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ارزيابي عملكرد بخش بهداشت و درمان شهرستان يزد
در به كارگيري فرآيند مديريت دانش

سيدحبيب اله ميرغفوري1، محمدعلي فرهنگ نژاد2، زهرا صادقي آراني3 
چكيده

مقدمه: شــناخت و پياده ســازي دانش به عنوان تأثيرگذارترين عامل در خروجي بخش بهداشت، و ابزاري قدرتمند در ارائه ي 
خدمات مطلوب تر اســت. هدف پژوهش حاضر، ارزيابي ابعاد فرآيند مديريت دانش در مراكز بهداشــتي و درماني شهرستان 

يزد بود.
روش بررسي: در اين پژوهش توصيفي- تحليلي ؛ كارمندان بيمارستان هاي شهرستان يزد با مدرك تحصيلي ديپلم و بالاتر 
جامعه ي آماري پژوهش را تشــكيل مي دهند. ابزارگردآوري داده ها، پرسشــنامه اي ســت كه در شش بخش طراحي شد. در 

تجزيه و تحليل داده ها از نرم افزار SPSS و آزمون هاي ميانگين يك نمونه اي، تحليل واريانس و توكي استفاده شده است.
يافته ها: فرآيند مديريت دانش در مراكز بهداشــتي و درماني شهرســتان يزد با ميانگين2.85 كمتر از حد متوســط است ولي 
به كارگيــري دانــش با ميانگين 3.14 داراي بهترين عملكرد مي باشــد. بين ابعاد فرآيند درتمام مقايســه هاي بين ابعاد- به جز 
استراتژي دانش با نگهداري دانش (P=0.916)، كسب و خلق دانش با نگهداري دانش (P=0.407) و تسهيم دانش با ارزيابي دانش 
(P=0.601) تفــاوت آمــاري معناداروجود دارد. در رتبه بنــدي از لحاظ ميانگين، به كارگيري دانش بــا ميانگين 3.14 در رتبه ي 

نخست و ارزيابي دانش با ميانگين 2.59 در انتهاي اين طبقه بندي قرار دارند.
نتيجه گيـري: به كارگيري دانش در بين كاركنان مراكز بهداشــتي و درماني شهرســتان يــزد در وضعيت مطلوبي قرار دارد 
ولي در ســاير ابعاد فرآيند مديريت دانش مطلوب نيســت. بين هريك از ابعاد فرآيند مديريت دانش نيز تفاوت معناداري وجود 

دارد.
كليد واژه ها: 
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دانشجوي كارشناس ارشد مديريت صنعتي، دانشكده اقتصاد، دانشگاه يزد 2 .
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مقدمه
ــر جامعه  ــتي و درماني در ه ــات بهداش ــروزه، خدم ام
ــمي و رواني افراد و پيش نياز  ــلامت جس ــاز س زمينه س
توسعه ي پايدار است. بخش بهداشت و درمان به عنوان 
سازماني كه نيازمند كاركنان ماهر و با دانش است تحت 
عنوان سازمان  خدماتي حرفه اي شناخته مي شود. [1] اين 
بخش به دليل ارتباط با سلامت جامعه، نيازمند استفاده از 
روش هايي كارا در ارائه ي خدمات جهت بهبود كيفيت، 
ــع نيازهاي  ــن و رفع به موق ــتي پايي ــاي بهداش هزينه ه
ــتفاده از روش هاي  ــت كه تنها در سايه اس مراجعين اس
نوين مديريت اطلاعات و تخصيص زمان مناسب به امر 

مديريت دانش امكان پذير است. [2]
ــث مرتبط با دانش، درك  ــي از مباني اصلي مباح يك
ــش و تعامل بين  ــزء داده، اطلاعات، دان ــه ج مفهوم س
ــت كه گاهي به اين مثلث ضلع چهارمي به  نام  آن ها اس
ــود. معمولاً داده به عنوان  معرفت يا خرد نيز افزوده مي ش
ــامان يافته اي  مواد خام، اطلاعات به عنوان مجموعه ي س
ــناخته  ــوان اطلاعات با مفهوم ش ــش به عن از داده و دان
ــاري از مفهوم  ــودي خود ع ــا به خ ــود. [3] داده ه مي ش
ــتند و شامل مشاهدات، حقايق يا اعدادي هستند كه  هس
اطلاعات را به دست مي دهند. زماني كه داده ها به منظور 
ــده و در يك متن قرار مي گيرند  ــازماندهي ش خاصي س
ــه اطلاعات براي  ــل  گرديده، وقتي ك ــه اطلاعات تبدي ب
ــاختن الگوهاي غيرمعمول يا گرايش هاي نهان  آشكار س
ــده و زماني  مورد تحليل قرار مي گيرد به دانش تبديل  ش
ــاي واقعي زندگي  ــراي تصميم گيري در موقعيت ه كه ب

به كارگرفته مي شوند تبديل به خرد مي گردند. [4]
ــرمايه و نيروي  ــر از س ــش را چيزي غي ــر، دان دراك
ــاني بلكه به عنوان منبعي معنادار و سرمايه اي فكري  انس
در جامعة دانشي امروز مي داند كه سازمان ها براي تبديل 
ــرمايه اي بايد در جهت ايجاد تعادل  آن به يك كالاي س

ميان فعاليت هاي مديريت دانش بكوشند. [5]
ــش، دو نوع دانش در  ــيم بندي ديگري از دان در تقس
ــامل دانش آشكار و دانش  ــازمان شناسايي شده كه ش س
ــكار، دانشي عيني، مستدل و  ضمني است.[6] دانش آش

ــمي در اسناد يا پايگاه هاي  ــت كه به زبان رس منطقي اس
اطلاعاتي ذخيره شده و به راحتي قابل توزيع بين ديگران 
ــي ذهني و  ــش ضمني، دانش ــي كه دان ــد در حال مي باش
تجربي است كه در طول زمان از طريق آموزش، تجربه و 
فرآيندهاي فردي داخلي كسب شده و در وجود شخص 
ــازي و  ــود لذا غير ملموس بوده و مستندس ذخيره مي ش
ــت. مديريت دانش در  ــوار اس ــال آن به ديگران دش انتق
ــاي پنهان در  ــكار كردن دارايي ه ــي براي آش واقع تلاش
ــازماني، به منظور  ذهن اعضاء و تبديل آن ها به دارايي س

دسترسي تمامي كاركنان به آن مي باشد. [7]
ــتراتژي آگاهانه براي  ــش را مي توان اس ــت دان مديري
ــب، از افراد مناسب در زمان مناسب و  كسب دانش مناس
كمك به افراد در تسهيم و به كار گيري اطلاعات در مسير 
بهبود عملكرد سازماني تعريف كرد. [8] اين فرآيند امكان 
دستيابي به تجربيات، دانش و تخصصي را فراهم مي كند كه 
منجر به ايجاد توانايي هاي جديد، بهبود عملكرد، تشويق 

به نوآوري و ارزش آفريني براي مشتريان گردد. [9]

فرآيند مديريت دانش
ــاوت ايجاد  ــراي فرآيند هاي متف ــاي گوناگون ب روش  ه

دانش در دو گروه قابل بررسي است:
ــكار  فرآيند مراحل تبديل و توليد دانش ضمني به آش 1 .

در سطوح مختلف (فرد،گروه و سازمان)
ــف،  ــد مراحل انجام مديريت دانش از قبيل كش فرآين 2 .

كسب، توسعه، تسهيم، به كارگيري و...
ــد دانش را به  ــنهادي، فرآين ــي از مدل هاي پيش برخ
صورت ايستا (بدون پديد آوردن چرخة دانش) و برخي 
ــته بين  ــر آن را در يك چرخه ي پويا با تعامل پيوس ديگ
ــد. به منظور ارزيابي  ــي قرار داده ان اجزاي آن مورد بررس
ــازمان، مدل هاي  ــاد چرخة مديريت دانش در يك س ابع
ــه برخي از آن ها  ــده كه در جدول 1 ب ــي ارائه ش متفاوت
ــي در تمامي اين مدل ها،  ــت. نكتة اساس اشاره شده اس
تأكيد بر استفاده و به كارگيري دانش بوده و ساير مراحل 
به منظور ايجاد بسترهاي لازم و مناسب براي به كارگيري 

دانش مي باشند.

ارزيابي عملكرد بخش بهداشت و درمان شهرستان يزد در ...
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يكي از جامع ترين و كاربردي ترين اين مدل ها، مدل 
ــاختمان مديريت دانش" مي باشد كه توسط  "پايه هاي س
پروبست، روب و رمهاردت ارائه گرديده است. طراحان 
ــه صورت چرخه ي  ــده، مديريت دانش را ب مدل ياد ش
ــامل هشت جزء، متشكل از دو  ديناميكي مي بينند كه ش

سيكل دروني و بيروني است. [12]
ــامل ابعاد شناسايي، كسب، توسعه،  • سيكل دروني: ش

تسهيم، كاربرد و نگهداري دانش مي باشد.
ــامل ابعاد اهداف دانشي و ارزيابي  ــيكل بيروني: ش • س
ــيكل بازخورد  ــده اين ابعاد س ــت كه كامل كنن آن اس

مي باشد.
ــعه ي دانش به معناي  ــايي، كسب و توس ابعاد شناس
ــب و  ــد دانش بوده كه در اين پژوهش با عنوان كس تولي
ــد. [17] نحوه عملكرد  ــي قرار گرفته ان خلق مورد بررس

پايه هاي اين مدل به شرح زير است:
اهداف و استراتژي دانش: اهداف مديريت دانش بايد از 
ــازمان نشأت گرفته و در دو سطح استراتژيك  اهداف  س
ــوند. تبديل و نگهداري سازمان  ــخص ش و عملياتي مش
ــت هاي  بر مبناي مديريت دانش و ايجاد فرهنگ و سياس
ــتراتژيك و شناسايي، توزيع، كاربرد و  لازم در سطح اس

نگهداري دانش در سطح عملياتي انجام مي گيرد.
ــازمان ها به خاطر ناآشنا  ــايي دانش: بسياري از س شناس

ــري  و هدف گذاري   ــود، در تصميم گي ــودن با دانش خ ب
ــايي و  ــوند لذا اين مرحله با شناس ــكل مي ش دچار مش

كشف منابع دانش آغاز مي گردد.
كسب دانش: در اين مرحله، دانش  شناسايي شده بايد با 
شناخت قابليت ها از درون يا بيرون سازمان كسب گردد. 
اين دانش از منابعي نظير مشتريان، همكاران، رقبا و ساير 

منابع به  دست مي آيد.
ــازمان بايد با توجه به پايه هاي  ــعة دانش: دانش س توس
ــعه ي  ــامل توس ــترش يابد، البته اين امر ش ــود گس موج
ــد، فرآيندها و  ــولات، ايده هاي جدي ــا، محص قابليت ه

مسائلي از اين دست مي شود.
تسهيم دانش: چگونگي به اشتراك  گذاري دانش موجود، 
ــي و  ــه محل هاي مورد نظر، قابليت دسترس ــال آن ب انتق
ــطح گروهي و  ــطح فردي به س چگونگي انتقال آن از س

سرانجام دانش سازماني.
استفاده از دانش: در اين بخش به منظور استفاده ي عملي 
از دانش درارائه ي خدمات و محصولات، موانع موجود 
بر سر راه استفاده ي مفيد از دانش جديد شناسايي و رفع 

مي گردند.
ــره، نگهداري و  ــازي دانش: ذخي ــداري و مستند س نگه
ــد كردن دانش كه از نابودي آن جلوگيري كرده و  روزآم

امكان استفاده را به آن مي دهد.

سيدحبيب اله ميرغفوري و همكاران

جدول 1: مراحل فرآيند مديريت دانش
مراحل فرآيند مديريت دانشپژوهشگران

Wiig, (1997)(10) خلق، كسب، تبديل، به كارگيري
Davenport & Prusak , (1998)(7) تعيين نياز، كسب، توزيع، به كارگيري
Chauvel & Despres, (1999)(11) نقشه  برداري، كسب و خلق، بسته بندي، ذخيره سازي، تسهيم، به كارگيري، استفاده ي مجدد

Probst, Raub & Romhard, (1999)(12) تعيين اهداف دانشي، شناسايي، كسب، توسعه، نگهداري، تسهيم، به كارگيري، ارزيابي
Leinder& Alavi, (2001)(13) خلق، ذخيره سازي، انتقال، به كارگيري

Aspinwall & Wong (2004 ) (14) كسب، سازماندهي، تسهيم، به كارگيري
Jashapara, (2004)(15) كسب، سازماندهي، ذخيره سازي و ارائه  نمودن، تسهيم، ارزيابي

Rao, (2005)(16) خلق، كدگذاري، بازيابي، به كارگيري، توزيع، اعتبار بخشي، پيگيري، شخصي سازي
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ارزيابي دانش: شامل نحوه رسيدن به اهداف، استفاده از 
نتايج آن به عنوان بازخورد براي تعيين يا اصلاح اهدف 
و كنترل اطلاعات جهت ارائه ي بهترين منابع به كاربران 

مي باشد.[18]
ــر مفهومي در  ــازي ه ــه پيش نياز پياده س ــا ك از آنج
سازمان، پايش و ارزيابي مؤلفه هاي آن مفهوم در سازمان 
ــت، لذا، پژوهش حاضر با هدف ارزيابي ابعاد فرآيند  اس
مديريت دانش در بيمارستان هاي شهرستان يزد صورت  

پذيرفته و فرضيه هاي زير مورد آزمون قرار گرفته اند:
ــش در  ــت دان ــد مديري ــن فرآين ــه ي 1: ميانگي فرضي
ــط  ــتر از حد متوس ــتان يزد بيش ــتان هاي شهرس بيمارس

است.
در  ــي  دانش ــداف  اه ــتراتژي و  اس ــن  ميانگي  :  1-1  •
بيمارستان هاي شهرستان يزد بيشتر از حد متوسط است.
ــب و خلق دانش در بيمارستان هاي  • 1-2 : ميانگين كس

شهرستان يزد بيشتر از حد متوسط است.
ــازي دانش در  ــداري و مستند س ــن نگه • 1-3 : ميانگي
بيمارستان هاي شهرستان يزد بيشتر از حد متوسط است.
• 1-4 : ميانگين تسهيم دانش در بيمارستان هاي شهرستان 

يزد بيشتر از حد متوسط است.
ــتان هاي  ــن به كارگيري دانش در بيمارس • 1-5 : ميانگي

شهرستان يزد بيشتر از حد متوسط است.
ــتان هاي  ــش در بيمارس ــي دان ــن ارزياب • 1-6 : ميانگي

شهرستان يزد بيشتر از حد متوسط است.
ــت دانش در  ــد مديري ــاد فرآين ــن ابع ــه ي 2: بي فرضي
ــتان يزد تفاوت معناداري وجود  ــتان هاي شهرس بيمارس

ندارد.

روش  بررسي
ــردي از نوع توصيفي-  ــش حاضر، مطالعه اي كارب پژوه
ــام گرديد.  ــال 1387 انج ــه در س ــد ك ــي مي باش تحليل
ــامل كليه كارمندان و پرسنل  جامعه ي آماري پژوهش ش
ــتان يزد با مدرك ديپلم و بالاتر  ــتان هاي شهرس بيمارس
مي باشد. ابزار گردآوري داده ها پرسشنامه اي است كه پس 
ــايي و استخراج مؤلفه ها از طريق مطالعه ادبيات  از شناس

ــده در زمينه ي  ــي پژوهش هاي انجام ش تحقيق و بررس
ــش طراحي گرديد.  ــا فرآيند مديريت دان ــاد مرتبط ب ابع
ــايي شده، پس از مصاحبه ساختارمند با  مؤلفه هاي شناس
خبرگان در عرصه خدمات بهداشتي و درماني و مديريت 
دانش تعديل و به تأييد نهايي رسيدند. پرسشنامه ي ذكر 
شده در 6 بخش، مشتمل بر 47 سؤال و برپايه ي طيف 5 
ــط، 4: زياد،  بعُدي ليكرت (1: خيلي كم، 2: كم، 3: متوس
ــده در زمينه ي  ــد. 6 بخش ذكر ش 5: خيلي زياد) مي باش
ــتراتژي و اهداف دانشي با  ــامل اس ابعاد فرآيند دانش ش
ــب و خلق دانش با 11 سؤال، نگهداري و  6 سؤال، كس
مستند سازي دانش با 6 سؤال، تسهيم و به اشتراك گذاري 
ــتفاده ي مجدد از  ــؤال، به كارگيري و اس ــش با 11 س دان
دانش با 7 سؤال و ارزيابي و بازخورد با 6 سؤال است.

ــي و تعيين واريانس نظرات،  ــس از مطالعه آزمايش پ
ــري تصادفي طبقه بندي  ــيله نمونه گي حجم نمونه به وس
شده در 7 بيمارستان از مجموع بيمارستان هاي شهرستان 

يزد و از طريق رابطه زير تعيين گرديد. [19]
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ــطح خطاي  ــت آمده در س ــداد نمونه هاي به دس تع
ــاس 285  ــد كه براين اس 5 درصد برابر 265 نفر مي باش
ــنامه بين نمونه ها توزيع گرديد و در نهايت 243  پرسش
ــتي 85.26  ــل بودند (نرخ بازگش ــنامه  قابل تحلي پرسش
ــنامه، از آزمون  ــنجش پايايي پرسش درصد). به منظور س
ــتفاده گرديد كه اين ضريب در هر يك  آلفاي كرونباخ اس
ــش گانه، بيش از 0.7 و در كل پرسشنامه برابر  از ابعاد ش

0.797 مي باشد كه بيانگر پايايي قابل قبول آن است.
ــنامه ها، تجزيه  پس از جمع آوري و طبقه بندي پرسش
و تحليل داده ها توسط بسته ي نرم افزاري  SPSS صورت 
ــده در اين نرم افزار از  ــت. در تحليل هاي انجام ش پذيرف
ــي متغييرهاي دموگرافيك و  ــار توصيفي جهت بررس آم
آمار استنباطي به وسيله آزمون هاي ميانگين يك نمونه اي 
ــي ميانگين فرآيند مديريت دانش و هر يك  جهت بررس
ــه آن (Test value=3)، آزمون تحليل  ــش گان از ابعاد ش

ارزيابي عملكرد بخش بهداشت و درمان شهرستان يزد در ...
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واريانس (ANOVA) جهت بررسي وجود يا عدم وجود 
 (Tukey) تفاوت معنادار بين ابعاد فرآيند و آزمون توكي
ــي تفاوت هر بعد با ساير ابعاد و رتبه بندي  جهت بررس

آن ها از لحاظ ميانگين استفاده گرديده است.

يافته ها
براساس نتايج به دست  آمده، 69.5 درصد پاسخ دهندگان 
ــكيل داده اند. 35.4 درصد افراد،  ــه را مردان تش زن و بقي
ــته و 56.8 درصد داراي  ــنيني بين 26 تا 30 سال داش س
ــند. 55.6 درصد از  ــي مي باش مدرك تحصيلي كارشناس
ــتخدام رسمي بوده و 24.7 درصد نيز داراي  كاركنان اس

سابقه 4 تا 6 سال فعاليت در سازمان هستند.
ــاي اخص آن از  ــي فرضيه ي 1 و فرضيه ه در بررس
ــتفاده شده است. در اين  آزمون ميانگين يك نمونه اي اس
ــه ميانگين  ــت از اين ك ــون، فرض صفر عبارت اس آزم
ــد مديريت دانش و ميانگين هر يك از ابعاد در اين  فرآين

ــت و  ــط (Test value=3) اس فرآيند بيش از ميزان متوس
فرض يك خلاف آن مي باشد. همان گونه كه در جدول 
ــطح خطاي 5 درصد، فرض  ــاهده مي شود، در س 2 مش
ــتان هاي  صفر تنها در مورد به كارگيري دانش در بيمارس
ــتان يزد مورد پذيرش قرار گرفته و در كل فرآيند  شهرس
ــامل استراتژي و  ــده ش مديريت دانش و ابعاد مطرح ش
اهداف، كسب و خلق، نگهداري و مستندسازي، تسهيم 

و ارزيابي دانش، فرض صفر رد مي گردد (جدول 2).
ــون تحليل واريانس  ــي فرضيه ي  2 از آزم در بررس
استفاده شده است. در اين آزمون فرض صفر عبارتست 
از اين كه ميانگين ابعاد فرآيند مديريت دانش با يكديگر 
برابرند و فرض يك بيان مي كند كه ميانگين بين حداقل 

دو بعُد متفاوت است.
ــت در سطح  ــخص اس همان طور كه در جدول 3 مش
خطاي 5 درصد فرض صفر رد مي شود، بدين معنا كه بين 

ابعاد فرآيند مديريت دانش تفاوت معناداري وجود دارد.

جدول 2: نتايج آزمون ميانگين يك نمونه اي در ابعاد فرآيند مديريت دانش

ميانگينابعادفرضيه

Test value = 3

فاصله اطمينان 95 درصد براي 
نتيجهPvalueآماره ي آزمون(t)اختلاف ميانگين

(U) حد بالا(L) حد پايين
رد فرضيه0-7.051-0.1864-2.85430.1050فرآيند مديريت دانش1

رد فرضيه0-5.024-0.2182-2.84320.0953استراتژي و اهداف1-1

رد فرضيه0.226-1.213-0.0835-2.96820.0198كسب و خلق1-2

رد فرضيه0-3.976-0.1695-2.88660.0572نگهداري و مستند سازي1-3

رد فرضيه0-12.822-0.4651-2.59680.3413تسهيم1-4

تأييد فرضيه3.14490.20910.08074.4460به كارگيري1-5

رد فرضيه0-9.725-0.3774-2.68620.2502ارزيابي1-6

جدول 3: نتيجه آزمون تحليل واريانس ابعاد فرآيند مديريت دانش
نتيجهFPvalueفرضيه

رد فرضيه241.6360
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در تحليل نهايي با استفاده از آزمون توكي به بررسي 
ميانگين هر يك از ابعاد فرآيند مديريت دانش با يكديگر 
ــرض صفر بيان  ــت. در اين آزمون، ف ــده اس پرداخته ش
كننده عدم وجود تفاوت معنادار بين ميانگين ابعاد مورد 
ــي و فرض يك خلاف آن مي باشد. رابطه بين هر  بررس

يك از ابعاد در نمودار 1 قابل ملاحظه است.
همان گونه كه در جدول 4 مشاهده مي شود، تنها بين 
 ،(P=0.916) استراتژي و اهداف دانشي با نگهداري دانش
 (P=0.407) ــش ــا نگهداري دان ــب و خلق دانش ب كس
ــش (P=0.601) تفاوت  ــا ارزيابي دان ــهيم دانش ب و تس
ــه هاي  ــود و در بقيه ي مقايس ــاهده نمي ش معناداري مش

زوجي تفاوتي معنادار وجود دارد.
ــهيم: 4، نگهداري: 3،  ــري: 5، تس ــي: 6، به كارگي [ارزياب

[∈ (i, j) 1 :كسب و خلق: 2، استراتژي
ــت دانش از لحاظ  ــدي ابعاد فرآيند مديري در رتبه بن
ــري دانش با  ــيله آزمون توكي، به كارگي ــن به وس ميانگي
ــت، پس از آن كسب و  ميانگين 3.1449 در رتبه ي نخس
خلق دانش با ميانگين 2.9682 در رتبه ي دوم، استراتژي و 
اهداف دانشي و نگهداري دانش با ميانگين هاي 2.8432 
ــهيم و ارزيابي دانش با  ــوم و تس و 2.8866 در رتبه ي س
ــه ي چهارم اين  ــاي 2.5968 و 2.6862 در رتب ميانگين ه

طبقه بندي قرار مي گيرند (جدول 5).

بحث و نتيجه گيري
ــي كه در زمينه ي نقش مديريت  در بين تحقيقات متنوع
دانش در عملكرد سازمان ها و ارزيابي آن صورت گرفته 
ــاره  ــت مي توان به پژوهش چانگ و همكارانش اش اس
ــت كه به تأثير عوامل كليدي فرآيند مديريت دانش  داش
ــازمان پي بردند [20].  ــرد مديريت دانش در س و عملك
ــتقيم مديريت  ــش نيز به تأثير مس ــلينگ و همكاران كيس
دانش بر خروجي سازمان، نوآوري و بهبود محصولات و 
خدمات و توسعه ي كاركنان اشاره داشتند [21]. در اكثر 
پژوهش هاي صورت گرفته در اين زمينه، مديريت دانش 
ــناخته  ــتيابي به عملكرد بهينه ش به عنوان عاملي در دس
ــت. وان بورن در  ــده كه بر خروجي  سازمان مؤثر اس ش
ــش در بخش دولتي  ــي مديريت دان ــي به بررس پژوهش
ــتراليا  ــور اس ــت و درمان كش و با تأكيد بر بخش بهداش
ــاي جديد مديريت  ــت، وي به كارگيري روش ه پرداخ
ــي را به دليل پيچيدگي هاي خاص  دانش در بخش دولت

آن ضروري مي داند [22].
ــي نقش  ــگ و لاي نيز در پژوهش خود به بررس لان
مديريت دانش در مراكز بهداشتي و درماني كشور چين 
پرداخته و بر نقش فناوري اطلاعات و توسعه ي سيستم 

مديريت دانش در اين بخش تأكيد كردند [23].
يافته هاي حاصل از آزمون ميانگين در سطح معناداري 

نمودار 1: روابط بين ابعاد فرآيند مديريت دانش
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P=0.0 در اين پژوهش نشان مي دهد كه فرآيند مديريت 

ــتراتژي و اهداف دانشي، كسب و خلق  دانش و ابعاد اس
ــهيم دانش  ــازي دانش، تس دانش، نگهداري و مستندس
ــتي و در ماني كمتر از  ــي دانش در مراكز بهداش و ارزياب
ــط (Test value=3) مي باشد و تنها به كارگيري  حد متوس
ــاد فرآيند، بيش  ــن 3.1449 در بين ابع ــا ميانگي دانش ب
ــت. هدف نهايي از فرآيند مديريت  ــط اس از حد متوس
ــط كاركنان به عنوان يكي  دانش، به كارگيري دانش توس
ــد. به كارگيري مناسب دانش  از مهمترين ابعاد آن مي باش
ــت و درمان، نقطه ي قوتي  توسط كاركنان بخش بهداش
ــر تمايل بالاي آنان  ــاد فرآيند و بوده و بيانگ در بين ابع
ــتفاده و عملي نمودن دانش موجود مي باشد. لذا،  در اس
ــتفاده از روش هاي مناسب مي توان به ارائه ي دانش  با اس
ــت. در بين پژوهش هاي  ــورد نياز آنان پرداخ نوين و م

صورت گرفته در كشور مي توان به تحقيق كرمي و پيري 
در مورد نقش ايجاد گروه هاي تخصصي و مباحثه آنلاين 
در كسب، ايجاد، تسهيم و به كارگيري دانش و در نتيجه 
ــتي  بهبود عملكرد فرآيند هاي مديريت اطلاعات بهداش
اشاره داشت. [24] اعرابي و موسوي نيز بيان نمودند كه 
هماهنگي بين استراتژي هاي دانش، توليد و توسعه دانش، 
انتقال دانش و به كارگيري دانش به ارتقاي عملكرد آن ها 
ــي  ــود. [25] رجايي پور و رحيمي، به بررس منجر مي ش
رابطه ي بين فرآيند مديريت دانش و عملكرد آموزشي و 
پژوهشي اعضاي هيئت علمي دانشگاه اصفهان پرداخته 

و به رابطه اي معنادار بين آن ها دست يافتند. [26]
 (P=0.0) ــل واريانس ــل از آزمون تحلي نتايج حاص
نشان مي دهد كه بين ابعاد فرآيند مديريت دانش تفاوت 
ــخص نمود كه  معناداري وجود دارد و آزمون توكي مش

جدول 4: مقايسه ي ابعاد فرآيند مديريت دانش با يكديگر
Niji-jPvalueنتيجه
A112-0.124960.044رد فرضيه

A213-0.043390.916تأييد فرضيه

A314-0.246420رد فرضيه

A415-0.301690رد فرضيه

A5160.157030.004رد فرضيه

B1230.081570.407تأييد فرضيه

B2240.371390رد فرضيه

B325-0.176730.001رد فرضيه

B4260.281990رد فرضيه

C1340.289820رد فرضيه

C235-0.258300رد فرضيه

C3360.200430رد فرضيه

D145-0.548110رد فرضيه

D246-0.089390.301تأييد فرضيه

E1560.458720رد فرضيه
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ــه هاي بين ابعاد به جز استراتژي و اهداف  درتمام مقايس
ــب و خلق  ــي با نگهداري دانش (P=0.916)، كس دانش
ــهيم دانش  ــداري دانش (P=0.407) و تس ــش با نگه دان
ــاوت معناداري وجود  ــش (P=0.601) تف با ارزيابي دان
ــدي از لحاظ ميانگين، به كارگيري دانش  دارد. در رتبه بن
ــب و خلق  ــت، كس با ميانگين 3.1449 در رتبه ي نخس
ــتراتژي و  ــن 2.9682 در رتبه دوم، اس ــا ميانگي دانش ب
اهداف دانشي و نگهداري دانش با ميانگين هاي 2.8432 
ــهيم و ارزيابي دانش با  ــوم و تس و 2.8866 در رتبه ي س
ــه ي چهارم اين  ــاي 2.5968 و 2.6862 در رتب ميانگين ه
ــب نتايج بهتر  طبقه بندي قرار مي گيرند. لذا، به منظور كس
در هر يك از مراحل ابعاد فرآيند دانش، انجام فعاليت هاي 

زير ضروري احساس مي شود :
• طراحي برنامه اي تفضيلي و مكتوب پيرامون چگونگي 
ــا توجه به اهداف فردي  ــازي مديريت دانش ب پياده س
ــازماني، اختصاص بودجه ي قابل قبول، تفويض  و س
ــش و حمايت مديران  ــار برنامه هاي مديريت دان اختي

سازمان.
ــب جهت دستيابي به اطلاعات و  • ايجاد رويه اي مناس
ــازمان، تلاش در  ــش موجود در درون يا بيرون س دان
ــكار جديد، آموزش هاي  ــعه ي ايده ها و اف جهت توس
ــه انجام كار،  ــب، الگو برداري از روش هاي بهين مناس

تشويق و ارائه ي پاداش به كاركنان.

ــازماندهي و  ــدي، س ــش، طبقه بن ــع آوري، گزين • جم
ــازماني،  ــات، دانش وتجارب س ــازي اطلاع مستند س
به كارگيري ابزارها و روش هاي مناسب جهت تعديل 

و پالايش اطلاعات و ايجاد پايگاه داده ها.
ــهيم و انتشار اطلاعات و  • ايجاد فرآيند هايي جهت تس
ــيع از طريق كانال هاي ارتباطي  ــطحي وس دانش در س
ــازماني و  ــبكه هاي مجازي، رفع موانع فردي، س و ش
ــتفاده از فرآيند  ــش، اس ــهيم دان ــي در تس تكنولوژيك
چرخش شغلي، توجه به اجتماعات كاري و جلسات 

بحث و مناظره.
ــارب قبلي و  ــده از تج ــب ش ــري دانش كس • به كارگي
ــازمان جهت  ــات موجود در منابع اطلاعاتي س اطلاع
ــاي نوين در  ــه روش ه ــتيابي ب ــام وظايف و دس انج
ــب اهداف فردي و سازماني، همكاري كاركنان با  كس
ــتفاده از افراد متخصص  يكديگر در حل مسائل و اس

در تصميم گيري ها.
ــت ارزيابي  ــب جه ــتمي مناس ــاد فرآيند و سيس • ايج
ــده، تطابق  ــات جمع آوري ش ــرل كيفيت اطلاع و كنت
اطلاعات در دسترس با نياز كاركنان و امكان دريافت 
نظرات آنان، گزارش و اصلاح انحرافات از نتايج مورد 
انتظار و بررسي اثرات كمي و كيفي فرآيند با توجه به 

هزينه هاي صورت گرفته.
ــده نبايد  ــه فعاليت هاي ذكر ش ــت ك بايد توجه داش

ارزيابي عملكرد بخش بهداشت و درمان شهرستان يزد در ...

جدول 5: رتبه بندي ابعاد فرآيند مديريت دانش از لحاظ ميانگين

رتبه بندي از لحاظ ميانگينابعاد فرآيند مديريت دانش
1234

---3.1449به كارگيري دانش

--2.9682-كسب و خلق دانش

-2.8866--مستند سازي و نگهداري دانش

-2.8432--استراتژي و اهداف دانش

2.6862---ارزيابي دانش

2.5968---تسهيم دانش

Pvalue10.4070.9160.301
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ــدت انجام گيرند بلكه  ــه صورت مقطعي و در كوتاه م ب
ــب و بلندمدت، بايد  ــج مناس ــتيابي به نتاي به منظور دس
ــازمان  ــتور كار قرارگرفته و در تمامي س همواره در دس
جريان يابند. پيشنهاد مي شود در تحقيقات آتي، رتبه بندي 
ابعاد از لحاظ شاخص هاي گوناگون بوسيله تكنيك هاي 
ــاخصه (MADM) مشخص گردد.  تصميم گيري چند ش
اين امر به شناخت مهمترين ابعاد فرآيند مديريت دانش 
ــري بهتر در  ــان و تصميم گي ــت و درم در بخش بهداش
ــرمايه گذاري بهينه بر روي ابعاد  زمينه ي نحوه و ميزان س

كمك مي نمايد.
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