
1 
 

  

  با هماهنگی استراتژیک در سازمان های بهداشتی و درمانی پایدار بهره وری  

 
  

  

 2گیتی افروز پوراحمدی، 1مهدی نیکودل
 dr.nikoodel@gmail.com/ طراحان مدیریت افق نوین  متخصص اطفال .دکترای مدیریت استراتژیک.مشاور شرکت1

    ga_pourahmadi@yahoo.com/ شرکت طراحان مدیریت افق نوین دکترای مدیریت استراتژیک. مشاور  2
  

  

   چکيده 

ی هاسازمانتخصیص بهینه منابع محدود در جهت پاسخگویی به خواسته های نامحدود اصلی ترین موضوع مدیریتی در سازمان ها می باشد .   

، لامتحوزه س در یو فرهنگ یطیفراوان مح راتییواسطه تغبه هستند که ییهاسازمانی،نیزمراکز درمان ریساو  هابیمارستان بهداشتی و درمانی،

 ،کیراتژاست تفکر از یبرخوردار با کیاستراتژ تیریمد ،حاضر عصر در .  باشندیم یتیریمد نیهای نوروش ازمندین در راستای ارتقای  بهره وری

ارشتتد  رانیمد نکهیشتترا ابه ،هستتتمراکز  گونهنیا جهت تیریمد وهیشتت نیدتریمف ،کیاستتتراتژ راتییتغ تیریو مد کیاستتتراتژ یزیربرنامه

. تدوین برنامه باشتتتند ی بهداشتتتتی و درمانیاتیعمل یهادر حوزه یتجارب عمل و تیریمد علم یآگاه ودانش  یدارا ،های ستتتلامتستتتازمان

 اگرچه تدوین  و در بستتتر علمی برداشتتته شتتود . استتتراتژیک مراکز درمانی یکی از  گاه های اوهیه استتت که باید توستتا مدیران و مستت وهین

آنچه مهمتر به نظر می رسد وجود هماهنگی بین عناصر سازمان و نیز استراتژی  اما استتراتژی برای پیشررد اهدا  یک سازمان ضروری است ،

مشترك ، ترکیب میشوند. های تشکیل دهنده یک کل برای کسب هد   های مختلف آن است. هماهنگی فرآیندی است که طی آن همه بخش

ای از ستاز و کارهای ستاختاری و رفتاری تحقق مییابد که برای مرترا ساختن اجزای سازمان با یکدیگر به کار میروند و  هماهنگی با مجموعه

 منابع علمی ازروز  در این مقاهه مروری که با استتتفاده از کلید وا ه های مرترا و پژوهش های به . نیل به اهدا  ستتازمانی را تستتهیل میکنند

ین او شناخت  مدل یکپارچه هماهنگی استتراتژیک برای مدیران حوزه سلامت معرفی شده است تا بتوانند با درك  ،تهیه گردیده استت معترر 

 را در مراکز درمانی خود نهادینه سازند.  مدل  پایه های مدیریت استراتژیک

 

   هماهنگی استرتژیک  یریت استراتژیک ،مدسازمان بهداشتی و درمانی، مدل ، کلید وا ه: 

  

 مقدمه: 
؛ تغییرات جمعیتی؛ شدنیجهاندنرال فرایند  به ی در عصر حاضر روبرو هستند.اعمدهی هاچاهشهای بهداشتی و درمانی با مشکلات و ستازمان

توجه  با وها؛ نیازمند بهره جستن از علم نوین مدیریت بوده رشتد بازار سلامت؛ تقاضای فزاینده بیماران؛ رشد تکنوهو ی و تغییر سیمای بیماری

مدیریت استتتراتژیک بقا و موفقیت از  وری؛ ضتتروری استتت که برایخدمات ستتلامت و نیز کاهش بهره دهندهارائهبه افزایش رقابت بین مراکز 

 خدمات ایمن و کیفیت باهاارائه  خود باهای های سازمانهزینه مدیریتو  یاثربخش ،مس ول افزایش کاراییحوزه سلامت  مدیراناستفاده نماییم.

زه مدیریت سلامت ی هازه مدیریتی را کسب نموده و سپس در حوهامهارتبرای رسیدن به این مهم، ابتدا مدیران ارشد باید دانش و  باشند.می

باشد که کلیه مراکز می 3مدیریت تغییرات استراتژیک و 2ریزی استراتژیک، برنامه1گاه بردارند. مدیریت استتراتژیک مشتمل بر تفکر استراتژیک

  ] 1[نمایند. یکپارچه و هماهنگ عمل نموده و تیم مدیریتی نیز بر اساس این نقشه راه فعاهیت صورتبهدرمانی برتر باید در هر سه عرصه 

                                                           
1 strategic thinking 
2 strategic planning 
3 managing strategic momentum 
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 هماهنگو  سو همآن  با نمازسا یها فعاهیتو   تماادتقا رایتس که دوتب دتهاخو موفقیت با أهتو مانیز نمازسا یک یتژاسترا ایجرااز سویی 

 افزایش خواهد داد.سازمان را  ردعملک  اتهتمتسیس یر اتسو  رکاو کسب یتژاسترو ا نسانیا  ابعتمنی  اتهتمتسیس ییوتس  مته چنینهه. باشد

و  یتخلدا اهنگیتهم   وندتش می ترکیب   كترتمش  دته کسب ایبر کل یک بخش های همهآن  طی که ستا ییندافر هماهنگی ]  3و 2[

 چگونه که ستآن ا یمعنا   هتب تژیکاترتسا اهنگیتهم عتقدر وایند .گو می تژیکاسترا هماهنگیرا  یتژاسترا مختلف   حطوتسدر  جیراتخ

وری  ه رتبهو  دهاتینافر دوتبهر به می تواندو...  یهررر ،یابیزاربا ،طلاعاتیا   ،گتفرهن ق،لاتخا ،انیتنسا منابع یها مینهدر ز نمازسا یتژاسترا

می در سازمان های بهداشتی و درمانی باهاترین هد  استراتژیک ارزش افرینی و ارتقا و حفظ سلامت بیماران  ] 4[ د.شو   رتمنج درتعملکو 

 باشد که خود سرب توسعه پایدار کشور می گردد هذا برای رسیدن به این مهم هماهنگی استراتژیک شاهراه ارتقای بهره وری در این سازمان ها

 می باشد .

 مدیریت استراتژیک و بهره وری: 

 و سازمان در موجود سیستم های زیر با سازمانی ماموریت آن هماهنگی سازی پیاده از هد  خرد سطح در استراتژیک مدیریت بررسی در

 مدیریت تاکید به توجه با که گفت توان می آن کلان سطح بررسی در در اما باشد می آن انداز چشم و سازمانی ماموریت بین ایجادهماهنگی

که  [1]  است نتایج بر مرتنی مدیریت با متراد  استراتژیک  مدیریت سازمان، در استراتژیک فعاهیت های ایجاد و توسعه استراتژیک در

 مدیریت مرتنی بر نتیجه دقیقاً با رویکرد بهره وری هم راستایی دارد .

 به کلی دوبخش در باشد، داشته همراه به سازمان برای را وری هازه بهره که سازمان ها در استراتژیک مدیریت سازی پیاده در موثر عوامل

 .است بندی طرقه ذیل قابل شرح

 استراتژیک مدیریت مفهوه با مرترا عوامل -1   

هد   مدیریت ، ها استراتژی با رابطه در اوهیه توافق ، مدیریت استراتژیک مفاهیم حوزه در کارکنان قرلی تجربیات از عرارتند عوامل این

 .ذینفعان سازنده مشارکت و نتایج بر مرتنی ،مدیریت گذاری

 مدیریت استراتژیک  سازی پیاده فرآیندهای با مرترا عوامل-2 

 [2]درسازمان ارتراطی فرآیندهای وجود و عملکرد گیری اندازه فرآیندهای وجود

 مدیریت استراتژیک در سازمان های بهداشتی و درمانی:

ازی و سمدیریت استراتژیک یک  وظیفه اغلب پیچیده و دشوار است. مدل مدیریت استراتژیک یک چارچوب مفید یا نقشه فکری را برای مفهوه 

توسعه استراتژی در هر سازمانی را فراهم می کند. مدیریت استراتژیک شامل تفکر استراتژیک، برنامه ریزی استراتژیک و مدیریت تغییرات   

هرود باستراتژیک است. در واقع، ترکیب این عناصر با هم   استراتژی را تشکیل می دهند و از طریق رهرری، شهود، و یادگیری سازمانی اصلاح  و 

 عناصر این ؛در حقیقت. است استراتژیک مدیریت تغییرات و استراتژیک ریزیبرنامه استراتژیک، تفکر شامل استراتژیک مدیریت  روی می دهد .

 رانیمد   .گردندیمها سازمانی سرب رشد آن یادگیری و شهود رهرری، طریق دهند و ازمی شکل ها راو استراتژی شوندیم ترکیب هم با

دارای توانایی  وسؤاهات برای  فرضشیپدارای  ها،داده وتحلیلتجزیه تغییر، حال در محیا ارزیابی توانایی با استراتژیک متفکران باید استراتژیک

 یندسازمست و توسعه استراتژیک ریزیبرنامه طریق از را ریزیفعاهیت برنامه بتوانند باید هاآن این، بر علاوه باشند. جدید هایایده ایجاد جهت

 برنامه یک کهی. هنگامکندخلق می را استراتژیک برنامه که است گیریو از جنس تصمیم یمستندساز فرآیند یک استراتژیک ریزیبرنامه. کنند

 نجرایی شدابرای  استراتژیک مدیران عنوانبه. کنند مدیریت را سازمان استراتژیک مدیریت باید استراتژیک مدیران یافت، توسعه استراتژیک
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در  مثالعنوان. به  طراحی نمایند. را جدید استراتژیک تفکر و در صورت هزوه کنند ارزیابی را برنامه موفقیت استراتژیک تلاش کنند، برنامه

 مدیریت ه،مشاب طوربه را مطرح سازد. استراتژی یریگشکل به دیگر نگاه نیازمند پیش بیاید که جدیدی اطلاعات است ممکن برنامه سازیپیاده

 ک نیزمدیریت تغییرات استراتژی.دهد ارائه وضعیت تحلیل یا استراتژی تدوین سازی برنامه،پیاده برای را جدیدی بینش است ممکن استراتژیک

 ود.ش استراتژی اجرای در تغییرات و یا ایجاد اساسی استراتژی تغییر جدیدی از موقعیت؛ درك است موجب ممکن که است تکراری فرآیند یک

 ستراتژیک،ا تفکر اصطلاحات بین .تمایزبخشدیمتداوه  را استراتژیک ریزیبرنامه و استراتژیک تفکر اصل در استراتژیک مدیریت تغییرات

 وجود وند،شمی مدیریت استراتژیک طور که هاییسازمان در باید فعاهیت سه این تماه و است مهم استراتژیک مدیریت و استراتژیک ریزیبرنامه

 [3] .گیرد قرار یموردبررس بیشتری عمق در مدل از مرحله هازه است که هر بنابراین،؛ داشته باشد

سازمان های بهداشتی درمانی از پیچیده ترین سازمان های خدماتی هستند که با  رویکرد به شدت انسان محور و دانش محور باید  بنابراین

سازمان را که همانا ارزش افرینی برای بیماران و ذینفعان می باشد را محقق سازند .از سویی  خدمات کیفی را ارائه نموده و اهدا  استراتژیک

 ظبهره وری کلید حفظ رقابت پذیری در سطوح سازمانی ؛ملی وضامن دستیابی و نهادینه نمودن توسعه پایدار است   .امروزه  بهره وری کلید حف

 بهره وری اطمینان از پایداری اقتصادی و اجتماعی در توسعه را موجب می شود وارتقاء رقابت  در  سطوح سازمان ها و کشوراست  و حصول

هذا است که در چارچوب مدیرت استراتژیک در هر سازمانی این مهم محقق می گردد . ایران و جهان در توسعه و رشد مهم استراتژیهای از یکی

داشته باشد تا بتوان با تفکر استراتژیک؛ تدوین و پیاده سازی برنامه استراتژیک و جهت بهره وری پایدار بستر مدیریت استراتژیک باید وجود 

 مدیریت تغییرات استراتژیک بهرود مستمر و تعاهی را در سازمان ایجاد نمود .

 ریزی استراتژیک در حوزه سلامتبرنامه 
 به و باشدیمناسب و بهنگاه در مقابل تغییرات محیطی داخل و خارج سازمان م ییسازمان برای پاسخگو یسازاستراتژیک، آماده یزیربرنامه

 :دهدیمذیل پاسخ  سؤاهاتریزی استراتژیک در حوزه سلامت به برنامهمین جهت از پویائی و دینامیسم برخوردار است. ه

 هستیم؟ ما که

 ما در حال حاضر در کجا هستیم؟

 محیا سازمان ما چگونه است؟

 در کجا باشیم؟ میخواهیم

 به آنجا برسیم؟ میتوانمیچگونه 

 گیری کنیم؟توانیم پایش و اندازهپیشرفت خود را چگونه می

ن ای نیبرای تأم« درست و مناسب»و سپس انتخاب مسیر، راه، وسیله یا روش « درست»های انتخاب هد ریزی که با توجه به تعریف برنامه 

راکز مریزی استراتژیک ای شامل دو قسمت است: مقصد و مسیر. به همین ترتیب برنامههر برنامه ی نمود کهریگجهینت توانمیباشد، می هاهد 

و دوه، مسیرهای  مرکز درمانیهای انداز و ارزش: نخست، تعیین مقاصد آرمانی یا همان مأموریت، چشمباشدمیدارای دو قسمت اصلی  درمانی نیز

 .است مرکز درمانیهای آرمانی که شامل موقعیت استراتژیک و استراتژی

 باشد:میشامل مراحل زیر  در یک مرکز درمانی ریزی استراتژیکمراحل تدوین برنامه

 مطاهعه اسناد باهادستی، تطریقی، عملکردی، کانونی

 شناسایی اجزای مقاصد آرمانی

 هاارزش انداز و، چشمیتتعیین مأمور

 یکتدوین اهدا  استراتژ

 یمحیا خارج یاهگوی بررس

 یمحیا خارج یابیارز یسماتر

 عوامل داخلی یاهگوی بررس
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 عوامل داخلی یابیارز یسماتر

 یو خارج یداخل یسماتر

 یکاستراتژ یتموقع یینتع

 های برترها و استراتژیاستراتژی ییشناسا

توانند در کنار هم نقش مکمل داشته باشند. در این رویکرد، تفکر استراتژیک استراتژیک می ریزیتفکر و برنامهتوان گفت می درمجموعپس 

ای هازه است که کلیه مدیران ارشد و روس هذا .شودیریزی استراتژیک استفاده مآن از ابزار برنامه یسازادهیو برای تریین و پ ندیآفریانداز مچشم

ی هازه و هاآموزشریزی استراتژیک، و سرپرستاران، در حوزه تفکر استراتژیک و تدوین برنامه زرانیسوپروا درمانی و غیر درمانی، هایبخش

 ود.ریزی استراتژیک در سازمان متروع ایجاد شو رفتار آنان گردد تا ضمانتی برای موفقیت برنامه نگرش رییتغدریافت نموده که سرب  اثربخش را

]1 [ 

 سطوح استراتژیک:   

 مسایل به امربو مفهومی یا تژیکاسترا سطح. شوند می عملیات تقسیمو  یک استراتژ طحتسدو  هتب مسایل ،مدیریت به تژیکاسترا شنگردر 

 یک شتندا    یاتج هتب اته  نمازاتس بیش تر. هدد می ارقر پوشش تحترا  عملیاتیو  عینی مسایل اقمصد  اتی عملیات طحتسو  تتسا ذهنی

.  می شوند حیاطر شرکتاز  مختلفی حسطودر  هریک که ،کنند می دهستفاا مرترا یها یتژاسترای از ا مجموعهاز  ،حدو وا جامع یتژاسترا

 یا دیکررکا  یتژاترتس. ا3و  رکاو  کسب یتژاستر. ا2 ،شرکت یتژاستر. ا1از:  تندرعرا ها نمازسا تر بیش در   یتژاترتسا متمه طحتس هتس

 حدوا قابتیر گی هایشایستو  تقو انقا با نیزو  یگرد حسطو  یاتهی تژاسترا با ،محیطی یااشر به پاسخ گویی بر وهعلا یتژاسترا هر. عملیاتی

 ] 5[ت. تسا هماهنگ حدوا مجموعه یک انعنو به شرکتیک  طحتس اتبو  هتمربوط ریتجا

تدوین و اجرای استراتژی های سطح سازمان  دهد.گیری کلی سازمان را نشان میدر سازمان های بهداشتی و درمانی استراتژی سطح اول جهت

ز های تلفیقی نی های سطح سازمان را استراتژیمستلزه همکاری تمامی واحدهای سازمانی است و خود به منابع فراوانی نیاز دارد.گاه استراتژی

زار کننده ارتراا بین خدمات سازمان با باعیینهای سطح کسب وکار یا ماموریتی    تنامند که نمایانگر استراتژی تماه واحدها است. استراتژیمی

دهد. همچنین در این سطح، نوع دیدگاه سازمان های فعال را نشان می ها یا بیمارستان و گیرندگان خدمات بوده و نحوه رقابت با سایر سازمان

ی بازار و نحوه ارتراا با گیرندگان خدمات را بنددر ارتراا با قیمت خدمات، میزان عرضه، سهم بازار، روشهای پیشررد خدمت در بازار، بخش

انداز و ماموریت کلی و نیز با توجه به چشم واحدهای سازمان های بهداشتی و درمانی در سطح  ای نیزوظیفه های سطحاستراتژی دهد.نشان می

ن عوامل داخلی و خارجی واحد مورد نظر، اند و با در نظر داشتانتخاب شده سازمانهایی که برای سطح کل همچنین با توجه به استراتژی

 ] 6[ شوند که در قاهب استراتژی کلی سازمان منجر به موفقیت واحد در میدان رقابت شود.هایی تدوین میاستراتژی

 هماهنگی استراتژیک  

 نیچنهمو  شیهاتیقابلمفهوه هماهنگی استراتژیک به معنی به حداکثر رساندن میزان تناسب و تطابق میان مزیت رقابتی هر شرکت با منابع و 

ی اساسی وظایف مدیران امروزی، هاجنرهیکی از ": ندیگویم( 1896) 4که هوفر و شندل طورهمانی موجود در محیا بیرونی است. هافرصت

و خطرپذیری )ریسک( های ناشی از تغییرات محیطی است؛  هافرصتو منابع داخلی( با  هامهارتی سازمان )هایستگیشاردن هماهنگ ک

 ] 7[."اثربخش هم کارآمد باشند و هم  هانیای هردوی که در زمان استفاده از این منابع، اگونهبه

 آموزش، یبرا یشناخت کارکرد: انداز شاملکارکردهای عملیاتی مربوا به چشمتحقق  یعنی درمان و بهداشت حوزه در کیاستراتژ یهماهنگ

 را یاتیعمل پرسش هزاران اندازچشم باشد داشته وجود کارکرد سه هر یوقت. یهماهنگ یبرا یسازمان کارکرد و زشیانگ یبرا یاحساس کارکرد

و  کیاستراتژ اهدا  از یسازمان یهاهیها هیکل دیبا یدرمان مراکز در .شودیم کارآمد و اثربخش هماهنگ، اقدامات به منجر و دهدپاسخ می

 .باشدشده انجاه کیاستراتژ یهماهنگ که دهدیم یرو یهنگام ممه نیا و نموده کسب در این زمینه را خاص دانش و بوده مطلع هااستراتژی

                                                           
4 Hofer and Schendel 
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مجموعه  با هماهنگی ،شوند   می ترکیب كمشتر  هد به نسیدر ایبر مجموعه یک یها  بخش همهدر آن  که ستا ییندافر هماهنگی] 9[

  هد    به نیلرود و    می رکا به یکدیگر با نمازسا ایجزا ساختن مرترا ایبر که دتیاب یتم قتتحق ریاتفتو ر ریساختا یهارکازوسا  از ای

 انمیزرا  تژیکاسترا اهنگیتهم.   دتیاب  یتم تژیکاترتسا دیریتتمرا در  دوتخ قعیوا یمعنا همفهو ین. ا کند می تسهیل را نمازاتس یاته

    [4]  اند  دهرتک فتتعری رتیگد ءجز مقاصدو  ا هدا ،هازنیا ،تقاضاها اتب ءزتج کتی   راختاتس اتیو  دتمقاصو  ا دتها ،اهاتتقاض ،هازنیا ریگازسا

 اهنگیتهمرا  یتژاترتسا فتمختل یها   سطحدر  جیرخاو  یتخلدا اهنگیتهم.  تتساجزا ناتمی ریگازاتس هتجدر ناگوتگون یفراتتع صلیا بخش

 که  ندا یافتهدرو ندا دهکر سیربررا  نمازسا دعملکر بر تژیکاسترا اهنگیتتهم أثیرتتت یتتمختلف ناتتمحقق   [5]گویند  یتم تژیکاترتسا

با توجه به اینکه هر سازمانی از جمله سازمان   [6] دوتش  یتم نمازاتس دعملکر یتقاو ار دبهرو به منجر نمازسا یها  یتژاسترا نمیا هماهنگی

ساس ا های بهداشتی و درمانی دارای منابع ساختار ؛منابع انسانی ؛رفتار سازمانی ؛ارتراطات و.. هستند جهت هماهنگی استراتژیک هازه است که بر

 کیبترو    هماهنگی ت وری هایاز  ریبسیا بر اساس  بردارند . مدل منتج از برنامه استراتژیک)رقابتی،توسعه ایی،محافظه کارانه ؛و تدافعی( گاه

 بالا ثربخشیا ،ستا بالا نهاآ  یبند  ترکیبدر  تژیکاسترا و  ریساختا ،  زمینه ای ملاعو بین هماهنگی  که هایی  نمازسادر  ن،مازسا   بندی

 [7] دارد ارقر  باهایی حددر 

 انواع مدل های هماهنگی:

یک هستند . ژدر سازمان ها برای هماهنگی به کار می روند شامل مدل عقلایی ؛مدل طریعی و مدل نقاا مرجع استراتانواع مدل هایی که 

سازمان ها متناسب با سطح بلوغ؛هزینه و زمانی که برای تدوین استراتزی دارند از این مدل های مختلف استفاده می کنند . در مدل عقلایی 

همه اجزای استراتژی های زیر مجموعه با استراتژی ی بر اساس فرایندهای رسمی و تصمیم گیری عقلایی تدوین می شود .در این مدل ژاسترات

 زسطح باهاتر هماهنگ می شوند .  مدل طریعی عینیت گرا و واقعی تر است و بیشتر بر هماهنگی افقی تاکید دارد . در این مدل در هر مرحله ا

ی و در هر سطحی باید تماه عوامل موثر بر هماهنگی در نظر گرفته شود .  مدل نقاا مرجع استراتژیک تلفیقی از مدل عقلایی و تدوین استراتژ

به عرارتی دیگر نقاا مرجع استراتژیک نقاطی برای هماهنگی هستند و اگر همه عناصر و سیستم های سازمان خود را با ان  مدل طریعی است.

 انمدیر که هستند عجاار انقا  هد  ها و انعنو به تژیکاسترا مرجع انقا ] 7[ماهنگی همه جانره به وجود می آید . هماهنگ نمایید ،یک ه

 کنند.  می دهستفاا سیستم یکلید  ادفرا به مانیزسا یها هویتاو دنکر همخابرو  تژیکاسترا تتصمیما ذتخاا ،ها  گزینه  یابیدر ارز نهااز آ 

 در سازمان های بهداشتی و درمانی از مدل نقاا مرجع استراتژیک جهت هماهنگی استراتژیک استفاده می گردد. [8]

 ی اصلی در یک مرکز درمانی:ژاسترات

 معموها موقعیت استراتژیک سازمان ها و مراکز درمانی یکی از استراتژی های غاهب  ذیل می باشد .   

 وتق نقاا از استفاده باها و سایر مراکز درمانی مارستانیب بهداشتی و درمانی؛ هایسازمان ها،استراتژی نیا قاهب در. یتهاجم هایاستراتژی

 با بتوانند که ردیگ قرار یتیموقع در سازمانشان دهندیم حیترج رانیمد همه. دیننما یبرداربهره یخارج هایفرصت از دنکوشیم یداخل

 زا دیبا قرلاً ،یتیموقع نیچن به دنیرس یبرا هاسازمان معموهاً. ندینما یبرداربهره یخارج یروندها و دادهایرو از یداخل قوت نقاا از استفاده

 .دنینما استفاده یتهاجم هایاستراتژی از بتوانند که برسند جا بدان تا باشد کرده استفاده یتدافع و یرقابت ،یتیتقو هایاستراتژی

 باها و سایر مراکز درمانی مارستانیب بهداشتی و درمانی؛ هایسازمان که است نیا هااستراتژی نیا از هد  .یتیتقو هایاستراتژی

 اریبس هایفرصت سازمان از خارج در یگاه. دنبخش بهرود را یداخل ضعف نقاا دنبکوش خارج ایمح در موجود هایفرصت از یبرداربهره

 دینما یبرداربهره هافرصت نیا از تواندنمی یداخل ضعف داشتن سرب به سازمان یوه دارد، وجود یمناسر

 از را هاآن ای شودیم داده کاهش خارج ایمح در دهایتهد از یناش آثار ها،قوت از استفاده با ،یاستراتژ نوع نیا در. یرقابت هایاستراتژی 

 عیصنا از یاریبس در. شد خواهد روروبه یداتیتهد با یخارج ایمح در ریناگز به یقو سازمان کی که ستین یمعن بدان نیا. برندیم نیب
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. بازدارند خود اندازچشم به دنیدررس را سازمان کوشندیم و آورندیم عمل به جوارهم هایسازمان که است یاقدامات صورتبه یخارج داتیتهد

 .شودیم گفته هم یرونیب هایچاهش رفع هایاستراتژی ،یرقابت هایاستراتژی به

 ضعف نقاا کردن کم هد  و رندیگیم خود به یتدافع حاهت آورند،یدرم اجرا به را هااستراتژی نیا که ییهاسازمان .یتدافع هایاستراتژی

 ایمح در یادیز اریبس یدهایتهد با و است یداخل ضعف نقاا یدارا که یسازمان. است یخارج ایمح از یناش داتیتهد از زیپره و یداخل

 هانهیهز کاهش به خود یبقا حفظ یبرا کوشدیم یسازمان نیچن درواقع. گرفت خواهد قرار زیآممخاطره یموضع در شودیم روبرو خارج

 یندهایفرآ یساز کارآمد و یسازچابک یبرا یسازمان یوقت مثال یبرا. کند تمرکز یمحدود کاملاً محصول ای خدمت بر نیهمچن و پرداخته

 در قرار و یخصوص بخش گسترش مانند ییدهایتهد آثار از یریجلوگ یبرا که است یتدافع یاستراتژ کینیا اصل در کند،یم اقداه یسازمان

 در ضعف و هاآن کم یچابک و ندهایفرآ یروزرسانبه عده مانند هاییضعف نیهمچن و سازمان خدمات از انیمشتر کم یتمندیرضا و سلامت

 ] 1[ .شودیم استفاده انیمشتر به ییپاسخگو و ارتراا تیریمد نظاه

 هاسازمانعناصر حیاتی چهارگانه   

، فرهنگ ساختار سازمانی ها که با یکدیگر هماهنگی داشته باشند جهت ارتقای بهره وری اهزامی می باشد .  وجود چهار عنصر در سازمان   

 موهفه اول رهرری   .بدیلی دارند، استراتژی و سرک رهرری عناصری به غایت مهم هستند و در ماندگاری و رشد هر سازمانی تاثیر بیسازمانی

. یک رهرر سازمانی فردی کندمیفرآیندی است که فرد به موجب آن با نفوذ اجتماعی بر اعضای یک گروه اعمال نظر رهرری سازمان  است؛

کند. نقش رهرر سازمانی از مدیر ارشد میاست که قدرت بیشتری نسرت به دیگران دارد و از این قدرت برای تاثیرگذاری بر رفتارها استفاده 

ت رهرران سازمان این اس گیرد. وظیفه اصلیاجرایی تا مدیری که نماینده گروهی از کارکنان است یا سرپرستان اجرایی در خا توهید را دربرمی

  اقدامات زیر بخشی   کنند تا اهدا  عملیاتی محقق شود. رهرری در تماه سطوح در یک سازمان ضروری است.میکه مجریان را درگیر و هدایت 

 :آورندوجود میاست که سرک رهرری مناسب را به ییهاشیوه

 .کنندمیبرطر  ها را ها را دنرال و موانع و محدودیترهرران چاهش •

 .پذیرندآزمایش و ریسک را با قرول شکست می •

 «توانیم یاد بگیریم؟چه چیزی می»سوال اساسی و بنیادین آنها این است که  •

 .کنندمیهایی برای بهرود و نوآوری دنرال راه •

 .کنندمیکارکنان را برای عملکرد بهتر رهرری و از تلاش تیمی حمایت  •

 .کنندمی، درگیر گذاردریزی و اقداماتی که بر آنها تاثیر میرا در برنامه کارکنان •

 .دهند تا تصمیمات مناسب را اتخاذ کنندمیبه کارکنان آزادی عمل بیشتری  •

 .دهندمیفضای احتراه و اعتماد متقابل را در سازمان گسترش  •

 .کنندمیده عمل های توافق ششوند کارکنان بر اساس ارزشمطم ن می •

 .کنندمیتوانند با هم ایجاد کنند، توصیف ای را که میبرای کارکنان آینده •

 .کنندمیکارکنان را به برنده شدن تشویق  •

 .دهندهای غاهب را مورد تشویق قرار میهای کلیدی یا ارزشتم •
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 .دهندمیهای اصلی شرکت گسترش ها را درباره ارزشها و افسانهداستان •

 .کنندکنند، سازماندهی میمیهای موردنظر را تقویت طور سیستماتیک اعتقادات و ارزشهایی که بهشیوه •

یک جنره کلیدی در اجرای استراتژی، نهادینه .کند چگونه باید در مسیر حرکت سازمان عمل شودمیموهفه دوه استراتژی است که مشخص    

لی که . دستوراهعمهای استراتژیک در بلندمدت گره زدای سازگار با موفقیتمیمات و اقدامات روزانه را باید به شیوهکردن آن است. بنابراین تص

، فرهنگ سازمانی و گیرد شامل سه جزء کلیدی است: نهادینه کردن یک استراتژی، مناسب بودن ساختاراستراتژی یک سازمان را دربر می

 .سرک رهرری مناسب

ر کند که دمیهایی است مرنی بر اینکه سازمان چگونه کار خود را تقسیم ساختار یک سازمان نشانگر روش سوه ساختار سازمانی است.موهفه   

گیری و انجاه هماهنگ کارها را بر اساس نوع استراتژی انجاه آن وظایف، متمایز از هم و سپس با هماهنگی باشد. هر ساختاری نیاز دارد تصمیم

، نیاز است شرایا چندان دورهای نههای هر شرکتی با شرکت دیگر و حتی متفاوت بودن با گذشتهتوجه به متفاوت بودن استراتژی دهد. با

 ، سرک رهرری و فرهنگ سازمانی طراحی شود.جدید در ساختار سازمانی هحاظ شود تا با توجه به نوع استراتژی

های مهم ای از فرضیهدهد، مجموعههای حاکم و شیوه تفکر در یک سازمان را نشان میکه ارزشفرهنگ  موهفه چهاره فرهنگ سازمانی است ؛ 

ها و رفتارهایی است که چگونگی اعمال ها، سنتاست که اعضای یک سازمان در آن مشترك هستند. فرهنگ سازمانی شامل مفروضات، ارزش

عنوان یک عنصر نفوذکننده فراگیر در زندگی سازمانی شناخته شده است. نی بهکند. سیستم فرهنگ سازمامیافراد را در یک شرکت تجویز 

کننده یا مانع اصلی اجرای استراتژی باشد. برای های مشترك در سازمان است که ممکن است کمکفرهنگ سازمانی شامل اعتقادات و ارزش

ای، با تمرکز شدید بر مشتری و اتحاد های نوین شرکهسازمانباید استراتژی فرهنگی سازمان شناسایی شود. در فرهنگ مدیریت فرهنگی 

یزی آمگذاری موفقیت و... سناریوهای موفقیت، اشتراك. دستاوردهای متمرکز بر استعداد کارکنانکنندمی، کلید موفقیت را مهیا نفعانذی

 1تصویر شماره  ] 8[  .توانند در برآوردن شرایا فرهنگی خوب مدنظر قرار گیرندهستند که می
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 مدل یکپارچه هماهنگی استراتژیک در یک مرکز درمانی:

به این فهم و بصیرت برسند که در صورتی که  استراتژی غاهب مرکز درمانی ذیل مدل   به عرارتی هازه است مدیران حوزه سلامت با استفاده 

 بردارند   ی گاهژهازه است که در سایر حوزه های سازمانی نیز بر اساس همین استراتیشان تدافعی شناسایی و سنجش شده است ،پس 

ه بهره وری پایدار حرکت در مسیر استراتژی سازمان و تحقق مهازنمیتوان استراتژی تدافعی داشت و بعد بخش های مختلف را توسعه داد  . و

 2تصویر شماره  می باشد . با هماهنگی استراتژیک در کلیه زیر مجموعهاهدا  استراتژیک 

  

 

 نتیجه گیری:

و  هاستابهامو  هایدگیچیپ ها؛چالش جهان جهان امروز بیش از هر زمان دیگری به تعادل؛ تعامل و تعالی نیازمند است. جهان امروز؛

باشد. زنجیره ارزش هر سیستمی می شناخت وجهت پیشبرد اهداف در سطوح مختلف؛ نیازمند درک عمیق از مطالب و فهم فرایندها 

هم کرد ف درست ی است تا که بتوان درست دید؛تجرب وی تخصصی هامهارتکسب  و مستمردانش و یادگیری  کسب این فهم؛ رساختیز

 پارچهک. کسب علم ؛دانش ؛ و فهم مدیریتی  و شناخت مدل های مدیریتی یها و ارزیابی آنان درست تصمیم سازی کردو با توجه به داده

 در مراکز درمانی می باشد . از الزامات ارتقای بهره وری  و استفاده از فناوری  توسط مدیران حوزه سلامت در کلیه سطوح مدیریتی 

 منابع:   

 یک در خدمات سلامت. انتشارات پژوهشیار . تهران ژبرنامه ریزی استرات1931.  نیکودل .مهدی و همکاران  -1

 میرو ا سلطانی دمسعو ي،کبرا حسین   ،ایخیـمش یـنق   یـعل هـترجم،  يتژاترـسا .نقشه1911یویدد ن،تورنو ت؛بررا ن،کاپلا -2

 .  یاناآر نشر ان،تهر ،ملکی

 .هنرو  فن  یـفرهنگ راتنتشاا مؤسسه ان،تهر،  مدیریت يهادهبررا1911حسین. ،سرشت نحمار-9

 .سمت راتنتشاا ان،تهر ،هفتم پچا ،مدیریتو  نمازسا مبانی1911. علی ن،ضاییار -1
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 فتر: دانتهر دي،یزو داوود ا بیاعرا محمد  یدـس هـترجم،  تژیکاسترا مدیریت مبانی 1911.ال  ستوما ،یلنو ؛یویدد جی ،هانگر -1

 .فرهنگی يشها هوپژ

 1931سند چشم انداز و برنامه استراتژیک سازمان بهداشت و درمان صنعت نفت . -1

دفتر  ی مدیریت استراتژیک، ترجمه سید محمد اعرابی و حمیدرضا رضوانی،مبان( 9831هانگر، جی دیوید. ویلن، توماس ال ) -7

 های فرهنگی، تهران.پژوهش

 مدیریتو  اريحسابد هنشكددا ؛نیافته رنتشاا مدیریت  و  نمازسا   ريتئو،   فلسفي مبانيدرس  كلاسي وهجز " محمد سید ،بياعرا -1

 1911.انتهر ،طباطبائي علامه هنشگادا ؛طباطبائي علامه هنشگادا

  1937سال  1121.عناصر چهارگانه حیاتی سازمان ها. دنیای اقتصاد شمارهپرویز  نصرتی کردکندی -3
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