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Abstract 
 

        The significant progress made by the health sciences and healthcare system has made it 

possible to adapt to flexible changes and to make efficient developments to advance the goals, 

Resistance to change will be considered a form of organizational disease that requires 

organizational inertial treatment. Based on this, the present study aims to investigate 

organizational inertia as a barrier to effective development in the health system. 

The present study was conducted in Persian and English in the databases of Google Scholar, 

Elsevier, Pubmed, ISI (Web of Science), Iran Medex, Scopus over the period 2000-2018. 

Searching for articles using organizational inertia keywords, organizational change, 

organizational innovation, health system and their equivalent in English, Organizational Inertia, 

Organizational Evolution, Organizational Innovation, and Health System. The result of the 

search was 128 articles. After screening the title and abstract, 24 papers were recognized as 

criteria for entry into the study. 

The findings indicate that organizational inertia will occur due to organizational resistance, and 

sometimes the lack of removal of this resistance and the creation of stagnation in the 

organization, especially the health system that requires diligence, will lead to serious 

organizational problems, and the health system to maintain customer satisfaction, organizational 

survival , The advancement of high health and medical goals requires efficient development and 

this should be done with the help of all stakeholders in the organization and in order to 

strengthen the relations within and outside the organization. 
Therefore, by removing inertia and creating flexibility in the health system, it can take effective 

steps in the provision of health services and improve the competitive advantage, so the need for 

effective transformation in the health system is increasingly evident. 
 
Keywords: Organizational Inertia, Organizational evolution, Organizational Innovation, Health 

System. 
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 یـالینــی بــالــتع 
 پژوهشی -آموزشی

 (11-42)1شماره   نهم دوره

 اینرسی سازمانی مانعی در راستای تحول کارآمد در نظام سلامت
  3، کیوموث نیاز آذری*2ترانه عنایتی ،1کوثر مومنی بادله

 

 چكيده

باشد  ریپذطافانعپیشرفت چشمگیر علوم بهداشتی و درمانی نظام سلامت را مجاب نموده است تا در راستای تغییرات        

و تحولات کارآمد را جهت پیشبرد اهداف برگزیند. زیرا مقاومت در برابر تحولات کارآمد نوعی بیماری سازمانی تلقی 

 عنوانبهاین اساس مطالعه حاضر با هدف بررسی اینرسی سازمانی  خواهد شد که نیازمند درمان اینرسی سازمانی است. بر

 نظام سلامت ارائه شده است. مانعی در راستای تحول کارآمد در

 ,Google Scholar, Elsevier یاطلاعات یهاپایگاهدر  با جستجو مقالات فارسی و انگلیسی ،مطالعه حاضر از نوع مروری

Pubmed, ISI (Web of Science), Iran Medex, Scopus   صورت گرفته است. 8111-8102 یهاسال بازه زمانی؛در 

معادل ی اینرسی سازمانی، تحول سازمانی، نوآوری سازمانی، نظام سلامت و هادواژهیکله از با استفادمقالات  یجستجو

 .Organizational Inertia, Organizational evolution, Organizational Innovation, Health System ؛هاآن یسیانگل

مقاله واجد معیارهای ورود به  82 چکیده و وانعنپس از غربالگری  که بوده مقاله 082تعداد حاصل جستجو،  .دیانجام گرد

 شدند.مطالعه شناخته 

نشان داد اینرسی سازمانی به علت مقاومت سازمانی رخ خواهد داد و گاهی عدم رفع این مقاومت و ایجاد سکون در  هاافتهی

اهد شد و نظام سلامت پذیری است، منجر به مشکلات جدی سازمانی خوطافعنظام سلامت که نیازمند ان خصوصاًسازمان 

 برای حفظ رضایت مشتریان، بقای سازمانی، پیشبرد اهداف عالی بهداشتی و درمانی نیازمند تحولات کارآمد 

باشد و این بایستی به کمک همگی افراد ذینفع در سازمان و در راستای تقویت روابط داخل و خارج سازمانی صورت می

در ارائه خدمات بهداشتی و درمانی  یمؤثر یهاگام تواندیمانعطاف در نظام سلامت  بنابراین با رفع اینرسی و ایجاد گیرد.

 باشد.محسوس می شیازپشیببرداشت و مزیت رقابتی را ارتقاء داد، پس ضرورت تغییر و تحول کارآمد در نظام سلامت 
 

 .نظام سلامتاینرسی سازمانی، تحول سازمانی، نوآوری سازمانی،  :یديکل یهاواژه
 

 

 
 

 

 مقدمه

عصر حاضر، عصر تغییرات سریع و شگرف سازمانی 

برای پیشبرد اهداف خود نیازمند  هاسازماناست و 

تغییرات و تحولات کارآمد هستند زیرا حیات سازمان 

به همپایی سازمان با تغییرات عصر جدید وابسته است. 

 یی است که با تغییراتهاسازمانعلوم پزشکی یکی از 

 
 

 
 

، نیازهای متنوع مشتری، تحولات شدید و یتکنولوژِ 

سریع علوم بهداشتی و پزشکی، تغییرات سریع جمعیتی، 

ی نوپدید و هایماریب، هایماریبتغییرات وضعیت 

ی امید به زندگی، تغییر هاشاخصبازپدید، تغییرات 

، مؤثرمعیارهای کیفیت زندگی و ... نیازمند تحولات 

 .باشدیمو بهینه  موقعبه
 

 

 ، ساری، ایران.دانشگاه آزاد اسلامی ،ساریواحد  ،دانشکده علوم انسانی، ریت آموزشیدانشجوی دکترای مدی. 0

 ، ساری، ایران.دانشگاه آزاد اسلامی ،واحد ساری ،دانشکده علوم انسانی ،دانشیار گروه مدیریت آموزشی. 8

 ، ساری، ایران.دانشگاه آزاد اسلامی ،واحد ساری ،دانشکده علوم انسانیاستاد گروه مدیریت آموزشی . 3

 E-mail: tenayati@yahoo.com   علوم انسانی، گروه مدیریت آموزشی. ، دانشکده آزاد اسلامی، دانشگاه ساری* نویسنده مسئول:  

:81/2/0332تاریخ پذیرش:      82/3/0332 تاریخ ارجاع جهت اصلاحات:        01/0/0332تاریخ دریافت 
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و ایجاد مقاومت در برابر تحولات مهم و  رییتغعدمبنابراین 

. چرا که گرددیمیک خطر جدی تلقی  بخشاتیح

 برایسازمان را  یتقابل و ییتوانای سازمان ینرسیاسکون یا 

و حل مسائل و  یادگیریو نوآوری،  یتبروز خلاق

 ینرسی. در حالت ادهدیقرار م یرمشکلات تحت تأث

 سازمان در یطی،روزافزون مح ییراتطم تغدر تلا یسازمان

وعات ضاست و در تقابل با مو کیتحریحالت سکون و ب

گذشته خود  هاییکها و تکناز روش یدو مسائل جد

که برای حل مسائل و  یداستناگفته پ کند؛یاستفاده م

و نوآوری لازم است  یتبـروز خلاق ید،مشکلات جد

های وشر یشرویپ یسد مستحکم یسازمان ینرسیا

  .(0)خلاقانه است

 در سازمان که است مقاومتی و قدرت سازمانی اینرسی

. (0)دهدمی بروز خود از محیطی تحولات و تغییر برابر

ی از اینرسی سازمانی در مطالعات وجود دتعاریف متعد

دارد اما اصل اساسی و مشترک در تعاریف متعدد، عامل 

گرچه هدف از تغییر  (8)باشدیمدر سازمان  رییتغعدم

اما  (3)عملکرد بهتر استی با محیط و ریپذانطباقسازمانی 

ی علاقگیباغلب برای تغییر و تحول از خود  هاسازمان

ی در سازمان دیده حالیبو نوعی رخوت و  دهندیمنشان 

ی به ثباتیبشاید علت آن این باشد که تغییر . (2)شودیم

همراه داشته، مقاومت در برابر آن امری طبیعی و بخشی از 

اما بایستی به این امر توجه  (2)روند تغییرات سازمانی است

به روال گذشته عمل نمایند،  توانندینم هاسازماننمود که 

بوده   ریپذانعطافو اجزای آن باید  هاسازمانکارکنان و 

چون عمده  (6)و قابلیت تطبیق و سازگاری را داشته باشند

ی سازمان در ریپذانطباقتغییرات ضروری و حیاتی و توان 

 .(2)مانندیمو ناکام  شوندیمباتلاق اینرسی سازمان گرفتار 

گاه برای رفع اینرسی بایستی علت مقاومت به تغییر را 

شناخت، یک تغییر موقعی پذیرفته است که میان چیز 

د از پذیرش جدید و قدیم تعادلی وجود داشته باشد. افرا

 هاآنی آشنای گذشته هاعادتتغییراتی که با تجربیات و 

، آمادگی برای تغییر، بارها در زندیپرهیمنباشد  نواهم

قالب مقاومت در برابر تغییر با تکیه بر کمینه کردن 

ی، آمادگمقاومت و  نیباوجودااست.  شدهیبررسمقاومت 

بلکه این دو  (7)هرگز دو قطب مخالف یکدیگر نیستند

ی به یکدیگر شماریبعوامل انسانی و سازمانی  لهیوسبه

این دو را از هم تفکیک نمود  توانینمو  (2)اندخوردهگره

با رفع مقاومت و اینرسی سازمان دستیابی به  توانیمفقط 

 اهداف را تسهیل نمود.

وری هرا به سمت کاهش بهر هاسازماناینرسی سازمانی، 

یی همانند علوم پزشکی  هاسازمانبنابراین در  کشاندیم

ی مسلم ضرورت کاهش اینرس ،که نیازمند پویایی هستند

در برخی از واحدهای علوم  رییتغعدماست. گاهی 

پزشکی سلامت فردی، خانوادگی و اجتماعی را به 

 هاسازمان. زیرا اغلب اوقات برخی از اندازدیممخاطره 

ی، از سازمانخطیی در زمان و پرهیز از جوصرفهبرای 

. دلیل و کنندیمی حل مسئله روتین استفاده کردهایرو

گذشته در  شدهمنسوخانش ایستا و تجارب ایجاد د منشأ

ی تکراری و رویکردهای هاحلراهنتیجه استفاده از همین 

ی رویکرد کهنه در نظام ریکارگبهو این  (3)قدیمی است

 گرددیم نفعانیذی مشتریان و اعتمادیبسلامت منجر به 

و مانعی برای بروز نوآوری پیشبردی در ارائه خدمات 

هایی برای کاهش روش یریکارگبه. بنابراین گرددیم

. گرچه مطالعات باشدیم الواتاینرسی سازمانی یک 

محدودی در راستای شناسایی اینرسی سازمانی و 

براین اساس راهکارهای حذف و کاهش آن وجود دارد  

 عنوانبهف بررسی اینرسی سازمانی مطالعه حاضر با هد

 شدهارائهمانعی در راستای تحول کارآمد در نظام سلامت 

 است.

 

 روش کار 

با جستجو مقالات فارسی  ،مطالعه حاضر از نوع مروری    

 Google Scholar؛یاطلاعات یهاپایگاهدر  و انگلیسی

Elsevier, Pubmed, ISI(Web of Science), Iran 

Medex, Scopus  8102تا  8111 یهاسال بازه زمانی؛در 

با استفاده از مقالات  یجستجو صورت گرفته است.

ی اینرسی سازمانی، تحول سازمانی، نوآوری هادواژهیکل

 ؛هاآن یسیمعادل انگلسازمانی، نظام سلامت و 
Organizational Inertia, Organizational Evolution, 

Organizational Innovation, Health System.  انجام
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مقاله یافت شد که پس از  082در جستجو اولیه  .دیگرد

مقاله  23، تعداد هادهیچکمطالعه و بررسی عناوین و 

مقاله با بررسی محتوا و متن  36انتخاب گردید و در نهایت 

مقاله واجد شرایط معیار  82کامل مقاله انتخاب شدند که 

 .اندبودهبا اهداف مطالعه 

 

  هایافته

جو شده در راستای اینرسی با توجه به مطالعات جست   

  (،منعی برای ایجاد تحول در نظام سلامتسازمانی)

 است؛ شدهاستخراجی ذیل هاافتهی

جوادی و همکاران، در پژوهشی با عنوان ارائه مدل 

مدیریت اینرسی سازمانی در دانشگاه علوم پزشکی 

ه؛ مدل مدیریت خراسان شمالی به این نتایج دست یافتند ک

اینرسی سازمانی دارای چهار عامل مدیریت دانش، 

تغییر، مدیریت تغییر و ملاحظات  سازنهیزماقدامات 

ی است که در آن عوامل مدیریت دانش و شناختروان

تغییر و  سازنهیزمی بر اقدامات شناختروانملاحظات 

معناداری دارند. همچنین اقدامات  ریتأثمدیریت تغییر 

 .(01)معناداری دارد ریتأثتغییر بر مدیریت تغییر  سازنهیزم

نفر از  31 سپهوند و همکاران، در پژوهشی که بر روی

انجام  آبادخرم شهر دولتی هایسازمان میانی مدیران

 روحیه و ترسدادند، به این نتایج دست یافتند که؛ 

 اضطراب، و استرس شغلی، موقعیت تهدید ،یکارمحافظه

 انجماد محیطی، تغییرات به نسبت درست درک عدم

 تغییر علت از آگاهی عدم و یشناختروان دفاع فکری،

 .(0)هستند سازمانی اینرسی ایجاد واملع ترینمهم

نفر از  021نیا، در پژوهشی خود که بر روی غفاری و رستم

به این نتایج دست  ایلام انجام دادند، استانداری کارکنان

 اینرسی بر بوروکراتیک فرهنگ یافتند که؛ مؤلفه

 سیاسی و اقتصادی شناختی اجتماعی، شناختی، رفتاری،

 کار، هایمتغیرهای ویژگی و دارد معناداری و مثبت تأثیر

 فرهنگ بین رابطه در نیز فرد ادراک و گروه هایویژگی

  یفاا را میانجی نقش اینرسی سازمانی و بوروکراتیک

 .(00)کنندمی

که؛  افتیدستابراهیمی، در پژوهشی خود به این نتایج 

اینرسی  سازمان، اینرسی بر رگذاریتأث عامل نیترمهم

 بعد دو شامل خود دانشی که است. اینرسی دانشی

 بر مستقیمی ریتأث است تجربه اینرسی و یادگیری اینرسی

اینرسی  بینشی، اینرسی یعنی سازمانی اینرسی بعد سه هر

 نشان همچنین دارد. نتایج یشناختروان اینرسی و عملی

 میان رابطه سازمانی دانش جذب ظرفیت که دهدمی

 کند.می تعدیل را سازمانی و اینرسی دانشی اینرسی

بطه ظرفیت جذب دانش سازمانی با اینرسی سازمانی را

  .(08)منفی دارد

جذب ، نشان داد که؛ ظرفیت 0مطالعه آریاسا و همکاران

اینرسی سازمانی  گرچهمعناداری بر عملکرد دارند.  ریتأث

 ازیموردندر شرکت بزرگ بسیار رایج است، ولی منابع 

شود. از طریق مشارکت انجام می معمولاًواحد تجاری 

همچنین نوآوری محصول و فرایند بر عملکرد سازمانی 

 .(03)تأثیر معناداری دارند

، نشان دادند که؛ آموزش الکترونیکی باعث 8مطالعه سیمز

توسعه محصولات جدید برای ورود به بازارهای جدید 

آموزش  مؤسسات شود. آموزش الکترونیکی در تحولمی

ای در عالی نقش مهمی دارد. همچنین اینرسی نقش واسطه

 .(02)تحول سازمانی دارد

 و رقابتی مزیت ، در پژوهشی با عنوان حفظ3هانگ

 حفظ دنبال به هاسازمان  نشان دادند که؛ سازمان اینرسی

 اینرسی و هستند سازمانی دانش بر تکیه با رقابتی مزیت

 در دانش مدیریت تضعیف و سازمانی موجب ساختاری

 .(02)شوندمی سازمان

در مطالعه خود به این نتیجه  2تریپساس و گاوتی

ارشد و  رانیمدکه، عدم توازن ادراکی میان  اندافتهیدست

یی هانشانهمدیران تصویربرداری دیجیتالی از طریق تفاوت 

تشدید شده است که این دو گروه از بازار دریافت 

و اینرسی ادراکی مدیران مشکل عمده تلقی شده  اندکرده

 .(06)است

                                                 
1.  Aryasa 
2.  Sims 
3.  Hung 
4. Tripsas and Gavetti 
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در مطالعات خود به این نتیجه  2هانان و فریمن

ی هافرصتبسته به تهدیدات و  هاسازمانکه  اندافتهیدست

و ساختارهای  دهندیمی به تغییر پاسخ کندبهمحیطی 

سرعت  زمانی اینرسی بیشتری دارند که ژهیوبهسازمانی، 

تغییر شرایط محیط کندتر   سرعتبهتغییر سازمان 

 .(07)است

که  اندگرفتهو همکاران در مطالعه خود نتیجه  6عبدالحمید

سازمان برای شکست نیروهای اینرسی مجبور خواهد بود؛ 

ی قرار دهد، یک برنامه موردبازنگرخود را  اندازچشم

ه کند، می وجوه تغییر آماداز طریق مطالعه تما درکقابل

نیروهای خود را برای پذیرش تغییر تحریک کند، محیطی 

پدید آورد،  هاگروههماهنگ و سرشار از اعتماد برای 

ارزیابی مداوم از پیشرفت تغییر داشته باشد و خود را برای 

  .(02)مشکلات احتمالی طی اجرای تغییر آماده سازد

نتیجه گرفت که  گونهنیادر مطالعه خود  7گراهام براون

ی در مورد تغییر و چگونگی ریگمیتصمهنگام  هاسازمان

نباید با ترس از این موانع  شوندیم مواجهیی هاچالشآن با 

از تغییر فرار کنند، چرا که مضراتش بسیار بیشتر از مواجه 

 .(03)با موانع آن است

 اندافتهیدستدر مطالعه خود به این نتیجه  2لارسن و لمی

ن، تابعی از اندازه، س صورتبهکه اینرسی سازمانی 

 کندیمو آستانه مشخص سازمان برای تغییر عمل  هاتیقابل

این مطالعه رابطه بین یادگیری و ایجاد قابلیت و  واقعبهو 

 .(81)دینمایم نییتبمجموعه اینرسی سازمانی را 

ی جزئسهو همکارش در مطالعه خود مدلی  3لین گودکین

که شامل اینرسی  کندیماز اینرسی سازمانی را ارائه 

و یکی از  باشدیمبینشی، اینرسی عملی و اینرسی روانی 

موانع کلیدی جهت ایجاد تمایل نهادی برای طراحی و 

، (88)مطالعات کاملی .(80)اجرای مسیرهای  راهبردی است

، (82)01، آرمناکیس(83)نژاد و همکارانهادوی

                                                 
5. Hannn and Freeman 
6. Abdul Majid 
7. Graham Brown 
8. Larsen and lomi 
9. Lynn Godkin 
10. Armenakis 

و ... نیز در راستای مطالعه لین  (86)08، هولت(82)00چانکو

مقاومت در برابر  اندداشتهگودکین بوده است و اظهار 

درگیر را روان افراد  معمولاًییر وجود دارد و تغییر تغ

گودکین به نقل از هدبرگ و  طورنیهمو  کندیم

معتقد است که اینرسی در بینش، کنش و  03اریکسون

ی سازمان مانع کلیدی بر سر راه اراده شناخترواناینرسی 

ی کلان هایریگجهتی سازادهیپسازمان برای توسعه و 

 .(80)استاستراتژیک سازمان 

در سال  02و وانگ و یانگ (87)8118در سال  02لیائو

 اندافتهیدستدر مطالعات خود به نتیجه یکسانی  (82)8103

ی سازمانی تحرکیبامل سکون و که نشان داد یکی از عو

. مطالعه احمدیان نیز بر این موضوع باشدیماینرسی دانش 

 .(83)صحه گذاشته است

نتایج مطالعات فوق نشان داد که اینرسی نوعی مقاومت 

ی و رفع علل این که شناسای کندیمسازمانی ایجاد 

 خواهدسازمان را به حالت پویا و فعال نگه  هامقاومت

روی پیشبرد به اهداف سازمانی را پیش یهاراهو  داشت

. بنابراین شناسایی علل اینرسی و دادسازمان قرار خواهد 

مسبب آن منجر به تحول شگرف در سازمان  علترفع 

 خواهد شد. 

 

 بحث

 کارآمد ریغی هاسازمانلعه، ی مطاهاافتهبا توجه به ی   

برای حفظ حیات خود به سکون سازمانی تمایل شدیدی 

بدون تغییر و تحول امکان  کنندیمدارند و احساس 

وجود دارد اما اینرسی  هاآنپایداری و ادامه حیات برای 

سازمانی دیر یا زود سازمان را رو به افول خواهد برد زیرا 

نیاز و تقاضای مشتریان  شدتبه هایفنّاوردر عصر حاضر 

 هاسازمانو  انددادهرا در فرآیند دریافت خدمات تغییر 

نظام سلامت در مسیر توسعه نیازمند تحول و  خصوصاً

 تغییرات سریع هستند.

                                                 
11. Chanko 
12. Holt 
13. Headberg and Ericson 
14. Liao 
15. Wang and Yang 
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 یطورکلبهو  یسازمان ینرسیا دهیپدضرورت بررسی 

در  دیجد یهاهیرو یریکارگبه و رییمقاومت در برابر تغ

و  رانیمد یهادغدغه و از مسائل یکیسازمان همواره 

 رب مطالعاتاغلب . بوده است یپژوهشگران سازمان

 که چرااند کرده دیتأک دهیپد نیبه اتوجه ضرورت 

ی اریبس یاثرات منف دهیپد نیبه ا یمعتقدند عدم توجه کاف

 .(31 ،01)را به دنبال دارد

نظام جمهوری اسلامی  0212 اندازچشمدر سند  سوکاز ی 

ی تحول و نوآوری در هابسته درایران و از سوی دیگر 

رت تحول و بر ضرو 0332آموزش علوم پزشکی در سال 

و لازمه تغییر و تحول  (01)شده است دیتأک مؤثرتغییر 

زمانی مقابله شود. اینرسی این است که با اینرسی سا مؤثر

زیرا  باشدیمسازمانی در نظام سلامت یک معضل جدی 

، علوم بهداشتی باشدیمنیازمند تغییر  شدتبهاین سازمان 

بنابراین  باشندیمدچار تغییرات  سرعتبهو درمانی 

. گرچه مقاومت باشدیمی لازمه نظام سلامت ریپذانعطاف

و تحول در  رییتغعدما در برابر تغییر همیشه بد نیست ام

راستای پیشبرد اهداف یک عامل خطر برای نظام سلامت 

 . گرددیممحسوب 

بر پایه تحقیقات و مطالعات، موانع زیادی در برابر 

کمبود ی تغییر سازمانی وجود دارد همانند؛ هاتلاش

و اجرای تصمیمات،  یریگمیتصمرهبری، شکست در 

 یهاتیفعالن، ارتباطات ضعیف، مداخله کم کارکنا

متعارض  یهاتیاولو، شوندیم ممانعتی که باعث مقاومت

تغییر و کمبود مدیریت باعث  ریتأثو شکست در ارزیابی 

شده و باعث شکست تغییر  یطلبراحتایجاد حس 

که تفهیم  شودیمارتباطات ضعیف باعث . شودیم

در سازمان رخ ندهد و باعث اختلاف بالقوه و  یخوببه

 کهیوقت. شودیمبت به تغییر در سازمان مقاومت نس

، شوندنکارکنان و بقیه رهبران در تغییر دخالت داده 

 جهینت درو  ممکن است که خودشان را ملزم به تغییر نکنند

بنابراین ترس از  .(2)ابدییم مقاومت نسبت به تغییر افزایش

علل فردی  یطورکلبه تغییر به علل مختلفی رخ خواهد که

 ی،عوامل اقتصاد؛ علل فردی شامل؛ باشدیمو سازمانی 

چشم خود را و  امنیت ،عادات ،مجهول یدهوحشت از پد

و علل سازمانی شامل؛  باشدیم بستن هایتبر واقعدر برا

، گروه یهنجارها، اندک ییراتتغی،  ساختار یسممکان

 یوهاز ش یناش یدتهدیران، مد یدتهد، متخصصانید تهد

، هاناشناخته از ترسگرچه  .(30)باشندیم منابع یصتخص

 دادن دست از، وجهه دادن دست از ،کنترل فقدان

-عادت فشار، ضعیف بندیزمان، امنیت به نیاز، شایستگی

 نشان سرسختی، نفساعتمادبه نداشتن، پشتیبانی فقدان، ها

 نکهیا کما ،(38)باشندیمو .. نیز شامل علل مقاومت  دادن

اهی با تغییرات پایدار و پیشرفت اتفاق خواهد افتاد و گ

بیشتر این نوع  توانیمبر پیشرفت  مؤثری هاینوآور

نوآوری را برای نیروی انسانی از بین برد، زیرا  هاینگران

. دانش است عنوان یک نشان سازمانی مهم برای انتقالبه

ایجاد انگیزه در  نهیزم درها با اقدامات خود نسازما

شود نیز منجر می هاآن کارکنان که به بهبود توانایی

اثر گذاشته و ارزش بیشتری در  هاآنتوانند بر رفتار می

که توسعه عملکرد  ایجاد و توسعه نوآوری داشته باشند

دانش،  مؤثرنوآورانه سازمان را به دنبال دارد. مدیریت 

، فرایند نوآوری را تسهیل ازیموردنانتقال و مبادله دانش 

را از طریق ایجاد و توسعه کند و عملکرد نوآورانه می

  .(33)دهدهای جدید افزایش میبینش و ظرفیت

ی مختلفی برای کاهش اینرسی سازمانی هاروشاز 

محیط سازمانی که در  کهیطوربهاستفاده نمود  توانیم

ی و یا در اجرای تغییرات نقش زیربرنامهکارکنان  قبلاًآن 

به کاهش مقاومت نسبت به  تغییر جدید  توانندیم اندداشته

و  (88)و موجب التزام کارکنان به تغییر شود کمک کرده

 تواندیمیا ایجاد جو همکاری و اعتماد در روابط سازمانی 

برای دستیابی به اهداف تغییر سازمانی باشد. گامی مهمی 

 زیبرانگشکبرخی از احساسات  تواندیماعتماد مدیریت 

ی هاینگراندر مورد تغییر را کاهش داده و از آن طریق از 

د تغییر برای هرچن .(32)بکاهد هامقاومتو اساس و  هیپایب

در حال رشد و پیشرفت در محیط کنونی و  یهاسازمان

، ولی تغییر اثربخش به این رسدیم  آتی ضروری به نظر

 عنوانبهمدیر یا رهبر  . نقشردیگینمسادگی صورت 

تغییر ضروری است که این باعث عملکرد  کنندهلیتسه

ی الگوهای ،فرایند تغییر یهایتئور .شودیمسازمانی  بهتر
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 حلراهنسبت به  و کنندیم هستند که مشکل را شناسایی

مدیران بایستی برای اجرای هر یک از  کنندیمآن اقدام 

 .(32)آورندعملمراحل فرآیند تغییر اقدامات لازم را به 

ی در سازمان را شناسایی کرد و هاینرسیابایستی بنابراین 

ی هاینرسیابا رفع جهت رفع آنان اقدام لازم را انجام داد. 

، اینرسی 06موجود در نظام سلامت همانند اینرسی بینشی

برای توسعه  توانیم 02و اینرسی عملی 07یشناختروان

ی هایریگمیتصمی خرد و کلان و هایریگجهت

قدام کرد و به اهداف استراتژیک نظام بهداشتی و درمانی ا

با ایجاد بستر برای تغییرات  پس. افتیدستسلامت 

ی هامقاومتهم بر  توانیمهدفمند و ایجاد تحول کارآمد 

ی سریع هاگام همجاری در نظام سلامت فائق آمد 

 برداشت.  شرفتیپروبه

 

 ی ريگجهينت

و  مؤثرت ارکان تحول سازمانی، تغییرا نیترمهمیکی از    

گذشت از سکون و  ،و مبنای تغییرات باشدیمکارا 

. زیرا تحول باشدیمجلوگیری از فسیل شدن سازمانی 

کارآمد بدون تغییر و تغییر بدون حرکت و پویایی 

 . باشدینم ریپذامکان

با توجه به این که نظام سلامت  یک نظام پویا و فعال 

رمانی علوم بهداشتی و د وجودو به علت  باشدیم

تحولات روزآمد، دچار تغییرات سریعی است، نیازمند 

 باشدینم ریپذامکاناینرسی  که با باشدخرد و کلان می

تحرک سازمانی عدم زیرا اینرسی سازمانی یکی از علل 

. گرددیمتلقی  هاسازمان حاضراست و بیماری حاد عصر 

کردن این بیماری سازمانی باید  کنشهیرجهت درمان و 

رد نوآورانه به سازمان تزریق گردد زیرا با رویکرد رویک

نوآورانه تحول کارآمد رخ خواهد داد و تعادل سازمانی 

جهت ارتقاء اهداف سازمانی برقرار خواهد شد. تحول، 

 سوک. از یآوردیمتعادل لازم بین اجزاء سازمان را فراهم 

اجزا سازمانی پایه را حفظ خواهد نمود و از سوی دیگر 

                                                 
16. Insight inertia 
17. Psychological inertia   
18. Action inertia   

سازمانی محرک را پویا و فعال نگه خواهد داشت و اجزا 

پیش خواهد  سرعتبهبراین اساس چرخه اهداف سازمانی 

 رفت. 

 نیترنییپابایستی از  سلامتبرای رفع اینرسی در نظام 

سطح ارائه خدمات آموزشی، پژوهشی،  نیتریعالسطح تا 

بهداشتی و درمانی به مشتریان تلاش نمود و از راهکارهای 

بهره برد.   هایزیربرنامهی و ریگمیتصمدر  یاساس

ی منابع نیروی احرفهیی همانند؛ توانمندسازی هاروش

ی هایفناوری ریکارگبهانسانی)کارکنان، مدیران و ...(، 

ی آموزشی و پژوهشی هارساختیز، تقویت مؤثرنوین و 

سازمانی، افزایش جذب سازمانی، جذب نیروهای انسانی 

توانمند سازمانی، تربیت مدیران کارآمد، جوان و 

کارآزموده سازمانی، ارتقاء و تشویق تفکر خلاق به بدنه 

سازمان، بسترسازی جهت ارتقاء توانمندی عمومی و 

ی بستر جهت سازفراهمتخصصی کارکنان و مدیران، 

ی، توانمندسازی سازمان برونایجاد ارتباط درون و 

سازمان،  یادگیری در-واحدهای درگیر فرآیند یاددهی

جهت کاهش اینرسی  کارکنانایجاد چرخش کاری بین 

، مدیریت سازمانی، ارتقاء دانش سازمانی نوین به سازمان

تغییر، ارزیابی مداوم تغییرات، ارزیابی مداوم پیشرفت، 

ی کارکنان از فرآیند فهمکججلوگیری از بدفهمی و 

، ایجاد امنیت روانی برای کارکنان و مؤثرتغییرات 

)از طریق تقویت ارتباطات زیردستی و بالادستی در مدیران

سازمان، ایجاد جو اعتماد و اطمینان در سازمان، ایجاد 

قوانین جدید در اجرای تغییرات، ارتقاء سیستم پاداش و 

( و ... یسازمانبرونایجاد عوامل انگیزشی درون و 

 مؤثربر کاهش مقاومت بر تغییر در علوم پزشکی  تواندیم

ی هادانشگاهعامل تحول در  نیمؤثرتراینکه باشد ضمن 

مسئله با استفاده از علوم پزشکی پذیرش تغییرات و حل

 .باشدیمی جدید و نوین هاروش
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