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Abstract 
Aims: Learning in crisis is an approach to help employees deal with critical situations. The 

nature of critical care departments is similar to the nature of critical situations. The present 

study was an attempt to identify the most important learning strategies in staff in emergency 

department of a military hospital so that the facilitative learning strategies could be identified 

and the main obstacles in this regard would be determined. 

Method: The present study was a qualitative phenomenological piece of research in which 

semi-structured interview was used to collect data. Purposeful sampling with maximum 

variation was used for data collection with 20 emergency department staff taking part in the 

interviews. The sampling continued until the point of theoretical saturation. Analytical 

framework was used for data analysis. The interviews were indexed by Atlas-Ti software, and 

the expected themes and sub-themes were identified. 

Results: In this study, 8 themes and 28 sub-themes were extracted as factors affecting learning 

strategies in crisis. The main themes were the importance of learning at work, barriers of 

learning in crisis, opportunity of learning in crisis; factors affecting learning in crisis; types of 

learning strategies in crisis; role of management in learning in crisis; role of environment in 

learning in crisis, and psychological characteristics of employees. 

Conclusion: The good management of the staff, paying attention to their financial concerns, 

making them interested in the job they do, and devising a specific structure for instruction are 

all steps to take to help facilitate learning in crisis. 
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 کارکنان بخش اورژانس در راهبردهای یادگیری در بحران

 
  1MSc، مهدی عجمMSc*1روح اله زابلی

 
 ، تهران، ایران)عج(…گروه مدیریت خدمات بهداشتی درمانی، دانشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزشکی بقیه ا 9

 

 دهکیچ
چالش هاست. ماهیت بخش اورژانس بسیار شبیه موقعیت هاي  در برخورد با كاركنان به كمک براي در بحران، راهبردي یادگیري اهداف:

 یک بحرانی بلکه برخی اوقات بیشتر از آن می باشد. این مطالعه به دنبال شناسایی مهمترین استراتژي هاي یادگیري كاركنان بخش اورژانس
 عیین نماید.ت بوده تا علاوه بر شناسایی شیوه ها، اقدامات حمایتی و تسهیل كننده فرایند یادگیري، مهمترین موانع این امر را نظامیبیمارستان 

یافته استفاده  است. براي جمع آوري داده ها از روش مصاحبه نیمه ساختار شناسی مطالعه از نوع كیفی و در گروه مطالعات پدیدار روش ها:

ام گرفت. انج روش نمونه گیري مبتنی بر هدف اي به مصاحبه نظامیبیمارستان  یکنفر از كاركنان بخش اورژانس  32با  تنوع با حداكثرشد. 
ایندكس  Atlas-Tiتحلیل چارچوبی استفاده شد. با نرم افزار  براي تحلیل داده ها روشمصاحبه ها تا رسیدن به مرحله اشباع ادامه یافت. 

 موضوعات اصلی و فرعی شناسایی گردید. شده وكردن مصاحبه ها انجام 

 موانع یادگیري تعیین گردید كه موضوعات اصلی شامل اهمیت یادگیري در كار، زیر موضوع 38موضوع اصلی و  8در این مطالعه  یافته ها:

یادگیري در بحران، نقش مدیریت در در بحران، میزان مواجهه با یادگیري در بحران، عوامل موثر بر یادگیري در بحران، انواع روشهاي 
 یادگیري در بحران، نقش محیط در یادگیري در بحران و ویژگی هاي كار كنان شاغل می باشند.

 ضرورت كار و به كاركنان دلبستگی و علاقه مالی، هاي انگیزه به توجه بخش ، در كاركنان صحیح مدیریت اقداماتی مانند نتیجه گیری:

 ، تسهیل كننده یادگیري در شرایط بحرانی در بخش اورژانس می باشند. آموزش براي مشخص ساختار وجود
 

 كیفی، بحران، اورژانس ،یادگیري کلید واژه ها:
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 مقدمه
هرگونه وقایع نامشخص و غیر معمول در  بحران عبارت است از

سازمان كه پیامدهاي شدیدي داشته و اولویت هاي سازمان را برهم 
. یک بحران را وقایعی كه داراي احتمال كم و شدت [9] می زند

به مواجهه سازمان با تقاضاهاي غیر معمول و در  زیاد بوده و منجر
هاي هشدار. [3] تعریف می نمایند ،نتیجه آشفتگی در امور شود

جهانی و فرضیات جدید اذعان می دارند كه بحران ها و حوادث 
ساس بازگشت و تکرار را دارند. بر همین اغیر طبیعی احتمال 

اعم از خصوصی و دولتی یا عمومی  ضرورت توجه تمامی سازمان ها
. [2] مدیریت بحران شدیدا احساس می شود و نظامی به مقوله

رخی بعریف می گردد، منظور از بحران در بحران به صور مختلفی ت
درشرایط كاري قلمداد می گردد. مثالی  ها هرگونه تغییر سریع مکان

 با انبوهی از بیماران بدحال بیمارستاناز این مکان ها اورژانس 
تاثیر بحران بر روي سازمان ها هر روزه در حال افزایش  .[4] است

هاي بحرانی می تواند در می باشد. بهره گیري از این موقعیت 
جهت افزایش توانمندي كاركنان براي رویارویی با موقعیت هاي 

 .[5] بحرانی مورد استفاده قرار گیرد
 و است كه كاركنان باهوش و استعداد یبیمارستان سازمانی بزرگ

كه باید در این سازمان شرایطی  در آن مشغول اند تخصص بالا
براي آموزش و بهره گیري از استعداد هاي آنان فراهم شود. 

هاي عمومی  از مجموع امتیازات ارزیابی بیمارستان %8اختصاص 
به اورژانس و زیرِ استاندارد شناخته شدن بیمارستان مورد ارزیابی 

 هنشان دهنده اهمیت فوق العاد ،در صورت عدم كسب این امتیاز
به طوري كه همواره كیفیت خدمات  ،این بخش از بیمارستان است

این بخش از ابعاد مختلفی نظیر ایمنی، قابلیت پذیرش و قابلیت 
. منظور از قابلیت پذیرش ، [2]گیرد  اطمینان مورد توجه قرار می

هاي سلامت از سوي بیماران،  مراقبت میزان پذیرش خطرات
ر معرض هاي سلامت است كه د پزشکان یا كاركنان مراقبت
ماهیت بخش هاي مراقبت ویژه . [7]خطرات گوناگون قرار دارند 

مانند اورژانس و بخش مراقبت هاي ویژه قلبی بسیار شبیه موقعیت 
. [8]رخی اوقات بیشتر از آن می باشد هاي بحرانی بلکه ب

سناریوهاي بحران، ابزاري اثربخش براي یادگیري هاي فردي و 
است. یکی از روش هاي افزایش مهارت در موقعیت هاي سازمانی 

 .[1]بحرانی تمرین و مشاهده رفتار و عملکرد اشخاص می باشد 

یادگیري را  ویلا. یادگیري معمولا در جذب دانش درک می شود
ر رفتار ییر دهرگونه تغییر فردي براي افزایش دانش و در نهایت تغ

یري گنوعی از یاد یادگیري از طریق تجارب .فردي تلقی می نماید
یادگیري از طریق تجارب . [99, 92]جربی است یا یادگیري ت فعال

یا یادگیري فعال اغلب در موقعیت هایی حادث می گردد كه 

مل ااست كه بسیاري از عو رنده در موقعیت هاي واقعی زندگییادگی
 نوعییادگیري تجربی را  بورزاک. [93]خارج از كنترل آنان قراردارد 

كه بر مرور و تجزیه و تحلیل فعال و سنجیده  می داندیادگیري 
تجربیات فرد استوار باشد. هدف این گونه یادگیري آگاهانه، افزایش 

 .[1] باشده میامکانات بهبود عملکرد فرد در آیند
 ريبسیا توجه كه ستا مهمی عموضو یک يگیردیا يهايتژاسترا

 .ستا دهكر جلب دوـخ هـب رـخیا يهههاد در را نمحققا از
استراتژي هاي یادگیري با تسهیل یادگیري امکان بهبود عملکرد 
را براي افراد فراهم می آورد و به مثابه ابزاري است كه به افراد در 
شناسایی استعدادها و كسب مهارت هاي جدید كمک می نماید. 
شناسایی و تقویت این استراتژي ها به افراد كمک می نماید تا با 

و تقویت آن ها عملکرد خویش را بهبود بخشند تکیه به توانایی خود 
این رویکرد بهترین رویکرد براي تبدیل  چانهاراسر ز نظا. [92]

 یانگراز نظر  .[94] موثر دانش به مسایل كاربردي و یادگیري است
بالاترین سطح شناختی قرار دارد و بالاتر یادگیري فعال در  یانگو 

فعال قرار دارد. و یادگیري كلاسیک در محیط از یادگیري غیر
قویت تكلینیکی از طریق ایفاي نقش  كلاس باید در موقعیت هاي

 .[95]گردد 
دگیري صورت تحقیقات متعددي در خصوص استراتژي هاي یا

در پژوهشی كه به بررسی و طراحی استراتژي  لورنز گرفته است.
هاي یادگیري در پرستاران پرداخته نتیجه گرفته است كه با استفاده 
از استراتژي هاي یادگیري مشاركتی، می توان مهارت هاي بالینی 

. [92]پرستاران درخصوص داروها را با موفقیت بیشتري آموزش داد 
در تحقیقی به بررسی استراتژي هاي یادگیري  و همکاران اوكوبو

براي مهارت هاي بالینی پرداختند و نتیجه گیري نمودند كه 
استراتژي هاي یادگیري مبتنی بر كار تیمی می تواند براي آموزش 
و افزایش مهارت هاي بالینی خصوصا پرستاران مورد استفاده قرار 

در پژوهشی به بررسی استراتژي هاي  دارلینگ و مور. [97]گیرد 
 هپیشنهاد می نمایند ك یادگیري در یک سازمان نظامی پرداختند و

یکی از روش هاي یادگیري در شرایط بحرانی استفاده از روش 
سازمان ها كمک می كند تا یاد  است كه به مرور پس از عمل

چارچوب نظري  .[98]عمل نمایند تر، سریعتر و كاراتر بگیرند و به
در این تحقیق مبتنی بر یادگیري در عمل است. یادگیري در عمل 
یک راهبرد با كاربرد هاي گوناگون است كه براي موضوعات 

رشد  يسازمانی استفاده می شود. این راهبرد به عنوان یک استراتژ
براي آن دسته از كاركنانی مورد استفاده قرار می گیرد كه در آنها 

این مطالعه در توسعه مهارت ها و حصول به نتیجه اهمیت دارد. 
یادگیري در بحران در میان كاركنان  استراتژي هايپی آن است 
را بررسی نماید و مهمترین  نظامیبیمارستان  س اینبخش اورژان
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ي حمایتی و تسهیل كننده یادگیري در بحران اقدامات و سیاست ها
 در بخش اورژانس را تعیین نماید.

 روش ها
مطالعات پدیدار و در گروه  مطالعه مذكور از نوع مطالعات كیفی است

سان یات انمحققان در این روش ماهیت تجرب .قرار می گیرد شناسی
. این مطالعه به [32-91] ها مطالعه می كنندها را در باره ي پدیده 

در خصوص افراد  نگرش و عقاید، ادراک یا مفاهیمدلیل اینکه با 
د، در گروه مطالعات پدیدار سروكار دارشیوه هاي یادگیري در بحران 

شناسی قرار می گیرد. در این شیوه اساس یادگیري بر تیم ها و 
تعیین موضوعاتی است كه براي تیم ها اهمیت دارد. هدف یادگیري 

، گره گشایی از آن و كشف ئلهدر عمل عبارت است از تشخیص مس
 و یا ایجاد فرصت جدید. 

ر این بود. د روش نمونه گیري در این تحقیق ،نمونه گیري هدفمند

نوع نمونه گیري محقق می تواند به انتخاب چندین مورد از هر یک 

 شده با توجه به موضوع تحقیق بپردازداز انواع تغییرات مشخص 

[34 ,35] .

 یافته سوالات راهنماي مصاحبه نیمه ساختار .1جدول

 سوالات تکمیلي سوالات اصلي یفرد

ی یادگیر "چیست و تعریف شما از: "یادگیری در کار " نظر شما در خصوص 5

 چیست؟ "در کار

 

اگر جواب مثبت است، چگونه این امر  دارید؟  "یادگیری در کار"آیا شما هر روز در محیط کار  2

امکان پذیر است؟اگر جواب منفی 

 است چرا؟

بخش اورژانس مناسب  آیا شرایط در بخش اورژانس چیست؟ "یادگیری در کار"نظر شما در خصوص  3

 یادگیری می باشد؟

 در بخش اورژانس این موانع چیست؟ را در چه می دانید؟"یادگیری در کار  "مهمترین مانع 4

چه شرایط سازمانی و محیطی مد نظر  کدام است؟ "یادگیری در کار"به نظر شما شرایط ایده آل برای  1

 شما است؟

شرایط بحرانی می دانید؟ اگر جواب بلی آیا شرایط موجود در اورژانس را  3

 است، چه تاثیر ی بر روی یادگیری شما دارد؟

در شرایط بحرانی یادگیری چگونه 

 امکان پذیر است؟

برای یادگیری چه دوره ها و برنامه های آموزشی در بخش اجرا می شود؟  7

 ها توانایی شمارا در شرایط بحرانی افزایش می دهد؟ آیا این دوره

 

شرایط محیط کاری و نقش رهبری و مدیریت بخش را در بهبود یادگیری  8

 در کار را چگونه می بینید؟

 

ونی و روابط درون بخشی بین کارکنان را چگونه می بینید؟ آیا رمحیط د 1

 امکان تبادل تجربیات و نظرات بین همکاران وجود دارد؟
 

ی مانند اورژانس را توانایی ها و قابلیت های کار در محیط های بحران 51

  چگونه بدست می آید؟
 

در این نوع نمونه گیري محقق تلاش كرده است تا به صورت 
بر مبناي اینکه چه نوع اطلاعات خاصی در پی یافته هاي  مندهدف

هایی را انتخاب نماید. نمونه گیري با اولیه مورد نیاز است نمونه 
بوده،  مندكه شاخه اي از انواع نمونه گیري هاي هدف حداكثر تنوع

باید مد نظر داشت در مطالعات گرفت. گرفته مورد استفاده قرار 
 كیفی حجم نمونه مطرح نیست و مرحله اشباع بسیار مهم است

كلیه كاركنان بخش شامل  در این مطالعه حجم نمونه. [32]
 تخصص ، پرستاران و بهیاران بودند.اورژانس شامل پزشکان م

 نمونه گیري به روش مذكور تا رسیدن به مرحله اشباع ادامه یافت.

 سابقه سال 2 حداقل مطالعه به كنندگان ورود مشاركت معیارهاي

كاردر بخش  سابقه سال 5 براي پرستاران، كار در اورژانس
سال سابقه كار براي بهیاران در  5پزشکان و حداقل  براي اورژانس

از كاركنان  نفر 32 مصاحبه تعداد براي شروع بخش اورژانس بود.
ي جمع برا شد. انتخاببراي این مهم  با سابقه بالا و مفید در بخش
ر د .یافته استفاده شد به نیمه ساختارآوري داده ها از روش مصاح

 سوالات تنظیم شده اما به فراخور پاسخ مصاحبه نیمه ساختار یافته
از . [38, 37] شونده سوالات دیگري ارائه می شودهاي مصاحبه 

 به عنوان ابزار جمع آوري راهنماي انجام مصاحبه نیمه ساختار یافته
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 92راهنماي مصاحبه نیمه ساختار یافته از  .شداستفاده  داده ها
با انجام مصاحبه پایلوت كه بر اساس چارچوب سوال تشکیل شد. 

ازبینی و مورد ب تیم تحقیقالات توسط سونظري شکل گرفته بود، 
دیدار حضوري با تک تک افراد و توضیح گرفت. پس از  ارتقا قرار

كامل در خصوص طرح و اخذ رضایت ایشان، زمانی جهت انجام 
ه و ضمن ارائ مقرر به افراد مراجعه موعد. محقق در شد مقررگفتگو 

گفتگوها را آغاز نموده در ابتدا به افراد این  ،مقدمه اي درباره طرح
اطمینان داده می شد كه پاسخ هاي ایشان كاملا محرمانه خواهد 

ر د فرد با یک كد مشخص خواهد گردید. ماند و در انتشار نتایج هر
 32بطور متوسط هر مصاحبه بین  انجام مصاحبه با كاركنان مورد

در قسمت یافته ها و ضبط گردید.  هانجامیددقیقه به طول  22تا
به همراه شماره به معنی مصاحبه  (participant)  ف اول واژهحر

تمام مصاحبه ها در شونده اي است كه از او نقل قول شده است. 
ي، ازه ساحبه توسط محقق به طور كامل پیادروز بعد از انجام مص

ز آن به هر مصاحبه یک كد داده و بعد اویرایش و حروفچینی شدند 
 . شد

تحلیل چارچوبی مورد استفاده  مراحل براي تحلیل داده ها روش
؛ آشنایی :ح ذیل می باشدمرحله به شر 5قرارگرفت. این روش داراي 

؛ یک چارچوب موضوعی؛ نمایه كردن؛ ترسیم جداول شناسایی
فسیر ت كشیدن نقشه. این شیوه به صورت اختصاصی براي تحلیل

در مرحله آشنایی یک . اده هاي كیفی طراحی گردیده استد
. شد راي هریک از مصاحبه ها طراحیخلاصه ارتباطی، محتوایی ب

اولیه براساس ادبیات پژوهش سؤالات راهنماي  چارچوب موضوعی
 راهنماي موضوعی طراحی گردید. این چارچوب مصاحبه ها و

ه رار مرحلمتون مصاحبه ها و تکهمچنین از طریق مرور مجدد 
-Atlasسپس با كمک نرم افزار  .آشنایی مورد بازبینی قرار گرفت

Ti پس  .[ 37-8] شد پرداخته به ایندكس كردن اولیه مصاحبه ها
 اجستخرا جهت ه،شد تهیه يها شتددایا از مصاحبه ها تطبیقاز 

 ها اري دادهگذ كد و شد دهستفاا امحتو تحلیل و تجزیه از مفاهیم
معنایی  يحدهاوا ابتدا كه ريطو به گرفت رتصو سطح سه در

 طبقه دوم سطح در حدهاوا سپس. یددگر اريكدگذ و تشخیص
 از اريگذ كد مسو سطح انعنو ها به تم نهایت در ه وشد يبند

ارتباط  بر مبناي بر این اساس. یدنددگر اجستخرا تطبقا نمیا
 دموضوع هاي اصلی به تعداق یک و یا چند كد، موضوعی از طری

 . ردیدگمورد شناسایی  38به تعداد زیر موضوعات و  موضوع 8

 نتایج
ان متخصص طب اورژانس پزشک نفر 4افراد مورد مطالعه ما  از

 نفر 9پزشک عمومی،  نفر 9پرستاران،  نفر 93شاغل در بخش، 
كارشناس ارشد مدیریت  نفر 9، ن فوریت هاي پزشکییتکنس

کیل می دادند و درصد دیپلم بهیاري تش 5بهداشت و درمان و 

 .بود 2/99میانگین سابقه كار افراد مورد مطالعه ما 
 جدول) شد شناسایی موضوع زیر 38 و موضوع 8 مطالعه این در
3). 
 : اهمیت یادگیری در کار 1 موضوع 

یادگیري عملی یا یادگیري در حین كار از اقسام یادگیري كاربردي 

موسساتی كه كار عملی محسوب شده و امروزه در سازمانها به ویژه 

به این امر اقبال خوبی نشان داده شده  ،رواج فراوانی در آنها دارد

چرا كه بازخوردهاي مثبت فراوانی را از كاركنانی كه در  ،است

ریت اكث. دریافت كرده و در حین كار آموزش می بینند نه عملصح

 قریب به اتفاق افراد مورد مطالعه بر ضرورت امر یادگیري در حین

 "كار صحه گذاشتند. مصاحبه شوندگان یادگیري در كار را باعث 

افزایش اعتماد به نفس افراد در محیط كار می دانستند و بر اهمیت 

ایشان همچنین یادگیري در حین كار  (P5)."آن تاكید می كردند 

یادگیري عملی در واقع محلی "كه را از آنجا مهم ارزیابی می كردند

در واقع یادگیري  ها و كسب تجربه است.زمایش دانسته براي آ

مصاحبه   (P12) ."عملی بستري است براي كاربردي كردن دانش

 :ادگیري عملی همچنین ابراز داشتندشوندگان در خصوص ی

یادگیري در كار ایجاد صحنه عملی نمودن تئوریها و آموخته هاي "

  (P17)."نظري است

عتا یک سري وقتی فرد در محیط دانشگاهی و نظري است طبی

آموخته ها را فرا می گیرد و براي به صحنه عمل در آوردن آنها و 

از سویی دیگر كامل كردن دانسته هاي علمی نظري فرد باید در 

روش ها را به صحنه  محیط كاري ورود كرده و عملا تکنیک ها و

ز نی تکمیل كننده دانش تئوريدر خصوص مبحث  .عمل در آورد

یادگیري در كار كامل كننده  " داشتند: مصاحبه شوندگان اذعان

ات و بسیاري از نک "یادگیري تئوري محسوب می شود و فرد بعضا

در كار ارتقاء دهنده  یادگیريمسائل را در حین كار فرا می گیرد، 

در " مصاحبه شوندگان معتقد بودند: (P20). "تجربه می شود 

رد یادگیري در كار ف دیگرحالت یادگیري عملی تجربی یا به قول 

 ،و تلاش در محیط عینی و عملی كار از حالت نظري خارج شده و

موختن دارد بالتبع نقش یادگیري در كار بسیار حائز اهمیت آسعی در 

فرد  (P4)."ه نوعی تکمیل كننده دانش محض استاست چرا ك

ز برودر كار دانسته هاي علمی خود را با روبرو شدن با موارد جدید 

بایستی هر فردي در هر  " بیان داشتند: وو ارتقاء می بخشد  داده

بخشی مشغول كار و تلاش است اندوخته ها را با علم روز تطبیق 

دهد و بیاموزد چرا كه تکیه صرف بر تجربه كارآیی لازم را ندارد و 

 یادگیري علمی نیازمند رصد است.
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 زیر موضوع های کلیدی یادگیری در بحران در کارکنان بخش اورژانسموضوع و  .2جدول
 ( sub- themesزیر موضوع ها )  ( Themesموضوع ها ) 

 افزایش اعتماد به نفس فرد در محیط كار - : اهمیت یادگیري در كار 9موضوع 
 تبدیل مباحث تئوري به عملی -
 تکمیل دانش تئوري -

 علمیبه روز رسانی دانسته هاي  -
 بی توجهی به خلاقیت هاي حرفه اي و علمی كاركنان - - : موانع یادگیري در بحران و اروژانس  3موضوع 

 مراجعات بالا و شلوغی بخش و محیط نامناسب -
 نوع مدیریت در آمد در بخش  -
 ویژگی هاي شخصیتی كار كنان  -
 مسائل روحی و روانی كار كنان و مراجعین  -

 وجود موارد روتین و منظم  - : میزان مواجهه با یادگیري در بحران در اورژانس 2موضوع 
 بروز موارد بیش بینی نشده وجدید  -

 مدیریت صحیح كاركنان در بخش  - : عوامل موثر بر یادگیري در بحران در اورژانس 4موضوع 
 توجه به انگیزه هاي مالی  -
 ر علاقه و دلبستگی كاركنان به كا -
 ضرورت وجود ساختار مشخص براي آموزش كاركنان در بخش  -

 از راه مشاهده عمل )مشاهده در فرآیند (  یادگیري - در بحران در اورژانس  یادگیري:انواع روشهاي  5موضوع 
 از طریق بررسی حقایق یادگیري -
 یاد گیري از طریق ارتباط با خبرگان  -

 مدیریت استعدادها  - در بحران در اورژانس  یادگیري: نقش مدیریت در 2موضوع 
 فرآهم نمودن محیط آموزش  -
 چیدمان پرسنلی مناسب  -
 مهیا نمودن نظام پرداخت تشویقی عادلانه  -

 امکانات تجهیزات مناسب در بخش  - در بحران در اورژانس  یادگیري: نقش محیط در 7موضوع 
 طراحی مناسب فضاي فیزیکی بخش  -
 روابط حرفه اي و درون بخشی بین كاركنان  ارتقاء -

  یادگیريعلاقه و انگیزه كاركنان براي  وجود - : ویژگی هاي كار كنان شاغل در اورژانس 8موضوع 
 تمایل بر كسب مهارت و عمل به آن -
 ویژگی هاي مثبت روانشناختی و جامع شناسی كار كنان )ظاهري و روحی ( -

 
یادگیري در كار بروز كردن دانسته ها و علم با كمک عمل در 

  (P18). "صحنه است
 در بحران در اورژانس یادگیری: موانع  2 موضوع

ا یک سري موانع و مشکلات فرایند یادگیري عملی در بخش ب
فرایند  ؛، فیزیکیروبروست. مسائل مختلف و متنوع انسانی، مالی

شناسایی این  مختل نموده و یا كند خواهند كرد. یادگیري را یا
توجه جدي به علم و این مطالعه بود. موانع و مشکلات از اهداف 

اگر . دانش پرستاران شاغل در بخش اورژانس بسیار مهم است
پرستار ببیند كه وي را به عنوان یک عضو مهم تیم درمان پذیرفته 

ي علمی او برخورد مناسبی انجام می گیرد و با وي و دانسته ها
ا آنها بطبیعتا نوع كاركرد وي در بخش و یادگیري موارد جدید كه 

عدم توجه به خلاقیت هاي  .برخورد می نماید عوض خواهد شد

در حین كار از  حرفه اي افراد به ویژه پرستاران شاغل در بخش
صاحبه عوامل مهمی بود كه به عنوان مانع یادگیري در كار م

 یکی از شركت كنندگانشوندگان به آن اذعان داشتند براي مثال 
بزرگترین و موثر ترین مانع براي یادگیري در  ":چنین بیان نمودند

اورژانس براي قشر پرستار این  حین كار آن هم محیط درمان و
است كه علم شما مورد احترام واقع نگردد و سركوب شود و اهمیتی 

در آن صورت پرستار مانند ماشینی  .شما ندهندبه داشته هاي علمی 
ه قادر بفرض می شود كه خلاقیت و یادگیري او از میان رفته و 

 "رشد استعداد ها و خلاقیت و نوآوري نخواهد بود  یادگیري و

.(P19)  
اكثر مصاحبه شوندگان در مطالعه با اشاره به این شلوغی آن را از 

مهمترین مانع  "ذكر كرده اند.یادگیري در حین كار موانع بزرگ 
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 روي حجم بالاي كار و فشار آن بر ،براي یادگیري عملی در كار
نیروي انسانی است و باعث می شود به شکل عملی كاركنان 

نوع مدیریت  (P6). "فرصت و توان یادگیري را از دست بدهند
مورد اشاره مصاحبه شوندگان بود كه عملکرد  ،در بخش مالی

و  زه هاي یادگیرين حیطه باعث از بین رفتن انگینامناسب در ای
مهم دیگر كاهش انگیزه شغلی توسط  ئلهمس" ارتقاء می گردد.

 "باشد مینیز  توزیع نادرست مزایاي مالی است كه بسیار آسیب زا

.(P5)  

هاي شخصیتی كاركنان از موارد مهم مورد تاكید مصاحبه  ویژگی

در این خصوص چنین . یکی از مشـاركت كنندگان  شـوندگان بود 

ــ "بیـان نمودنـد كه   دیگر وجود برخی همکاران با اخلاق  ئلهمسـ

منفی اســت كه دیدگاه آموزشــی ندارند و مانع تراشــی بر ســر    

نکته مورد تاكید دیگر  (P13). "یـادگیري عملی ایجاد می كنند 

ــاركت كنندگان،  عخوب فرا نگرفتن دانش تئوري بود كه مان مشـ

ــت. بزرگی در راه یادگیري عم اگر فرد دانش هاي نظري  "لی اس

ــد و ــان در فاز  را در مرحله آكادمیک خوب فرا نگرفته باشـ نقصـ

وقتی وارد محیط عملی  ،آموزش هاي تئوري او وجود داشته باشد

در یادگیري عملی با مشکل  و كار شـد با چالش مواجه می شود و 

ــود ــائل روحی و  دیگر از موانع (P17)."و مانع مواجه می ش مس

ــت    ،روانی كـاركنـان و همراهان حتی خود بیماران در بخش اسـ

این مشکلات بروز می و چراكه اصـولا شرایط در بخش حاد بوده  

 " در تایید این امر یکی از مصاحبه شوندگان بیان داشتند كه.كند 

مســائلی مانند میزان اســترس و فشــار كاري فرد چرا كه شــرایط 

ــاعـد مـانع بزرگی د    ــرایط  نـامسـ ر یـادگیري ایجاد می كند ، شـ

نامساعدي در اورژانس مثل بیقراري بیمار و اضطراب همراهان او 

 ."نیز می توانـد تـاثیر منفی در یـادگیري در حین كار ایجاد كند   

(P7)  
 در بحران در اورژانس یادگیری: میزان مواجهه با 3 موضوع

حسوب اورژانس یکی از مبادي ورودي بیمار به هر بیمارستان م
باید دانست  ارجاع می شود.ش خبه این ب تروماو موارد نادر و شده 

میزان مواجهه با یادگیري موارد جدید براي طیف كاركنان بخش 
مانند متخصصین طب اورژانس ، پزشکان عمومی ، پرستاران ، 

 هیاران و كمک بهیاران یکسان نیست.تکنیسین هاي اورژانس و ب
كه  در خصوص میزان مواجهه مصاحبه شوندگان اشاره داشتند

میزان یادگیري در پزشکان متخصص طب اورژانس بسیار كم اما 
در گروه پزشکان متخصص طب ".بهیاران بالاست در پرستاران و

سال دوران دانشجویی را طی كرده  93اورژانس بدلیل اینکه حدود 
 كمتر است اما سایر یريیادگاند و مسائل بسیاري را اموخته اند 

كاركنان اورژانس مثل پرستاران تکنسین ها فکر می كنم میزان 
این است  نکته دیگر (P4). "یادگیري مسائل جدید بیشتر باشد

ی كه موارد یاذعان داشته اند كه در روزها مشاركت كنندگان كه
 ".یادگیري بسیار پایین است است،و تکراري  مراجعه به یک روال

نادر بیماري به بخش مراجعه می  ایی كه موارد جدید ودر روز ه
در روز هایی كه موارد  در سطح بالایی رخ می دهد و یادگیريكنند 

در  يیادگیرساده بیماري مراجعه می كنند طبیعی است  تکراري و
  (P3)."كار نیست

اكثر مصاحبه شوندگان گفته اند كه اورژانس میزان یادگیري بسیار 

 والیادگیري بالاست به این دلیل كه اورژانس ر" .بالایی دارد

الیت مشخص و خاصی ندارد و مانند سایر بخش هاي بستري فع

نجا اتفاق نمی افتد و هر روز فرد با آصد در قابل پیش بینی صد در

موارد جدید بیماري مواجه می شود و طبیعی است این خصیصه 

  (P20). "می شود یادگیريمهم باعث افزایش دامنه 

در بحران در بخش  یادگیری: عوامل موثر بر 4 موضوع

 اورژانس

اورژانس یک سري عوامل ان در بخش در امر یادگیري در بحر 

رایند وجود داشته كه می تواند ف نقش آفرین تسهیل كننده و حمایتی

نگیزه توجه به اعواملی مانند  ،در مصاحبهیادگیري را بهبود بخشند. 

و حضور افراد با  ، مدیریت صحیح هاي مادي و معنوي كاركنان

علاقه بالا به كار از رئوس موارد تسهیل كننده محسوب می شوند. 

عواملی چند از سوي مصاحبه شوندگان به عنوان عواملی كه تاثیر 

 ارند،دادگیري در بحران در بخش مستقیم و غیر مستقیم بر امر ی

 ده ونجیمدیریت س "مصاحبه شوندگان اذعان داشته اند شد. ارائه

مدیریت صحیح ".  (P2)"علمی بخش نقش بسیار مهمی دارد

نیروي انسانی بخش از نقش هاي مهم مدیر ارشد است كه می 

 .(P20) "دكاركنان بگذار یادگیريتواند تاثیر مستقیم روي 

در خصوص عامل توجه به انگیزه هاي مالی نیز بایستی اذعان 

كاركردن كسب درآمد و داشت كه از مهمترین دلایل افراد براي 

محیط " این باره گفتند :مصاحبه شوندگان در .منفعت مالی است

ایده آل براي یادگیري محیطی است كه در آن با تقویت و پاسخ 

دهی مناسب به انگیزه هاي مالی و غیرمالی كاركنان، بستري 

وجود آید و به عنوان مثال پرسنل با ه مناسب براي كار با علاقه ب

مالی مناسب از رجوع به سایر بخشها و حتی بیمارستانها براي تامین 

در بخش  بیشتر در جهت تامین مالی خود داري كنند و اضافه كار

 "خود با علاقه هر روز فرایند یادگیري را دنبال نمایند

.(P10). به حمایت " :مصاحبه شوندگان اذعان داشتندهمچنین

 "تا انگیزه ها ارتقا یابد كرد باید ورژانس توجه جديمالی نیروهاي ا

(P14).  :یده ال به شرایطی می گویند كه آشرایط "درضمن گفتند

نیروي انسانی به تعداد كافی  ،موانع مزاحم همگی رفع شده باشند

 (P4) "حد اعلی باشدعلاقه افراد و رضایت شغلی درو اشد موجود ب
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ه بورژانس با تمامی پیچیدگی ها و اهمیت نمی تواند نیاز بخش ا
یک ساختار مشخص و مدون جهت پیگیري امور یادگیري و 

مصاحبه شوندگان در این باره  .آموزش كاركنان را نادیده بگیرد
داشتن روحیه  حضور كاركنان با تجربه بالا و "اذعان كردند: 

ل در بخش از اصلی ترین شرایط ایده آ موزشی براي جوانانآ
ر دقت د موزش وآ همچنین وجود كارشناس مسئول .یادگیري است
همچنین چیدمان نیروي انسانی در هر شیفت بسیار  ارتقا كاركنان و

بعد وجود مسئول آموزش مستقل بخش اورژانس  ئلهمس. مهم است
یک نیروي فعال و علاقمند و با انگیزه و بدون وظیفه اي  .است

دیگر كار آموزشی را در بخش سامان دهد و مسائل علمی و جدید 
 .P17) ) "مناسب و نوین به نیرو ها انتقال دهدرا با روشهاي 

 : انواع روشهای یادگیری در بحران در اورژانس5 موضوع

 هبا توج كههاي مختلفی براي امر یادگیري در كار وجود دارد  روش
ز ا ی كار،شرایط محیط وهاي شخصی افراد  به خلقیات و ویژگی

مانند یادگیري از راه مشاهده  این موارد .استفاده می شود آنهاسوي 
، از طریق مرور حقایق و ارتباط با خبرگان در حین كار باعث عمل

عملی فرد شده و در امر از آن، دانش افزایش دانش نظري و مهمتر 
هاي یادگیري در حین  روش مهارت افزایی وي نقش ایفا می كنند.

سه  ااما تحلیل مطالب مصاحبه شوندگان م می باشند،كار متنوع 
از راه مشاهده عمل )مشاهده  یادگیري. روش مهم تر را نشان داد

کی از ی در فرآیند( كه مصاحبه شوندگان بر آن تاكید خاص داشتند
اورژانس بدلیل دامنه وسیع و تنوع موارد  " روش هاي یادگیري بود.

مختلف بیماران یکی از بهترین بخش ها براي یادگیري عملی و 
صحنه آموزش آیینه وار مقابل چشم افراد  در صحنه است چرا كه

است و پرسنل با مشاهده طریقه كاركرد متخصصین و افراد با سابقه 
و حتی در گیر شدن كنارشان به شکل مستقیم و عملی یاد می 

ر د ": شركت كننده دیگر چنین بیان نمودندو  P10) ) "گیرند
محسوب می شود  یادگیريبا بیمار اورژانس هر مورد مواجه و كار 

دانش و  انبیمارمراجعه رد امویک از و پرستار می تواند در هر 
 .P20) ) "تجربه خویش را ارتقاء دهد

 نکته مهم اینکه این فضاي خاص "مصاحبه شوندگان ابراز داشتند:

)اورژانس( مدرسه عملی تمرین مدیریت بحران براي كلیه كاركنان 
مشاهده نمی شود و كاركنان است و این امر در هیچ بخش دیگري 

می توانند عملا وارد بحران شده و طرق مختلف برخورد با آن و 
اورژانس بهترین كارگاه " . P6) ) "مدیریت اش را بیاموزند

یادگیري است باید در شکل دهی روابط بین كاركنان دقت كرد و 
دخیل نمودن پرستار در امر درمان را جدي گرفت . مانور هاي علمی 

لی مقابله با بحران را به شکل دوره اي در اورژانس ترتیب و عم
 .P5) ) " داد

 مصاحبه .موضوع دیگر یادگیري از طریق بررسی حقایق است
یه باید بدانیم اورژانس مکان یادگیري اول "شوندگان تاكید داشتند: 

ابتدا باید كاركنان در محیطی دیگر روي ماكت  و محض نیست،
مطالعه كنند و سپس در داخل بخش تکنیک ها را فرا گیرند و خوب 

ابتدا كنار دست نیروهاي با تجربه خوب نگاه كرده و سپس عمل  رد
مکان یاد آوري دانش هاي  از تمامی بخش ها، اورژانس بیش كند.

 "ددیمی ها كار كنننیروهاي جدید همیشه باید كنار ق نظري است.
((P3 آموزش تنها نمی با". شركت كننده دیگري ابراز داشت كه 

كه توان مهارت ها را ارتقاء داد مانند رگ گیري از بیمار بدحال 
، ابتدا فرد باید آموزش بگیرد و بدون آموزش محقق نمی شود

، پس در بخش هاي دیگر ماژول تمرین كندمهارت ها را بروي 
به تمرین این پس در اورژانس بطور مداوم سند مهارت را كامل ك

و از آموزش مستمر غفلت نکند و بر  بپردازد انبیمار مهارت بر روي
 اكثر شركت كنندگانP1). ) "اثر مرور زمان فرد ارتقاء پیدا می كند

یادگیري از طریق ارتباط با خبرگان و افراد با تجربه  كه اشاره داشتند
بهترین عرصه براي یادگیري عملی اورژانس " صورت می گیرد.

ها می توانند در بحرانها  است چرا كه نیروهاي جوان كنار قدیمی تر
ارتباط مناسب بین  " .P11) ) "تکنیک ها را بیاموزند و فرا بگیرند

 ،قدیمی ها و نیروهاي جوان در بخش برقرار است و در حین فرایند
 شود و همین نکتهروي بیماران به عینه مشاهده می ه كار عملی ب

 رغم مشکلات بالاه بسیاري از كاركنان جوان را ب ،مثبت اورژانس
 P17).) ".در بخش حفظ نموده است

 در بحران در اورژانس یادگیری: نقش مدیریت در 6 موضوع

که براي آن ،نقش كلیدي مدیریت بخش در فراهم نمودن بستري
در موارد متنوعی مانند  ،كاركنان بهتر در حین عمل بیاموزند

یابی و پرورش آنها ، مدیریت علمی نیروي انسانی و چیدمان داستعدا
ی از موارد مهم بارز و چشمگیر است. ،صحیح برنامه كاري كاركنان

موضوع مدیریت  ،كه مصاحبه شوندگان به آن اذعان داشتند
آن از سوي مدیران توجه  استعدادها در بخش است كه بایستی به

مدیرانی كه دید آموزشی دارند به امر یادگیري بسیار  "ود.ویژه ش
چون كه تجربه نشان داده یادگیري در سازمان  ،كمک می كنند

باعث ارتقاء كارآیی و اثر بخشی در بلند مدت و بسترسازي براي 
ارتقاء كاري و مسئولیتی پرسنل با انگیزه و آموزش دیده و همچنین 

فت یري استعدادها در مدیریت شیشناسایی پتانسیل افراد و بکارگ
ها، تریاژ و حتی سرمایه گذاري آموزشی روي كاركنان مستعد و 

مدیریت  " كههمچنین ابراز داشتند  .P6)) "می شود.  دعلاقمن
 ،بخشی از نقش هاي مهم مدیر ارشد است ،صحیح نیروي انسانی

نکته  .كاركنان بگذارد یادگیريكه می تواند تاثیر مستقیم روي 
دیگر جدي گرفتن مسائل اموزشی و بها دادن به آن است مثلا 
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اعزام نیروهاي علاقه مند ومستعد به دوره هاي آموزشی و كارگاه 
 .(P20) "هاي علمی 

دیگر مورد اشاره مصاحبه شوندگان فراهم نمودن محیط  مسئله
در حین كار توسط آموزشی براي ارتقاء امر یادگیري كاركنان 

د نقش مهمی نمدیران ارشد اورژانس می توان " د است.مدیران ارش
د به نحوي كه رضایت شغلی ناورژانس ایفا كن در بستر سازي در

و عملا  ادهافراد را با حمایت مادي و معنوي مناسب افزایش د
در  ومطالب علمی به روز سوق دهند  یادگیريكاركنان را به سمت 

ات مدیران باید ارتباط موزشی و علمی باشد.آبخش غلبه با مسائل 
ر از ارتباطات غی صمیمی دوستانه اي با كاركنان برقرار نمایند و

 P4)) "رسمی هم در این امر بهره ببرند
موضوع دیگر چیدمان صحیح بخش از نظر نیروي انسانی در شیفت 

از  ".ست و بسیاري از مصاحبه شوندگان بر آن تاكید داشتند اها 
برنامه ریزي موثر  ،بهبود یادگیري نقش هاي مهم مدیریت در امر

مدیریت  " .P19)) "نیروي انسانی براي تسهیل شرایط كاري است
متعادل  برقراري هرم بهینه نیروي انسانی از لحاظ كمیت و كیفیت و

 "نیروي انسانی بخش از كلیدي ترین وظایف مدیر است
(.(P5"نقش كلیدي در چینش صحیح نیروي انسانی در  ،مدیریت

باید تركیب با  و همچنین بر قراري تعادل مناسب دارد و ،بخش
تا بخش به  ربه ها را در شیفت ها رعایت كندتجربه ها و كم تج
 .P14)) "تعادل كیفی برسد

 در بحران در اورژانس یادگیری: نقش محیط در 7 موضوع

ه هاي از جنبركنان در آن به فعالیت مشغول هستند، كه كامحیطی 
باطات محیط فیزیکی و ارت است. موثر یادگیري رایندف در یگوناگون

كاركنان می تواند هم به عملکرد كیفی ایشان كمک كند و هم 
با  محیط .باعث فراهم نمودن شرایطی براي یادگیري بهتر باشد

طراحی غیراستاندارد باعث لطمه به فرایند كار و یادگیري توامان 
فیت دارد باعث افت كیخواهد شد و ابزار ناكافی و ناسالم و غیر استان

خدمات ارائه شده در بخش خواهد شد و در برخی موارد امکان 
افراد مورد مطالعه بیان  .خدمت رسانی را غیر ممکن خواهد كرد

در اختیار نهادن ابزار و امکانات مناسب كار و باز خورد  " كه كردند
 ". P7)) "گرفتن از سوي كاركنان در امر یادگیري مهم است

تخت ها و گسترش خدمات نوین در اورژانس باید با افزایش 
استانداردها مطابق باشد و كلیه منابع مورد نیاز آن اعم از منابع 

مورد  .P6)) "فیزیکی ، مالی و تجهیزاتی از قبل فراهم شود ،انسانی
طراحی مناسب فضاي فیزیکی بخش است. مصاحبه شوندگان دیگر 

از لحاظ فیزیکی و طراحی محیط مناسب كاري  ": بیان داشته اند
بر اساس آخرین استانداردها از یک سو و شرایط مساعد نیروي 

قرار  فرد در بستر تجربه انسانی و تعدیل فشار كاري باعث می شود
 .P7)) "دگیرد و مهارت خویش را به شکل عملی افزایش ده

اركنان روابط حرفه اي و درون بخشی بین ك ارتقاءدیگر  مسئله
قال بین اساتید و دستیاران كه سطح انت": افراد بیان داشتنداست كه 

داده ها طبیعتا بالاست و بعضا بین اساتید و پرستاران علاقمند هم 
 .P4))"روابط علمی وجود دارد اما باید بیشتر شود و گسترش یابد

روابط درون بخشی از بسیاري از بخش هاي دیگر بیمارستان بهتر "
روزي حضور دارند و ارتباط كاري  است چون متخصصین شبانه

عمیق تر است . تابو ارتباط علمی بین پرستار و متخصص و رزیدنت 
باید شکسته شود و ارتباط علمی عمیق تر شود و یادگیري عملی 

 .P5)) "تقویت شود
 کنان شاغل در اورژانس: ویژگی های کار8 موضوع

یري یادگ بدون تردید كاركنان بخش اورژانس براي موفقیت در امر
قبیل توانایی یادگیري و مهارت ید داراي ویژگی هاي خاصی از با

گام " كه افراد مورد مطالعه ابراز داشتند. افزایی در حین كار باشند
اولیه انگیزه بالاي فرد براي كار در اورژانس است كه اگر این انگیزه 

دلیل رضایت شغلی بالا و علاقه طبیعتا فرد ه ب وجود داشته باشد،
 .P10)) "به دنبال كسب مهارت و یادگیري و پیشرفت می رود

علاقه فردي بسیار مهم است چرا كه اورژانس محیطی است كه "
 ،آن براي فرد بسیار سخت خواهد شد اگر علاقه كافی نباشد تحمل

چه برسد به اینکه فرد بخواهد مهارت ها را هم افزایش دهد پس 
رد انگیزه مناسب رشد در ف ی وبراي رشد توانایی ها باید علاقه كاف

انس بهترین بهره را براي ژباشد تا وي بتواند از محیط مناسب اور
  (P11)."كسب كندارتقا 

 .تلاش براي كسب مهارت و عمل توسط فرد استنکته دیگر  
یل دله در محیط اورژانس ب" شركت كنندگان اعتقاد داشتند كه

د و بگیرند ، عمل كننشرایط خاص و بحرانی كاركنان مجبورند یاد 
چون این امر مطالبه جدي بیمار  ،مهارت هاي خویش را ارتقاء دهند

حادثه دیده است كه در شرایط خاص و بدون فوت وقت این امر را 
اد ی طلب می كند و براي حفظ بقاء در این بخش فرد باید بیاموزد و

جو اورژانس جو خاص  هستم كه بگیرد در هر صورت معتقد
براي ارتقاء مهارت و توانایی در اورژانس  " .P19)) "ستیادگیري ا

نکته اول نهراسیدن از موقعیت ها و شرایط بحرانی است باید به 
چرا كه براي ارتقاء یادگیري بسیار  ،استقبال این موقعیت ها رفت

مثبت  ویژگی هاياز دیدگاه مصاحبه شوندگان  P17).) "موثر است
ي . شركت كننده ابود یکی دیگر از عوامل كنانكارروانشناختی 
خصوصیات فردي كاركنان شاغل در اورژانس باید " بیان كرد كه

 توان جسمی و از لحاظ شخصیت روحی، ،از سایرین متفاوت باشد
، او باید یک فرد منطقی آشنا به امور تحرک ، قدرت مدیریت

اران بیممختلف مانند روانشناسی و جامعه شناسی باشد و براي 
رفتاري آرام بخش داشته باشد و با انگیزه ي بالا به فکر ارتقاء 

   .P3)) "مهارت باشد
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 بحث
با بحرانی مانند اورژانس یک بیمارستان محیط  می توان از 

به عنوان بستر مناسبی براي یادگیري عملی در شرایط مراجعات بالا 

ه ب"عنوان و همکاران در مقاله اي تحت  كورالی.بحرانی سود برد 

منظور تسهیل یادگیري پرستاران در مواقع بحران، چه استراتژي را 

تیجه چنین ن "توان در بخش اورژانس بیمارستان به كار گرفت؟ می

آموزش در بحران پدیده رایجی نمی باشد. این پروژه د كه نمی گیر

تها ده از فرصابه چگونگی یادگیري در زمان بحران و همچنین استف

در   پاولی.  [31] اشاره دارد یادگیري در چنین مواقعی براي تسهیل

تحقیق خود این امر را تایید نموده و بیان می دارد كه شرایط بحرانی 

در سازمان می تواند با تقویت سیستم هاي اجتماعی بین كارمندان، 

در تحقیق  الیوت. [22] منجر به یادگیري در شرایط بحرانی شود

اهمیت یادگیري در بحران چنین نتیجه گیري می  دیگر ضمن تایید

نماید كه بسیاري از سازمان ها توانایی یادگیري در شرایط بحرانی 

را نداشته و هزینه هاي انسانی و اقتصادي زیادي را به دلیل عدم 

سیاست هاي حمایتی در زمنیه یادگیري در بحران متحمل می 

 .[29]شوند 

نتایج پژوهش نشان داد كه مسئولیت شخصی و خود انگیزگی، 

، ريیادگیدر زمینه حمایت سازمانی روابط با همکاران قابل اعتماد، 

 یادگیري در بحران را تسهیل می كند. ،برآوردن نیازهاي اساسی و

نند اورژانس یک بیمارستان عمومی بحرانی ما می توان از محیط

 به عنوان بستر مناسبی براي یادگیري ،كه مراجعات بالایی نیز دارد

ریت یعملی در شرایط بحرانی سود برد و مهارتهاي كاركنان را با مد

ی ماز بررسی نتایج پژوهش حاضر  .صحیح و حمایتی تسهیل كرد

ه نان ككه مقوله یادگیري در حین كار كارك توان برداشت كرد

عنوان یادگیري عملی را نیز می توان بر آن نهاد مقوله نوین و حائز 

توجه  ت باید باماهمیتی است كه مدیران و سیاستگزاران نظام سلا

ویژه و شبه بحرانی بیمارستانها به این پدیده در كلیه بخش هاي 

در راستاي ارتقاي كارآیی و اثربخشی كاركنان شاغل در این بخش 

ن و همکاران نیز تایید كننده ای مواتزنتیجه تحقیق  ورزند.ها اهتمام 

یافته ما بود و می نویسند كه براي یادگیري در شرایط بحران 

سازمان باید سناریو ها و استراتژي هاي مناسبی را برنامه ریزي 

 . [23]نماید 

شاغلین در این بخش بر اهمیت بحث یادگیري در كار در  اكثریت
بخش واقف بوده و بر آن تاكید دارند و یادگیري در حین كار از 

ش اعتماد به نفس فرد در منظر ایشان باعث فوایدي مانند افزای
 و تکمیل دانش تئوري بدیل مباحث تئوري به عملی،ت ،محیط كار

 ناریکسو و نیلسون. به روز رسانی دانسته هاي علمی خواهد شد
( در تحقیق خویش این امر را تایید نمودند و نتیجه گیري 3228)

نمودند كه یکی از راههاي آمادگی كاركنان در شرایط بحرانی توجه 
اي ارتقاي توانمندي هاي به یادگیري در بحران در سازمان در راست

( 3223و همکاران ) كارول. نتیجه یافته هاي [22]ایشان می باشد 
 "یادگیري سازمانی در مراقبتهاي بهداشتی و درمانی"با عنوان 

ربخش، ایجاد روابط اثتایید كننده این امر بود. او نتیجه می گیرد كه 
تقویت عناصر مطلوب ،  تسهیل ارتباط بین عمل و عکس العمل
منجر به یادگیري سازمانی فرهنگ مراقبتهاي بهداشتی درمانی و 
 .[24]در موسسات بهداشتی درمانی می گردد 

بی توجهی به خلاقیت هاي حرفه اي و علمی كاركنان ، مراجعات 
 نوع مدیریت در آمد در ،و محیط نامناسب بالا و شلوغی بخش

، مسائل روحی و روانی بخش، ویژگی هاي شخصیتی كاركنان
مهمترین موانع عدم موفقیت در  بالا مراجعینتعداد كاركنان و 
 ي یادگیري در بحران در بخش اورژانس می باشند.استراتژي ها

لازم است مدیران ارشد بخش و بیمارستان براي این منظور و 
 و وتسانگ، هوچتچن، وانگ كاهش بار تمهیداتی را بیاندیشند.

نیز در تحقیقات خویش این موانع را در امر یادگیري در  سالواتوره
شرایط بحرانی برشمردند كه از این جهت مشابه با یافته هاي 

  .[27-25] تحقیق ما بود

 نتیجه گیری 

د بخشی ماننزان مواجهه با یادگیري در كار در می نتایج نشان داد
رد جدید بیماري و ست و اكثریت افراد بر وجود مواا اورژانس بالا

ي لعه پركاربردترین روشهادر این مطا غیر روتین تاكید داشته اند.
د از عبارت بودناستفاده شده كاركنان براي یادگیري در حین كار 

 از یادگیري ،( فرآیند در مشاهده) عمل مشاهده راه از یادگیري
 خبرگان كه با ارتباط طریق از یادگیري حقایق، بررسی طریق

ید عمل تاك مشاهده راه از یادگیرياكثریت افراد بر مورد اول یعنی 
ت ورژانس، مدیریدر ا و نقش مدیریت در یادگیري در بحران داشتند.

، چیدمان پرسنلی مناسب و استعدادها، فرآهم نمودن محیط آموزش
واكاوي نقش است. مهیا نمودن نظام پرداخت تشویقی عادلانه 

ویژگی هاي كار كنان  ودر اورژانس و ري در بحران محیط در یادگی
از مهمترین عوامل موفقیت در استراتژي هاي شاغل در اورژانس 

 یادگیري در بحران است.
به دلیل تازگی ادبیات پژوهش كیفی در حوزه آموزش و مدیریت 

 از جمله اینکه اولین .ی روبرو بودیمطالعه ما با محدودیت ها ،بحران
موضوع یادگیري در حین كار در میان كاركنان  پژوهش كیفی با

بود كه انجام می گرفت و مطالعه مشابه  كشوربخش اورژانس در 
محدودیت هاي كاركنان در  .خلی در این خصوص یافت نشددا

پاسخ گویی از یک سو و فشار كاري بالاي كاركنان اورژانس و عدم 
اختصاص وقت مناسب در مکانی مناسب جهت انجام مصاحبه ها 
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لازم است سایر  دیگر محدودیت هاي تحقیق می توان برشمرد. را
 كنند با این پژوهشگران كه به مطالعاتی از این دست اقدام می

. براي انجام مطالعات آتی پیشنهاد می ا آشنا باشنده محدودیت
گردد تا در بخش هاي بحرانی اثر بخشی استراتژي هاي یادگیري 

در بحران بررسی و بهترین شیو هاي یادگیري در شرایط بحران 
 مشخص گردد.
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