعطافقرار داد. و نهایتا، ویژگی

های توان در قالب ویژگیخلاقیت و ارتباط برقرار کننده را می

تر، موارد استراتژیکی یک مدیر تغییر برشمرد. در بیان کلی

و موارد دسته دوم،  (cluster)دسته اول، تشکیل یک خوشه 

دهند. به طور های دیگر را میسوم و چهارم نیز تشکیل خوشه

های ها و توانمندیه ویژگیتوان به این نتیجه رسید ککلی، می

گری رسانی، تسهیلریزی، هماهنگی و اطلاعنگری و برنامهآینده

های استراتژیکی چهار دسته مجزا اما مرتبط با هم در و ویژگی

های یک مدیر تغییر در نظام سلامت رابطه با تعیین ویژگی

های دسته اول و دوم در هستند و همبستگی میان ویژگی

 ته های سوم و چهارم بیشتراست.مقایسه با دس

 
 
0         5        10        15        20        25 

Label   +---------+---------+---------+---------+---------+ 

 

 ┐─────┬─     دانش علمی برای ایجاد تغییر

 ┐─────├     ┘─         توانایی شناسایی مشکل

خوردتدوین سیستم ارزشیابی و باز  ───────┘     ├─┐ 

 ┐─────├ ┘─────────────تدبیر اندیشی برای کاهش مقاومت

 │     ┘───────────┬───     ارزیابی دستاوردهای تغییر

 ┐─ ├                  ┘───شنایی با رویکرد آینده پژوهی

 │  │                ┐─┬───هماهنگی در وظایف واحدها

سانیسیستم پاسخگویی و اطلاع ر ───┘ ├───┐            │ │ 

 ┐── ────├ ┘───────────├   ┘─────ارتباط با محیط بیرون

تغییر فرایندتجلیل از افراد در  ─────────┘             │       │ 

 │       │          ┐───────────┬─     تفهیم چشم انذاز و اهداف

 ┐──────────── ───├       ┘─────────├           ┘─آموزش به کارکنان و افراد درگیر

تغییر فرایندراهنما و مشاور در  ─────────────┘                 │                 │ 

 │                 │           ┐───────┬───────────  صبر و بردباری برای ایجاد تغییر

تغییر فرایندداشتن انعطاف در  ───────────┘       ├───────────┘                │ 

 │                           ┘───────────────────داشتن تفکر خلاق و روحیه نوآور

 ┘───────────────┬────────────────────────────────برقراری ارتباط اثربخش با کارکنان

 ┘────────────────────────────────    ایجاد جو دوستانه در محیط

 های یک مدیر تغییر در نظام سلامت از دیدگاه پرستاراندار دندروگرام همبستگی و رابطه بین ویژگی. نمو5نمودار

 

 بحث

نیاز به تغییرات برای تطبیق با رخدادهای خارجی و توسعه 

(. امروزه ضرورت تغییر و نوآوری 55)در سازمان ضروری است

تواند نسبت به تغییر و مشخص شده و هیچ مدیری نمی

مدیران تغییر یکی از (. لذا 51)توجهی نشان دهدری بینوآو

ارکان اصلی نظام تحول سلامت و به عنوان عاملی اثرگذار در 

 روند. تغییر به شمار می فرایند

ها یکی از اجزای مهم نظام بهداشت و درمان بیمارستان

ای از است که عملکرد آنها از طریق هماهنگی با مجموعه

شود. تامین سلامت افراد جامعه می عوامل دیگر، منجر به

ها به نحوه مدیریت ها مانند سایر نظامعملکرد موفق بیمارستان

و استفاده از منابع بستگی تام دارد. در این راستا خدمات 

پرستاری نقش اساسی در موفقیت نظام بهداشت و درمان و 

تداوم و ارتقاء سلامت جامعه داشته و مدیران با تامین 
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نیروی انسانی و برقراری ارتباط بین اجزای آن نقش تسهیلات، 

های ی سازمانعنوان بزرگترین منبع انسان هاصلی و پرستاران ب

بهداشتی اهمیت بسزایی را در موفقیت سازمان به عهده 

های بهداشتی درمانی، تامین سلامت . وظیفه سازمان(51)دارند

نه دارند افراد جامعه است و پرستاران نقش کلیدی در این زمی

و موفقیت آنها در ایفاء این نقش، مستلزم تدبیر مدیرانی 

های علمی توانمند است که ضمن داشتن آگاهی از روش

خود، عوامل تاثیرگذار بر  بستن تجربه و هنرکارمدیریت و به

های پرستاران را شناخته و شرایطی را فراهم کنند تا فعالیت

با (. 51)ه مردم فراهم شودامکان ارائه خدمات با کیفیت بالاتر ب

توجه به اهمیت و ضرورت ایجاد تغییر در نظام بهداشتی و 

درمانی کشور از یک طرف و وابستگی موفقیت مراکز پزشکی 

به عنوان بخشی از نظام سلامت پاسخگو به توانمندی پزشکان 

(، 51)دهندگان خدمات سلامت در مدیریت آنو سایر ارائه

های یک مدیر تغییر در نظام ها و توانمندیتعیین ویژگی لزوم

 کاملا محسوس است. سلامت برای ایجاد تحول 

-ها و توانمندیدر پژوهش حاضر به بررسى و تعیین ویژگی

های یک مدیر تغییر از دیدگاه پرستاران دانشگاه علوم پزشکی 

تواند به عنوان های این تحقیق میکرمان پرداخته شد. یافته

ى مدیران و عاملان تغییر محسوب شود تا نقشه راهى برا

ها منجر به تحقق اهداف بتوانند با تمرکز بر روی این ویژگی

های بهداشتی و درمانی نظام سلامت و ایجاد تغییر در سازمان

 شوند.

ای که توسط رضایی و همکاران به بررسی توجه در مطالعه

کارمندان های تغییر در برنامه نظام سلامت از دیدگاه به مؤلفه

 5939 دو بیمارستان دولتی شهر اصفهان و کرمان در سال

های تغییر پرداخت، نتایج نشان داد که بیشترین توجه به مؤلفه

در برنامه تحول سلامت از دیدگاه کارکنان مربوط به پشتیبانی 

با  ها(. این یافته0ریزی و آموزش و مشاوره بوده است)و برنامه

دارد و نشان داد از نظر پرستاران  نتایج تحقیق ما همخوانی

دانشگاه علوم پزشکی کرمان، تدوین سیستم ارزشیابی و 

بازخورد و نقش راهنمایی و مشاوره از موارد بسیار مهمی 

هستند که یک مدیر تغییر باید آنها را داشته باشد. برای 

ها لازم است که مدیران ارشد پیشبرد جریان تغییر در سازمان

به طراحی یک سیستم ارزشیابی بپردازند تا در مرحله اول 

های بتوانند در جریان تغییر به شناسایی مشکلات و ضعف

 3ای که به بیان درمطالعه(. 58)ببرند موجود در سیستم پی

مورد پر اهمیت در تغییر محیط ارائه خدمات سلامت پرداخته 

شد، از مواردی چون داشتن آگاهی و توانمندی در زمینه 

ابع، اقتصاد سلامت و نظام ارائه خدمات سلامت، تخصیص من

تیمی، رهبری، ارزیابی  های برقراری ارتباط و کارمهارت

اثربخشی و -های هزینهیفیت و ارتقای آن مشتمل بر تحلیلک

های این تحقیق با . یافته(53)رسانی نام برده شده استاطلاع

اط هایی از قبیل دانش علمی، برقراری ارتببرخی از ویژگی

اثربخش با کارکنان و ایجاد هماهنگی در وظایف واحدها 

که به منظور بررسی و در تحقیق حنیفی همخوانی دارد. 

شناسائی صلاحیت، ویژگی و رفتارهای رهبران تغییر و تعیین 

ها بر عملکرد مدیران )روسا، معاونان، میزان تأثیر این ویژگی

انجام شد،  های آموزشی(ها و مدیران گروهروسای دانشکده

ها، محققین، خصوصیات رهبران تغییر را در سه طبقه ویژگی

بندی ها و رفتارهای رهبران تغییر طبقهها و صلاحیتمهارت

 ها با نتایج تحقیق کنونی همخوانی دارند. (. این یافته5)نمود

های در بیمارستان 5935بر اساس تحقیقی که در سال 

های بهداشتی یران سازمانمنتخب نظامی انجام شد، رؤسا و مد

ریزی مناسب و ایجاد انگیزه ها با برنامهو درمانی و بیمارستان

فکری در کارکنان، با ایجاد شرایط بهتر، توجه به تک تک آنها، 

دادن آزادی عمل بیشتر به کارکنان، اعطای شغل به کارکنان 

های آنان و ارتقای با توجه به تخصص آنان، حمایت از اندیشه

های ت شغلی کارکنان، زمینه ایجاد تحول را در سازمانرضای

. در (02)ها فراهم سازندبهداشتی و درمانی و بیمارستان

پژوهشی که با عنوان رضایت شغلی و تعهد سازمانی پرستاران 

های آموزشی دانشگاه علوم پزشکی کرمان در در بیمارستان

بر  انجام شد نتایج نشان داد که عوامل مختلفی 5939سال 

رسد ارتقـای تعهد سازمانی کارکنان مؤثر هستند، به نظر می
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ضروری است مدیران با توجه به عواملی مانند شفاف نمودن 

شغل، ارزشیابی صحیح عملکرد کارکنان، ایجاد امنیت شغلی و 

غیره بر میزان دلبستگی و تعهد سازمانی پرستاران افزوده و با 

بله با تنش، مدیریت های آموزشی مانند مقابرگزاری دوره

(. 05تعارض و غیره موجب توانمندی هـر چه بیشتر آنها شوند)

های مدیر در ها، وظایف و ویژگیدر تحقیقی با عنوان نقش

آیینه مدیریت قرآن، مواردی از جمله داشتن علم و حکمت، 

گرایی به عنوان های فردی و وظیفهریزی و اجرا، ویژگیبرنامه

 (.  00شدند) دیر برشمردهها و وظایف یک منقش

از نظر پرستاران یک مدیر تغییر باید برای پیشبرد جریان 

ریزی داشته باشد. داشتن نگری و برنامهتغییر در سازمان، آینده

کند تا برای سازمان خود نگری به مدیران کمک میتوان آینده

نوعی مزیت رقابتی ایجاد کنند و پاسخگوی تغییرات سیاسی، 

های اجتماعی باشند. امروزه مدیران سازماناقتصادی و 

های فراوانی روبرو هستند، لذا باید بهداشتی و درمانی با چالش

تغییرات لازم را در سازمان خود به کار گیرند تا سازمان با 

(. برای رسیدن 51د)تغییرات محیط خارجی خود هماهنگ شو

تحلیل های منطقی و به این مهم لازم است تا مدیران با بررسی

اطلاعات موجود، با علم و آگاهی و صلاحیت علمی، توانایی 

ریزی به استقبال آینده و مدیریت شناسایی مشکلات و با برنامه

واحدهای بهداشتی درمانی جهت تحقق تغییر در نظام سلامت 

نگری در گیری از آیندهبروند. مدیران تغییر باید سعی در بهره

شند زیرا تغییرات و تحولات های خود داشته باریزیبرنامه

-فزاینده و سریع محیطی آنها را در شرایط نامطمئن قرار می

های بهداشتی و درمانی برای ایجاد تغییر مدیران سازماندهد. 

انداز و اهداف سازمانی بپردازند در سازمان باید به تدوین چشم

انداز و اهداف، مهمترین عامل موفقیت چرا که داشتن چشم

روند. از طرف دیگر، با توجه به مقاومت افراد شمار می تغییر به

انداز و اهداف سازمانی برای ایجاد تغییر در سازمان، چشم

-تغییر را مشخص می فرایندمسیر حرکت به سمت آینده و 

 کند.

های دیگر شناسایی شده برای یک مدیر از جمله حیطه

انی رسکنندگی و اطلاعتغییر در نظام سلامت، نقش هماهنگ

یک مدیر تغییر است. با توجه به تغییرات وسیع در حوزه 

و درمان و لزوم دستیابی به اهداف و داشتن استراتژی  بهداشت

غییر باید (، مدیران ت00)مناسب برای داشتن عملکرد مناسب

نگری در سازمان، ای مشخص و آیندهعلاوه بر داشتن برنامه

زمان داشته باشند. رسان را در ساکننده و اطلاعنقش هماهنگ

 9در قالب نیاز یک مدیر را های موردمهارت (Rakich)راگیج 

مدیران (. 09داند)های ارتباطی، ادراکی و فنی میدسته مهارت

برای انجام کارها نیاز به برقراری ارتباط با افراد و هماهنگی 

های بهداشتی و دارند. با توجه به ماهیت سازمان بین آنها

ن نظام سلامت برای پیشبرد جریان تغییر باید درمانی، مدیرا

تغییر هماهنگی و  فرایندیر در بین واحدهای عملیاتی و درگ

 سویی لازم را به وجود آورند.هم

یر در این های شناسایی شده مدیر تغیاز ویژگی ییک

یت های مدیرنقش (Quinn)گری است. کوین مطالعه تسهیل

د که مدیر نقش گیررا در قالب چارچوبی در نظر می

کننده تعادل بین اهداف سازمانی و ارتباطات انسانی با برقرار

هایی از بیرونی دارد. در این مدل به نقش های درونی وفرایند

کننده گری، نقش مبتکر و نقش هماهنگهیلقبیل نقش تس

(. مدیران تغییر باید در راستای ایجاد 05اشاره شده است )

کارکنان و واحدهای درگیر در تغییر در سازمان به آموزش 

های لازم را برای مشاوره ها وتغییر بپردازند و راهنمایی فرایند

تغییر در اختیار افراد  فرایندکاهش مقاومت افراد در جریان 

برای مدیران  (Mintzberg)سازمان قرار دهند. مینتنزبرگ 

گیرد که این های مدیریتی را در نظر میای از نقشمجموعه

ا عبارتند از نقش تشریفاتی، نقش رهبری، نقش رابط، هنقش

نقش گیرنده اطلاعات، نقش سخنگو، نقش کارآفرین، نقش 

-دهنده منابع و نقش مذاکرهگشا، نقش تخصیصمشکل

ها نقش رهبر، رابط و (، که از میان این نقش01)کننده

گری یک مدیر تغییر همخوانی کننده با نقش تسهیلمذاکره

پژوهشی که در بیمارستان هاشمی نژاد تهران  براساس دارد.
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های رهبر در توسط اعتمادیان و همکاران درمورد ویژگی

مدیران،  ی رهبریانجام شد، وظیفهمدیریت تغییر بیمارستان 

اندهی و کنترلی آنها ریزی، سازممکمل سایر وظایف برنامه

ف های سازمانی باید اجرا شوند تا دستیابی به اهدااست. برنامه

ی رهبری، ممکن شود. مدیران از طریق وظیفه تعیین شده

به اطلاع کارکنان ی سازمان را داف تعیین شدهدورنما و اهـ

ی لازم را در آنها ایجاد کرده، آنها را برای رسانده، انگیزه

کنند. بدین منظور، مدیران باید دستیابی به اهداف هدایت می

پذیری، هدفمندی و هایی چون خلاقیت، انعطافدارای ویژگی

طلبی بوده، از هوش هیجانی، معنوی، فرهنگی و اخلاقی آرمان

 (.01بالایی برخوردار باشند)

های شناسایی شده در این مطالعه برای یک از دیگر نقش

توان به نقش استراتژیست اشاره کرد. زوکرمن و مدیر تغییر می

ها طیفی از نقش (Zuckerman and Dowling)دولینگ 

اند که از این میان، برای مدیران عرصه سلامت ارائه دادهرا 

مدیر به عنوان یک استراتژیست وظیفه برقراری ارتباط بین 

تغییر  فرایندافراد داخل سازمان و محیط بیرونی سازمان را در 

(. مدیران باید جو و محیطی را در سازمان 01)بر عهده دارد

ای را اثربخش و سازندهایجاد کنند تا کارکنان بتوانند ارتباط 

در درون سازمان با یکدیگر برقرار کنند. نقش استراتژیکی 

تغییر با  فرایندکند تا در جریان مدیر سازمان به او کمک می

رو به درستی مواجه شود های پیشهای موجود و فرصتچالش

تا بتواند با تحلیل موقعیت به شناسایی و ارزیابی درست 

 .(08اطلاعات بپردازد )

ایجاد تغییر در سازمان که  فرایندبرای موفقیت مدیران در  

(، 03)تواند همراه با مقاومت افراد در سازمان به دنبال باشدمی

هایی که ها و نقشمدیر تغییر باید بتواند با تکیه بر توانمندی

در سازمان دارد به هدایت جریان تغییر بپردازد. لازم است 

ز صبر و بردباری لازم برخوردار مدیران برای ایجاد تغییر ا

پذیر باشند و با باشند، بتوانند در مراحل مختلف تغییر انعطاف

ای خلاق و نوآور ایجاد تغییر در سازمان را داشتن روحیه

 تسهیل کنند. 

 

 نتیجه گیری

گری و استراتژیست بودن رسانی، تسهیلنگری، اطلاعآینده

. تاکید بر این غییر استهای یک مدیر تها و توانمندیاز ویژگی

سازی مدیران در این زمینه موجب بهبود ها و آمادهویژگی

عملکرد مدیران در راهبری تغییر و تحول در نظام سلامت 

های بهداشتی درمانی را شود و ایجاد تغییر در سازمانمی

 کند.تر میآسان

هایی نیز همراه بوده است. با وجود این مطالعه با محدودیت

های پژوهشگران سعی کردند که تمامی بیمارستان اینکه

آموزشی دانشگاه علوم پزشکی کرمان را وارد مطالعه کنند تا 

نتایج به نسبت جامعی به دست آورند، اما به دلیل عدم 

کنندگان در اجرای این طرح، تمامی همکاری مشارکت

شود برای دستیابی پرستاران وارد مطالعه نشدند. پیشنهاد می

ایجی که قابلیت تعمیم بالایی داشته باشند و بتوان در به نت

های ملی از آنها استفاده کرد، مطالعات مشابهی در ریزیبرنامه

شود که تر در کشور انجام گیرد. پیشنهاد میسطحی گسترده

ها و در مطالعات آتی با رویکرد کیفی به تعیین ویژگی

طرف دیگر های یک مدیر تغییر پرداخته شود. از توانمندی

های کوتاه هایی و در قالب دورهشود که در کارگاهتوصیه می

هایی سازی مدیران تغییر آموزشمدت آموزشی، جهت توانمند

 مبتنی بر نتایج این تحقیق ارائه گردد.

 

 تشکر و قدردانی

دانند که از تمامی پرستاران پژوهشگران بر خود لازم می

رای این طرح نهایت دانشگاه علوم پزشکی کرمان که در اج

 اند، مراتب سپاسگزاری خود را ابراز دارند. همکاری را داشته
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Abstract 

Introduction: Nowadays “change” in all aspects of human's life and organizations is rapidly increasing. By 

knowing the characteristics of change managers as the main pillars of change in healthcare organizations we 

can implement effective changes in healthcare systems. Therefore, the aim of this study was to determine the 

characteristics and competencies of change managers in healthcare system. 

Methods: This descriptive cross-sectional study was conducted on nurses in educational hospitals of 

Kerman University of Medical Sciences in 2016. In this study 280 nurses entered the study based on 

stratified random sampling. To collect data, a valid and reliable questionnaire was used. Data were analyzed 

using cluster analysis by SPSS software version 16.   

Result: The highest mean score regarding the characteristics of a change manager was related to 

"evaluation system and feedback" (9.22 ± 1.17), and "counselor and guider" in the process of change (9.31 ± 

1.10). Conversely, "creating an amicable atmosphere in the workplace" (7.35 ± 2.45) and "thinking to reduce 

resistance" (8.04 ± 1.07) achieved the lowest scores. Totally, 4 roles as futurist and planner; coordinator and 

information provider; facilitator; and strategist were identified for a change manager in healthcare system. 

Conclusion: Characteristics such as futurist, information provider, facilitator and strategist are the main 

traits of a change manager. Emphasizing these characteristics and making managers ready in this regard can 

enhance their performance in the process of change and makes the change easier.   

Keywords: Administrator, Change, Health Services, Nurses 
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