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Background & Purpose: The emergence of the 4th generation industry has caused many 
progresses in the world, especially in the field of healthcare. For the correct implementation of 
this progress, human resource must have the necessary competencies. The importance of this 
issue is greater in the field of healthcare due to human interactions. Previous research has not 
paid much attention to this issue in the field of healthcare and has not provided a model of these 
competencies in the field of healthcare. Identifying these competencies and providing a model of 
relationships between them is vital for the progress of the country's healthcare. This research was 
done to cover this research gap. 

Methodology: This research was done in 2 phases. The first phase was conducted to identify 
competencies through semi-structured interviews with experts. The sampling method in this 
phase was judgmental and snowball and its size was 15 people. Thematic analysis was used to 
analyze the interviews. In the second phase, the method of fuzzy total interpretive structural 
modeling was used to present the model. The data collection tool was a researcher-made 
questionnaire. The sampling method in this phase was judgmental and snowball and its size was 
10 . 
Findings: The results suggest 30 competencies that were placed in 7 general categories. Among 
the competencies, the competencies of "high perceptive ability" and "possibility of using multiple 
senses" were not observed in the reviewed articles. The interpretive structural model showed that 
personality traits are the most fundamental competencies, followed by analytical skills, analytical 
skills, and then technological skills. 
Conclusion: Since the people's personality is formed during childhood, it is required to revise the 
recruitment processes based on existing competencies. One of the most important tools of any 
organization is the capacity of in-service training systems, which can be used to strengthen other 
competencies. In most organizations, the effectiveness of these trainings has decreased. It is 
necessary to revise the employee training system based on the process of making motivation, 
group training, and follow-up learning level. 
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  0/4هاي نیروي انسانی در مراقبت بهداشتی مدل شایستگی
  

  2 زهرا خیرخواه مرقی ،1 اسماعیل مزروعی نصرآبادي

  
  چکیده  پژوهشی نوع مقاله:
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  اسماعیل مزروعی نصرآبادي
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  06/01/1402 :افتیدر
  02/02/1402بازنگري: 
  02/03/1402 پذیرش:

  15/03/1402 انتشار:

. اســت کــرده ایجــاد یــاديز تحــولات بهداشــتی، هايمراقبت بخش در ویژهبه و دنیا در 4 نسل صنعت بروز زمینه و هدف:
 بخــش در موضــوع ایــن اهمیــت. باشــد داشــته را لازم هايشایســتگی بایــد انســانی نیــروي تحول، این صحیح اجراي براي

 بهداشــتی هــايمراقبت حــوزه در حثب این به قبلی هايپژوهش. است بیشتر انسانی، تعاملات دلیلبه بهداشتی، هايمراقبت
 و هاشایســتگی ایــن شناســایی. انــدنداده ارائــه بهداشتی هايمراقبت بخش در هاشایستگی این از مدلی و نکرده زیادي توجه

،آن بین روابط مدل ارائه ،حا پژوهش. است کشور بهداشتی هايمراقبت بخش در تحول لازمه ها  ایــن پوشــش منظوربـهـ ضــر
  .است شده اجرا پژوهشی خلأ

، مرحلــه در. اســت شده اجرا مرحله دو طی پژوهش این روش: ،شایســتگی شناســایی منظوربـهـ نخســت  هايمصــاحبه از ها
، این در گیرينمونه شیوه. است شده استفاده خبرگان با ساختاریافتهنیمه  رنفــ 15 نمونــه حجــم و برفی لهگلو و قضاوتی مرحله
،مصاحبه تحلیل براي. است بوده  روش از مــدل، ارائــه منظوربــه دوم، مرحلــه در. اســت شــده اســتفاده تماتیــک تحلیــل از ها
،محقق نامهپرســش دوم، مرحله هايداده گردآوري ابزار. است شده استفاده فازي فراگیر تفسیري ساختاري سازيمدل  ســاخته
  .است بوده نفر 10 نمونه حجم و برفی گلوله و قضاوتی گیري،نمونه شیوه

:یافته ،شایســتگی انمیــ از. گرفــت قــرار کلــی دســته 7 قالــب در کــه شــد شناســایی شایســتگی 30 نتــایج، اساس بر ها  ها
 مــدل. نشــد مشــاهده شــدهبررسی هايمقاله در »چندگانه حواس از گیريبهره امکان« و »عالی ادراکی توان« هايشایستگی
 هايشایســتگی آن، از پس و ستا شایستگی ترینبنیادي و ترینمهم شخصیتی، هايویژگی که داد نشان تفسیري ساختاري
  .ترندمهم فناورانه مهارت و تحلیلی مهارت تحلیلی، مهارت

 اســاس بــر جــذب هايفراینــد اســت لازم گیــرد،می شــکل کــودکی دوران در افــراد شخصــیت کــه آنجــا از گیري:نتیجه
 ظرفیــت ســازمان، هــر مهــم ابزارهــاي از یکــی. شــود بــازنگري شخصــیتی هايشایســتگی ویژهبــه موجــود، هايشایستگی

 اثربخشــی هاســازمان اغلــب در. بردمی بهره هاشایستگی سایر تقویت براي آن از که است خدمت ضمن آموزش هايسیستم
 هــايپیگیري و وهــیگر آمــوزش انگیــزه، ایجــاد فراینــد بـرـ کارکنان، آموزش سیستم بازنگري. است شده کم هاآموزش این

  .است مبتنی مستمر

:کلیدواژه صنعت 0/4هاي منابع انسانی، مراقبت بهداشتی شایستگی ها ی ـ کیزیهاي فسیستم، هاي شخصیتی، ویژگی0/4، 
  يبریسا
  
  
  

  .108 -89)، 1(3عات منــابع انســانی، مطال .0/4هاي نیروي انسانی در مراقبت بهداشتی مدل شایستگی). 1402( مرقی، زهرا خیرخواه اسماعیل و مزروعی نصرآبادي، استناد:
    729712023.1/JHRS.10.22034DOI: https://doi.org/

  
   drmazroui@kashanu.ac.ir   دانشکده علوم مالی، مدیریت و کارآفرینی، دانشگاه کاشان، کاشان، ایران. رایانامه:وکار، استادیار، گروه مدیریت کسب. 1
   zkheirkhah98@gmail.com   . رایانامه:وکار، دانشکده علوم مالی، مدیریت و کارآفرینی، دانشگاه کاشان، کاشان، ایرانکارشناس ارشد، گروه مدیریت کسب. 2
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  90  مزروعی نصرآبادي و خیرخواه مرقی.../ هاي نیروي انسانی در مراقبت مدل شایستگی

  
 

  مقدمه
ن را در سراسر جهان به خــود جلــب کــرده و توجه کارآفرینان و شاغلا داشتهوري همواره مزایاي زیادي براي بشر ناپیشرفت ف

وري امکــان نــامطرح شده اســت. ایــن ف 4مفهوم صنعت نسل  ،هاي اخیردر سال ).2023، 1(ویرمانی، شارما، کومار و لوثرا است
هســتند (کاراتــاس، صرفه نیز بهمقرون ،ارزش افزوده ضمن داشتنکند که اي را فراهم میعملیات تولید و خدمات پیشرفته ۀارائ

گیري کرونــا هاي اخیر و بــا وقــوع همــهها در سالاهمیت استفاده از این فناوري ).2022، 2اریسکین، دوسی، پاموکارك و گارگ
هــاي بهداشــتی توجهی در سراسر جهان منجر شده و بر خــدمات مراقبتشایان گیري به تلفات ا این همهزیر ؛بیشتر شده است

و  0/4بخــش ســلامت نیــز در اثــر ایــن دو رویــداد (صــنعت ). 2022، 3(ســود، راوات و کومــار اي داشــته اســتالعــادهتأثیر فوق
  ظهور کرد. 0/4و بیمارستان  0/4هاي بهداشتی قبتشد و مفاهیمی همچون مرامواجه تحولات عظیمی  با گیري کرونا)همه

شــود هاي مبتنــی بــر کــلان داده مشــخص میحلبا پذیرش اینترنت اشیا، رایانش ابري و راه 0/4هاي بهداشتی مراقبت
حــدي کــه بــه ،بســیار زیــاد اســت 4هاي مراقبت بهداشتی در صــنعت نســل ). اهمیت سیستم2020، 4و پسکاپ پرسیکو ،(استو
در دهــه  0/4عمــده در صــنعت  پژوهشــیهــاي هاي دیجیتال رایانش ابري، حوزههاي بهداشتی و فناوريهاي مراقبتسیستم
آن اســت  ،0/4مهم در خصوص مراقبــت بهداشــتی  ۀنکت). 2021، 5(مصطفی، خان، کورشی، هراسیس و وان بوده استگذشته 

و  اســت و رویکردهاي جدیدي بر آن حــاکم شــده )2022، 6(احسن و صدیقطرز چشمگیري تغییر کرده قرن گذشته به طیکه 
  بیشتري انجام شود. هايپژوهش ،ابعاد مختلف آن ۀلازم است در زمین

 هاضـعـف یــاندر ایــن م اما گرفته است؛ در کانون توجه قرار دیجیتال هايفناوري کارگیريبه رانیدر ا ،از گذشته تاکنون
ه ی کــفرصــت و ی کــه دارداهمیت ةاندازبه دیجیتالی سلامت ۀمسئل ایران، به در متأسفانه. است هداشت وجود متعددي مشکلات و

 و درمــان بهداشــت وزارت محورپزشــک و نامناســب ســاختار بزرگ، مشکل این دلایل از یکی. است نشده توجه کند،ایجاد می
 مثــال، بــراي. ســتا موضــوع ایــن مؤید شده، انجام زمینه این در که هاییپژوهش). 1400 سیفی،( است ایران پزشکی آموزش
 5 در ن مشــکلات راایــ و کــرده انیــبرا  الکترونیــک سلامت پرونده اجراي مشکلات) 1396( نژاد قاسمی و خواجوئی عامري،

 مســتانه و ســديابــه گ تــه . بــود »نگرشی ـ رفتــاري« و »تخصصی و فنی« ،مهم موانع پژوهش این در. کردند تقسیم دسته
 ســلامت بخــش در طلاعــاتا فنــاوري کارگیريبــه موانــع اقتصــادي، عوامل و کاري فرایندهاي پزشکی، فرایندهاي ،)1391(

 پــذیرش در را ندرمــا و بهداشــت بخــش عمــده ضـعـف 13) 1401( قوچــانی توکلی و محمديشاه پورخیاط، همچنین،. است
،زیرساخت ضعف مانند مواردي و مطرح کرده نوین هايفناوري  تنظــیم رونــد در ضـعـف ســانی،ان نیروي و ساختار محدودیت ها
  .کردند بیان را...  و هااولویت

 افــزایش و درمانی هايهزینه بخش در خانوار مالی بار کاهش لزوم مانند موضواعتی مشکلات، و موانع این تمام با وجود
 لــزوم ،)1400 پــور،ســراب و برهنمد( هاگیريهمه بروز و) 1396 پور، نصیري و شیرسوار رزقی توکلی،( درمان بخش در عدالت
هــاي تلاش زمینــه ایــن در. است را ضروري کرده ایران درمان و بهداشت در 4 نسل هايفناوري کارگیريبه و دیجیتال تحول

ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ  
١. Virmani, Sharma, Kumar & Luthra 
٢. Karatas, Eriskin, Deveci, Pamucar & Garg 
٣. Sood, Rawat & Kumar 
٤. Aceto, Persico & Pescapé 
٥. Mustapha, Khan, Qureshi, Harasis & Van 
٦. Ahsan & Siddique 
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 ةحــوز هاياپلیکیشــن و هااســتارتاپ عملکــرد بررســی و تحلیــل بــا 1400 ایران دیجیتال سلامت گزارش. است متعددي شده
 اهمیــت بیــانگر کــه) 1401 ملکــی،( اســت زده تخمــین تومــان میلیــارد 1860 را ایــران دیجیتــال سلامت بازار حجم سلامت

 ماننــد درمــان، و بهداشــت بخــش در تحول براي اراده دهندهنشان نیز دیگري موارد. است حوزه این به ویژه توجه و روزافزون
 ســلامت اســت بخــش در دیجیتــال تحــول مشــترك سـنـد تهیــه در بهداشت وزارت و ارتباطات وزارت مشترك هايهمکاري

 بــراي. شــود انجــام ترســریع هرچه 0/4 درمان و بهداشت و دیجیتال تحویل است لازم موارد، این به توجه با). 1397 فداکار،(
 تحــول ایــن براي متخصص هايمجموعه هم ایران در امروز خوشبختانه که شود بررسی نیز آن الزامات باید تحول، این انجام
 الکترونیکــی هايسیســتم کارگیريبه). 1401 حسینی،( است یافته توسعه زیرساخت ایجاد براي لازم فناوري هم و دارند وجود
 ســایر بــا ارتبــاط داراي کــه هابیمارســتان در هوشــمند تجهیــزات کارگیريبه ،)داده کلان( هاداده از عظیمی حجم گردآوري و

 در صــنعت ایــن ورود بیــانگر...  و ســلامت حــوزه در مصــنوعی هوش کارگیريبه ،)ماشین به ماشین ارتباط( هستند هادستگاه
  .هاي مختلفی انجام شودپژوهش زمینه این در است لازم و نیست کامل طوربه حضور این اما است، کشور درمان و بهداشت
تنــوع )، 2021، 7(او وريبهــره يارتقــا :ماننــد دارد، مزایــاي متعــددي ،ســلامت ةدر حــوز 4هاي نسل کارگیري فناوريبه

 )2023، 8(راوي، تومــار، یــاداو ، بهبــود پایــداري)2023(ویرمانی و همکاران،  بیشتر محصولات و خدمات، تولید محصولات سبز
در بهداشــت و  4کارگیري صــنعت نســل مزایاي متعــدد بــه با وجود .)2021، 9(فانتا، پرتوریوس، نونس و بهبود اقتصاد چرخشی

 مشــکلاترو اســت. یکــی از همتعددي روبــ مشکلاتسازي آن با )، پیاده4بیمارستان نسل  0/4ان (مراقبت بهداشتی نسل درم
سازي موفق به دانش فنی و منحنی یادگیري ویژه در کــاربران نیــاز اســت. از زیرا براي پیاده ؛در حوزه نیروي انسانی است مهم

(مــانزا، تلوکــداري و  هــاي افــراد باشــد، دشــوار اســتمســتقل از افــراد و مهارت هایی کــه کــاملاًآنجا که امکان وجود سیستم
نیــروي کــار )، 2022، 11دارد (کــاووس ايویــژه مشــکلاتطور کلی و عمومی، تعامل انسان بــا ماشــین نیــز و به )2023، 10ایگوسا

  ). 2021، 12(تورتورا، ماریاف ایانون و پیانسه ضروري است 4هاي صنعت نسل ماهر براي توسعه، معرفی و استفاده از فناوري
،  در مقایســه بــاحتــی  0/4شده بیانگر آن است که منــابع انســانی در صــنعت تمام موارد اشاره از اهمیــت بیشــتري قبــل

 ،0/4زیرا براي بهبــود و رســیدن بــه ســازمان بــالغ و آمــاده صــنعت  )،2020، 13(ویراسینق، یداناگاماچی و نانیاکارا برخوردار است
، 14(هــاجواري تمرکــز کننــد 0/4هــاي فنــی صــنعت مهارت و مهارت مجدد کارکنان خود بــا مهارت يمدیران ارشد باید بر ارتقا

  .شودتحلیل دقت و بهشده شناسایی  آنانهاي در نتیجه باید شایستگی )،2023
اســت.  شــدهحــدودي بررســی  در سایر صنایع تا 4هاي منابع انسانی براي صنعت نسل شایستگی ،قبلی هايپژوهشدر 

هاي کارکنان لجســتیک را بــراي کارخانــه هوشــمند بررســی شایستگی ،)2019( 15فوتنر و بریک ، هیملدینگر،مثال کوهل رايب
، پجیکــبچ و اي، اجتماعی و شخصی تشــکیل شــده اســت یــا جــرمنشناختی، حرفهبعد روش 4از  هاآنکردند. مدل شایستگی 

انطبــاق  پــذیري/شایســتگی انعطاف 7منابع انسانی براي کارخانه هوشمند را بررسی کردند و هاي ) شایستگی2020( 16الکسیک
ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ  

1. Ow 
٨. Ravi, Tomar & Yadav 
٩. Fanta, Pretorius & Nunes 
١٠. Mwanza, Telukdarie & Igusa 
١١. Çavuş 
١٢. Tortora, Maria, Iannone & Pianese 
١٣. Weerasinghe, Vidanagamachchi & Nanayakkara 
١٤. Hajoary 
١٥. Kohl, Heimeldinger, Brieke & Fottner 
١٦. Jerman, Pejić Bach & Aleksić  
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هــاي هاي فنی/ سواد فنی، نوآوري و خلاقیت، یادگیري مستمر، حــل مســئله و مهارتبا تغییر، تفکر انتقادي و تحلیلی، مهارت
مقالــه،  33) وجود دارد کــه بــا بررســی 2020وراسینق و همکاران ( پژوهشاما در حوزه بهداشت و درمان فقط  .نرم ارائه کردند

 شــدههاي کــاربردي اســتفادهها و برنامــههاي بهداشتی، آخرین فناوريیندهاي کلیدي مراقبتاآوردن فردستچارچوبی براي به
فنــی، شخصــی و  ۀدســت 3شایســتگی را در  18 هــاآن کردنــد.هاي کارکنــان را ارائــه و همچنــین شایســتگی 0/4در سلامت 

  اجتماعی قرار دادند.
در ایــن زمینــه کــافی  هــاپــژوهش و نیــاز داردهاي ویــژه خــود شایستگی به 0/4کاملاً واضح است که مراقبت بهداشتی 

ه شناســایی بــ ،هاي منــابع انســانیســازي شایســتگیمدل ،انجام شــود. همچنــین يجدید هايپژوهش که نیست و لازم است
انجــام  0/4اشــتی مراقبــت بهد هايپژوهشتاکنون در  موضوع. این کندمیبهتر کمک  هايتصمیماخذ  ي و مهمهاشایستگی
ســازي و مدل 0/4هاي نیــروي انســانی در مراقبــت بهداشــتی شناسایی شایستگی پژوهش،هدف اصلی  ،در نتیجه ،نشده است

  است.هنآ

  پژوهش نظري پیشینۀ
، 18، ثانویــه17عنوان اولیــهطور کلــی بــهآغــاز شــد. صــنایع بــه 18انقلاب صنعتی در قرن  نخستینرشد صنعتی در سراسر جهان با 

ویکم شــروع شــده، دوره جدیــدي در مســابقات فنــاوري که در قــرن بیســت 4شوند. صنعت نسل بندي میطبقه 20و چهارم 19سوم
هاي توانمندســاز ایــن شود. تکنولوژيهاي مختلفی در آن استفاده میکه تکنولوژي )2022(کاراتاس و همکاران،  کشورها است

  .داده شده است نشان 1صنعت در شکل 

  
   0/4هاي توانمندساز صنعت تکنولوژي .1شکل 

  )2022( 21کوتیزاس، بوخاش، آراچیگ، دانوا و ابهیشتا منبع:

ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ  
١٧. Industry 1.0 
١٨. Industry 2.0 
١٩. Industry 3.0 
٢٠. Industry 4.0 
٢١. Kotzias, Bukhsh, Arachchige, Daneva & Abhishta 

از تکنولوژي هاي توانمندس
4اصلی در صنعت نسل 

اینترنت اشیا

تولید افزودنی

محاسبات ابري

واقعیت افزوده

کلان داده

ربات هاي خودگردان

امنیت سایبري

تمیکپارچه سازي سیس
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 شــودهاي کــامپیوتري تعریــف میســازي و طراحــی اشــیا بــه هــم متصــل توســط شــبکهعنــوان مدلبــه ،اینترنت اشــیا
شــود. اقــدامات به مســائل اخــلاق ســایبري و ایمنــی ســایبري مربــوط می ،امنیت سایبري .)2023، 22(پالانیسوامی و ولینگیري

هاي اطلاعــاتی بــا جلــوگیري یــا کــاهش تلفــات متقابل امنیتی به حفظ محرمانه بودن، در دسترس بودن و یکپارچگی سیستم
بعدي روشی بــراي تولیــد یــک مــدل ســه ،ساخت افزودنی). 2023، 23ونگ(زوکی کندناشی از تهدیدات امنیت سایبري کمک می

رایانش ابري یک الگــوي محاســباتی اســت کــه ). 2023، 24(دساي، پاتیل، یاداو، ککار لایه مواد استبهبا استفاده از افزودن لایه
و خــدمات را از طریــق اینترنــت ارائــه  کنــدها دسترسی پیــدا میکند، به دادهها را در بستر اینترنت ذخیره میکاربر داده ،در آن
کــه  اواقعیت افزوده ترکیبی از دو جهان است: دنیاي مجازي و دنیاي واقعی، بــه ایــن معنــ .)2023، 25(پاوانی و همکاران کندمی

قعیــت از ســوي دیگــر، وا). 2023، 26(نلوي، فــامی، اپریلیــانتی توانند در دنیاي واقعی نمایش داده شونداشیا در دنیاي مجازي می
کننــد کــه در یــک محــیط واقعــی کــار و احســاس می داشتهافزوده فناوري است که در آن کاربران از طریق لنز دوربین تعامل 

  .)2023، 27(وانی و بهات کنندمی
هاي پایگــاه داده مرســوم قابــل ها است که توسط سیستماصطلاحی براي توصیف حجم بسیار زیادي از داده ،کلان داده
هــا اســت کــه بــه هــاي خودمختــار یــک اصــطلاح کلــی بــراي انــواع مختلــف رباتربات ).2023، 28(ولانداري پردازش نیستند

 .)2019، 29(راجنــدران شــودهاي متحــرك محــدود نمیکنندههاي رباتیــک و دســتکاريکنندهکاريهــاي متحــرك، دســتربات
یند از دنیاي واقعی براي دســتیابی بــه اهــداف آموزشــی اسازي یک اصطلاح عمومی است که به نمایش مصنوعی یک فرشبیه

شــامل ترکیــب  ،ســازي سیســتمیکپارچه). 2023، 30(سالیموا، ســالااوا، میراخمــدوا و بولتــابواز طریق یادگیري تجربی اشاره دارد 
وي محرکــه تــر اســت و نیــرهاي بزرگافزاري براي ایجــاد سیســتمهاي نرمهاي کامپیوتري مختلف و بستهبسیاري از سیستم

  .)2023، 31(کومار، سریواستاوا و پراکاش است 0/4عملکرد بهینه صنعت 
 ،الهام گرفته شده اســت. هــدف آن 0/4هاي بهداشتی قبلی است که از صنعت اي از مراقبتنسخه 0/4مراقبت بهداشتی 

شــده پیشــرفته اســت. يســازهاي بهداشتی مجــازي و شخصیمتحد کردن یک سیستم بیمارمحور با توسعه یک دامنه مراقبت
هــاي بهداشــتی از طریــق پرونــده دهنــدگان مراقبتاین نسل از مراقبت بهداشــتی مبتنــی بــر تبــادل ســوابق بیمــار بــین ارائه

 ،ها را از هر مکان بهبود بخشیده اســت. همچنــینها، دسترسی پزشکان به دادهگذاري دادهاشتراكالکترونیک سلامت است. به
تر یک پزشک با همکاران، کار را بــراي پزشــکان در تشــخیص دقیــق و ارائــه بهتــرین درمــان آســان تبادل اطلاعات بیماران

  .نمایی از یک سیستم مراقبت بهداشتی است 2شکل ). 52: 2023، 32(کاتال کندمی
، محاســبات ابــري بــر مبنــاي هــوش شــودمی اطلاعات در فضاي ابري ذخیره ،مشخص است 2طور که در شکل همان

  د.شوهاي بهتري براي بیماران ارائه میو تشخیصشده ها انجام کلان داده مصنوعی روي
ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ  

٢٢. Palaniswamy & Vellingiri 
٢٣. Zouqiong 
٢٤. Desai, Patil, Yadav & Kekare 
٢٥. Pavani et. al 
٢٦. Nelvi, Fami& Aprilianti 
٢٧. Wani & Bhat 
٢٨. Wulandari 
٢٩. Rajendran 
٣٠. Salimova, Salaeva, Mirakhmedova & Boltaboev 
٣١. Kumar, Srivastava & Prakash 
٣٢. Katal 
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   0/4اي از مراقبت بهداشتی نمونه .2 شکل

 :   )2020( 1یانگ و همکارانمنبع

  پژوهش تجربی پیشینه
در . شــود شناســایی لازم آن هايشایســتگی بایــد و نیــاز دارد انســانی منـاـبع در تحول به ،0/4بهداشتی مراقبت سمتبه رفتن
  است. معرفی شده زمینه این در شدهانجام هايپژوهش از تعدادي 1 جدول

  پژوهش . پیشینه1 جدول
  سازيمدل  شایستگی  مطالعه مورد  پژوهشگران

،   خیر  دیجیتال اقتصاد متخصصان  -  )2022( 2اوا شاگی ادوویک، پیلیپچاك، قربانو
  خیر  انسانی نیروي  -  )2022اودین ( و بیزانجو خان،
  خیر  انسانی نیروي  ویتنام  )2022( 3نگوین
  خیر  انسانی نیروي  -  )2021( 4ریستیچ و استفانوویچ لولیچ، اسپاسویویچ، نارانژیچ،
  خیر  کیفیت متخصصان شایستگی  مالزي الکترونیک لوازم صنعت  )2020( 5گاراد و کنان

  خیر  انسانی نیروي  درمان و بهداشت  )2020ویراسینق و همکاران (
  خیر  انسانی نیروي  خودرو صنعت  )2020( جرمن و همکاران

  خیر  انسانی نیروي  -  )2020( 6گورن مک و اسکوبار مندز، مورالس دمندز، هرناندز
  خیر  لجستیک انسانی نیروي  خودرو صنعت  )2019همکاران ( و کوهل
  خیر  انسانی نیروي  چک جمهوري  )2019( 7توسک و رولینک رهور، ماریکوا، ورچوتا،
  بله  انسانی نیروي  ایران سلامت بخش  )2023حاضر ( پژوهش

ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ  
١. Yang et. al 
٢. Gorbunova, Pilipchuk, Udovik, Shugaeva & Shumakova 
٣. Nguyen 
٤. Narandžić, Spasojević, Lolić, Stefanović & Ristić 
٥. Kannan & Garad 
٦. Hernandez-de-Menendez, Morales-Menendez, Escobar, & McGovern 
٧. Vrchota, Mařiková, Řehoř, Rolínek & Toušek 
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 بخــش نســانیا نیــروي شایســتگی خصــوص در ،شــودمشــاهده مــی نیز 1 جدول در و شد اشاره مقدمه در که طورهمان
،  شناســایی منظــوربــه یــدبا بهداشــتی، هــايمراقبت از نسل این اهمیت به توجه با. است شده انجام پژوهش کیفقط  سلامت
،شایستگی  شناســایی منظــوربــه هاگیشایســت بــین روابــط و تحلیــل تجزیــه همچنــین،. شــود انجــامبیشتري  هايپژوهش ها
 هــايمراقبت ادبیــات در نتــاکنو مــورد ایــن. شود بررسی است لازم و دارد بالایی اهمیت انسانی منابع کلیدي هايشایستگی
  .است شده انجام پژوهشی خلأ این کردن پر منظوربه پژوهش این. است نشده انجام بهداشتی

  شناسی پژوهشروش
 بــه توجــه با) انجام شده است. هاآنسازي هاي منابع انسانی) و کمی (مدلمرحله کیفی (شناسایی شایستگی 2در  پژوهشاین 
 در حــدودي تــا امــا کامــل، صورتبه نه 4 نسل صنعت داخلی، موانع و مشکلات و جهان در 0/4 درمان و بهداشت بودن جدید

 1ریجســتري ثبــت هــاينظام ،PACS، CPOE سیستم کاربردهاي مانند موارد. است رفته کاربه ایران درمان و بهداشت بخش
 بــا مفــاهیم ایــن ســازيپیاده. هسـتـند مــورد ایــن از هایینمونــه بیانگر...)  و هوشمند هايتخت( ماشین به ماشین ارتباطات و

 اســت لازم نتیجــه در اســت، بــوده انسانی منابع شایستگی با مرتبط مشکلات ،هاآن از یکی که بوده روروبه متعددي مشکلات
 آمــاري جامعــه. شــود حاصــل 0/4 درمــان و بهداشت کامل سازيپیاده براي سازمانی آمادگی تا شود واکاوي هاشایستگی این

 تواننــدمی افــرادي طور منطقــی،بــه. هسـتـند دانشــگاهی اســاتید و درمان و بهداشت بخش خبرگان مرحله دو هر در پژوهش،
، نیــز داشــته مدیریتی ۀتجرب یا تخصص نوین، هايفناوري با آشنایی بر علاوه که باشند هاپرسش گويپاسخ  نتیجــه در باشــند

 :گرفت قرار مدنظر هاآن انتخاب در زیر شرایط

 .باشند داشته اطلاعات فناوري و مدیریتی لازم تخصص یا هاتجربه باید شدهانتخاب خبرگان .1

 ســابقه داراي و اندرمــ و بهداشــت در شاغل اطلاعات، فناوري با مرتبط تحصیلات داراي که است افرادي با اولویت .2
 هــايريفناو حــوزه در بودنــد، مــدیریتیهاي تجربــه داراي درمان و بهداشت بخش در که افرادي یا بودند مدیریتی
 .کردندمی هاستفاد) است 0/4 صنعت زیرمجموعه( موجود هايفناوري از و داشتند را لازم آشنایی نوین

 کــاريهاي تجربــه داراي کــه صنایع و مدیریت هايرشته اساتید از دانشگاهی، اساتید دانش از برداريبهره منظوربه .3
  .شد برداريبهره ،بودند نوین هايوريناف و درمان و بهداشت حوزه در دانشگاهی هايپژوهش یا

  . ضریب کاپا2جدول 
  2کدگذار     
  مخالف  موافق    

  1  26  موافق  1کدگذار 
  3  1  مخالف

  00/0  معناداري  713/0  مقدار ضریب کاپا
  

صورت قضاوتی و گلوله برفی است و حجم نمونه بر اســاس اشــباع نظــري برابــر بــا گیري بهشیوه نمونه در مرحله کیفی،

ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ  
١. Registery 
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بــه)یافت ادامه ام15 نفر تا اطمینان براي و رسید اشباع به ام12 نفر در هامصاحبهشد (نفر تعیین  15 ها منظور شناســایی شایســتگی. 
منظــور تحلیــل آن از تحلیــل تماتیــک بهــره گرفتــه شــد. بــه و منظور تجزیــهو به شدساختاریافته استفاده هاي نیمهاز مصاحبه

 که قابــل قبــول اســت شدمحاسبه  71/0 از محقق ثانویه استفاده شد. ضریب کاپا برابر با پژوهش،هاي ارزیابی استحکام یافته
  .انجام شدشوندگان بازگشت داده شد و مستندسازي ید به مصاحبهأیت برايکدهاي استخراجی  ،. همچنین)2(جدول 

 برفــی گلولــه و قضــاوتی گیرينمونــه شیوه و قبل مرحله مشابه آماري جامعه نیزدر قسمت دوم پژوهش (مرحله کمی) 
نفــر تعیــین شــد. ابــزار گــرداوري  10) برابر بــا 28و  1392( مورفیو  ، انصاريحجم نمونه بر مبناي دیدگاه رضایی زاده .است
داراي روایــی لازم  ،هاي مرحله کیفــی حاصــل شــدهشنامه از یافتهساخته است. از آنجا که این پرسنامه محققها،  رسشداده

 ،نظــر داشــته باشــند. در ایــن قســمت درصد خبرگان روي عدد اعلامی اتفاق 50حداقل ها، باید است. براي ارزیابی پایایی داده
 FTISMهــاي گام) اســتفاده شــد. FTISMشــده (سازي ساختاري تفسیري فراگیر فــازياز مدل ،هاتحلیل داده و براي تجزیه

  :)2003، 1(اپریکویچ و تژنگ اند ازعبارت

  مشخص کردن و انتخاب خبرگان
استفاده شد. ایــن مقیــاس در جــدول  )2003( 2وو و لی از مقیاس زبانی پژوهشطراحی معیارهاي زبانی فازي: در این قسمت از 

 .داده شده است نشان 3

 . معیارهاي زبانی فازي3جدول 
  مقادیر زبانی  اختصار  واژه زبانی

  NO  25/0  0  0  بدون تأثیر
  VL 5/0  25/0  0  تأثیر خیلی کم

  L 75/0  5/0  25/0  تأثیر کم
  H 1  75/0  5/0  تأثیر زیاد

  VH 1  1  75/0  تأثیر خیلی زیاد
  

 Oو  V ،A ،Xاز نمادهــاي  ،): در این قســمت از پــژوهشFSSIM3ایجاد ماتریس فازي ساختاري روابط درونی متغیرها (
ارتبــاط اســت. ایــن مــاتریس بــر اســاس ، رابطــه دوطرفــه و عــدم iبــر  j، تأثیر jبر  iترتیب بیانگر تأثیر شود که بهاستفاده می

درصــد  50هاي این مرحلــه، بایــد حــداقل آید. براي اعتبارسنجی یافتهبه دست می پژوهشاز خبرگان  آمدهدستبه هايمدنظر
  اجماع نظر داشته باشند. آمدهدستبهخبرگان روي عدد 

 FRMمــاتریس  3شــده در جــدول هئــو مقــادیر زبــانی ارا FSSIM): بر اساس ماتریس 4FRMماتریس دستیابی فازي (
  شود.تکمیل می
هــا غیرفــازي داده CFCS(5واضــح ( هــايههــ  بــ  نمرگیــري از رویکــرد تبــدیل دادهبــا بهره ،در این مرحلــه سازي:غیرفازي

  :)2003(اپریکویچ و تژنگ، هاي این روش به شرح زیر است ند. گامشومی
ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ  

١. Opricovic & Tzeng 
٢. Wu & Lee 
٣. Fuzzy structural self-interaction matrix 
٤. Fuzzy Reachability Matrix 
٥. Converting Fuzzy Data into Crisp Scores 
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ذ فــازي دنبال قــدرت نفــو. اگــر بــهدشــومیها محاسـ به مجموع حدود بالا، حدود پایین و اعداد میانی در سطرها و ستون •

د، از دنبال محاســبه قــدرت وابســتگی فــازي باشــیو اگــر بــه دشــومیهاي سطري در ادامه راه اســتفاده باشید، از مجموع
 شود.هاي ستونی استفاده میمجموع

=   )1رابطۀ  min (  )           = 1,2,3,4, … . . ,  

=   )2رابطۀ  max (  ) 

=∆  )3رابطۀ   −   

:شوسازي میشده، مقادیر نرمالبر اساس روابط ارائه ،در این مرحله •  ند

=    )4رابطۀ  (  −  )/∆ 

=    )5رابطۀ  (  −  )/∆ 

=    )6رابطۀ  (  −  )/∆ 

=     )7رابطۀ     /(1 +    −    ) 

=     )8رابطۀ     /(1 +    −    ) 

  د:شوهاي زیر استفاده می) از فرمول       براي محاسبه ارزش قطعی ( به دست آوردن ارزش قطعی: •

=        )9رابطۀ  (    ×  1 −      +     ×     )/(1 −     +     ) 

=         )10رابطۀ   +        × ∆ 

توانــد یضــعیت آن کــه موبر مبناي مقدار اثرگذاري و اثرپذیري هر متغیر،  ،در این مرحله وابستگی:ـ  تحلیل نفوذ و تجزیه
و  رپــذیري کــم)، مســتقل (اثحالت خودگردان (اثرگذاري و اثرپذیري پایین)، وابسته (اثرپذیري بالا و اثرگــذاري کــم 4یکی از 

  د.شوتعیین می ،اثرگذاري بالا) و دووجهی (اثرپذیري و اثرگذاري بالا) باشد
(روابــط قــوي و  Hو  HVي مقادیر دارا FRMهایی که در ماتریس منظور، درایه ه اینب ):RMطراحی ماتریس دستیابی (

  شود.برابر با صفر قرار داده می باقیو  1خیلی قوي) بودند برابر با 
ارتبــاط  jبــا  iغیــر . اگــر متشــودباید بر اساس روابط بین متغیرها، ماتریس تصــحیح  ،در این مرحله ماتریس:سازگار کردن 

 نیز ارتباط داشته باشد. kبا  iآنگاه باید  ،ارتباط داشته باشد kبا  jداشته باشد و متغیر 

 ،شــود. ســپسر تعیــین میي هــر متغیــنیاز بــراهاي دستیابی و پیشدر این مرحله مجموعه تعیین سطح و اولویت متغیرها:
متغیــر مربوطــه  ،برابر با مجموعه دستیابی باشــد آمدهدستبهشود. در صورتی که اشتراك اشتراك این دو مجموعه محاسبه می

  شود.گیرد و از محاسبات بعدي حذف میدر سطح فعلی قرار می

  هاي پژوهشیافته
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هاي بهداشــتی انجــام شــد. ساختاریافته با خبرگان مراقبتهاي نیمهصاحبههاي نیروي انسانی، مراستاي شناسایی شایستگیدر 
ســاعت بــه طــول انجامیــد.  11ها ادامــه یافــت. مصــاحبه 15 اطمینان تا نفر منظوربهاما  ،به اشباع رسید 12ها در نفر مصاحبه

  .مرحله اول و دوم است بیانگر آمار توصیفی خبرگان 4جدول 

  آمار توصیفی خبرگان .4جدول 
  مرحله  تحصیلات  سن  جنسیت    مرحله  تحصیلات  سن  جنسیت

  1 کارشناسی  45  زن    1  کارشناسی  40  مرد
  2 کارشناسی  32  مرد    1 کارشناسی  27  زن
  2 کارشناسی  30  زن    1 کارشناسی  38 زن
  2 کارشناسی  30  زن    1 کارشناسی  28 زن
  2 کارشناسی ارشد  37 مرد    1 کارشناسی  30 زن
  2و  1 دکتري  38 مرد    1 کارشناسی  34 زن
  2و  1 دکتري  37 مرد    1 کارشناسی  29 زن
  2 دکتري  39 مرد    1 کارشناسی  47 زن
  2 دکتري  38  مرد    1 کارشناسی  40 زن
  2و  1  کارشناسی ارشد  30  زن    1 کارشناسی  27 زن
  2  دکتري  37  مرد    1 کارشناسی  43 زن

  
  .تاي از فرایند کدگذاري اسنمونه بیانگر 5. جدول شدها، فرایند کدگذاري آغاز بعد از انجام مصاحبه

  

  اي از فرایند کدگذارينمونه .5جدول 
  مقوله  کد (مفهوم)  گزاره کلامی

  باز بودن در برابر تکنولوژي  )P1ره (وقتی فرد از تکنولوژي فراري باشه کار پیش نمی... 

هاي ویژگی
  شخصیتی

تـرـ همبشود و موقعیت زمانی با مشــکلات مــتر می...در طول مسیر شرایط پیچیده
  توان ابهام بالا  (P7)آید که احتیاج به تحمل بالاتري دارد ...به وجود می

  پذیريانطباق (P12) ... باید بتواند با محیط تازه و شرایط جدید انطباق پیدا کند ...

...  

...
  

  تمایل به یادگیري  )P10یره (درحال پیشرفته که باید نیروي انسانی هم بخواد یاد بگقدر علم این
خورنــد جدید نمــی هايها به درد این تکنولوژيبعضیا همیشه با همه درگیرن این

)P1(  مهارت تعامل با دیگران  
  مهارت تعاملی

  کارگروهی  )P10( کنهبیشتر می وها نیاز به کار گروهی براي حل مشکلات راین تکنولوژي
  

بیــانگر  6. جــدول شــدشناســایی  0/4هــاي بهداشــتی ي نیــروي انســانی در مراقبتشایستگی بــرا 30، بعد از کدگذاري
.هاآنهاي کلی ها و دستهشایستگی   ست
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  4هاي بهداشتی نسل هاي نیروي انسانی در مراقبتشایستگی .6جدول 
  شایستگی  مقوله  شایستگی مقوله

گیري و حل تصمیممهارت 
  )1Cمسئله (

  )1CB( گیريمهارت تصمیم
  )4Cمهارت تعاملی (

  )16CBمهارت تعامل با دیگران (
  )17CBکارگروهی (  )2CBحل مس له (

  )2Cهاي شخصیتی (ویژگی

  )3CBپذیري (انعطاف

  )5Cمهارت تحلیلی (

  )18CB( توان ادراکی عالی
  )19CBانه (چندگ گیري از حواسامکان بهره  )4CBآوري (تاب

  )20CBتفکر خلاق (  )5CBتوان ابهام بالا (
  )21CBتفکر انتقادي و تحلیلی (  )6CBپذیري (انطباق

  )22CBتفکر سیستمی (  )7CBپذیري (مسئولیت
  )8CBمدیریت خود (

  )6Cدانش فنی (

  )23CBآشنایی با فرایندها (
  )24CBتعمیرات (نگهداري و   )9CBباز بودن در برابر تکنولوژي (

  )25CBمفاهیم کیفی (  )10CBتمایل به یادگیري (

  )3Cدانش عمومی (

  )26CBتوان کار با رباط (  )11CBزبان خارجی (
  )12CBاي (رشتهاطلاعات میان

  )7Cدانش فناوري (

  )27CBها (تحلیل داده
  )28 CB( IT مهارت  )13CBآگاهی قانونی (
  )29CBهاي جمعی (کار با رسانهتوان   )14CBمدیریت زمان (
  )30CBها (امنیت داده  )15CBمدیریت دانش (

  
 . در ایــنشــدشــده اســتفاده ســازي ســاختاري تفســیري فراگیــر فازياز رویکرد مدل پژوهش،دوم  پرسشبراي پاسخ به 

هاي نیــروي انســانی شایســتگی) بــراي SSIMبیانگر مــاتریس مجمــوع ( 7نفر از خبرگان مشارکت کردند. جدول  10 ،مرحله
  است.

  0/4هاي بهداشتی هاي نیروي انسانی در مراقبتشایستگی SSIMماتریس  .7جدول 
 1C 2C 3C 4C 5C 6C 7C  شایستگی

 A(VH) A(VH) X(VH) A(VH) A(H) A(H)  1  گیري و حل مسئلهمهارت تصمیم
 V(VH)  1  V(H) V(VH) V(H) V(H) V(H)  هاي شخصیتیویژگی
 V(VH)  O(NO) 1  X(H) X(H) V(H) X(H)  عمومیدانش 

 X(VH)  O(NO) X(H) 1  A(VH) O(NO) O(NO) مهارت تعاملی
 V(VH)  O(NO) X(H) V(VH) 1  X(L) X(L) مهارت تحلیلی
 V(H)  O(NO) O(NO) O(NO) X(L) 1  A(H) مهارت فنی

  V(H)  O(NO) X(H) O(NO) X(L) V(H) 1 مهارت فناورانه
  

 وذ و وابســتگی هــرمیزان قــدرت نفــ ،. در این مرحلهشدگانه انجام نهسایر مراحل  SSIM بعد از مشخص شدن ماتریس
.ارائه  8و در جدول  ههاي نیروي انسانی مشخص شدیک از شایستگی   شد



  
  100  مزروعی نصرآبادي و خیرخواه مرقی.../ هاي نیروي انسانی در مراقبت مدل شایستگی

  
 

  

  هاي نیروي انسانیمیزان قدرت نفوذ و وابستگی هر یک از شایستگی .8جدول 
  قدرت نفوذ  قدرت وابستگی  شایستگی  قدرت نفوذ  قدرت وابستگی شایستگی

 68/4  62/3 مهارت تحلیلی 18/2  28/6  گیري و حل مسئلهمهارت تصمیم

 48/2  86/3 مهارت فنی 82/5  20/1 هاي شخصیتیویژگی

  88/3  19/3 مهارت فناورانه 96/4  10/4 دانش عمومی
  93/2  68/4 مهارت تعاملی

   
  

  .آورده شده است 3شکل نی در هاي نیروي انساوابستگی براي شایستگیـ  ماتریس نفوذ 8بر اساس جدول 
  

  
  هاي نیروي انسانیوابستگی شایستگیـ  ماتریس قدرت نفوذ .3شکل 

هــاي مهارت«و » هــاي شخصــیتیویژگی«هاي نیــروي انســانی مشــخص اســت، شایســتگی 3طور که در شــکل همان
وابســته، » مهــارت تعــاملی«و » نــیمهــارت ف«، »یري و حــل مســئلهگمهــارت تصــمیم«هاي مســتقل، شایســتگی» فناورانــه
هاي خودمختــار نیســتند. بــر از شایســتگی یــک، دووجهی هستند و هــیچ» عمومی دانش«و » مهارت تحلیلی«هاي شایستگی

  .شدرسیم ت منابع انسانیهاي ، مدل ساختاري تفسیري شایستگی9تا  7شده در مراحل اساس محاسبات انجام
ترین شایســتگی هســتند کــه بــر اســاس هــاي شخصــیتی بنیــاديشــود، ویژگیمشــاهده می 4ر کــه در شــکل طوهمان

، روي ســایر متغیرهــا (و »باز بودن در برابر تکنولــوژي«و » توان ابهام بالا«، »تمایل به یادگیري«هاي شخصیتی مانند ویژگی
هاي تواننــد روي شایســتگینیــز می 3هاي ســطح ایســتگیگذارند. به همین ترتیــب، ش) اثر می3طور ویژه متغیرهاي سطح به

از طریــق ارتقــاي ســطح » شایســتگی مهــارت فناورانــه«سطح خود مؤثر باشند. براي مثــال، هاي همسطوح دیگر و شایستگی
گــذارد. اثــر می» مهارت تحلیــل«و » گیري و حل مسئلهشایستگی تصمیم«، »شایستگی فنی«دانش و توان تحلیل افراد روي 

  توان توضیحات مشابهی ارائه کرد.ها نیز میاي سایر فلشبر
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  نیروي انسانیهاي مدل ساختاري تفسیري شایستگی .4شکل 

  گیريبحث و نتیجه
 يهاو مــؤثر اقــدام ینــهبه یريکارگبــه يو برا رودیمهم در سازمان به شمار م یاربس هايیهاز سرما یکی ی،امروزه، منابع انسان

 بررســی هــاآنلازم را در  هايشایستگی دیبا یجه،در نت ،)1401 یاري،و خدا ی(اسلام شودارائه می يادیز يکارهاراه ،افراد ینا
 بــا پــژوهش، ینا در. شود جهتو به آنبالاتر است و لازم است  یاربس 0/4در بهداشت و درمان  هايشایستگی ینا یتکرد. اهم
دســته  7در  کــه دشــ ییشناســا 0/4بهداشــت و درمــان  يبــرا یمنابع انسان یستگیشا 30ابتدا  موجود، پژوهشی خلأتوجه به 

انــش دو  یدانش فنــ یلی،لمهارت تح ی،مهارت تعامل ی،دانش عموم یتی،شخص هايیژگیو حل مسئله، و گیريیممهارت تصم
 نقــش بیــانگر رســیمی،ت مــدل. شــد ترســیم هــاآن یريتفســ يمدل ساختار ها،شایستگی ییقرار گرفتند. بعد از شناسا يفناور
  است. هاشایستگی یندر ب »یتیشخص هايویژگی« بنیادي
 30 یــاناند. از مشــده بررســی یقبلــ یــاتصــورت پراکنــده در ادببــه 0/4در صــنعت نســل  انســانی منابع هايیستگیشا

در مقــالات » نــهاز حــواس چندگا یــريگامکــان بهره«و » تــوان ادراکــی عــالی« هايیســتگیشــده، شاشناســایی شایســتگی
  .مشاهده شدندپراکنده  طوربه هایستگیشا یراما سا ،مشاهده نشد شدهیبررس
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  پژوهش پیشینه در هاشایستگی . بررسی9 جدول
  منبع

  8  7  6  5  4  3  2 1  شایستگی

1   *      
2   *  * *  * 

3 *  *  * *   
4      *   
5   *      
6   *  *    
7        * 

8      * *  
9       *  
10 *  * * * * *  
11    *     
12      * * * 

13       *  
14       *  
15       *  
16 * *  *  * * * 

17  *  *  * *  
18         
19         
20     *    
21   *  * *   
22        * 

23    *     
24      *   
25      *   
26 *     *   
27 *   *     
28      * *  
29      *   
30    *   *  

 2و کلپکــا يچــزیکــووال، ولــودراز، برز، )2020( و همکــاران هرنانــدز دمنــدز، )2020( 1و اکلمن ریفیکامرلوهر، پف، )2020( و همکاران نقیراسی: ومنابع

ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ  
١. Kammerlohr, Pfeiffer & Uckelmann 
٢. Kowal, Włodarz, Brzychczy & Klepka 
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  )2014( 3و وانگر یدمبروسک) و 2019( و همکارانورچوتا، )2019کوهل و همکاران (، )2020( و همکاران جرمن، )2022(

 يهــاکــه در مراقبت نجــاآ از. دارنــد ايویــژه جایگــاه بهداشــتی، هايمراقبت مشاغل یتعلت اهمبه یدجد یستگیدو شا
 هايیســتگیز شاا یکــیارد و د ییبـاـلا یاربســ یــتاهم یادراک يهاوجود مهارت ،) تعامل داشتیمارانبا انسان (ب یدبا یبهداشت

 داشــت، خواهــد بـاـلا اهمیــت انیمــارب ي، آنچه بــرا0/4 یدر مراقبت بهداشت هايحضور تکنولوژ با وجود. رودیمهم به شمار م
در مراقبــت  یانانســ یرويم م ن هايیژگیاز و یکی یمهارت ادراک یجهدر نت ،مراوده با انسان و درك از طرف انسان خواهد بود

 هبــ توجــه بــا. اســت )یاز حواس چندگانه (مهــارت چندحســ یريگامکان بهره ي،مهم بعد یستگیخواهد بود. شا 0/4 یبهداشت
،بیماري تنوع و گسترش  یــرويب شـدـ. ن یدرمــان یازهــاين يگوپاسخ تواندنمی افزارينرم هايتحلیل به کردن بسنده صرف ها
ی تــوان ادراکــختلف خود و از حواس م یريگداشته باشد و بر اساس بهره یتوان چند حس یدبا 0/4 یدر مراقبت بهداشت یانسان
  .کندرا کنترل  یمارب یت، وضععالی

 یربــه ســا نســبت ،»یگــرانمهــارت تعامــل بــا د«و  »یــادگیريبــه  یــلتما« یســتگیدو شا یــزشــده نبررسیدر مقالات 
.  یقبلــ هــايپژوهشدر  هاآن يبالا یتاهم یانگرب ی،نوعبه تواندیاند که متکرار) داشته 6( يشتریب یفراوان هایستگیشا باشــد
 3و هــر  گیــردیار مقــر پــژوهش یــنا یــدجد هايیســتگیشا یــلدر تکم ینوعبــه یــزن »یگــرانمهارت تعامل با د« یستگیشا
 ي،رشــد تکنولــوژ با وجودکه  کندیم یانمورد ب ین. اهستند 0/4 یدر مراقبت بهداشت یتعاملات انسان یتاهم یانگرب یستگیشا
د کــرد. نــخواه یداپ یشتريب یتاهم یتعامل يهابلکه مهارت کند،نمی پیدا کاهش تعاملی مهارت با انسانی نیروي به یازت ها ننه

 نســانیا نیــروي تکنولوژي، شدر سرعت به توجه با. بود یاتپرتکرار در ادب هايیستگیاز شا یزن »یادگیريبه  یلتما« یستگیشا
، داشته لیتما بالا یادگیري به باید  يدجــ مشــکلاتبــا  یــدجد هاييانطباق با تکنولوژ يسازمان برا صورت، این غیر در باشد

  .شودیمواجه م
در مجمــوع  ییبـاـلا یاربســ یــتاهم یتیشخص هايیژگیمشخص است که و ،شدهارائه یريتفس يبر اساس مدل ساختار

 مــدل، یــنا در دیگــر مهــم نکته. ستنده تأثیرگذار هاشایستگی یرسا يو رو بوده یستگیشا ترینیاديبن یرز ،دارند هایستگیشا
 ســاختار ایــن در تهوابســ شایســتگی یــکعنــوان بــه تعــاملی، هــايمهارت که است مشخص. است تعاملی هايمهارت جایگاه

  .کرد تمرکز بنیادي هايشایستگی روي باید آن تقویت براي و است شده مشخص

  پیشنهادها
،طور که اشاره همان  کــودکی ســنین در افــراد شخصــیت. ســتا انســانی منابع شایستگی ترینبنیادي شخصیتی، یستگیشا شد
اســتخدام، بــه  هنگــامزم است لا نتیجه، در. شودانجام می يکندبه بعدي هايسال در افراد شخصیت در تغییر و گیردمی شکل

توصشود ايیژهو یارافراد توجه بس یتشخص شــده اشــاره یتیشخصــ هايیســتگیشا ی،اســتخدام يهادر مصــاحبه شــودیم یه. 
  .شود یبررس یقطور دقبه

 هــايمهارت« شایســتگی ی،وابســتگـ  نفــوذ یسبا توج ـه ب ـه مــ تر گیرند،می قرار بعدي سطح در که هایییستگیاز شا
 یلــیدانــش و تــوان تحل یــتتقو ير راستاد یدبا یبهداشت يهابخش مراقبت یرانمد نتیجه، در دارد، بیشتري اهمیت »فناورانه

 یــدکارمنــدان و بازد يبــرا یآموزش يهادوره يبرگزار زمینه، ین. در اکنندتمرکز  IT يهاها و مهارتداده یتپرسنل، بحث امن
اثــربخش ســازمان، بخــش  ياز ابزارهــا یکــی یــزن هایســتگیشا یرســا يارتقــا يد. بــراشویم یشنهادب تر پ هايیمارستاناز ب
ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ  

٣. Dombrowski & Wagner 
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 هــاآن یاثربخشــدر خصوص و  داشته يجنبه ظاهر یشترب يهاآموزش ینها، اضمن خدمت است. در اکثر سازمان يهاآموزش
دوره و  يبرگــزار یــزه،انگ یجــادا ینــدتوجه به فرا ی،آموزش يهادوره یاثربخش یجادا، مهم ياز راهکارها یکی. وجود دارد یدترد
و  یصــورت گروهــهــا بــهها انگیزه لازم داشته باشند، دورهشرکت در دوره يکه افراد برا یاست. در صورت پس از دوره یگیريپ

بــه اثــربخش  تــوانیم ،دوره بر عملکــرد افــراد گــواهی داده شــود یاثربخش يبر م نا یز،برگزار شود و پس از دوره ن یمشارکت
  .بود امیدوار افراد هايیستگیشا يو ارتقا یآموزش يهادوره

بــودن موضــوع در  یــده  دببا ت جه  پژوهش نیز یناست. در ا روهروب هایییتانجام خود با محدود یرمس در پژوهشی هر
شــکلات مبــه کشــور و  يژهمراه بود. مشــکلات ورود تکنولــو یاديز هايیتبه خبرگان با محدود یو دسترس ییشناسا یران،ا

  .شود اقدام هاآنرفع  برايلازم است  یجهدر نت ،دبودن یلموضوع دخ یندر ا یزن یانبنتوسعه دانش

  منابع
چالش1388فرخنده و مستانه، زهرا ( ،ياسد  دیشــه یتابعه دانشــگاه علــوم پزشــک يهامارستانیاطلاعات در ب يفناور يریکارگبه يها). 

  .26- 18 ،)1( 20 ،رانیا یجراح هینشر. یبهشت
شناسا1401رأفت ( ،ياریقاسم و خدا ،یاسلام منـاـبع  تیریدر مــد نیبلاکچــ ياســتفاده از فنــاور يهــاها و چالشکاربردها، فرصت یی). 

.نظام ي: مروریانسان   . 16- 1)، 1(12 ،یمطالعات منابع انسان مند

  . 37 - 31)، 91(، ماهنامه پیوست). فضاي سلامت دیجیتالی شکننده است. 1400برهمند، آرش و سراب پور، سونیتا (

شناسا1401( دیحم ،یقوچان یعبدالرضا و توکل ،يمحمدشاه د؛یمج اط،یپورخ ،تیظرف یی).   يهــايفناور يریکــارگها و موانع بــهچالش ها
. یراســان شــمالخ یمجلــه دانشــگاه علــوم پزشــک. یفیمطالعه ک کیخاص:  مارانیب تیدر حوزه سلامت با محور یارتباط نینو

14)4(، 1-14 .  

تأث1396اشکان ( ریپور، ام يریو نص يهاد رسوار،یش یمسعود؛ رزق ،یتوکل حــوزه  یر عملکــرد ســازمانبــ ایاشــ نترنــتیا يریکــارگبه ری). 
  .62- 45)، 2(8بهداشت و درمان،  تیریمدتهران).  یرجائ دیشه مارستانی: بيسلامت (مطالعه مورد

  www.mehrnews.comدسترسی در:  .هامارستانیدر ب تالیجیتحول د يدستاوردها). 1401( يدمهدیس ،ینیحس
 (چــاپ اول)، IM لیراهنمــاي کــاربردي روش تحقیــق: مــدیریت تعــام). 1392( مــونیا ،یو مورف محسن ،يانصار ؛یزاده، مرتض ییرضا

  ی.تهران: انتشارات جهاد دانشگاه

.  انیموضوع مغفول متول ،یتالیجی). سلامت د1400بهزاد ( ،یفیس   . 38، 91 یاپیپشماره  ،وستیم هنامه پسلامت
تع1396( ساینژاد، پر یو قاسم رضا ،یعارفه؛ خواجوئ ،يعامر مســئولان  دگاهیــســلامت از د کیــونپرونــده الکتر يســازادهیموانع پ نیی). 

  . 30- 19، )69( 20 ،سلامت تیریفص نامه مدشهر کرمان.  يهامارستانیب رانیاطلاعات و مد يواحد فناور

 ،25/2/1402 ه در تــاریخبارگــذاري شــد .زدیــســلامت  يفنــاور دادیــرو نیاطلاعــات در اولــ يپنل فناور يبرگزار). 1397اکرام ( فداکار،
  www.farsnews.ir دسترسی در:

بارگــذاري . تــالیجیت دسـلاـم ياردیــلیم 1860منتشر شد؛ حجم بازار  1400 رانیا تالیجی). گزارش جامع سلامت د1401. (دایش ،یملک
  www.digiato.com، دسترسی در: 25/2/1402 خیدر تارشده 
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