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 ارمغان دانش، مجله علمي پژوهشي دانشگاه علوم پزشكي ياسوج 

( 155در پي  شماره پي)1401، بهمن و اسفند 6، شماره 27دوره   

 

و تضاد نقش    های ايفای نقش رهبری شناسايي چالش 

 ها در بیمارستان   پزشكان 
 

 ، حسین جمالي، زينب الهي * مهدی کبیری نائیني

 گروه مهندسي صنايع، دانشگاه پیام نور، تهران، ايران

   
 1401/ 22/06  تاريخ پذيرش:         02/1401/ 27تاريخ دريافت: 

 چكیده 
پزشههكان بهها ابههو  گیههرد  نقش رهبری در پزشكان مورد مطالعههه اههرار مههيهای پیش روی ايفای  در اين تحقیق، چالش  :زمینه و هدف

زمان با ند همهست  شوند  به شكل معمو ، پزشكان ناچارمسئولیت مديريت و رهبری، به شكل کامل از وظايف پزشكي خود منفک نمي

هههای ملتلفههي را چالش ،ايف بالینيزمان نقش رهبری و اجرای وظايفای نقش رهبری، وظايف درماني خود را نیز دنبا  کنند  ايفای هم

های ايفای نقش رهبههری و تضههاد نقههش پزشههكان در شناسايي چالشلذا هدف از اين مطالعه تعیین و دهد  پیش روی پزشكان ارار مي

   ها بود بیمارستان

  

انجام    هاشد بیمارستانمديران و کارشناسان اراز  ی  تعداد  بر روی  1400که در سا     کیفيتوصیفي ه  طالعه  در اين م   :بررسي   روش

عملیاتي،  يارابه منظور     شد راهكارهای  بهه  ادبیات    ابتدا  نظر،  از    پرداخته شد  سپس   موجود مرور  ،  به روش هدفمندجامعه مورد 

   از نرم افزارتفاده شدهای متمرکز اس از روش مصاحبه و گروه   جهت دستیابي به اطلاعات مورد نظر  نمونه مطالعه انتلاب گرديد 

10IVO NV   به منظور کدگذاری و ذخیره کلیه مستندات مصاحبه استفاده گرديد 

 

با چالش  :ها يافته  خود  بالیني  اجرای وظايف  و  نقش رهبری  ايفای  در  مواجه هستند   پزشكان رهبر  پنج چالش  هايي  تحقیق  اين  در 

داشتن هويت  پزشک بودن يا  هويت    الش ابهام درچ:  باشداين موارد مي  لم شا  هاچالشاين    ،مرتبط با اين مقوله شناسايي شدی  عمده

رهبری  در  انتظار  مورد  اتتعهد  بین  تعاد   ايجادچالش    ،یرهبر نقش  با  مرتبط  تعهدات  و  بیماران  با  کمبود    چالش  ،ارتباط  جبران 

  خدمات درماني   هيارا  يسه بافای نقش رهبری در مقانگاه تحقیرآمیز به ايچالش    ،های بالینيهای رهبری از طريق ارتقاء مهارتمهارت

   باشدميپزشک هبری به عنوان شغل تمام وات  کار بیماران حتي در زماني که وظیفه رپرداختن به چالش تعهدات اخلااي در  و

 

ود در جايگاه  های رهبری نیز جهت بروز هويت خای و تلصصي پزشكي، به مهارتپزشكان رهبر در کنار دانش حرفه  :گیری نتیجه 

های  ها در ارتباط با مهارتبه اين منظور نیاز به آموزش مداوم آن  ،بايست بین دو هويت خود تعاد  ايجاد کنندمي  ،ند رهبر نیاز دار

های مديريت و رهبری ، مهارت عملي  های آموزش  هيارا  با  بايد  بهداشتي  های مراابت  های سازمان  باشد  بنابراين،مديريت و رهبری مي

   ها را تقويت کنندنآ

 

 ، بیمارستان تضاد نقش پزشک، رهبری پزشک، بهداشتي و درماني، هایمراابتکلیدی: های اژهو 

 گروه مهندسي صنايعدانشگاه پیام نور، تهران،  ،کبیری نائیني  مهدی نويسنده مسؤ :    *
Email:  kabiri@pnu.ac.ir  
 
 
 
 
 
 
 

mailto:%20kabiri@pnu.ac.ir


ی نائیني و همكاران مهدی کبیر  
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 مقدمه

  بلههش  منههابعگیری کرونهها  در شههرايط همههه

ا بار مراجعات  ب  جهان  سراسر در بهداشتي هایمراابت

  و  مههديريت  هههايي،بحران  چنین  در ند سنگین مواجه شد

  بهداشتي  هایمراابت  سیستم  سراسر  در  خوب  رهبری

حمايههت و مشههارکت مههديران يههک    اهمیت حیههاتي دارد 

  خصوصههاًت  ديريسههازی يههک مهه سازمان لازمههه پیههاده

رهبههری  در وااههع  ( 1) باشههدثر ميؤبحههران مهه   مديريت

  نههه  ،تواند با استفاده بهینه از منههابع موجههودمناسب مي

  بلكههه  ،ه دهههديهه خههدمات مناسههب بههه مراجعههان ارا  اتنههه 

  را  شهههروندان  سههلامت  بهبههود  نهايي  هدف  به  دستیابي

   ( 2)فراهم کند

ی مههدير  الگههوی رفتههار  ثر وابسته بهؤم  رهبری

مثبههت    کههارگیری رويكردهههایه  رهبههر بهها بهه    اشههدبمي

ای مناسههب  رابطهههتهها  کوشد، ميايلاروانشناختي و اخ

شههش      در ايههن مسههیردکنهه   ايجادو کارکنان    خودمیان  

  ؛شههودعامل اصلي برای تبیین هويت رهبری عنوان مي

خودکارآمدی، شهرت رهبر، خودافشههايي،  خودآگاهي،  

کمک  ا ب یررهب يخودتعال  خوددوستي و خودفداکاری

کارکنان    یهاتیاابل  ءارتقا،  کارکنان  يتیبه رشد شلص

منههابع    یموجههب بهسههاز  يسههازمان  تيهه حما  شيو افههزا

رهبراني کههه بهها دارابههودن برخههي     (3)  شوديم  يانسان

توانند به  عاطفي ميارتباطي، اجتماعي و    یهاشايستگي

در    ( 4ثر کارکنههان را هههدايت و رهبههری کننههد)ؤور مهه ط

گیرنههد،  اههرار مههيش رهبههری  ر نقهه که دمورد پزشكاني  

  هههايي مواجهههای اثههربلش نقههش رهبههری بهها چههالشايف

زمههان بهها  ند همهست  زيرا پزشكان رهبر ناچار  ،شودمي

    وظايف رهبری، به وظايف بالیني خود بپردازند

جايگاه مهم رهبری در همههاهنگي و  با توجه به  

دهي منابع سازمان به سمت اهداف، از اثربلشههي  جهت

در مهههورد    رهبهههری مههههم اسهههت   نقهههش  جهههرایدر ا

هايي هم  ها به ويژه در شرايط وجود بحرانتانبیمارس

  گیر اهمیههت رهبههری اثههربلشهههای همهههچون بیمههاری

  درک شناسايي وبنابراين  کند   وضوح بیشتری پیدا مي

  مواجه آن با خود کار در ان رهبرپزشك  که  هاييچالش

ی  هههاشناسههايي چههالش   باشههدضههروری مههي  هسههتند،

لازم  ثر ؤامات مهه ها همراه با راهكارها و ااههدرستانمابی

تواند نقشههه  های بیولوژيكي، ميمواجهه با بحرانبرای  

ريزی در جهت مديريت بحران باشد   راهي برای برنامه

ارستان  ها و نقاط ضعف در بیمها، محدوديتتوانمندی

بههردن تههوان کههاری و    الابايد شناسايي شههود تهها بهها بهه 

با بحههران و    بیشتری برای مقابلهدگي  آما  استانداردها،

  ايجاد شودملرب آن    کاهش آثار

بههه   شههده تجربههه هههایچالش ،حاضههر  مقاله  در

شناسههايي و تههدوين    ان رهبههرپزشههك  از  گروهي  وسیله

  مههرتبط بهها  متنههاا   انتظههارات  در اين مسههیر  شود مي

با توجه به الزامات    ،یرهبرايفای نقش    و  پزشكي  حرفه

   گیردمورد توجه ارار مي،  انينفعات ذسیستم و انتظار

  توسههعه  بههرای  راهكارهههايي  کههردن  فراهم  تحقیق  فهد

  حههل بههرای هههاييراه پیشنهاد  و  انپزشك  رهبری  نظريه

  آن  بهها  رهبههر  پزشههكان  کههه  اسههت  هاييچالش  از  برخي

  سؤا   اين  بههستند  بنابراين در تحقیق حاضر،    مواجه

مقابل    در  هاييچه نوع چالش :که داده خواهد شد پاسخ

هبههری خههود وجههود  پزشكان رهبر برای ايفای نقههش ر

شناسايي  تعیین و  اين تحقیق  ، لذا هدف از   دارد و چرا؟



 و تضاد نقش  های ايفای نقش رهبریچالش
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های ايفای نقش رهبری و تضاد نقههش پزشههكان  چالش

 ها بود   در بیمارستان

 

 بررسيروش 

  تهها  مهههر  ازکیفي کههه  توصیفي ه  در اين مطالعه  

  و  زن  شکپز  23  ،انجام شد  استان يزددر    1400  بهمن

  داوطلههب  پزشههكي  ملتلههف  تلصصي  رشته  18  از  مرد

  از  نفههر 15 مجمههوع شههد  در مصههاحبه هاآن با و شدند

  طههور  بههه  تجربههه  با  ارشد  پزشكان  مصاحبه شوندگان،

 متوسههط طور به پزشكي و سا  در حرفه 28  متوسط

  رئههیس آنان، از نفر  8  بودند   رهبری  سا  در سمت  11

  24)خود حرفه در مقايسه اابل تجربه  دارای  و  هابلش

  طههور  بههه رهبههری سمت و کمترين سابقه کار در( سا 

  64  تهها  48  بین  ارشد  پزشكان  سن   سا  بود  5  متوسط

  بود  مصاحبه  سا   57  تا  41  بلش بین  سایؤو سن ر

  انصههراف  بههرای  هاآن  حق  و  مطالعه  هدف  از  شوندگان

  هههر در خههود  ایههه داده  از  استفاده  انكار  و  مشارکت  از

  همههه   اطمینههان داده شههدند  مطالعههه  طههو   در  انيمهه ز

  و  رونويسههي  ضههبط،  ديجیتههالي  صورت  به  هامصاحبه

  در  تحلیههل  و  تجزيههه  بههرای  هههاداده  تهها  شههد  کدگههذاری

  بههین  فردی  هایمصاحبه  زمان  مدت   باشند  تردسترس

  32 و سههاعت 18 مجمههوع در کههه بههود دایقههه 88 تا 22

  یههقاد  مطالعههه بههار نچنههدي از پههس  شههد صحبت دایقه

  اسههاس  بههر  مصاحبه شههوندگان  هایپاسخ  ها،مصاحبه

شدند  مضامین مصاحبه    بندی  دسته  اضطراری  موارد

  کههم  صههبورانه،  کههار  به  تعهد  انتظارات  ؛عبارت بودند از

  اعتبههار دادن دست از ترس رهبری، کار  دانستن  ارزش

  ايههن مضههامین حرفه اخلااي مرتبط با فشار  و  ایحرفه

  آوردن  دسههت  بههه  هدف  باو ا تومح تحلیل از دهاستفا با

بررسي ارار   مقوله رهبری پزشكان، مورد  از  توصیفي

  روش عنههوان به ساختاريافته نیمه مصاحبه  گرفتند، لذا

مصاحبه شوندگان به     گرديد  انتلاب  هاداده  گردآوری

مصههاحبه    از   ندروش نمونه گیری هدفمند انتلاب شههد

  نعنههوا بههه را  خود  کار  ،آزادانه  تا  شد  دعوت  شوندگان

  کههه  رهبری  و  مديريتي  هاینقش  نظرم  از  رهبر،  پزشک

  بههر  مصههاحبه  .بگیرنههد  نظههر  در  ،هستند  روبرو  هاآن  با

  موضههوعات  و  انجام شد  رهبری  کار  یهاچالش  مبنای

  و  دعههوت شههدگان  کههار  محتههوای  مصههاحبه  اصههلي

  هههاآن  رهبههری  ايفههای نقههش بهها مرتبط هاآن هایچالش

  سههایور  و  دارشهه   پزشههكانان،  شههوندگمصههاحبه     بود

  با در نظر گرفتن سابقه کاری و تجربه کههاری  هابلش

  طريههق  از  و  بودند  های بزرگبیمارستانتعدادی از    در

  شدند  دعوت  مطالعه  در  شرکت  برای ايمیل  ارسا 

معیههار   4در اين تحقیق ااداماتي جهت براراری 

اعتمادپذيریاعتبارپذيری ت)روايي(،  ی  يیدپذيرأ)پايايي(، 

پذيری انجام شههد  بههه منظههور  قا انت  )عدم سوگیری( و

نفر که هههیت تضههاد منههافعي در    2يید پايايي پژوهش  أت

موضوع مورد نظر نداشتند به شكل مههوازی بههه انجههام  

چنین برای رسههیدن بههه ويژگههي  مصاحبه پرداختند  هم

ينههد  آآوری شههده در فرهههای جمههعانتقهها  پههذيری داده

ز  ور اشكل شفاف و بههه دتحقیق با جزئیات کامل و به  

آوری شههدند  بههه منظههور تحقههق ويژگههي  هههام جمههعاب

ههها و مسههتندات  ههها، يادداشههتيیدپههذيری کلیههه دادهأت

های بعههدی ذخیههره  ها برای بازبینيمربوط به مصاحبه
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بههه منظههور کدگههذاری و    10NVIVOگرديد  از نرم افههزار  

ذخیره کلیه مستندات مصاحبه اسههتفاده گرديههد  جهههت  

احههل گههردآوری  کلیه مردر    ولاًتبارپذيری کار ايید اعأت

ها موضوع کار بههه شههكل شههفاف بههرای مصههاحبه  داده

شههوندگان توضههید داده شههد و داههت نظههر مصههاحبه  

يند کار صورت گرفت  آ)خودبازبیني( در طي فرکنندگان

ملتلف بهها يكههديگر    های مصاحبه شوندگانو نیز پاسخ

     شد انطباق داده

 

 هايافته

در    كانپزشهه   هههايي کهههيي چههالششناسهها  برای

  مجموعههه  سهههکنند،  ايفای نقش رهبری خود تجربه مي

  بهها  ناپههذيری  جههدايي  طههور  به  که  شد  ترسیم  وظايف  از

   هسههتند  مههرتبط  ان رهبههرپزشههك  کههار  اصههلي  محتههوای

  عنههوان  بههه  است  ممكن  وظايف  اينکه    بوداين    استدلا 

  پزشههكي و  هويههت  میههان دو  ناسههازگاریايجههاد    منبههع

  هويههت  ه  پزشههكي  یافهههحر  وظههايفه  1  ؛ندباشهه رهبری 

  وظههايف  ه2  بیمار از سنتي  مراابت  جان،  نجات  ؛پزشک

در ايههن هويههت،    ؛بههودن پزشههک  رهبههر  هويههت  ه رهبری

پزشک در جايگاه رهبر، به دنبا  نفوذ در الب کارکنان  

و بههرانگیلتن آنههها بههرای تههلاش مشههتااانه در مسههیر  

پزشههک   باشد بنههابراين در االههب ايههن هويههتاهداف مي

  انسههاني، منههابع از حمايتدهد: جام ميا انير راادانات ز

و    سازمان  اعضای  از  مراابت  و  افراد  توسعه  و  حمايت

پزشک در  : بودن پزشک مدير هويت ه مديريتي  وظايف

نقش مدير به دنبا  کارايي هر چه بیشههتر در اسههتفاده  

باشههد  در ايههن مسههیر بههه برنامههه  از منابع سازمان مي

پههردازد   ف مههيملتلابع  ندهي و کنتر  منريزی، سازما

بنابراين پزشک در االههب نقههش مههدير وظههايف زيههر را  

عملكههرد مناسههب    از  اطمینههان  حصههو :  دهههدانجام مههي

  عملكههرد  و  اثربلشههي  کههارايي،  از  مراابههت  ،افرآينههده

ايههن اسههمت       سههازماندر    اصههطكاک  بدونهماهنگ و  

 باشدمبهم مي

  يابتثهه   و  منسههجم  شههغل  شههرح  هیت  که  آنجا  از

تفههاوت اابههل    ،تنظههیم نشههده اسههت  برره  ناپزشك  برای

پزشكاني کههه در  های  توجهي میان وظايف و مسئولیت

شههد   ناين پژوهش مورد مطالعه ارار گرفتند، مشههاهده  

کار بیماران بههالیني و    ها بربرای مثا  میزان تمرکز آن

هههای اجرايههي متفههاوت بهها  ها بر مسههئولیتکید آنأنیز ت

  وظههايف  شههرح  در  يذاتهه   تعاد   عدم  نوعييكديگر بود   

  در  را  هههاييچههالش  کههه  دارد  وجههود  رهبههر  پزشههكان

  رهبههری وظههايف ويژه  به  ،انآن  های ملتلف حرفهجنبه

 کند مي ايجاد

  انههواع  مههورد  در،  تحقیههق  سههؤا به    پاسخ  برای

  آن  بهها  خههود  رهبههری  کههار  در  انپزشههك  که  هاييچالش

ه  ه شههديهه ارا  1در شههكل  ههها  ايههن چههالش  هستند،  مواجه

 است 

های خدمات درماني بههه  انسازمبر    عرف حاکم

هههای مههديريتي  اين صورت است که افرادی که در نقش

هههای بههالیني نیههز انجههام  زمان فعالیتگیرند، همارار مي

دهنههد  در ايههن تحقیههق مشههاهده شههد کههه مصههاحبه  مي

شوندگان به شكل ضمني از سوی ذينفعان خود با اين  

ان  یمههارامور مربوط بههه بفشار تقاضا مواجه بودند که 

های رهبری در اولويت اههرار دهنههد   به فعالیتا نسبت  ر



 و تضاد نقش  های ايفای نقش رهبریچالش

 821(                                                                                                     155شماره پي در پي )1401بهمن و اسفند ه 6ه شماره 27ه دوره مجله ارمغان دانش 

های درهم تنیده پزشههكي و رهبههری،  در وااع مسئولیت

شود   منجر به چالش هويت در مورد پزشكان رهبر مي

  و  خههود  کههار  توصههیف  هنگههام  شههوندگان  مصههاحبه

  بین  دوگانگي  به  معمو   طور  به  آن،  متمايز  هایويژگي

   کردنههد  اشههاره  رهبههری  بههر  يمههديريت  کار  و  اربیم  کار

  وظههايف  بههه  مربههوط  هایجنبههه  مههورد  در  کههه  هنگههامي

  بههین  تمايزی  هیت  کردند،مي  صحبت رهبری يا مديريتي

  اائههل  کارههها  مههديريت  و(  رهبههری)  افههراد  مههديريت

غیههر    امههور"  عنههوان  بههه  دو  هههر  از  اغلب بلكه شدند،نمي

ات نشههان  ايههن ادبیهه    کردنههدمي يههاد "بیمههاران تبط بارم

بیمههاران   کار به بالای پزشكان رهبر نسبت  تعهد  دهنده

   ( 8)  در مقايسه با وظايف رهبری است

زمان دو نقش را بههر  پزشكان رهبر به شكل هم

نقههش درمههان گههر و نقههش رهبههر  از نظههر   ،عهده دارنههد

مصاحبه شوندگان نقش رهبری نسبت به نقش بههالیني  

حبه  ارزش کمتهههری دارد  بنهههابراين تقاضهههای مصههها

اين دو نقش يكسان شههود  ارزش    د کهن بوشوندگان اي

و به نقش رهبری به عنههوان يههک کههار وااعههي و دارای  

-که برای آن وظايف و مسئولیتشود ارزش نگريسته 

ها مستقل در نظر گرفته شود و به شههكل عمههومي ايههن  

مصههاحبه    جايگاه مستقل و دارای ارزش تبیههین گههردد 

رهبههری از سههوی    شوندگان اين موضههوع را کههه نقههش

تان دارای جايگههاهي مسههتقل و دارای  بیمارسهه نان  کارک

کننههد   ارزش باشد، به عنوان يک اولويت مهم مطرح مي

دهد که مصههاحبه شههوندگان بههه  اين موضوع نشان مي

عنوان يک مطالبه درخواست دارند که کار رهبههری بههه  

 اندازه کار بالیني برای سازمان مهم و با ارزش باشد  

  پزشههكي  یهاارتهم  است  ممكن  هبرپزشكان ر

چههون     باشههند  ساير پزشكان داشههته  به  نسبت  بالاتری

  کننههدهم در مسیر رهبری و هم پزشكي ايفای نقش مي

تواند زمینه ساز اين چالش باشد  ميکه اين موضوع    و

که مانعي بر اجرای مناسب وظايف رهبری آنها ايجههاد  

  کههه  مصههاحبه شههوندگان معتقههد بودنههد  .د  (10،  9)  کنههد

  هایکاسههتي  توانههدمي  خههوب  بالیني  یاهرتمها  داشتن

صورتي کههه    در   کند  جبران  را  فرد  رهبری  هایمهارت

توانههد بههه عههدم تعههاد  بههین دو نقههش  اين موضههوع مي

-در مقابل، آمههوزش مهههارت پزشكان رهبر دامن بزند 

هههای رهبههری مههي توانههد نههوعي تعههاد  بههین دو نقههش  

 ( 7پزشكان رهبر ايجاد کند)

از پسههت  ناشههي  غله  ل مشهه ن رهبر به دلیپزشكا

اجرايي خههود در خیلههي از مههوارد اههادر نلواهنههد بههود  

پاسلگوی نیازهای بیماران باشههند و از ايههن بابههت بههر  

های اخلااي حرفههه پزشههكي، ممكههن  مبنای دستورالعمل

اسههت در درون خههود احسههاس نههاراحتي پیههدا کننههد،  

جههاد  بنابراين نیاز است تا تعادلي بههین ايههن دو نقههش اي

      شود 

های بهداشتي کنههار گذاشههتن  ازمانرف سدر ع

خدمت رساني به بیمار به دلیل مشغله وظايف ديگههری  

توانههد تحههت عنههوان کنههار  هم چون نقههش رهبههری، مههي

(  ايههن موضههوع  6گذاشتن تعهدات پزشكي تلقههي شههود)

ه  يهه پزشكان رهبر را با ايههن چههالش و مههانعي جهههت ارا

 ند   کود مواجه ميتعهد کافي نسبت به نقش رهبری خ

مصههاحبه شههوندگان بههر ايههن بههاور بودنههد کههه  

تواند ادرت جايگههاه  های تلصصي پزشكي ميآموزش
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هههای  و کمبودهههای مربههوط بههه مهارترهبری را ارتقا  

ها را پوشش دهد  پزشكان رهبر اين نگراني  رهبری آن

ههها در حههوزه  های آنرا داشتند که افت دانش و مهارت

ه همكههاران  گههادر نها را  ای آنحرفهتلصصي، جايگاه  

مطابقههت    هههایپژوهشتنز  دهد  اين موضوع با نتههايج 

کند  های پژوهش بیان ميبنابراين يافته   (6و  9ه10)دارد

های  تواند کمبود مهارتهای بالیني خوب ميکه مهارت

  نقص جبران جای به حا ، اين با رهبری را جبران کند 

  دباي بالیني، هایمهارت طريق از رهبری هایمهارت  در

رهبههری، توانههايي و    سههعي شههود از طريههق آمههوزش

های پزشكان در ايفای نقش رهبری ارتقههاء داده  مهارت

خههوب   بالیني هایمهارت که وااعیت   اين(7و    11)شود

های رهبههری را جبههران کنههد  تواند کمبود در مهارتمي

  کنههار  شود که پزشكان تشويق شههوند کههه درباعث مي

  تههلاش  و  دهند  ادامه نيبالیوظايف  به خود، رهبری ارک

  ايههن   باشههند  در اين امور عملكرد بهتری داشههته تا کنند

برای تربیت رهبران پزشک که توانايي بههالاتری در   امر

  تضههمین  رهبری زيرمجموعه خود و مهارت بههالايي در

اثههر    دارنههد،  عملكرد روان سازمان  و  اثربلشي  کارايي،

   ارد گذمعكوس برجای مي

 

 

 

 

 

 

 

 چالش پزشكان رهبر   : 1ل  شك
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 بحث

پزشكاني که در جايگاه مديريت و رهبری ارار  

گیرند چگونه بتواننههد بههین وظههايف جايگههاه خههود و  مي

لذا هدف    جايگاه حرفه پزشكي خود تعاد  برارار کنند 

ايفای نقههش  های شناسايي چالشتعیین و اين تحقیق از 

    ها بودرهبری و تضاد نقش پزشكان در بیمارستان

ايههن مقالههه،  در  ضههوع اصههلي مههورد توجههه  وم

چالشي است کههه پزشههكان دارای نقههش رهبههری بهها آن  

تعادلي بین  ند هست بدين ترتیب که ناچار  ،مواجه هستند

در     وظايف رهبری و وظايف بالیني خههود ايجههاد کننههد

  همكههاران  و  نويههتم  و  همكاران  و اسپريندوس  پژوهش

   (12و  13)به اين تعههارن نقههش پرداختههه شههده اسههت

  کههار  شههود کهههبیههان مههي هههای اسههتاه و همكههارانيافته

  ارزش کمتههری دارد و  بههالیني  کههار  بههه  نسههبت  رهبههری

مههاهر   پزشكان عنوان به دهندترجید مي رهبر  پزشكان

در وااههع     د تا بههه عنههوان مههدير يهها رهبههرنشو  شناخته

عههلاوه بههر    رهبری و نقش بههالینيتعارن بین دو نقش 

ره پزشههک تههداخل ايجههاد  مهه زرو هههایاين که در فعالیت

اين    شود منجر به دوگانگي ميکند، در هويت او نیز مي

موضوع در پژوهش اندرسون مورد توجه ارار گرفتههه  

در    هههای ابلههي  تحقیق حاضر نتههايج پژوهش(14)است

يیههد  أرا ت وجود تعارن بههین دو نقههش پزشههكان رهبههر

 کند   يم

  اتهه   توانههدمي  ایحرفههه  هويت  چالش  حا ، اين با

  شههغلي هاینقش دوگانگي جز  به  ديگری  دلايل  از  یحد

  اسپر و همكههاران  به وسیله  که  طور  همان   بگیرد نشات

  رهبری هاینقش پرستاران  رسدمي  نظر  به  شد،  اشاره

  پزشكان  که  حالي  در  کنند،مي  اتلاذ نسبي سهولت با را

  روبههرو  هههويتي  هایچالش  با  رهبر  وانعن  به کار هنگام

  طههو   بههه  اسههت  ممكههن  ایفهههحر  تهويهه   چالش   هستند

   (8)باشههد  مههرتبط  کههاری  هایسهها   تعههداد  و  تحصههیل

  دنهه کنمي  نشان  خاطر  همكاران  و  فروزاده  که  طورهمان

  ایحرفههه  هويههت  گیریشههكل  در  ایحرفههه  آمههوزش  که

  تههرطههولاني  تحصههیل  دوره  چههه  هههر  نقههش مهمههي دارد 

  آن ایحرفههه هويت و  حرفه  يک  به  تعلق  ساساح  باشد،

  آمههوزش دوره طههو  ،ايههران در  (15)  شههودمي  تراوی

  دوره  طههو   کههه  حههالي  در  اسههت،  سهها   4  پرسههتاری

پزشههكان     اسههت  سهها   7  پزشههک  يههک  پزشكي  آموزش

  تعههداد  و  طههولاني  پزشههكي  تحصههیلات  دلیههل  بههه  رهبههر

  زمههان  کننههد،مي  کههار  پزشههک  عنوانبههه  کههه  هاييسهها 

  پزشههکگیری هويت خود به عنوان شكل یبرا  بیشتری

  منجههر  است  ممكن  که  اندداشته  نسبت به هويت رهبری

  شود  هويت ابهام چالش  به

در جايگاه رهبری ارتباط صمیمانه بین رهبههر    

پیروان بايد    ،برخوردار استاهمیت بالايي    از  پیروان  و

ايههن    ،ز خودشههان بداننههدرا ا  رهبههر را بپذيرنههد و او

ههههايي کهههه دارای سهههاختار  زمانموضهههوع در سههها

  ههها(ها و دانشگاه)مانند بیمارستان  ایحرفهبروکراسي  

ای  بروکراسههي حرفههه   دارنههد  اهمیههت بههالاتری  هسههتند

هههايي اسههت کههه کارکنههان آنههها  مههرتبط بهها سههازمان

بهههالايي    متلصهههص و دارای تهههوان علمهههي و تجربهههه

بانههه اابههل اجههرا  آو مههديريت ديكتههاتور م  باشههندمي
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از مديری تبعیت    باشد و کارکنان متلصص صرفاًنمي

ی بالايي در  که او را صاحب تلصص و تجربه کنندمي

بنابراين مقبولیت مدير     زمینه ماموريت سازمان بدانند

هههای بروکراسههي  سازمانو رهبر در الب کارکنان، در  

  17)ها اهمیت بالاتری داردای هم چون بیمارستانحرفه

هههای  هههای سههازماناز نمونههه ها يكههيبیمارستان  (16و

پزشههكان      بنههابراينهسههتند  ایحرفهدارای بروکراسي  

دهند تا شلصههي بههه عنههوان مههدير و رهبههر  ترجید مي

   ها انتلاب شود که خودش نیههز يههک پزشههک باشههدآن

زماني که يههک پزشههک بههه عنههوان رهبههر تههیم پزشههكي  

شود با توجه به زمینه تلصصي خههود کههه  انتلاب مي

تواند هدف مشههترک تههیم را بههه  مي  همان پزشكي است

ن هههدف مشههترک همههان نجههات جههان  ايهه  ،کنداعضا القا 

   (18)باشههدمههيبیمههار و برگردانههدن سههلامتي بههه او  

  لازم  شههرط  پیش  به عنوان  پزشكيبنابراين تحصیلات  

  يپزشههك  در يههک تههیم  رهبههر  عنههوان  بههه  کههار  بههرای

  انتلاب پزشک بههه عنههوان رهبههر  (6،  19و  20)باشدمي

  ،رسههاندپزشكان و مديريت را به حداال ميشكاف بین  

گیری اولههین چههالش  موضوع منجههر بههه کههلي همین  ول

اخههتلا  بههین دو هويههت    :شود کههه عبههارت اسههت ازمي

 پزشكي و رهبری 

ايجههاد تههوازن بههین وظههايف  در رابطه با چالش  

  هایسههازمانبسههیاری از    بههالیني و وظههايف رهبههری،

  پزشكاني  يرشپذ  آماده  هنوز  هابیمارستان  و  بهداشتي

  هایسههازمان   نههدکن  رههها  را  خود  بالیني  کار  که  نیستند

  که  دارند  انتظار  پزشكان رهبر  از  بهداشتي  هایمراابت

  در  ،رهبههر  پزشكان  زيرا  دهند،  ادامه  خود  بالیني  کار  به

  در  فرهنههگ  اين   هستند  پزشكي  متلصصان  او ، درجه

ناشههي از سههاختار    بهداشههتي  هایمراابت  هایسازمان

  يرشپذ  بهکه    (16و    17)شدبامي  ایحرفه  کراسيبورو

  رسههمي  رهبههران عنههوان به پزشک رهبران به حتراما و

هههای  آمههوزش  پزشههكان رهبههر در وااههع .کندنمي کمكي

و   انداصلي و تلصصي خود را در حوزه پزشكي ديده

  کار به بالايي تعهددر درجه او  پزشک هستند که بايد 

  ترکیههب  در  مشكل  به  نجرم  امر  اين   دداشته باشن  بیمار

  هويههت   اخههتلا  بههه  منجههر و هبریروظیفه  و بیمار کار

  شودمي

  هههایمهارت  در  کاستي  در مورد چالش جبران

  احسههاس  پزشههكان رهبههرتههوان گفههت کههه  مههي  ،رهبری

  همكاران احترام و ااتدار مشروعیت، اعتبار،  که  کنندمي

  دسههت بههه خدمات بههالیني  انجام  با  تنها  را  خود  پزشكي

  کههه  دهههدمي  نشههان  حاضههر  مطالعههه   (5و  8)ورنههدآمههي

  هههایمهارت  هایکاسههتي  خههوب،  بههالیني  یهههاهارتم

  توسههعه  بههرای  حهها ،  ايههن  بهها   کندمي  جبران  را  رهبری

  جههای  بههه  حهها ،  ايههن  با  .کندکفايت نمي  رهبری،  مهارت

  طريهههق  از  رهبهههری  ههههایمهارت  در  نقهههص  جبهههران

  کههار  و  رهبههری  آمههوزش  بههر  بايههد  بههالیني،  هههایمهارت

  از  دهد  اجازه  پزشكان  به  تا  کرد  بیشتری  تأکید  هبریر

ارتقهههاء     (7و  11)شهههوند  منهههدبهره  رهبهههری  توسهههعه

  در  هاکاسهههتي  جبهههران  بهههرای  بهههالیني  ههههایمهارت

  تشههويق  را  پزشههكان رهبههر  تنههها  رهبههری،  هههایمهارت

   ه خدمات بالیني خود بهتر عمل کنند يارادر    که کندمي

در    بههه عنههوان چههالش بعههدی، پزشههكان رهبههر،

  فاز وظاي  معمو   طور  به خود، وظايف توصیفهنگام 



 و تضاد نقش  های ايفای نقش رهبریچالش

 825(                                                                                                     155شماره پي در پي )1401بهمن و اسفند ه 6ه شماره 27ه دوره مجله ارمغان دانش 

  "بیمههار غیههر کههار"خود تحت عنوان مديريتي و رهبری

  تمههايز  هیت  البته پزشكان مورد مطالعه  (21)کنندمي ياد

  خههود  کههار  مههديريت  و  رهبری هایجنبه بین داریيمعن

  شههامل  مههديريتدر ادبیههات سههازماني،     نشههدند  اائههل

  اصهههو   و  اهههانوني  حظهههاتملا  اداری،  هایمسهههئولیت

  حمايههت، شههامل رهبههری که اليح  در  ،شودي ميعملیات

   باشههدمههي  مجموعهههزير  شايسههتگي  توسعه  و  آموزش

هههای  دهد که فعالیتمي  نشان "بیمار غیر کار" اصطلاح

در وظايف روزانه پزشكان رهبههر   يپر رنگ  بالیني نقش

  کار  مديريت  و  رهبری  کار  از غیر کاری وظايفدارد و 

در    دارد   يکمهه   ارزش  وظههايف بههالیني  مقابههل  در  بیمههار

  بههه وسههیله  معمههولاً  رهبههری  کههاربا اين چالش،  ارتباط  

همكههاران در    سههاير  چنههینهم  و  پزشههكان رهبههر  خههود

  «بیمههار  غیههر  کههار»عنوان  بههه  بهداشههتي  هایسههازمان

و    تعهههد  دهنههده  نشههان  ادبیههات  ايههن   شههودمي  شههناخته

  ،سههتاواه  بههه جايگهه   احتههرام  و  بیمههار  کار  به بالا اهمیت

در     اردد  يپزشك  حرفهمحوری در    اهمیت  جايگاهي که

  از  بلشههي  عنههوان  بههه  رهبههری  و  مههديريتي  کههار  مقابل،

با انگیزش کارکنان و هدايت    که  ،وظايف پزشكان رهبر

   گیرد ها مرتبط است در مرتبه دوم اهمیت ارار ميآن

دهد که پزشههكان  تحقیق نشان مي  يافته  سومین

پزشههكان  ند  هسههت  بههری ناچههاررهبر در کنههار نقههش ره

بالیني نیههز انجههام دهنههد     هایلیتفعازيرمجموعه خود  

  بههه يهها  و  جلسات  لغوافتد که مجبور به  بسیار اتفاق مي

  ايههن  د نوظههايف رهبههری خههود شههو  انههداختن  تعويههق

  حرفههه  آورالههزام  اخلااههي  تعهههدات  وضههعیت ناشههي از

، و نیههز خههط مشههي کیفیههت  و سههوگند بقههراط  پزشههكي

  ايههنباشههد   مههي  "اولويت دارد  بیمار"مبتني برسازمان  

شههود بههه ايههن کههه پزشههكان رهبههر،  مههي  یت منجههرااعو

د  نارار دهوظايف بالیني را در درجه او  اولويت خود  

  د نهه را بههر هويههت رهبههری ارجههد بدان يو هويت پزشههك

کههارگیری مكههانیزم  ه  عمومي رهبههری شههامل بهه  تعريف

ش  زيرمجموعههه بههرای تههلا  بههرنفههوذ جهههت اثرگههذاری  

ريههق  از طباشههد  رهبههران  مشتااانه در مسیر اهداف مي

  و  ااههدامات  تسهههیلينههد نفههوذ، همههاهنگي، هههدايت و  آفر

را انجههام    گروه  يک  يا  سازمان  يک  در فردی بین روابط

  اخلااي  انتظاراتدر مورد پزشكان رهبر  (   22)دهندمي

  صههورت  درکههه    کنههدمي  موظف  را  هاآن  ،يپزشك حرفه

  زمههان  کههه  حههالي  درزيههرا     پردازنههدب  بیمار کار به ،نیاز

  رهبههری  کار  باشد،  مهم  بسیار  بیمار  کي  برای  تواندمي

   شههود گذاشههته کنههار مههدتي بههرای توانههدمي مديريتو 

  چگونههه  کههه  اسههت  ايههن  اينجهها  در  چههالش مطههرح شههده

  تعاد  برارار کرد  هويت  دو  اين بین  توانمي

بنابراين محدوديت پیش روی رهبههران پزشههک  

ازن و تعادلي بین وظايف جايگههاه خههود  اين است که تو

لههذا پیشههنهاد    ،د ايجههاد کننههدای خههوهو وظههايف حرفهه 

هههايي جزئیههات رهبههری  شزشههود از طريههق آمومي

های مديريت زمان برای پههرداختن بههه  اثربلش و شیوه

  وظايف متعدد به آنها آموزش داده شود

 

 گیرینتیجه

پزشههكاني کههه در جايگههاه مههديريت و رهبههری    

گیرند در اغلب موارد، امكان پرداختن متمرکههز  ارار مي

بلكههه هههم زمههان بهها ايفههای   ،مديريت را ندارندوظیفه    به
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ه خههدمات درمههاني نیههز  يهه نقش رهبههری، مجبههور بههه ارا

معمولاً بههه خههدمات  موجود اين است که  هستند  چالش  

درماني اولويت بالاتری نسبت به وظايف رهبههری داده  

ات بهداشتي، ايفای  خدمهای  شود  يعني در سازمانمي

اني دارای  مات درمهه مقايسههه بهها خههد  نقههش رهبههری در

شود که ايههن موضههوع بهها  تری انگاشته ميارزش پايین

مديريت عمومي مطابقههت  های  تعاريف مرتبط با تئوری

    ندارد 

ای و  پزشههكان رهبههر در کنههار دانههش حرفههه

هههای رهبههری نیههز جهههت  تلصصي پزشكي، به مهارت

  ديهه بايگاه رهبر نیاز دارند و ميبروز هويت خود در جا

بههه ايههن منظههور    ،د  ايجاد کننههدخود تعابین دو هويت  

هههای  ها در ارتباط با مهههارتنیاز به آموزش مداوم آن

  هایسههازمان  بنههابراين،باشههد   مههديريت و رهبههری مههي

،  عملههي  هههایآموزش  هيارا  با  بايد  بهداشتي  هایمراابت

     تقويت کنندها را  های مديريت و رهبری آنمهارت

جنبهههه  د سهههازی پزشهههكان رهبهههر از  نمنههه توا

، عملكرد آنههها را در بعههد  های مديريت و رهبریارتمه

هههای  ههها و مهارتانگیزه بلشي بههه آن ،هدايت کارکنان

دهد  اين که رهبران چگونه بتواننههد  سازی ارتقاء ميتیم

در الب زيههر مجموعههه خههود نفههوذ کننههد و چگونههه بههر  

به پزشكان   دباينها اثر بگذارد ميآتصمیمات و عملكرد 

عملكههرد   مناسب آموزش داده شود های  وشرهبر با ر

موفههق سههازمان تههها حههد بهههالايي ناشههي از اهههدرت  

گری و انگیههزه بلشههي مههدير  سههازی، هههدايتهماهنگ

 باشد   مي
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باشد که با  مي  1238بههههها کهههههد    پیام نور مرکز يزد

بههدين    .انشههگاه انجههام شههدو معنوی اين د  حمايت مالي

وسیله از مديران و پزشكان و کارکنههان خههدوم بلههش  

بهداشت و درمان استان يزد که در اين پروژه همكاری  

 نمايیم   اند تشكر و ادرداني ميصمیمانه داشته
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Abstract: 

Background & aim: By accepting the responsibility of management and leadership, doctors are 
not completely separated from their medical duties. Usually, doctors have to follow their therapeutic 
duties while playing the role of leadership. Playing the role of leadership and performing clinical 
tasks at the same time presents various challenges to doctors. Therefore, the purpose of this study 
was to determine and identify the challenges of playing the role of leadership and conflicting roles 
of doctors in hospitals. 
 
Methods: The present descriptive-qualitative study was conducted in 2021 on a number of 
managers and senior experts of hospitals. In order to provide operational solutions, the existing 
literature was first reviewed. Then, a study sample was selected from the target population in a 
targeted way. In order to obtain the desired information, interviews and focus groups were used. 
NVIVO 10 software was used to code and store all interview documents. 
 
Results: Leader physicians face challenges in performing their leadership role and performing their 
clinical duties. In this research, five major challenges related to this category were identified, these 
challenges include: the challenge of ambiguity in the identity of being a doctor or having the identity 
of a leader, the challenge of creating a balance between the expected obligations in relation to 
patients and the obligations Related to the role of leadership, the challenge of compensating for the 
lack of leadership skills through the promotion of clinical skills, the challenge of looking down on the 
role of leadership in comparison to the provision of medical services, and the challenge of ethical 
obligations in dealing with the work of patients even when the task of leadership is a full-time job is 
a physician. 
 
Conclusion: In addition to professional and specialized medical knowledge, leading physicians 
correspondingly need leadership skills in order to express their identity as a leader. Moreover, they 
should create a balance between their two identities, for this purpose, they need to be continuously 
trained in relation to management and leadership skills. As a result, healthcare organizations 
should strengthen their management and leadership skills by providing practical training. 
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