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Abstract  
    Health organizations all over the world are presented with numerous challenges due 

to providing and maintaining the health of society, and their flawless performance 

depends on their proper management. Moreover, the assessment of the country's 

healthcare system demonstrates that there is no competent clinical leadership in the 

country, and it must be radically reformed. The present study aimed to identify the 

obstacles and solutions to improve clinical leadership competence among Guilan 

University of Medical Sciences managers. This qualitative research was conducted 

using the content analysis approach. The sample  included the managers of Guilan 

University of Medical Sciences in 2023. Among this population, 15 senior managers 

were selected via a purposive sampling  approach and entered the study. In order to 

obtain the reliability and validity of the data, two methods of reviewing the participants 

and reviewing the experts who did not participate in the research were used. After 

analyzing and combining the data, the data were categorized into 139 primary concepts, 

2 main categories, and 12 sub-themes. The main categories included barriers and 

solutions. Considering the importance of leadership competence and the complexity of 

specialized work, the Ministry of Health plays a key role in determining the 

management perspective, implementation, and monitoring in the whole country to 

determine the comprehensive health roadmap. Furthermore, at the individual level, apart 

from training a generation of specialists, it is imperative to train people and equip 

healthcare managers with effective management tools.  
 

Keywords: Clinical competence, Clinical leadership, Comparative content analysis, 

Competence. 
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 مطالعه کیفی
 تعــالــی بــالینـی

 پژوهشی  -آموزشی
 (1-11)1شماره   چهاردهم

کیفی  مطالعهی بالینی در آموزش علوم پزشکی؛ یک های تربیت مدیران شایسته چالش   

 سید علی حزنی1*، فاطمه عظمیان مقدم2، نگار پوروخشوری 3، آبتین حیدرزاده4

 

 چكيده

های بسیار زیادی در تمام دنیا دارند و همچنییین لمردیی د دلیل تأمین و حفظ سلامت جامعه چالشهای سلامت بهسازمان     

درمییانی همچنین ب رسی وضییعیت سیسییتد بتداشییتی و ی آنان بستگی دارد.  ی صحیح مدی یت شایستهها به نحوه صحیح آن

ی بالینی در کشور حاکد نیست و لازم است اصلاحاتی در آن انجییام ییی.ی د. ی آن است که رهب  شایستهدهنده کشور نشان

هدف این مطالعه شناسایی موانع و راهدارهای تعالی شایستگی رهب ی بالینی در بین مدی ان دانشگاه لرییوم یکشییدی  یییلان 

 آماری یجامعه. شد انجام اتحریل محتو روید د از استفاده  با که است کیفی هاییژوهش نوع از یژوهش ینابوده است. 

 نف  از مدی ان ارشد 15 تعداد هدفمند  ی یبودند که با روید د نمونه 1402مدی ان دانشگاه لروم یکشدی  یلان در سال 

 بییازبینی روش دو از هییاداده  روایییی و التبییار آوردندسییتبه شییدند. بیی ای انتخاب یژوهش در کنند انش کت لنوانبه

 139ها یس از تجکیه و ت کیب در قالییب شد. داده  استفاده  در یژوهش کننده غی ش کت خب  ان م ور و کنند انمشارکت

های اصری شامل موانع و راهدارها بودند. با توجییه مقوله  .بندی شدمضمون ف لی دسته  12ی اصری و  مقوله  2مفتوم اولیه و  

انداز مدی یتی، اج ا و نظارت کامل به اهمیت شایستگی رهب  و ییچید ی تخصصی، نقش وزارت بتداشت در ط احی چشد

است. همچنین، در سییطح فیی دی آمییوزش   دتی راه جامع سلامت بسیار کریدی و ممنظور تعیین نقشهب  آن در کل کشور به

اف اد و تجتیک مدی ان سلامت کشور به ابکارهای مدی یتی، للاوه ب  ت بیت نسری صیی فام متخصییس، بسیییار کریییدی و حیییاتی 

 است.

 . ی، شایستگی بالینی اس ی ق شایستگی، رهب ی بالینی، تحریل محتوای   :ی ديکل ی هاواژه

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 .دانشگاه لروم یکشدی  یلان، رشت، ای ان  1

 .ی داروسازی، دانشگاه لروم یکشدی  یلان، رشت، ای ان  وه شیمی دارویی، دانشدده .2

 . انیرشت، ا لان،ی  یدانشگاه لروم یکشد ،ییو ماما یدانشدده ی ستار ،ی  وه ی ستار .3

 . انیرشت، ا ن،لای  یدانشگاه لروم یکشد ،یدانشدده یکشد ،یاجتمال ی  وه یکشد .4

              Email: aliob1395@gmail.com                                                                                                                    رشت، دانشگاه لروم یکشدی  یلان یلان،  : مسئول  ویسنده*ن

 :1403/ 04/ 1  تاریخ ی.ی ش:      1403/ 03/ 20ارجاع جتت اصلاحات: تاریخ           1403/ 26/02 تاریخ دریافت 
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 مطالعه کیفی                                                                                                                                و همکاران  حزنی

 
        1403 تابستان ،  1شماره ، چهاردهمدوره                                                                                                                    ی بالینی                     تعال

 مقدمه

دلیل تأمین و حفظ سییلامت جامعییه سیستد سلامت به     

از حساسیت و اهمیت خاصی ب خوردار است و همییواره 

یافتگی جوامییع لمردیی د های توسییعهیدییی از شییاخس

صییحیح و تعییالی نظییام سییلامت اسییت. لمردیی د سیسییتد 

سلامت تبعات سیاسی، اجتمییالی، اقتصییادی و ف هنگییی 

ی لمردیی د اییین (. بییا توجییه بییه ییچییید 1بسیییاری دارد  

های ها در حیطهی آندلیل لمرد د چند انهها بهسازمان

ن ییشگی ی، درمییان، آمییوزش و تحقیقییات، موفقیییت اییی 

 نیییاز بییالایی  دی یتی و رهبیی یها بییه متییارت میی سییازمان

چیده های بتداشتی و درمانی وظایف یی(. سازمان2دارد  

امیی وزی و دشواری بیی ای بییاقی مانییدن در محییی  مت ییی   

دارنیییید. محیطییییی کییییه در آن اطلالییییات یکشییییدی، 

های بتداشییتی و ها و ارتبییاب بییا دیگیی  سیسییتدتدنولوژی

طور کرییی طور مداوم در حییال ت یییی  اسییت. بییهدرمانی به

ی مشییدلات و هییا و نحییوه تعییداد بیمییاران، انتظییارات آن

هییا (. فشییار دولت3های آنان رو به افکایش است  بیماری

ضییا بیی ای های بخییش سییلامت و تقاب ای کییاهش هکینییه

ی شود؛ ل.ا با همییهبتبود مستم  کیفیت ه  روز بیشت  می

شییده، ارتقییای م اکییک بتداشییتی و درمییانی از مسائل  فته

 ارتبییاب .(4 اسییت  توسییعه ت بیی ایی ه  دولهاولویتا

 بالیی  کیفیییت و مفتییوم بییالینی شایستگی بین نکدیک

 سییتاری ی یح فییه در بییالینی شایسییتگی است کییه شده 

 ف دمنحصیی به جایگییاهی از لمرییی ایرشییته لنوانبییه

 ی ستاران شودبال  می بالینی شایستگی ب خوردار باشد.

 مناسب کیفیت با را محوله وظایف یا خود نقش بتوانند

 سیسییتد در کییه متمییی مفاهید از (. یدی5  دهند انجام

 تأکییید و بیی  آن تدیییه بییالینی بییه آن و آموزش یکشدی

 در رهبیی  بییالینی اسییت. ت یییی  شود مفتوم شایسییتگیمی

شیی ری  بییه را آن کییه کییادر بییالینی وظییایف و هییانقش

 بییدل  ونییا ون هییایمتارت داشییتن نیازمنیید و ییچیده 

شایسییتگی  ضییوعوم شییده اسییت بییه  بالیی  ک ده اسییت،

 بیی ای واقییع، رشییود. د توجییه بیشییت ی بییالینی هبیی یر

 الینیب شایستگی رهب  به باید سالاریشایسته به دستیابی

شایسییتگی بییالینی  (.6توجییه کیی د   آن هایشییاخس و

ای در سیسییتد ت  بود کییه بییه فیی دی ح فییهای قدیمیواژه 

ی در کییار صیی شد و حاکی از سییواد تخصبالین اطلاق می

هییای مییدی یتی بود؛ اما شایستگی رهب  بییالینی بییه متارت

هییای تخصصییی نگییاه ویییژه دارد و ف د للاوه بیی  متارت

  ی ارائییه ایت ی از ح فییهتوان  فت تع یف جییامعمی

 (.7  دهدمی

منظور بییه  1396یوسف ادیب و سییای  همدییاران در سییال  

 های بییالینی و مییورد نیییاز بیی ای ت بیییتتبیییین شایسییتگی

 ویی اجتمالی، یاسخ  یکشدان لمومی در راستای تحقق

 1396 سال در یژوهش انجام دادند. اینای کیفی مطالعه

 دانشگاه  در کیفی محتوای تحریل روش از  ی یبت ه  با

 یکشییک 5 و اسییتاد 14 شیید. انجییام تب یک یکشدی لروم

از  و دانتخاب شدن هدفمند  ی ینمونه روش به لمومی

 اشباع یم حره به رسیدن تا آنان هاید اه دی و هاتج به

 از هییاداده  آوریجمییع بیی ای .شیید اسییتفاده  اطلالییاتی

 از هییاآن تحریییل بیی ای و سییاختارمندنیمه یمصییاحبه

شد. ب  اساس  استفاده  ق اردادی محتوای تحریل روید د

 ؛تد اصییری تحییت لنییاوین  6نتایج حاصل از این مطالعه،  

ی خییدمات بییالینی بیی  اسییاس رویدیی د نییدی ارائییهتوانم

ی سییلامت و نگ ، همداری با تید سلامت ب ای ارتقاکل

هییای آف ینییی در نظییام سییلامت، متارتییشییگی ی، نقش

 ی ی در ای و تصییمیدارتبییاطی، اخییلاق و تعتیید ح فییه

های حاصییل از اییین شیی ای  سییخت شییناخته شیید. یافتییه

ی ی آن اسییت کییه بیی ای توسییعهدهنده یییژوهش نشییان

های الی در آموزش یکشدی، دانشییدده  ویی اجتمیاسخ

طور را ت بیت کنند کییه بییه  تحصیلانیالیکشدی باید فارغ

ی سلامت جامعه فعال باشند و به اخلاق و جدی در زمینه

ای، ب ق اری ارتباب مؤث ، کار   وهی، انجام ر ح فهرفتا

از  هییای اولیییه و ارتقییای سییلامت و ییشییگی یم اقبت

ی اف اد جامعه متعتد باشند؛ ل.ا نباید ماری در قبال همهبی

سویه فقیی  یکآموزش    هاهدف نتایی و غایی دانشدده 

هییای تخصصییی بییالینی ب ای ت بیییت یکشییدانی بییا متارت

ها باید اف ادی را ت بیت کنند که در واقع باشد و دانشگاه 

 (.8ای باشند  مدی ان بالینی شایسته
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ی عهی توسیی  نامهو همدارانش یژوهشی راجع به ب  1جیف

اه میشیگان در دانشگ 2016رهب ی ب ای ج احان در سال 

ی ج اح که تمایییل داشییتند در ب نامییه  24. از  انجام دادند

شیید. م احییل   ی رهب ی ش کت کننیید نظ خییواهیتوسعه

ی رهب ی به این صورت بود کییه ی توسعهکار این ب نامه

هییا شیید و نیازهییای موجییود بیی ای ای بییا آنابتدا مصاحبه

ای بیی ای های رهبیی ی شناسییایی شیید. سییهس ب نامییهنقش

ها تتیه شد. ای آنب ی شخصی و راهنمای رهب ی توسعه

ی رهبیی ی خییود را در ی توسییعهکنند ان ب نامییهمصاحبه

های رهب ی و ارتباطی، های متارتچتار نیاز شامل آیتد

ت  راجییع بییه ید لمیییقسازی، مالی و بازر انی و مفییاهتید

د. نتییایج اییین یییژوهش ک دنیی   درمان توصیفبتداشت و  

هبیی ی ی ربیی ای کییار روی توسییعهداد که ج احان  نشان  

ت ی از رهب ی شخصی و سازمانی در خود به درک دقیق

 (.9دارند   های یادشده نیاززمینه

های بتداشتی و درمانی ماننیید مدی یت ضعیف در سیستد

سرولی س طانی در حال ییش فت است کییه بالیی  ایجییاد 

شییود و نارضییایتی کارکنییان، مسییمومیت در سیسییتد می

خییدمات لازم یفیت بییودن  ک ها و بیف سود ی ش ری آن

ی (. بییا توجییه بییه وظییایف چند انییه10  را در یییی دارد

های آمییوزش، های لرییوم یکشییدی در حیطییهدانشییگاه 

درمان، بتداشییت، تحقیقییات و تعییداد زیییاد ی سیینل اییین 

ی بعیید از ه  دومییین دسییتگاه ی جمعیییت دولتیی دسییتگا

ظ وی ورش( و همچنین تنوع بسیییار زیییاد از لحییاوزشآم

ی، ی اکند ی ج  افیییایی و تخصس و مدارک دانشگاه

تنوع مییأموریتی، ب وک اسییی زیییاد و سییاختار لمییودی و 

راستی شاید بتییوان اسیید اب سییازمان را بیی  م اتبی، بهسرسه

ی های اخی ، ا  چییه در زمینییهاین مجموله نتاد. در سال

های یکشییدی و هییای تئییوری و لمرییی در رشییتهآموزش

قویییت منظور تبییهیی ایکشدی اقییدامات درخییور تییوجتی  

هییای بییالینی دانشییجویان انجییام شییده اسییت، در متارت

هییای مییدی یتی لمردیی د مناسییبی ی تقویییت متارتزمینه

(. مییی وری بییی  دو دهیییه لمردییی د 11جیییود نیییدارد  و

د بیشت  ی ان حاکی از آن است که لمرد های ابیمارستان

 
1. Jaffe 

؛ لییی.ا بایییید های کشیییور یییی.ی فتنی نیسیییتنارسیییتابیم

صیییس منییابع و ارتقییای ای بیی ای تخدارهییای ویییژه راه

ها و تعالی مییدی ان ارائییه شییود. در کارایی فنی بیمارستان

منظور مدی یت صحیح در نظام سلامت بییه  نتیجه توجه به

نگ ی بییی ای شناسیییایی، حفیییظ و نگتیییداری و آینیییده 

های موجییود ی صییحیح از یتانسیییلشییدوفایی و اسییتفاده 

یژوهشییی  (. نبییود12شییود  بسیارض وری و متد ترقی می

مع بییا رویدیی د مییدی یتی بیی  اهمیییت و ضیی ورت اییین جا

هییای قبرییی فقیی  بییه افکاید؛ زییی ا در یژوهشیژوهش می

یابی درسییت اشییاره ی یت بییالینی بییدون ریشییهنواقس مد

مرد د به موارد ذک شده و شناسایی ل  شده است. با توجه

ها، شییدافها و تییلاش بیی ای ییی  کیی دن و ضییعففعرییی 

شود ز ییش روشن میانجام این یژوهش بیش ا  ض ورت

تا بتواند راهنمای لمل باشد. تق یبام سه دهه است کییه در 

ق سلامت جتییانی بییه آمییوزش مییدی یت های موفسازمان

های متعدد شایستگی در این میان توجه شده است و مدل

 به وجود آمده است.

 

 روش کار 

توا به روش تحریل مح  این یژوهش از نوع کیفی بود و     

منظور ب رسی تأثی  واحییدهای ین روش بها   فت.انجام 

رود. معنییایی ینتییان در محتییوای مدتییوب بییه کییار مییی

ی یژوهش مدی ان دانشگاه لرییوم یکشییدی  یییلان جامعه

 نف  از اییین 15مورد مطالعه   یبودند. نمونه  1402در سال  

سالته با ای حدودام یکد که بعد از مصاحبهکشدان بودنی

لازم رسید. همچنین سییعی شیید بییا   ها به اشباعها، داده آن

کنند ان، حس آرامش و راحتی م اجعه به دفت  مصاحبه

هنگام مصاحبه ایجاد شود. معیار ورود به مطالعییه داشییتن 

های مییدی یتی و اج ایییی در ی خییدمتی در یسییتسییابقه

 5ی کییاری بییالای  یلان و سییابقهدانشگاه لروم یکشدی  

ی ی هدفمند  بود. در یژوهش حاض  از روش نمونهسال 

ب فی استفاده شد. سییؤالات را ییینج نفیی  از اسییتادان  روله

 15آوری اطلالییات  دانشگاه بازبینی ک دند. بیی ای جمییع

 ان کنندمصاحبه در محیطی خروت با هماهنگی ش کت

افییکار ریل محتییوا در ن مفاده از تحستها با اانجام شد. داده 
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MAXQDA2022 یل شد.وتحرتجکیه 

 ب رسی شایستگی رهب ان بالینی منظوربه  حاض  یژوهش

مطالعه   انجام یکشدی  یلان لروم دانشگاه  این    فت. 

و  به  شد  انجام  محتوا  تحریل  روید د  با  و  کیفی  صورت 

با   دانشگاه لروم    15در آن  بالینی  مدی ان اج ایی  از  نف  

احبه  صورت هدفمند مصبه   1402ن در سال  یکشدی  یلا

التب  ی ب ا شد. آوردن  روابدست  و  دو  داده   ییار  از  ها 

بازب خب  ان مشارکت  ینیروش  م ور  و   کنند ان 

 کننده در یژوهش استفاده شد. ش کت  یغ

 

 ها افته ی

  2اولیه،    مفتوم  139  ؛شامل  هااساس تحریل داده ها ب یافته

و  مقوله  موانع  شامل  اصری  و  ی  اج ایی    12راهدارهای 

سازمانی،  موانع  ف دی،  موانع  شامل  ف لی  مضمون 

سیاست لابی و  اجتمالی،   ی  و  ف هنگی  موانع  بازی، 

راهب دی،   دید اه  نداشتن  آموزشی،  موانع  مالی،  موانع 

تعالی  سازمانی،  ساختار  اصلاح  بالینی،  ییچید ی 

توسعه  و  تعالی  شایسته،  مدی یت  ف دی  آموزشی،  ی 

جدول در  شد.  ی  نحوه   2و    1  شماره   شناسایی 

  ی ی مفاهید و مضامین یژوهش آورده شده است.  شدل

 

 یپرورني رهبران ناب و جانش  یتوسعه 

باور   که  است  رهب انی  سازمان  موفقیت  در  کار  »کرید 

المی به  دارند قی  موضوع  با ین  سازمانی  رهب ان  ورود   .

راحت    ی آنناب بودن کار شما را ب ای توسعه   هب   التقاد

در  کندمی رهب انی  چنین  دائمی  حضور  ب ای  ولی  ؛ 

تواند نیاز آینده را  ی وری میجانشین ی سازمان،  مجموله

 (3ی ی شماره کننده ب آورده کند.«  مصاحبه 

استخدام  است  جنبه »لازم  ق اردادها  و  و  ها  انسانی  ی 

مستخدم  را  خود  که  کسی  اینده  نه  کنند،  ییدا    لرمی 

میر حاشیه سمی  بی داند  دامن  تمام  مورد  باشد.  اشته 

باید یک قانون استخدامی و ارزیابی داشته باشند   ی سنل 

با   ان و  ک امت  و  ح مت  قوانین  حفظ  از  دور  به  سانی 

تبعیض  و  قدیمی  ارزیابی  اداری  کاآمیک  به  ر   فته  و 

 (12ی ه اری شمکننده  مصاحبه شوند.«

در   اینجانب  متمه.  خیری  کارب دی  و  خوب  »آموزش 

سمیدوره  جرسه  یک  همچنین  مدی یت،  آموزش  نار  ی 

ادجانشین  ط ف  از  که  ب  کار  اره ی وری،  ی ستاری  ی 

شده و نوع  ش کت ک دم. مطالب لنوان   97شد، در سال  

مدی ی مط حنگاه  مسائل  به  نحوه تی  و  در کلاس  ی شده 

مدی ان رده  ب   مفید  تأثی  .اری  و  بسیار کارب دی  بالات  

به بود دوره ؛  طی  در  که  واحد  خصوص  تحصیل،  ی 

م شدل  این  به  بالینی  بمدی یت  نشده  ود.«  ط ح 

 (2ی ی شماره کننده  مصاحبه 

دانشگاه  از  باید  اول  های  ها ش وع ک د، در رشته »ببینید، 

بتد زی شاخه بالبته رشته اشت،  ی وزارت  باید  های  الینی، 

م  اهمیت  دیواحد  و  با روح  اف اد  تا  بشه  ارائه  حتمام   یت 

آ باید  مباح   هد  تحصیل  بعد  دوران  در  بشند.  شنا 

درستآموزش ارتقای  های  ب ای  اجباری  و  وحسابی 

هیئت مدی الضای  حتی  و  دانشگاه،   ان  خارج  در  لرمی 

یا مدی ت  سازمان  لروم،  دانشگاه   مثلام  وزارت  های 

 ی ی و جدیت لازم. ما از ادبیات  ب  کار بشه و با سخت 

اکث و  دورید  کار اهی  .اشته  مدی یت  ا    هد   ام 

می می تفنن  روی  از  سالتشه،  یا  و  هست.    کنی رید 

لرمی و یا ش ب انتصاب  باید ب ای ارتقای ه  لضو هیئت 

های مدی یتی اجباری بشه. البته باید ابلاغ   .راندن دوره 

بتوزر در کل کشور  ات  ی  ده کننباشه.«  مصاحبه داشت 

 (13ی شماره 

 

 بحث  

دی ان موفیییق در ییییژوهش حییییاتی، مشخصیییات مییی      

سییازی، مییدی یت متارت ارتباطی، تید  ؛بیمارستانی شامل

ریکی، اسیییت اتژی، ب نامیییه میییالی، توجیییه بیییه کیفییییت،

 مداری، توجه بییه سییلامت و شناسییایی مشییدلات مشت ی

هییای مخترفییی (. شایستگی مییدی ان درمییانی آیتد13بود  

 :های فیی دی مثییلشایسییتگی ؛ت تیب شییاملدارد کییه بییه

ی نفس، توسییعهی.ی ی، صداقت و تعتد، لییکتمسئولیت

ی مسییتم  فیی دی و یتی، توسییعهخودآ ییاهی، خودمییدی 

همچنییین، یژوهشییی دیگیی   (.14ی کییاری اسییت  تج بییه

نشییان داد کییه دییید اه فنییی و تخصصییی رهبیی  بییالینی را 
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هایی همچون دانش مدی یتی، دانش توان شامل شناسهمی

 وکار، مییدی یت منییابعنییش کسییببتداشییت و درمییان، دا

دهی، ریکی و سییازمانامییهانسانی، مدی یت منابع مالی، ب ن

تفد  تحریری و دید سیسییتمی  ی ی،  حل مسئره و تصمید

آ اهی و شییناخت یایبنییدی بییه قییوانین مییدی یت بحیی ان 

که بییا نتییایج اییین یییژوهش همسوسییت. در   .(15   نستدا

( بیی ای بییالا بیی دن 2016و همدییاران   2بیی اون یییژوهش

متییارت رهبیی ی بییالینی در ی سییتاران اسییت الیا، ی سییتاران 

ی ه داشییتن ب نامییهقاطع لنوان ک دنیید کیی طور واضح و  به

ی تخصصییی ی سییتاران ی رهبیی  بییالینی در ب نامییهتوسییعه

های تأیید یافتییه( که در 16الکامی و بسیار سودمند است  

این تحقیق اسییت. ک مییانی در یییژوهش خییود شایسییتگی 

و کییار تیمییی، هبیی ان بیمارسییتانی را شییامل مشییارکت ر

رتباب با دیگ ان و یایبندی بییه اخلاقیییات و سازی، اشبده

(. با توجه بییه ییشیی فت 17ک د    های سازمانی ذک ارزش

و  ارتباطییات در لصیی  دیجیتییال و انتظییار زیییاد مشییت یان

ی سیییلامت، آشییینایی بیییا اصیییول جامعیییه از جامعیییه

مداری و حفظ رضایت م اجعان از اصولی اسییت یمشت 

های سلامت ق ار  ی د و اییین امیی  که باید مدنظ  سازمان

آییید، بردییه فق  با دانش تخصصی بییالینی بییه دسییت نمی

شده در این زمینه نیازمند وجود مدی انی توانمند و ت بیت

این یییژوهش همخییوانی دارد.   های( که با یافته18است  

تقیییای بییی ای ار 1396در ییییژوهش درخشیییان در سیییال 

در سییطح دانشییگاه شایسییتگی مییدی ان  یی وه آموزشییی 

ی ییشنتاد شد که با این تحقیق ساز ار اسییت: راهدارهای

 درب کنییار در انتقادهییا و ییشیینتادها صییندوق نصییب

 آموزشییی، ب  ییکاری هییای  وه  مییدی ان اتییاق ورودی

 مییدی انی ویییژه  ارتبییاطی هایمتارت آموزشی کار اه 

 آموزشی های  وه  مدی ان آموزشی، تشویق هایه   و

دسییتاوردهای  مع فییی تعییالی تورهییای در حضییور بییه

 بییه وجییهمارکینیی،(، تمنتخییب  بن  هایدانشییگاه 

 مییدی ان، ب  ییکاری انتخییاب در اخلاقی شت ت حسن 

 مییدی یت و هایسییبک یدربییاره  آموزشی هایکار اه 

 وضییع نظییارت، هایشیییوه  هییای مییدی یتی،دوره سییای  

 
2. Brown 

 هایدخالت از جرو ی ی ورمنظبه  ی انهسخت مق رات

 منشییور بازی، تدوین  وه و سیاسی از و خارج بی ونی

 جتییت در آموزشی، تلاش های  وه  مدی یت اخلاقی

 ب  ییکاری قبیییل از ب نامییهفوق هییایفعالیت  سییت ش

 لرمی، دستاوردهای مسابقات ورزشی و دوستانه، مع فی

مییدی ان  و... بییه ف هنگییی الی،اجتم اقتصادی، مدی یتی،

 تفدیی  آموزشییی ای، کار ییاه دوره  هاینشیی یه قالب در

 در قبرییی مییدی   وه  از مدی ان، استفاده  یویژه  تقادیان

فعالیییت،  اول یماههسییه در جدییید مییدی   وه  کنییار

 ف اینیید در لرمیهیئییت الضییای یهمه دادن مشارکت

 مییدی ان خییابانت ینامهآیین ها، تدویننامهیایان داوری

 از ملاک ب خورداری  نجاندن و ه دانشگا بالات  سطوح

 کیی دن آموزشییی، مدتییوب  یی وه  مییدی یت یسییابقه

 اختیییار در آن دادن قیی ار و قبرییی مییدی ان متد تجارب

 تصییدی کیی دن نییوبتی از های بعییدی، ی هیییکه مدی   و

 انتخییاب اصییری هییایملاک بییه توجه و   وه  مدی یت

 لرمیهیئییت ایضیی ال ویقشیی ت و الیمیی  تییی مییدی ، حما

 در کتاب ییا ت جمه تألیف به نظ صاحب و مندللاقه

 و دانشییگاه، تییلاش در مییدی یت مبانی و ولاص یزمینه

 هییای  وه  مییدی ان و نشییگاه دا مسییئولان همدییاری

آموزشی با سای   هایب  کاری دوره  جتت در آموزشی

 (. 19ها  ها و دانشگاه   وه 

توجه   آن  به  حاض   یژوهش  در  که  مواردی  از  یدی 

ی  آموزش است و دلیل این تأکید دور   شد بح   بسیاری

بالینی ازفارغ به   التحصیلان  تأکید  آموزش مدی یتی  دلیل 

 حصیری است.جانبه ب  تخصس در دوران تیک

در آموزش یکشدی ساختارهای مخترف آموزشی وجود  

ها آموزش مبتنی ب  شایستگی است.  دارد که یدی از آن

های منتخب ب ت  دنیا  اری از دانشگاه د در بسیاین روید 

ویژ ی دارد.  ییامدمحور  وجود  آموزش  این  بارز  های 

وا در  است.  آن  روید د  بودن  این  در  آموزشی،  قع، 

ای مورد نیاز ب ای موفقیت تع یف و  های ح فهایستگیش

می سنجیده مشخس  و  تأیید  آن  ییامد  تا  در    شود  شود. 

به  دانش  کسب  آموزشی،  روید د  این  در  منظور واقع، 

 (.20 -21شود  انجام می کارب د دانش 
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یژوه مدر  تواناییش  سریمانی  مورحمدی  در  های  نیاز  د 

د اصری  نقش یکشک در نظام سلامت کشوری هشت آیت

های ارتباطی، مدی یت  های بالینی، متارت داشت: متارت 

ارتقای   بیماری،  از  ییشگی ی  سلامت،  ارتقای  بیمار، 

 ی ی و  قوق بیمار، تصمیدکشدی و حشخصی، اخلاق ی

لنوان مسئول در نظام سلامت. در واقع، در  حل مسئره به 

همه  مدی ی  به  درمانگ   یکشک  نقش  مدل،  جانبه  این 

 (. 22تبدیل شده است  

سال یکشدی  کارآموزان  فیکیولوژی،  ها درباره ا  چه  ی 

می  بیوشیمی  و  روش آناتومی  رسمی خوانند،  های 

مانندمتارت رهب ی،  اساسی  تید،  نحوه   ؛ های  هدایت  ی 

کارکنان،  چگ مشدل  با  مقابره  و  نحوه ونگی  آموزش  ی 

دیگ توسعه ارائه ی  و  حلان  ب ای  راهدار  فصل  وی 

نمی را  سازمانی  همچنین،  23آموزند  تعارضات   .)

که   است  داده  نشان  ای ان  در  یکشدی  آموزش  مطالعات 

نیازهای ح فهب نامه با  یکشدی  آموزش  یکشدان  های  ای 

درس و  ندارد  ب ای  هماهنگی  لمری  و  نظ ی  های 

شان نیست. رهب ی   وی نیازهای ش ریدانشجویان یاسخ

تبدیل شد یکشدی  دانشجویان  ب ای  دانشی ض وری  ه  به 

یکشدی به   است. آموزش  در  نوآوری  و  رهب ی  تاز ی، 

ب نامه چشد با  که  است  شده  مع فی  نوینی  های  انداز 

ی رهب ی ب ای دانشجویان  جانبه و یدهارچهی همه توسعه

 (. 24شود  ط احی می

های ب ت  یکشدی جتان، با توجه به ت یی ات  در دانشدده 

و   بتداشتی  نیازهای  در  در  لمده  ت یی ات  درمانی، 

به ب نامه یکشدی  آموزش  و    ی درسی  است  وجود آمده 

محور استفاده ی درسی یدهارچه و شایسته در آن از ب نامه 

ستاره است ها ت بیت یکشک ینجکنند؛ زی ا هدف آن می

ی درسی  که ف ات  از متخصس بالینی صِ ف است. ب نامه 

ی آموزش یکشدی ای ان در مقایسه با کشورهای ییش فته 

 (. 25دنیا ضعیف است و به اصلاحات جدی نیاز دارد  

فارغ  از  بسیار  بعد  نقش  مداوم  آموزش  نیک  التحصیری 

لمرد د   وه  در  ب رسی متمی  در  دارد.  بالینی  های 

چالش  و  مداوم اث بخشی  آموزش  به  می  های  توان 

بی اج ایی  و  ساختاری  همچون  مشدلات  شماری 

غی روزآمد،  آموزش آموزشهای  صوری،  اج ای  های 

جای  محور به های غی کارب دی، آموزش بیماریآموزش

به نیازسنجی  لدم  و  اشاره  بیمارمحور  واقعی   طور 

ت یی ات زیادی در  (، ه چند در سال26ک د   اخی   های 

ب نامه  رشد  و  داده  رخ  مداوم  بسیار  آموزش  آن  های 

آموزش از  استفاده  مثال  ب ای  است؛  بوده  های  چشمگی  

و   راحتی  مخاطبان،  دست سی  افکایش  اینت نتی، 

سبکانعطاف امدان  ی.ی ی  و  مخترف  یاد ی ی  های 

چندرسانه  ابکار  از  سناریو استفاده  تولید  بال   های  ای 

ی آموزش مداوم شده است، اما مشدل  متفاوتی در نحوه 

های آموزشی وجود دارد  ای که در محتوای ب نامه لمده 

و   است  شده  غفرت  آن  از  جدی  بو  بازبینی  آن  در  اید 

فقدان آموزش  مدی یتی و شایستگی شود  های رهب   های 

است   بالینی  کادر  ب ای  ا  چه 25بالینی  فر(.  ی  سفه ی 

متارت مداوم  ح فه آموزش  شامل های  بالینی  کادر  ای 

های بالینی، مدی یتی، اجتمالی و اخلاقی ارتقای متارت

نظ  می به  سویه و در  رسد که در لمل بسیار یک است، 

 (.27  جتت حل مشدلات بالینی است 

شاخه همان اب روندها  شد،  لنوان  که  مخترف   ونه  های 

در   داد.  خواهند  ق ار  تأثی   تحت  را  انسان  زند ی 

مدی یت    لنوان موتور کریدی آموزش، که بسیار از آن به 

ییش است،  شده  یاد  بالینی  رهب ی  می و  که  بینی  شود 

بالی آموزش  در  زی   میناتفاقات  تبدیل  ی  بال   تواند 

مدی  بالینی به رهب  بالینی شایسته شود: آموزش یکشدی  

تخصصی  آموزش  دوران  و  یابد  تقریل  سال  سه    به 

دوره کوتاه  شود،  داروسازان ت   ی ستاران،  آموزشی  های 

و کارکنان بالینی با دانشجویان یکشدی در سیستد ت بیتی 

آموزشچندح فه و  شود  ادغام  با  ای  رسمی  های 

ت کیب متارت یکشدی  آموزش  در  مدی یتی   های 

این همه   (.27شود   آموزش  ی  ب   تأکید  ب   ها  واهی 

های تخصصی و بالینی  مفاهید مدی یتی در کنار آموزش

 است و در راستای یژوهش حاض  است.

 

 ی  ر ي گ   جه ي نت 

مط ح     موارد  به  توجه  میبا  نیاز  شده  که  دریافت  توان 
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های آموزشی  وم دولوریدر ک   یتیبه آموزش مفاهید مدی 

شود. ناآشنایی  التحصیری کاملام احساس میو یس از فارغ

آن  المال  لدم  و  مدی یتی  مفاهید  ف ایندهای  با  در  ها 

کرینیدال بال  بسیاری از مشدلات و احساس شداف و  

شود؛ ل.ا توجه جدی به ی ورش  نارضایتی در جامعه می

لینک   یشت  از  نگاه  و  سیستمی  دیگاه  با  بالینی  مدی ان 

های آموزشی و  وره ط احی دمدی یتی به مسائل بالینی با  

ویژه یودمان به های  مدی ان  آشناییی    منظور 

ارائه فارغ راهدارهای  از  بخشی  بالینی  شده  التحصیلان 

است.
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 ی رهب ی بالینیهای م تب  با موانع شایستگیشده کدهای استخ اج: 1شماره  لجدو

 ی اصلی مقوله  مفاهيم  ها کد 

س دی(، لدم یاد ی ی مستم ، مشدلات جسمی،  مشدلات شخصیتی و روحی  نداشتن آرامش و خون

وفن، لدم التبار  مداری، مشدلات خانواد ی، ف هن، یایین، میل به ف د  ایی و حفظ فوتلدم اخلاق

ی کار، تأهل، جنسیت، مدی یت از ای، تعارضات رفتاری ف دی  بخل و حسادت و...(، سن و سابقهح فه

 نای.ی ی اجتمالیراه دور و در ی  نشدن، تحمل

 موانع ف دی 

شایستگی   موانع 

 رهب  بالینی 

انتخاب اف اد نامتناسب با ش ل، ضعف مدی یت منابع انسانی، وجود تبعیض در سیستد، دور بودن اهداف  

جامعه واقعیت  اف اد،  از  بییا تخصییس  ب خییورد  کینشییی  م ئوسی،  و  رئیس  دید اه  وجود  مدنظ ،  ی 

سیاست اداری،  خشک  بستهب وک اسی  کشیهای  سازمان،  رقابتی  و  بازخییورد  مدش  نابجا،  های 

بی کاری،  استانداردهای  شفافیت  لدم  ارزیابی  ناکافییی،  معیارهای  نبودن  شفاف  مدی یت،  در  ثباتی 

یاداش تناسب  لدم  سازمانی،  هویت  فقدان  نوآوری،  و  خلاقیت  جو  فقدان  مکایای لمرد د،  سای   و  ها 

شایستگی با  تو ش ری  مشدل  انسانی،  منابع  ضعف  واحد،  مسئول  اختیارات  کد  حدود  در  زها،  منابع  یع 

 های مخترف بتداشت و درمان، نظارت ضعیف بخش

 موانع سازمانی 

ویا ی  بودن  های موازی، قدیمی و دستنامهالمال نفوذ خارجی به سازمان، نبود نظارت و قوانین و بخش

سیاست در  ضعف  سیاسیقوانین،  و  سیاسی  ملاحظات  مری،  سریقه .اری  تفسی   از  کاری،  مدی ان  ای 

 قانون، باندبازی داخری 

و  لابی   ی 

 بازی سیاست

از  غفرت  سازمانی،  اطلالات  و  دانش  مدی یت  ضعف  انسانی،  منابع  مدی یت  ضعیف  جایگاه 

بهمشت ی ناشناخته  مداری، لدم  ناشایسته،  و  اف اد شایسته  ابکارهای لرمی مدی یتی، لدم تمایک  کار ی ی 

ح فه مطالبهماندن  در  ضعف  بیمار،  حقوق  با  آشنایی  لدم  یی ایکشدی(،  و  بالینی  ی ستاری    ی  های 

خاند از  استفاده  لدم  ف هنگی،  و  اجتمالی  آ اهی  نبود  هماهنگی  قانونی،  لدم  مدی یتی،  جایگاه  در  ها 

 دینی و مری  ها و ف هن،  ایی، لدم انطباق با ارزشهای مری با نظام سلامت، ف هن، تجملرسانه

و   ف هنگی  موانع 

 اجتمالی

مالی،   شفافیت  لدم  بودجه،  مناسب  تخصیس  لدم  درمان،  و  بتداشت  مالی  و  اقتصادی  مشدلات 

مری، لدم مدی یت مناسب   سلامت به دستیابی جتت یایین مشدلات تأمین مالی بخش سلامت، درآمد

 ها هآور هکینیمنابع مالی، افکایش س سام

 موانع مالی 

ی آموزشی در لدم آموزش صحیح مدی ان، نبود تناسب میان نظام آموزشی و نیاز بازار کار، نبود ب نامه

 های ج.ب شایستگان نامهدوران تحصیل، نبود آموزش در دوران بعد از تحصیل، ناقس بودن آیین
 موانع آموزشی 

 جانبه نداشتن دید اه سیستمی همه  ،یژوهینداشتن دید اه برندمدت، نبود آینده  ،دید اه روزم ه 
دید اه   نداشتن 

 راهب دی 

محوری، نارسایی ساختار ها، لدم درستداری و قابل التماد نبودن، یکشکمشدلات ساختاری بیمارستان

ها، توجه  های جدید  س طان و...(،  ست ش طیف جدید بیماریسازمانی بخش سلامت،  ست ش بیماری

ند دن به کیفیت بالینی، تعداد زیاد ی سنل بخش درمانی، تنوع زیاد تخصس و مدرک دانشگاهی، تنوع  

ضعف لمودی،  ساختار  مأموریتی،  و  ج  افیایی  نظارت    ف اوان  لدم  سلامت،  بخش  فناوری  مدی یت 

بالینی، یک صحیح  بالینی،  شایستگی  ارزیابی  ابکار  سازمانفقدان  در  تخصصی  سلامت،  سونگ ی  های 

مشت ی  سلامت،  بخش  سازمانی  ساختار  وارونه  بیمارینارسایی  بهمداری  بیممحوری  محوری(،  ارجای 

 ی بتداشت و درمان و آموزش یکشدی چند انه بودن حیطه

 ییچید ی بالینی 
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 ی م تب  با راهدارهای ارتقای شایستگی رهب  بالینی شده کدهای استخ اج: 2جدول 

 ی اصلی مقوله  مفاهيم  ها کد 

های سیاسی، قدرت اج ایی  بازیاستقبال ک دن از انتقادها و ییشنتادهای ی سنل، دوری جستن از جناح

جانشین  مناسب،  امدانات  و  ابکار  بن و  تید  ی وری،  انتخاب  سازمانی،  مثبت  فضای  ایجاد  مارکین،، 

سالاری، چ خش ش ری، جرب  ی مناسب، ف هن، سازمانی مبتنی ب  شایستهرهب ی ناب، ایجاد کارراهه

نظارت   ف هنگی،  و  ف دی  تفاوت  به  دادن  ارزش  تدنولوژی،  با  تطبیق  توانایی  شایسته،  اف اد  و ج.ب 

اولیه اف اد  دقیق،  کینش  به  اختیارات  وا .اری  کارکنان،  التماد  جرب  استخدام،  بدو  در  اف اد  ی 

قانون، ارتقای وضعیت مالی ی باصلاحیت، نظارت م اجع ذی ریکی  سنل، ب نامهرب  ب  اج ای صحیح 

 است اتژیک، تم کک متعصبانه ب  بیمار از سوی رهب  

ساختار   اصلاح 

 سازمانی

تعالی   راهدارهای 

 منابع سازمانی 

متارت و  آموزش  آموزش  موفق،  مدی ان  تج بیات  از  استفاده  کارب دی،  و  مدی یتی  لمومی  های 

ف دی مداوم، دوره توسعه ویژه ی  از  ایدلاینهای  استفاده  ب ای  ی مدی یتی،  ف ایندی  لکوم تفد   ها و 

 ی ی بالینی، قضاوت  تفد  انتقادی، تصمید  :های لمرد دی مناسب  مانندحل مسائل، ی ورش متارت

ییش ایجاد  خلاقیت(،  و  نوآوری  مؤث ،  ارتباب  اخلاقی،  استدلال  آموزش  زمینهبالینی،  محتوای  های 

 بالینی در ابعاد اخلاقی، آموزش مبتنی ب  شایستگی

 تعالی آموزش 

سبک از  استفاده  شایسته،  اف اد  انتخاب  مدی ان،  بین  متقابل  درک  و  هماهنگی  رهب ی  وجود  های 

ی مشارکت ی مدی یت، زمینهی آثار ارزشمند در حوزه اندیشی مدی ان، مطالعهمشارکتی، جرسات هد

تصمید در  خکانهسازیمدی ان  و  مدی ان  بانک  ایجاد  شایسته،  و  لایق  مدی ان  تشویق  و  حمایت  ی  ها، 

از   استفاده  مدی ان،  ست ش  از  تقدی   و  جشن  ب  کاری  مدی یت،  اخلاقی  منشور  تدوین  استعداد، 

 های صلاحیت مدی انب  کاری آزمون  ،مدی ان غی یکشک

 مدی یت شایسته

روز بودن، نقد ک دن وضع موجود ب ای ییش فت، ی هیک از داشتن اخلاق خوب، انتقادی.ی ی، آ اه و به

خارج  ورزیغ ض فعالیت  از  ی هیک  ف صتشخصی،  مدی یت،  تصدی  هنگام  بودن،  سازمانی  شناس 

 بندی درست مشدلات خرقی، ساز ار بودن ح ف با لمل، اولویتخوش

توسعه و  ی  تعالی 

 ف دی
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