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  چكيده
هدف پژوهش حاضر، . آيد مار ميها و كسب مزاياي رقابتي به ش امروزه مديريت دانش يكي از عوامل مؤثر در موفقيت سازمان :مقدمه

  .هاي آموزشي دانشگاه علوم پزشكي ايران بود تعيين وضعيت اركان مديريت دانش در بيمارستان
نفر از  30ي آماري را  جامعه. كاربردي داشت ي مقطعي بود و از نظر هدف، نيز جنبه -روش پژوهش از نوع توصيفي :بررسيروش 

ها از  به منظور گردآوري داده. دادند تشكيل مي 1388دانشگاه علوم پزشكي ايران در سال مديران ارشد ده بيمارستان آموزشي 
) Cronbach’s alpha( 874/0اي ليكرت با روايي مورد تأييد خبرگان و پايايي  پژوهشگر ساخته در طيف پنج گزينه ي نامه پرسش

  .مورد تحليل قرار گرفت) ميانگين، ميانه و واريانس(ار توصيفي هاي آم در پايان اطلاعات حاصل با استفاده از شاخص. استفاده گرديد
، كاربرد )48/3(، ارزيابي دانش )64/3(اطلاعات به دست آمده از مديريت دانش، حاكي از آن است كه به ترتيب نشر دانش  :ها يافته

در پايان امتياز مديريت . اند ا كسب كردهميانگين نمرات بالايي ر) 19/3(و در آخر خلق دانش ) 34/3(، مشاركت دانش )41/3(دانش 
  .ارزيابي شد 4/3دانش 
همچنين با توجه . با توجه به طيف امتيازات ليكرت، وضعيت مديريت دانش بالاتر از متوسط و به نسبت مطلوب بوده است :گيري نتيجه

  .رسد دانش ضروري به نظر مي مشاركت و خلقبه نتايج به دست آمده، توجه به 
  .ها  هاي آموزشي؛ دانشگاه  مديريت دانش؛ بيمارستان :كليدي يها  واژه

  تحقيقي :نوع مقاله
  12/2/89 :پذيرش مقاله    17/11/88 :اصلاح نهايي    2/8/88: مقاله دريافت
هاي  ر بيمارستاني اركان مديريت دانش د مطالعه. نسيم جعفرآباد پور پور اميراشكان، آقابابا سارا، نبي الدين، نصيري طبيبي سيد جمال :ارجاع

  .469-478 ):4( 8؛ 1390اطلاعات سلامت  تيريمد .آموزشي دانشگاه علوم پزشكي ايران
  

  مقدمه
در اوايل ) Knowledge management(مديريت دانش 

هاي  به عنوان يك رويكرد عمومي در تمام سازمان 90 ي دهه
ها و   بازرگاني، خدماتي، بخش خصوصي و دولتي، كتابخانه

در حال حاضر در عصر ). 1(طلاعاتي مطرح گرديد مراكز ا
اي  محوري، مديريت دانش از اهميت ويژه دانايي و دانش

ها حاكي از تأثير مديريت  پژوهش). 2(برخوردار شده است 
دانش در به دست آوردن استراتژي پايدار و مزاياي رقابتي است 

 پايدار ي توسعه و رقابتي مزاياي كسب در مديريت دانش). 3(
علاوه بر آن ارتباط ميان ). 4(كند  مي ايفا اي عمده نيز نقش

مديريت دانش و نوآوري در سازمان و مديريت دانش و عملكرد 

اين موارد همگي ) (5(بالاي سازماني به اثبات رسيده است 
  ).حاكي از اهميت مديريت دانش است

  
  
  
  
  
  
  
  
  

  .باشد دانشجويي در مقطع كارشناسي ارشد مي ي نامه اين مقاله حاصل پايان*
آزاد اسلامي، مديريت خدمات بهداشتي و درماني، دانشگاه گروه استاد،  .1

  .واحد علوم و تحقيقات تهران، تهران، ايران
مديريت خدمات بهداشتي و درماني، دانشگاه آزاد اسلامي، گروه دانشيار، . 2

   .واحد علوم و تحقيقات تهران، تهران، ايران
مديريت خدمات بهداشتي و درماني، باشگاه گروه دانشجوي دكترا، . 3

لامي، واحد علوم و تحقيقات تهران، پژوهشگران جوان دانشگاه آزاد اس
   )ي مسؤول نويسنده( .تهران، ايران

Email: aghababa.s@gmail.com 
مديريت خدمات بهداشتي و درماني، دانشگاه آزاد  گروه كارشناس ارشد،. 4

  .اسلامي، واحد علوم و تحقيقات تهران، تهران، ايران
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 به درماني و بهـداشتـي خدمات ي ارايه راستا اين در
 به اي فزاينده به طـور كه است پيچـــيده تـلاش يك بيماران،
 ها، انسـان كـه همان طور و است وابسته و اطلاعات دانـش
و  دانـش دارند، مديـريـت به نيـاز مالي منــابع و مواد

 مديريت بايد كه آيد مي شمار به منبــع يك نيز اطلاعات
ها  آن بر رمانيد و بهداشتي خدمات مديران ي به وسيله مؤثري
هاي بهداشتي و درماني نيازمند  سازمان ).6(شود  اعمال
ها به اطلاعات و دانش  ها و تبديل آن  آوري و تحليل داده جمع

  ).7(گيري مفيد هستند  در جهت تصميم
 دانش مديريت اصول كاربرد اما با توجه به ناآگاهي از نتايج

 در حـولت ضرورت ،)8(سازمان  در موجود هاي فرآيند در
اين در حالي ). 9(است  آشكار مديـريت هاي  شيوه و اصـول

 اقتصادي، ي توسعه چهـارم ي برنـامه قانون است كه در
 نوسـازي بر نيز ايران اسلامي جمهوري فرهنگي و اجتماعي
 اين ي جمله از و )10(است  شده تأكيد مديـريـت هاي شيـوه
  . است دانش مديريت ها،  شيوه

ق جمعي در رابطه با تعريف مديريت دانش هر چند تواف
يكي ). 11(وجود ندارد، اما تعاريف بسياري از آن ذكر شده است 

 ي از اين تعاريف عبارت از توانايي سازمان در استفاده از سرمايه
معنوي يعني تجربه و دانش فردي افراد و دانش دسته جمعي 

يد دانش، هاي تول به منظور دستيابي به اهداف از طريق فرآيند
  ). 12(آوري است  تسهيم دانش و استفاده از آن به كمك فن

  : از سوي ديگر اركان مديريت دانش به شرح ذيل است
اند كه توانايي  برخي از محققان بيان داشته: خلق دانش - 

آوري در مزاياي  خلق و استفاده از دانش يكي از منابع مهم تاب
بر اساس تعامل ميان خلق دانش . ها است  رقابتي براي بنگاه

تواند  سازمان خود نمي. گيرد ها شكل مي ها و سازمان  افراد، گروه
مبادرت به خلق دانش نمايد، اما قادر است محيطي براي تعامل 

  ).13(و ارتباط سازنده ميان اين سه مؤلفه برقرار سازد 
انتشار دانش، تبديل دانش فردي به دانش : انتشار دانش - 

تواند در تمام  كه از طريق آن، دانش مي) 14(سازماني است 
البته رساندن دانش به كاربران ). 15(سازمان به كار گرفته شود 

  ).16(حتمي از دانش نيست  ي به معناي استفاده

برداري  لازم است كه دانش قبل از بهره: مشاركت دانش - 
در سطوح سازماني در درون سازمان به اشتراك گذارده شود 

گويي سريع به  دانش عامل كليدي در پاسخمشاركت ). 7(
تغييرات، نوآوري و دستيابي به موفقيت در رقابت با ساير 

  ).3(ها است  سازمان
كاربرد دانش در حقيقت يادگيري دانش : كاربرد دانش -

با اجراي آن است كه نشان از پذيرش دانش در سازمان دارد 
)14 .(  

از فراهم  ارزيابي دانش عبارت است: ارزيابي دانش - 
ارتقا و  ي گيري سطح دانايي كه زمينه شدن امكان اندازه

سازد و امكان بازخورد مناسب  دانايي را فراهم مي ي توسعه
هاي مديريت دانايي را ممكن   براي تصحيح در ديگر مؤلفه

  ).17(كند  مي
هاي گوناگوني در رابطه با مديريت دانش  تا كنون پژوهش

از . نشگاهي به عمل آمده استهاي صنعتي و دا در سازمان
توان به مطالعات رفعتي شالدهي و  اين مطالعات مي ي جمله

، )20(، رئيس دانايي )19(، شيرواني و همكاران )18(همكاران 
، )23(، حسيني )22(، ملكي و همكاران )21(بديعيان 
، و )26(، صفايي )25(و همكاران  Yeh، )24( القريشي كرماني

Liebowitz, Chen 27(مقدم زنجاني  نقل از ولي به( ،
ي  مقدم زنجاني به پژوهش در زمينه تنها ولي. اشاره نمود

هاي بهداشتي و درماني پرداخته  مديريت دانش در سازمان
است و فقط سه ركن از اركان آن را مورد بررسي قرار داده 

  ). 27(است 
 كه با است مسأله اين ترين مهم گذشت، آنچه به عنايت با
 اصول به كارگيري و آشنايي ميزان بودن ناچيز هب توجه

و  )8(درماني  و بهداشتي هاي سازمان در دانش مديريت
 مديريت اركان ، وضعيت)7(هاي اندك در اين زمينه  پژوهش
 ارزيابي دانش، دهي سازمان دانش، كاربرد دانش، خلق(دانش 
آموزشي  هاي در بيمارستان) دانش مشاركت دانش، عملكرد
با توجه به آنكه . علوم پزشكي ايران چگونه است دانشگاه

هاي  مديران ارشد در طراحي و اجراي مديريت دانش در سازمان
، وضعيت مديريت )11(بهداشتي و درماني نقش اساسي دارند 
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 .دانش از ديدگاه مديران ارشد مورد بررسي قرار گرفت

  
  روش بررسي

هدف نيز  مقطعي بود و از نظر - روش پژوهش از نوع توصيفي
ي آماري پژوهش، مديران ارشد  جامعه. كاربردي داشت ي جنبه

هاي آموزشي دانشگاه علوم  بيمارستان) رئيس، مدير و مترون(
پزشكي ايران را كه داراي مدرك كارشناسي و بالاتر بودند، 

جامعه توسط  ي به جهت امكان مطالعه. شد شامل مي
وهش عبارت از محيط پژ. گيري صورت نگرفت پژوهشگر، نمونه

، شهيد اكبر آبادي، )ص(هاي حضرت رسول اكرم بيمارستان
نژاد، شهيد مطهري، حضرت علي اصغر، فيروزگر،  شهيد هاشمي

هفتم تير، شفا يحيائيان، حضرت فاطمه و شهيد نواب صفوي 
نفر در نظر گرفته  30پژوهش به تعداد  ي بنابراين جامعه. بود

  . دانجام ش 1388شد و مطالعه در سال 
ها در اين پژوهش مشتمل بر دو بخش  ابزار گردآوري داده

  .مديريت دانش بود ي نامه هاي دموگرافيك و پرسش داده
 10، پژوهشگران در اطلاعات ها و داده گردآوريجهت 

نام را ميان  هاي بي نامه بيمارستان حضور يافتند و پرسش
سبت به ها را ن توزيع و آن) رئيس، مدير و مترون(مديران ارشد 
 360در اين راستا ارزيابي . نامه ترغيب نمودند تكميل پرسش

بدين ترتيب . گويي به سؤالات اعمال گرديد درجه براي پاسخ
كه مطابق چارت سازماني، افراد بالا دست و پايين دست 

هاي  پرداختند و ميانگين پاسخ  نامه مديران نيز به تكميل پرسش
ست و فرد پايين دست لحاظ خود فرد، فرد بالا د ي نامه پرسش
مديران - ها      تنها براي افراد بالا دست رؤساي بيمارستان. گرديد

  . نامه توزيع نشد پرسش - ستاد دانشگاه
 ي نامه هاي مديريت دانش، از پرسش  براي گردآوري داده

هاي خلق دانش، مشاركت  پژوهشگر ساخته مشتمل بر مؤلفه
. زيابي دانش استفاده شددانش، نشر دانش، كاربرد دانش و ار

اي  پنج گزينه(سؤال در طيف ليكرت  20نامه داراي  اين پرسش
بود كه هر ) شامل بسيار كم، كم، تا حدودي، زياد و بسيار زياد

  .سؤال مورد بررسي قرار گرفت 4مؤلفه توسط 
نامه از روش قضاوت  به منظور سنجش روايي پرسش

پژوهشگر  ي نامه رسشخبرگان استفاده شد، به اين ترتيب كه پ
ساخته، تدوين شد و به صورت حضوري يا از طريق پست 

پژوهش و مطالعه  ي الكترونيكي به ده نفر از استادان، كه سابقه
مورد پژوهش را دارا بودند، ارايه و از آنان درخواست  ي در زمينه

 ي گرديد كه نقطه نظرات خود را در مورد محتوا، ساختار و نحوه
حضوري و  ي سپس با مراجعه. امه بيان نمايندن نگارش پرسش

نامه و اعمال پيشنهادها  بحث و گفتگو پيرامون سؤالات پرسش
نامه  پرسش ي و تأييد آن توسط ساير اعضا، اعتبار محتوا و سازه

افزار  نامه نيز با استفاده از نرم پايايي پرسش. تضمين گرديد
SPSS  محاسبه وCronbach’s alpha 874/0 د حاصل ش

در . نامه است كه مقدار آن دليل بر قابل اعتماد بودن پرسش
هاي آمار توصيفي  پايان به منظور تحليل اطلاعات از شاخص

  ).7(استفاده شد ) ميانگين، ميانه و واريانس(
  
  ها يافته

) درصد 5/52( 5/47- 5/37سني  ي بيشترين فراواني سني در رده
) درصد 5/57(، مرد بود و به لحاظ جنسيتي، اغلب مديران ارشد

 5/5- 5/0خدمت در طيف  ي هاي سابقه  ي سال بيشينه. بودند
  وضعيت استخدامي غالب رسمي . حاصل گرديد) درصد 40(
به ) درصد 5/37(و ميزان تحصيلات غالب كارشناس ) درصد 80(

 1پژوهش در جدول  ي اطلاعات دموگرافيك جامعه. دست آمد
   .ارايه شده است

خلق دانش  ي مؤلفه 5گين امتيازات از سوي ديگر ميان
، كاربرد دانش 64/3، نشر دانش 34/3، مشاركت دانش 19/3
بود؛ كه اين اطلاعات همراه با  48/3و ارزيابي دانش  42/3

ارايه شده  2ها در جدول  هايي چون ميانه و واريانس آن  شاخص
  .است

با توجه به اينكه تعداد سؤالات در هر زيرگروه برابر بود، 
ها، گوياي همگن   م وجود اختلاف زياد بين ميانگين مجموععد

مديريت دانش افراد مورد مطالعه در هر  ي بودن مشخصه
ي  همچنين اختلاف زيادي بين ميانگين و ميانه. زيرگروه است

هر زيرگروه مشاهده نشد كه اين به معني متقارن بودن توزيع 
  .ها حول ميانگين خودشان است  هاي زيرگروه متغير
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پژوهش، مديريت دانش را  ي جامعه 2با توجه به جدول 
ند كه بر اساس امتيازهاي ليكرت، در  امتياز ارزيابي نمود 4/3

  . بالاتر از متوسط قرار داشت ي رده

امتيازها مربوط  ي هاي مديريت دانش، بيشينه در ميان مؤلفه
امتيازها مربوط به خلق  ي امتياز و كمينه 64/3به نشر دانش با 

  .امتياز بود 19/3دانش با 
  

  
  فراواني مشخصات دموگرافيك: 1جدول 

 يكمشخصات دموگراف فراواني
 فراواني

  درصد تعداد

 )سال(سن 

5/27-5/37 4 10 

5/37-5/47 21 5/52 

5/47-5/57 7 5/17 

5/57 -5/67 3 5/7 

 جنسيت

 40 16 زن

 5/57 23 مرد

 5/2 1 گمشده

 )سال(ي خدمت  سابقه

5/2 -5/11 6 15 

5/11-5/20 16 40 

5/20-31 12 30 

 15 6 گمشده

 )سال(ي مديريتي  سابقه

5/0 -5/5 16 40 

5/5-5/10 13 5/32 

5/10-5/15 4 10 

 5/17 7 گمشده

 وضعيت استخدامي

  85  34  رسمي
  10 4 پيماني

  5/2 1 قراردادي
  5/2  1  گمشده

  ميزان تحصيلات

  5/7  3  ديپلم
  5/37 15 كارشناس

  20 8 كارشناس ارشد
  25 10 ايدكتراي حرفه

  5 2 دكترا
  5 2 گمشده
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  هاي مديريت دانش هاي آماري مربوط به مؤلفه شاخص: 2جدول 

  نام متغير
  ميانگين  مجموع

  واريانس  ميانه  ميانگين  واريانس  ميانه  ميانگين
  39/0  25/3  19/3 28/6 00/13 77/12  خلق دانش

  31/0  38/3  34/3 95/4 50/13 37/13  مشاركت دانش
  48/0  50/3  64/3 73/7 00/14 57/14  نشر دانش
  25/0  50/3  41/3 02/4 00/14 65/13  كاربرد دانش
  37/0  75/3  48/3 071/6 000/15 92/13  ارزيابي دانش

  
  بحث

اطلاعات به دست آمده از مديريت دانش حاكي از آن است كه 
، كاربرد دانش، مشاركت به ترتيب نشر دانش، ارزيابي دانش

دانش و در آخر خلق دانش، ميانگين نمرات بالايي را كسب 
تر و در  رو مديران، سازمان را در نشر دانش موفق از اين. اند كرده

  . اند خلق دانش كمتر موفق دانسته
بنابراين سازمان در توزيع و انتشار دانش به منظور در 

راي انتقال دانش دسترس گذاشتن همگاني، تشويق كاركنان ب
ها،  به يكديگر، انتقال دانش از طريق سمينارها، همايش

ها، همچنين انتقال دانش از  هاي آموزشي و سخنراني كارگاه
در . تر بود هاي سازماني موفق طريق مقررات و دستورالعمل

هاي جديد از  اي، دريافت ايده هاي اوليه و پايه ، وجود دادهمقابل
از طريق نظام پيشنهادها و استقبال از ها  كاركنان و كشف آن

  . تر بودند ها ضعيف اين ايده
رفعتي شالدهي و همكاران وضعيت كلي مركز تحقيقاتي 

هاي  گيري از سرمايه محور بودن و بهره نظامي را به لحاظ دانش
به دست ) بين متوسط و ضعيف(دانشي، كمتر از حد متوسط 

در نتايج، عنوان . ، كه در وضعيت مطلوبي قرار نداشتندآورد
ها و  سازي پروژه شده است كه سازمان نياز به پياده

هاي دانشي، توجه به منابع انساني، امكانات  زيرساخت
در صورتي كه در ). 18(سازي دارد  تكنولوژيكي و فرهنگ

پژوهش حاضر، مديران وضعيت مديريت دانش را بالاتر از 
تفاوت چنداني ميان با توجه به آنكه . اند متوسط ارزيابي نموده

ها وجود ندارد، اما اين تفاوت جزيي ناشي از تفاوت ميان  يافته
  . پژوهش بوده است ي دو سازمان و جامعه

مقدم زنجاني، مديريت دانايي در مراكز آموزشي درماني  ولي
دانشگاه علوم پزشكي استان زنجان را ضعيف عنوان كرده 

درصد از كاركنان،  5/56هاي مورد مطالعه،  در بيمارستان. است
درصد  5/0درصد متوسط و تنها  43مديريت دانايي را ضعيف، 

اين دو پژوهش از اين حيث كه ). 27(اند  قوي ارزيابي نموده
ها مشابه يكديگرند، اشتراك دارند؛ اما به جهت آنكه در  سازمان

مقدم از كاركنان و در پژوهش حاضر از مديران  پژوهش ولي
. پذير است بود، تفاوت موجود توجيه صورت گرفته نظرسنجي

بدين ترتيب كه مديران امتياز بالايي براي سازمان خود قايل 
ضمن اينكه در . تر بوده است اند؛ اما ارزيابي كاركنان ضعيف شده

خلق دانش، انتقال دانش و  ي مقدم، تنها سه مؤلفه پژوهش ولي
  . اند دانش مورد بررسي قرار گرفته ي حفظ و ذخيره

 ي هاي توليد كننده س دانايي بيان نمود كه سازمانرئي
و وارد سطح دوم  اند افزار، سطح اول بلوغ را پوشش داده نرم
هاي مورد مطالعه،  تفاوت موجود در سازمان). 20( اند شده

ها   نسبت به بيمارستان، حداقل  در اين سازمان. پذير است توجيه
عاليت اصلي شود كه دليل آن، ف بالاتر در نظر گرفته مي

افزار است كه محور آن دانش  نرم ي هاي توليد كننده سازمان
باشد و تفاوت بسياري با بيمارستان، كه يك سازمان  مي

  .خدماتي است، دارد
Elsey  وEskandari هاي   اند كه برنامه بيان داشته

. شوند بهداشت و درمان به طور مستقيم با دانش، هدايت مي
ايج خود به نياز مديران ارشد در كسب اين دو پژوهشگر، در نت

هاي آموزشي ايران   ها در بيمارستان دانش و نوسازي آموزش
  ). 28(تأكيد دارند 
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دار  معني ي ها بيانگر وجود رابطه در پژوهش بديعيان يافته
هاي مختلف مديريت دانش  هاي فكري و فعاليت ميان سرمايه

گيري دانش؛ دانش؛ انتقال و به كار ي خلق، كسب و توسعه(
در نتايج، . بوده است) دانش ي تسهيم دانش؛ ارزيابي و ذخيره

) مشاركت دانش(بيشترين ميانگين رتبه را فرآيند تسهيم دانش 
دانش به خود  ي و كمترين ميانگين رتبه را ارزيابي و ذخيره

در صورتي كه در پژوهش حاضر نشر و ). 21(اند  اختصاص داده
ق و مشاركت دانش بيشترين امتياز ارزيابي دانش كمترين و خل

  . اند را به خود اختصاص داده
مديريت دانش در اورژانس پور و آقابابا  ملكي، نصيري

 ي را در بين هشت طبقه )ص(بيمارستان حضرت رسول اكرم
اند  بندي نموده طبقه تعالي سومسطح در  الگوي تعالي بالدريج

ت نگرفته از آنجا كه در اين پژوهش، نظرسنجي صور). 22(
تري كسب شد، اما در پژوهش حاضر  بود، امتيازات پايين

همچنين يكي از . اند امتيازات، كران بالاتري داشته
. هاي مورد مطالعه با اين پژوهش مشابه بوده است بيمارستان

اين تفاوت در امتيازات، بيانگر امتياز بالايي است كه مديران 
  . دان ارشد براي سازمان خود در نظر گرفته

ها در وضع موجود به ترتيب  در پژوهش صفايي اولويت
مشاركت  .3كاربرد دانش،  .2دهي دانش،  سازمان .1شامل 
ارزيابي عملكرد دانش بودند، در  .5خلق دانش و  .4دانش، 

كاربرد  .1ها در وضع مطلوب به ترتيب   صورتي كه اولويت
كرد ارزيابي عمل .4مشاركت دانش،  .3خلق دانش،  .2دانش، 

هاي  اولويت). 26(دهي دانش عنوان شدند  سازمان .5دانش و 
نسبت ) مدرسه(ذكر شده با توجه به نوع سازمان مورد مطالعه 
ها نيازمند انجام  به بيمارستان متفاوت است كه تعيين اولويت

  . پژوهشي مستقل در آينده است
درصد از  8/3در نتايج پژوهش حسيني آمده است كه 

 76كاركنان دانشگاه تربيت مدرس، مديريت دانايي را قوي، 
در اين  ).23(اند  درصد ضعيف ارزيابي نموده 26درصد متوسط و 

اند كه توزيع را  پژوهش، بيشتر طيف متوسط را انتخاب نموده
هت دارد؛ نرمال كرده است و از اين حيث با پژوهش حاضر مشاب

اما از اين جهت كه بيشتر افراد آن را ضعيف و كمتر قوي 
  . استاند، با پژوهش حاضر متفاوت  ارزيابي نموده

ي ها ي زمينه كليه القريشي كرمانيهمچنين بنا بر پژوهش 
 دهي سازمان اطلاعات، ي آوري اطلاعات، ذخيره جمع

و دانش، توزيع دانش، پالايش دايمي دانش موجود  )مشاركت(
شركت  ، دراستفاده از دانش جهت استقرار مديريت دانش

كمتر از سطح  درصد 95سهامي ذوب آهن اصفهان با اطمينان 
، اما در اين پژوهش، بالاتر از متوسط )24( است متوسط بوده

از . القريشي در تناقض است كرمانيي  بود كه با نتايج مطالعه
پژوهش  ي هدلايل آن، تفاوت دو سازمان و تفاوت در جامع

  .بيان نمود نتوا را مي) كارمندان و مديران ارشد(
Liebowitz, Chen مقدم زنجاني اشاره  به نقل از ولي

هاي دولتي بوروكراتيك هستند و تسهيم  داشتند كه سازمان
افراد تمايل ندارند دانشي را كه در . ها دشوار است دانش در آن

آن دانش قدرتي به  اختيار دارند، با ديگران تسهيم كنند تا از
در پژوهش ). 27(دست آورند و بتوانند ارتقاي درجه پيدا كنند 

هاي آموزشي دانشگاه علوم پزشكي  حاضر، كه در بيمارستان
انجام شد، نيز مشاركت و تسهيم دانش امتياز ) دولتي(ايران 
رو، اين دو پژوهش با  از اين. تري كسب نموده است پايين

  .يكديگر مطابقت دارند
Yeh ترين عوامل توانمندسازي در  و همكاران يكي از مهم

اجراي مديريت دانش را حمايت مديران ارشد و رهبران سازمان 
  ). 25(اند  دانسته

در پژوهش شيرواني و همكاران در رابطه با حاكميت 
فرآيندهاي مديريت دانش، استقرار هر شش فرآيند شناسايي 

اشتراك گذاشتن و  دانش، به ي دانش، اكتساب دانش، توسعه
گيري از دانش و نگهداري دانش، كمتر از  توزيع دانش، بهره

اما تفاوت محسوسي ميان ). 19(سطح متوسط بوده است 
امتيازات به  ي نمرات با پژوهش حاضر وجود ندارد و فاصله

اي بوده است كه در پژوهش حاضر و  دست آمده به گونه
حد متوسط بوده  پژوهش صلواتي، اين مقدار كمي بالاتر از

بنابراين اختلاف چنداني ميان اين دو پژوهش وجود . است
هاي دولتي جمهوري  صلواتي مديريت دانش در سازمان. ندارد

هاي متعدد عنوان نموده  اسلامي ايران را نوپا و نيازمند پژوهش
در اين پژوهش، سه دسته عوامل شامل عوامل سازماني، . است

  ). 29(اند  الگو لحاظ شده عوامل محيطي و شهروندان در
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، منبع انتشار، محتواي )11(زاده و پيري  در پژوهش آصف
انتشار و كاربرد مورد نظر و تعامل  ي انتشار، زمينه ي پيام، رسانه

در پايان بيان شد كه . ها بر يكديگر، مورد بررسي قرار گرفت آن
 هايي كه هاي رقابتي در دنياي امروز، سازمان با توجه به مزيت

پژوهش فعاليت دارند، لازم است به منظور كاربردي  ي در زمينه
ريزي مناسبي را براي انتشار دانش با  كردن دانش، برنامه

  .مشاركت كاربران تهيه و اجرا نمايند
   

  گيري  نتيجه
با توجه به طيف امتيازات ليكرت، وضعيت مديريت دانش بالاتر 

ن توجه به همچني. از متوسط و به نسبت مطلوب بوده است
اما آنچه در . رسد دانش ضروري به نظر مي خلقو  مشاركت

ها در  ها مبرهن است، قرارگيري سازمان مقايسه با ساير پژوهش
هاي مورد پژوهش در  به ويژه سازمان(طيف متوسط بوده است 

  .؛ كه اين نكته خود جاي تأمل دارد)داخل كشور
  

  ها پيشنهاد
دهاي زير منجر به ارتقاي با توجه به نتايج پژوهش، پيشنها

. هاي مورد مطالعه خواهد بود مديريت دانش در بيمارستان
البته در اين بين تأثير و اهميت نقش مديران ارشد بايد مورد 

  . تأكيد قرار گيرد
هاي دستي و ديجيتال و مجهز نمودن  داير نمودن كتابخانه - 

ستاني آن با كتب و مجلات بروز و مرتبط با مشاغل پرسنل بيمار
 ها، ها و اطلاعات آن و تشويق پرسنل در استفاده از داده

ها و اطلاعات در سازمان، به  برقراري امكان استفاده از داده - 
  هاي خام و پردازش نشده براي پرسنل هر بخش، خصوص داده

هاي جديد، ايجاد نظامي  تشويق پرسنل در خلق ايده -
 ي تقبال و استفادهبراي دريافت و استفاده از پيشنهادها و اس

ها براي در اختيار قرار    ها، همچنين تشويق آن عملي از ايده
 دادن دانش خود در سازمان،

 ايجاد نظام جذب و استفاده از افراد صاحب دانش، -

استفاده از تجربيات گذشته براي رفع مشكلات به وجود  -
 آمده با استفاده از اطلاعات موجود،

دهي مادي و معنوي جهت  شمطلوب نمودن نظام پادا -
 تبادل و نشر دانش،

داخلي در سازمان به منظور انتشار و  ي انتشار نشريه -
 اشتراك دانش،

 اقدام براي خريد دانش در سازمان، -

 ها، كاركنان بيمارستان ي هاي اطلاعاتي ويژه طراحي بانك - 

هاي خام به اطلاعات، پس از  تلاش براي تبديل داده -
 خرد در سازمان، ِدر نهايتآن به دانش و 

تشويق كاركنان براي نشر دانش در قالب برگزاري  -
هاي آموزشي، سمينار، سخنراني و نظاير آن از طريق  كارگاه

 استفاده از دانش كاركنان بيمارستان،

استفاده از اصول علمي و دانش در طراحي و اجراي  -
ايزو، هاي نوين مانند  فرآيندهاي كاري كاركنان با كمك روش

EFQM ،و بالدريج 

ها به منظور كسب دانش جديد به ويژه  نوسازي آموزش -
 براي مديران ارشد،

 ي آوري اطلاعات به منظور انجام بهينه استفاده از فن -
امور به ويژه در واحدهايي كه با يكديگر ارتباط نزديك و 

 همكاري دارند، 

به موقع، كامل، شفاف، (اولويت دادن كيفيت دانش  -
 بر كميت دانش در سازمان،...) دقيق و 

نتايج ارزيابي دانش به ) feedback(اعلام بازخورد  -
  .افراد به منظور دستيابي به اهداف سازماني

  
  تشكر و قدرداني

هاي مورد  لازم است از همكاري مديران ارشد بيمارستان
نامه و به ثمر رسيدن پژوهش نهايت  مطالعه در تكميل پرسش

  .آيد تشكر به عمل
  

References 
1. Jain P. Knowledge Management For 21st Century Information Professionals. Journal of Knowledge Management 

Practice 2009; 10(2). [Online]. Available from: URL: http://www.tlainc.com/articl193.htm/ 

www.mui.ac.ir



  ... هاي آموزشي ي اركان مديريت دانش در بيمارستان مطالعه

 90مهر و آبان /  چهارم ي شماره/  هشتم ي دوره/ اطلاعات سلامت  تيريمد 476

2. Jafari SM, Ebne Rasool SA, Saei AS. Assessing Knowledge Management with Balanced Score Card. Tadbir 
2009; 20(205): 34-8. [In Persian]. 

3. Jasimuddin SM. A holistic view of knowledge management strategy. Journal of Knowledge Management 2008; 
12(2): 57-66. 

4. Barnes S, Barnes SJ. Knowledge management systems: theory and practice. London: Cengage Learning EMEA; 
2002. 

5. Rhodes J, Hung R, Lok P, Ya-Hui Lien B, Wu CM. Factors influencing organizational knowledge transfer: 
implication for corporate performance. Journal of Knowledge Management 2008; 12(3): 84-100. 

6. Bose R. Knowledge management-enabled health care management systems: capabilities, infrastructure, and 
decision-support. Expert Systems with Applications 2003; 24(1): 59-71. 

7. Nabipour N. The Relationship between Knowledge Management Principles and Management Skills of Senior 
Managers in Teaching Hospitals of Iran University of Medical Sciences [MSc Thesis]. Tehran: School of 
Management and Economy, Science and Research Branch Islamic Azad University; 2009. [In Persian]. 

8. Shahgholiyan K. Designing Evaluation Model of Knowledge Management Level in Industrial organization of 
Iran [PhD Thsis]. Tehran: School of Management and Economy, Science and Research Branch Azad University; 
2005. [In Persian]. 

9. El Miller W, Morris L. The Forth Generation R&D Knowledge Management, Technology and Innovation. Trans. 
Mohajeri AR, Fattah Zadeh M. Tehran: Jahad Daneshgahi Publicating Organization; 2004. 

10. Management and Planning Organization of Iran. The Forth Economical, Social and Cultural Development of 
Islamic Republic of Iran 2005-2009. Tehran: Administrative, Financial, and Human Resources Deputy of Central 
Documents; 2004. 

11. Piri Z, Asef Zadeh S. How to Apply Knowledge Managemant. The Journal of Qazvin University of Medical 
Sciences 2006; 10(1): 124-32. [In Persian]. 

12. Azari M. Knowledge Management: Performance and Challenges. Tadbir 2001; (114): 46-9. [In Persian]. 
13. Balestrin A, Vargas LM, Fayard P. Knowledge creation in small-firm network. Journal of Knowledge 

Management 2008; 12(2): 94-106. 
14. Narteh B. Knowledge transfer in developed-developing country interfirm collaborations: a conceptual 

framework. Journal of Knowledge Management 2008; 12(1): 78-91. 
15. Rodding A. Success of Knowledge Management in the World Economy Based on Information. Trans. Latifi MH. 

Tehran: Samt Publications; 2005. [In Persian]. 
16. Landry R, Lamari M, Amara N. Extent and determinants of utilization of university research in government 

agencies. Public Administration Review 2003; 63(2): 191-204. 
17. Prost G, Robe S, Mahardet C. Knowledge Management. Trans. Hosseini Delkhah A. Tehran: Sitron Publications; 

2006. [In Persian]. 
18. Rafati Shaldehi H, Hasnavi R, Behazin F, Banitaba SA. Analyzing Knowledge Management Model in a Military 

Research Centre. Military Medicine 2008; 10(3): 237-52. [In Persian]. 
19. Shirvani A, Safdarian A, Alavi A. Scale survey of knowledge management's process mastery Isfahan Medical 

Science University's Reading Scale. Health Information Management 2009; 6(1): 75-82. [In Persian]. 
20. Raeis Danayi I. Presenting a Comprehensive Model for assessing KM Puberty in Organizations Producing 

Software [MSc Thesis]. Tehran: School of Management, Tehran University; 2008. 
21. Badeian M. Consideration of the Relation between KM and Thoughtful Resources [MSc Thesis]. Tehran: School 

of Management, Tehran University; 2008. [In Persian]. 
22. Maleki MR, Nasiri Pour AA, Aghababa S. Knowledge Management in the Emergency of Rasool-e-Akram 

Hospital Based on Baldrige Excellence Model 2007. Health Information Management 2008; 4(2): 167-74. [In 
Persian]. 

23. Hosseini Y. The Relation between Organizational culture and Knowledge Management in Tarbiat Modares 
University in 2006 [MSc Thesis]. Tehran: Tarbiat Modares University; 2006. [In Persian]. 

24. Kermani Alghoreishi MR. Assessing the Possibility of the Stability of Knowledge Management in Khorasgan 
Industries. [MSc Thesis] Isfahan: Khorasgan Brabch Islamic Azad University; 2005. [In Persian]. 

25. Yeh YJ, Lai SQ, Ho CT. Knowledge management enablers: a case study. Industrial Management & Data Systems 
2006; 106(6): 793-810. 

www.mui.ac.ir



 و همكاران الدين طبيبي سيد جمال

  477  90مهر و آبان /  چهارم ي شماره/  هشتم ي دوره/ اطلاعات سلامت  تيريمد

26. Safaei L. Applying KM Principles in Order to Develop First High School Grade Physics Class Management 
through Appropriate ICT [MSc Thesis]. Tehran: School of Management and Economy, Islamic Azad University; 
2005. 

27. Valimoghadam Zanjani S. The Relation between Organizational Culture and Knowledge Management in 
educational curative Centers of Zanjan University of Medical Sciences, 2008 [MSc Thesis]. Tehran: School of 
Management and Economy, Science and Research Branch Islamic Azad University; 2008. [In Persian]. 

28. Elsey B, Eskandari M. Identifying the management development needs of senior executives in Iran's teaching 
hospitals. J Manag Med 1999; 13(6): 421-35.  

29. Salavati A. Designing a model of knowledge management in government organization of Islamic Republic of 
Iran [MSc Thesis]. Tehran: Allame Tabatabaei University; 2006. [In Persian]. 

www.mui.ac.ir



  ... هاي آموزشي ي اركان مديريت دانش در بيمارستان مطالعه

 90مهر و آبان /  چهارم ي شماره/  هشتم ي دوره/ اطلاعات سلامت  تيريمد 478

The Study of Knowledge Management Principles in Teaching Hospitals 
Associated with Iran University of Medical Sciences* 

Sayed Jamale Din Tabibi, PhD1; Amir Ashkan Nasiri Pour, PhD2; Sara Aghababa3; 
Nasim Nabi Pour Jafar Abad4 

Abstract 
Introduction: Nowadays, knowledge management is one of the most effective factors in 
competitive advantages and success among organizations. Therefore, this study aimed to assess 
the principles of knowledge management in teaching hospitals of Iran University of Medical 
Sciences. 
Methods: This applied descriptive cross-sectional study included 30 senior managers in ten 
teaching hospitals associated with Iran University of Medical Sciences during 2009.  In order to 
gather data, a five-point Likert questionnaire was designed by the researchers. The questionnaire 
had a reliability of 0.874 (Cronbach’s alpha) and its validity was approved by the experts. Finally, 
the data was analyzed using descriptive statistics indices (average, median, and variance). 
Results: The findings indicated that knowledge transfer (3.64), knowledge assessment (3.84), 
knowledge application (3.41), knowledge sharing (3.34), and finally knowledge creation (3.19) had 
the highest average scores. At the end, the score of knowledge management was calculated as 3.4. 
Conclusion: Considering the applied Likert scale, knowledge management scored above average 
and could be regarded as desirable. Moreover, according to the results, more attention should be 
paid to knowledge creation and knowledge sharing. 
Keywords: Knowledge Management; Teaching Hospitals; Universities. 
Type of article: Original article 
Received: 24 Oct, 2009  Accepted: 2 May, 2010 
 

Citation: Tabibi SJ, Nasiri Pour A, Aghababa S, Nabipour Jafar Abad N. The Study of Knowledge Management 
Principles in Teaching Hospitals Associated with Iran University of Medical Sciences. Health Information 
Management 2011; 8(4): 478. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
* This article was resulted from an MSc thesis. 
1. Professor, Health Services Management Department, Science and Research Branch, Islamic Azad University, 
Tehran, Iran.  
2. Associate Professor, Health Services Management, Science and Research Branch, Islamic Azad University, 
Tehran, Iran.   
3. PhD Student, Health Services Management Department, Young Researchers Club, Science and Research Branch, 
Islamic Azad University, Tehran, Iran. (Corresponding Author) Email: aghababa.s@gmail.com 
4. MSc, Health Services Management Department, Science and Research Branch, Islamic Azad University, Tehran, 
Iran. 

www.mui.ac.ir




