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 از آن. دشو هاي فردي و سازماني محسوب مي ي اقتصادي و محور فعاليت در عصر اطلاعات، كارآفريني موتور محرك توسعه :مقدمه

درماني  -اجتماعي و فرهنگي و به ويژه خدمات بهداشتي هاي اقتصادي،  جا كه در اغلب كشورهاي جهان سوم، دولت در تمام عرصه
اين پژوهش به شناسايي عوامل مؤثر بر بهبود . اي است هاي دولتي حايز اهميت ويژه حضوري فراگير دارد، ايجاد پويايي در سازمان

ي الگوي كاربردي براي ايجاد   درماني دولتي و ارايه -محوريت كارآفريني سازماني در بخش خدمات بهداشتيعملكرد سازمان با 
  .سازمان كارآفرين پرداخته است

اي، با استفاده از  بخش دولتي ايران در دو سطح ملي و منطقه  درماني - سازمان بهداشتي 43در اين پژوهش توصيفي  :بررسيروش 
ها ميزان كارآفريني سازماني به عنوان  بندي شده انتخاب گرديدند و در آن ي نامحدود و به كارگيري روش تصادفي طبقه گيري جامعه نمونه

ها توسط مديران عالي و مياني اين  نامه و تكميل آن و استفاده از پرسش 1383- 84هاي  گيري از روش پيمايشي بين سال متغير وابسته با بهره
ميانگين و انحراف معيار . درصد تأييد نمود 97نامه را با  روايي پرسش Cronbach's alphaآزمون . قرار گرفتها مورد مطالعه  سازمان
  .مورد تحليل قرار گرفت SPSSافزار  ها با استفاده از آزمون همبستگي در فضاي نرم آوري شده استخراج گرديد و يافته  جمعهاي  داده
مطالعه نشان داد كه ميانگين كارآفريني در اين . نامه را جواب دادند ها پرسش ان اين سازماندرصد مدير 80به طور متوسط  :ها يافته

بود كه بيانگر ميزان پايين  08/3ها با در نظر گرفتن عوامل ساختاري، رفتاري و محيطي مؤثر بر كارآفريني سازماني، حدود  سازمان
ها  خوبي بود، ولي پايين بودن ساير شاخص  ارباب رجوع در سطح به نسبت ها، ميزان رضايت از ميان شاخص. كارآفريني سازماني است
هاي تحقيق و توسعه، باعث افت  هاي واگذار شده به بخش غير دولتي و نبود تيم ها، ميزان كم فعاليت مدي سازمانااز جمله ميزان تنوع در

  .ها شده بود ميزان كارآفريني سازماني در اين سازمان
رو،  از اين. بگيرند  اند از مزاياي كارآفريني سازماني به خوبي بهره درماني دولتي در ايران نتوانسته -هاي بهداشتي انسازم :گيري نتيجه
ي كارآفريني هستند، كه الگو و راهكارهاي ارايه شده در اين پژوهش  گفت نيازمند الگوي كاربردي خاص براي توسعه هاي پيش سازمان

  .ها باشد ملكرد اين سازماني ع تواند راهگشاي توسعه مي
  .؛ كارآفريني؛ ايران)بهداشتي درماني(ها  سازمان :ي كليديها  واژه
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كاري در مديران و كاركنان و همچنين تعامل نامؤثر اين 
ها در  انها با محيط پيراموني و شهروندان، اين سازم سازمان

ويژه كشورهاي در حال توسعه كارايي خود ه كشورهاي جهان ب
گويي به نيازهاي متنوع و رو به تزايد شهروندان از  را در پاسخ

  ). 1( هاي جدي مواجه ساختند ها را با چالش دست داده و آن
 1950هاي  كارآفريني، در دهه ي هپژوهش در مقول

با سكون مواجه  1970 ي ، اما در دههبود ميلادي رايج 1960و
توجهات را به  بار ديگرميلادي  1980 ي هشد و از اواخر ده

  . سوي خود معطوف نمود
هاي اخير بسياري از پژوهشگران، راهكارهاي  در سال
هاي دولتي پيشنهاد و چارچوب  اي را به سازمان تحول گرايانه

را به عنوان محور  »دولت كارآفرين«جديدي تحت عنوان 
توانند  اند كه مي ت دولتي نوين مطرح كردهاصلي مديري

در اين . تر و پاسخگوتر سازند هاي دولتي را اثربخش سازمان
ميلادي تغيير ساختار سلسله مراتبي  1990 ي هراستا از اوايل ده

هاي قرن  امور دولتي كه در اغلب سال ي و بوروكراتيك اداره
اين . ر يافتتغييمد ابيستم پيشتاز بود، به ساختار منعطف و كار

نظر ساده و جزئي در مديريت نيست، بلكه  تغيير يك تجديد
تغييري همه جانبه است كه پارادايم جديدي تحت عنوان 

  .)2( كند از آن حمايت مي »مديريت كارآفرين«
نظران بر اين باورند كه كارآفريني عبارت از هر  صاحب

 هاي جديد نوع كوشش در ايجاد كسب و كار جديد يا فعاليت
چون خود اشتغالي، ايجاد يك سازمان جديد  آميز هم مخاطره

يك تيم و يا يك   از طريق يك فرد،  سازماني ي و يا توسعه
  ).3(باشد  ، ميسازماني كه قبلاً تأسيس شده است

Stevenson  كارآفريني را به عنوان رويكردي مديريتي
در  اكنونها بدون توجه به منابعي كه  كند كه فرصت تلقي مي

 ،از نظر نگرشي. )4( شوند كنترل هستند، جستجو و پيگيري مي
فرآيند كارآفريني به تمايل يك فرد يا يك سازمان به استفاده از 

آن  ي هر فرصت جديد و حس مسؤوليت براي تغييرخلاقانه
  . )5( گويند اين تمايل را گرايش كارآفرينانه مي. اشاره دارد

طبيعي و مطلوب  كارآفرين، تغيير را به عنوان يك امر
 ،كند از آن به عنوان فرصت و سعي مي است پذيرفته

اي  از همين حيث كارآفريني را پديده. )6( برداري نمايد بهره

دانند كه شرايط محيطي در آن تعيين كننده است و تركيب  مي
تواند بر  آشفتگي و تجربيات محيطي مي ي هدرج  ها، زيرساخت

  .)5( جامعه تأثير بگذاردكارآفرينانه در  ي ه سطح انگيز
Timmons چه در محيط كارآفرينانه  معتقد است آن

هاي فرهنگي، اجتماعي  مورد نياز است، تركيب مناسب ويژگي
كارآفريني را با خط  به طوري كه اين محيط، . سياسي است  و

  .)7( اي را تربيت كند مشي عالمانه پرورش دهد و افراد نخبه
آميز مستقل فردي  هاي مخاطره تكارآفريني تنها به فعالي

هاي سازماني را نيز درگير  شود، بلكه مجموعه منحصر نمي
بر اين باور است كه كارآفريني  Shumpeter. )8( سازد مي

گرفته و  أاي است كه از دنياي كسب و كار منش سازماني واژه
هاي جديد كه  عبارت است از توانايي استفاده از منابع با روش

   ).9( شود ق محصولات و خدمات جديد ميمنجر به خل
به عبارتي كارآفريني سازماني به اين معني است كه 

تواند نوآوري را با تشويق كاركنان توسعه دهد و به  سازمان مي
پذيري بدهد،  هايشان، آزادي وانعطاف ها براي تعقيب برنامه آن

. ها را در باتلاق بروكراسي اداري غرق نمايد كه آن بدون اين
ها  ها و فرصت شايستگي ي كارآفريني سازماني به معناي توسعه

  . )6( در درون سازمان از طريق تركيبات مختلف منابع است
 ؛شود مزيت عمده براي كارآفريني سازماني برشمرده مي 4

شرايط كاري  ي توسعه ،، روابط با مشتريانءسازگاري و بقا
 Thompson. )10( بهتر و افزايش رابطه با افراد بيروني

معتقد است كه رفتار و فرهنگ كارآفريني نيازي ضروري 
لذا . )2( دولتي است هاي دولتي يا غير براي تمامي سازمان

يند مديريت استراتژيك ادغام اكارآفريني سازماني بايد در فر
شود و اين امر مستلزم رويكردي متفاوت در قبال 

  . )10( ها است سازمان هاي رايج  استراتژي
هاي  خي كشورها به منظور بهبود كارايي سازماندر بر

يندها، ادولتي، از طريق حذف موانع تشكيلاتي و اصلاح فر
هاي  گيرد و در بعضي ديگر شيوه سازماندهي مجدد صورت مي

. شود سازي دنبال مي مختلف تمركززدايي و خصوصي
يندي انظران بر اين باورند كه اصلاحات ساختاري و فر صاحب
لذا فرض اساسي اين است . دون كارآفريني موفق باشدتواند ب نمي

  حيات خود، ي ههاي دولتي در سراسر جهان براي ادام كه سازمان
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  .)11( بايد رفتار و فرهنگ كارآفرينانه را گسترش دهند
عملكرد نهادهاي  ي جنبش جديد مديريت دولتي بر توسعه

ن ه شده در ايييكي از راهكارهاي ارا. دولتي متمركز است
جنبش آن است كه مديران، محيطي در سازمان فراهم كنند 

اي انجام دهند كه  تا كارآفرينان بتوانند كارشان را به گونه
  ).12( كنند گويي در بخش خصوصي فعاليت مي

Morris  وLewis  كه كارآفرينان دولتي  ندستهمعتقد
به جاي آن كه سازمان دولتي را به عنوان سازماني كه خدمات 

كند و داراي كاركنان  ه مييمد اراارا به صورت ناكارعمومي 
مؤثر آن ي  ههاي بالقو ببينند، ظرفيت  كار است محافظه
دهند و باور دارند كه  ها را مورد توجه قرار مي سازمان
توانند قدرتمندترين  هاي دولتي بزرگ و پيچيده مي سازمان

  ).5( ابزار تغيير اجتماعي، اقتصادي و سياسي باشند
Osborne  و Gabler بازآفريني حكومت«در كتاب« ،

عنوان محورهاي مديريت دولتي كارآفرين ه اي ب گانه اصول ده
زدن، توانمندسازي  سكانداري به جاي پارو ؛كنند را مطرح مي

رساني، تغيير  گزاري، ايجاد رقابت در خدمات به جاي خدمت
و  ها گذاري بر روي خروجي هاي مقررات مدار، سرمايه سازمان

ها، تأمين نياز مشتريان و نه تأمين نياز بوروكراسي،  نه ورودي
مدزايي به جاي هزينه كردن، پيشگيري به جاي درمان، ادر
گويي به  تيمي و مشاركتي به جاي سلسله مراتبي و پاسخ كار

  . )14( كار بازار و شرايط در حال تغيير با ساز
هاي  با تكيه بر همين اصول، مقيمي ضمن بررسي ويژگي

كارآفريني سازماني و شناسايي عوامل مؤثر بر آن در 
هاي ساختاري، رفتاري و  بهبود مهارت ؛نهاد هاي مردم سازمان

ها  كارآفريني سازماني اين سازمان ي محيطي را در توسعه
  . )15( داند مؤثر مي

موضوع تحول در نظام اداري و مديريت دولتي در راستاي 
جامعه متناسب با تحولات گويي مؤثر به نيازهاي  پاسخ

 است مردان بوده خاطر دولت ي هها قبل دغدغ محيطي، از سال
كارهاي متفاوت، به دليل  و كارگيري سازه ب برخلافكه 

ريزي و اجرا،  هاي جدي در رويكرد، برنامه وجود برخي نارسايي
 ي اما در جريان برنامه. است به دست نياورده توفيق كامل

آغاز شد، تلاش گرديد تا با  1377ل تحول اداري كه از سا

هاي بازار و ساختار و نظام مديريت بخش  استخدام روش
پذيري و مواجهه با خطر، گامي  خصوصي از جمله رقابت

شهيد  ي اساسي برداشته شود و در همين رابطه جشنواره
هاي اجرايي مبادرت  رجايي كه به ارزيابي عملكرد دستگاه

كند، طراحي و  تي بزرگ دعوت ميها را به رقاب ورزيده و آن
اما معيارهاي ارزيابي و رقابت در آن با عنايت به . اجرا شد

اصول مديريت دولتي نوين، تاكنون كاركرد مؤثري را نشان 
  . )16( نداده است

بازنگري و  ي هكه در شرايط فعلي زمين با توجه به اين
كارهاي مناسب براي  و تجديد ساختار مديريتي، طراحي ساز

جاري كردن مفاهيم نوين مديريتي با شرايط  نوسازي اداري و
تا با  دنبال آن بوده ؛ پژوهش حاضر باست بومي فراهم آمده

استفاده از رويكرد كارآفريني سازماني، ضمن شناسايي عوامل 
ساختاري، رفتاري و محيطي مؤثر بر كارآفريني سازماني در 

اهميت و  درماني دولتي و تعيين -هاي بهداشتي سازمان
دنبال معرفي الگوي ه اولويت هر يك از اين عوامل، ب

كارآفريني سازماني و  ي كاربردي خاصي براي توسعه
هاي دولتي و  راهكارهايي براي بهبود عملكرد اين سازمان

  .خصوصي باشد شايد
  

  روش بررسي
اين پژوهش، تحقيقي توصيفي و مسأله محور است كه با  

بين ) Field Survey(ت پيمايشي مطالعا ي هاستفاده از شاخ
 - هاي خدمات بهداشتي در ميان سازمان 1383- 84هاي  سال

ساختار (ها عوامل ساختاري  درماني دولتي انجام شد و در آن
سازماني، استراتژي سازماني، نظام حقوق دستمزد، نظام مالي و 

اي، نظام تحقيق و توسعه، نظام كنترل و نظارت،  بودجه
نظام منابع انساني، امكانات فيزيكي و نظام  يندهاي كاري،افر

فرهنگ سازماني، انگيزش نيروي (رفتاري عوامل ، )اطلاعاتي
هاي  هاي كاركنان، ويژگي انساني، سبك رهبري، ويژگي

 عوامل و) مديران، آموزش منابع انساني و نظام ارتباطات
ارتباط با ارباب رجوع، محيط اقتصادي، محيط (محيطي 
فرهنگي، محيط اداري و  - ، محيط اجتماعيقانوني - سياسي

مؤثر بر كارآفريني سازماني با استفاده از ) المللي محيط بين
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الات مجزا براي هر يك از عوامل، مورد ؤنامه و طرح س پرسش
  . بررسي قرار گرفت

مديريت دولتي كارآفرين، براي  ي گانه با عنايت به اصول ده
درماني دولتي از  - يهاي بهداشت سنجش كارآفريني در سازمان

ميزان  ؛ميزان رضايت ارباب رجوع :شاخص زير استفاده شد 12
ميزان  ؛دولتي هاي واگذار شده سازمان به بخش غير فعاليت

 هاي مردمي، ساير دولتي از محل كمك جذب منابع مالي غير
 ؛مدي سازماناميزان تنوع منابع در ؛ها و فروش خدمات سازمان

اساس نيازهاي  محصولات جديد برخدمات و  ي ميزان ارايه
اي و  هاي هزينه ميزان كاهش حجم بودجه ؛خدمات گيرندگان

هاي تحقيق و  ايجاد تيم ؛هاي تملك دارايي افزودن بودجه
توسعه در سازمان به منظور شناخت نيازهاي اجتماعي و 

 ؛سازمان ي ميزان كيفيت خدمات ارايه شده ؛فرهنگي جامعه
 حذف واحدهاي موازي و غير خصوص اقدامات سازمان در

ميزان دسترسي آسان به خدمات از  ؛سال اخير 10ضروري در 
ميزان  ؛خدمات در سازمان ي اندازي مراكز ارايه دهنده طريق راه

درماني از طريق  - هاي بهداشتي قابليت ي كمك به توسعه
ريزي در جهت  كيد بر برنامهأت و هاي مردمي تقويت تشكل

  .ل و مشكلاتيبروز مسا مقابله و پيشگيري از
هاي پيمايشي اين پژوهش از نظر محتواي كلي به  پرسش

در اين : هاي جمعيتي پرسش. 1 ؛شدند سه دسته تقسيم 
هاي اصلي  ها، از خصوصيات كلي سازمان شامل فعاليت پرسش

مدي و او تأمين كنندگان، مشتريان، منابع در ءو پشتيبان، شركا
اين : هاي واقعي پرسش. 2. آوري شد انساني اطلاعات جمع

رفتارها و تجربيات  ي هدنبال كسب اطلاعاتي درباره ها ب پرسش

اين : هاي نگرشي پرسش. 3. واقعي كارآفريني سازماني بود
دنبال كشف ديدگاه، نظر و ادراك كارآفرينان ه ها ب پرسش

  .بودسازماني نسبت به برخي متغيرها 
ي طراحي و از ا صورت پنج گزينهه نامه ب ال پرسشؤس 141

كارآفريني (ال اول متغير وابسته ؤس 12. امتيازبندي شدند 5تا  1
الات، سه دسته متغير مستقل ساختاري ؤو ساير س) سازماني

را مورد ) الؤس 31(و محيطي ) الؤس 44(، رفتاري )الؤس 54(
ميانگين كارآفريني، هر  ي با محاسبه. دادند پرسش قرار مي

 ي نمود، درجه كسب مي 3تر از  كم سازمان منتخب كه امتيازي
عالي كارآفريني  ي درجه 5متوسط و  ي ، درجه4تا  3بين  ؛ضعيف

نامه با استفاده از  ميزان روايي پرسش. داد را به خود اختصاص مي
  . دست آمده درصد ب Cronbach's alpha، 97 آزمون

ه نامحدود و ب ي گيري جامعه با استفاده از فرمول نمونه
سازمان  43بندي شده، تعداد  وش تصادفي طبقهكارگيري ر
اي  و منطقه) ستادي(درماني در دو سطح ملي  - بهداشتي

هاي  هاي برخوردار فارس، خراسان و تهران و استان استان(
كل  ي كه در سند بودجه) تر برخوردار سمنان، قم و كرمانشاه كم

آماري  ي هكشور داراي عنوان و رديف بودند، به عنوان نمون
ها به تعداد مديران  نامه پرسش). 1جدول (نتخاب شدند ا

واحدهاي منتخب، توزيع و در حضور تيم پرسشگر آموزش ديده 
و با رعايت محرمانه ماندن اطلاعات فردي و سازماني تكميل 

هاي  سپس داده. ها عودت گرديد نامه درصد پرسش 80. شد
يانگين و م(هاي آمار توصيفي  آوري شده با استفاده از روش جمع

در فضاي ) آزمون همبستگي(و استنباطي ) انحراف معيار
  .مورد تحليل قرار گرفت SPSSافزار  نرم

  
  )ستادي(و ملي ) استاني(اي  سطح منطقه درماني تحت بررسي در دو -هاي بهداشتي فراواني سازمان: 1جدول 

 ستادي تهران خراسان فارس سمنان كرمانشاه قم فراواني  درصد
  سازمان

 بقهط
 درمان و آموزش پزشكي وزارت بهداشت، 1 - - -  -  -  -  1  3/2
  دانشگاه علوم پزشكي - 3 3 3  2  1  1  13  2/30
  سازمان بهزيستي 1 1 1 1  1  1  1  7  3/16
  خدمات درماني ي سازمان بيمه 1 1 1 1  1  1  1  7  3/16
  سازمان انتقال خون 1 1 1 1  1  1  1  7  3/16
  مين اجتماعيأتسازمان  1 1 1 1  1  1  1  7  3/16

  انستيتو پاستور 1 - - -  -  -  -  1  3/2
  فراواني 6 7 7 7  6  5  5  43  100
  درصد 13/95 28/16 28/16 28/16  95/13  63/11  63/11  100  
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در ابتدا ميزان كارآفريني سازماني به عنوان متغير وابسته، 
متغيرهاي . ال مورد سنجش قرار گرفتؤس 12با ميانگين 

نيز هر كدام ) تاري، رفتاري و محيطيعوامل ساخ(مستقل 
الات بودند كه به روش ؤهاي تعدادي از س ميانگين پاسخ

به همين دليل براي بررسي . ليكرت امتيازبندي و كمي شدند
ميزان همبستگي متغير وابسته و متغيرهاي مستقل از ضريب 

 ي هيدر پايان ضمن ارا. استفاده شد Pearsonهمبستگي 
كارآفريني  ي اهكارهاي لازم براي توسعهر الگوي پيشنهادي، 

  .ه گرديديدرماني دولتي ايران ارا -هاي بهداشتي در سازمان
  
  ها يافته

هاي  ها و توصيف آماري داده اطلاعات مربوط به اين شاخص
  .اند ه شدهيارا 2آوري شده در جدول  جمع

گردد، ميانگين كارآفريني در  همان گونه كه ملاحظه مي

است كه بيانگر ميزان  08/3رد مطالعه، حدود هاي مو سازمان
از ميان . باشد مي پايين كارآفريني در اين سازمانها

هاي مورد سنجش قرار گرفته، ميزان رضايت ارباب  شاخص
ولي پايين بودن ميزان . خوبي بود به نسبترجوع در سطح 

 ها، پايين بودن جذب منابع مالي غير مدي سازماناتنوع در
دولتي،  كم وظايف واگذار شده به بخش غيردولتي، ميزان 

هاي تحقيق و  فقدان تيم  و هاي جاري كاهش اندك هزينه
ها از جمله مواردي هستند كه باعث افت  توسعه در سازمان

. ها شده است ميزان كارآفريني سازماني در اين سازمان
هاي مورد  همچنين ميانگين كارآفريني سازماني در سازمان

ستادي و استاني، حكايت از اين دارد كه مطالعه در سطح 
بالاترين و  28/3كارآفريني سازماني در سطح ستاد با 

ترين ميانگين كارآفريني  پايين 67/2هاي استان قم با  سازمان
  ). 3جدول ( اند را به خود اختصاص داده

  
  درماني دولتي در ايران - هاي بهداشتي بررسي وضعيت كارآفريني در سازمان: 2جدول 

 رديف هاي كارآفريني مؤلفه ميانگين  ميانه

 1 ميزان رضايت ارباب رجوع 4  4

 2 دولتي ها و وظايف واگذار شده سازمان به بخش غير ميزان فعاليت 64/2  2

 3 ها و فروش خدمات هاي مردمي، سايرسازمان دولتي از محل كمك ميزان جذب منابع مالي غير 18/2  2

 4 مدي سازماناميزان تنوع منابع در 06/2  2

 5 اساس نيازهاي خدمات گيرندگان خدمات و محصولات جديد بر ي ميزان ارايه 06/3  3

 6 هاي تملك دارايي اي و افزايش بودجه هاي هزينه ميزان كاهش حجم بودجه 81/2  3

 7 هاي تحقيق و توسعه در سازمان ايجاد تيم 91/2  3

 8 نسازما ي ميزان كيفيت خدمات ارايه شده 82/3  4

 9 خصوص حذف واحدهاي موازي و غير ضروري در ده سال اخير اقدامات سازمان در 22/3  3

 10 خدمات در سازمان ي اندازي مراكز ارايه دهنده دسترسي آسان به خدمات از طريق راه 48/3  4

 11 هاي مردمي درماني از طريق تقويت تشكل - هاي بهداشتي قابليت ي ميزان كمك به توسعه 3  3

 12 ل و مشكلاتيجهت مقابله و پيشگيري از بروز مسا ريزي در كيد بر برنامهأت 59/3  4

 ميزان كارآفريني سازماني 08/3  14/3
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وضعيت كارآفريني سازماني در  ي مقايسه: 3جدول 
درماني دولتي ايران در دو سطح ملي  -هاي بهداشتي سازمان

  )استاني(اي   و منطقه) ستادي(
 فردي سطح ميانگين

 1 ستاد 28/3

 2 استان تهران 3

 3 استان خراسان 13/3

 4 استان فارس 06/3

 5 استان سمنان 24/3

 6 استان كرمانشاه 10/3

 7 استان قم 67/2

 ميزان كارآفريني سازماني 08/3

  
در عين حال وضعيت كارآفريني، با نگاه به عوامل فرعي 

بندي  اي جمعه مرور گرديد، كه بر اساس عوامل اصلي، يافته
  :دست آمده شده زير ب
وضعيت كارآفرينانه بودن عامل ساختاري در . الف
دست آمده در ه هاي ب يافته ؛درماني - هاي بهداشتي سازمان
دهد كه ميانگين مجموعه عوامل ساختاري  نشان مي 4جدول 

، بيانگر متوسط بودن وضعيت كارآفرينانه بودن ساختار )08/3(
در اين ميان ساختار سازماني، . سي استهاي مورد برر سازمان

اي و نظام تحقيق و توسعه  نظام پرداخت، نظام مالي و بودجه

  . ساماني هستنده ب داراي وضعيت بسيار نا
هاي  وضعيت كارآفرينانه بودن عامل رفتاري در سازمان. ب

ملاحظه  4گونه كه در جدول  همان ؛درماني - بهداشتي
است كه  12/3عوامل رفتاري  ي هگردد، ميانگين مجموع مي

در ميان عوامل . باشد بيانگر حد متوسط از حيث كارآفريني مي
ها و  هاي نظام ارتباطات حاكم بر سازمان رفتاري، ويژگي

  . تر از حد متوسط است همچنين سبك رهبري مديران، پايين
وضعيت كارآفرينانه بودن عامل محيطي در . ج

، ميانگين 4بق جدول مطا ؛درماني -هاي بهداشتي سازمان
به اين معني . شود مشاهده مي 33/2مجموع عوامل محيطي 

ها تأثير  كه مجموع عوامل محيطي، بر كارآفريني اين سازمان
رسد كه اجراي طرح  در عين حال به نظر مي. منفي دارند

 است هاي دولتي موجب گرديده نتكريم ارباب رجوع در سازما
  .يگاه بهتري برخوردار گرددتا ارتباط با ارباب رجوع از جا

وضعيت كارآفريني عوامل ساختاري، رفتاري  ي مقايسه. د
طور كه  همان ؛درماني -هاي بهداشتي و محيطي در سازمان

گردد، عوامل محيطي از حيث  ملاحظه مي 4در جدول 
هاي مورد مطالعه  تأثيرگذاري بر كارآفريني سازماني در سازمان

وامل رفتاري و ساختاري، در زيادي نسبت به ع ي با فاصله
  . وضعيت بسيار نامناسبي قرار دارند

  
درماني  -هاي بهداشتي ميانگين امتياز هر يك از عوامل فرعي سه عامل اصلي ساختاري، رفتاري و محيطي در سازمان: 4جدول 

  دولتي در ايران
  ميانه  انگينمي  عوامل محيطي  ميانه ميانگين عوامل رفتاري ميانه ميانگين  عوامل ساختاري

  4/3  35/3  ارتباط با ارباب رجوع  42/3 41/3 فرهنگ سازماني 5/2  55/2  ساختار سازماني
  2  95/1  اقتصادي - محيط فني  14/3 11/3 انگيزش نيروي انساني 5/3  52/3  استراتژي سازماني

  4/2  25/2  قانوني - محيط سياسي  3 95/2 سبك رهبري 75/2  61/2  نظام پرداخت
  33/2  21/2  فرهنگي - محيط اجتماعي  12/3 11/3 هاي كاركنانويژگي 77/2  76/2 نظام مالي

  14/2  1/2  محيط اداري  5/3 42/3 هاي مديرانويژگي 3  99/2  نظام تحقيق و توسعه
نظام بازرسي، نظارت و 

آموزش كارآفريني  64/3  63/3 ارزيابي
  2  99/1  المللي محيط بين  12/3  12/3 منابع انساني

        8/2 74/2 نظام ارتباطات 33/3  37/3  ها يندها و روشافر
           3  3  نظام منابع انساني
           33/3  11/3  امكانات فيزيكي
           28/3  21/3  نظام اطلاعات
  26/2  33/2  ميانگين كل  16/3 12/3 ميانگين كل 10/3  08/3 ميانگين كل

www.mui.ac.ir



  .و همكاران زاده محمدحسين سالاريان

  1205  1390/ويژه نامه مديريت خدمات بهداشتي درماني /  هشتم ي شماره/  هشتم ي دوره/ اطلاعات سلامت  تيريمد

هاي آماري انجام شده و  در مجموع با توجه به تحليل. هـ
تأثيرگذاري و  ي دست آمده، درجهه بستگي بضرايب هم

اولويت هر يك از عوامل مؤثر بر كارآفريني سازماني 
عوامل . درماني دولتي مشخص گرديد -هاي بهداشتي سازمان

ساختاري و رفتاري با ضريب همبستگي تقريباً يكسان از نظر 
اول و ي  هاهميت تأثيرگذاري بر كارآفريني سازماني در رتب

نسبت زياد در اولويت دوم قرار  ي به ي با فاصلهعوامل محيط
  ). 5جدول (داشتند 
  
  بحث

به منظور شناسايي عوامل مؤثر بر بهبود عملكرد سازمان با 

هاي ستادي در دو  تكيه بر كارآفريني سازماني در سازمان
درماني  -اي بخش خدمات بهداشتي سطح ملي و منطقه

-84طالعه در سال الگوي كاربردي، اين م ي هيدولتي و ارا
اي از عوامل ساختاري، رفتاري و  با تكيه بر مجموعه 1383

در بررسي . محيطي مؤثر بر كارآفريني سازماني انجام گرفت
نشان  08/3دست آمده با ميانگين ه اين عوامل، نتايج كلي ب

هاي مورد مطالعه، از  داد كه ميزان كارآفريني در سازمان
كه اين ميزان كارآفريني پاييني برخوردار است  ي درجه

 -هاي اجتماعي سازماني با نتايج تحقيق انجام شده در سازمان
. )17( باشد مشابه مي 1382فرهنگي دولتي ايران در سال 

  با 1381انجام شده در دانشگاه مازندران در سال  ي مطالعه
  

  درماني دولتي در ايران -هاي بهداشتي سازمان بندي عوامل اصلي و فرعي مؤثر بر موفقيت كارآفريني سازماني اولويت: 5جدول 
  اولويت كلي عوامل فرعي  ضريب همبستگي عامل فرعي  عامل اصلي رديف

1 

  ساختاري
ضريب همبستگي (

613/0(  

  نهم  40/0 ساختار سازماني
  دوم  56/0 استراتژي سازماني 2
  هشتم  44/0 نظام پرداخت 3
  هشتم  44/0 نظام مالي 4
  پنجم  48/0 نظام اطلاعات 5
  چهارم  50/0 نظام تحقيق و توسعه 6
  چهارم  50/0 نظام نظارت 7
  اول  60/0 هايندها و روشافر 8
  دهم  38/0 نظام منابع انساني 9

10 

  رفتاري
ضريب همبستگي (

610/0(  

  پنجم  48/0 فرهنگ سازماني
  هفتم  45/0 انگيزش نيروي انساني 11
  دوم  56/0 سبك رهبري 12
  سوم  51/0 هاي كاركنانيويژگ 13
  سوم  51/0 هاي مديرانويژگي 14
  ششم  46/0 آموزش كارآفريني منابع انساني 15
  چهاردهم  24/0 نظام ارتباطات 16

17 
  محيطي

ضريب همبستگي (
281/0(  

  سيزدهم  46/0 ارتباط با ارباب رجوع
  سيزدهم  27/0 قانوني-محيط سياسي 18
  دوازدهم  28/0 فرهنگي-محيط اجتماعي 19
  يازدهم  34/0 محيط اداري 20
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آماري مديران  ي استاندارد و جامعه ي نامه استفاده از پرسش
انع وم از درصدي سه دسته 95 ي دانشگاه، از احتمال رابطه

فقدان رقابت، نداشتن اختيار (شامل موانع محيطي 
نفعان و الزام به  گذاري توسط مديران، تعدد زياد ذي سياست
تصميمات نامناسب (داخلي موانع ، )ها گويي به تمام آن پاسخ

مديريت ارشد در انتصابات، عدم تفويض اختيار كافي و 
تعريف سنتي از (فرهنگي موانع و ) پيچيدگي و تعدد اهداف

مدي و افعاليت دانشگاه با وجود ناكار ي موفقيت، امكان ادامه
اي ايجاد بر) هاي زماني كوتاه تغييرات مكرر مديريت در دوره

در اين ميان . كارآفريني سازماني در آن دانشگاه حكايت دارد
كه با  است ترين عامل بازدارنده، موانع داخلي معرفي شده مهم

  . )18( نتايج پژوهش حاضر همخواني دارد
عوامل اصلي و  ي بررسي عوامل فرعي زيرمجموعه

 هاي مطالعات مشابه، نتايج زير را ها با يافته آن ي مقايسه
  ؛نشان داد

  
ها بيانگر آن است كه ساختار  يافته :ساختار سازماني

درماني دولتي ايران  -هاي بهداشتي گرا بر سازمان وظيفه
گيري و اطلاعات در  در نتيجه قدرت تصميم. حاكم است

. ها، انعطاف ناپذير است بالاترين سطح سازمان متمركز و رويه
شان داد، بين هاي همبستگي ن اين در حالي است كه آزمون

ها ارتباط  ساختار سازماني و كارآفريني در اين سازمان
به عبارت ديگر، سازمان كارآفرين بايد . داري وجود دارد يمعن

كه  Fry ي اين يافته با نظريه. داراي ساختار ارگانيك باشد
معتقد است ساختار سازماني كارآفرينانه، ساختاري ارگانيك در 

  . )19( ت داردسراسر سازمان است، مطابق
  

هاي آزمون همبستگي در اين  يافته :استراتژي سازماني
مطالعه نشانگر ارتباط قوي بين كارآفريني سازماني و 

و  Cornwallاين يافته با نظرات . هاي سازمان است استراتژي
 Perlman كه كارآفريني سازماني را رويكردي منحصر به فرد
در عين . )10( طابقت داردد، مندان مدت سازمان مي در بقاي بلند

دهد كه استراتژي  حال نتايج پژوهش حاضر نشان مي
  .درماني دولتي در ايران كارآفرينانه نيست - هاي بهداشتي سازمان

هاي كارآفرين، نظام پرداخت،  سازماندر  :نظام پرداخت
. نمايد لازم براي بروز خلاقيت و نوآوري را فراهم مي ي انگيزه

ساختار و فرهنگ  بايد توسط راهبردها، البته نظام پرداخت 
. )20( حمايتي مورد تقويت قرار گيرد  سازماني به عنوان نظام

دهد كه با ضريب همبستگي  نتايج اين پژوهش نشان مي
دار بين ميزان كارآفريني سازماني و نظام  اي معني رابطه 44/0

هاي  در حالي كه نظام پرداخت در سازمان. پرداخت وجود دارد
ها با  اين يافته. كارآفرينانه بود غير به طور كاملمورد مطالعه 
سليماني پيرامون بررسي عوامل درون  ي نتايج مطالعه

هاي دولتي  سازماني مؤثر بر كارآفريني مديران دستگاه
  . )20( مطابقت دارد

  
نتايج آزمون همبستگي پژوهش بيانگر ارتباط  :نظام مالي

دجه با كارآفريني سازماني در قوي بين نظام مالي و بو
ها  اما يافته. درماني دولتي ايران است -هاي بهداشتي سازمان

. ها فاقد نظام مالي كارآفرينانه بودند نشان داد كه اين سازمان
يند االگوي فر ي هياعرابي در ارا ي در حالي كه مطالعه

كارآفريني در ايران، جذب و مديريت منابع مالي را از جمله 
  .)21( كند موفقيت كارآفريني معرفي مي عوامل

ها هر روزه حجم انبوهي از اطلاعات  سازمان نظام اطلاعات
مهارت مديريت بايد چنان باشد كه سريع . كنند را دريافت مي
. باشد چه اطلاعاتي مهم و هم اكنون مورد نياز مي مشخص كند، 

در يك سازمان كارآفرين، اطلاعات مهم به سازمان اجازه 
. برداري نمايد ها بهره از آن و هاي جديد را يافته دهد تا فرصت مي

يند مديريت استراتژيك ادغام شود اكارآفريني سازماني بايد در فر
هاي داخلي و  اين ادغام، كسب اطلاعات از محيط ي هكه لازم

 هاي اين پژوهش با ضريب همبستگي يافته. )10( خارجي است
ن نظام اطلاعات و كارآفريني دار بي يبيانگر ارتباط معن 48/0

كارآفرينانه  هاي مورد مطالعه و نشانگر غير سازماني در سازمان
  .ها است بودن نظام اطلاعات در اين سازمان

  
دهد  هاي پژوهش نشان مي يافته :نظام تحقيق و توسعه

كه بين نظام تحقيق و توسعه و كارآفريني سازماني در 
با ضريب همبستگي  درماني دولتي -هاي بهداشتي سازمان
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هاي  ها با يافته اين نشانه. داري وجود دارد ي، ارتباط معن50/0
Stoner هاي  وري را حاصل فعاليت بهره  كه رشد اقتصادي و

ترين مزاياي  داند و آن را از مهم تحقيق و توسعه مي
در عين حال نتايج . ، همخواني دارد)22( شمرد كارآفريني برمي

كارآفرينانه بودن نظام تحقيق و توسعه  اين تحقيق بيانگر غير
  . باشد هاي مذكور مي در سازمان

  
حاضر نشان از همبستگي ي  هنتايج مطالع :نظام نظارت

ها  اين يافته. دارد) 50/0(بالاي نظارت و كارآفريني سازماني 
هر چه  بر اين عقيده هستند؛ با نتايج مطالعات پژوهشگران كه

تر و تنوع  ي عمل كاركنان كمتر، آزاد كنترل وسيع ي حيطه
يابد،  ها كاهش مي رفتاري و بروز خلاقيت و نوآوري در آن

با اين وجود نتايج اين پژوهش حكايت  . )23( كند مطابقت مي
هاي  كارآفرين بودن نظام نظارت حاكم بر سازمان از غير

  .  درماني دولتي است -بهداشتي
  
حاضر  آزمون همبستگي در پژوهش ي هنتيج: يندهاافر

يندها با كارآفريني سازماني ادهد كه بين وضعيت فر نشان مي
طوري كه ضريب همبستگي ه ب. داري وجود دارد يارتباط معن

در عين حال نتايج . اول قرار دارد ي در رتبه 60/0اين متغير با 
دهد كه با  ها نشان مي از تحليل توصيفي داده شده حاصل

كه در حد  36/3ا ميانگين يندها باوجود امتياز كارآفريني فر
يندها داراي افر ي ها از جنبه بالاي متوسط است، اين سازمان

يندها از نظر دقت، ابه عبارتي فر. ويژگي كارآفرينانه نيستند
مستندسازي   سرعت و كيفيت در حد بالايي قرار نداشته،

هاي كاري مشترك و اختصاصي دستگاه  كاملي از روش
عملياتي سالانه براي اصلاح  هاي صورت نگرفته و برنامه

دست آمده با ه نتايج ب. ها به خوبي به اجرا در نيامده است آن
رضازاده در خصوص بررسي ارتباط عوامل مؤثر بر  ي مطالعه

  ).24( مسير كارآفريني سازماني همخواني دارد
  

كارگيري و نگهداري ه ب نظام جذب،  :نظام منابع انساني
ويژه ه مد در هر سازمان باارنيروي انساني بايد نظامي ك

هاي خدماتي باشد تا كارآفريني چه در سطح فردي و  سازمان

حاضر نيز با  ي همطالع. )25( چه سازماني نمود عيني پيدا كند
دار بين نظام منابع  يارتباط معن 38/0ضريب همبستگي 

هر چند از حيث . انساني و كارآفريني سازماني را تأييد نمود
  . شتر ميان عوامل در اولويت دهم قرار دااهميت د ي درجه

  
با توجه به تأثير فرهنگ سازماني بر  :فرهنگ سازماني
هاي پژوهش حاضر  ، نتايج آزمون)25( كارآفريني سازماني

بين فرهنگ  48/0ضريب همبستگي  برخلافنشان داد كه 
هاي مورد مطالعه و  سازماني و كارآفريني سازماني در سازمان

هاي  دار، فرهنگ سازماني سازمان يآماري معن ي وجود رابطه
. دنباش درماني ايران فاقد معيارهاي كارآفرينانه مي -بهداشتي
  .)18( بخشي همسويي دارد ي ها با نتايج مطالعه اين يافته

  
دهد كه  حاضر نشان مي ي مطالعه :نظام انگيزشي

داري  يهاي مربوط به انگيزش نيروي انساني، ارتباط معن مؤلفه
رستگاري  ي اين موضوع در مقاله. كارآفريني سازماني دارند با

در حالي كه در نظام . )26( نيز مورد تأكيد قرار گرفته است
درماني دولتي ايران،  -هاي بهداشتي انگيزشي سازمان

  .هاي كارآفرينانه وجود ندارد عيارم
  

دهد كه با وجود  نتايج پژوهش نشان مي :سبك رهبري
بين سبك رهبري و كارآفريني سازماني با دار  يمعن ي رابطه

درصد، الگوي هدايت و اعمال نفوذ بر  56ضريب همبستگي 
هاي كاركنان و به عبارتي سبك رهبري در  فعاليت
كارآفرينانه  درماني دولتي ايران، غير -هاي بهداشتي سازمان
به عبارتي الگوي موجود با عوامل رهبري كارآفرينانه . است

  . )21( ه شده مطابقت نداردياعرابي ارا ي كه در مطالعه
  

هاي خدماتي  مطالعات در سازمان :هاي كاركنان ويژگي
سازمان، سن،  ي دهد كه نرخ كارآفريني با اندازه نشان مي

. )27( تركيب و حس تعلق كاركنان سازمان ارتباط دارد
دار بين  حاضر نيز بيانگر ارتباط معني ي ههاي مطالع يافته

هاي  كنان و كارآفريني سازماني در سازمانهاي كار ويژگي
  .درماني دولتي است -بهداشتي
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حاضر، با تأييد همبسته  ي همطالع: هاي مديران ويژگي
ضريب  كههاي مديران با كارآفريني سازماني  بودن ويژگي
گذارد كه  ، بر اين ادعا صحه ميدارد 513/0همبستگي 

طرپذيري، ها، از جمله خ هاي مديران اين سازمان ويژگي 
خودكنترلي، توان پذيرش شرايط عدم اطمينان و قدرت 

 Denhardt. برقراري ارتباط همه جانبه، كارآفرينانه نيست
ريزي، اجرا،  مدير داراي نقش حمايتي در برنامه ،عقيده دارد

وري است و بايد خود را با  بهبود عملكرد و بهره ،سنجش
ترام به چون رقابت و اح هاي خاص كسب و كار هم ارزش
  .)28( كارآفرينانه تطبيق دهد ي روحيه

  
با مطرح شدن   :آموزش كارآفريني نيروي انساني

نيازهاي جديد و لزوم واكنش به اين نيازها، نيروي انساني بايد 
نتايج آزمون همبستگي در . هاي جديدي را كسب نمايد توانايي

دار بين كارآفريني  معني ي پژوهش حاضر بيانگر وجود رابطه
هاي  سازماني و آموزش كارآفريني به نيروي انساني در سازمان

در حالي كه مطالعه . درماني دولتي ايران است -بهداشتي
هاي مورد مطالعه،  ها در سازمان دهد كه اين آموزش نشان مي

  .مد نبوده استاكار
  

نتايج آزمون همبستگي بيانگر وجود  :نظام ارتباطات
تباطات و كارآفريني سازماني در دار بين نظام ار معني ي هرابط

نتايج اين . درماني دولتي است -هاي بهداشتي سازمان
صفرزاده در طراحي الگوي ارتباطات  ي پژوهش با مطالعه

. )29( يند كارآفريني سازماني همخواني دارداسازماني در فر
هاي نظام ارتباطات در اين  بررسي مؤلفه اين در حالي است كه 

  .باشد كارآفرينانه بودن ارتباطات مي ر غيرها، بيانگ سازمان
  

برقراري ارتباطات مؤثر با ارباب  :ارتباط با ارباب رجوع
خدمات مناسب و به  ي هيها و ارا رجوع، تشخيص نيازهاي آن

از   ها را جلب نمايد، اي كه رضايت آن ها، به گونه موقع به آن
تحقيق  كه اين امر در هاي كارآفرين است  جمله اهداف سازمان

دار بين كارآفريني سازماني  حاضر از طريق برقراري ارتباط معني

ييد أمورد ت 46/0و ارتباط با ارباب رجوع، با ضريب همبستگي 
كارآفرينانه بودن اين  ها بيانگر غير در حالي كه يافته. قرار گرفت

  .هاي مورد مطالعه است ارتباط در سازمان
  

 ضر، نتايج حاصلدر پژوهش حا :ـ قانوني محيط سياسي
قانوني با كارآفريني  - سيحاكي از همبسته بودن محيط سيا شده

درماني دولتي با ضريب  - هاي بهداشتي سازماني در سازمان
موانع دروني  ي چنين ارتباطي در مطالعه. است 27/0همبستگي 

شركت ايراني به چشم  9كارآفريني سازماني در  ي توسعه
آن است  ي هررسي نشان دهندهمچنين نتايج ب. )30( خورد مي

  . نمايد كه اين محيط موجبات كارآفريني سازماني را فراهم نمي
  

نتايج آزمون همبستگي در  ؛ـ فرهنگي محيط اجتماعي
فرهنگي با كارآفريني  -خصوص ارتباط محيط اجتماعي

  اين، علاوه بر. ستا ها سازماني، حاكي از همبسته بودن آن
 - قعيت است كه محيط اجتماعينتايج مطالعه بيانگر اين وا
درماني دولتي،  -هاي بهداشتي فرهنگي متعامل با سازمان

ها نيست و اين موضوع با نتايج  مروج كارآفريني در آن
  . همخواني دارد )15( و مقيمي )18( بخشي ي مطالعه
  

نتايج آزمون همبستگي در تحقيق حاضر  :محيط اداري
اري با كارآفريني سازماني دار محيط نظام اد يبيانگر ارتباط معن

اين مطالعه نشان داد كه  . هاي مورد بررسي است در سازمان
ها  محيط اداري موجود، مشوق كارآفريني در اين سازمان

 )15( و مقيمي) 18( بخشي ي نيست كه البته با نتايج مطالعه
  . همخواني دارد

در مجموع با بررسي ضرايب همبستگي عوامل اصلي و 
هاي مورد  كارآفريني سازماني در سازمان فرعي مؤثر بر

شود، عامل  مشاهده مي 5مطالعه، همان گونه كه در جدول 
ها با بالاترين ضريب همبستگي، اولويت اول  يندها و روشافر

و عوامل استراتژي و سبك رهبري، اولويت دوم و عوامل 
هاي مديران و كاركنان، اولويت سوم را در تأثيرگذاري  ويژگي
اند و نظام ارتباطات آخرين  فريني سازماني كسب كردهبر كارآ
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  .اولويت را به خود اختصاص داده است
  
  گيرى نتيجه

 ي به دليل نقش و جايگاه كارآفريني سازماني در توسعه
كنند با حداكثر  ها تلاش مي اقتصادي، بسياري از دولت

برداري از دستاوردهاي پژوهشي، شمار  امكانات و بهره
هاي كارآفرينانه تشويق و  ها را به فعاليت سازمانتري از  بيش

كارآفريني سازماني با مهارتي كه در تشخيص . هدايت نمايند
به عمل  سازمانها در  حداكثري از آن ي ها و استفاده فرصت

آورد، پيشگامي آن سازمان را در تحولات اقتصادي و  مي
وهش هاي اين پژ با عنايت به يافته. سازد اجتماعي فراهم مي

درماني دولتي ايران  - هاي بهداشتي توان دريافت كه سازمان مي
در مسير كارآفريني سازماني، تحت الشعاع عوامل ساختاري، 
رفتاري و محيطي متعددي قرار دارند و در تعامل با اين عوامل 

ها  رسد اين سازمان نظر ميه لذا ب. اند گام مؤثري برنداشته
كارآفريني هستند كه  ي سعهنيازمند الگوي كاربردي براي تو

  ؛باشد برداري مي ها قابل بهره راهكارهاي زير در اين سازمان
 ينداايجاد ساختار سازماني كارآفرينانه با ويژگي فر. الف
گير  هاي تصميم كاهش لايهو  كاهش پيچيدگي ؛محوري

براي تسهيل روند نوآوري، خلاقيت و خطرپذيري؛ توسعه و 
سب بين اختيارات و وظايف؛ تأكيد بر ها؛ ايجاد تنا تقويت تيم

عدم  و يندهااجاي تأكيد بر فره تحقق اهداف سازماني ب
  . هاي دولتي تداخل وظايف هر سازمان با ساير سازمان

ايجاد استراتژي سازماني كارآفرينانه با محور قرار . ب
شناسايي  ؛راهبردي سازمان ي دادن كارآفريني در برنامه

ايجاد گرايش به  ؛هاي نو به عرصههاي جديد و ورود  فرصت
منطقي ميان  ي هايجاد رابط و واگذاري امور تصدي به مردم

  .هاي نظام اداري هاي كلان با سياست سياست
ريزي  ايجاد نظام مالي كارآفرينانه با استقرار بودجه. پ

يند تخصيص بودجه؛ اعملياتي و حسابداري تعهدي؛ تسريع فر
مدها و ابيني و تحقق در اي پيشهاي مناسب بر استفاده از روش

افزايش  و هاي جاري به عمراني ها؛ كاهش نسبت هزينه هزينه
  .گيرندگان سازمان  حسابي با مديران و تصميم هماهنگي ذي

ايجاد نظام اطلاعات يكپارچه و اثربخش در سطوح . ث

صحيح و   مديريتي و عملياتي؛ بهبود دسترسي به موقع، آسان،
ات؛ برقراري جريان ارتباطات سازماني كم هزينه به اطلاع

رسمي و  هاي غير روابط و گروه ي متقابل و چند جانبه؛ توسعه
سازي  مد؛ برقراري جريان آزاد و سريع اطلاعات و فعالاكار

  .واحد افكارسنجي
ايجاد واحد تحقيق و توسعه با رفع شكاف بين اين . ج

اربردي توجه به تحقيقات ك و واحد و ساير واحدهاي عملياتي
جاي نتايج ملموس كوتاه مدت در ه مدت ب با نتايج بلند

  .هاي تحقيق و توسعه تلاش
هاي  مد با اجراي فعاليتاايجاد نظام پايش و نظارت كار. چ

گويي؛  پيشگيرانه از مفاسد اداري؛ شفافيت و بهبود پاسخ
افزايش حساسيت و ميزان توجه به نگهداري و مصرف اموال 

  .طور سالانهه مع عملكرد سازمان بعمومي و ارزيابي جا
هاي  برنامه ي هيندهاي كارآفرينانه با تهيابهبود فر. ح

دار  هاي كاري اختصاصي و مشترك اولويت اصلاح روش
سرعت، كيفيت و تمركز بر   ويژه از ابعاد دقت،ه سازمان ب

  .ارباب رجوع
ايجاد نظام منابع انساني كارآفرينانه با تعيين و اجراي . خ
شفاف براي انتصاب مديران؛ استقرار نظام رقابتي و  ضوابط
گزيني در جذب و انتخاب؛ ايجاد نظام انگيزشي با  شايسته

افزايش توانمندي سازمان در جذب و  ؛حفظ منزلت شغلي
مد اايجاد نظام ارزيابي عملكرد كار ؛مدانگهداري كاركنان كار
و  ها؛ لحاظ نمودن نتايج ارزيابي عملكرد با بازنگري شاخص

؛ نتايج نظرات ارباب رجوع در وضعيت استخدام، پاداش و ارتقاء
ها  اخلاقي و ايجاد رابطه ميان پرداخت -تدوين كدهاي شغلي

  .پذيري و خلاقيت با ريسك
درستي،  ي ايجاد فرهنگ سازماني كارآفرينانه با اشاعه. د

اعتماد و خطرپذيري؛ احساس كاركنان از كار به  وفاداري، 
 ارزش آفريني براي ارباب رجوع و ميدان دادن و عنوان تفريح

  .به افراد خلاق و مبتكر
با افزايش  برقراري سبك رهبري كارآفرينانه. س

بودن  گيري مديران؛ الگو مشاركت كاركنان در تصميم
ه و اجرايي نمودن يمديريت ارشد و تشويق كاركنان به ارا

  .افزايش اعتماد عمومي و پيشنهادات جديد
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با تقويت خودكنترلي در  اركنان كارآفرينتربيت ك. ص
خطرپذيري؛ تقويت حس استقلال  ي افزايش روحيه ؛ايشان

ها؛ تشويق كاركنان  كاركنان با واگذاري برخي اختيارات به آن
تحمل شرايط  ي ههاي خلاق؛ افزايش روحي ايده ي هيبه ارا

 و پذيري مسؤوليت ي هعدم اطمينان در كاركنان؛ افزايش روحي
  .بصيرت و دورانديشي در كاركنان تقويت
با تقويت هاي كارآفرينانه در مديران  ايجاد ويژگي. ع

خلاقيت و  ،جويي، پذيرش تغيير، خطرپذيري فرصت ي حيه رو
بودن؛  نگري و تمايل به پيشرو نوآوري؛ برقراري رويكرد آينده

كار تيمي؛ بهبود مهارت مذاكره، تأكيد بر  ي تقويت روحيه
گرايي و شايسته سالاري در نظام  ندي، ضابطهم رعايت قانون

  .زدايي از نظام مديريت سياست و انتصابات دولتي
  

  تشكر و قدرداني
در انجام اين پژوهش از همكاري دكتر سيد محمد مقيمي و 
دكتر مهدي جعفري سيريزي كه در انجام مشاوره و 

ها و تجزيه و تحليل آماري  آوري داده جمعهمچنين روند 
 از حمايت بي. شود اند، قدرداني مي فعال داشتهمشاركت 
هاي مورد بررسي  مديران و كارشناسان سازمان ي دريغ كليه

و همچنين مديران و كارشناسان سازمان مديريت و 
ها كه نهايت همكاري را با پژوهشگران  ريزي استان برنامه
  .گردد اند، تشكر مي داشته
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Factors Affecting Organizational Entrepreneurship in Governmental 
Health Organizations of Iran* 

Mohammad Hossein Salarianzadeh, MD1; Farhad Sadr, MD2; 
Mohammad Reza Vaez Mahdavi, PhD3; Ali Maher, PhD4 

Abstract 
Background: Nowadays, entrepreneurship stimulates economical development. It is the center of 
individual and organizational activities. Since the government in developing countries 
participates in all areas of cultural and socioeconomic affaires, especially in health services, it is 
very important to change static organizations into dynamic ones. The aim of this study was to 
detect factors affecting organizational performance, especially entrepreneurship, in Iranian 
governmental health system. We also tried to suggest a model to develop entrepreneurial 
organization. 
Method: We used stratified random sampling method to select 43 governmental health systems 
in both regional and national levels. To collect data, a questionnaire, with a Cronbach's alpha of 
97%, was filled out by high- and middle-ranked executives. Correlation test was applied in SPSS 
to analyze the data.  
Results: Overall, 80% of managers responded to the questionnaire. Many factors, including 
structural, behavioral, and circumstantial factors, were found to affect organizational 
entrepreneurship in Iranian governmental health system.  Based on our results, the mean value of 
organizational entrepreneurship (3.08) was very low. Customer satisfaction however, scored a bit 
higher compared to other factors. The low values of other factors such as low income diversity, 
lack of privatization and research and development groups have led to low organizational 
entrepreneurship in these organizations.  
Conclusion: Governmental health system in Iran has not benefited from organizational 
entrepreneurship. Therefore, a special applicable model, such as the model proposed in this 
research, is required to develop entrepreneurship in these organizations. 
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