
سال  سی و چهارم | تابستان 1402 | شماره 55117

مقدمه
اما   .)1( فرآیندهای خود هستند  بهبود سازماندهی  دنبال  به  فعالیت ها  و  انجام خدمات  مراکز  از  بسیاری  امــروزه 

معنی دقیق این مفهوم را نمی دانند مراکز انجام خدمات باید قبل از اجرای پروژه ها یا اقدام به تغییرات سازمانی از 

پیامدهای آن ها آگاه باشند. )2( فرهنگ لغت آکسفورد فرآیند را اینگونه تعریف می کند: مجموعه ای از اقدام ها که 

گام به گام با نظم خاصی برای رسیدن به یک هدف خاص انجام می شود )3(. امروزه سازمان های مختلف با اتلاف 

وقت زیادی در حوزه فرآیندهای کاری مواجه هستند. این امر باعث ایجاد مشکلات زیادی برای آن ها می شود )4(. 

ارتقای کیفیت فرآیندهای کاری درخانه های بهداشت

هرروزبهترازدیروزباش!

  اهداف آموزشی 
امید است خوانندگان محترم پس ازمطالعه مقاله:

مفهوم »فرآیند« را توضیح دهند. 	
بهبود مستمرکیفیت فرآیندهای کاری درسازمان ها را شرح دهند. 	
تأثیرکاهش خطاهای سازمانی را بیان کنند. 	

فرحناز شکارچی
کارشناس مسؤول آموزش بهورزی
دانشگاه علوم پزشکی کرمانشاه

پویان افضلی هرسینی
کارشناس گسترش شبکه

دانشگاه علوم پزشکی کرمانشاه

هادی زمردی نیت
مدیر مرکز آموزش بـهـورزی
دانشگاه علوم پزشکی مشهد
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زمانی که فرآیندهای کاری زمان زیادی می برد، برنامه های 

سازمان آسیب می بیند. بسیاری از سازمان ها زمان لازم 

برای سازماندهی فرآیندها را اشتباه محاسبه می کنند. 

نسبت  ــاری  ک تیم های  ضعیف  عملکرد  امــر  ایــن  دلیل 

همیشه  تفاوت  ایــن  اســت.  مدیران  بالاتر  انتظارات  به 

در   .)5( می کند  ایجاد  زیــادی  مشکلات  سازمان ها  بــرای 

بهبود  و  افزایش  بــرای  فرآیندها  سازمان ها،  از  بسیاری 

عملکرد و حرکت به سمت تعالی تغییر و بهبود یافته اند 

فعالیت های زیادی وجود دارد که بر موفقیت یک برنامه 

بهبود تأثیر می گذارد )6(.

بــه عــنــوان اولــیــن خــط دفــاعــی در حــوزه  خانه بهداشت 

ــد نــقــش بــســزایــی در  ــوان ــی )7( مــی ت ــای ســلامــت روســت

پیشگیری از بیماری ها داشته باشد. یکی از چالش های 

نبودن  متناسب  حاضر  حال  در  کشور  بهداشتی  نظام 

مردم  نیاز  با  بهداشت  خانه های  خدمات  ارایــه  سطح 

ــزام ثــبــت الــکــتــرونــیــکــی خـــدمـــات بـــدون  ــ اســـت )8(. الـ

بسترسازی و پشتیبانی مناسب، موجب هدر رفت هزینه 

و زمان است )9(. ایجاد تغییرات در وضع موجود برای 

به وجودآوردن فرصت های بهبود با استفاده از یادگیری، 

مشارکت  افــزایــش  به  منجر  که  اســت  سازمانی  تعالی 

کارکنان از طریق توسعه می شود )10(.

لذا ارتقای کیفیت ارایه خدمات در خانه های بهداشت با 

بهبود فرآیندها ضروری به نظر می رسد.

بهبود مستمرکیفیت فرآیندهای کاری درسازمان ها

بهبود مستمر نوعی تغییر است که در آن سازمان برای 

دستیابی به سیاست ها و اهداف خود بر بهبود اثربخشی 

یا کارایی عملیات خود تمرکز می کند )11(. بهبود مستمر 

مواردی  شامل  بلکه  نمی شود،  محدود  کیفیت  به  تنها 

اهــداف،  می شود.  نیز  کار  و  کسب  راهبرد  بهبود  مانند 

می تواند  کنندگان  تأمین  و  کارکنان  مشتریان،  با  روابــط 

زمینه های بهبود مستمر باشد )12(. 

تغییرات  بهبود متناوب،  بهبود وجود دارد، در  نوع  سه 

که در  تدریجی رخ می دهد، در حالی  به شکل  بی پایان 

مشاهده  افزایشی  شکل  بــه  تغییرات  متوالی،  بهبود 

کایزن  را  فــوق  تغییرات  نــوع  دو  هــر  ژاپــنــی هــا  مــی شــود. 

نوع سوم یک پیشرفت غیرمنتظره است که  می نامند. 

در یک مرحله شاهد یک تغییر جهشی بزرگ خواهیم 

افراد  همه  که  است  این  کلیدی  و  مهم  نکته   .)13( بـــود 

سازمان از بالاترین سطح تا پایین ترین آن ها همیشه و 

به شکل مستمر مسؤولیت پذیر هستند. یکی از وظایف 

مشترک همه کارکنان این است که دایم به دنبال راه هایی 

برای بهبود عملکرد سازمان باشند. علاوه بر این، انجام 

غیرممکن  دیگران  حمایت  و  کمک  بــدون  اقدامات  این 

است )14(. 

روبرو  اشتباهات  تکرار  چالش  با  سازمان ها  از  بسیاری 

هستند. این به دلیل استفاده از فرآیندهای تکراری و عدم 

توانایی در استفاده از روش صحیح اتفاق می افتد )15(. 

سازمان های موفق و پیشرفته با بهینه سازی فرآیندهای 

توجهی  قابل  میزان  به  را  فعلی  خطاهای  تعداد  کــاری 

کاهش می دهند )16(. 

احتمالی  این میان میزان خطای  در  نکات مهم  از  یکی 

سازمان  باشد،  کمتر  نرخ  این  هرچه  است.  سازمان  در 

کاری  فرآیندهای  کیفیت  بهبود  بــود.  خواهد  راحت تر 

سازمان های  مدیریت  برای  را  توجهی  قابل  فرصت های 

بزرگ ایجاد می کند )17(. اگر وضعیت سازمان هایی را با 

فرآیندهای کاری منظم و کیفیت کار بالا با سازمان های 

کنید،  مقایسه  پایین  کــار  کیفیت  با  غیرسازمان یافته 

متوجه می شوید بیشتر آن ها روش های بسیار متفاوتی 

برای مدیریت فرآیندهای کاری دارند. سازمان های موفق 

همیشه برنامه ای روشن و مؤثر برای بهبود شرایط کاری 

دارند. در مقابل، سازمان های غیررسمی اغلب پیچیده 

بسیار  را  آن هــا  کــار  تــعــداد خطاهای  امــر  ایــن  هستند. 

افزایش می دهد )15(.

نتایج حاصل از بررسیِ مطالعات پیشین نشان می دهد 

روستایی  بهداشت  خانه های  تعالی  اصلی  راهبردهای 

بهبود  خــدمــت،  دهــنــده  ارایـــه  رفــتــار  بهبود  از:  عبارتند 

فناوری اطلاعات، بهبود کیفیت خدمات مراقبت، بهبود 

مشارکت جامعه، بهبود شرایط کاری، بهبود پشتیبانی و 

انگیزشی، بهبود حاکمیت و رهبری )18(. بنابراین بهبود 

این  از  مــورد  یک  بر  مبتنی  می تواند  فرآیندها  مستمر 

راهبردها انجام شود.
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نتیجه گیری
فرآیندهای کاری در سازمان ها بسیار مهم است. این امر 

با توجه به زمان و هزینه ای که صرف بسیاری از فعالیت ها 

می شود باید مورد توجه سازمان ها قرار گیرد. چون ارکــان 

فرآیندهاست  روی  تمرکــز  کیفیــت  مــدیریت  اساســی 

در  مهمی  نقش  مقاله  ایــن  در  بحث  مــورد  توصیه های 

به  توجه  کلیدی  نکته  داشــت.  خواهند  عملکرد  بهبود 

فرآیند راهبردهای اصلی تعالی در خانه بهداشت است 

که با استفاده از یکی از روش های بهبود مستمر می تواند 

برای ارتقای عملکرد فرآیندها استفاده شود.

پیشنهادها

پیشنهادمی شود برای داشتن یک سازمان بهداشتی درمانی 

با  کاری  فرآیند های  و  بهبود شرایط  و  موفق  و  پیشرفته 

موفق  درمانی  بهداشتی  از سازمان های  اطلاعات  کسب 

برای ارتقای فرآیندهای سازمانی خود اقدام کرده و اهداف 

و راهبردهای سازمان را بر اساس فرآیندهای جدید که 

سبب موفقیت بیشتر می شود برنامه ریزی کرد.
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