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چکیده
میانجیگری در نوآوری، به منظور برقراری ارتباط میان بازیگران گوناگون با مجموعه  مهارت ها یا علائق مکمل، با هدف 
حمایت از برقراری و گسترش نوآوری به کار می رود. این مقاله به تشریح و تحلیل مفهوم میانجیگری میان عرضه و تقاضا، 
با ارائۀ مثال هایی از تأمین دولتی نوآوری می پردازد. در مقالۀ مزبور نیازها و کارکردهایی خاص از میانجیگری در شرایط 
ادبیات درحال رشد  به  مقاله  این  تبیین شده است.  مؤثر  و  مفید  میانجیگری  پیش شرط های  و  تعریف  تأمین،  گوناگون 

پیرامون میانجیگری نوآوری و تأمین دولتی نوآوری کمک می کند.
در مقالۀ حاضر، تقاضای نوآوری و نیز مفهوم نوآوری به شکلی گسترده  در نظر گرفته شده است؛ چنان که آن را به منزلۀ 
هر محصول، خدمت یا فرایندی تعریف می کند که برای سازمان به خدمت گیرنده بدیع باشد. در مقالۀ پیشِ رو به منظور 
ادبیات  و  نوآوری  در  حاضر  درحال  که  میانجیگری،  ابتدایی   

ً
نسبتا مفهوم  نوآوری،  فرایند  در  میانجیگری  مفهوم  بیان 

در  تأمین،  متفاوت  بسیار  فرایند  دو  از  عمیق  تحلیلی  مقاله  این  در  است.  شده  داده  توسعه  می شود،  استفاده  مدیریت 
فضای پیچیدۀ بخش دولتی، ارائه شده است. یکی از این موارد، مربوط به بخش خدمات ملی بهداشت انگلیس است 
که سازمان دولتی متقاضی، آغازگر فرایند نوآوری است و دیگری درمورد سازمانی است که در جست وجوی پاسخ به 
نوآوری ارائه شده در بازار است. راه حل های اتخاذشده در هر دو مورد، سازمان به کارگیرنده را وادار به فرایندهای انطباقی 
شدید با هزینه های درخور  توجه یادگیری کرده است. مطالب این مقاله تشریح می کند که چگونه میانجیگری هوشمندانه 
و مناسب، برخی از شکست های شناخته شده رویه ای و قابلیتی در فرایند تأمین دولتی نوآوری را از پیشِ روی سازمان ها 
برمی دارد. از منظر کاربردهای سیاستی، مقالۀ مزبور مدعی تلاش فراوان در بنانهادن نظام میانجیگری مؤثر و کارا میان 
سیستم های تأمین است تا این میانجیگری از سازمان ها به منظور تأمین منسجم حمایت کند و برپایۀ آن، ظرفیت لازم 
برای به کارگیری هوشمندانه تر دولت خلق می شود. درعین حالی که به علت وجود خلأ در ادبیات تأمین دولتی نوآوری به 
مسئلۀ میانجیگری پرداخته می شود، در مقالۀ حاضر به میانجیگری میان عرضه و تقاضا به شکلی کلی تر توجه شده است.

واژگان کلیدی: میانجیگری، تقاضا برای نوآوری، تأمین عمومی.
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مقدمه
بازیگران  میان  ارتباط  برقراری  برای  نوآوری  در  میانجیگری 
گوناگون با مجموعه  مهارت ها یا علائق مکمل، به منظور حمایت 
که  باوریم  این  بر  ما  می رود.  به کار  نوآوری  گسترش  و  خلق  از 
میان  ارتباط  برقراری  نیازمند  نوآوری  خلق  توزیع شدۀ  ماهیت 
به منظور خلق  توانمندی  برای  آنان  از  و حمایت  متعدد  بازیگران 
چنین ارتباطی است؛ نیاز برای برقراری رابطه ها سنگ بنای انواع 
 Edquist, 1997; Freeman, 1995;( نوآوری  نظام های  ادبیات 
Lundvall, 1988; Nelson and Winter, 1982(، ادبیات شبکه ها 
 Chapain et al., 2010; Uyarra and( و خوشه های نوآوری
Ramlogan, 2012( و جریان بسیار متنوعی از ادبیـات مربوط به 
 Chesbrough, 2003;( شیوه های گوناگون خلق دانش و نوآوری
Gibbons et al., 1994; Kline and Rosenberg, 1986( است.
محور  به  نوآوری  در  میانجیگری  گوناگون  حالات  و  کارکردها 
بدل  نوآوری  نظام های  در  موجود  تعامل  از  ما  درک  اساسی  پایۀ  و 
 Howells, 2006; Klerkx and Leeuwis, 2008;( شده اند 
Van Lente et al., 2003(. در مقالۀ پیشِ رو، برآنیم که با تمرکز 
بر جنبه های خاص رابطه میان عرضه و تقاضای نوآوری، در ادبیات 
رو به گسترش این حوزه سهم درخور  ملاحظه ای داشته باشیم. این 
تمرکز برپایۀ مشاهده ای تجربی و نیز مشکلی سیاستی شکل  گرفته 
تقاضا  تأثیر  به  روزافزون  توجه های  شاهد  اخیر  سال های  در  است. 
در نوآوری و نیز چگونگی شکل دادن، تحریک یا مانع شدن وضعیت 
تاحدودی  مقاله  این  در  بوده ایم.  نوآوری  یا سرعت  تقاضا در مسیر 
تمرکز شده  نوآورانه  راه حل های  اتخاذ  و  تقاضا  به  مربوط  مسائل  بر 
است. بی شک می توان اظهار کرد که تأمین دولتی نوآوری1 در طی 
پنج الی ده سال اخیر توجهات سیاسی و علمی درخور  ملاحظه ای را 
 Aschhoff and Sofka, 2009; Edler( به  خود جلب کرده است
 and Georghiou, 2007; Edquist et al., 2015; Edquist
 and Zabala-Iturriagagoitia, 2012; Rolfstam et al.,
2009(. مروری بر سیاست های اخیر، گویای این مطلب است که 
ابتکارات  و  اقدامات  از  بسیاری  توجه  کانون  نوآوری،  دولتی  تأمین 
سیاسی در حوزۀ نوآوری میان کشورهای عضو سازمان همکاری های 
 Iszak( اقتصادی و توسعه و نیز کشورهای اتحادیۀ اروپا بوده است
 and Edler, 2011; OECD, 2011; Rigby et al., 2012;
Uyarra, 2016(. درعین حال که تأمین دولتی درحکم »ابزاری برای 
سیاست نوآوری« )Geroski, 1990( به قوت خود بازگشته است، 
اما پذیرش نوآوری در خارج از سازمان به منظور کارایی و اثربخشی 
و  نوسازی  برای  از دستور کار  بیشتر خدمات دولتی همواره بخشی 

ارتقای بخش دولتی بوده است.
نوآوری  برای  سیاستی  ابزاری  به منزلۀ  نوآوری،  دولتی  تأمین  بر  تمرکز 
به شمار می رود که به منظور حمایت و تحریک تقاضا و درنهایت پذیرش 
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خلق  سیاستی،  ابزار  این  به کارگیری  از  هدف  می شود.  استفاده  نوآوری 
برای عرضه کنندگان و زنجیره های عرضه است. منفعت  اقتصادی  مزیت 
سازمان های  که  است  اجتماعی  مزایای  رأس  در  راه،  این  از  کسب شده 
تأمین  از  حاصل  مزایای  به  توجه  با  بنابراین  کرده اند؛  خلق  دولتی  بخش 
تأمین  از  حمایت  و  تقویت  برای  سیاستی  اقداماتی  نوآوری،  دولتی 
قرار  یا مدنظر  قوانین، مطرح شده  از  قالب مجموعه ای  در  نوآوری  دولتی 
گرفته اند )Georghiou et al., 2013; Uyarra, 2016(. البته با وجود 
اجرای  برای  کمبودهایی  همچنان  سیاستی،  ابتکارات  و  طرح ها  کثرت 
بازنگری ها  از  مورد  چند  در  می شود.  دیده  نوآوری  دولتی  تأمین  درست 
 Aschhoff and Sofka, 2009; Bonaccorsi and Molinari,(
 2011; Edquist and Hommen, 1998; Lember et al., 2007;
 Rolfstam, 2005; Rolfstam et al., 2011; Uyarra, 2010; 2016
 ،)Uyarra et al., 2014(  و نیز یک نظرسنجی، که به تازگی ارائه شده )
مشخص شده است که برخی از دلایل این امر، فقدان قابلیت های سازمانی 
 فناورانه و مدیریتی(، ساختارهای سازمانی بی ثمر و همچنین فقدان 

ً
)مثلا

.)ibid( شفافیت و تعامل صحیح میان عرضه و تقاضاست
و  تقاضا  را  نوآورانه  دولتی  راه حلی  نهادهای  آن  کمک  به  که  فرایندی 
و  ویژه  چالش های  شامل  می پذیرند،  را  آن  سپس  و  می کنند  خریداری 
دائمی است که سازمان های خریدار باید قادر به فائق آمدن بر آن ها باشند 
و به  شکل نظام مندی در این راه حمایت و پشتیبانی شوند. این امر فرض 
آغازین در مقالۀ مزبور است. در این مقاله، همسو با دغدغۀ خود دربارۀ 
خلق و انتشار نوآوری، نوآوری از منظر سازمان خریدار نیز تعریف شده 
 نه 

ً
است. چنین دیدگاهی نشان از آن دارد که تأمین دولتی نوآوری »عمدتا

برای پیشرفت در تولید یک محصول، بلکه با هدف کارکردهایی که نیازی 
 Edquist( »از بشر یا مشکلات اجتماعی را مرتفع  سازند، انجام می گیرد
and Zabala-Iturriagagoitia, 2012, p 1758(. ما بر روی بخش 
آخر این مسئله، یعنی نیازهای سازمان های دولتی ارائه دهندۀ خدمات و 
پاسخ به نیازهای اجتماعی تمرکز کرده ایم؛ بنابراین در این مقاله، تأمین 
دولتی نوآوری به منزلۀ خرید راه حل با هدف رفع نیازهای سازمانی تعریف 
شده است که نزد سازمان خریدار بدیع است. این خرید ممکن است به 
راه حلی  به  یا  بینجامد  نوآوری(  آغاز  بدین   ترتیب  )و  راه حلی جدید  ارائۀ 
 ارائه شده است، اما پیش ازاین سازمان خریدار آن را 

ً
مربوط باشد که قبلا

به  کار نگرفته است )و برپایۀ آن به نوآوری موجود در بازار پاسخ داده شود(. 
ازآنجاکه توجه ما به خلق و پذیرش نوآوری و نیز نیازهای میانجیگری، 
که از تقاضا و به کارگیری مسائل جدید ناشی می شوند، معطوف است، 
دامنۀ این تعریف از دامنۀ تعریف ادکوئیست و زابالا ـ ایتوریاگاگویتیا فراتر 
منجربه  که  است  تأمینی  به  محدود  آن ها  تعریف  حیطۀ  چراکه  می رود؛ 

.)ibid( 2)نوآوری می شود )تحریک کنندۀ نوآوری

2. وقتی تمرکز بر ابداع نوآوری به سبب تأمین دولتی و مسائل خاص مرتبط با خریدن و 
تولید نوآوری باشد، تعریف محدودتر تأمین دولتی نوآوری توجیه خود را دارد. با وجود 

مدنظر قراردادن این مسئله در مقالۀ حاضر، از این حدود فراتر می رویم؛ زیرا به چالش های 
خریداری چیزهای جدید و نیازهای میانجیگری حاصل علاقه مندیم. ما مشارکت خود در 

این مقاله را گسترش مهم ادبیات موجود در تأمین دولتی نوآوری تلقی می کنیم
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زیرا  رو به روست ؛  متعددی  چالش های  با  نوآوری  دولتی  تأمین 
تقاضاهای  و  با ریسک ها  که  بازار است  در  پیچیده  تراکنشی  امر  این 
کارکردی فراوان همراه است و نیازمند داشتن قابلیت های گسترده  است. 
و  تازه  اغلب  نیازها  نشده اند،  تشکیل  نوآوری  برای  مناسب  بازارهای 
سازمان های  در  گوناگون  کاربردهای  کثرت  است.  ناقص  تعریفشان 
تقاضای  برای  انگیزه های متفاوتی  و  انتظارات  پیدایش  دولتی موجب 
نوآوری است. انگیزۀ تجاری راه حل های جدید پیشنهادی به سازمان ها 
در بهترین حالت تعریف ناقصی دارد و هزینه های یادگیری و انطباق با 
راه حل های جدید در سازمان های به کارگیرنده اغلب زیادند. همچنین 
و مستلزم  تکراری  تعاملات  اغلب شامل  آن  پذیرش  و  نوآوری  ابداع 
دولتی  تأمین  دست وپاگیر  قوانین  برابر  در  مشترک  ریسک  مدیریت 
است. سازمان های دولتی در تقاضاهایشان غوطه ورند. این سازمان ها 
فاقد قابلیت های مهم در برقراری ارتباط میان مهارت های مکمل درون  
سازمان اند و همچنین در ارتباط با بازیگران خارجی در فرایند تعریف 
از  استفاده  و  پذیرش  و  تأمین  اجرای  راه حل ها،  نیازها، جست وجوی 
ادبیات  در  که  موفقی  نمونه های  دارند.  ضعیفی  عملکرد  نوآوری ها 
کید  تأ ارتباطات  و  قابلیت ها  همین  اهمیت  بر   

ً
دقیقا دیده ایم  موجود 

 Edler and Uyarra, 2013; Lember et al., 2011;( می کنند 
اینجاست   .)Rolfstam et al., 2011; Edquist et al., 2015
نیازهای  از  طیفی  نوآوری  تأمین  می نهد.  پیش  پای  میانجیگری  که 

میانجیگری، هم در درون و هم میان سازمان ها، پدید می آورد.
و  عرضه  میان  میانجیگری  مفهوم  توسعۀ  مقاله  این  از  هدف 
از  عمیق تر  درک  به منظور  امیدواریم  که  است  دولتی  تقاضای 
میانجیگری میان عرضه و تقاضا مفید باشد. این هدف را با پاسخ 

به پرسش های زیر دنبال کرده ایم: 

1. سازمان های دولتی به هنگام درخواست، خریداری و به کارگیری 
محصولات و خدماتی که برای آنان تازگی دارند چه نیازهایی به 

میانجیگری دارند؟

شرایط  در  میانجیگری  ویژۀ  وظایف  به  نیازها  این  چگونه    .2
گوناگون تأمین، تعبیر و تبدیل می شوند

3.  نقش های متناظر میانجیگری چیست؟
برای پاسخ به این پرسش ها، نخست مفاهیم گوناگون میانجیگری 
در نوآوری، به منزلۀ نقطۀ عزیمت این تحلیل تجربی، تحلیل می شود. 
سپس چالش هایی که پایه و اساس درک و احساس نیازهای خاص 
به میانجیگری در تأمین دولتی نوآوری است بیان می شوند. در ادامه، 
نوآوری تشریح می شود؛ یکی  دولتی  تأمین  از  میان دو شکل  تمایز 
از آن ها مربوط به موقعیت هایی است که تأمین دولتی سبب نوآوری 
شده است و دیگری درمورد موقعیت هایی است که تأمین دولتی به 
آنکه  وجود  با  می دهد.  نشان  واکنش  بازار  در  موجود  نوآوری های 
تاحدودی  اما  برخی چالش های مشترک اند،  هر دو وضعیت شامل 
متفاوتی  نیازهای  بنابراین  دارند؛  متفاوتی  کارکردی  نیازمندی های 

برای میانجیگری و پشتیبانی دارند. سپس به بررسی دو نمونۀ تجربی 
از میانجیگری های مؤثر می پردازیم که هر دو نمونه متعلق به فضای 
پیچیدۀ بخش دولتی )خدمات ملی بهداشت انگلستان( است. از آن 
رو بخش خدمات ملی بهداشت انگلستان انتخاب شده که سازمانی 
بهره برداری حداکثری  در  ناتوانی  به علت  و مدت ها  چندلایه است 
به کارگیری  و  خواستن  در  مصمم نبودن  و  ارائه شده  نوآوری هـای  از 
 Greenhalgh et al., 2004;( نوآوری ها از آن ها انتقاد شده است

)Philips et al., 2007; Wanless, 2002
در فضای پیچیده و چالش برانگیز مزبور، نخست به بررسی این 
امر پرداخته ایم که چگونه سازمانی میانجی توانسته است نمونه ای 
از تأمین دولتی نوآوری را با ویژگی هایی همچون تعریف پیچیدۀ 
جدید  راه حلی  تحریک  و  بازار  پیچیدۀ  انفعالات  فعل  و  نیاز، 
پشتیبانی کند. مورد دوم، دربارۀ تلاش به منظور فراهم سازی امکان 
تحلیل  میانجیگری است.  راه  از  بازار  در  فناوری موجود  پذیرش 
کارکردهای  وسعت  بررسی  و  ترسیم  امکان  مورد  دو  این  عمیق 
میانجیگری را برای ما فراهم خواهد کرد. در این مطالعه برای فهم 
و درک میانجیگری در تأمین دولتی نوآوری مفهوم عمومی تری ارائه 
خواهد شد. این مفهوم، حتی اگر منحصر به تأمین دولتی نوآوری 
باشد، می تواند برای درک بهتر خرید خصوصی نوآوری نیز مفید 
واقع شود. موضوعی که کمتر در ادبیات بررسی شده است. نتایج 
حاصله بیانگر نیاز به تغییر در درک ما از میانجیگری در نوآوری 
است. این مقاله ضمن ترسیم پیچیدگی میانجیگری تقاضا و نیز 
بحث پیرامون کاربردهای عینی تأمین دولتی نوآوری، بر سیاستی 

کید دارد. که در پی پویاترکردن تأمین برای خلق نوآوری است تأ

1. پیشینۀ مفهومی و مرور ادبیات

میانجیگری  کارکردهای  و  نیازها  پیچیدگی  به  بتوانیم  اینکه  برای 
دنبال  را  دومرحله ای  رویکردی  بخشیم،  نظم  نوآوری  تأمین  در 
میانجیگری  درمورد  عمومی  ادبیات  به  اول،  مرحلۀ  در  می کنیم. 
نوآوری  در  میانجیگری  گوناگون  کارکردهای  تا  می کنیم  مراجعه 
از چالش های  آن دسته  به تعریف  بعد،  بررسی کنیم. در مرحلۀ  را 
موجود در تأمین دولتی نوآوری می پردازیم که به نوبۀ خود نیازمند به 
میانجیگری اند. این مراحل چارچوب اولیه ای را شکل می بخشند که 
به کمک آن ها بتوانیم مسائل خود را تحلیل کنیم، نیازها و گزینه های 

میانجیگری را برای تأمین دولتی نوآوری تعریف کنیم.

1-1. میانجیگری نوآوری
میان  رابطه ای  خود،  شکل  ابتدایی ترین  در  نوآوری  میانجیگری 
دست کم دو نهاد برقرار می کند که نیازمند برقراری ارتباط به منظور خلق یا 
پذیرش نوآوری اند، اما قادر نیستند این ارتباط را به گونه ای شایسته ، بدون 
 Howells, 2006;( کنند  برقرار  ارتباط دهنده  پشتیبانی  یا  ابزار  داشتن 
 Klerkx and Leeuwis, 2008; 2009; Van Lente et al., 2003;
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مستقیم  است  ممکن  میانجیگری   .)Winch and Courtney, 2007
باشد؛ به گونه ای که بازیگران را گردهم آورد و تعاملاتشان را پشتیبانی کند 
یا غیرمستقیم باشد و ضمن پشتیبانی و حمایت از بازیگران، به آن ها در 
آنچه  نیز  و  مهارت ها  و  علائق  مجموعه  ترجیحات،  دیگران،  بهتر  درک 
غیره  و  محصولات  فناورانه،  مصنوعات  دانش،  مانند  می شود،  منتقل 

توانایی بخشد.
میانجیگری نقش های گوناگونی ایفا می کند و در متون گوناگون 
ادبیات تشریح و تحلیل شده است. میانجیگری در سطح نظام ها، 
به شکل درخور ملاحظه ای مدنظر قرار گرفته است و تشریح شده 
 نه درحکم واسطه میان طرفین، 

ً
است که برپایۀ آن، میانجی ها صرفا

بلکه به منزلۀ ابزاری برای حمایت از کارکردهای نظام های نوآوری 
)Hekkert et al., 2007( یا تغییر هدایت شدۀ نظام های اجتماعی 
ـ فنی )Van Lente et al., 2003( به شمار می آیند. در ادامه، با 
نظام های  سطح  در  دولتی  تأمین  در  میانجیگری  وجود  اینکه  بیان 
به جای  بازیگرمحور  دیدگاهی  با  را  مطالب  است،  لازم  نوآوری 
تمرکز بر سطح نظام ها آغاز خواهیم کرد؛ به  گونه ای که نقاط آغازین 
درحکم  مشخص  سازمان هایی  درمورد  ما  کار  مفهومی  و  تجربی 
واسطه و کارگزار میان طرف های مشخص است که بعدها به منظور 

تعمیمیافته های ما در سطح نظام درخور  ملاحظه خواهد بود.
و  هاولز  که  را،  کارکردی  تمایز  دو  بازیگرمحور،  دیدگاه  در 
خود  کار  اساس  کرده اند،  ارائه  همکارانش  و  لنته  ون  همچنین 
 .) Howells, 2006; Van Lente et al., 2003( قرار می دهیم
را  نوآوری  میانجیگری  ابتدایی  اینکه هاولز چهار کارکرد  نخست 

مشخص  کرده است )Howells, 2006( که عبارت اند از:

1. پشتیبانی از انتشار و انتقال فناوری: این کارکرد با درک گسترده تر 
میانجی ها  آن،  برپایۀ  و  دارد  تناسب  میانجیگری  و  نوآوری  از  ما 
از راه فعالیت های هوشمندانۀ گوناگون )همچون انتشار و ارزیابی 
اطلاعات(، پشتیبانی از انتقال پذیری نوآوری ها و تعامل واقعی در 

فرایند خرید می توانند در تصمیم خریداران تأثیر بگذارند؛

2.  توانمندسازی نوآوری در فضای مدیریت نوآوری سازمانی؛

3. تدارک زیرساخت عمومی برای برقراری ارتباط میان نظام ها و 
 سازمان تأمین مالی که 

ً
شبکه ها در معنای گسترده  و نظام مند )مثلا

 Lynn et al.,( )میان سیاست گذاری ها و پژوهشگران پل می زند
p 97 ,1996(؛ 

4. فعال کردن سیستم های خاص و کارکردهای شبکه ها به کمک 
سازمان های خدماتی تخصصی، ازجمله خدمات کسب وکارهای 

.)Howells, 2006; Miles et al., 1995( دانش محور
دوم آنکه ون لنته و همکارانش سه نوع اصلی میانجیگری را از 
هم پوشانی  هاولز  نظر  با  تاحدودی  امر  این  می کنند.  متمایز  هم 
کید می کند  دارد، اما بر سه جنبه ای که برای ما حائز اهمیت است تأ

و  نخستین   .)Van Lente et al., 2003; Howells, 2006(
از  انتقال  و  انتشار  بر  نویسندگان  این است که  مناسب ترین جنبه 
میانجیگری  نوع  نخستین  زیرا  دارند؛  کید  تأ تقاضا  سمت  دیدگاه 
مدنظر آنان خلق تقاضاست. میانجیگری به خلق نیازهای نوآوری 
از منظر فناوری، دانش، تأمین مالی و سیاست کمک می کند. ون 
لنته و همکارانش در دومین نوع میانجیگری خود، بر جنبۀ پویا و 
میانجیگری  حالت،  این  در  می کنند:  کید  تأ میانجیگری  رویه ای 
در شکل گیری شبکه های فعال و تسهیل ارتباطات میان بازیگران 
تطبیق  و  فیلترکردن  دامنهیابی،  جست وجوکردن،  )شامل  مرتبط 
با یکدیگر( عاملی مهم تلقی می شود  طرفین احتمالی همکاری 
مدنظر  میانجیگری  سوم  نوع  در   .)Van Lente et al., 2003(
در  یادگیری  به  میانجیگری  نوآوری،  فرایند  مدیریت  یعنی  آنان، 
که  چندعاملی  شبکۀ  یادگیری  و  »همکاری  ارتقای  و  زمان  طول 
تسهیل یادگیری و همکاری در فرایند نوآوری را نیز شامل می شود« 

 .)Klerkx and Leeuwis, 2009, p 851( مربوط است
این شرح مختصر از انواع میانجیگری، زمینه ساز توجهی دقیق بر 
جنبه های میانجیگری در فضای پیچیدۀ تأمین نوآوری در سازمان های 
بخش دولتی است. دو مورد از مهم ترین ابعاد مفهوم سازی بیان شده 
عبارت اند از: 1( انتشار و انتقال فناوری؛ 2( خلق تقاضا. در بسیاری 
برای  مهمی  مؤلفه های  واسطه ها  که  است  شده  دیده  مطالعات  از 
 Winch( می روند  به شمار  نوآوری  پذیرش  سرعت  و  جهت  تعیین 
روش های  بر  پژوهش ها  از  بسیاری   .)and Courtney, 2007
تعامل فعالانۀ واسطه ها با شرکت های فروشنده و پشتیبانی از آن ها در 
بهره برداری از بازار، از راه تلاش برای فهم پتانسیل فناوری ها، کالاها و 
ارائۀ خدمت در بازارهای گسترده تر و حمایت از تلاش های بازاریابی 
 Hargadon, 1998; Lichtenthaler and( فروشنده تمرکز کرده اند
Ernst, 2008; Morgan and Crawford, 1996(. بخش اعظمی 
از فعالیت های میانجی ها برای عرضه کنندگان اقدامی است در پاسخ 
»منابع خود  بتوانند  که  به گونه ای  آنان؛  داخلی«  به »محدودیت های 
دهند  فناوری« گسترش  تجاری سازی  فرصت های  برای شناسایی  را 

.)Lichtenthaler and Ernst, 2008, p 1006(
از  که  می یابیم  را  گوناگونی  روش های  بیشتر،  جزئیات  بررسی  با 
)دلالی(  کارگزاری  خریدار  و  عرضه کننده  میان  میانجی ها  راه ها،  آن 
مداخله  خریداران  اجرای  و  تصمیم گیری  در  کرده،  واسطه گری  یا 
می کنند. برای ترسیم بهتر نقش واسطه ها از دیدگاه خریداران، از نظریۀ 
شده  بیان  کارکرد  هفت  نظریه  این  در  می گیریم.  بهره  راش  و  بسانت 

است که واسطه ها می توانند برای خرید فناوری در آن مؤثر باشند:

1. شناخت نیازمندی ها و احتیاجات به فناوری )درک نیازها(؛

2. بررسی دامنۀ راه حل ها؛

3. مقایسۀ راه حل ها؛
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4. انتخاب؛

5. اکتساب؛

6. پیاده سازی؛

7. عملیاتی کردن و یادگیری )به روزرسانی مهارت خریداران برای 
.)Bessant and Rush, 1995( )اجرای روند پیچیدۀ اکتساب

در  عرضه کننده  ـ  خریدار  میانجیگری  جنبۀ  یک  شکلِ  در 
چارچوب گسترده تر میانجیگری نوآوری نشان داده شده است.

این چارچوب ساده دامنه ای از فعالیت های منسجم واسطه ها را نشان 
نیازهای مشتری درخصوص  انتخاب  و  به »تعریف  می دهد. واسطه ها 
)Diaz-Puente et al., 2009, p 368(؛  می کنند  کمک  نوآوری« 
یعنی می توانند از درک داخلی نیاز در قالب »نقش تشخیصی« پشتیبانی 
به  قادرند  واسطه ها   .)Bessant and Rush, 1995, p 102( کنند 
می دهند  ارائه  را  راه حل ها  که  شرکایی  یا  بالقوه  راه حل های  شناسایی 
می کنند.  بررسی  موشکافانه  و  جمع آوری  را  داده ها  آن ها  کنند؛  کمک 
بالقوۀ سمت  راه حل های  پیرامون  یافته ها  و  داده ها  میانجی ها همچنین 
درمورد  اطلاعات  ارائۀ  با  واسطه ها  می کنند.  منتشر  را  عرضه کننده 
فرصت های کسب وکار و فرصت های فناورانۀ فراهم شده از راه نوآوری، 
 Díaz-Puente and Cazorla, 2009;( گاهی و شفافیت می آفرینند آ
 Hargadon and Sutton, 1997; Lynn et al., 1996; Mantel
 and Rosegger, 1987; Watkins and Horley, 1986; Wolpert,
2002(؛ بنابراین میانجی ها فضایی را به فضایی دیگر ترجمه می کنند و 
درمجموع با فراهم کردن رابطه و اعتمادسازی میان طرفین، موجب خلق 

بازار می شوند.
برای  خریدار  از  پشتیبانی  در  میانجی ها  خرید،  فرایند  به  توجه  با 
 Mantel and Rosegger,( تصمیم گیری به منظور انتخاب و خــریـد
تراکنش ها  به  فراینــد پس  از آن، یعنی رسمیتبخشیــدن  نیز  و   )1987
فــراینــد  طول  در  طرفین  بیـن  منسجــم  مذاکـرات  از  پشتیبــانی  و 
)Shohet and Prevezer, 1996( تا زمان خرید واقعی و سازگاری با 

فناوری خریداری شده نقش دارند.
این امر ما را به  جنبه ای مهم از میانجیگری رهنمون می کند و آن 
این است که فعالیت های واسطه به جای آنکه بین دو طرف باشد، 
 .)Howells, 2006, 724( می شود  ارائه  یک طرف  برای  فقط 

این مسئله دو مورد را دربر می گیرد: 1( میانجیگری ممکن است 
مربوط به مشاوره ای یک طرفه باشد یا حتی برپایۀ آن استوار شود 
پاسخ دادن  معنای  به  روابط  فعال کردن   .)Van Lente, 2003(
باشند  ارتباط  در  هم  با  باید  که  است  بازیگرانی  قابلیت های  به 
)Lichtenthaler and Ernst, 2008(؛ 2( امکان تصمیم گیری 
برای  عنصری  بزرگ،  سازمان های  به ویژه  سازمان ها،  در  نظام مند 
میانجیگری میان بخش های متعدد درون سازمان را شامل می شود. 
میان  نه فقط  را  شناختی  و  هنجاری  شکاف  می توانند  میانجی ها 
سازمان ها، بلکه میان بخش های گوناگون سازمانی از میان بردارند.
می کند.  اشاره  بررسی نشده   

ً
کاملا و  نهایی  جنبۀ  یک  به  امر  این 

هوشمندی  و  مدیریتی  ارتباطی،  قابلیت های  خلق  در  میانجی ها 
این  با  دارند.  نقش  خریدار،  سازمان  در  به ویژه  طرف،  دو  هر  در 
بلکه  می کنند،  ممکن  را  متمایزی  تراکنش های  نه فقط  آن ها  کار، 
راش  و  بسانت  نمونه،  برای  می دهند.  ارتقا  را  تعاملی  قابلیت های 
نوآوری دهۀ 1980،  در سیاست های  انتشار  برنامه های  به  اشاره  با 
در  میانجی ها  به مثابۀ  پذیرش،  فرایند  در  مشاوران  که  کرده اند  ادعا 
 Bessant and( قابلیت های مدیریتی طرفین مشاوره نقش داشته اند
ادبیات میانجیگری وقتی  Rush, 1995, p 99, 103(. گرچه در 
سخن از اثر یادگیری بلندمدت بر توانایی های همۀ بازیگران درگیر به 
میان می آید، متأسفانه با متون اندک و ضعیفی مواجه می شویم. سهم 
مشارکت میانجی ها نه فقط در پشتیبانی کردن از دیگران با فراهم کردن 
این  نهادینه کردن  در  بلکه  است،  مدیریتی  و  سیستمی  قابلیت های 
که  است  مطرح  نیز  مقابل  طرف  سازمان های  درون  در  قابلیت ها 

متأسفانه این موارد بررسی نشده است.
به  باید  اکنون  میانجیگری،  کارکردهای  از  پیشینه  این  به رغم 
بپردازیم.  نوآوری  دولتی  تأمین  در  به ویژه  موجود،  چالش های 

چالش هایی که نیاز به میانجیگری را سبب می شوند.

1-2. چالش های تأمین دولتی
که  است  داده  نشان  نوآوری  دولتی  تأمین  پیرامون  موجود  ادبیات 
موجب  خریدار  سازمان  قابلیت های  و  فرایند  درمورد  عواملی  چه 
 Edler et al.,( می شوند  دولتی  بخش  در  نوآوری  پذیرش  و  خرید 
2005; Edquist et al., 2000; Izsak and Edler, 2011; Rolf-

 stam, 2013; Rolfstam et al., 2009; Tsipouri et al., 2009;
توانمندساز،  فاکتورهای  این  به منظور خلق   .)Yeow et al., 2011
و  است  بوده  مطرح  خریدار  سازمان های  برای  متعددی  چالش های 
احتمالات و نیازهایی را در فراروی میانجیگری به منظور پشتیبانی قرار 
به  نوآوری ها  دولتی  تأمین  در  می دهد. مهم ترین چالش های موجود 

موارد زیر مربوط می شوند:

تاکنون  آنچه  منظر  از  هم  آن،  فرصت های  و  بازار  ارزیابی  و  درک   .1
فراهم  شده است و هم به لحاظ آنچه بازار، در صورت تقاضای خریدار 

دولتی، فراهم خواهد کرد )Edler et al., 2005(؛ شکل 1: میانجیگری میان عرضه و تقاضا
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2. توانایی درک نیـازهـای خود و بهبود هـای مناسب و کاربردی 
که از راه نوآوری حاصل می شود )Edler and Gee, 2013(؛

3. خلق ساختارهای انگیزشی برای حصول اطمینان از اینکه آن 
دسته از واحدهای سازمانی که با خطر روبه رویند نیز در بخشی 
داشته  سهم  نوآوری  با  مرتبط  شهرت  یا  کارایی  دستاوردهای  از 
باشند. همچنین تأمین نوآوری نیازمند قابلیت ها و رویه هایی برای 
است  ریسک  مدیریت  رویکردهای  راه  از  ریسک گریزی  بر  غلبه 

)Tsipouri et al., 2009; Wilkinson et al., 2006(؛

و  روتین ها  رویه ها،  تغییر  و  نوآوری  پیاده سازی  توانایی   .4
 Kyratsis et al., 2010;( ظرفیت های سازمانی لازم برای این امر

.)Rolfstam et al., 2011; Rye and Kimberly, 2007
مهارت ها،  مستلزم  نوآوری  تأمین  در  کارکردی  نیازهای  این 
درون سازمانی  نیز همکاری  و  انگیزشی  و ساختارهای  قابلیت ها 
)چالش های  فراسازمانی  و  بازارهـا(  درک  یک،  شمارۀ  )چالش 
تنگنایی  درون سازمانی  ضعیف  تعامل  است.  چهارم(  تا  دوم 
در  عرضه کننده   800 درمورد  پیمایشی  مطالعه ای  است.  واقعی 
بخش دولتی بریتانیا نشان داده است که در فهرستی از 17 متغیر 
سازمان  با  زودهنگام  »تعامل  دولتی،  تأمین  فرایند  در  تأثیرگذار 
دولتی  تأمین  برای  تشویق  در  مهم  فاکتور  دومین  تأمین کننده« 
نوآوری است )Uyarra et al.; 2014(؛ به نظر می رسد تقاضای 
آشکار برای نوآوری در اسناد مناقصه مهم تر باشد؛ بااین حال فقط 
35 درصد از عرضه کنندگان بخش دولتی، که در مطالعه شرکت 
با نهادهای دولتی را در فرایندهای  کرده بودند، تعامل زودهنگام 
تأمین تجربه می کنند. موضوع نگران کننده تر این است که وقتی از 
عرضه کنندگان درمورد اهمیت سیزده مانع فروش نوآوری به بخش 
دولتی پرسیده شد، 45 درصد از آنان بیان کردند که فقدان تعامل 
کید  »تأ از  پس  و  است  مهمی  بسیار  تنگنای  تأمین کننده  نهاد  با 
بیش ازحد بر قیمت« در بالاترین سطح قرار دارد. درنهایت فقط 
تعداد اندکی از عرضه کنندگان به بخش دولتی، دانش سازمان های 
دولتی درمورد محصولات عرضه کنندگان و بازارهای مربوطه و نیز 
توانایی آنان در استفادۀ مثبت از زنجیرۀ کامل عرضه در آن بازار را 

.)Uyarra, 2013; ibid, 2014( ارزیابی کردند
چالش همکاری های درون سازمانی در میان سایر مسائل، از سطح 
متفاوت  با کارکردهای  زیاد  تفکیک وظایف و وجود واحدهای  بالای 
 Uyarra and Flanagan, 2010;( در داخل سازمان نشئت می گیرد
به ندرت  خریدار،  سازمان های  در   .)Wilkinson et al., 2006
خرید  فنی  منظر  از  که  می شود  دیده  بازیگرانی  میان  مکفی  همکاری 
می کنند )تأمین کنندگان(، کسانی که مسئول اجرای آن اند، کسانی که 
مسئولیت کلی در ارائۀ خدمات دارند و آنانی که ممکن است کاربران 
داخلی راه حل خریداری شده باشند. این تمایز داخلی با »بودجه گذاری 

سیلویی«،1 که در آن مسئولیت های بودجه گذاری با محل کاربرد واقعی 
و منفعت محصول منطبق نیستند، همراه می شود.

برپایۀ  خریدار  سـازمـان  روی  پیشِ  چالش های  همچنین 
هنگام  خریدار  سازمان های  در  لازم  سازمانی  سازگاری های 
مخرب  بسیار  نوآوری های  می شوند.  مشخص  نوآوری  یک  ارائۀ 
)نوآوری هایی با برهم زنندگی بالا( به این معنایند که سازمان های 
دولتی باید در تمامی رده ها بیاموزند، با قابلیت های خود سازگاری 
جدیدی   

ً
کاملا سازمانی  رویه های  و  فرایندها  درنهایت،  و  یابند 

به  بیشتری  نیاز  باشند،  مخرب تر  نوآوری ها  هرچه  کنند.  خلق 
بدین سان  و  دارند  تغییر  مدیریت  و  داخلی  همکاری  یادگیری، 

چالش های ذکرشده در بالا تشدید خواهند شد.
نوآوری  تحریک  به  منجر  که  تقاضاهایی  به  مربوط  چالش های 
که  نوآوری هایی  درمورد  نوآوری  تحریک کنندۀ  )تقاضاهای  می شوند 
در بازار وجود ندارند( با چالش های مرتبط با تقاضاهایی که به نوآوری 
پاسخ می دهند )تقاضاهای پاسخ دهنده به نوآوری های عرضه شده در 
 Allman et al., 2011; p 27; Miles, 2009, p( متفاوت اند )بازار
17(. تأمینی که به نوآوری عرضه شده در بازار پاسخ می دهد، با تمایل 
خدماتی  و  محصولات  از  استفاده  و  جذب  در  سازمان ها  توانایی  و 
سازمان  برای  و  است  عرضه  شده  آنها  به  بازار  در  که  می شود  تعیین 
خریدار تازگی دارد. در این حالت نیاز خریداران دولتی منشأ نوآوری 
نیست، اما برای اشاعۀ آن نوآوری اهمیت دارد و سازمان های دولتیِ 
تقاضا در  برای خلق  نوآوری ها دارایی های مهمی  این  به  پاسخ دهنده 
کشورها هستند ) Allman et al., ibid; Miles, ibid(. چالش های 
عمده در این نوع از تأمین، ارزیابی راه حل نوآورانه، یعنی برآورد ارزش  
افزوده و حصول اطمینان از هر نوآوری برای کارکردهای مدنظر، ایجاد 
پیاده سازی  در  توانایی  و  افزوده  مزیت  درمورد  سازمان  در  اتفاق نظر 
ارائۀ  در  باید  نوآوری  شهروندان،  متقاعد کردن  )ضمن  است  نوآوری 

خدمات دولتی نقش داشته باشد(.
وقتی سازمان های دولتی نیازی را ابراز می کنند که با محصول 
به  نمی شود،  برطرف  به درستی  بازار  در  عرضه شده  خدمات  یا 
عرضه کنندگان  حالت،  این  در  می شوند.  تحریک  نوآوری  خلق 
راه حل  کاربر(  مقام  )در  دولتی  سازمان  همکاری  با  یا  به تنهایی 
این  در  آنان  می شود.  ارائه  نیاز  برطرف کردن  برای  لازم  نوآورانۀ 
و  یابند  بسط  تولیدکننده  ـ  کاربر  تعاملات  به  می توانند  تعاملات 
تولید  به  شکل مشترک  اولیه  نمونۀ  یا  پروتوتایپ  تا حد  را  راه حل 
کنند )Von Hippel, 1986; Pranedlli et al., 2008(. علاوه 
نوآوری های  به  پاسخ  در  که  تأمینی  در  موجود  چالش های  بر 
عرضه شده در بازار دیده می شود، تحریک نوآوری از راه تأمین به 
آن معناست که سازمان های دولتی باید بتوانند نیازهای آتی خود 
ابراز کنند. آن ها باید توان رویارویی  را درک، تعریف و به وضوح 

1. Silo Budgeting
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به گونه ای  بالقوه را داشته باشند؛  با تولیدکنندگان  بازار و تعامل  با 
به  نزدیکی  تولیدکنندگان،  برای  کنند.  جلب  را  بازار  توجه  که 
تولید  و  ارتباط  برقراری  توانایی  گاه،  آ اولیۀ مشتریان  سیگنال های 
مشترک دانش و فناوری های لازم برای برآورده کردن انتظاراتی که 
اولیه و مرحلۀ  از تست  بیان کرده اند و پشتیبانی  بالقوه  متقاضیان 

پیاده سازی اهمیت دارد.

بخش  در  دولتی  تأمین  عمل:  در  میانجیگری   .2
بهداشت عمومی انگلستان

مقام  در  انگلستان  بهداشت  ملی  خدمات  بخش   .1-2
تأمین کنندۀ نوآوری

کشورهای  بیشتر  همانند  انگلستان،  در  بهداشت  ملی  خدمات 
در  مناسبی  بسیار  موقعیت  توسعه،1  و  اقتصادی  همکاری  سازمان 
تحریک نوآوری دارد؛ چراکه درحکم نخستین مشتری و اولین پذیرای 
و  شفاف  مسیرهای  تبیین  با  و  است  کرده  عمل  جدید  نوآوری های 
راهبردی و نیز برقراری ارتباط بهتر، در هر جا و به هر ترتیب در پی 
راه حل های نوآورانه در آینده است )DH, 2011(؛ هرچند که بخش 
دیرهنگام  را  نوآوری   

ً
عموما انگلستان  در  بهداشت  ملی  خدمات 

تاحدود  امر  این   .)Wanless, 2002( است  بوده  پذیرا  به کندی  و 
با  انگلستان  بهداشت  ملی  خدمات  پیچیدۀ  چشم انداز  به  زیادی 
سطوح متعدد حکمرانی، نقاط ورود چندگانه برای خرید فناوری های 
جدید و وجود تمایز کارکردی داخلی )واحدهای وظیفه ای گوناگون( 
نسبت داده می شود که مستلزم سطح بالایی از همکاری و هماهنگی 
به منظور تصمیم گیری برای خرید و اجرای فرایندهای پذیرش نوآوری 
به  مربوط  موانع  این،  بر  علاوه   .)Phillips et al., 2007( است 
اتخاذ راه حل های نوآورانه در بخش خدمات ملی بهداشت انگلستان 
این  به نظر می رسد  و  قرارگرفته است  ادبیات موجود مدنظر  دائم در 
موانع مربوط به نامتقارن بودن تعاملات، اطلاعات و قابلیت ها باشند 
 Ferlie et al., 2000; 2005; Kyratsis et al., 2010; Liddell,(
ملی  نقش بخش خدمات   2  .)2008; Rosen and Mays, 1998
بهداشت انگلستان و فرصت های آن برای تأمین نوآوری در سال های 
بسیاری  ابتکارات  و  گام ها  و  بوده است  از سایر بخش ها  بیش  اخیر 
در نظام بهداشت انگلستان برای مهار و کنترل پتانسیلی که به تأمین 
 DH, 2009; Phillips et( نوآوری بینجامد در پیش گرفته شده است

 3.)HITF, 2004 ؛al., 2007

1. OECD

2. برای مرور جامع موانع پذیرش نوآوری در بخش خدمات ملی بهداشت انگلستان ر.ک: 
.Robert et al., 2009; York Health Economics Consortium, 2009

3. برای مثال، بخش خدمات بهداشت انگلستان برای کمک به افزایش مقیاس و سرعت 
http://www.institute.nhs.uk/ پذیرش نوآوری در آن بخش، ابزاری آنلاین به آدرس

option,comspread and adoption/Itemid,6946.html معرفی کرده است.

2-2. دو مورد تجربی

2-2-1. انتخاب مورد 
در این مقاله دو نمونۀ متمایز در بخش خدمات ملی بهداشت 
تأمین،  از  متفاوتی  شرایط  که  است  شده  انتخاب  انگلستان 
اول  نمونۀ  می کند.  بیان  را  تأمین  چالش های  و  نهادی  تنظیمات 
مربوط است به تأمین فناوری برای مشاهدۀ فعالیت قلب بیمار در 
طول عمل جراحی )داپلر مانیتور( به منظور استفاده در اتاق عمل 
بیمارستان ها و نمونۀ دوم مربوط است به طراحی و تأمین صندلی 
خدمات  بخش  پیوند  و  خون  خدمات  راه  از  خون  اهدای  جدید 

ملی بهداشت انگلستان.
تأمین  فعالیت های  گستردۀ  پویش  از  پس  مذکور  نمونه های 
دولتی در بخش خدمات ملی بهداشت انگلستان انتخاب شده اند. 
از  متفاوت  و شرایط  دو فضا  ترسیم  نمونه،  دو  این  علت گزینش 
پذیرش  و  برای خرید  دربارۀ تلاش   اول  مورد  است.  میانجیگری 
فناوری نوآورانۀ موجود در بازار برای نخستین بار در مقیاس بزرگ 
است و مورد دوم دربارۀ تحریک و خرید نوآوری برای رفع نیازهای 
خاص است. مطالعات موردی مذکور در سال های 2010 و 2011 
ارائه شده اند. در این مطالعات، دامنۀ گسترده ای از اسناد اصلی، که 
منعکس کنندۀ فرایند مدنظر بودند، بررسی شده است و تعداد 24 
مصاحبۀ نیمه ساختاری با کارشناسان موضوع )در موضوع تأمین 
و نوآوری در بخش خدمات ملی بهداشت انگلستان( و بازیگران 
کلیدی از سازمان های میانجی، از لایه ها و کارکردهای گوناگون 
 از نوآوری استفاده 

ً
در سازمان های خریدار )شامل کسانی که واقعا

می کنند(، از شرکت های عرضه کننده و انجمن های صنعتی مربوط 
برای مشاهدۀ مراحل مهم تعاملات و  ارائه شده است. همچنین 

فرایندها، پژوهش های قوم نگاری نیز ارائه شده است.

)برهم زننده(  مخرب  نوآورانۀ  راه حل  تأمین   .2-2-2
برای اولین بار

مانیتور داپلر قلب4 )از این  پس با عنوان داپلر از آن یاد می شود( 
کنترل  به منظور  را  بیمار  قلب  خروجی  که  است  فناوری  نوعی 
می کند.  بررسی  جراحی  عمل  حین  داروها  و  مایعات  مناسب 
خروجی  اندازه گیری  برای  ساده تری  راه  فناوری  این  از  استفاده 
بالینی  قانع کننده ای مبنی بر مزایای  قلب است.5 همچنین شواهد 
و اقتصادی آنNICE, 2011( 6(، غیر از ارائۀ نتایج بهتر پزشکی و 

4. CardioQ-Oesophageal Doppler Monitor
5. در مقایسه با استفاده از میل گذاری سیاهرگ اصلی.

6. برآورد می شود که استفاده از فناوری داپلر به ازای هر بیمار، با فرض 7/5 روز بستری در 
بیمارستان و در سنجش با میل گذاری سیاهرگ اصلی، حدود 1100 پوند برای بخش خدمات 
ملی بهداشت انگلستان صرفه جویی داشته باشد و در کل به  صرفه جویی بالغ  بر 410 میلیون 

پوند در این بخش بینجامد.
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بهبود تجربۀ بیمار، دیده شده است. داپلر فناوری جدیدی نیست 
و در بازار موجود است. با  وجود این، به  موازات تعریف گستردۀ ما 
 Bergek, 2014; Fagerberg,( ،از نوآوری، که پیش تر بیان شد
2014( در این مطالعه درحکم نوآوری تلقی شده است، زیرا برای 
سازمان خریدار و کاربر تازگی دارد و در صورت پذیرش آن، اثر 
بسیار مخرب و برهم زننده ای بر فعالیت ها و امور سازمانی خواهد 
داشت؛ زیرا روش کار متخصصان بالینی و ارائۀ دارو و مراقبت از 

بیمار را به شدت تغییر می دهد. 
چنان که  یا  است  نشده  متداول  مزایایش،  به رغم  فناوری،  این 
است  شده  گفته  فقط  و  است  نشده  استفاده  آن  از  شاید  و  باید 
گرفته اند.  خدمت  به  را  آن  انگلستان  در  بیمارستان ها  برخی 
فناوری،  این  به کارگیری  و  خرید  برای  شناخته شده  اصلی  موانع 
و  عابران  بالینی،  پزشکان  و  متخصصان  با  که  مصاحبه هایی  در 
که  امکان سنجی،  مطالعۀ  در  نیز  و  داده شد  انجام  تأمین کنندگان 
مرکز ملی اتخاذ فناوری )NTAC, 2010؛ ر. ک. بستۀ اطلاعاتی 
متخصصان  )به ویژه  بالینی  متخصصان  مقاومت  کرد،  ارائه   )1
و  آموزش دیده  فناوری ها  از  استفاده  درمورد  اغلب  که  بیهوشی 
مجرب بودند( و نیز فقدان آموزش و منابع موجود برای به کارگیری 
از  نیز  موانعی  یاد شده،  موانع  بر  اعلام شد. علاوه  فناوری جدید 
ملی  خدمات  بیمارستان های  محیط  درون  در  نهادی  پیچیدگی 
چندلایه  حکمرانی  چراکه  می گیرند؛  نشئت  انگلستان  بهداشت 
و تمایز کارکردی بسیار پیچیده ای دارند )نظیر کاردیولوژی، طب 
اطفال، پزشکی اورژانس، جراحی عمومی( و شامل تعداد زیادی 
و  پرستاران  تا  دکتران  از  بهداشتی،  مراقبت های  متخصصان  از 

کارکنان پشتیبانی اند. این امر به درک متفاوتی از مزایا و هزینه های 
برای  متفاوتی  پیامدهای  با  به طوری  که  منجر شد؛  داپلر  فناوری 
بیهوشی،  همایش ها،  برای  مجزا  )بودجۀ  گوناگون  واحدهای 
بود. درعین حال که  مراقبت تسکینی( همراه  و  رویه های جراحی 
بهبود  قبلی  مسیرهای  بازطراحی  و ضرورت  امکان  داپلر  فناوری 
پیچیدگی  این  می کرد،  فراهم  را  جراحی(  عمل  از  )بعد  سریع 
نهادی مانعی بود که بر سر راه درک جامعی از مزایای اقتصادی و 

کسب وکار قرار گرفته بود.
در سال های قبل دو ابتکار و اقدام عمده برای تلاش و غلبه بر مسئلۀ 
انتشار فناوری داپلر ارائه شده بود. نخستین اقدام، که مرکز  پذیرش و 
پذیرش فناوری بخش خدمات ملی بهداشت انگلستان در سال 2007 
اجرا کرده بود، پیاده سازی فناوری داپلر در سه محل به صورت آزمایشی 
به منظور درک و رفع موانع پذیرش و به کارگیری گستردۀ فناوری مذکور 
بود. در این مطالعۀ آزمایشی، مسائل مربوط به بودجهگذاری سیلویی، 
دیده  فراوان  انگلستان  بهداشت  ملی  خدمات  بخش  در  اغلب  که 
می شد، با تجمیع خریدها در سطح بالا، که مدیران مالی به منظور تأیید 
همچنین  شدند.  حل  می دادند،  انجام  واحدی  درون  بودجهگذاری 
انگلستان گزارش  بهداشت  فناوری بخش خدمات ملی  پذیرش  مرکز 
از فناوری داپلر  داد که بی اعتمادی متخصصان بیهوشی برای استفاده 
کرده  ارائه  عرضه کننده  که  ساختارمند،  آموزشی  برنامۀ  از  استفاده  با 
است، توجه ها را برانگیخته است. مرکز مذکور دستورالعمل چگونگی 
و چرایی استفاده از فناوری داپلر را نیز تهیه کرد )ibid(؛ به گونه ای که 
بیمارستان ها آن را دانلود می کردند و درحکم راهنمایی برای استفاده از 

فناوری داپلر )فناوری مشابه آن( استفاده می کردند.3 
و  پذیرش  به  مربوط  مشکلات  بر  غلبه  برای  ابتکار  دومین 
به کارگیری فناوری داپلر در قالب برنامه ای با عنوان تأمین پذیرش 
فناوری نوآوری4 ارائه شد. این برنامه را وزارت بهداشت انگلستان 
در سال 2009 اجرا کرد. برنامۀ مذکور، ابتکاری از واحد تجاری 
همکاری  با  انگلستان5  بهداشت  وزارت  سرمایه گذاری  تأمین  و 
مرکز پذیرش فناوری و صنعت فناوری پزشکی، به منظور تسهیل 
نوآورانۀ  ابزارهای  انتشار  و  به کارگیری  پیاده سازی،  تأمین،  در 
که  بود  نوآوری(6  تأمین  ملی  برنامۀ  از  بخشی  )به منزلۀ  پزشکی 
به گونه ای منسجم تر در بخش خدمات ملی بهداشت انگلستان از 

راه ادارۀ بهداشت استراتژیک6 در ده منطقۀ انگلستان اجرا شد.7 

بستۀ اطلاعاتی 1: مرکز ملی پذیرش فناوری بخش 
خدمات ملی بهداشت انگلستان1 

بهداشت  ملی  خدمات  بخش  فناوری  پذیرش  ملی  مرکز 
جامع تر  رویکردی  ارائۀ  هدف  با   2007 سال  در  انگلستان 
از  دسته  آن  به ویژه  بخش،  این  در  فناوری  پذیرش  به منظور 
این  شد.  تأسیس  بودند،  شده  استفاده  کمتر  که  فناوری هایی 
مرکز، سازمان ها را به شناخت بهتر موانع پیشِ روی پذیرش 
از  پشتیبانی  به  و  است  کرده  مجهز  آنها  بر  غلبه  و  نوآوری 
پیاده سازی و به کارگیری فناوری های نوآورانه در سازمان های 
خدمات ملی بهداشت انگلستان می پردازد. این مرکز همچنین 
پیچیدگی های  راه گشایی  به منظور  را  فناوری  عرضه کنندگان 
با   2013 سال  در  مرکز  این  می دهد.  یاری  مذکور  بخش 
ادغام شد  انگلستان،2  بالینی  تعالی  و  بهداشت  ملی  مؤسسۀ 

)ر. ک. بستۀ اطلاعاتی 2(.

1 NTAC
2. NICE

3. همچنین مرکز پذیرش فناوری خدمات ملی بهداشت انگلستان، یک »پک به کارگیری« 
با راهنمایی های تشریحی بیشتر درمورد مراحلی که سازمان باید برای راه اندازی یا افزایش 

استفاده از این فناوری ها مدنظر قرار دهد تهیه کرد.
4. Innovation Technology Adoption Procurement Programme 
)iTAPP(
5. Procurement Investment and Commercial Division )PICD(
6. برنامه های تأمین نوآوری برای همۀ وزارتخانه های انگلستان به منظور تبیین استراتژی 

 به لغو آن ها انجامید.
ً
تأمین نوآوری آن ها الزامی بود. تغییر در دولت متعاقبا

7. Strategic Health Authoritie )SHA(
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پیاده سازی محلی این ابتکـار در برنامۀ کاری راهبردی جامع تر 
بخش خدمات ملی بهداشت انگلستان برای بهبود کیفیت، نوآوری، 
بهره وری و پیشگیری گنجانده شده بود. عرضه کنندگان فناوری ها و 
محصولات حوزۀ سلامت برای معرفی نوآوری های موجود در بازار 
افزایش  باعث  به کارگیری شان  که  ظهوری  درحال  نوآوری های  یا 
کیفیت و کاهش هزینه در بخش خدمات بهداشتی می شد دعوت 
به همکاری شدند که فناوری داپلر یکی از آن ها بود. سپس تیمی 
که مسئول اجرای برنامۀ تأمین و پذیرش نوآوری بود فهرست بلندی 
از فناوری ها تهیه کردند و هر ادارۀ بهداشت استراتژیک در منطقه 
صندوق  کرد.  انتخاب  پیاده سازی  برای  را  فناوری  سه  سقف  تا 
از  سریع تر  پشتیبانی  برای  امر  این  به موازات  نیز  نوآوری  منطقه ای 
نوآوری و انتشار گسترده تر بهترین رویه در میان هریک از ده منطقه 
تشکیل شد. همچنین تا سقف 15هزار پوند کمک نقدی برای ادارۀ 
بهداشت استراتژیک هر منطقه در به کارگیری هریک از فناوری های 
موجود در فهرستی که تیم برنامۀ تأمین پذیرش فناوری نوآوری تهیه 

کرده بود اختصاص داده شده بود.
فناوری  کشور  شرق  استراتژیک  بهداشت  ادارۀ   ،2011 سال  در 
انتشار  و  پیاده سازی  برای  فناوری خود  از سه  به منزلۀ یکی  را  داپلر 
آن در منطقۀ خویش، درحکم بخشی از برنامۀ بهبودی سریع بعد از 
عمل جراحی،1 از لیست برنامۀ تأمین پذیرش فناوری نوآوری برگزید. 
وزارت بهداشت، مرکز پذیرش فناوری بخش خدمات ملی بهداشت 
انگلستان را به پشتیبانی از آن ادارۀ بهداشت برای کمک به پذیرش 
تجربیاتشان  یاری  به  منطقه  سرتاسر  در  داپلر  فناوری  به کارگیری  و 
در پیاده سازی آزمایشی و هم راستا با نقش آنان به منزلۀ توانمندساز 
به  و  بهداشت  ادارۀ  ردۀ  در  فرایند نخست  این  مأمور کرد.2  فناوری 
کمک تیم کلینیکی منطقه، هیئت نظارت برنامه ریزی شده و مدیران 
امر  این  که  هرچند  شد.  تأیید  منطقه  گوناگون  اتحادیه های  اجرایی 
که  جایی  کرد،  عمل  پایین تر  سطوح  برای  راهنمایی  به منزلۀ  فقط 
اتحادیه ها(  و  بیمارستان ها  )در  خرید  درمورد  واقعی  بودجه ریزان 
تصمیم می گرفتند. یک تیم اجرایی پروژه شامل متخصصان متعدد 
مشارکت  هدفشان  که  شد  تشکیل  بهداشت  گوناگون  حوزه های  از 
مدیران  تأمین،  مدیران  بیهوشی،  جراحی،  )متخصصان  ذی نفعان 
راه  از  اتحادیه ها(  از عمل جراحی درون  بهبودی سریع پس  برنامۀ 
نیز  شرق  استراتژیک  بهداشت  ادارۀ  در  بود.  خط مشی ها  از  برخی 
پذیرش  مرکز  از  فناوری  پیاده سازی  یک  با  و  منصوب  پروژه  مدیر 
فناوری بخش خدمات ملی بهداشت انگلستان همکار شد تا برنامۀ 
آن  پی  در  و  بیمارستان ها  و  تراست ها  همۀ  در  اصلی  پیاده سازی 

1. Enhanced Recovery After Surgery )ERAS( Programme

2. اگر تراست یا بیمارستانی متعهد به پذیرش و پیاده سازی هر فناوری باشد، نقش مرکز 
پذیرش فناوری بخش خدمات ملی بهداشت انگلستان پشتیبانی از پروژه به صورت ورود 
قهرمانی منطقه ای خواهد بود که پروژه را اجرا کرده و سایر فعالیت ها نظیر گردآوردن تیم 

صاحب نظران نماینده، تشکیل پایه ای مناسب از معیارها، اجرای طرح پروژۀ مناسب با 
اهداف تعریف شده در بازۀ زمانی خاص و تهیۀ برنامۀ ارتباطی را نیز پشتیبانی می کند.

برنامه های پیاده سازی جداگانه را برای هریک از بیمارستان هایی که 
پروژه  تیم  در  نیز  بالینی  مدیر  کند.  تهیه  پروژه اند  پیش بردن  مشتاق 

حضور داشت که نقشش »قهرمان بالینی« بود.
پیاده سازی  تیم  روی  پیشِ  چالش های  اصلی ترین  از  یکی 
فناوری داپلر، نظر متخصصان بالینی درمورد فناوری مذکور بود 
می کرد،  پیچیده  و  بوروکراتیک  بسیار  اغلب  را  تأمین  فرایند  که 
نظری که متخصصان بالینی با حضورشان در جلسات بارها به آن 
درمورد  بالینی  که متخصصان  مواردی  در  اشاره می کردند؛ حتی 
گلایه  آن ها  از  بسیاری  می شدند،  متقاعد  داپلر  فناوری  مزایای 
می کردند که افق فناوری مذکور بسیار پیچیده است و آن ها دانش 
و تجربۀ )زمان یا انگیزه( لازم برای استفاده از آن به بهترین شکل 
رفع  می توانست  پروژه  پیاده سازی  تیم  را  مشکل  این  ندارند.  را 
کند که زمان و منابع لازم را به پیشبرد پذیرش فناوری اختصاص 
و  فناوری  از  استفاده  توجیه  در  تجربیات  و  ارائۀ کمک ها  می داد. 
از  منابعی  بیمارستان ها،  و  اتحادیه ها  در  مربوط  افراد  بسیج  نیز 
این  دست بودند. یافته های به دست آمده از مطالعۀ آزمایشی مرکز 
پذیرش فناوری خدمات ملی بهداشت انگلستان )ibid( نشان داد 
به منظور کسب  فناوری  از  برای استفاده  که توسعه عاملی محکم 
حمایت مدیریت ارشد در غلبه بر مشکل بودجه گذاری است. این 
موضوع در ابتکار دوم به شدت توجه تیم پیاده سازی ادارۀ بهداشت 

استراتژیک شرق را به خود جلب کرد.
همگام با یافته های به دست آمده از مطالعۀ آزمایشی مرکز پذیرش 
فناوری خدمات ملی بهداشت انگلستان، تیم پیاده سازی به این نتیجه 
بیهوشی،  به ویژه متخصصان  بالینی،  رسید که مقاومت متخصصان 

 .)ibid( در برابر استفاده از فناوری های جدید امری رایج است

بستۀ اطلاعاتی 2: مؤسسۀ ملی بهداشت و تعالی بالینی 
با   1999 سال  در  بالینی  تعالی  و  بهداشت  ملی  مؤسسۀ 
و  معالجات  کیفیت  و  دسترسی  در  تفاوت  کاهش  هدف 
مراقبت های خدمات ملی بهداشت انگلستان و با عنوان ادارۀ 
مؤسسه  این  شد.  تأسیس  بهداشت  وزارت  بهداشت  ویژۀ 
برای  گوناگونی  طرق  به  را،  شواهد  مبتنی بر  رهنمودهایی 
تشخیص، معالجه و پیشگیری از بیماری و بهداشت ناقص 
در  قوی  پیشینه ای  مؤسسه  این  که  درعین حال  می کند.  ارائه 
بخش  در  باکیفیت  مراقبت های  برای  استانداردها  تبیین 
بهداشت  رهنمودهای  و  دارویی  توصیه های  نیز  و  بهداشت 
 رهنمودهایی را نیز پیرامون فناوری های 

ً
عمومی دارد، اما اخیرا

ابزارهای  و  فناوری ها  به  دسترسی  افزایش  هدف  با  پزشکی 
انگلستان  بهداشت  بخش  در  پزشکی  مبتکرانۀ  یا  جدید 
ارائه کرده است. در سال 2013 مؤسسۀ مذکور به سازمانی 
غیردولتی، برای گنجاندن رهنمودها و استانداردهای کیفی در 

مراقبت های اجتماعی تبدیل شد.
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هنوز  بالینـی  که خرید  داشتند  کید  تأ افـراد مصـاحبه شـده  بیشتر 
مهم ترین و درعین حال چالش برانگیزترین مانعی است که باید برطرف 
شود. این دیدگاهی بود که نه فقط رؤسا و مدیران بیمارستان ها، بلکه 
خود متخصصان بالینی نیز به آن معتقد بودند. در مطالعۀ آزمایشی، 
شد  مرتفع  همکاران  یاری  به  آموزش  راه  از  فناوری  درمورد  نگرانی 
ادارۀ بهداشت استراتژیک شرق، مشاور متخصص  )ibid(. درمورد 
بیهوشی به سِمت مدیر بالینی پروژه منصوب شد تا در مقام »قهرمان« 
در کمک برای غلبه بر این مشکل عمل کند؛ زیرا این احساس بود که 
داشتن فردی که »به زبان خودشان حرف می زند« شواهد قانع کننده ای 

را برای متخصصان بالینی فراهم خواهد کرد.
در اقدامی مکمل، مؤسسۀ ملی تعالی بالینی )NICE, 2011؛ ر. 
 MTG( رهنمودی1 را درمورد فناوری داپلر )ک. بستۀ اطلاعاتی 2
با  سازمان ها  به  کمک  برای  را  متعددی  ابزارهای  و  کرد  منتشر   )3
هدف رسیدن به آن رهنمود عرضه کرد. تیم پیاده سازی ادارۀ بهداشت 
استراتژیک بر این باور بود که رهنمود منتشرشده برای افرادی که در 
استفاده از فناوری داپلر تردید دارند درحکم محرک عمل می کند و 
 مشتاق استفاده از آن اند، اما در کسب پشتیبانی 

ً
برای کسانی که واقعا

از تراست های خود دچار مشکل اند به سان اهرم عمل می کند.
امروز پیشرفت های فراوانی در برنامۀ »بهبود سریع پس از عمل 
گاهی در این زمینه را افزایش  جراحی« دیده شده است و میانجیگری آ
سازمان  هنوز  مزبور،  مقالۀ  نگارش  زمان  در  هرچند  است؛  داده 
فناوری  پذیرش  مرکز  پیشنهاد  اخذ  برای  تعهدی  منطقه  در  خاصی 
پذیرش  فرایند  به  به منظور کمک  انگلستان  بهداشت  ملی  خدمات 
فناوری نداده بود. تیم پیاده سازی و مدیران بیمارستان علل این امر را 
مقاومت دائمی کاربران در اتاق های عمل و نیز فقدان تعهد مدیران 
به رغم  میانجیگری  بنابراین  می دانستند؛  فناوری  این  درمورد  مالی 
بازیگران  متقاعدکردن  در  بالینی،  و  اقتصادی  صرفۀ  در  شفافیت 
یادگیری، پذیرش و عمل دارند، موفقیتی حاصل  به  نیاز  زیادی که 
امر،  این  اصلی  علل  که  می دهد  نشان  مطالعه  این  داده های  نکرد. 
پخش بودن  و  پراکندگی  گوناگون،  سطوح  در  یادگیری  بالای  هزینۀ 
فقدان  بهداشتی،  موارد  و  مالی  تأمین  امور  درمورد  مسئولیت ها 
ذی نفعان  فشارِ  فقدان  نیز  و  کاربران  گروه  کافیِ  فشار  یا  مشارکت 
نهایی )بیماران( بوده است. درعین حال که نوعی اثر یادگیری دیده 
شده است ـ پذیرش فناوری با فشار اتفاق افتاده است و اکنون این 
تمایل دیده می شود که نوآوری برای رفع مشکل به کار گرفته شود ـ 

اما پذیرش گسترده راه حلی خاص نیست.

1. مؤسسه ملی بهداشت و تعالی بالینی راهنما را از پنج حوزۀ اصلی، ازجمله راهنمای 
فناوری پزشکی )GTM( تهیه می کند. این راهنما، ابزارهای پزشکی یا فناوری تشخیصی 

واحد )که تولیدکنندگان به مؤسسه گوشزد می کنند( را در نظر می گیرند که نتایج بالینی 
معادل یا بهتری را با هزینۀ معادل یا کمتری ارائه  دهد. نتیجۀ این امر، توصیه های خاص 

پیرامون پذیرش فناوری است؛ اگرچه »توصیه های ویژه پیرامون فناوری های مجزا، استفاده از 
فناوری های متناسب را، که ممکن است مزایای مشابهی داشته باشند، محدود نمی کنند.«

 http://guidance.nice.org.uk/MTG3  NICE, 2011

2-2-3. تأمینی که باعث تحریک نوآوری می شود
ادارۀ خون و پیوند خدمات ملی بهداشت انگلستان2 اداره ای ویژه  در 
بخش بهداشت است که برای ارائۀ مجموعۀ محدودی از خدمات در 
سطح ملی )انگلستان و ولز( تأسیس شده است. این خدمات به گونه ای 
ملی  خدمات  تراست  با  سنجش  در  اداره  آن  تعریف  شده اند.  شفاف 
 در برابر 

ً
بهداشت پراکندگی و پیچیدگی نهادی کمتری دارد و مستقیما

هیئت مدیرۀ اداره پاسخ گوست، اما واحدهای ارائۀ خدمات و وظایف 
حمایتی متمایزی نظیر تأمین دارد. سالیان زیادی، واحد انتقال خون و 
پیوند بخش خدمات ملی بهداشت در پی تأمین صندلی جدید اهدای 
خون برای جایگزینی نمونه های موجود بود، نمونه ای که با محیط های 
کند  برآورده  را  ایمنی  و  بهداشتی  نیازهای  همۀ  باشد،  متناسب  مدرن 
آنها بهبود بخشد.3 تحقیقات برای یافتن  ارائۀ خدمات را در  و کارایی 
صندلی هایی با این ویژگی ها در بازار موفق نبود. صندلی های گوناگونی 
با طراحی های متعدد در بازار موجود بودند، بسیاری از آن ها خریداری 
داده  تشخیص  مناسب  سازمان  برای  هیچ یک  اما  شدند،  آزمایش  و 
)خرید  ویترین  از  خرید  یعنی  تأمین،  سنتی  مسیر  پیگیری  نشدند.4 
دم دستی( نیز کارساز نبود. در چنین شرایطی، ناتوانی در فرموله کردن 
نافرجام  متعدد  تلاش های  باعث  بازار،  در  آن  خلق  و  حیاتی  نیاز 
این سازمان  منابع شد.  و  پول  زمان،  باعث هدررفت  و  تأمین شد  در 
همچنین در قالب همکاری با عرضه کنندگان برای طراحی صندلی های 
حاصل  موفقیتی  هم  باز  اما  کرد،  تلاش   مدنظر  ویژگی های  با  جدید 
جدید  صندلی  تأمین نشدن  که  بود  نگران  پرستاری  مدیر  نکرد.  نکرد. 
برای رفع نیازهای متغیر آنان در کارایی ارائۀ خدماتشان تأثیر بگذارد. 
ایدۀ ساخت طرح سفارشی در ادارۀ خون و پیوند با مقاومت مواجه شد. 
تیم تأمین هرگز این کار را نکرد و به علت ترس از ریسک و هزینه ها 
با آن مخالفت کرد. همچنین آن ها در این مورد بدبین بودند و راهبرد 
آنان  کردند.  بررسی  را  بازار  در  موجود  موارد  از  پیشی گرفتن  مبتنی بر 
تردید داشتند که محصولی به بازار عرضه شده باشد که مناسب باشد و 
بتوان آن را خریداری کرد. تیم تأمین نمی دانست به چه علت نمی تواند 
نیازهای کاربر را تأمین کند تا آن را به منظور توسعه و عرضه در اختیار 
عرضه کننده ها قرار بدهد. در سال 2009 معاون مدیر پرستاری با مرکز 
آن  نقش  و   )3 اطلاعاتی  بستۀ  ک  ر.  )NICE, 2011؛  نوآوری  ملی 
در فرایند نوآوری در بخش خدمات ملی بهداشت آشنا شد و پی برد 

2. NHSBT

3. اهدای خون در محل ها و محیط های گوناگون، ازجمله مجالس سیار و مراکز اهدای 
خون انجام می شود و اهدای کامل خون یا مشتقات آن را دربر می گیرد؛ بنابراین برخی از 
نیازمندی های صندلی جدید به سهولت سیاربودن، ذخیره سازی، انتقال، راحتی و ایمنی 

برای افرادی که با آن کار می کنند )هم اهداکننده و هم کارکنان( مربوط می شود. بهبود 
آمارهای ضعیف نیز به شدت در دستور کار قرار داشت؛ پژوهش ها نشان داده است که 

جمع آوری خون در وضعیت فیزیکی افقی )یعنی در بستر( روش بالینی خوبی نبوده است.

 برآورده نمی کرد، نشان دهندۀ 
ً
4. خرید صندلی موجود در بازار، که نیازهای سازمان را کاملا

مغایرت زیاد با استانداردهای ادارۀ خون و پیوند خدمات ملی بهداشت انگلستان و اهداف 
استراتژیک حول امنیت اهداکننده است.
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که آنها می توانند به ادارۀ خون و پیوند این بخش در تهیۀ صندلی ای با 
طراحی سفارشی و تأمین آن کمک کنند.

از منظر بالینی و عملیاتی، معاون مدیر پرستاری درمورد کارکردهایی 
توضیح  در  اما  داشت،  شفافی  ایدۀ  می رود  انتظار  صندلی  از  که 
مشخصۀ فنی آن به صورت شفاف ناتوان بود. او فاقد مهارت های لازم 
گوناگون  کارکردهای  ارائۀ  نمی توانست چگونگی  و  بود  امر  این  برای 
را به بهترین نحو بررسی کند. مرکز ملی نوآوری گزینه های احتمالی 
و  داد  قرار  پیوند  و  ادارۀ خون  اختیار  در  را  تأمین صندلی جدید  برای 
اطمینان یافت که آنها مسیرهای متعارف تأمین را لحاظ کرده اند. سپس 
مرکز ملی نوآوری فرایندی پنج مرحله ای با نام ویبگی1 را مطرح کرد 
پیشنهادی  اولیۀ طرح  نمونۀ  تا  امکان می داد  پیوند  و  ادارۀ خون  به  که 
فرایندی  مذکور،  فرایند  کند.  تأمین  درنهایت  و  آزمایش  تولید،  را 
رسمی بود که در آن ذی نفعان مربوطه برای تبیین، ارزیابی و رتبه بندی 
نیازهایی  تا  اساسی گرفته  نیازهای  از  نوآوری مدنظر،  بالینی  نیازهای 
که »برطرف شدنشان مطلوب است«، دعوت به حضور و مشارکت در 
رویکرد  با  مشابه  بسیار  که  دارد  مراحلی  فرایند  این  شدند.  کارگاهی 
تأمین پیش تجاری است؛2 چنان که به طراحی راه حل اولیه می انجامد 
برای  ارائۀ خدمات  فرایند  در  تعامل  امکان  و  باعث کاهش ریسک  و 

حصول اطمینان از مرتفع شدن کامل نیازها می شود. 
اگرچه رویکرد تأمین پیش تجاری به طور عادی به تولیـد نمونه ای 
ادارۀ خون  اما  نوآورانه منجر می شود،  راه حلی  به جـای خرید  اولیه 
مقیاس  در  اولیه  آزمایش  و  از تست  که پس  بود  آن  پی  در  پیوند  و 
کوچک تر، به تأمین صندلی طراحی شده در مقیاس بزرگ اقدام کند. 
در این حالت نیاز به تأمین باعث تحریک نوآوری می شود؛ به گونه ای 
که در مرحلۀ اول چالش های طراحی پیشِ روست و به منظور کاهش 

ریسک فرایند تأمین را به چند مرحله تفکیک می کند.
برنامۀ  به  منزلۀ  خون  اهدای  جدید  صندلی های  تولید  به  نیاز 
تغییر راهبردی تبیین شده است و هیئت »برنامۀ تغییر« ادارۀ خون 
و پیوند خدمات ملی بهداشت انگلستان نمونۀ اولیه و فاز آزمایش 
را تصویب کرد. سپس مرکز ملی نوآوری ادارۀ خون و پیوند را در 
برگزاری کارگاه ویبگی به منظور تبیین، ارزیابی و رتبه بندی نیازهای 
رویکرد  این  از  استفاده  کرد.  یاری  جدید  صندلی  بالینی  حیاتی 
تعاملی به ادارۀ خون و پیوند خدمات ملی بهداشت انگلستان اجازه 

WIBGI .1 اختصارِ عبارت »...Wouldn’t It Be Great If« است، به معنای 
»عالی نمی شد اگر . . .«

2. رویکردهای تأمین پیشتجاری، مانند ابتکار پژوهش کسب وکارهای کوچک در بریتانیا، 
برنامه های رقابت آزادند که در آن ها »چالش« تحریک تولید کالا و خدمات نوآورانه تشکیل 

می شود. این برنامه ها به قرارداد توسعه با تأمین مالی کامل، میان شرکت برنده و وزارتخانۀ 
دولتی منجر می شوند و سرمایۀ حیاتی را برای مرحلۀ مهم توسعۀ محصول فراهم می کند و 

به شکل ایدئال به نمونۀ اولیه از کالا یا خدمت تجاری ختم می شود. درواقع رویکرد تأمین 
پیشتجاری، تولید و خرید نوآوری را دربر  نمی گیرد )و بدینترتیب طرح های تأمین پیشتجاری از 

این لحاظ تأمین نوآوری نیست(، اما ایدۀ اولیۀ تأمین پیشتجاری، توجه کافی به نمونۀ اولیه ای 
.)Rigby, 2016 .است که تهیه و به تقاضا و خرید منجر شد.)برای اطلاعات بیشتر، ر. ک

 نیازمندی ها را طی فرایندی گام به گام و تعاملی مشخص کند 
ً
داد اولا

که به  شکل کامل تری منعکس کنندۀ احتیاجات گوناگون به صندلی 
ازجمله  نیازمندی ها،  ارزیابی  نوآوری  ملی  مرکز  همچنین  بودند. 
براساس  کرد.  مرور  را  بازار  در  آتی  و  کنونی  راه حل های  بررسی 
حاضر  درحال  که  گرفت  نتیجه  چنین  مرکز  این  موجود،  شواهد 
و  خون  ادارۀ  نیازهای  بتواند  که  نمی شود  دیده  بازار  در  فناوری ای 
پیوند را برطرف کند و این امر به این اداره امکان حرکت به مرحلۀ 

بستۀ اطلاعاتی 3: مرکز ملی نوآوری3 
مرکز ملی نوآوری بخشی از مؤسسۀ خدمات ملی بهداشت 
انگلستان در زمینۀ نوآوری و بهبود بود که در سال 2004 به منزلۀ 
تأخیر  موضوع  به  رسیدگی  برای  بزرگ تر  ابتکاری  از  بخشی 
پذیرش  در  انگلستان  بهداشت  ملی  خدمات  بخش  کندی  و 
نوآوری تأسیس شد. نقش آن کارکردن با سازمان های نوآور برای 
نوآوری محصول یا فرایند و کار با مشتریان بخش خدمات ملی 
بهداشت انگلستان با هدف پذیرش و استفاده از این نوآوری ها 
بود. با وجود اینکه تأمین جزو مسئولیت های مرکز ملی نوآوری 
نبود، اما در آن زمان این مرکز را ادارۀ بهداشت وزارت خارجه 
پیداکردن راه حل های  از  برای پشتیبانی  صاحب قدرت ویژه ای 
نوآورانه کرده بود. رویۀ اصلی تحقق این امر، طراحی و پشتیبانی 
درک  و  اولیه  نمونه ای  به  که  بود  پیش تجاری4  تأمین  فرایند  از 
روشن نیازها و نیز آنچه به لحاظ فنی ممکن بود، برسند. مرکز 
ملی نوآوری دو مسیر )مسیرهای واکنش گرایانه و پویش گرایانه( 
را به منظور توسعۀ نوآوری تکنولوژیکی در نظر گرفت که برای 
واکنش گرایانه  مدل  از  هدف  بودند.  مفید  بهداشت  بخش 
تا پس  بود  از صنعت  نوآورانه  راه حل های  و  ایده ها  »دریافت« 
 از آن، مرکز ملی نوآوری از راه تأمین مالی به منظور توسعۀ آتی 
ملی  خدمات  بخش  یا  متخصصان  سایر  با  ارتباط  برقراری  یا 
بهداشت برای اجرای آزمایش ها از آنها پشتیبانی کند. از سوی 
برای  راه حلی  توسعه،  برای  تلاش  در  پویش گرایانه  مدل  دیگر، 
یا احتیاجاتی بود که بازار فعلی نمی توانست  نیاز  برآورد ه کردن 

آن ها را برطرف کند.
بهبود  و  نوآوری  مؤسسۀ  بریتانیا،  ائتلافی  دولت  بازبینی  پی  در 
از  شد.  منحل   2012 سال  در  انگلستان  بهداشت  ملی  خدمات 
دوجانبه5  مستقل  سازمان  به  نوآوری  ملی  مرکز   ،2012 ژانویۀ 
تبدیل شده است. آن ها همچنان به حمایت از نوآوران فناوری های 
خدمات  بخش  سازمان های  با  و  می دهند  ادامه  بهداشتی  مراقبت 
ملی بهداشت انگلستان کار می کنند تا شاهد صرفه جویی بیشتر در 

این بخش از راه نوآوری باشند

3. NIC
4. Pre-Commercial Procurement )PCP(
5. ICONIC
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بعدی، یعنی همان مرحلۀ طراحی محصولی سفارشی را داد.
سپس مرکز ملی نوآوری به نمایندگی از ادارۀ خون و پیوند از دو مرکز 
طراحی دیدار کرد و از هریک برای تهیۀ چند طرح صندلی، که نیازها 
را برطرف کند، دعوت به همکاری کرد. ادارۀ خون و پیوند طرحی را 
از هر شرکت برای تبدیل شدن به نمونۀ اولیه و تست آن برگزید. ادارۀ 
خون و پیوند برای تصدی مدیریت فاز آزمایش و هرگونه اقدام ضروری 
تأمین،  گام  به سوی  حرکت  برای  تجاری،  انگیزۀ  ارائۀ  ازجمله  دیگر، 
با  بازخوردی  از یکسری حلقه های  پروژه ای منصوب کرد. پس  مدیر 
مرکزی که برندۀ رقابت در طراحی بود، نمونۀ اولیه با موفقیت تکمیل 
و  تجاری  تأمین  برای  را  روندی  پیوند  و  خون  ادارۀ  آن،  پی  در  شد. 
آن  تیم طی دوازده هفته  آغاز کرد که سه  سفارش در مقیاس کوچک 
را آزمایش کرد. این فرایند و نتایج آن را مدیر پروژۀ ادارۀ خون و پیوند 
در  کامل صندلی ها  نهایی سفارش  ارائۀ  تا  مرحله  این  کرد.  مدیریت 
دسامبر 2011 ادامه یافت و صندلی های جدید به همۀ تیم های اهدای 

خون واگذار شد و هم اکنون در همۀ واحدها عملیاتی  شده اند.
تأمین،  سنتی  رویه های  در  قبلی  محصولات  که  فرایند،  این  کل 
طریق  از  ارتقا  فاز  و  مناسب  تست  مرحلۀ  بدون  و  می شدند  انتخاب 
سازمان به  کار گرفته می شدند برای ادارۀ خون و پیوند تازگی داشت. با 
تفکیک فاز طراحی و فاز تأمین صندلی جدید اهدای خون، این رویکرد 
به قراردادهای خاص خدماتی متعدد اجازۀ رقابت برای بهترین طرح را 
داد، تعامل نزدیکی بین آژانس های دولتی و آن دسته که روی راه حل ها 

کار می کردند برقرار کرد و موجب تسهیم ریسک ها و مزایا شد.

3. تحلیل

3-1. درک و فهم میانجیگری
شده  پرداخته  آن ها  به  حاضر  مقالۀ  در  که  موردی  مطالعۀ  دو 
است، نیاز به میانجیگری و همچنین مزایا و کاستی های حالات 
گوناگون میانجیگری را نشان داده اند. در هر دو مورد، به نقش های 
گوناگون میانجیگری در فرایند تأمین پرداخته  شده است که نه به 
کمک میانجی، بلکه به کمک بازیگران متعدد در طول زمان ایفا 
می شوند. در پی چارچوب اولیۀ میانجیگری و چالش های تأمین 
نوآوری، اکنون این دو مسئله امکان درک و مفهوم سازی جامع تری 
کاربردهای  و  نوآوری  دولتی  تأمین  در  میانجیگری  فرایند  از  را 
میانجیگری در سمت تقاضای نوآوری برای ما به ارمغان می آورند.
درمورد تأمین نوآوری موجود )مورد مطالعاتی فناوری داپلر( شاهد 
اثر متقابل میانجیگری خارجی و داخلی در سطوح گوناگونیم. چالش 
برهم زدن  و  از تخریب  داپلر  فناوری  فناوری درمورد  پذیرش  و  تأمین 
گرفت.  نشئت  پذیرش  بالای  هزینۀ  درنتیجه  و  مهارت ها  و  فرایندها 
گاهی  نخست برنامۀ تأمین پذیرش فناوری )iTPP( باعث بالارفتن آ
در جامعۀ کاربران بالقوه درمورد راه حل های موجود شد و آن ها را برای 
واکنش در برابر راه حل ارائه شده بسیج کرد. این امر با تشکیل مجمع 

و نقطۀ ورودی برای عرضه کنندگان محقق شد. علاوه بر این، عنصری 
پیشِ  فناوری های  برای  و تخصصی  دقیق  بررسی  رویۀ  بر  اعتمادساز 
رو و از راه پیوند با فعالیت مرکز پذیرش فناوری بخش خدمات ملی 
انگلستان استوار بود. تست آزمایشی در مرکز پذیرش فناوری بخش 
خدمات ملی بهداشت انگلستان اطلاعات و شرح لازم برای کاهش 
ریسک را ارائه کرد )NTAC, 2010(. این کارکرد و وظیفۀ میانجی، 
مراجع استاندارد و مدون شده و نیز دست نامۀ )کتابچۀ راهنما( فرایند را، 
به منزلۀ کالایی عمومی، در اختیار همۀ سازمان های خریدار )بالقوه( 
باشد.  تجاری شان  کاربرد  برای  انگیزه ای  و  بپذیرند  آنان  تا  داد  قرار 
همچنین این امر منجربه روابط داخلی پیرامون ارزش  افزودۀ فناوری 
جدید شد. در مرحلۀ بعد، مرکز پذیرش فناوری بخش خدمات ملی 
بهداشت انگلستان اقدام به پشتیبانی مستقیم و تک به تک از مجموعه ای 
در  کرد.  استراتژیک  بهداشت  واحد  یک  در  خریدار  سازمان های  از 
با فناوری، بازار و  این مرحله تلاش می شد که شایستگی های مرتبط 
فرایند در فرایند تأمین گنجانده شوند. این فرایند همچنین تیم مدیریت 
داخلی پروژه را پشتیبانی می کرد. تیم مدیریت در پی برقراری رابطه و 
سازمان های  گوناگون  سطوح  در  گوناگون  حوزه های  میان  هماهنگی 

دولتی بود و در مقام تسهیل کنندۀ فرایند عمل می کرد.
خرید  فرایند  در  میانجیگری  مرحله ای  هفت  مدل  به  توجه  با 
نوآوری، که بسانت و راش مطرح  کرده اند )شکل 1(، میانجیگری 
بخش  فناوری  پذیرش  مرکز  کمک  به  داپلر،  فناوری  با  ارتباط  در 
بالقوۀ  خریداران  فناوری،  تأمین  برنامۀ  و  بهداشت  ملی  خدمات 
فناوری را در شناخت احتیاجات فناوری، بررسی بازار و گسترش 
گاهی، مقایسۀ راه حل ها و انتخاب راه حل برمبنای انگیزۀ تجاری  آ
میانجیگری،  داپلر،  فناوری  درمورد  کرد.  یاری  ریسک  ارزیابی  و 
ملی  خدمات  منطقۀ  در  واحدها  میان  و  سطوح  میان  گفت وگو 
بهداشت را حمایت و پشتیبانی کرد و هدایت نیرومندی را در سطح 
اقدامات  با  تراست، اعمال و خریداری در سطح منطقه ای و ملی 

.)Bessant and Rush, 1995( خود همراه کرد
بااین حال، مرحلۀ بعدی، یعنی اکتساب، آن گونه که انتظار می رفت 
که  نوآوری  پذیرش  برابر  در  داخلی  نهادی  مشکلات  نیفتاد.  اتفاق 
معنادار  بهشکلی  فناوری  انتشار  در مسیر  اشاره شد،  بدان ها  پیش تر 
دیده می شد. با وجود جدیدنبودن بازار، فناوری داپلر همچنان به تغییر 
چالش هایی  و  داشت  نیاز  بازیگران  رفتار  و  قابلیت ها  در  چشمگیر 
درمورد استفادۀ سازمانی و مدیریت مالی در سازمان پذیرندۀ فناوری 
به چشم می خورد. تنگنای اصلی در میزان محدود قابلیت های کاربر 
)متخصصان بالینی( و یادگیری کاربر دیده می شد. مشکل ساختاری 
این بود که میانجیگری نمی توانست بر خلأ ناشی از تمایز کارکردی 
داخلی فائق آید؛ چراکه کاربران واقعی در فرایند گسترده تر میانجیگری 
نقشی نداشتند. همچنین در تعریف انگیزۀ  تجاری مشترک جامع، که 
در آن مزیت اساسی فناوری داپلر بر هزینه های یادگیری و پذیرش آن 
در بخش های گوناگون ترجیح داده می شد، نواقصی احساس می شد. 
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به منظور  بودجهریزان  روی  بر  ناکافی  فشار  به  موارد  این  درمجموع، 
خرید واقعی محصول منجر شد.

درمورد تأمینی که باعث تحریک نوآوری می شود چالش های دیگری 
نیز برای کارکردهای میانجیگری دیده می شود. بسیاری از چالش های 
موجود ناشی از برهم زنندگی و مخرب بودن استفاده از راه حل و فناوری 
جدید در داخل سازمان نیست، بلکه از دشواری تعریف نیاز شدید برای 
متقاعدکردن کارکرد تأمین داخلی در ارتباط با نیاز به تعریف راه حلی 
جدید و تعامل با بازار، نشئت می گیرند. به هنگام تأمین صندلی اهدای 
خون، چالش اصلی در تأمین فناوری مذکور، درک صحیح احتیاجات 
درحکم  عرضه کننده ها  به  ارسال  برای  پیش نیازی  به منزلۀ  فناوری  به 
سیگنال بود. میانجیگری در اینجا به معنای استفاده از بازیگران بازار 
برای مشخص کردن نیاز بود. مشخص کردن نیاز شامل فهرستی روشن 
از نیازمندی های فنی نیست، بلکه فرایند یادگیری مشترک میان شرکت 
و  خون  )ادارۀ  خریدار  سازمان  در  گوناگون  فعال  گروه های  و  طراح 
می گیرد.  دربر  نیز  را  انگلستان(  بهداشت  ملی  خدمات  بخش  پیوند 
هدف  با  نوآوری  ملی  مرکز  خون،  اهدای  صندلی  فناوری  درمورد 
تا  آورد  گردهم  جلسه ای  در  را  مربوط  ذی نفعان  میانجیگری،  اعمال 
مرکز  براین اساس،  بپردازند.  بالینی  نیازمندی های  روشن  تعریف  به 
را  صلاحیت دار  شرکت های  خود،  پیاپی  تلاش های  ادامۀ  در  مذکور 
 رقابت در طراحی بود شناسایی کرد. همچنین مرکز 

ً
برای آنچه اساسا

فنی  نیازمندی های  و  فرایند  تخصصی  ویژگی های  بین  نوآوری  ملی 
آن ها  درمورد  به تنهایی  خود  آنکه  به جای  کرد؛  برقرار  ارتباط  بازار  در 
ابتدایی تعامل بین خریدار و طراح )در  اقدام کند. علاوه بر این، فاز 
پی آن تولیدکننده( را مدیریت کرد. حائز اهمیت است که این فاز را 
شرکت  با  میانجیگری  و  کرد  اداره  خریدار  سازمان  از  پروژه ای  مدیر 
طراح را در خارج از سازمان برعهده گرفت. وی همچنین میانجیگری 
داخلی را با ابداع یکسری حلقه های بازخورد و تعاملات فراسازمانی 
گاهی در سازمان خریدار  تقویت کرد که در بهبود طرح و گسترش آ
یادگیری  میانجیگری،  فرایند  این  در  اصلی  مشخصۀ  می کرد.  کمک 
فرایند بود که به طور عمده ای به تغییر در رویۀ تأمین انجامید. درنتیجه 
این شیوه جدید، که مرکز ملی نوآوری به کار گرفت، سازمان خریدار 
)ادارۀ خون و پیوند بخش خدمات ملی بهداشت انگلستان( فرصتی 
کیت  قطعات  سایر  تأمین  به منظور  مرکز  آن  فرایند  از  استفاده  برای  را 
برای حمایت از اهدای خون یافت. حاصل کار، تأسیس اداره ای1 در 
راه  از  را  میانجی  کارکردهای  از  برخی  که  بود  درون سازمان خریدار 
بدین ترتیب،  می کرد.  اجرا  اعتمادساز  رویه های  و  نوآوری ها  آزمایش 
میانجیگری خارجی نه فقط در ارائۀ فناوری های جدید موفق شد، بلکه 

به یادگیری نهادی برای فرایندهای آتی نیز منجر شد.

3-2. تشریح نیازهای میانجیگری
ترکیب  اجازۀ  ما  به  اولیه،  مفهوم سازی  با  در سنجش  بالا  تحلیل 

1. Session Environment Design Authority )SEDA(

را  نوآوری  دولتی  تأمین  در  میانجیگری  نیازمندی های  جامع تر 
می دهد. هر نمونۀ واقعی از تأمین دولتی نوآوری، نیازمند میانجیگری 
و موفقیت تأمین به مجموعه ای از شرایط فکری ویژه و نیز ظرفیت ها 
رفع  به منظور  خریدار،  سازمان  در  موجود  حکمرانی  فرایندهای  و 

احتیاجات یادگیری و ارتباطی، است.
در هر دو مورد مطالعاتی عنوان شده است، شاهد بودیم که خریداری 
کالایی که برای سازمان تازگی دارد مستلزم نوعی روابط میان سازمانی 
به  نیاز  و  نوآوری  کلی  افزودۀ  مزیت  پیرامون  هماهنگی  و  اولیه 
اطمینان پذیری  برای  کافی  شواهد  سازمان،  در  داخلی  سازگاری های 
فنی آن و سودمندی بلندمدت آن از منظر مالی و نیز اصلاح اساسی 

قابلیت های کاربر است.
هرچند بحث ما پیرامون دو مورد مطالعاتی بیان شده نشان می دهد 
اساسی  نیازهای  ماهیت  بنابراین  و  و سازگاری  یادگیری  که هزینه های 
یا  تخریب  میزان   )1 دارد:  قرار  شرط  دو  تأثیر  تحت  میانجیگری، 
برهم زنندگی درونی در سازمان؛ 2( لزوم تبیین نیازهای درونی و تعامل 

با بازار برای یافتن راه حل های تازه و درخور سازمان پذیرندۀ فناوری.
مورد مطالعاتی فناوری داپلر به بهترین نحو ممکن میزان بالای تخریب 
و برهم زنندگی درون سازمانی ناشی از خرید و به کارگیری نوآوری را نشان 
 در بازار بود به علت امکان پذیری فنی ثابت شده و 

ً
می دهد. راه حلی که قبلا

انگیزۀ تجاری تثبیت شده نیازمند میانجیگری خارجی بیشتر نبود. با وجود 
این، به کارگیری و استفاده از فناوری داپلر برای سازمان اخلال آفرین بود. 

این امر چالش های2 مهم گوناگونی را از منظرهای زیر در پی داشت:

1. نیاز به تغییرات فزاینده در شرح وظایف، رویه ها و اقدامات در 
بخش های سازمان؛

2. نیاز فراوان به همکاری داخلی در همۀ سطوح سازمان به منظور 
آمادگی برای این تغییر و بازتعریف تعاملات و روابط؛

3. دسترسی تمامی واحدها و افرادی که تحت تأثیر قرار می گیرند 
به اطلاعات موجود درمورد اطمینان پذیری و انگیزۀ تجاری راه حل 

و ترجمۀ آن به شرایط سازمان؛

4. کمک به کاهش ریسک شکست پذیرش سازمانی.
برهم زنندگی  موارد  در  میانجیگری  محدودیت های  مقاله،  این  در 
تشریح  داپلر  فناوری  مطالعات  موضوع  در  شدید  داخلی  تخریب  و 
از  ناشی  که  پذیرش،  موانع  بر  میانجیگری  متعدد  تلاش های  شده اند. 
نیامدند،  فائق  بود،  چندلایه  سازمان های  در  نهادی  عمیق  ویژگی های 
 ،)SHA, DH( راهبردی  هدایت  میان  رابطه  فقدان  مانند  ویژگی هایی 
بودجه ریزان/ تصمیم گیرندگان، کاربران )متخصصان بالینی( و ذی نفعان 
اداره کننده  قدرت  که  تعدیلی  فشاری  موارد،  این  بر  علاوه  )بیماران(. 

2. برای حصول اطمینان، موضوع فناوری صندلی اهدای خون به برخی تنظیمات داخلی 
در رویه های پرستاران و کارکنان فنی مسئول تنظیم فرایندهای اهدای خون سیار نیاز داشت، 

اما این اقدامات تاحدودی ناچیز بود و بازتعریف کارکردهای داخلی را ایجاب نمی کرد.
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فشار  و  یادگیری  از  حمایت  درونی،  روابط  نشد.  احساس  کند  اعمال 
بیشتر بر گروه های بازیگر درگیر، برای مثال شاخص های عملکردی که 
برای پذیرش فناوری به بودجه ریزان و متخصصان بالینی فشار می آورند، 
و   )Howells, 2006( شناختی«  و  هنجاری  »خلأهای  بر  غلبه  برای 
دولتی اند  سازمان های  در  نوآوری  مانع  که  ساختارهایی  دگرگون کردن 

ضرورت دارد.
لزوم  است  میانجیگری  به  نیازمندی  تبیین کنندۀ  که  دومی  شرط 
به  مربوط  اقتصادی  و  فنی  ابهام  بر  تسلط  و  داخلی  نیازهای  تعریف 
جدیدبودن بازار است. این امر دربرگیرندۀ دامنه ای از کالا و خدمات 
تثبیت شده است، که درحال حاضر برای سازمان تازگی دارند )تأمینی 
تا  البته  تأمین واکنش گرایانه(؛  یا  نوآوری موجود پاسخ می دهد  به  که 
برطرف  شوند  صورتی  در  فقط  خریدار  سازمان  نیازهای  که  شرایطی 
باعث  که  )تأمینی  کنند  ابداع  را  جدیدی  راه حل  عرضه کنندگان،  که 
فناوری  درمورد  پویش گرایانه(.  تأمین  یا  می شود  نوآوری  تحریک 
صندلـی اهـدای خون، لزوم وجود میانجیگری به تصویر کشیده شده 
است، در شرایطی که سازمان به دنبال راه حل نوآورانه ای باشد که هنوز 

در بازار موجود نیست. مشخصات این مورد عبارت است از:

و  خود  )آتی(  نیازهای  درک  برای  بالا  مهارت  داشتن  لزوم   .1
گزینه های کنونی موجود در بازار؛

2. فرایند تعامل کنش گرایانه و پایدار میان خریدار و عرضه کنندگان 
 جدید(، با حلقه های بازخوردی و درواقع 

ً
)خواه باسابقه یا احتمالا

خلق تعاملیِ راه حل؛

یادگیری  از  برای پشتیبانی  بیماران  با شهروندان/  تعامل مکرر   .3
داخلی؛

4. گسترش انگیزۀ تجاری مناسب که خرید را توجیه کند؛

5. فرایند هماهنگی پایدار داخلی در طول زمان، میان واحدهای 
افرادی که مسئول فرایند  به راه حل جدید و  نیاز  درگیر در تعریف 

واقعی تأمین اند؛

و  عملکردی  فنی،  ریسک های  کاهش  به  که  مواردی  همۀ   .6
بیان  پیش تر  که  پذیرش  داخلی  ریسک های  بر  )علاوه  اقتصادی 

شد( کمک کردند.
این مشاهدات اکنون ما را در مفهوم سازی نقش های گوناگون 

میانجیگری در شرایط گوناگون تأمین یاری می رسانند.

3-3. تشریح نقش های میانجیگری
میانجیگری،  نیازهای  نظام مندتر  درک  و  موردی  بحث های  براساس 
درنهایت چهار نقش متفاوت برای میانجیگری در تأمین دولتی نوآوری 
واکنشی  تأمین  میان  مزبور  نقش های  اهمیت   1.)1 تبیین شدند )جدول 

1. این  گونه شناسی نقش های میانجیگری، مبتنی بر مطالعۀ بسانت و راش بوده است، 
.)Bessant and Rush, 1995, p 101-102( اما از آن فراتر می رود

توانایی های  به سطح  تأمین تحریکی تاحدودی متفاوت بوده است و  و 
برهم زنندگی  میزان  و  درون سازمان خریدار  رابطۀ  و  یادگیری  در  موجود 
همچنین  دارد.  بستگی  باشد  داشته  پی  در  است  ممکن  نوآوری  که 

میانجی های گوناگون ممکن است نقش های میانجیگری را ایفا کنند.
کامل  یا  نسبی  شکل  به  را  تأمین  فرایند  می توانند  میانجی ها   )1
برای  امر  این  اهدای خون.  مانند مورد مطالعاتی صندلی  اجرا کنند؛ 
و  شوند  ابداع  عرضه کنندگان  یاری  به  باید  که  مخربی  نوآوری های 
مستلزم تعامل پیچیده ای با بازار بوده است و با قابلیت ها و ساختارهای 
داخلی تأمین نمی شوند، منطقی خواهد بود؛ 2( میانجی ها رابطه هایی 
را مانند دلالان کلاسیک )ibid( میان خریدار و عرضه کنندگان و میان 
صندلی  درمورد  می کنند.  برقرار  درون سازمان  سازمانی  واحدهای 
اجرا  به  فرایند  آخر  را در مرحلۀ  این وظیفه  پروژه  اهدای خون، مدیر 
 فعالان را به 

ً
گذاشت؛ 3( میانجی با ایفای خبرگی در موضوع، صرفا

یکدیگر پیوند نمی دهد، بلکه هوشمندی لازم را به ویژه برای سازمان 
از  اطلاع  برای  و  گزینه ها  ارزیابی  نیازها،  تعریف  به منظور  خریدار، 
امر  این  می کند.  فراهم  خارجی  و  داخلی  تعاملات  و  تجاری  انگیزۀ 
درمورد مرکز پذیرش فناوری بخش خدمات ملی بهداشت انگلستان و 
فرایند برنامۀ تأمین پذیرش فناوری نوآوری )iTAPP( درمورد فناوری 
داپلر صدق می کند؛ 4( میانجی می تواند یک مربی باشد و سازمان را 
به منظور ارتقای قابلیت های فرایند تقویت کند. این امر امکان یادگیری 
همچنین  می کند.  فراهم  خریدار  سازمان  برای  را  مستقل تر  پیوند  و 
قابلیت میانجیگری را از راه سیستم، که از راه فرایندهای میانجیگری 
ارائه می شود، انتقال می دهد. این امر بدان معنی است که میانجیگری 
خارجی بهترین کارکرد را خواهد داشت اگر خود را به فرایند بیفزاید.2 
درعین حال که این امر بهای صریح مرکز ملی نوآوری درمورد صندلی 
چیزی  همان   

ً
دقیقا تأمین  مهارت های  انتقال  اما  نبود،  خون  اهدای 

است که رخ داد.

نتیجه گیری

در این مقـاله به تحلیل میانجیگری برای پیوند تقاضـا و عرضه 
در زمینۀ تأمین نوآوری پرداخته شد و در ادامه نیاز به میانجیگری 
نوآوری و نقش های آن تشریح شد. همچنین در این مقاله تأمین 
متون  برپایۀ  نخست  بررسی شد.  دولتی  دیدگاه خریدار  و  دولتی 
نوآوری  تأمین  برای  میانجیگری  که  شد  اذعان  موجود،  تجربی 
اهمیت دارد؛ درحالی که متون موجود پیرامون میانجیگری نوآوری 

و تأمین دولتی نوآوری گسترش چندانی نیافته است.
بحث پیرامون موضوع میانجیگری نشان داده است که ما نیازمند 
بالا بردن درک خود از میانجیگری به منظور حمایت از آغاز و انتشار 

2. ازآنجاکه در این مقاله، موارد مطالعاتی به سازمان های جداگانه محدود می شدند، 
این مفهوم را به شرایط تأمین همکارانه، که به موجب آن میانجیگری باید هماهنگی 

گروه خریداران را پشتیبانی کند، بسط ندادیم و نیازمندی ها و چالش ها چند برابر شدند 
 )Rolfstam et al., 2011 برای مطالعۀ مثالی پیچیده و بسیار ناموفق(
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نقش میانجیگری در تأمین نوآوری دولتی

یک کنندۀ نوآوری تحر

پاسخ دهنده به نوآوری

تأمین

یک کنندۀ نوآوری پاسخ دهنده به تحر

نوآوری

ایفاکننده11

اجرای تأمین از راه چرخه )یا قسمت هایی از آن( 

برای سازمان های دولتی و با سازمان های دولتی 

اجرای مدیریت پروژه

در مواقع کمبود یا فقدان 

تجربۀ داخلی، ظرفیت و 

خواست )تمایل(

ـــ

بسیار مهم در مواقع مخرب بودن نوآوری و برهم زنندگی بالا

واسطه گری22

واسطه گری خارجی

برقراری پیوند با 

بازیگران خارجی در 

بازار )تأمین  کنندگان(

جست وجو برای 

راه حل و ارائه کنندگان 

بالقوۀ راه حل ها، ارسال 

سیگنال )درخواست( به 

تأمین کنندگان

فرموله کردن نیازها برای 

تطبیق داخلی، تفسیر 

طرح توجیهی

واسطه گری داخلی
برقراری پیوند میان 

واحدهای سازمان دولتی

تعریف نیازها، انتقال به 

مناقصه ها، پذیرش

طرح توجیهی و پشتیبانی 

از فرایند پذیرش

خبرۀ محتوا33

ارائۀ خبرگی فنی یا بازار برای حمایت از فرایند 

جست وجو و طرح توجیهی.

ارائۀ خبرگی در تشخیص های تخصصی، حمایت 

از تعریف نیازهای نوآوری و تنگناهای رویه ای 

برای پیاده سازی

دانش بازار بسیار گسترده 

برای جست وجوی باز
دانش بازار تخصصی

تعریف نیاز به منزلۀ 

مهم ترین مرحله

تفسیر طرح توجیهی 

در سرتاسر سازمان 

به شکل داخلی

پشتیبانی از پیاده سازی و تطبیق که وابسته به پیچیدگی تغییر است

مربی44

فعالیت هایی که به شکل هدفمند منجربه افزایش 

توانمندی های فرایندهای تأمین آینده در سازمان 

خریدار می  شود،

انتقال خبرگی در طول زمان از راه سیستم

خلق قابلیت مدیریت و 

فرایند و نیز دانش بازار

خلق مهارت های 

لازم برای تهیۀ طرح 

توجیهی

خلق قابلیت های فرایند برای تغییر سازمانی

جدول 1: چهار نقش میانجیگری در تأمین دولتی نوآوری و وضعیت های گوناگون تأمین

1. Performer
2. Broker
3. Content Expert
4. Trainer

کالاهایی  تأمین  از  پشتیبانی  و  تحلیل  هنگام  بازاریم.  در  نوآوری 
)خدماتی( که نزد سازمان خریدار تازگی دارند، ملزم به خلق تمایز 
میان ابعاد گوناگون مزبور هستیم. باید به این امر دقت کنیم که آیا 
خرید درمورد راه حل های موجود در بازار بوده است و برای سازمان 
دولتی تازگی دارد یا آنکه تأمین منجربه شکل گیری نوآوری می شود 
و باید این موضوع را درک کنیم که نوآوری ای که خریداری می شود 
و  اثر مخرب  استفاده شده در سازمان  برای رویه های  میزان  تا چه 
تأمین  اگر  که  داده اند  نشان  موردی  مطالعات  دارد.  برهم  زنندگی 
منجربه نوآوری شود، چالش ها زیاد خواهند شد و این افزایش به 
علت سطح و گستردگی تخریب داخلی رخ می دهد. همچنین باید 
تمایز  کند  ایفا  می تواند  میانجیگری  که  گوناگونی  نقش های  میان 

قائل شویم و آن نقش ها را با قابلیت های سازمانی که درون سازمان 
سازمان  آن  پیچیدگی  و  داخلی  تنوع  با  و  می شوند  دیده  خریدار 
بگیریم  نظر  را در  ابعاد  این  تطبیق دهیم. فقط درصورتی  که همۀ 
نیاز به میانجیگری را هم به لحاظ خارجی و هم درون  می توانیم 
کید دارد  سازمان ارزیابی کنیم. بحث ما همچنین بر این امر نیز تأ
که میانجیگری نه فقط درمورد ارتباط و تعامل میان بازیگران، بلکه 

درمورد توانمندکردن این بازیگران در برقراری ارتباط است.
تمایز چندبعدی نیازها و کارکردهای میانجیگری، که در این مقاله 
به  هنوز  که  را،  میانجیگری  پیرامون  عمومی  ادبیات  شده اند،  بیان 
 Howells, 2006;( اندازۀ کافی در توجه کامل به فرایندهای تأمین
Van Lente et al., 2003( یا تمایز میان انواع گوناگون نوآوری و 
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شرایط تقاضا )Bessant and Rush, 1995( موفق عمل نکرده اند، 
کارکردهای  بیشتر  گسترش  و  آزمایش  بعدی،  گام  می کند.  تکمیل 
شکل  به   نوآوری ها  خرید  و  درخواست  فرایند  در  میانجیگری 

جامع تر، به ویژه درمورد سازمان های خصوصی بزرگ، خواهد بود.
نیازهایی که در این مقاله برای میانجیگری تبیین شده اند متنوع 
بوده است و سازمان های دولتی از حمایت های اقدامات سیاستی 
که  شد  مشاهده  مطالعه شده،  مورد  دو  هر  در  می شوند.  بهره مند 
تازگی  نزد سازمان خریدار  که  کالا )خدمت(،  دولتی یک  تأمین 
رابطه های  و  قابلیت ها  کمبود  مانند  ویژگی هایی  دارای  دارد، 
که  فرایندی  و  اقتصادی  فناورانه،  قابلیت های  دارد.  ضعیف 
)چنان که  دارند  احتیاج  خود  نیازهای  درک  برای  دولتی  نهادهای 
اشاره  بدان ها  خون  اهدای  صندلی  فناوری  درمورد  ویژه  به طور 
و  پذیرش  درخواست،  به منظور  لازم  توانایی های  نیز  و  شد( 
استفاده از یک نوآوری )چنان که به طور خاص در جریان داپلر بیان 
پیدا می کنند.  تغییر  به  مرور زمان  و  بوده است  شد( شایان توجه 
با  رابطه  نیازمند  خریدار،  سازمان های  که  شد  مشاهده  همچنین 
خریدار  سازمان  مورد،  دو  هر  در  داخلی اند.  گوناگون  ذی نفعان 
عرضه  را  نوآوری  که  بازار،  بازیگران  با  ارتباط  برقراری  به منظور 
سازمان ها  اگر  حتی  بود.  پشتیبانی  و  حمایت  نیازمند  می کردند، 
افراد و واحدهای  به تأمین نوآوری بیشتر باشند و حتی اگر  مایل 
فعال قابلیت های پیچیده ای داشته باشند، در چالش های مرتبط با 

رابطه ها و قابلیت های پیشِ روی خود غرق می شوند.
تمایل سیاسی اظهارشدۀ دولت ها در  به  با توجه  و  پیشینه  این  به رغم 
بسیاری از کشورهای سازمان همکاری اقتصادی و گسترش به منظور بهبود 
توانایی و تمایل سازمان های بخش دولتی برای تقاضا، خرید و پذیرش 
 ،)Edquist et al, 2015 )OECD, 2011؛  دولتی  بخش  در  نوآوری 
پیامدهای سیاسی ناشی از همۀ این شرایط توجیه پذیر است. تأمین دولتی 
نوآوری نیازمند ساختار میانجیگری است که بتواند از نهادهای دولتی در 
شرایط گوناگون تأمین و چالش های متناظر بر آن ها پشتیبانی و حمایت 
کند. این ساختارهای حمایتی باید یکسری اصول طراحی شده، ازجمله 
اعتمادپذیری را رعایت  قابلیت دسترسی و  بازار،  انصاف و بی طرفی در 
خود  برای  لازم  دانش  و  تخصصی  منابع  به  که  است  آن  نیازمند  و  کند 
 Klerkx and Leeuwis, 2009; Winch and( دسترسی داشته باشند
Courtney, 2007(. این زیربنا می تواند قابلیت های تخصصی فرایند و 
دانش فناوری، اقتصادی و بازرگانی را در بخش ها و فناوری های گوناگون 
فراهم کند و از تعاملات پشتیبانی کند. چنین ساختاری باید از مجموعۀ 
محدودی از سازمان های انعطاف پذیر تشکیل شود که بتوانند با شرایط و 
چالش های مذکور سازگار شوند. این امر نه فقط سازمان ها را در سمت 
تقاضا حمایت خواهد کرد، بلکه با حمایت از فرایندهای منسجم تأمین 
تأمین،  ظرفیت  خلق  به منظور  سازمان ها  در  یادگیری  فرایند  از  می تواند 
به خوبی  خون  اهدای  صندلی  فناوری  مطالعاتی  مورد  در  که  همان طور 

نشان داده شد، پشتیبانی کند.

یکی از مثال های مطالعه شدۀ ما، یعنی فناوری داپلر، نشان داد که 
مجموعه مکملی از تلاش های میانجیگری حتی ممکن است ناکافی 
ساختارهای  نگرش ها،  چراکه  نیست؛  اکسیر  یک  میانجیگری  باشند. 
انگیزشی و قابلیت ها همچنان باید در بخش دولتی به شکل کلی تری 
بخش  در  نوآوری  خرید  از  صحبت  هنگامی که  هرچند،  یابند.  تغییر 
دولتی به میان می آید، فقدان این گونه ساختار میانجیگری پشتیبانی کننده 
در کشورهای عضو سازمان همکاری های اقتصادی و توسعه، بی شک 
علت اصلی عمل ضعیف است. سرمایه گذاری در این زمینه می تواند 
برجای بگذارد.  نهایی  میانجیگری )کاتالیزوری(  اثر  در بخش دولتی 
برای این منظور، گام بعدی تلاش در جهت درک بهتر شرایطی خواهد 

بود که مبین اثربخشی میانجیگری میان تقاضا و عرضۀ نوآوری اند.

نقش منبع سرمایه گذار
RES- شورای پژوهش های اقتصادی و سیاسی بریتانیا )به شمارۀ
0037-25-598( با پشتیبانی مؤثر سازمان نوآوری و مهارت های 
تجاری بریتانیا، NESTA )ادارۀ ملی علوم، فناوری و هنر( و شـورای 
استـراتژی فنـاوری )با همـکـاری مؤسسـۀ InnovateUK( برای این 
سخاوتمندانۀ  پشتیبانی  از  تألیف کنندگان  کرد.  سرمایه گذاری  مقاله 
سازمان های مذکور تقدیر و تشکر می کنند. نویسندگان بدون بازنگری  

همکاران نقشی در محتوای این مقاله یا تصمیم به انتشار آن ندارند.

تقدیر و تشکر
 ،Research Policy از چهار بازبینی کنندۀ سرمایه گذاری مؤسسۀ
این مقاله را بهبود بخشید، کمال قدردانی را داریم و  که نظرهایشان 

 مسئولیت همۀ کاستی ها از خود ما خواهد بود.
ً
قطعا
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