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A B S T R A C T 

This study aimed to examine and identify the factors influencing acceptance of change in private 

hospitals in Tehran. This study employed a qualitative and exploratory research design. The study 

population consisted of senior managers, board members, managers of different departments in non-

governmental private hospitals in Tehran, experts, and university professors with sufficient 

knowledge of human resources, organizational behavior, and organizational change. Participants were 

selected through purposive sampling. Data were collected using in-depth semi-structured interviews 

and analyzed through thematic analysis with the aid of MAXQDA software. To enhance the validity 

of the qualitative phase, triangulation was used. The reliability of the coding process was also assessed 

using Holsti’s reliability coefficient, Scott’s pi, and Cohen’s kappa. Given the qualitative nature of 

the study, no inferential statistical tests were reported or applicable. However, the thematic analysis 

indicated that 21 final themes were extracted from 90 initial codes related to acceptance of change in 

private hospitals in Tehran. These themes included economic security, job security, social 

responsibility, human resource recruitment, fear of losing power, participation, managerial support, 

knowledge, professional ethics, transparency, age and experience, resilience, justice, job burnout, 

managerial strategy, workload, awareness, job ambiguity, organizational culture, employee empathy, 

and trust. The findings showed that all identified factors play an important role in shaping employees’ 

acceptance of or resistance to organizational change. The findings indicate that acceptance of change 

in private hospitals is a multidimensional phenomenon and cannot be explained solely by managerial 

decisions. Rather, it is influenced by the interaction of economic, psychological, organizational, 

cultural, and professional factors. Therefore, hospital managers should strengthen trust, transparency, 

employee participation, organizational justice, and managerial support while simultaneously reducing 

job ambiguity, workload pressure, and burnout in order to facilitate successful organizational change. 
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EXTENDED ABSTRACT 

INTRODUCTION 

Organizational change has become an unavoidable reality for contemporary 

healthcare organizations, particularly private hospitals that operate under intense pressures 

arising from technological development, economic instability, workforce shortages, patient 

expectations, regulatory requirements, and crisis conditions. In hospital settings, change is 

not limited to structural or administrative reform; it directly affects clinical routines, human 

resource practices, communication patterns, workload distribution, professional roles, and 

the quality of patient care. Therefore, the success of organizational change depends not 

only on the technical quality of change programs but also on employees’ willingness to 

accept, support, and implement them. Classical approaches to change management 

emphasize that resistance is a natural response to disruption, uncertainty, and perceived 

threats to established work patterns; accordingly, successful change requires preparing 

individuals cognitively, emotionally, and behaviorally before expecting sustainable 

transformation (2). Contemporary organizational behavior perspectives also consider 

acceptance of change as a multidimensional phenomenon shaped by employee attitudes, 

perceptions of fairness, organizational trust, leadership, communication, and the perceived 

consequences of change (1). In this regard, change management models highlight the need 

for clear strategies, effective leadership, employee involvement, and alignment between 

organizational goals and human factors (3). Prior research has shown that transformational 

leadership can facilitate change by influencing employee motivation, trust, and 

commitment (5), while knowledge integration and team-level learning can strengthen 

innovation and adaptability during organizational transformation (6). Moreover, 

transparent internal communication plays an essential role in reducing uncertainty and 

strengthening employees’ coping strategies during organizational change, especially in 

crisis situations such as the COVID-19 pandemic (8, 9). The literature also emphasizes that 

employees’ openness to change depends both on the content of change and on the process 

through which change is implemented (4). From a psychological perspective, employees’ 

appraisal of crisis conditions, negative emotions, and coping preferences may shape their 

acceptance of organizational responses and change initiatives (10). In addition, 

organizational trust and effective leadership contribute to work motivation and 

organizational commitment, both of which are relevant to change acceptance (7). Recent 

developments further indicate that digitalization, artificial intelligence, organizational 

resilience, crisis preparedness, knowledge sharing, and agility are increasingly central to 
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successful change management in complex environments (12-15). However, change 

implementation also depends on contextual, institutional, and policy-related conditions, 

since even well-designed programs may fail when resources, coordination, 

communication, or implementation capacity are insufficient (16, 17). Previous studies have 

also indicated that change management can influence job satisfaction and productivity, and 

that reducing resistance to change is important for achieving positive organizational 

outcomes (18). Furthermore, employees’ prior experiences of change shape their later 

reactions and may develop or weaken organizational capabilities for future change (11). 

Despite the growing literature on organizational change, limited attention has been paid to 

the contextual factors shaping acceptance of change in private hospitals in Tehran. 

Accordingly, the present study aimed to explore and identify the factors influencing 

acceptance of change in private hospitals in Tehran. 

METHODS AND MATERIALS 

This study employed a qualitative and exploratory research design. The research 

population consisted of senior managers, board members, managers of different 

departments in non-governmental private hospitals in Tehran, academic experts, and 

specialists familiar with human resource management, organizational behavior, healthcare 

management, and organizational change. Participants were selected through purposive 

sampling because the study required information-rich individuals with direct experience or 

specialized knowledge regarding change processes in healthcare organizations. The main 

data collection tool was an in-depth semi-structured interview. The interview format 

allowed the researcher to explore participants’ personal experiences, professional 

interpretations, and expert views regarding the factors that facilitate or hinder employees’ 

acceptance of change in hospital settings. Interviews continued until theoretical saturation 

was reached, meaning that additional interviews no longer produced substantially new 

concepts or themes. The collected qualitative data were analyzed using thematic analysis. 

This method enabled the researcher to identify initial codes, organize related codes into 

broader categories, and extract overarching themes representing the main dimensions of 

change acceptance in private hospitals. MAXQDA software was used to support the 

coding, organization, and analysis of the qualitative data. To enhance the credibility of the 

qualitative findings, triangulation was applied. In addition, the reliability of the coding 

process was assessed using Holsti’s reliability coefficient, Scott’s pi, and Cohen’s kappa. 

Through this process, the study sought to ensure that the extracted themes were grounded 
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in the participants’ responses and reflected the lived and professional realities of change 

management in private healthcare organizations. 

FINDINGS 

The results of thematic analysis showed that acceptance of change in private 

hospitals is a complex and multidimensional phenomenon. From the qualitative data, 90 

initial codes were extracted. These codes were then organized and reduced into 21 

overarching themes that represented the major factors influencing employees’ acceptance 

of or resistance to organizational change in private hospitals in Tehran. The final extracted 

themes were economic provision, job security, social responsibility, human resource 

recruitment, fear of losing power, participation, managerial support, knowledge, 

professional ethics, transparency, age and experience, resilience, justice, job burnout, 

managerial strategy, workload, awareness, job ambiguity, organizational culture, employee 

empathy, and trust. Economic provision and job security reflected employees’ concerns 

regarding income, financial stability, employment continuity, and the perceived material 

consequences of organizational change. Participation, managerial support, transparency, 

and trust indicated the importance of inclusive and reliable management practices in 

reducing resistance. Knowledge, awareness, professional ethics, and managerial strategy 

showed that employees are more likely to accept change when they understand its purpose, 

receive adequate training, and observe professional and ethical conduct from managers and 

colleagues. Workload, job burnout, and job ambiguity emerged as barriers to acceptance, 

especially when change was perceived as increasing pressure, uncertainty, or role 

confusion. Organizational culture, employee empathy, and resilience reflected the 

relational and psychological capacities that enable staff to adapt to new conditions. Fear of 

losing power was identified as a factor that may affect not only employees but also 

managers, particularly when change threatens existing roles, authority, or informal 

influence. Overall, the findings demonstrated that all identified factors can influence the 

extent to which employees in private hospitals accept organizational change. 

DISCUSSION AND CONCLUSION 

The findings of this study indicate that acceptance of change in private hospitals 

cannot be understood through a single managerial, psychological, or structural explanation. 

Rather, it is shaped by the interaction of economic, organizational, cultural, professional, 

and human factors. Employees are more likely to accept change when they perceive it as 

fair, transparent, beneficial, manageable, and aligned with their professional and personal 

interests. Conversely, change is more likely to be resisted when it is accompanied by 
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uncertainty, insufficient communication, lack of managerial support, increased workload, 

job insecurity, or mistrust. The prominence of economic provision and job security in the 

findings suggests that change management in private hospitals must consider the material 

realities of employees’ lives. In contexts where inflation, workforce shortages, and 

occupational pressure are significant, employees may evaluate change primarily through 

its implications for income, workload, employment stability, and professional wellbeing. 

Therefore, hospital managers should not assume that formal announcements or 

administrative directives are sufficient for achieving change acceptance. 

The results also show that managerial behavior plays a central role in shaping 

employees’ responses to change. Supportive managers who communicate clearly, involve 

employees, respect professional ethics, and provide training can reduce fear and ambiguity. 

In contrast, lack of transparency, perceived unfairness, and weak managerial commitment 

can undermine trust and increase resistance. The identification of knowledge and 

awareness as major themes further suggests that training and information sharing are 

essential components of successful change implementation. Employees need to know why 

change is necessary, how it will be implemented, what consequences it will have, and what 

support will be provided during the process. In hospital environments, where errors and 

uncertainty may directly affect patient care, insufficient preparation can intensify anxiety 

and resistance. 

Another important conclusion is that change acceptance requires attention to 

emotional and relational aspects of organizational life. Resilience, empathy, organizational 

culture, and trust were identified as important factors, indicating that acceptance of change 

depends not only on formal structures but also on the quality of interpersonal relationships 

and shared organizational values. Hospitals with cultures characterized by mutual respect, 

collaboration, transparency, and fairness are more likely to create psychological readiness 

for change. Furthermore, reducing job burnout and excessive workload is essential, 

because employees who are already exhausted may lack the energy and motivation 

required to engage positively with new initiatives. 

In conclusion, the present study provides a contextual understanding of the factors 

influencing acceptance of change in private hospitals in Tehran. The findings suggest that 

successful change management in these organizations requires an integrated approach that 

combines economic support, job security, managerial transparency, employee 

participation, trust-building, professional ethics, knowledge development, workload 

management, and resilience enhancement. For private hospitals, change should not be 
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treated merely as a technical or administrative process; it should be managed as a human-

centered and context-sensitive process. By addressing the concerns, capacities, and 

expectations of employees, hospital managers can reduce resistance, improve cooperation, 

and increase the likelihood that organizational change will be implemented effectively and 

sustainably. 
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 چکیده 

بررس با هدف  پذ  ییو شناسا  یپژوهش حاضر  بر  ب  رییتغ  رشیعوامل مؤثر  انجام شد  یخصوص  یهامارستان یدر   ن یا  .شهر تهران 

  ی هابخش   رانیمد  ره،یمدئتیه  یارشد، اعضا  رانی بود. جامعه پژوهش شامل مد  یو از نوع اکتشاف  یفیک  ،یشناسپژوهش از نظر روش 

  ی سازمان   رییو تغ  یرفتار سازمان  ، یآشنا با حوزه منابع انسان  یشهر تهران، خبرگان و استادان دانشگاه  یردولتیغ  یهامارستان یمختلف ب

ها با  داده   لی شدند. تحل  یگردآور  ق یعم  افتهیساختارمه ین  یهامصاحبه  قیها از طرصورت هدفمند انجام شد و داده به  یریگ. نمونهبود

 یی ایاستفاده شد و پا  ثیاز روش تثل  هاافته یاعتبار    شیافزا  یانجام گرفت. برا MAXQDA افزارمضمون و با کمک نرم   لیروش تحل

 ی فیک  تی با توجه به ماه  .قرار گرفت  یکوهن مورد بررس  ی اسکات و کاپا  یپ  ،یهولست  ییایپا  بیاز ضر  یریگهبا بهر  زین  هال یتحل

مضمون   21شده،  استخراج   هیکد اول  ۹0مضمون نشان داد که از    لیتحل  حال،ن یگزارش نشده است؛ باا  یاستنباط  یپژوهش، آزمون آمار

 ، یشغل  تیامن   ،یاقتصاد  نیشامل تأم  نیمضام  نیشد. ا  ییشهر تهران شناسا  یخصوص  یهامارستانیدر ب  رییتغ  رشیمرتبط با پذ  یینها

 ت،یشفاف  ،یادانش، اخلاق حرفه   ،یتیریمد  تیترس از دست دادن قدرت، مشارکت، حما  ،یانسان  یرو یجذب ن  ،یاجتماع  تیمسئول

 ی همدل  ،یفرهنگ سازمان   ،یشناخت، ابهام شغل  ،یحجم کار   ،یتیریمد  یاستراتژ  ،یشغل  یعدالت، فرسودگ   ،یآورسن و تجربه، تاب 

  ی سازمان   راتییمقاومت کارکنان نسبت به تغ  ای  رشیپذ  زانیم  یریگعوامل در شکل   نینشان دادند که ا  هاافتهیکارکنان و اعتماد بودند.  

است و صرفاً به    یچندبعد  یادهیپد  یخصوص  یهامارستانیدر ب  رییتغ  رشیپذ  دهدیپژوهش نشان م  جینتا  .دارند  کنندهن یینقش تع

 ن، ی. بنابراردیپذیم  ریتأث  یاو حرفه  یفرهنگ  ،یسازمان  ،یشناختروان   ،یبلکه از تعامل عوامل اقتصاد  ست، یوابسته ن  یتیریمد  ماتیتصم

 ت یو حما  یمشارکت کارکنان، عدالت سازمان  ت،ی اعتماد، شفاف  تیضمن تقو  دیبا  راتییموفق تغ  یاجرا  یبرا  هامارستانیب  رانیمد
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 مقدمه

  ،ی انسان ده، یچ یپ ت یماه ل یمعاصر است و در حوزه سلامت، به دل ی هاسازمان  ی هات یواقع نی ترن یاد یاز بن ی ک ی  یسازمان  ر ییتغ

پ  ی تیاهم  ،یفناورانه و حساس خدمات درمان  درمان  یبهداشت  یها. سازمان کندی م  دا یدوچندان    یطیدر مح   ها،مارستان یب  ژهیوبه  ،یو 

  ، یکمبود منابع انسان  ، یفناور  شرفتیپ   ماران، یانتظارات ب  ، یالزامات قانون  ، ی اقتصاد  ی فشارها  ر یزمان تحت تأثکه هم   کنندی م   تیفعال

  ست،یصرف ن   ی تیر یانتخاب مد  کی  گری د  رییتغ  ،یانه یزم  ن یقرار دارد. در چن  ی ناگهان  یهادهندگان خدمات و بحران ارائه   انیرقابت م

  ی صرفاً به طراح  یسازمان   ر یی تغ  تیموفق  حال، ن ی. بااشود ی خدمات محسوب م  تیف یک  ی ارتقاو    ی داریبقا، پا  ی برا  ی راهبرد  ی بلکه ضرورت

  را ی دارد؛ ز  ی کارکنان بستگ   ی آن از سو  رشیپذ  زان ی بلکه به م  ست،یوابسته ن  د یجد  ی هااستی ابلاغ س  ایها  دستورالعمل   نی ساختارها، تدو

منظر،    نی هستند. از ا  ماران یب  یو تجربه واقع  یت یری مد  مات ی تصم  انیم  واسطهو    رییتغ  یاصل   ان ی مجر  ها،مارستان ی در ب  ژهیوکارکنان، به

  زه، یکه در آن نگرش، ادراک، انگ ی تحول دانست؛ شاخص یسازمان برا  یآمادگ   یهاشاخص  نیتراز مهم ی کی  توانی را م   رییتغ رشی پذ

 . (1)دارد   کنندهن ییکارکنان نقش تع ستهیاعتماد و تجربه ز 

که با    داند ی م  یامرحله   یندیرا فرا  ر ییتغ  را یدارد؛ ز   ی مهم  گاهیهمچنان جا   نی لو  کیکلاس  دگاه ی د  ر، یی تغ  ت یریمد   ات یادب  در

  ینه امر  ر ییچارچوب، مقاومت در برابر تغ  ن یدوباره همراه است. در ا   تیو تثب   د یجد   ت یوضع  یحرکت به سو  شده،ت یتثب  تیخروج از وضع

که    دهد ی نشان م   نی لو  کرد یرو  ی است. بازخوان  یو سازمان   ی شغل  ،یبه برهم خوردن تعادل روان  ینیبش ی پ لقاب   یبلکه پاسخ   ،ی عیرطبیغ

با  ر، ییتحقق تغ  یبرا ا  ی و عاطف   یشناخت   نهی زم  د یابتدا  افراد  الگوها  جاد یلازم در  از  بتوانند  تا  و    رندیفاصله بگ   ن یشیپ  یرفتار   ی شود 

بنابرا(2)  رندیضرورت تحول را بپذ آنکه رفتار  شیپ  رییتغ  رشیپذ   ن،ی.  است که در آن    یو نگرش  ی ذهن  یتی باشد، وضع  ییاجرا  یاز 

دارد،   یشتر یب تیاهم ی خصوص یهامارستان ی موضوع در ب ن ی. اکنندیم  ی منصفانه و قابل اعتماد تلق ،یرا معنادار، ضرور  ر ییکارکنان تغ

  تیو رضا  یات یعمل  ی هانه یرقابت، هز  ، یوربازار، بهره   ی حوزه سلامت، با فشارها  یو اخلاق  یاها علاوه بر الزامات حرفهسازمان   ن یا   رایز

 اند.مواجه  زین ماران یب

ها و  است. مدل   یو فرهنگ  یانسان   ،ی از عوامل ساختار  یمستلزم درک چندبعد  دهیچیپ  یسازمان  یهاط ی در مح  رییتغ  تیریمد

کارکنان    یآن را برا  یامدهای پ  ر،ییتغ  ریمس  یعلاوه بر طراح   دی با  یاند که رهبران سازماننشان داده   ر یی تغ  تیری گوناگون مد  یابزارها

  ها، مارستان ی . در ب( 3)کنند    ت یریآشکار و پنهان را مد   ی هارا فراهم آورند و مقاومت  ازیسازند، منابع موردن  قرار روشن کنند، ارتباطات مؤثر بر

  ت، یفیک  ی استانداردها  یاجرا  ها، فتیش  ر ییها، تغپرونده   یسازی تالیجیو درمان، د  رش یپذ   یندهایممکن است در قالب اصلاح فرا  رییتغ

  ک یرخ دهد. هر    ی منابع انسان  یهااستی س  ای   ی نیبال  یهاپروتکل   رییتغ   ن،ی نو  ی های فناور  ی ریکارگبه  ،ی تیر یمد  یاختارها س  ی بازطراح

  ش یبا افزا  تواندی شود، اما از منظر کارکنان م   یتلق   ی عملکرد ضرور  یارتقا   ی برا  تیر یاگرچه ممکن است از منظر مد  رات، ییتغ  نی از ا

 همراه باشد.  یاحرفه ت یموقع فی تضع ای  یاب یکاهش کنترل، ترس از ارز ،ی شغل تیامن  د یحجم کار، ابهام نقش، تهد 

https://portal.issn.org/resource/ISSN/
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ها  آن است. پژوهش   یاجرا  ندیو فرا  ریی تغ  یکارکنان نسبت به محتوا  یجان یو ه  یواکنش شناخت  ر،ییتغ  رشیاز ابعاد مهم پذ   یکی

  ر یی تغ ی بلکه هم به محتوا ست، یآنان نسبت به تحول وابسته ن ی تنها به نگرش کل  ر ییکارکنان نسبت به تغ ی که گشودگ  دهند ی نشان م

نسبت به    ی اعتمادی ب  ل ی موافق باشند، اما به دل  ر ییممکن است کارکنان با اصل تغ   گر، ید   ان یدارد. به ب  اط آن ارتب   ی و هم به نحوه اجرا

کارکنان    را ی دارد؛ ز  ی اریبس  تیاهم  هامارستان یدر ب  ز یتما  ن ی. ا ( 4)در برابر آن مقاومت نشان دهند    ، یضعف ارتباطات سازمان  ا یاجرا    ند یفرا

بدانند،    یی عدالت اجرا  ای   یکاف  تیرا فاقد منطق روشن، حما   ر ییکه تغ  یو در صورت   کنندی را تجربه م  ییبالا  یفشار کار   معمولاً   ی درمان

 . ابدیی فعالانه آن کاهش م  رش یاحتمال پذ 

انداز  چشم   جادیبا ا  نیآفراست. رهبران تحول   ریی تغ  رشی پذ  شی در کاهش مقاومت و افزا  یدیاز عوامل کل  یکی   یسازمان   ی رهبر

تر کنند. مطالعات  آماده   د یجد  ط یمواجهه با شرا   یکارکنان را برا  توانندی م  ، ی ریادگیبه    ق یو تشو  ی عاطف   تی حما  زش،یانگ  تیمشترک، تقو 

  ی ها و رفتارهابر نگرش   ی آنان در اثرگذار  یی و عملکرد رهبران با توانا  یرهبر   یهای ژگ ی که و  دهدی نشان م  ن یرآفتحول   ی مرتبط با رهبر

برجسته است؛    ز ین  ی می ت  ی نوآور  ت یو تقو  ی دانش   ی هات یفعال  ی سازکپارچهیراستا، نقش رهبران در    نی . در هم( 5)کارکنان ارتباط دارد  

دارند و سازمان از    اریرا در اخت  دیجد   طی مواجهه با شرا  یکه کارکنان احساس کنند دانش لازم برا  شودی م  رفتهی بهتر پذ  یزمان   ریی تغ  رایز

  تواند ی م   ی تیر یمد  مات ی که تصم  ، یخصوص  یهامارستان ی. در ب( 6)  کندی م   تیآنان حما   ی انتقال تجربه و مشارکت تخصص   ، یریادگی

از ب  ت یفیکار کارکنان و ک  تیفی بر ک  ماً یمستق   ت یفقدان حما  ای   ینبود آموزش کاف   ،ی ت یری اثر بگذارد، ضعف دانش مد  ماران یمراقبت 

 مواجه سازد.  ی را با مانع جد  رییتغ  رشیپذ تواندی م  رانیمد

را صادق،    رانی که کارکنان مد  ردیگی شکل م  ی است. اعتماد زمان  رییتغ  رشی پذ  ی هاشرطش یپ   ن یتراز مهم   ز ین  یسازمان   اعتماد 

  ی هابا مقاومت مواجه کند. پژوهش   زیرا ن  د یمف   راتییتغ  ی حت   تواندی م  تی ری به مد  یاعتمادی گو و منصف بدانند. در مقابل، بتوانمند، پاسخ 

مشارکت    نه یزم  توانندی ارتباط دارند و م  یو تعهد سازمان   یکار   زشیبا انگ  یمؤثر و اعتماد سازمان  یکه رهبر   اندنشان داده   یسازمان

تقو را  ب(7)کنند    تیکارکنان  بافت  در  نه   ،ی مارستانی.  ماعتماد  رابطه  به  م  ر یمد  انیتنها  مربوط  کارکنان  شفاف  شود،ی و  به   ت یبلکه 

توز   ، یریگم یتصم در  رعا  عیعدالت  در اطلاع   ، یمحرمانگ   ت یمنابع،  ن  یواقع  ت یو حما   ی رسانصداقت  اگر    زی از کارکنان  وابسته است. 

و مقاومت ممکن    ابد یی آن کاهش م  رش یهمراه است، پذ   دکنندهی تهد  ا ی  ز یآمض یبا اهداف پنهان، تبع  رات ییکارکنان احساس کنند تغ

 بروز کند.  یررسم یغ ای صورت پنهان، منفعلانه  است به

فشار    ت،یکه کارکنان با عدم قطع  یبحران  طیدر شرا   ژهیواست، به  رییتغ  تیریدر مد   یعوامل محور  گریشفاف از د   ارتباطات

  ی انشدهی نیبش یو پ ع یسر رات ییها ناچار شدند تغاز سازمان  ی اریکرونا، بس ی ریگ. در دوره همه شوند یمواجه م ی ناگهان رات ییو تغ یروان

به   تواندی شفاف م  یاند که ارتباطات داخل ها نشان داده کنند. پژوهش  جادیخود ا یارتباط  یها و الگوهاپروتکل   ها،فت ی در ساختار کار، ش

  ی طور مشابه، بررس. به ( 8)کمک کند    ر یی کارکنان با تغ  یهمراه   شیمحور و افزامسئله  یامقابله   یراهبردها  تیتقو   ت،یکاهش عدم قطع

روشن، قابل اعتماد و    یرساندر دوران کرونا نشان داده است که اطلاع   یسازمان   رات یینقش ارتباطات شفاف در مواجهه کارکنان با تغ 
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  ت یتهران اهم  ی خصوص  یهامارستان یب  ی برا  ها افتهی   ن ی. ا ( 9)مقاومت کارکنان داشته باشد    ت یریدر مد   ی نقش مهم   تواندی موقع مبه

اضطراب کارکنان،    ،ی اجبار  رات ییتغ  رو،یاز کمبود ن  یبحران سلامت، با فشار مضاعف ناش   یهامراکز در دوره   نیا  را یدارد؛ ز  یاژهیو

 اند.مواجه بوده  یت یری مد یفور  مات ی و تصم ماران یب ینگران

  ط یمقابله با شرا   یخود برا  ییو توانا   رییتغ  یامدهایکارکنان از بحران، پ  ی ابی با نحوه ارز  رییتغ  رشیپذ  ، یشناختمنظر روان   از

سازمان و    تیمسئول  د،یبحران، شدت تهد  تیکه برداشت افراد از ماه  دهد ی ارتباط دارد. مطالعات حوزه ارتباطات بحران نشان م  دی جد

اگر    ها،مارستان ی. در ب( 10)  گذاردی اثر م   ی سازمان  یهاپاسخ   رشیو پذ  یامقابله   حاتیترج  ، یمنف   یهاجان یه  رب  ،ی دهپاسخ   ی راهبردها

  ، یسلامت روان  ی برا  ی د یابهام همراه باشد، کارکنان ممکن است آن را تهد  ا ی  ی احساس ناامن   ، یاسترس، فشار کار  شی با افزا  رات ییتغ

  ،یخدمات، کاهش فرسودگ   تیفیبهبود ک  یبرا  یعنوان فرصت به   رییکنند. در مقابل، اگر تغ  یخود تلق   یاهحرف  تیهو  ای  یشغل  تیامن

 . ابدیی م  شیآن افزا  رشی و اجرا شود، احتمال پذ  یکارکنان معرف  ت یو بهبود وضع ییکارا شی عدالت، افزا ی ارتقا

ناموفق، مبهم    رات ییکه در گذشته تغ  ی مؤثر است. کارکنان  یبعد   رات یی در واکنش آنان به تغ  زی ن  ر ییکارکنان از تغ  ن یشیپ  تجربه

 تیقابل  ینوع  تواندی م  ریی موفق تغ  یهاباشند. در مقابل، تجربه   ترن یبدب  د یجد  راتییاند، ممکن است نسبت به تغرا تجربه کرده   زاب یآس  ای

و واکنش کارکنان نسبت به آن در طول    ر ییاساس، تجربه تغ   نی دهد. بر هم  ش ی کارکنان را افزا  ی کند و آمادگ  جاد یا  ر ییتغ  یبرا  ی سازمان

  ی ناگهان  رییمانند تغ  ییهاتجربه   ،یخصوص   یهامارستان ی. در ب( 11)منجر شود    ر ییتغ  یبرا  داریپا  یهاتیقابل   یریگبه شکل   تواندی زمان م 

در دوران بحران    یابلاغ   رات ییتغ  ای  تی فیک  ی هانظام  ی کارکنان، اجرا  یی جاجابه   ، یانسان  ی رویاز کمبود ن  ی ناش  ی ها، فشار کارفتیش

و   یبلکه خاطره سازمان ، یتنها عوامل فعلنه د ی با ر ییتغ رش ی مطالعه پذ ن، یرا شکل دهد. بنابرا   یبعد  راتیی نگرش کارکنان به تغ تواند یم

 . رد ی در نظر بگ  زیرا ن نی شیپ رات یی از تغ ارکنانک ستهیتجربه ز

اطلاعات    ی هاخدمات، سامانه  یسازی تال یجی است. د  ی سازمان  ر ییتغ  ی هامحرک   ن یتراز مهم   یک یامروزه    ز ین  تال یجی د  تحول

را    هامارستان یکار در ب  یسنت   ی الگوها  ن،ی نو   ی ارتباط  یداده و ابزارها   لی تحل  ، یسلامت، هوش مصنوع   کیپرونده الکترون  ،ی مارستانیب

  ت یکه موفق  دهدی نشان م  یسازمان   یورکارکنان و بهره   رییتغ   تیری مد  ،ی سازی تالیجید   ان یم  وند یپ   نهیدر زم  ات یاند. مرور ادبدگرگون کرده 

در جهان در حال    نی . همچن(12)وابسته است    رییتغ  تیری و مد  یسازمان  تیکارکنان، آموزش، حما  یآمادگ  زان یبه م  د یجد   ی هایفناور

ها  سازمان   را یمطرح شده است؛ ز   رییتغ   تیر یمد  ت یموفق  ی ل یاز عوامل تکم  ی ک یعنوان  بحران به   یبرا  ی آمادگ   ،ی ظهور هوش مصنوع

  ی هامارستان یب  نه،یزم نی. در ا ( 13)سازگار شوند    ز ین  یط یمح  یهاو بحران   یناگهان   یهافناورانه، شوک   رات ییزمان با تغبتوانند هم   دیبا

 منابع تعادل برقرار کنند.  تیکارکنان و محدود  یی توانا مار،یب ی منی فناورانه، الزامات ا  ی آورنو  انیم رند یناگز  ی خصوص 

چابک  ر ییتغ  رشی پذ ظرف  یآورتاب   ، یبا  سازمان   زین  ی سازمان  ی ریادگی  تیو  دارد.  دانش،    ییهاارتباط  اشتراک  فرهنگ  که 

  توانند ی و بهتر م  کنندی تر عمل مچابک  ی ط یمح  ی در برابر فشارها  کنند،ی م  ت یرا تقو  ی شناختو استحکام روان   ی سازمان  یآگاه ذهن 

کمک کنند، به شرط آنکه    یسازمان   یآوربه تاب   توانند ی م  ریی تغ  تیر یو مد  تالیج یتحول د  گر،ید  ی. از سو(14)را جذب کنند    راتییتغ
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کارکنان    یآورتاب   ها،مارستان ی . در ب(15)همراه باشند    ی تی حما  یو سازوکارها  یانسان   یهاتیبا مشارکت کارکنان، توجه به ظرف  راتییتغ

ببه  ی کارکنان درمان  رایدارد؛ ز  یمحور  تیاهم با درد، اضطراب    ت یو مسئول  یزمان   تیمحدود  ،یریگم یفشار تصم  ماران، یطور مداوم 

  ش یشوند، احتمال مقاومت افزا  ی طراح ی و فشار کار  ی شغل   ی فرسودگ   ، یآوربدون توجه به تاب   ی سازمان  راتییاند. اگر تغمواجه   یاخلاق

 . ابد ییم

  یهامنابع، نهادها و واسطه   ، یگذاراستی س  ی سازوکارها  ر یبلکه تحت تأث  دهد، ی در خلأ رخ نم  ی سازمان   ر ییتغ  گر، ی د  ی سو   از

در سطح کلان، در مرحله    شدهی طراح  یهاو برنامه   ها استی س  یکه حت   دهد ی نشان م   است یس  ی قرار دارد. مطالعات حوزه اجرا  یی اجرا

مسئله در    نی. ا(16)  شوندی و اجرا مواجه م  یطراح   انیکمبود منابع، تعارض منافع و شکاف م  ،یماهنگ مانند ضعف ه   ییهااجرا با چالش 

  ی نظارت  ی نهادها  ا ی  ها مه یوزارت بهداشت، ب  ت،یر یمد  یاز سو   یابلاغ  رات یی تغ  رای قابل مشاهده است؛ ز  زی ن  یخصوص   یهامارستان یب

ها،  نقش واسطه  ن ی باشد. همچن  رش ی روزمره قابل اجرا و قابل پذ  ی ندهای ها و فراکه در سطح کارکنان، بخش   رسد ی م  جه یبه نت  ی زمان

مانع تحقق اهداف تحول    تواندی و اجرا م  دهیا   انی که شکاف م  دهدی نشان م  ی سازمان  رییو تغ  یدر نوآور  یانج یم  یها و سازوکارهاشبکه

  ،ی کار ی هام یت ، یررسم یسازمان، روابط غ  یان یبه سطح م د ی با ی خصوص   ی هامارستان ی در ب ر ییتغ رش یپذ  مفه ی برا ن، ی. بنابرا (17)شود 

 توجه کرد.  رییتغ ی ریپذ ها و ادراک کارکنان از امکان سرپرستان، فرهنگ بخش 

  ی . فشارهاکندی م  ترده ی چیرا پ  ریی تغ  رشی اند که پذخاص مواجه  ی هااز چالش   یابا مجموعه   یخصوص   یهامارستان یب  ران، ی ا  در

  ماران یکمبود پرستار، انتظارات ب   ،یشغل  ی تی نارضا  ،یو خصوص   یمتخصص، رقابت با بخش دولت   یانسان  یرویتورم، مهاجرت ن  ، یاقتصاد

عدالت    ، یشغل  تیامن  ،ی اقتصاد  نیتأم  ،یط یشرا  ن یدهد. در چن  شیرا افزا  ریی مقاومت در برابر تغ  نهیزم  تواندی سازمان م  یو الزامات مال 

  ز ی ن  یداخل   ی هاپژوهش  ی هاافتهی .  شوندی محسوب م   ر ییتغ  رش ی از عوامل مهم پذ  ی شغل  ی و کاهش فرسودگ  ی ت یریمد   ت یپرداخت، حما

  ی نقش مهم   ر ییکارکنان اثر بگذارد و کاهش مقاومت در برابر تغ  یورو بهره  ی شغل  ت یبر رضا  تواند یم  ر ییتغ  تیر یاند که مدنشان داده

مرتبط با منابع   یابلکه مسئله  ، یتیر یموضوع مد ک یتنها نه ی خصوص  ی هامارستان یدر ب  ر ییتغ رش ی پذ ن، ی. بنابرا( 18)رابطه دارد   ن یدر ا

 است. ی خدمات درمان تیفیو ک یرفاه کارکنان، عدالت سازمان ،یانسان

فناورانه    ای  یصنعت  ،یسازمان  ی عموم  یموجود در بسترها  یهااز مدل   یبخش مهم  ر،ییتغ  تی ری مد  اتیادب  یوجود گستردگ   با

  ،یاحرفه  یی ها سازمان   هامارستان یب  کهی اند. درحال توجه کرده   ران یدر ا  ی خصوص یهامارستان ی خاص ب نه یاند و کمتر به زمشکل گرفته 

مراقبت و اعتماد    تیفیک  ماران،یکارکنان، ب  یبرا  م یمستق  ی امدهایپ  تواند ی ها م در آن   ریی تغ  رگونهو حساس هستند و ه  یاچندرشته 

مانند    ی از عوامل آشکار و پنهان قرار دارد؛ عوامل   ی بیترک  ر یها تحت تأثسازمان   نی در ا  ر ییتغ  رش یپذ  ن،ی داشته باشد. افزون بر ا   ی عموم

مشارکت در    ر، ییتغ  یامدهایشناخت از پ   ، یابهام شغل   ،ی دادن قدرت، فرهنگ سازمان  تکارکنان، ترس از دس  یاعتماد، همدل   ت،یشفاف

  رانیبه مد  تواندی بر تجربه خبرگان م   یو مبتن   یبوم   یالگو  ییشناسا  ن،ی . بنابرا یت یری مد  تیو حما  یآوردانش، تجربه، تاب   ،یریگم یتصم

 بالاتر اجرا کنند.  یو اثربخش شتریکمتر، مشارکت ب ترا با مقاوم ی سازمان راتییکمک کند تا تغ یخصوص  یهامارستان یب
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شهر تهران    یخصوص   یهامارستان یدر ب  ر ییتغ  رشیعوامل مؤثر بر پذ  ییو شناسا   یاساس، هدف پژوهش حاضر بررس   نیا  بر

 است.

 روش پژوهش 

جامعه آماری در فاز اول این پژوهش کلیه مدیران  شناسی، کیفی و از دسته تحقیقات اکتشافی است.  این پژوهش از نظر روش 

های غیردولتی شهر تهران خبرگان و اساتید دانشگاهی بودند که به مباحث  های مختلف بیمارستان ارشد، اعضای هیات مدیره و بخش 

 منابع انسانی، رفتار سازمانی و مباحث مربوط به تغییر در سازمان آگاهی کامل داشته باشند و دارای شرایط ذیل باشند: 

 مدرک تحصیلی مرتبط بالا )حداقل دکترای تخصصی در این زمینه( -1

پست سازمانی مرتبط )اعضای هیات مدیره،  مدیران رده بالا و مدیران حوزه منابع انسانی خواهند بود که به مطلب تغییر  -2

 و پذیرش آشنایی داشته باشند( 

 تجربه لازم را داشته و حداقل دارای بیست سال سابقه کار باشند.  -4

نمونه تحقیق به صوریت هدفمند بوده است. ابزار پژوهش مصاحبه به صورت ساختاریافته  نیمه عمیق بود که تحلیل آن با  

ای  شیوه روش تحلیل مضمون انجام شده است و با کمک نرم افزار مکس کیودا مضمون استخراج را تحلیل کرده است. تحلیل مضمون

های کیفی تمرکز دارد. در این پژوهش از روش تثلیث  کیفی است که بر شناسایی، تحلیل و تفسیر الگوی معانی داده  روش پژوهشدر 

مشاهدات،  جهت روایی در قسمت کیفی استفاده شد.تثلیث به مثابه یک روش، درپژوهش  بر روی یک پدیده، از منابع متعددی از روشها،  

نماید واتخاذ این روش به اعتبار و همچنین به تکمیل داده با نتایج بدیع کمک کرده و از سه آزمون ضریب  داده ها، تئوریها استفاده می 

 پایایی هولستی، پی اسکات و کاپای کوهن استفاده کرد تا پایایی مقادیر کاملا سنجیده شود. 

 ها یافته

از طریق مطالعه کتابخانه  پژوهشگر  این بخش  به کتابخانهای، خواندن متون، فیش در  از طریق مراجعه  نیز  و  های  برداری 

به سراچه دانشگاه  مراجعه  و همچنین  ادبیات  های مختلف  و  پژوهش  نظری  تدوین چارچوب  الکترونیکی )صفحات وب( جهت  های 

پژوهش اقدام کرد. برای این پژوهش از روش تحلیل مضمون استفاده شد. روش تحلیل مضمون روشی است که در پژوهشات کیفی  

برای این امر در این    کند.های کمی تبدیل می های کیفی را به داده رود و با برداشت مناسب از اطلاعات ظاهراً نامرتبط دادهبه کار می 

ها تا جایی  ن متغیرهای نخست را شناسایی کرده و مصاحبه پژوهش ابتدا باکمک مصاحبه به صورت عمیق و نیمه ساختار یافته با خبرگا 

 مصاحبه فن معمولاً که کردند. چراادامه یافت که به اشباع نظری رسیده و دیگر افراد موارد مطرح شده را به صورت تکراری بیان می 

 کاملاً پژوهشگر برای پژوهش موضوع مختلف هنوز زوایای و نرسیده منظّم ساختار آن به هنوز سؤالات که گیردمی  صورت زمانی

https://parsmodir.com/db/research/research.php
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 دلالت هایی مصاحبه  گونه آن در  تا  دارد لازم ببرد، پی شده سؤالات طراحی روایی  به بتواند  اینکه برای پژوهشگر  و است نشده آشکار

 ابهامی و اگر و پرداخته پژوهش سئوالات به طرح  مختلف هاییمصاحبه  در  که و اینجاست نماید  ارزیابی پژوهش  اهداف با را سؤالات

  . باشد فهم بوده قابل مصاحبه شوند برای که دهد تغییر  طوری  را آنها است آزاد پژوهشگر خاص، معیارهای اساس بر بود در سؤالات

 باشد. می  1کدهای اولیه استخراجی نیز به شرح جدول 

 تمامی کدهای نخست استخراج شده از نظر خبرگان .۱ جدول

سازمان درمانی خود مشاهده کردید چه بودند؟چه عواملی باعث شد کارکنان این تغییرات را بپذیرند یا  سؤال نخست: در تجربه شخصی شما مهمترین تغییراتی که در  

 رد کنند؟ 

باشند وقتی کارکنان از آینده کاری خود در سازمان  امنیت خود عاملی است که سبب می 1 شود کارکنان یک سازمان در مقابل تغییرات ذیرش داشته 

باشد باید بداند انگیزه  مطمئن هستند انگیزه بیشتری برای پذیرش تغیبرات سازمانی خواهند داشت.پرسنل شناسی یکی از وظایف تغییر دهنده سازمان می

 یزی نماید.کارکنان را بداند وزندگی غیرکاری وی را هم بداند تا بتواند تغییرات سازمانی را به نسبت ادراک خود و کارمند تغییرات را اجرا و طرحر 

ها  شود کارکنان پذیرش تغییر را قبول کنند، چرا که حداقل مطمئن هستند سازمان طوری از آنعوامل اقتصادی جزء عوامل مهم فردی است که سبب می 2

 کند که ارزش آن را دارد تا در قبال دریافتی حقوق و دستمزد به صورت کامل به اهداف سازمانی احترام بگذارد.حمایت می

گردد که موضوع گنگی است بنابراین یک سری از امور را باید انجام داد اما برخی از  تغییرات برخی از مواقع مانند کرونا از بیرون به سازمان تحمیل می 3

کند و  شود فرد جدید تغییرات جدید خود را اجرا میخواهد برای کار خود پروتکل را طرحریزی و اجرا کند و وقتی بازنشسته میمواقع یک فرد خود می

کند و موضوع  باشد. سن و سال افراد برای افراد جوان مقاومت ایجاد میچون مثلا تازه وارد بوده است بنابراین حس اعتماد به نسبت فرد جدید کم می

شد و فقط بیشتر  د و پول درست نمیها دارد یا خیر.وقتی یک بیماری مانند کرونا آمد بحث جانی بوبعد پرسنل باید مجاب شوند که تغییر نفعی برای آن

ها سبب شود پذیرش تغییر  تواند با کمک آموزشهای علمی میبر اساس وطن پرستی بود که پرسنل بهداشت کار کردند و نه تغییر و پذیرش آن.دوره

ن مساوی نداشته  بهتر انجام شود و باید حتما مبحث مالی را در آن دخیل شوند. اگر دو پرستار داشته باشید و هر دو را یک اندازه حقوق بدهید ولی راندما

 شود و دیگر پذیرش جدیدی را نخواهد داشت.باشند بنابراین فرد ماهرتر راندمان کاریش کم می

در  کاهش رضایت بیماران و افزایش شکایت بیماران در اورژانش بود که دلیلش کمبود کارکنان کاهش عملکرد کاری و شاید فرسودگی شغلی کارکنان   4

 است. بخش بوده 

ها فقط چکاپ و کنترل صرف پزشکى نیستند، بلکه استراتژی هاى مدیریتى براى حفظ نیروى کار سالم و افزایش بهره  ابتدا باید تأکید گرددکه این برنامه 5

 ورى هستند. خوب است با ذکر اهداف کلى مثل پیشکَیرى از بیمارى هاى شغلى و ارتقاى سلامت همکاران توضیح دهیم.

شود که کارکنان  های ناموفق کارکنان است و یا شفافیت کافی سبب میعمده ترین دلیل پذیرش یا عدم پذیرش ابهام یا حجم کاری زیاد باشد و تجربه 6

 به پذیرش یرسند.

کند ولی  ها خیلی به سختی عمل کردند و اعتقاد این بود که کار را سخت تر و زمان برتر میستقرار و پیاده سازی سیستم مدیریت کیفیت در بیمارستان 7

ای به عملکردی بردن کارها بود که مفاومت خیلی زیاد بود و مورد بعدی  با آموزش مناسب توانستیم این روند را بهبود دهیم. زمان بعدی تغییر از وظیفه

 داشتند.غییر ساختار سازمانی در کنار ایجاد نقش یا واحد جدید بود که دافعه زیادی را به همراه داشت و همکاران با ادغام واحدها خیلی مقاومت 

 پذیرند معمولاً چه ویژگی دارند؟ سؤال دوم: به نظر شما دلایل چنان مقاومت کارکنان در برابر تغییرات چیست و کارکنانی که مشتاقانه تغییر را می

ن بخواهد باید  تغییرات باید در هر سازمانی به موقع خود انجام شود اما باید همراه با فرهنگ سازی باشد. اگر رئیس یا مدیر قسمت تغییری را از کارکنا 8

بود و حالت دانشگاهی    این فرهنگ در بین کارکنان ایجاد شده باشد تا با مدیران همکاری لازم را داشته باشد. در زمان جنگ بهداری در حال انجام وظیفه

دادند چرا که افراد نسبت به  ها سرویس میکردیم و به جنگینبود و چون وضعیت جنگی بود لذا همه افراد تازه وارد را با هماهنگی خود آماده به کار می

خریدند. بنابراین  با دل و جان می  کردند و هر تغییری را وضعیت جنگ و مجروحین ادراک مناسبی داشتند و افراد بدون چشم داشت به همه کمک می

تواند کارکنان را مجاب به سازگاری همه گونه باشند و در جنگ دوازده روزه هم همین طور بود و  های عادی این فرهنگ سازی است که میدر وضعیت

شود تغییرات سازمانی را به راحتی قبول کرده و حتی رفتار شهروند  دانستند. بنابراین پیاده سازی فرهنگ مناسب در کل سازمان باعث میوظیفه خود می

ها هم  و آنسازمانی و فراسازمانی داشته باشند. مدیر این قسمت اگر اتوبوسی حرکت نکند و غرور و تکبر نداشته باشد اکثر همکاران را به ذوق آورده  

 فراد سازمانی تاثیر بگذارد.  تواند بر تمام ا پذیرند. گروه بندی و تیم غیررسمی نمیشرایط تغییر سازمانی را می

تواند خود عامل پذیرش سازمان شود.  شود و شناخت درست از سازمان و اعتماد به مدیر میعدم شناخت یکی از عواملی است که سبب عدم پذیرش می 9

رسد که یا کار راحت  بنابراین باید برای تغییر در سازمان ابتدا باید مدیر به کارکنان بفهماند که چه عامل مادی یا معنوی از پس تغییرات به کارکنان می

رود که کمترین مقاومت را داشته باشند. مانند مطب شخصی که ابتدا کارکنان  شود، یا درآمد بالاتری برای کارکنان دارد یا راندمان کار بالاتر میتر می

 کردند.لی مقاومت میدادند اما پس از مدتی که بلد شدند دیگر با سیستم قبهای بیماران مقاومت نشان میبرای کامپیوتری شدن پرونده
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 از دست دادن قدرت و کنترل پرسنل  -.1 10

 ترس از قضاوت  -2

 دانند. بی اعتمادی به مدیریت. معمولا کارکنان دلیل تغییرات سازمانی را از س مت مدیران نمی-3

 ها حمایت کنند تا بتوانند به نتیجه کاری برسند. مشارکت بدهند و از آنباید مدیران قبل از هر تغییر کارکنان را اطلاع و  11

ربوطه صرفا  نگرانی همکاران از عدم محرمانکی اطلاعات: اطلاعات سلامت کارکنان.باید کاملاً محرمانه بماند و فقط با رضایت فرد به مسئولین ذیربط م- الف 12

 با رعایت  )با حفظ حریم خصوصى( کزَارش شود. 

ابجایى مناسب  ترس از تبعیض ؛ نتایج معاینات نباید منجر به تبعیض یا اخراج غیر منصفانه شود, بلکه باید مبنایى براى تطبیق شغل با کارکَر )مانند ج  -ب

 موقت,با اصلاح محیط کار( باشد.

شود تغییر را به صورت  دهند و بروزتر هستند و دوست دارند پیشرفت هستند. این امر سبب میآدمهایی که کنجکاو هستند پذیرش را بهتر انجام می 13

 چالش ببیند تا به عنوان یک سکوی پرتاب باشند. 

گردد کارکنان دربرابر تغییرات واکنش نشان دهند و دوست نداشته باشند وموقعیت فعلی و روند فعلی کاری را  عدم صداقت مدیران با کارکنان سبب می 14

 از دست بدهند. 

 گذارد؟آیا بیماران هم بر پذیرش تغییر توسط پرسنل تاثیر دارند؟ سؤال سوم: ویژگی خاص سیستم درمانی ایران چطور بر پذیرش تغییر تاثیر می

ها از ورودی کمتر است و به علت دستمزد پایین نسبت به خارج از کشور در پنج  منابع انسانی پزشکی در کشور با کمبود مواجه است چرا که خروجی 15

گذشته تا چهل درصد از پزشکان و پرستاران از کشور به خاطر تورم و دستمزد خارج از کشور از کشور مهاجرت کرده اند و در زمان گذشته که  سال  

شد اما الان این گونه موارد را نداریم. وقتی در این سیستم برای مثال یک پزشک را مدیر بیمارستان کنند  دبیرستان بهداری موجود بود همیشه تامین می

کند و عملا مدیر بیمارستان نداریم و کسانی هم که مدرک  کند و عملاً بدون نتیجه بیمارستان را ترک میپس از دو سال پزشک برای تخصص اقدام می

های بزرگ بعداً مدیریت  ستانمدیر بیمارستانی دارند هیچ کدام را به کار نگرفته ایم و این افراد از جای کوچک به کار مشغول نشده اند تا بتوانند در بیمار 

 کنند بنابراین همیشه درگیر کمبود نیرو و نیروی متخصص هستیم و پذیرش هم با این روند وجود نخواهد داشت.

کند ابتدا شاید  کنند اگر یک مدیر خود ایاب و ذهاب را رعایت  تواند سبب پذیرش تغییر شود چرا که ابتدا افراد به مدیر خود نگاه میعوامل شخصیتی می 16

شود مانند تعویض  اکثر کارکنان با وی همکاری کنند اما در بلند مدت یک سری از افراد از بخش خواهند رفت و بعد از آن باقی افراد با وی هماهنگ می

شوند. مدت  ها با رئیس جمهور جدید هماهنگ میرود ولی بعد از مدتی همه سازمانریاست جمهوری که ابتدا هر سازمان روند قبلی خود را پیش می

 تواند سبب پذیرش کارکنان شود.زمان هم خود عاملی است که می

شود هم مادی باشد و هم معنوی.فشار کاری بالا و فرسودگی سبب  در تغییرات بغیر از رضایت بیماران باید رضایت کارکنان هم درنظر گرفته شود که می 17

 شود قدرت پذیرش را از بین ببرد.می

 یلى، ترغیب و ایجاد انکَیزه بهتر است.تکم هاى  بخش  براى.  است اجبارى ادواری  پزشکی معاینه جهت مشارکت •در بخش هاى الزامى قانونى،  -الف 18

 یمارى هاى شغلى و پیکَیرى نتایج.ب   به آکَاه •کیفیت اجرا: انتخاب مرکز معاینه معتبر، یزشکان -ب

 اطلاعات و انجام معاینات.همکارى صادقانه در ارائه  -ج

 بیکَیرى توصیه هاو نتایج یزشکى شخصى، گزارش دادن علائم یا مشکلات بهداشتى مرتبط با کار. 

 گردد همیشه کارکنان را نسبت به مدیران بدبین کند. تواند سبب نگرانی کارکنان شود و سبب میعدم شفافیت و نگرانی کارکنان از تغییرات می 19

دانند اما اتفاقات خاص مانند کرونا سبب شده است خیلی نتوان برنامه ریزی خاصی انجام دهند  از آنجایی که اکثر مدیران بیمارستانی اصول مدیریتی می 20

 کند. شوند که این خود عاملی در مقاومت کارکنان را ایجاد میهای فورس و ناگهانی روبرو میو همیشه کارکنان با بخشنامه

ش تغییر طراحی  چهارم: چه عواملی وجود دارند که در نگاه اول مشهود نیست ولی نقش کلیدی در پذیرش تغییر دارند؟ اگر بخواهید یک الگوی بومی برای پذیر سؤال 

 کنید چه اجزایی باید حتما در آن باشد؟ 

توانند به کل تیم کمک  داخل سازمان سازگاری مناسب داشته باشند میتواند چاره کار باشد اگر افراد  شعورکاری افراد در کلیه سطوح بیمارستانی می 21

 کنند تا تغییرات بهتر انجام و در جهت اهداف سازمان انجام و اجرا گردد. 

پروتکل را برای  شود چرا که برای مثال در یک مقاله یک  های کاری میبعضی از اوقات به علت عدم اعتماد در کارکنان سبب مقاومت کارکنان در بخش 22

میزان اعتماد کارکنان از  -1شود:  شود مانند کمبود امکانات در کشور که این امر سبب میکند اما در اجرا با مشکل مواجه میدرمان تهیه و اکسپت می

 مدیران کاهش یابد. 

شود رسنل برای مقابله با  شود که برخی از افراد در کار اعتماد خود را از دست بدهند و یا تیم غیررسمی در کار باعث میروابط بین پرسنل باعث می -2 

 تیم دیگر حرف مدیران یا سرپرستان را نپذیرند. 

 تواند سبب پذیرش تغییرات در بیمارستان شود چرا که اگر این امر نباشد کارکنان تغییر را دوست نخواهند داشت. کنترل ترس و خشم و تاب آوری می 23

 سه بخش دارد: 24

 های همیار کاری و شناسایی افراد هر بخش جهت ایجاد تغییر  تیم -1
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 کند. گفتگوهای محرمانه به صورت طوفان مغزی و صتدوق انتفادات باشد که تغییر را راحت تر می-2

 شود. ها که سبب پذیرش تغییر میتجهیزاتی برای آسان و سریع تر شدن فعالیت-3

ى دیده و به  کنترل سالیانه بهداشت و سلامت کارکنان، یک ابزار مدیریت ریسک و سرمایه انسانى است. سازمان هاى پیشرو آن را فراتر ازیک الزام قانون  25

به سازمانى متعالی  عنوان بخشى از برنامه مسئولیت اجتماعى شرکت وبرنامه سلامت محل کار اجرا مى کنند. این برنامه در نهایت منجر به تبدیل سازمان 

 تر، سالم تر، ایمن تر و مولدتر مى شود.

تواند تغییر در بیمارستان را راحت تر سازد چرا که مدیران بیمارستان برخی اوقات از  بکارگیری مدیران بیمارستانی با تجربه و با آگاهی و دانش بالا می 26

شود که نتوانند مدیر خوبی باشند و تغییرات را به صورت اصولی  خود پزشکان هستند و با برخی اصول مدیریتی آشنا نیستند و یا مشغله کاریشان باعث می

 در سازمان هدایت کنند. 

 های درمانی ایران حیاتی است؟ سؤال پنجم: چه نکته دیگری هست که هنوز پرسیده نشده ولی برای درک پذیرش تغییر در سازمان

 این عوامل سبب شود کارکنان مقاومت را کاهش دهند و به پذیرش برسند.ساختار مجموعه باید طوری طرحریزی شود که در کنار علم و توانایی مدیران  27

 نظرسنحی دیجیتالی و اندازه گیری شکایات توانست کمی پذیرش تغییر را درپی داشته باشد و زمان پیگیری کار بیماران بهتر شد.  28

گردد تغییرات را دوست  آگاهی است و دیگری عدم اعتماد به مدیران سبب میشود کارکنان تغییر را دوست نداشته باشند مورد دیگر عدم  عادت سبب می 29

تواند سبب شود کارکنان به افراد بالاتر گوش  شود پذیرش تغییر بهتر صورت پذیرد. مناغع مشترک مینداشته باشند.اگر زیرساخت درست شود سبب می

 کنند.

 وآیین نامه هاى مرتبط(: الزامات قانونى در کشورهای توسعه یافته  )بر اساس قانون کار 30

 . است الزامى نظر مورد شغل با وى وتناسب  • معاینات بدو استخدام: براى ارزیابى سلامتى فرد  -1

زیان آور  معاینات دوره اى )سالیانه یا با دوره هاى مشخص(: براى برخى مشاغل الزامى است. نوع ودوره این معاینات بستکَى به میزان خطر و عوامل    -2

 محیط کار دارد )مثلاً براى کارکنان در معرض صوت, گرد وغبار، مواد شیمیایى، پرتوهای( 

ک  معاینات بازکَشت به کار: پس از مرخصى هاى طولانى مدت به دلیل بیمارى یا حادثه.معاینات پایان خدمت براى ثبت وضعیت سلامت در زمان تر  -3

ینات دوره  ا خدمت. البته مسئولیت اجرا بر عهده کارفرما است و باید توسط پزشک معاینه کننده در فرم هاى قانونى ثبت شود. اجزاى یک برنامه جامع مع

 اى:برنامه نباید تنها یک چکاپ ساده باشد، بلکه باید بر اساس ارزیابى ریسک شغل طراحى شود.

 الف ؛بررسى تاریخجه پزشکى و شغلى: پرسشنامه اى درباره سابقه بیمارى ها، داروها، سوابق شغلى کَذشته و... 

 (، فشار خون, معاینات قلب وریه.BMIمعاینات پزشکى عمومى: اندازه گیری  قد، وزن، شاخص توده بدنى ) -ب

 ، قند خون، جرب ها، عملکرد کلیه و کبد(آزمایش ادرار.CBCآزمایش هاى پاراکلینک: آزمایش خون ) 

 و بسیار موارد دیگر مرتبط با نوع شغل -د

رت  بیشتر مواقع عدم پذیرش توسط کارکنان به صورت مخفی است و دوست دارند ظاهری آن را انجام دهند ولی به دلیل عدم اعتماد تغییر را به صو  31

 ظاهری انجام میدهند و باید حتما منفعت شخصی داشته باشند تا تغییری را انجام دهند. 

 توان به کارکنان کمک کرد تا تغییرات مناسب سازمانی هر چه زودتر در بیمارستان انجام شود.های آموزشی میبا کمک مدیران آگاه و برگزاری دوره 32

 

 . مضامین فراگیر پژوهش۲جدل 

 مضمون سازمان دهنده  مضمون فراگیر 

 تامین اقتصادی  تامین اقتصادی 

 مبحث مالی 

 امنیت شغلی  امنیت شغلی 

 مسئولیت اجتماعی مسئولیت اجتماعی

 جذب نیروی انسانی  نیروی انسانی جذب 

 ترس از دست دادن قدرت  ترس از دست دادن قدرت 

 مشارکت  مشارکت 

 تیم همکاری

 مشارکت و نظر سنجی قبل از اجرا 

 منافع مشترک 

 حمایت مدیران  حمایت مدیریتی 
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 همدلی مدیران 

 ترغیب

 حمایت از پرسنل

 انتقال دانش  دانش 

 محرمانگی 

 آگاهی مدیران 

 های علمی دوره

 مدیران متخصص

 صندوق انتقادات 

 های آموزشی دوره

 دانش مدیریتی 

 ساختار علم محور 

 آموزش

 طوفان مغزی 

 وجدان کاری  اخلاق حرفه ای 

 مدیران متعهد 

 اخلاق حرفه ای 

 صداقت مدیران  شفافیت 

 شفافیت 

 سن وتجربه  سن و تجربه 

 مدیران با تجربه 

 تاب آوری کارکنان  تاب آوری 

 عدالت در پرداخت، تبعیض و بی عدالتی عدالت 

 فرسودگی شغلی، فرسودگی  فرسودگی شغلی 

 استراتژی مدیریتی  استراتژی مدیریتی 

 برنامه ریزی تغییر 

 ثبات

 حجم کاری، فشار کاری  حجم کاری 

 شناخت  شناخت 

 شناخت نتایج 

 شناسایی افراد مشتاق 

 های موفق تجربه

 درنظر گرفتن عوامل شخصیتی

 ابهام شغلی  ابهام شغلی 

 فرهنگ سازی  فرهنگ سازمانی 

 همدلی کارکنان  همدلی کارکنان 

 اعتماد اعتماد

 ترس از قضاوت 

 

نتایج تحقیق نشان داد که بیست و یک عامل نهایی بشرح موارد تامین اقتصادی، امنیت شغلی، مسئولیت اجتماعی، جذب  

مشارکت، حمایت مدیریتی، دانش، اخلاق حرفه ای، شفافیت، سن و تجربه، تاب آوری،  نیروی انسانی، ترس از دست دادن قدرت،  

 عدالت، فرسودگی شغلی، استراتژی مدیریتی، حجم کاری، شناخت، ابهام شغلی، فرهنگ سازمانی، همدلی کارکنان و اعتماد بوده اند. 
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 گیریبحث و نتیجه

مضمون نشان   لی تحل ج یشهر تهران انجام شد و نتا ی خصوص   ی هامارستان ی در ب ر ییتغ رش یپذ  ی پژوهش حاضر با هدف بررس

  ،یاقتصاد  ،یت یری مد  ، یسازمان   ، یاز عوامل فرد  یاو متأثر از مجموعه   مندنه یزم  ،یچندبعد  یاده ی ها پدسازمان   نیدر ا   ریی تغ  رش یداد که پذ

  تیمسئول  ، یشغل   ت یامن  ،ی اقتصاد  نیشامل تأم   ری مضمون فراگ  21  ه،ی کد اول  ۹0  انیاز م  ها، افتهی   ساساست. بر ا  یاو حرفه   ی فرهنگ

سن و تجربه،    ت،یشفاف  ،یادانش، اخلاق حرفه  ، یت یری مد  ت یترس از دست دادن قدرت، مشارکت، حما  ، یانسان  ی رویجذب ن  ،ی اجتماع

کارکنان و اعتماد    ی همدل  ،ی فرهنگ سازمان  ، یشناخت، ابهام شغل   ، یحجم کار  ،ی تیر یمد  ی استراتژ  ، یشغل   یعدالت، فرسودگ   ، یآورتاب 

ا شد.  م  افته ی  ن ی استخراج  پذ  دهد ینشان  ب  ر ییتغ  رش یکه  پ   یخصوص   ی هامارستان یدر  س  امد یصرفاً    ا ی   ی ت یریمد   ی هااست یابلاغ 

ارتباطات    ت یفیک  ر، ییتغ  ن یشیپ یامدها ی پ ز تجربه آنان ا  ر، یی ادراک کارکنان از تغ  ان یبلکه محصول تعامل م  ست، ین  ی رونیب  ی هاضرورت 

  تیر یو معاصر مد  ک یکلاس  ی هادگاه یبرداشت با د   ن ی است. ا  ر ییتغ  ی هانهی آنان از منافع و هز  ی ابی و ارز  تی ری اعتماد به مد  زان یم  ، یسازمان

  ر، ییمقاومت کارکنان در برابر تغ  کهدارند   دیو تأک  دانندی م  یو اجتماع   ی رفتار   ،ی شناخت  یندیرا فرا  یسازمان  ریی همسو است که تغ  رییتغ

 . ( 2, 1)موجود است  تی شده و برهم خوردن وضعادراک  د یبه ابهام، تهد  ی عیطب یواکنش

بود. در    رییتغ  رشیو عدالت در پذ   یشغل   تیامن  ، یپژوهش حاضر، برجسته شدن نقش عوامل اقتصاد  جی نتا  نیتراز مهم   یکی

 ت یموقع  فی موجب تضع  یسازمان   راتیی که احساس کنند تغ  رند یپذ ی را بهتر م  ر یی تغ  ی کارکنان هنگام  ،ی خصوص   ی هامارستان یب  ی فضا

  ی شغل  تیعادلانه، امن  یایحقوق و مزا  ، ی اقتصاد  نیگرفتن حقوق آنان نخواهد شد. تأم  دهیناد   ای   یفشار کار  شیافزا   ا،یکاهش مزا  ،یشغل

تر  آماده   ی سازمان  رات یی با تغ  ی و آنان را نسبت به همراه   کند ی م  جاد یکارکنان ا  ی برا  ی شناختپشتوانه روان   ی نوع  ، یکار  ندهیاز آ  نان یو اطم

  ی ازها یکه آن را با ن  دهند ی واکنش مثبت نشان م   ر ییبه تغ  ی کارکنان زمان  را ی است؛ ز  همخوان   ی رفتار سازمان  ات یبا ادب  افته ی  ن ی . اسازدیم

 Shahabiپژوهش    جی پژوهش حاضر با نتا  افته ی  ن ی. همچن(1)  نند یناسازگار نب  ی عدالت، احترام و ثبات شغل  ت،یخود، از جمله امن  یاساس

نقش    تواندی م  ر ییکارکنان ارتباط دارد و کاهش مقاومت در برابر تغ  یورو بهره   ی شغل  تیر با رضاییتغ  تی ر یهمسو است که نشان داد مد

  ی اقتصاد   تیبدون توجه به وضع   رییتغ  رشیپذ  ، یخصوص   ی هامارستان یدر ب  ن،ی. بنابرا(18)کند    فایا  ر ییمثبت تغ   ی امدهایدر پ  ی مهم

 نخواهد بود.  دار ی پا  ،یشغل  تیکارکنان، عدالت در پرداخت و امن

  رش یپذ   یکارکنان برا  یاز عوامل مهم در کاهش آمادگ   ی شغل  یو فرسودگ   یپژوهش حاضر نشان داد که حجم کار  گر ید   افتهی

  ی رویکمبود ن   ماران، یبالا، تماس مداوم با ب  یاحرفه  تیمسئول  ، یدشوار، فشار زمان  ی کار  ط یکارکنان با شرا  ها،مارستان یهستند. در ب  رییتغ

  ای   فی شدن وظا   ترده یچی پ  ، یبار کار   ش ی که به افزا  ی رییهر تغ  ، یطی شرا   ن یاند. در چنمواجه   ی تیر یمد  ی رفو  مات یو گاه تصم  یانسان

تنها به نگرش مثبت نسبت به تحول    رییتغ   رشی منظر، پذ  نیدهد. از ا   شی مقاومت کارکنان را افزا  تواندی ابهام نقش منجر شود، م   دی تشد

 Meyerو    Stensaker  دگاهیبا د   جهینت  ن ی. اشود ی مربوط م  ز ین  رییتغ  یتحمل و اجرا   یبراکارکنان    یواقع  تیبلکه به ظرف  ست،یوابسته ن
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را شکل    ی بعد  راتییدر کارکنان، واکنش آنان به تغ  جادشدهیا  یهاتیو قابل   رییتغ  نیشیپ  یهاتجربه   کنندی م  دی است که تأک  نییقابل تب

  رات ییتجربه کرده باشند، احتمالاً در برابر تغ  تیبدون حما  ا یصورت فشارزا، ناعادلانه  را به   رات یی. اگر کارکنان در گذشته تغ(11)  دهدیم

مستلزم کاهش بار    ی خصوص  یهامارستان ی در ب  ر ییموفق تغ  ت یری مد  ن، ی. بنابراکنندی مقاوم اتخاذ م  ای کارانه  موضع محافظه   ز ین  دی جد

 است.  یاز تحول سازمان  یج یمثبت و تدر یهاتجربه جاد یو ا رییتغ یو کار یروان

نشان دادند    جیپژوهش حاضر برجسته بود. نتا   یهاافته یدر    زیو مشارکت کارکنان ن  یت یری مد  یاستراتژ   ،ی تیر یمد  تیحما  نقش

  ی زیراجرا را برنامه  ندیرا روشن سازند، فرا  رییکنند، اهداف تغ  تیاز آنان حما  رانیکه مد  رندی پذی را بهتر م  راتیی تغ  یکه کارکنان زمان 

همسو است که بر ضرورت    ریی تغ  تیری شده مدشناخته   یکردهایبا رو  افتهی   نی مشارکت دهند. ا  های ری گم یتصم  رکنند و کارکنان را د 

نشان    ن ی آفرتحول   ی رهبر   ات یادب  نی. همچن (3)دارند    د ی تأک  نفعان ی ذ  ی رسازیانداز روشن، ارتباطات مستمر و درگفعال، چشم   ی رهبر

را بهبود    ریینگرش کارکنان نسبت به تغ  ،یو الگوساز  یفرد  تیحما   ،یفکر   کیتحر   ،یبخشالهام   قیاز طر  توانندی که رهبران م   دهدیم

  گر ل یعنوان تسهبه د یندارند، بلکه با ییتنها نقش اجرا رانیمد ،یخصوص  یهامارستان ی. در ب(5)بخشند و مقاومت آنان را کاهش دهند 

 مراقبت سلامت تعادل برقرار کنند.   یاکارکنان و الزامات حرفه یازهای ن ازمان،اهداف س  ان ی م ر،ییتغ

  ی از اجرا  شی کارکنان پ  ینشان دادند که وقت  هاافته یمهم پژوهش بود.    نی از مضام  گرید  یک ی  ر، یی کارکنان در تغ  مشارکت

  رش یدارند، احتمال پذ  ر ییتغ  ی اجرا  ای  ی در طراح  یو نقش فعال   شودی م   دهی نظرات آنان شن  رند،یگیقرار م  ماتیتصم  انیدر جر   رییتغ

اابدیی م   شیافزا را مطرح    ر ییدوگانه نسبت به تغ  ی و همکاران همسو است که مفهوم گشودگ   Augustsson  ژوهش با پ   جهینت  ن ی. 

بدانند    رشی عادلانه، شفاف و قابل پذ  زیرا ن  رییتغ  یاجرا  ندیفرا   دیموافق باشند، بلکه با  رییتغ  یبا محتوا  دی تنها باکارکنان نه   یعن ی  کند؛یم

اجرا شوند، ممکن است با مقاومت مواجه گردند.    یسازو آماده   یرساناگر بدون مشارکت، اطلاع   زین  د یمف  راتیی تغ  ی تح  گر، ید  انی. به ب(4)

  یواقع  ی هات یمحدود  ، یدرمان   یندها ی فرا  ی عمل   ات یآنان از جزئ  رای دارد، ز  ی مضاعف   ت یمشارکت کارکنان اهم  ، یمارستان یب  ط یدر مح

 را کاهش دهد.  ریی تغ یاجرا تیفیک تواندی م  یریگم یدارند و حذف آنان از تصم  یآگاه  ماران یب ی ازهایها و نبخش 

که نسبت به    ینشان داد. کارکنان  رییتغ  رشیرا در پذ  ینقش دانش، شناخت، آموزش و آگاه  نیپژوهش حاضر همچن  جینتا

. برعکس، نبود  کنندی م   ی ابیارز   تیر یقابل مد  شتریو ب  ز یدآمی را کمتر تهد  ر ییدارند، تغ  ی شناخت کاف  رییتغ  یامدهایو پ  یچگونگ   ،یی چرا

  یبا مطالعات مربوط به رهبر  افتهی  نی کند. ا   جاد یابهام، سوءبرداشت و مقاومت ا  تواندی م  ر یی تغدانش و عدم شناخت نسبت به اهداف  

  ی نوآور  تواندی م   ی می ت  ی ریادگی دانش، انتقال تجربه و    ی سازکپارچه ی  دهد ی همخوان است که نشان م   ی دانش   ی هات یو فعال  ن یآفرتحول 

و اجرا    ده یا   ان یانتقال دانش در کاهش شکاف م  ی و سازوکارها  ی دانش  یهاها، شبکه ن نقش واسطه ی. همچن( 6)کند    ل ی را تسه  ر ییو تغ

  رات ییتغ  ی اجرا  ی تنها براآموزش و انتقال دانش نه  ها، مارستان ی. در ب( 17)مورد توجه قرار گرفته است    ی سازمان  ی در مطالعات نوآور

 دهد.   ش یآنان را افزا  یستگی اضطراب کارکنان را کاهش دهد و احساس شا تواندی است، بلکه م ی ضرور یندیفناورانه و فرا
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نشان دادند که    هاافته یپژوهش حاضر بودند.    یمحور  نیمضام  گری کارکنان از د  یو همدل  یااعتماد، اخلاق حرفه   ت،یشفاف

پ  ی نگران  ر، ییدر اهداف تغ  تینبود شفاف  ران، ی به مد  یاعتمادیب تبع  ر ییپنهان تغ  ی امدهای از  را    رییتغ   رشیپذ  تواندی م   ض،یو احساس 

که ارتباطات شفاف    یاگونه شفاف در دوران بحران همسو است؛ به  یمربوط به ارتباطات داخل   یهاش با پژوه   جه ینت  ن یکند. ا   ف یتضع

.  (8)تر سازد  آماده   رییبا تغ  یهمراه   یکند و کارکنان را برا   تیسازنده را تقو  یامقابله   یرا کاهش دهد، راهبردها   تیعدم قطع  تواند یم

در دوران کرونا   ی سازمان  رات ییشفاف در مواجهه کارکنان با تغ  ی نقش ارتباطات داخل  نه یدر زم  Ashrafپژوهش    ی هاافتهی   نی همچن

  ی کار   زش یبا انگ  ی اعتماد سازمان  گر، ید  ی . از سو( 9)اثرگذار باشد    ر یی بر نحوه مقابله کارکنان با تغ  تواندی م   ی ارتباط  تینشان داد که شفاف

و    تیشفاف  ، یخصوص  یهامارستان یدر ب  ن، ی. بنابرا( 7)را فراهم کند    رییفعالانه تغ  رش ی پذ  نه یزم  تواندی و تعهد کارکنان ارتباط دارد و م 

 موفق هستند.  ریی تغ ی اساس ی هاشرطش ی بلکه پ ، یاعتماد نه عوامل جانب

قابل توجه    ز یو ترس از دست دادن قدرت ن  یابهام شغل   ،یآور پژوهش حاضر درباره نقش تاب   ج ینتا   ،ی شناختمنظر روان   از

خود   ی شغل  نده ینقش و آ گاه، یرا کاهش دهند و آنان را نسبت به جا ران یاحساس کنترل کارکنان و مد توانند ی م ی سازمان  رات یی است. تغ

  ی ت یعنوان موقعبلکه به   د،ی عنوان تهدرا نه صرفاً به  رییتا تغ  کندی کارکنان به آنان کمک م  یآورتاب   ، یطیشرا   نینگران سازند. در چن

  ر ییافراد از بحران و تغ  ی ابیارز   دهد ی ارتباطات بحران همسو است که نشان م  ی هادگاهی با د  افتهی  نیو رشد تجربه کنند. ا   ی سازگار  یبرا

  ی در حوزه چابک   د یمطالعات جد  نی . همچن(10)  گذاردی اثر م   یسازمان  یها پاسخ   رشی و پذ  یامقابله   یراهبردها   ،یمنف   یهاجان یبر ه

سازمان در    ی و سازگار  ی به چابک   توانندی م   ی شناختاشتراک دانش و استحکام روان   ، یسازمان   ی آگاه که ذهن  دهند ی نشان م   ی سازمان

در    رییتغ  رشیپذ  ش ی مهم افزا  ی رهایاز مس   یک ی  تواند ی م  ی و کاهش ابهام شغل  ی آورتاب   ت یتقو  ن، ی. بنابرا(14)کمک کنند    ر ییبرابر تغ

 باشد.  یخصوص  یهامارستان یب

  ی هامارستان یکرد. ب ن ییتب زی سلامت ن یهاسازمان  نیو الزامات نو  تالیجی در پرتو تحولات د  توانی پژوهش حاضر را م   جینتا

نوظهور هوش   یکاربردها یو حت  تیفیخدمات، الزامات ک یسازی تال یجی د  ،یاطلاعات  ی هافناورانه، سامانه راتیی با تغ رند یناگز  یخصوص 

تنها    یسازمان   یورکارکنان و بهره   رییتغ  تیر یمد  ،یسازی تال یج ید  انیم  وند ی که پ  دهند ی نشان م  د یجد   ات سازگار شوند. مطالع  یمصنوع 

بر هوش    یدر جهان نوظهور مبتن   نی. همچن(12)همراه آن آماده شوند    راتییو تغ  یفناور  رش یپذ   یاثربخش است که کارکنان برا  یزمان

موضوع    ن ی. ا ( 13)اند  مطرح شده   ر ییتغ  ت یریمد   ت یموفق  ی ل یعنوان عوامل تکمبه   ی سازگار  تیو ظرف  ن بحرا   ی برا  ی آمادگ  ، یمصنوع 

  ماران، یانتظارات ب  ، یاقتصاد   ی زمان با فشارهاهم   د یها با سازمان   ن یا  را یدارد، ز   یاژه ی و  تیتهران اهم   ی خصوص  یهامارستان یب  یبرا

  ی آورو تاب  ر ییتغ  ت یریمد   تال،یجیمربوط به تحول د   یهاافته یراستا،    نی فناورانه سازگار شوند. در هم  تو الزاما   ی انسان  یروین  ت یمحدود

توجه    زی ن  ی آورو تاب   یبه فرهنگ، منابع انسان   ،یها علاوه بر فناور که سازمان   شودی م   داریپا  ی زمان  ر ییکه تغ  دهدی نشان م  ی سازمان

 . ( 15)کنند 
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  ییو اجرا  ینهاد  نهیزم  ر یتحت تأث  یخصوص   یهامارستان یدر ب  ر ییتغ  رش ینشان دادند که پذ   نی پژوهش حاضر همچن  ی هاافتهی

فرهنگ    ن، یقوان  ها، است یبلکه به منابع، س  دهند، ی در حوزه سلامت، در خلأ رخ نم  ژهیوبه   ،ی خدمات  یهادر سازمان   رات ییقرار دارد. تغ

  ی ها استیس  یکه حت   دهد ی نشان م   استیس  ی اند. مطالعات حوزه اجراوابسته  ی ررسمیو غ  یو روابط رسم   یی اجرا   یساختارها   ، یسازمان

و    یطراح  ان یتعارض منافع و شکاف م  ، یمنابع، ضعف هماهنگ  ت یمانند محدود  یی هادر مرحله اجرا ممکن است با چالش   زیمطلوب ن

  جهیبه نت  ی زمان  یابلاغ   ا ی  ی ت یریمد   راتیی تغ  را یز  شود؛ی م   دهی د  یروشنبه  ی خصوص  یهامارستان یدر ب  سئلهم  ن ی. ا ( 16)رو شوند  اجرا روبه 

  ازمند ی ن  ر ییتغ  رش یپذ   ن، یسازگار باشند. بنابرا   ی ها، توان کارکنان، منابع موجود و فرهنگ سازمانروزمره بخش   ی هاتیکه با واقع  رسند یم

توجه    ییاجرا  ی هات یتجربه کارکنان و محدود  ، یخصوص   یهامارستان ی نظام سلامت، ب  ی های ژگیواست که به    مندنه یو زم  یبوم   ییالگو

 کند. 

نتا  در پذ  جی مجموع،  داد که  نشان  ب  ریی تغ  رشیپژوهش حاضر  پد  ی خصوص  یهامارستان یدر  تهران  و    یبیترک  یاده ی شهر 

  ن یتأم  ،ی شغل   ت یکارکنان به امن  سو،کی . از  رد یگی شکل م   ی ط یو مح  ی سازمان  ، یت یری مد  ، ی است که از تعامل عوامل فرد  ی چندسطح

به دانش، مشارکت، اعتماد،    رییدر تغ  ت یموفق  یسازمان برا  گر،ی د  یاز دارند و از سو ین  یت یری مد  تیو حما  تیعدالت، شفاف  ، یاقتصاد

  ی موفق زمان   ر ییکه تغ  دهد ی نشان م  نی شیبا مطالعات پ  ها افته ی  یی است. همسو  ازمند ین  ی ت یریمد   ی و استراتژ  ی آورتاب   ، یفرهنگ سازمان

تغ  تیر یکه مد  دهد ی رخ م  مانع  نه  را  بنابرا  ی بلکه کنشگران اصل  ر، ییسازمان، کارکنان  بداند.    یبرا  ی خصوص   ی هامارستان یب  ن، یآن 

و    یتی شفاف، حما   ، یمشارکت  یکردهای و به سمت رو  رند یفاصله بگ  یو ابلاغ   یصرفاً دستور   یکردهای از رو  دیبا   رییتغ   رشی پذ  شیافزا

زم  تواندی م   یکردیرو  نی محور حرکت کنند. چندانش  بر کاهش مقاومت،    ت یرضا  شی افزا  ،ی خدمات درمان  تیفی ک  یارتقا   نهیعلاوه 

 را فراهم سازد.  یکارکنان و بهبود عملکرد سازمان 

همراه    ت یبا چند محدود  ، یخصوص  یهامارستان یدر ب  ریی تغ  رشی از عوامل مؤثر بر پذ  ق ی عم  یر ی پژوهش با وجود ارائه تصو  نیا

  ه، یریخ   ، یدولت   ی هامارستان یبه ب  جینتا  میتعم  نی شهر تهران انجام شد و بنابرا  یخصوص   ی هامارستان یبود. نخست آنکه مطالعه در ب

و افراد آگاه    ران ی ها بر اساس مصاحبه با خبرگان، مد. دوم آنکه داده ردی صورت گ  اطیبا احت  دی شهرها با  ری سا  ی درمانمراکز    ای  یآموزش 

مستق  ی گردآور تجربه  است  ممکن  و  خدمات   ی هاگروه  ی برخ  م یشد  کارکنان  پرستاران،  مانند  کادر    ی ادار  یروهاین  ،یکارکنان،  و 

  ی آزمون روابط عل   ا یپژوهش امکان سنجش شدت اثر هر عامل    ی فیک  ت یباشد. سوم آنکه ماه  افتهیطور کامل بازتاب نبه   ، یک ینیپاراکل

نم   رها یمتغ  ان یم برخ  ن ی. همچنکندی را فراهم  تأثپاسخ  ی ممکن است    ل ی تما  ا ی  ی شغل  یکارمحافظه   ، یملاحظات سازمان  ر یها تحت 

 قرار گرفته باشد.  یرسم  یها دگاه یدهندگان به ارائه د پاسخ 

معادلات    ی سازاز جمله مدل   ، یکم   ی هامطالعه با روش   نی شده از ااستخراج   یالگو   نده، یآ  یها در پژوهش   شود ی م   شنهادیپ

  یاسهی مقا  ی هاانجام پژوهش   نی شود. همچن  یآزمون و اعتبارسنج   ارهیچندمع   ی ریگم یتصم  یهاروش   ای  ی دییتأ   ی عامل  ل یتحل  ، یساختار

  یی به شناسا  تواندی مختلف م  ی در شهرها  ی و مراکز درمان  ،یرآموزش یو غ  یآموزش   یهامارستان یب  ،ی و دولت  یخصوص   یهامارستان یب  انیم
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مختلف کارکنان، از جمله پرستاران، پزشکان،    ی هاگروه  دگاهی د  توانندی م   ندهیکمک کند. مطالعات آ  رییتغ  رشی در پذ  یانه یزم  یهاتفاوت 

مانند    یی رهاینقش متغ  شودی م  شنهاد یپ   نی کنند. همچن  ی صورت جداگانه بررسرا به   یبان یپشت  یروهایو ن  یان یم  ران یمد   ، یکارکنان ادار

  ی بررس ی تجرب یهادر قالب مدل   تالیجی د  یو آمادگ  نی آفرتحول  ی رهبر ، یآورتاب   ،یعدالت سازمان   ،یاعتماد سازمان  ،یشغل  ی فرسودگ 

 فراهم گردد.  ها مارستان یدر ب ر ییتغ تیری مد ی برا یترسنجش و قابل  تری شود تا ابعاد کاربرد 

و منافع آن را    امدهایها، پاهداف، ضرورت   ر، ییهرگونه تغ  یاز اجرا  شی پ  شودی م   شنهادیپ  یخصوص  یهامارستان یب  رانیبه مد

مشارکت    یبرا  ییکنند. لازم است سازوکارها  زی پره  راتیی تغ  یو دستور   یناگهان   یدهند و از اجرا  حیکارکنان توض  یصورت شفاف برابه

عدالت    ، یشغل  تیامن  تیتقو  نی شود. همچن  یطراح   شنهادهایو ارائه پ  ها ی نگران  ان یبازخورد، ب  افتی در  ، یریگم یدر تصم  ارکنان ک  یواقع

و    تیر یمد  انیاعتماد م  جاد یکارکنان و ا  ی آورتاب   ش ی آموزش مستمر، افزا  ، یکاهش فشار کار  ،یو روان  یمال   ی هات یدر پرداخت، حما

با  اولو   د یکارکنان  برگزار   توانندی م  ران ی . مدردی گ  ر قرا  تیدر  توج  یبا  نظام    ،ی گروه  ی وگوهاگفت   ، یآموزش  ی هاکارگاه   ،یه یجلسات 

  ی زمان  ی خصوص  یهامارستان یدر ب  رییموفق تغ   یرا فراهم کنند. اجرا  ریی تغ  یج یتدر  رشیپذ  نه یزم  ،یانی م  رانیاز مد  تیو حما   شنهادها یپ

  ش یخدمات و افزا  ت یفیک  ی بهبود کار، ارتقا  ی برا  ی آنان، بلکه فرصت   یبرا   ی دی تهد  نه  ر ییاست که کارکنان احساس کنند تغ  ری پذامکان 

 است.  یثبات سازمان 

 تعارض منافع 

 . وجود ندارد  ی تضاد منافع گونه چ یانجام مطالعه حاضر، ه در

 مشارکت نویسندگان 

 در نگارش این مقاله تمامی نویسندگان نقش یکسانی ایفا کردند. 

 موازین اخلاقی 

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

 حامی مالی 

 این پژوهش حامی مالی نداشته است.
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