
 1041زمستان /اولشماره  /پانزدهمسال ، مطالعات توسعه اجتماعی ایران مجله

Journal of Iranian Social Development Studies 2023 (Winter), Vol. 15, No. 1 

 

 

 
 سازمانی های  مشی خط با خیابان سطح های بروکرات رفتاری صلاحدیدهای در تعارض بروز های مولفه واکاوی

 گیلان( استان حوادث مدیریت و بیمارستانی پیش اورژانس مرکز مطالعه: )مورد

 

 

 1هاشمی باکی سیدمحمدمهدی

 

 

 

 

 

 11/00/2001 :مقاله رشیپذ خیتار  12/03/2001 :مقاله افتیدر خیتار

DOI: 10.30495/JISDS.2023.73658.11901 

 

 

 

 

 چکیده

‏خدمات‏کیفیت‏ارتقاء‏و‏بهبود‏موجب‏توانند‏می‏که‏ای‏گونه‏به‏شوند‏می‏محسوب‏ها‏مشی‏خط‏اصلی‏سازندگان‏خیابان‏سطح‏های‏بوروکرات

‏خیابان‏سطح‏های‏بوروکرات‏رفتار‏بین‏تعارض‏بروز‏های‏مولفه‏تا‏است‏شده‏تلاش‏پژوهش‏این‏‏در‏نمایند.‏اجتماعی‏نارضایتی‏تولید‏یا‏و‏شوند

‏کیفی‏رویکرد‏با‏که‏بوده‏کاربردی‏هدف‏نظر‏از‏حاضر‏پژوهش‏گردد.‏شناسایی‏و‏بررسی‏بیمارستانی‏پیش‏اورژانس‏سازمانی‏های‏مشی‏خط‏با

‏و‏کارشناسان‏از‏نفر‏19‏با،‏ای‏کتابخانه‏مطالعات‏روش‏از‏گیری‏بهره‏ضمن‏ها‏داده‏آوری‏جمع‏برای‏است.‏شده‏اجرا‏مضمون‏تحلیل‏روش‏و

‏سلامت‏نظام‏اندرکاران‏دست ‏نتایج‏گردید.‏تحلیل‏«کلارک‏و‏براون»‏الگوی‏با‏پژوهش‏های‏داده‏و‏انجام‏ساختاریافته‏نیمه‏های‏مصاحبه،

‏مقاصد‏خصوصیات»‏و‏«محیطی‏بسترهای»،‏«ماموریت‏شرایط‏»،‏«سازمانی‏عوامل»،‏«فردی‏های‏ویژگی‏تاثیر»‏شامل‏بعد‏پنج‏در‏پژوهش

‏تعارض‏نتیجه،‏ها‏انسان‏جان‏نجات‏در‏بیمارستانی‏پیش‏اورژانس‏کارشناسان‏دانش‏و‏مهارت‏نقش‏اهمیت‏دلیل‏به‏گردید.‏احصاء‏«درمانی

‏ناکارآمدی‏یا‏و‏ها‏مشی‏خط‏اجرای‏اثربخشی‏موجب تواند‏می‏و‏بوده‏لبه‏دو‏شمشیر‏همانند‏سازمانی‏یها‏مشی‏خط‏با‏مجریان‏صلاحدید‏بین

‏تصمیم‏قانونی‏تبعات‏و‏ها‏حمایت‏نظر‏از‏مجریان‏تر‏راحت‏گیری‏تصمیم‏موجب‏اضطراری‏شرایط‏در‏عمل‏آزادی‏از‏حمایت‏گردد.‏آنها
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 مسئله بیان و مقدمه
 طی را مربوطه مراحل یا و یافته مشروعیت، رسمی فرآیندهای و علمی های روش براساس است ممکن ها مشی خط از برخی هرچند

 شوند می خلق ها دولت توسط ها مشی خط که آنجا از هستند. مشی خط مجریان توسط اجرا نیازمند، گام آخرین در اما باشند نکرده

 دولتی نظام های بوروکرات از جزیی نیز خدمت نهایی کنندگان ارائه و مجریان، مشی خط مخاطبین نظر از که نمود ادعا توان می

، موارد از بسیاری در زیرا، دارد زیادی اهمیت، ها مشی خط مجریان عمل آزادی، مشی خط اجرای تحلیل در شوند. می  محسوب

، ارائه در مهمی نقش ها مشی خط مجریان، عبارتی به باشند. داشته کنترل مشی خط اجرای کیفیت و نحوه بر باید، ها مشی خط مجریان

 به دولتی خدمات دهندگان ارائه پیداست اننامش از که همانطور خیابان سطح های بوروکرات (.1023، وِگا) نددار دولتی خدمات

 چنین شدن دار عهده لازمه که دهند می تشکیل را دولتی خدمات اجرایی بدنه و داشته دولتی های وابستگی که باشند می انشهروند

 از و دارند و... خدمات ارائه نحوه در ای کننده تعیین نقش، افرادی چنین .است بیشتر مشارکت و تعهد افزایش خطیری؛ مسئولیت

 را دولت با شهروندان روابط قانونی های جنبه سادگی به، ملاک یک در و گذارند می مردم زندگی بر ای حظهلام قابل تاثیر نیز طرفی

 اجرا خیابان سطح های بوروکرات که قوانینی و ها مشی خط اغلب، معتقدند ها بوروکرات (.2002، )نصراصفهانی نمایند می هدایت

 یا اختیار میزان مبنای بر را مختلفی ای مقابله سازوکارهای خیابان سطح های بوروکرات، بنابراین نیست. شهروندان نفع به، کنند می

 کلی دلیل دو به خیابان سطح یها بوروکرات (.1020، بیکرز و تامرز) گیرند می کار به، دارند مشی خط اجرای در که عملی آزادی

 تمرکز و مناسب ی حوزه ی درباره ها بحث اینکه اول گیرند. می قرار بحث مورد بیشتر عمومی خدمات به نسبت سیاسی های بحث در

 تأثیر خیابان سطح های بوروکرات اینکه دوم .هستند دولتی کارمندان عملکرد و اهداف مورد در هایی بحث اساساً دولتی خدمات

 واجد اشخاصی چه که کنند می تعیین آنها باشد. داشته مختلفی انواع است ممکن تأثیرات این دارند. مردم زندگی بر تأملی قابل

 و یدولت مقررات و نیانوق بین ضمنی طور به خیابانی سطح دیوانسالارهای بنابراین هستند. دولت عمومی خدمات دریافت شرایط

2)لیپسکای نمایند می میسر را شهروندی حقوق از بعدی آنها، خلاصه طور به کنند. می وساطت جامعه شهروندان
,2890.)  

 حوادث و ها سکته، عروقی و قلبی های بیماری، تروما از ناشی صدمات معرض در را ها انسان، اجتماعی زندگی دیگر سوی از

 عمده و نقلیه وسایل تصادفات، ها سکته از ناشی سالانه ومیرهای مرگ از بسیاری (.2381، )عباسپور دهد می قرار مختلفی

 پیشگیری قابل مناسب و متناسب، هنگام به دهنده نجات خدمات ارائه با حوادث گونه این مصدومین در آمده وجود به های معلولیت

 تاسیس بیمارستانی پیش پزشکی های فوریت خدمات ارائه مراکز، اورژانسی نیازهای این به پاسخ برای (.2381، )صبوری باشند می

 کاهش و پیشگیری روی آن اصلی تمرکز و شده ایجاد اورژانسی مصدومین و بیماران موقع به درمان و تشخیص هدف با که گردید

 و مصدومان به امدادرسانی در را اصلی وظیفه، پزشکی های فوریت سیستم بنابراین (.1012، 1)هیمکرک است ومیر مرگ و آسیب

 میر و مرگ میزان کاهش باعث باشد سریع و اصولی شده ارائه خدمات چنانچه و (2383، )حیدری دارد عهده بر اورژانسی بیماران

 ارائه بیمارستانی پیش اورژانس اصلی هدف (.1029، 3)باتکر گردد می پزشکی های فوریت سیستم از بیماران رضایتمندی افزایش و

 کارکنان (.2381، )زراعتچی باشد می دسترس در منابع و تجهیزات بکارگیری با درست زمان و محل در مناسب درمانی خدمات

 انجام در که هستند، ایران دولتی سلامت نظام در خیابان سطح های بوروکرات مصادیق از یکی بیمارستانی پیش اورژانس سازمان

 دارند. عمل آزادی حدی تا همراهان و مددجو روانی و روحی شرایط بدترین در، سلامت های مشی خط اجرای و وظایف دادن

 در ولی، کند می تعیین را اقدامات مبانی و اصلی های چارچوب ای اندازه تا اورژانس های دستورالعمل و مقررات، قوانین اگرچه

 پژوهش، بنابراین شود. می تعیین ستاد در مستقر مشاور پزشک و بیمار بالین بر حاضر اورژانس کارکنان توسط تشخیص، نهایت
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2 Heemskerk 
3 Bøtker 



  403/   های سازمانی  مشی های سطح خیابان با خط های بروز تعارض در صلاحدیدهای رفتاری بروکرات واکاوی مولفه

 کارشناسان رفتاری صلاحدیدهای بین تعارض گیری شکل بر هایی مولفه و عوامل چه که داد خواهد پاسخ پرسش این به حاضر

 ؟است موثر سازمانی های مشی خط اجرای به اورژانس

 

 اهمیت و ضرورت

 خیابانی سطح دیوانسالارهای را دولتی بخش کارکنان از بزرگی حجم که است آن مورد این در تحقیق انجام های ضرورت از یکی

 فراهم را اجتماعی نارضایتی یا و رضایت موجبات و گردد تلقی دولت رفتار عنوان به تواند می آنها رفتارهای که دهند می تشکیل

 یا هست بیشتر خدمات دریافت نیازمند کسی چه اینکه برای نهایی هگیرند تصمیم خیابان سطح های بروکرات اینکه دلیل به آورد.

 در خدمات اصلی گانهندد ارائه و دارند جامعه اجتماعی توسعه در اساسی نقش باشند می رجوع ارباب با مستقیم تعامل در و خیر

 صورت بیمارستانی پیش اورژانس زمینه در پژوهشی هیچ تاکنون، داخلی های پژوهش پیشینه در بررسی با .هستند عمومی بخش

 های مولفه و عوامل شناسایی تحقیق این از هدف .شود می تأیید پژوهشی چنین نوآوری و ضرورت، بنابراین است؛ نگرفته

 است. سازمانی های مشی خط اجرای به بیمارستانی  پیش اورژانس کارشناسان رفتاری صلاحدیدهای بین تعارض گیری شکل

 

 نظری چارچوب

 معنای به که «خیابان سطح» نخست مفهوم نمود. بررسی جدا مفهوم دو صورت به توان می را خیابان سطح بوروکراسی، تعریف در

 هاآن های خانواده و مردم آحاد، مشتریان، گیرندگان خدمت شامل دوم جنبه و شهروندان با دولت کارکنان مستقیم تماس و فعالیت

 دولت کارکنان که است آن معنای به دیوانسالاری( یا اداری نظام) بوروکراسی مفهوم .کنند می دریافت را دولتی خدمات که است

 تک تک با مستقیم بطور و ارائه شهروندان به هم خدماتی، دهند می انجام عمومی یا دولتی سازمان در ار خود وظایف آنکه ضمن

 عمومی خدمات کارگران» عنوان به را خیابانی دیوانسالارهای (2890) لیپسکی (.1001، 2)نلسون کنند می برقرار تعامل شهروندان

 تعریف «دارد خود کار اجرای در توجهی قابل اختیار که کسی و هستند خود شغل از دوره این در شهروندان با مستقیم تعامل در که

 دسترسی که دولتی کارمندان دیگر و سلامت و ایمنی بازرسان، پلیس افسران، رفاهی کارگران، معلمان از دتنعبار آنها است. کرده

 تواند می اجرایی روند در آنها موقعیت ترتیب این به کنند. می اجرایی را عمومی مقررات و قوانین یا و کنترل را دولتی های برنامه به

 استدلال (1002) هیل و هوپ (.1003، 1)مایرز باشد شده توصیف «بانفوذ فردی به منحصر» طور به و «فرد منحصربه» صورت به

 روند می خیابانی کارگران از فراتر حتی محققان برخی هستند. آن یاجرا جای به ها مشی خط سازنده آنها، معینی حد تا که کنند می

 توصیف «خیابانی رهبران» عنوان به حتی یا و نماید می کمک جامعه هنجاری نظم حفظ و ایجاد به که شهری کارگزاران را نهاآ و

 دلیل چند هستند ضروری و ناپذیر اجتناب خیابانی دیوانسالارهای تشخیصی اختیارات چرا اینکه برای (.2382، بکلو )شیخ کنند می

 یا و استاندارد های روش از استفاده کارآیی و شوند می پیچیده ازحد بیش که هایی وضعیت در اغلب آنها، اول .دارد وجود

 ضرورت بنابراین، شود می ترکیب منابع کمبود مشکل با کار پیچیدگی و کنند می کار یابند می کاهش شده ریزی برنامه های فرمت

 به اوقات گاهی خیابانی بوروکرات است. فرصت یک هم و تهدید یک هم که (1003، )مایرز کند می ایجاد را اختیاری قضاوت

 انجام، هستند اعلامی های مشی خط با تعارض در که رفتارهایی و صلاحدیدها موارد برخی در و بوده قانونی که کند می رفتار روشی

 به دستیابی برای ممکن طریق هر به باید آنها که است ای گونه به آمده وجود به مسائل و نهاآ شغلی های ویژگی چراکه دهد. می

 آنها تصمیمات پیامدهای و ها بوروکرات اقدامات (.1020، 3)لوینس دنکن رسیدگی جامعه و مشتری، سازمان رانتظا مورد ماموریت

                                                             
1 Nellson 
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 دانش (1، ها مشی خط اهداف از ها بوروکرات درک (2، دارد بستگی عامل سه به عمدتا و است دولت های مشی خط کننده منعکس

 (.1023، )بارتلز آنها سیاسی تمایلات (3 و ای حرفه

 به تمایل مفهوم دارد. مستقیم ارتباط او برای مشی خط معناداری و نیت، تمایل با  مشی خط اجرای در ها بوروکرات صلاحدید

 های نیت صورت به، همچنین دارد. اشاره مشی خط آمیز موفقیت اجرای برای مشی خط مجری اراده و نیت به مشی خط اجرای

 یک شدن  انجام برای، است ممکن اوقات گاهی .است تعریف قابل ها مشی خط اجرای به خیابان سطح های بوروکرات مثبت رفتاری

 سطح های بوروکرات کار جوهر است معتقد لیپسکای .(1023، )تامرز نشود منتهی شده بینی پیش رفتارهای به نیت، عمل و اقدام

، هیوپ) تگرف نادیده را ها بوروکرات عمل آزادی، دولتی های برنامه اجرای در توان نمی، بنابراین، است عمل آزادی، خیابان

 اثر مشی خط اجرای به او تمایل بر، ندارد منفعت رجوع ارباب برای خاصی مشی خط کند احساس مشی خط مجری اگر (.1023

 ارباب برای، دارند اختیار در مشی خط یک اجرای تحقق برای که ابزارهایی کنند احساس مجریان اگر، همچنین گذارد. می منفی

 از مجریان ادراک، بنابراین (.1023، )تامرز شد خواهند میل بی نظر مورد مشی خط اجرای به نسبت احتمالاً، نیست اثربخش رجوع

 .(2382، فرد )دانایی گذارد می تأثیر نظر مورد مشی خط اجرای بر آنها تمایل بر، رجوع ارباب برای مشی خط معناداری یا معنایی بی

 و بوده متفاوت دیگر موارد با مورد هر بروز شرایط در سیاست و قانون از پیروی که معتقدند (1021) موشنو و مودی مینارد

 های بوروکرات تصمیم قدرت و اتاختیار زایشفا به معتقد حقیقت در است. اختیاری و تجربی موقعیتی هر در گیری تصمیم مرجع

 به، شوند می مواجهه آن با که موردی هر در باید رهالاسا نخیابا که دارند عقیده (1021) مودی مینارد و موشنو هستند. خیابان سطح

 از چندبعدی و پیچیده شبکه در خیابان سطح های بوروکرات کنند. اجرایی را قانون از خود اقتباس و نموده تفسیر را قوانین نوعی

 بگیرند تصمیم تا کنند ارزیابی را شرایط مداوم طور به باید هااین کنند. می کار شهروندان متفاوت تقاضاهای و نیازها به پاسخگویی

 عمل موفق رقابتی نیازهای و متعدد انینفعذ با مواجهه در تا، باشد تصمیم بهترین که بگیرند را تصمیمی چه و کنند عمل چگونه که

 یک با مختلف شرایط در و شهروندان همه با نباید که معتقدند (1021) مودی مینارد و موشنو .(1021، همکاران و هیوپ) نماید

 است. ضروری، گیری تصمیم قدرت و امور تنظیم در اختیار، خدمت ارائه در و کرد برخورد صخا فرمت

 

 پژوهش پیشینه

 ناظر تأثیر، خیابان سطح در حدیدلاص جبهه: مقدم خطوط در نظارتی رهبری عنوان؛ تحت تحقیقی در (1010) همکاران و کیولمنز

 مقدم خط در نظارتی رهبری برای کاری شرایط های فرصت بررسی به، مشتری به نسبت خیابان سطح در رلادیوانسا نگرش و

 این, بر وهلاع .دارند خیابان سطح کارمندان ایبر، نگرشی الگوی نقش مقدم خط سرپرستان که دهد می نشان مطالعه این پردازد. می

 الگوی یک عنوان به را سرپرست نقش گرا حمایت انرهبر معمولا ولی است مهم بسیار آنها برای گرا تحمای انرهبر رفتارهای

  کشد. می چالش به را مقدم خط در نظارتی رهبری پتانسیل به نسبت بدبینانه های ارزیابی ها یافته این کند. نمی تقویت نگرشی

 و عمومی های سیاست بین رابطه به، اجتماعی نابرابری و خیابان سطح در بوروکراسی عنوان؛ تحت تحقیقی در (1028) لوتا

 های نابرابری کاهش آشکار هدف با رسمی طور به دولت ابتکارات از برخی که حالی در، کرده ملااع و اشاره نابرابری اشکال

 تشدید را موجود های نابرابری است ممکن دولت اقدامات سایر آن, موازات به اند, شده طراحی ای منطقه یا اقتصادی اجتماعی,

 بهبود آنها هدف که کنیم تمرکز هایی سیاست روی بر تنها اگر .کنند ایجاد را جدیدی های موقعیت و اشکال حتی یا و کرده

 این اینکه, اول دارد. وجود انشهروند برای برابرینا تولید در ریسک امکان هنوز است اقتصادی -اجتماعی طرد از ناشی تلامشک

 بهبود در بنابراین .بخورند شکست نظر مورد خدمات ارائه و خود اهداف کردن برآورده در سادگی به است ممکن ها سیاست

 ممکن آنها عادی های عملیات شوند, ارائه ها سیاست این که زمانی حتی اینکه, دوم کنند. نمی چندانی کمک موجود های نابرابری
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 مقابله سیاست, گیری شکل در دموکراتیک و روکراتیکوب مقاصد وجود با بنابراین آورند. بوجود را نابرابری بازتولید فرآیند است

 .است کلیدی ای مساله گذاری, سیاست فرآیند اجرایی بخش در اجتماعی های نابرابری با

 به توان نمی بنابراین .دارند سزایی به نقش ها مشی خط اجرای یراستا در خیابان سطح کارمندان که داد نشان (1022) باویسکار

 شرایط خاطر به را مشابه هایرفتار کارگران که بود ساختاری دیدگاه یک مبنای بر و محتاطانه آنها للااستد بود. توجه بی آنها

 گروه به نسبت نگرش تاثیر تحت آنها رفتارهای .دهند می نشان مشتریان های ویژگی و کننده محدود منابع، خود مشترک کاری

 تحمل و تنفر که بود این از حاکی نتایج شود. می داده توضیح خود موسسات ظرفیت از آنها درک و کار محتوای و اهداف هدف,

 صلاحدید بر همگی کار محتوای مفهومی حلااص و محلی سیاسی شرایط، منابع نظر از سازمانی ظرفیت از آنها درک مشتری,

 وظایف که دولتی مقامات متغیر های نقش خصوص در صراحت به (1021) همکاران و هوپ است. اثرگذار خیابانی بوروکرات

 در همچنین و مزایا، خدمات ارائه در را عمومی وظایف این آنها .اند کرده صحبت دهند می انجام عموم با تعامل حین در را خود

 میزان مورد در خیابان سطح در بوروکراتیک خصوص در هایی پرسش .گیرند می کار به اقتصادی و اجتماعی هایرفتار تنظیم

 برای پیشنهادهایی با و است دانشگاه در و عمل در مراتب سلسله تر وسیع کنترل مطلوبیت و پذیری امکان و اختیاری خودمختاری

 پر را عمومی های سیاست ارائه به مربوط ادبیات در شکاف کتاب این رو این از یابد. می پایان زمینه این در تحقیقات بیشتر توسعه

 است. گردیده ارائه شده انجام مطالعات از ای خلاصه زیر جدول در .کند می
 

 شده انجام خارجی و داخلی های پژوهش خلاصه 1 جدول

 نتایج پژوهش عنوان نویسنده

 و نصراصفهانی

 همکاران

(2002) 

 صلاحدید مدل طراحی

 در خیابان سطح های بوروکرات

 ها مشی خط اجرای

 در بیشتر شلات و بیشتر مشارکت، تعهد افزایش خطیری؛ مسئولیت چنین شدن دار عهده زمهلا

 .است سازمانی اهداف به دستیابی راستای

 مرادی

 و سیاهکالی

 همکاران

(2389) 

 های بوروکرات آفرینی نقش فهم

 اجرای و تفسیر در خیابان سطح

 مطالعه عمومی: های مشی خط

 رانندگی و راهنمایی منتخب قوانین

 ایران

، قانون جایگاه، هدف اساس بر را قوانین، افسران که داد نشان گرفته صورت های مصاحبه نتایج

 که شرایط از ادراک براساس سپس و کنند می تفسیر فراقانونی فشارهای و گذاری سیاست شیوه

 همچنین کنند. می اجرا را قوانین است «جامعه شرایط و متخلف، بودن پلیس، خود از درک» شامل

، تخلف، متخلف، افسر شرایط از متاثر خود نیز قوانین اجرای که داد نشان گرفته صورت مطالعات

 .است محیط و سازمان

 (2389) نهادی

 خشم گیری شکل علل بررسی

 سطح های بوروکرات در سازمانی

 خیابان

 طراحی به منجر، انتخابی و محوری، باز ریذاکدگ مرحله سه طی، مصاحبه از آمده دست به نتایج

 شهروندان با مرتبط های زمینه و شخصی، قانونی، سازمانی مختلف های زمینه که شد چارچوبی

 .شود رهالاسا خیابان بین در خشم بروز به منجر است ممکن

 و فرد دانایی

 همکاران

(2382) 

 اداری عمل آزادی نقش

 اجرای به تمایل در ها بوروکرات

 عمومی های مشی خط

 مفید از مشی خط مجریان ادراک بر خیابان سطح های بوروکرات اداری عمل آزادی داد نشان نتایج

، همچنین دارد. مثبت تأثیر مشی خط اجرای به تمایل و رجوع ارباب برای مشی خط معناداربودن و

 و اداری عمل آزادی رابطه در رجوع ارباب برای مشی خط معناداری از ها بوروکرات ادراک

 .دارد میانجی نقش مشی خط اجرای به خیابان سطح های بوروکرات تمایل

 و بکلو شیخ

 همکاران

(2382) 

 اختیار نظام شناسی  آسیب

 در خیابان سطح های روکراتوب

 عمومی بخش اجتماعی توسعه

 این براساس و دارد وجود زیادی فاصله موجود وضع و مطلوب وضع بین داد نشان تحقیق یها یافته

 ارائه محیطی و ساختاری، گروهی، فردی ابعاد در ها آسیب رفع جهت در پیشنهاداتی، ها یافته

 .گردید

 2هال

(1011) 

 سطح بوروکرات عنوان به معلم

 معلم اختیاری گیری تصمیم خیابان:

 اصلاحات زمان در علوم

 زیرا، نیست نقص بی خیابان سطح های بوروکرات عنوان  به معلمان تجسم که گیریم می نتیجه ما

، است وابسته ملی سیاست و مدرسه زمینه به شدت به معلم گیری تصمیم و اختیار پیرامون مرزهای

 .است معلم از ما درک پیشبرد در مفید نظریه یک همچنان اما

                                                             
1 Hall 
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 نتایج پژوهش عنوان نویسنده

 2اریکسون

(1011) 

 برنامه در خیابان سطح بوروکرات

 های استراتژی – معرفی

 برای محور مرجع و محور مشتری

 چالش کاری شرایط مدیریت

 برانگیز

 آن مشخصه که دانند می دشوار را کاریی شرایط شوندگان مصاحبه که دهد می نشان مطالعه این

، معضل این مدیریت برای است. مهاجران نیازهای و سازمانی های خواسته بین شدید تنش

 را عملی الگوی دو ما و گیرند می کار به را مقابله استراتژی چندین خیابان سطح های بوروکرات

 کنندگان شرکت به کمک برای اختیار از شد سعی، محور مشتری الگوی در کنیم. می برجسته

 درک، خیابان سطح های بوروکرات، محور اقتدار الگوی در شود. استفاده نیازهایشان با مطابق

 برنامه عملکرد حفظ بر را خود های تلاش و گرفتند کار به را خود تکلیف از محور قانون و رسمی

 .کردند متمرکز معرفی

 1بورلی

(1012) 

 تعامل ناامیدکننده برخوردهای

 و خیابان سطح های بوروکرات

 سوئیس و سوئد در مهاجران

 مهاجرت کنترل متقابل بازتولید و رقابت، دهی شکل نحوه از ای ترجمه عنوان به تنها نه احساسات

 نقش، مذاکره برای ابزاری و استراتژیک مؤلفه یک عنوان به بلکه، ها بوروکرات و مهاجران توسط

 .کنند می ایفا مهمی

 3لوتفیا

(1010) 

 عنوان به خیابان سطح بوروکرات

 سیاست اجرای نیزه سر

، اطلاعات ارائه مانند اصلی نقش پنج فعال طور به خیابان سطح بوروکرات که داد نشان نتایج

 ارائه هنگام آنها نگرش کند. می ایفا تصمیم اتخاذ و آموزش، کردن متقاعد، شدن اجتماعی

 را شهروندان اجتماعی تغییرات تواند می که بود ارتباطی فرآیندهای از ای مجموعه جدید سیاست

 بوروکرات که کند می کمک سیاست اجرای مطالعه از جدیدی بعد به تحقیق این کند. تشدید

 ها یافته این کند. اجرا ارتباطات توسعه حوزه در را اجتماعی تغییرات از قلمرویی تواند می همچنین

 خود های نقش انجام برای ارتباطی های شایستگی باید بوروکرات که دارند مهم عملی مفهوم یک

 .باشد داشته

 0زدکیا

(1022) 

 سطح های بوروکرات نقش بررسی

 گیرندگان تصمیم عنوان به خیابان

 دولتی گذاری سیاست در نهایی

 شده ابلاغ های سیاست اجرای و سازی پیاده برای اندکی بسیار منابع به خیابان سطح های بوروکرات

 دارند ها سیاست اجرای برای خود توان و منابع بندی سهمیه به مجبور رو همین از و دارند دسترسی

 مشابه بسیار شد انجام پلیس افسران توسط که قوانین برای گرفته صورت بندی اولویت حیث این از

 باشد می منابع بندی سهمیه با

 (1021) 1هوگز

 سطح های بوروکرات بررسی

 جامعه در ها سیاست آرای و خیابان

 عمومی بهداشت و پرستاری

 تا کنند می تلاش خیابان سطح های بوروکرات عنوان به عمومی بهداشت پرستاران جامعه

 سازند. سازگار سازمانی های محدودیت با را ای حرفه های ارزش

 (1021) 1آلدن

 بوروکرات و رفاهی اصلاحات

 بی خدمات ارائه در خیابان سطح

 خانمانی

 دشوار ای فزاینده طور به داشتند نیاز آن به که کسانی همه برای مؤثر خدمات ارائه که شد گزارش

 کند. رشد توانست می غیرقانونی های شیوه آن در که کرد ایجاد را محیطی خود نوبه به که، شود می

 جدید اختیارات دلیل به است ممکن سرویس کاربر یک موقعیت که شد مشخص، این بر علاوه

 کمک دنبال به ای خانواده اگر، خلاصه طور به شود. تضعیف سازی محلی قانون در شده اعطا

 به که، باشد شده بوروکراتیک کشی قرعه یک وارد ناخواسته است ممکن، باشد مسکن قانونی

 .کند تعیین را نتیجه است ممکن سازمانی های اولویت یا اقامت محل بودن دسترس در، آن موجب

 سورنالینگام

(1021) 

 به خیابان سطح در بوروکراسی

 به که عمل نظری مدل یک عنوان

 است؟ شده استفاده کمتر کلی طور

 باورهای و کاری های شیوه تبیین دنبال به که کرده یاد شناختی جامعه نظریه یک عنوان به آن از

 را عمومی های سیاست آن در که است هایی روش و عمومی خدمات ارائه در مقدم خط کارگران

 به توجه با کار محیط وضعیت بررسی به مقاله این در کنند. می اجرا خود روزمره کارهای در

 رفاه, مانند عمومی خدمات ارائه هنگام در کارکنان توسط باید که عملی و سیستماتیک تلامعض

 .است شده پرداخته، گیرد قرار توجه مورد آموزش و گذاری سیاست

                                                             
1 Eriksson 
2 Borrelli 
3 Luthfia 
4 Zedekia 
5 Hughes 
6 Alden 
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 نتایج پژوهش عنوان نویسنده

 2کورنو

(1020) 

 خیابان سطح های بوروکرات تاثیر

 محیطی ارزیابی اجرای در

 استراتژیک

 استراتژیک محیطی ارزیابی اقدامات اجرای در موثری و مهم نقش خیابان سطح های بوروکرات

 است. شده مربوطه مسائل حل در نوآوری افزایش به منجر پروژه در آنها قدرت افزایش و داشتند

 تامرز

(1021) 

 از تحلیلی آن: اثرات و حدیدلاص

 طول در دولتی ماموران تجربیات

 سیاست اجرای

 به مشتریان تمایل و معناداری احساس) در خیابان سطح های روکراتوب حدیدلاص از مبنا دو

 معناداری بر تشخیص، معنادار و مثبت تاثیر گویای شده حاصل نتایج که نموده بررسی را (خدمات

 یگر میانجی نقش بعدی وهله در .دارد را شده دریافت خدمات در مشتری تلاتمای و سیاست

 اثرات و نموده مطرح را کنند, می تجربه خود حدیدلاص به نسبت که را خیابان سطح کارکنان

 است. داشته ملااع ها سیاست سازی پیاده در را آن مثبت

 (1022) ایوانز
 نقد اختیار: و مدیران، متخصصین

 خیابانی دیوانسالاری

 توجه هایش بررسی در گری ی   ا حرفه نقش به نسبت کافی میزان به یالیپسک که کند می استدلال

 به گیری تصمیم و کارمندان، مدیران بین ی رابطه بر گری ای حرفه که اثری و است کردهن

 در آزادی و کارمند-مدیر بین روابط بررسی در وی است. نگرفته نظر در را صلاحدید

 نتیجه این به، است شاغل آن در اجتماعی مددکار که خیابانی سطح دیوانسالاری در گیری تصمیم

 .باشد می گرایی ای حرفه مثال عنوان به دیگر های دیدگاه نقش درک یالیپسک کار مکمل که رسید

 (2882) اسکات

 دیوان اختیار عوامل ارزیابی

 گیری تصمیم در آزمایشی :سالارانه

 خیابانی سطح

 مؤثری نقش، مشتری خصوصیات و سازمانی نظارت سطح، عامل دو که است آن از حاکی نتایج

 عامل داراست. را هستند عمومی مساعدت جویای که هایی مشتری به مزایا و خدمات اعطای در

 عوامل از کمتر بسیار آن تأثیر سطح اما، بود خدمات ارائه کننده تعیین نیز، ای حرفه ی حوزه، سوم

 گیرنده تصمیم فرد های ویژگی، پیشین تحقیقات از بسیاری برخلاف بود. محور مشتری و سازمانی

 نشان هم با نتایج این اند. شده یافت خدمات ارائه کننده تعیین عوامل ترین اهمیت بی از جزئی

 .شود می مشتری با رفتار به منتج، مشتری نیازهای از خارج عوامل چگونه که دهد می

 (2880) لیک
 سطح اختیار و عدالت های نظریه

 خیابانی

 های شغل هستند. عمومی های مشی خط سازان پیاده آخرین خیابانی سطح اندیوانسالار است معتقد

 تحت توجهی قابل طرق به را مردم (آنها در قصور) آنها های کنش و داراست را اختیار ذاتاً آنها

 و هماهنگی برای خیابانی سطح دیوانسالار توانایی که است مدعی مقاله این دهد. می قرار تأثیر

 سازمانی فرهنگ یک توسط، است عدالت از آنها بینش با مطابق که هایشان تصمیم عواقب تنظیم

 منصفانه های قضاوت کاوش اهمیت رو این از شود. می مهار هم و یابد می بهبود هم اختیار

 .سازد می مشخص را سازی پیاده فرایند حول پژوهش هنگام، خیابانی سطح اندیوانسالار

 

 پژوهش روش

 تحلیل )یا مضمون تحلیل روش و کیفی رویکردی با و آید می بشمار «کاربردی های پژوهش» زمره در هدف نظر از حاضر پژوهش

 که است کیفی های داده در موجود الگوهای وگزارش تحلیل، شناخت برای روشی مضمون تحلیل است. شده انجام (1تماتیک

 متنوع و پراکنده های داده که است متنی های داده تحلیل برای فرایندی، کیفی های پژوهش اجرای مسیر این دارد. ای گسترده کاربرد

 در تعارض بروز های مولفه واکاوی و شناسایی منظور به (.2000، )قاسمی کند می تبدیل تفصیلی و غنی های داده به را

 ضمن، سازمانی های مشی خط با خیابان سطح های بوروکرات عنوان به بیمارستانی پیش اورژانس کارکنان رفتاری صلاحدیدهای

 ؛خارجی و داخلی منابع و مرجع کتب، تلامقا، پژوهشی علمی مدارک و اسناد از استفاده و ای کتابخانه مطالعه روش از گیری بهره

 حوزه کارشناسان و خبرگان است. شده گردآوری ساختاریافته نیمه مصاحبه با و میدانی روش به پژوهش تکمیلی های داده

 مختلف سطوح در، کشور درمان و بهداشت مسائل فعلی های چالش با میدانی درگیری ضمن که سلامت بیمارستانی پیش

                                                             
1 Kørnøv 
2 Thematic Analysis 
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 نهایت در است. داده تشکیل را پژوهشگر مراجعه برای ممکن جامعه دارند؛ مشارکت و مسئولیت نیز حوزه این گذاری مشی خط

 تا مصاحبه و گردیدند تعیین دسترس؛ در اول حلقه به مراجعه ملاحظه با و «برفی گلوله گیری نمونه روش» با کنندگان مشارکت

 در ها داده تحلیل برای شده معرفی الگوهای انواع بین از یافت. ادامه کارشناسان و خبرگان از نفر 28 با نظری؛ اشباع نقطه به رسیدن

  است: زیر مراحل شامل که است شده استفاده «2وکلارک براون» الگوی از پژوهش این در، مضمون تحلیل روش

 

 ها داده با آشنایی-اول مرحله

، پژوهش این در (1001، کلارک و )براون است. فعالانه بصورت ها داده خواندن و ها داده مکرر بازخوانی شامل مرحله این

 های داده با و شده مطالعه دقت با پژوهشگران توسط سازی پیاده از پس، کنندگان مشارکت از هریک با شده انجام های مصاحبه

 روشن دنبال به فعال شکلی به گر مصاحبه بعدی کننده شرکت با مصاحبه در نتیجه در و مقایسه ای کتابخانه روش از شده یافت

 را ها داده معمول معانی از فراتر تحلیلی شدن فراهم امکان مرحله این نهایت در است. بوده موجود های داده در پنهان زوایای ساختن

 ساخت. میسر پژوهشگران برای

 

 گذاری کد-دوم مرحله

 به متنی های داده تقسیم برای کدها از، گام این در است. کدگذاری و اولیه کدهای ایجاد، ها داده تحلیل و تجزیه دوم گام

 شود می استفاده، است لازم خاص تحلیل برای که معیارهایی سایر یا کلمه، عبارت، بند مانند پذیر استفاده و فهمیدنی های قسمت

 پدیده به مربوط تصویر یا متن از بخش هر معانی، ها آن از استفاده با محقق که هستند عناوینی 1کدها (.2002، مسلمی و )خنیفر

 ها داده درون الگوهای شناسایی فرایند از گام نخستین مرحله این (.2002، 3کرسول و )پلانوکلارک کند می توصیف را مرکزی

 پیاده های مصاحبه از حاصل متون بازخوانی از پس مرحله این در پژوهشگران باشد. می ها داده از اولیه کدهای ایجاد شامل که است

، پژوهش در کننده مشارکت 28 نظرات که ترتیب این به نمودند. «0کیودا مکس» افزار نرم کمک با متون کدگذاری به اقدام، شده

 مرحله این در، یافت اختصاص کد یک، بود موضوع با مرتبط مفهومی برگیرنده در که گزاره  هر به و شد بازخوانی سطر به سطر

 پایه( مضامین )یا فرعی مضامین عنوان به کد 02 نهایتا، تکراری مفاهیم حذف و بازبینی از پس که گردید استخراج اولیه مفهوم 039

  شد. گرفته نظر در

 

 مضامین برای جستجو -سوم مرحله

 گروه هر برای معنایی قبول قابل طرح یک، شده ایجاد کدهای بین در گرفته شکل های گروه کشف با تا شد تلاش مرحله این در

 توجه با پژوهشگران و گردید بندی دسته مفهومی و معنایی قرابت براساس، قبل مرحله در شده ایجاد کد 02 حقیقت در شود. معرفی

 ابعاد که اولیه گروه چهار در را آمده بدست کدهای، است( بوده نیز مصاحبه سئوالات مبنای )که پژوهش فرعی پرسش چهار به

 نمودند. بندی دسته، دهد می تشکیل را تعارض بروز های مولفه مختلف

 

 مضامین گذاری نام و بازنگری - چهارم مرحله

 ضمن اصلی مضامین این بطوریکه باشد می دهنده( سازمان )یا اصلی مضامین شناسایی، ها داده تحلیل فرایند در خروجی ترین مهم

 مرحله این در باشند. ها داده در موجود وسیع الگوی یک دهنده نشان باید هریک، کنند می نمایندگی را ها داده تمام اینکه

                                                             
1 Braun & Clarck 
2 Codes 
3 Vicki L. Planoclark & John W. Creswell 
4 Maxqda 
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 تعداد بازنگری و بررسی از پس نمودند. قبل مرحله در گرفته شکل مضامین بازنگری به اقدام زیاد دقت و حساسیت با پژوهشگران

 گرفت. شکل پژوهش گانه پنج مضامین و افزایش مورد پنج به قبل مرحله مورد چهار از، دهنده( سازمان )یا اصلی مضامین

 

 گزارش نوشتن - پنجم مرحله

 مرحله در شده تعیین مضامین از هریک شرح ضمن پژوهشگر که شود می شامل را شده یافت مضامین نهایی گزارش، مرحله این

، مضامین تفسیر حقیقت در اند. نموده ذکر مثال شاهد عنوان به را مصاحبه در کنندگان مشارکت های پاسخ از هایی گزاره، قبل

 باشد. می پژوهش پرسش به پاسخ برای پژوهشگران تلاش آخرین

 

 پژوهش پایایی و روایی

 کمی های پژوهش در اعتبار درحالیکه دهند. نشان را خود مطالعات نتایج اعتبار باید کیفی و کمی رویکرد دو هر در پژوهشگران

 لذا، است پژوهش اصلی ابزار خود پژوهشگر کیفی های پژوهش در دارد؛ پرسشنامه( )مثلا ها داده آوری گرد ابزار ساختار به بستگی

 مفهوم دو با کمی مطالعات در اینکه دیگر نکته است. پژوهشگر تلاش و توانایی به متکی زیادی حد تا کیفی های پژوهش اعتبار

، افشانی )گل نیست جدا یکدیگر از مفهوم دو این کیفی های پژوهش در حالیکه در هستیم مواجه پایایی و روایی مجزای کاملا

2391)  

 در داد. افزایش مصاحبه راهنمای از استفاده و گران مصاحبه آموزش طریق از توان می را مصاحبه از حاصل های داده پایایی

 کند کمک پایایی افزایش به تواند می تفسیر اجرای و کدگذاری شیوه خصوص در نظر تبادل و آموزش نیز ها داده تفسیر مرحله

 است: شده استفاده زیر های روش از پژوهش نتایج پایایی از اطمینان برای اساس همین بر (.2381، صارمی )امین

 موضوع به کافی اشراف گر مصاحبه عنوان به نمودند سعی، موجود های پیشینه و نظری مبانی عمیق مطالعه با پژوهشگران -

 باشند. داشته پژوهش

 کنندگان مشارکت برای حضوری مصاحبه از قبل پژوهش؛ متغیرهای خصوص در مختصر توضیحات و مصاحبه کارت -

 نمایند. مشارکت مصاحبه در قبلی آمادگی با تا گردید ارسال

 مصاحبه جریان در، موضوعات به صریح غیر و تلویحی اشارات تا کنندگان مشارکت صریح های پاسخ از مصاحبه روند -

  گردید. سازی پیاده وسواس با و ثبت دقیقا

 و اجرا، دارد کامل آشنایی مضمون تحلیل روش با و نبوده پژوهشی تیم جزء که پژوهشگری کمک با کدگذاری فرایند -

   گردید. ارزیابی

 با توام کیفی های پژوهش در اعتبار تضمین شود. می توجه پایایی از بیش ]روایی[ اعتبار به کیفی های پژوهش ارزیابی در

 عبارتی به یا پژوهش روایی از اطمینان حصول برای (.2381، صارمی )امین است آن گزارش و میدان در دقت و حساسیت

 شد: انجام زیر اقدامات، پژوهش گزارش خوانندگان یا کنندگان مشارکت، پژوهشگر منظر از ها یافته بودن دقیق

 تا شد خواسته، بودند نظر صاحب پژوهش مورد حوزه در که اساتید از نفر 1 تعداد از، مصاحبه های پرسش طراحی از پس -

 گردید. اعمال سئوالات اصلاح در ایشان نظرات و کنند بیان مصاحبه کارت های پرسش درخصوص را خود نظر

 افراد این دیدگاه کنند. ابراز را خود نظرات و بازبینی را کدگذاری مراحل تا شد خواسته کنندگان مشارکت از تعدادی از -

 گردید. اعمال، کدگذاری بازنگری جریان در نیز

 فرایند درباره نظر اظهار و ها یافته بررسی به، پژوهش موضوعی قلمرو در نظر صاحب و مرتبط های رشته اساتید از تن سه -

 پرداختند. کدگذاری
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 پژوهش نتایج

 که است بیمارستانی پیش اورژانس حوزه عملیاتی مدیران و کارشناسان با ساختاریافته نیمه مصاحبه 28 از حاصل پژوهش های داده

 حوزه گیری تصمیم و گذاری مشی خط در هم و هستند آشنا اورژانس های ماموریت بر حاکم جو و شرایط با میدانی عرصه در هم

، کنندگان مشارکت پاسخ براساس که شد پرسیده کنندگان مشارکت از پرسش چهار مصاحبه هر در دارند. نقش بیمارستانی پیش

 کدگذاری مرحله در و گردید استخراج فرعی( )مضمون کد 02، اولیه مفاهیم ترکیب و حذف از پس، باز کدگذاری مرحله در

 دهد: می نشان را ها داده تحلیل روند در مضامین به دستیابی فرایند زیر جدول شد. تعیین مقوله( )یا اصلی مضمون پنج، محوری

 
 مصاحبه های پرسش از هریک پاسخ از شده استخراج کدهای تعداد 1 جدول

 مصاحبه های پرسش

 کدهای تعداد

 در شده استخراج

 دوم مرحله

 شده تعیین های مقوله تعداد

 )جستجوی سوم مرحله در

 مضامین(

 شده تعیین های مقوله تعداد

 بازنگری) چهارم مرحله در

 (مضامین

 اورژانس کارشناسان فردی های ویژگی شما نظر به

 های خطمشی با رفتاری تعارض بروز بر تاثیری چه

 دارد؟ سازمانی

  کد 02

 پایه( یا فرعی )مضمون
  اصلی مضمون 1  اصلی مضمون 0

 بر تاثیری چه ماموریت های ویژکی شما نظر به

 دارد؟ رفتاری تعارض بروز

 بروز بر تاثیری چه سازمانی های ویژگی شما نظر به

 دارد؟ رفتاری تعارض

 بروز بر تاثیری چه محیطی بسترهای شما نظر به

 دارد؟ رفتاری تعارض

 

 شده سازماندهی مضمون چهار، فرعی سئوالات با متناظر ابتدا مضامین( تعیین و کدها بندی )دسته محوری کدگذاری مرحله در

 را شده تعیین دهنده( )سازمان اصلی مضامین 2 نمودار، یافتیم دست )مقوله( اصلی مضمون 1 به مضامین بازبینی مرحله در سپس و

 و اصلی مضامین شبکه، 2 شکل در و دهد می نشان، گیرد می جای آن به مربوط دسته در که پایه( )مضامین کدها فراوانی با همراه

 با خیابان( سطح های )بوروکرات بیمارستانی پیش اورژانس کارشناسان رفتاری صلاحدیدهای بر تعارض بروز ابعاد که فرعی

 است. شده آورده، دهد می نشان را ها مشی خط

 

 
 اصلی مضامین از هریک دهنده تشکیل کدهای فراوانی مقایسه 1 نمودار

 

 هایی گزاره از مصادیقی و شده شناسایی )پایه( فرعی مضامین همراه به، شده کشف دهنده( )سازمان اصلی مضامین، زیر جدول در

 شده: آورده، کردند بیان مصاحبه در کنندگان مشارکت که
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  نظیر های گزاره نمونه و فرعی، اصلی مضامین :3 جدول

 مضامین

 اصلی

 کشف

 شده

 فرعی مضامین

 شده شناسایی
 ها مصاحبه متن از نظیر های گزاره مصادیق نمونه

 های ویژگی

 فردی

 عاطفی و شغلی فشارهای -2

 تحصیلات و دانش سطح -1

 مهارت و تجربه میزان -3

 روانی-روحی خصوصیات -0

 فرهنگی های ویژگی -1

 باورها و اعتقادات-1

 خطمشی معناداری -2

 جسمانی سلامت -9

 شخصی منفعت -8

 سازمانی تعهد کاهش، آموزش کیفیت افت، انگیزه کاهش، درمان کادر نارضایتی»

 بسیاری و پزشکان مهاجرت به تمایل، درمان کادر عملکرد افت و خستگی، آموختگان دانش

 صورت هر به خود شیفت گذراندن به تنها فرد که گردد موجب تواند می فردی عوامل از

 « کند اندیشه ممکن

 به ابتلا معرض در لیدل نیهم به و دهد یم دست از را خود نفس عزت، ناکافی درآمد با افراد»

 «.ردیگ یم قرار یروان و روحی فشارهای انواع

 و طلاق آمار شیافزا، جوانان ازدواج سن رفتن بالا مانند کشور مشکلات و مسائل از یبرخ»

 افتد یم اتفاق یزندگ یها نهیهز بودن بالا لیدل به که یقطع نیمجرد تعداد شیافزا نیهمچن

 اردو یریناپذ جبران خسارات فرد کاری شرایط و جامعه و افراد روان سلامت به توانند یم

 «دینما

 و...

 عوامل

 سازمانی

 بازخورد و نظارت سطح -2

 سازمانی فرهنگ و ها ارزش -1

 استخدامی -اداری فرایند -3

 غیررسمی ارتباطات عمق -0

 سازمانی آموزش و یادگیری -1

 گیری تصمیم و مساله حل سبک -1

 نابرابری و عدالتی بی ادراک سطح -2

 رفاهی امکانات و مزایا، حقوق -9

 اعزام های رویه-8

 ها پوشش و ها طرح -20

 غیراجرایی فنی های دستورالعمل-22

 به سازمان که میزانی زیرا دارد کارشناسان عملکرد نحوه بر زیادی تاثیر سازمانی فرایندهای »...

 به نسبت کارشناسنان که گردد می موجب دهد می اهمیت شکایات به رسیدگی و بازرسی

 نظر در را آن پیامد و نتیجه خود اقدامات در و گرفته نامناسب یا مناسب بازخور خود عملکرد

 «. بگیرد

 نظام در ایمزا و حقوق پرداخت و خدمت جبران ناعادلانه و وبیمع یندهایفرآ لیدل به»

 نیب تناسب عدم و فقر، تورم شیافزا سبب که یاقتصاد یها میتحر وجود و رانیا سلامت

 ادامه منظور به سلامت نظام کارکنان یزگیانگ یب موجب، شده یزندگ یها نهیهز و درآمدها

 «است دهیگرد خدمت ضمن یها آموزش هتوسع نیهمچن و یهمکار

 از دانش کسب، شده اتخاذ تصمیمات و شرایط بر تسلط برای کارها مهمترین از یکی »...

 شبکه سراسر در آن آموزش و شده آموخته دانش گذاری اشتراک و شده انجام های ماموریت

 «.است سازمانی

 حضور مثلا نیستند پذیر امکان میرسد اجرا مرجله به وقتی که دارد وجود هایی دستورالعمل »...

 شخصی رضایت به منتج که هایی ماموریت تمامی در صورتجلسه جهت 220 پلیس نیروهای

  «.است شده خانواده یا بیمار

 شرایط

 ماموریت

 صحنه مدیریت -2

  تجهیزاتی کمبودهای -1

 دارویی کمبودهای -3

 امدادرسانی نوع -0

 ماموریت نوع -1

 بیمار پزشکی شرایط -1

 همکاران نقش -2

  همراهان و بیماران تصمیمات -9

 احساسات برانگیختگی -8

 زیادی تاکید و شود می طی اورژانس کارشناسان توسط که هایی آموزش اولین از یکی»...

 ها صحنه گونه این در که آنجا از است. ماموریت صحنه کردن مدیریت شود می آن روی

 به دست است ممکن دارند قرار روانی و روحی فشارهای تحت تماشاگران و همراهان، بیماران

 «. بزنند اقدامی هر

 به که آن با شوید اعزام فاقدی کد یا کمکی کد عنوان به شما اینکه یعنی ماموریت نوع »...

 «. شود می وظایف شرح در تغییر موجب شوید اعزام اول کد عنوان

 های ویژگی به توجه با شیفت در حاضر همکار کارشناس یا و تکنسین حضور و نقش»...

 «.دارد تصمیمات و درمانی، تشخیص اقدامات انجام در بسزایی تاثیر ها مهارت، ها انگیزه، فردی

 و...
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 مضامین

 اصلی

 کشف

 شده

 فرعی مضامین

 شده شناسایی
 ها مصاحبه متن از نظیر های گزاره مصادیق نمونه

 بسترهای

 محیطی

 نوپدید های بیماری اپیدمی و گسترش -2

 حاکم اقتصادی شرایط -1

 منطقه فرهنگی خصوصیات -3

  سیاسی تاثیرات -0

 قضایی و انتظامی، امنیتی وضعیت -1

 منطقه فیزیکی و جوی شرایط -1

  همکار های سازمان -2

 گردشگری ایام در جمعیت شدن شناور -9

 درمانی های زیرساخت نامتوازن توسعه -8

 حادثه مکانیسم و سطح -20

 فراقانونی فشارهای -22

 از گرید یبرخ به یتوجه کم ای و یتوجه یب موجب اقدامات یبرخ به یمل منابع اختصاص»

 به یمال منابع اختصاص و یعمران یها بودجه فیرد کاهش .شود یم کشور مردم یازهاین

 دفع، سالم یدنیآشام آب مانند یها تیاولو توسعه و گسترش عدم موجب یجار یها فیرد

 «شود یم ستیز طیمح از حفاظت و فاضلاب یبهداشت

 از استفاده به ها خانواده لیتما کاهش موجب درآمدها به نسبت یبهداشت اقلام نهیهز بودن بالا»

 سکیر رفتن بالا موجب که شده نوزادان و بانوان در خصوصا یفرد بهداشت لیوسا

 «شد خواهد ها یماریب و ها عفونت

 تیفیک تدارک و یزندگ مخارج نیتام منظور به سلامت نظام کارکنان از یاریبس چون»

 یدرمان مرکز چند در اشتغال و متعدد یکار یها فتیش انجام به مجبور یزندگ از یبالاتر

 با حیصح ارتباط یبرقرار در یروان ییتوانا عدم و یجسم یخستگ سبب امر نیهم هستند

، یپزشک یخطا و قصور دادن رخ موجب یموارد در که گردد یم شانیخانوادها و انیمددجو

 .«شود می نزاع و یریدرگ

 زمان و یمال منابع به ازین کشور در یدرمان و یبهداشت یها رساختیز نیتام که آنجا از »

 «است دهیگرد ها رساختیز نیا توسعه توقف و کاهش موجب متاسفانه دارد یطولان

 و...

 خصوصیات

 مقاصد

 درمانی

 پزشکان مقیمی و آنکالی وضعیت -2

 تشخیصی تجهیزات خرابی -1

 درمانی مرکز تیپ و سطح -3

 درمانی مرکز نوع -0

 زمانی مسافت -1

 مراجعات قبلی تجربیات -1

 اورژانس بخش وضعیت -2

 مرکز مورد در کند می اتخاذ ماموریت در حاضر کارشناس که تصمیماتی مهمترین از یکی »...

 درمانی مرکز اولین به مراجه به نیاز بیمار شرایط به توجه با آیا که است مقصد درمانی

 «.دارد است اجتماعی تامین یا نظامی، خصوصی

 سطح مانند مقصد درمانی مرکز به بیماران یا و کارشناسان مراجعه از قبلی تجربیات »...

 موجب و.... رفتارها و برخوردها، تجهیزات و امکانات، اورژانس شلوغی، مراقبت و رسیدگی

 «.شود می صلاحدیدها و تصمیمات بر اثرگذاری

 علاوه مجبورند مردم، مختلف نقاط در یدرمان مراکز و مارستانیب ساخت امکان عدم علت به »

 «.کنند فکر هم اسکان و مسافرت نهیهز به درمان نهیهز بر

 

 بشری یادیننب حقوق زمره در امر این و بوده سلامت حق های مولفه ترین اساسی جزء، پزشکی و بهداشتی خدمات به دسترسی

 آن قتحق برای تلاش و قح این از صیانت و شمردن محترم به زملم کشورها تمام ابرایننب .شوند دنم بهره آن از باید افراد همه و است

 شناسایی )مقوله( اصلی مضمون پنج در که پژوهش های داده تحلیل و تجزیه از حاصل نتایج .(1020، )گرجی دنهست افراد همه برای

  است. بیمارستانی پیش اورژانس کارشناسان رفتاری صلاحدیدهای در تعارض بروز های مولفه از یکی بیانگر یک هر، گردید

 

 گیری نتیجه و بحث

 های سازمان مقدم خط در واسطه بی خدمت ارائه و جامعه عمومی سطح با نزدیک تماس دلیل به، ناخیاب سطح های بوروکرات

 ارتباطات همین و دارند ارتباط شهروندان با مشی خط اجرای فرایند در نظر مورد خدمت ارائه در دیگری مسئول هر از بیشتر، دولتی

 یمختلف رفتارهایی و اه واکنش بروز به منجر دیگر یلدلا به گاهی و کاری شرایط بودن سخت، ها خواست در تنوع دلیل به، نزدیک

 باشد. می تعارض در ابلاغی مشی خط با گاهی که شود می
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 بسترهای (0 ماموریت شرایط (3 سازمانی عوامل (1 فردی های ویژگی (2 مقوله 1 که داد نشان آمده دست به نتایج تحلیل

 عنوان به که بیمارستانی پیش اورژانس کارشناسان رفتاری صلاحدیدهای بر درمانی مقاصد خصوصیات (1 و محیطی

 گزارش که (2882) اسکات مطالعه با پژوهش این نتایج باشند. می تاثیرگذار هستند سلامت حوزه در خیابان سطح های بوروکرات

 به مزایا و خدمات اعطای در مؤثری نقش ای حرفه ی حوزه و مشتری خصوصیات، سازمانی نظارت سطح، عامل سه کند می

 با (2382) بکلو شیخ توسط که ای مطالعه در همچنین دارد. همخوانی داراست را هستند عمومی مساعدت جویای که هایی مشتری

 عامل چهار که داد نشان شد انجام عمومی بخش اجتماعی توسعه در خیابان سطح های روکراتوب اختیار نظام شناسی آسیب عنوان

 همکاران و فرد دانایی دارد. مطابقت حاضر مطالعه با که است اثرگذار ها کراتروبو اختیار بر محیطی و گروهی، سازمانی، فردی

 عمل آزادی که نمودند اظهار عمومی های مشی خط اجرای به تمایل در ها بوروکرات اداری عمل آزادی نقش مطالعه در (2382)

 به تمایل و رجوع ارباب برای مشی خط بودن معنادار و مفید از مشی خط مجریان ادراک بر خیابان سطح های بوروکرات اداری

 یمراد دارد. همخوانی پژوهش این فردی های ویژگی مقوله دهنده تشکیل فرعی مضامین با که دارد مثبت تأثیر مشی خط اجرای

 یفشارها و یگذار استیس وهیش، قانون گاهیجا، هدف براساس را نیقوان، افسران که ندداد نشان (2389) همکاران و یاهکالیس

 است «جامعه طیشرا و متخلف، بودن سیپل، خود از درک» شامل که طیشرا از ادراک براساس سپس و کنند یم ریتفس یفراقانون

، تخلف، متخلف، افسر طیشرا از متاثر خود زین نیقوان یاجرا که داد نشان گرفته صورت لعاتمطا نیهمچن .کنند یم اجرا را نیقوان

، فردی های ویژگی، ماموریت شرایط ابعاد در پژوهش این از شده استخراج های مقوله با مجموع در که است طیمح و سازمان

 که گردید مشخص (1012) یبورل پژوهش در دارد. همپوشانی درمانی مقاصد شرایط و محیطی بسترهای، سازمانی عوامل

، ها بوروکرات و مهاجران توسط مهاجرت کنترل متقابل دیبازتول و رقابت، یده شکل نحوه از یا ترجمه عنوان به تنها نه احساسات

 برانگیختگی مضمون با مطالعه این نتیجه کنند. یم فایا یمهم شنق، مذاکره یبرا یابزار و کیاستراتژ مؤلفه کی عنوان به بلکه

 مطابقت شخصیتی های ویژگی مقوله در ها بوروکرات روانی -روحی های ویژگی مضمون و ماموریت شرایط مقوله در احساسات

 دارد.

 توان می، نظری لحاظ به باشد. داشته گذاران مشی خط برای اهمیتی با عملی و نظری رهنمودهای تواند می پژوهش این نتایج

 بین تعارض نتیجه، ها انسان جان نجات در بیمارستانی پیش اورژانس کارشناسان دانش و مهارت نقش اهمیت دلیل به گفت

 یا و ها مشی خط اجرای اثربخشی موجب تواند می و بوده لبه دو شمشیر همانند سازمانی یها مشی خط با مجریان صلاحدید

 ارتقا را ها مشی خط اجرای اثربخشی، اضطراری شرایط در ها مشی خط مجریان عمل آزادی از حمایت گردد. آنها ناکارآمدی

 امر این متعاقباً شود. می تصمیم قانونی تبعات و ها حمایت نظر از مجریان تر راحت گیری تصمیم موجب عمل آزادی زیرا، دهد می

 با متناسب کند می قادر را ها بوروکرات، عمل آزادی زیرا شود؛ نیز مشی خط اجرای فرایند مشروعیت ارتقای موجب تواند می

 در کنند. برآورده سلامتی حفظ و آسیب کاهش، جان نجات برای را شهروندان فوری های خواسته و ها مندینیاز، مختلف شرایط

 به عملی لحاظ از دهد. می ارتقا عمومی افکار در را مجری های سازمان و عمومی مشی خط مشروعیت، موارد این همه، نهایت

 بگیرند نظر در اورژانس کارشناسان برای را عمل آزادی این ای اندازه تا، مشی خط تنظیم هنگام که شود می توصیه گذاران مشی خط

  دهند. انجام مددجویان از هریک خاص وضعیت با متناسب و مناسب اقدامات، درمان و تشخیص مراحل در تا

 با آتی های پژوهش شود می پیشنهاد بنابراین، است کرده بررسی را بیمارستانی پیش اورژانس سازمان کارکنان، حاضر ژوهشپ

 پرستاران، محیط بهداشت کارشناسان مانند سلامت نظام های حوزه دیگر در خیابان سطح های بوروکرات سایر بر تمرکز

  د.پذیر انجام، دهند می ارائه را دولتی خدمات از دیگری بخش که و... روستایی-شهری بهداشتی خدمات مراکز و ها بیمارستان

 صلاحدیدهای تعارض بر موثر های مولفه حوزه در مقالات اندک تعداد، مطالعه این های محدودیت از پژوهش: محدودیت

 است. بوده تر جامع نتایج به دستیابی برای سلامت نظام کارکنان رفتاری
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 مطالعه مورد های  نمونه از ها داده آوری جمع زمینه در اخلاقی ملاحظات، حاضر پژوهش طول در اخلاقی: های دستورالعمل

 شد. گرفته نظر در افراد شخصی اطلاعات حفظ همچنین و

 در را ما داشتی چشم گونه هیچ بدون که عزیزانی تمامی از را خود تشکر و تقدیر مراتب پژوهشگران :قدردانی و تشکر

 دارند. می اعلام، اند نموده یاری مطالعه این اجرای

 .است سازمانی و مالی حمایت بدون مستقل تحقیق حاصل مقاله این مالی: حمایت

 ندارند. منافعی تعارض هیچگونه که دارند می ابراز نویسندگان: منافع تعارض
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Abstract: Street-level bureaucrats are considered the main makers of policies in such a way that they can 

improve and upgrade the quality of services or generate social dissatisfaction. In this research, an attempt has 

been made to investigate and identify the components of conflict between the behavior of street-level bureaucrats 

and the organizational policies of pre-hospital emergency. The current research is applied in terms of purpose, 

which was implemented with a qualitative approach and thematic analysis method. In order to collect data, 

while using the method of library studies, semi-structured interviews were conducted with 19 experts and 

practitioners of the health system, and the research data were analyzed using the "Brown and Clark" model. The 

research results were calculated in five dimensions, including "influence of individual characteristics", 

"organizational factors", "mission conditions", "environmental settings" and "characteristics of therapeutic 

purposes". Due to the importance of the skill and knowledge of pre-hospital emergency experts in saving human 

lives, the result of the conflict between the executives' discretion and the organizational policies is like a double-

edged sword and can make the implementation of the policy more effective. or their inefficiency. Supporting 

freedom of action in emergency situations leads to easier decision-making by executives in terms of protections 

and legal consequences. 
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