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مدل توسعه میان رشته ای ها در دانشگاه های علوم پزشکی ایران و سناریوهای آینده

حسن بشیری۱، محمد حسینی مقدم۲*

چکیده

 زمینه و هدف: توسعه میان رشته ای ها در آموزش عالی در سطح دنیا، راه حلی برای فهم دقیق تغییرات و فراگیری چگونگی 
با چالش های رو به گسترش جهان بوده است. به دلیل همین تغییرات است که بهداشت و سلامت در جهان ماهیت  رویارویی 
پیچیده ای پیدا کرده و امکان فهم این حوزه تنها با تکیه بر علوم پزشکی میسر نیست. بر این اساس هدف اصلی این ارائه مدل توسعه 
مناسب برای گسترش میان رشته ای ها در علوم پزشکی ایران است. در این مدل به عدم قطعیت ها، توجه می کنیم و سناریوهایی 

پیشرو برای آینده توسعه میان رشته ای ها در علوم پزشکی ایران را تشریح می نمائیم.
  روش بررسی: در این مقاله از روش پانل خبرگان به منظور گردآوری، اولویت گذاری و اعتباربخشی عوامل تأثیرگذار 
بر آینده توسعه میان رشته ای ها در دانشگاه های علوم پزشکی با تکیه بر جلسات تخصصی با منتخبان کلان مناطق ده گانه 
علوم پزشکی کشور، استفاده  شده است. همچنین از روش تحلیل ساختاری-تفسیری به منظور احصای مهم ترین عوامل 
شکل دهنده به آینده میان رشته ای ها استفاده کرده ایم و از روش مدل سازی برای صورت بندی مدل توسعه میان رشته ای ها در 
دانشگاه های علوم پزشکی استفاده  شده است، از روش تحلیل عدم قطعیت به منظور تعیین مهم ترین عوامل شکل دهنده به 
آینده میان رشته ای ها و از روش سناریو برای تصویرپردازی آینده های بدیل پیشروی توسعه میان رشته ای ها در علوم پزشکی 

استفاده شده است.
  یافته ها: در این مقاله عوامل تأثیرگذار بر توسعه دانش های میان رشته ای ، عدم قطعیت ها و چهار سناریوی پیشروی 
توسعه میان رشته ای در علوم پزشکی کشور احصا و مدل پیشنهادی برای پیشبرد و گسترش دانش های میان رشته ای در 

علوم پزشکی در لایه های آموزشی و پژوهشی ارائه  شده است.
  نتیجه گیری: مدل پیشنهادی توسعه میان رشته ای ها در علوم پزشکی برپایه چگونگی برهم کنش دو پیشران اصلی یعنی 
»گفتمان سازی و مشارکت در سطح ملی« و »تمرکز و تقویت همکاری ها« در سایر لایه های نظام آموزش عالی بهداشت و 
سلامت با تأکید بر نقش آفرینی شبکه ای از کنشگران و ذی نفعان کلیدی مستقیم و غیرمستقیم در تعریف، به کارگیری و توسعه 

دانش های میان رشته ای نتیجه این پژوهش است.

   كلمات كلیدی: پزشکی شخصی، گذار فناورانه، چارچوب گذار، مسیر گذار، نوآوری فناورانه 

bashiri@hut.ac.ir ،۱  استادیار گروه مهندسی کامپیوتر و فناوری اطلاعات، دانشگاه صنعتی همدان، همدان، ایران
moghadam@iscs.ac.ir ۲*. نویسنده مسئول. استادیار گروه مطالعات آینده نگر، مؤسسه مطالعات فرهنگی و اجتماعی، تهران، ایران

تابستان ۱۴۰۱، دوره ۳۱، شماره ۲، صفحه ۱۱۳ تا ۱۲۸
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مقدمه
ماهیت  می بریم  سر  به  آن  در  ما  که  جهانی  و  طبیعت 
دانش  ارتقای سطح  تناسب  به  دارد.  درهم تنیده ای  و  پیچیده 
درهم تنیدگی  و  پیچیدگی  این  متفاوت  ابعاد  بشر،  معرفت  و 
مهم ترین  از  یکی  میان رشته ای ها  توسعه  می شود.  آشکارتر 
گفته   پیچیدگی های  شناسایی  برای  انسان  معرفتی  ابزارهای 
برخورداری  دلیل  به  میان  این  در  دانشگاه ها   .)۱( است  شده 
از  متخصصان  آوردن  هم  گرد  در  مناسب  اکوسیستم  از 
نظام های آموزشی و پژوهشی مختلف، امکانات مناسبی را برای 
و  میان تخصصی  میان رشته ای،  ماهیت  و  پیچیدگی ها  تبیین 
میان فرهنگی فهم واقعیت های حاکم بر عالم هستی در اختیار 
دانشگاه های  ایران  در  و شکل می دهند.  دارند، خلق می کنند 
از  پایین  به  بالا  شکلی  به  گذشته  سال   5 طی  پزشکی  علوم 
تا  شده اند  ترغیب  پزشکی  علوم  حوزه  سیاست گذاران  سوی 
پرسش   .)۲( دهند  ارتقا  پزشکی  علوم  در  را  میان رشته ای ها 
اصلی پژوهش این است که مدل توسعه مناسب برای گسترش 
و  الگو  تابع چه  پزشکی  علوم  دانشگاه های  در  میان رشته ای ها 
برای  سناریوهایی  چه  عدم قطعیت ها،  اساس  بر  است؟  مدلی 
متصور  ایران  پزشکی  علوم  در  میان رشته ای ها  توسعه  آینده 

است؟
زیاد  تعداد  از  پیچیده  سیستم های  تعریف،  اساس  بر 
می شوند.  تشکیل  انطباق پذیر  و  هم  به  وابسته  متنوع،  اجزا 
کلیدی  ویژگی های  از  انطباق پذیری  و  خودسازماندهی 
شدن  پیچیده  باعث  آنچه   .)4  ,3( است  پیچیده  سیستم های 
یک سیستم می شود تعامل بین اجزا آن است. سیستم آموزش 
عالی یک سیستم پیچیده است. در آموزش عالی نقش آفرینان 
مختلفی وجود دارند. از اعضا هیات علمی، کارکنان دانشگاه تا 
آزمایشگاه های تحقیقاتی و نهاد دانشگاه. در این سیستم هر جزء 
از آن ویژگی انطباق پذیری و خودسازماندهی دارد. اگر تقاضای 
بازار را به عنوان کشش بازار در نظر بگیریم در سیستمی که 

میان رشته ای ها  بازیگران  برای  لازم  انگیزه های  و  زیرساخت ها 
یعنی اعضا هیات علمی، پژوهشگران و دانشجویان فراهم باشد 
آنها نیز رفتاری خود سازمانده نشان خواهند داد تا از شرایط و 
مشوق ها برای توسعه فردی خود استفاده کنند. در سیستم های 
و  رویه ها  ایجاد  و  کنترل  بر  مبتنی  که  راه حل هایی  پیچیده 
دستورالعمل ها از بالا به پایین باشند به سختی اجرایی و محقق 
تحلیل  از  ما  خروجی های  دیگر  یکبار  موضوع  این  می گردند. 
تجارب جهانی و مصاحبه ها را تایید می کند که سیاست گذاری 
و مشوق ها برای موفقیت توسعه میان رشته ای ها بسیار بااهمیت 

است. 
برای درک بهتر سیستم های پیچیده چارچوب کنونی که 
پیچیده  سازمان های  در  محیط۱  درک  ابزار  یک  حقیقت  در 
از   )5( مقاله  در  ابتدا  چارچوب  این  می شود.  تشریح  است، 
شرکت ای بی ام معرفی گردید. کورتز و اسنودن چارچوب خود 
را با به چالش کشیدن سه مفروض نظم، انتخاب عقلانی و قصد 
بدیهی فرض  راهبرد و تصمیم گیری سازمانی  انگیزه که در  و 
می شود، آغاز می کنند. آن ها معتقدند که اگرچه این مفروضات 
به  مفروضات  این  تعمیم  اما  است  درست  زمینه ها  برخی  در 
محیط های متفاوت و انواع تصمیم گیری، نادرست است. طراحی 
اما  انجام می شود.  بر اساس مفروض نظم  و پیش بینی، عمدتاً 
این فرض همیشه درست نیست. آن ها بر این باورند که عدم 
تحقق برخی پیش بینی ها می تواند به دلیل مفروضات نادرست 
باشد. بر اساس چارچوب کِنِوین، علم پیچیدگی، چگونگی پدید 
می کند.  مطالعه  را  عامل ها  بین  تعامل  طریق  از  الگوها  آمدن 
رابطه علت و معلول در پیچیدگی نیز وجود دارد اما هم تعداد 
و  تحلیلی  تکنیک های  آن ها،  بین  روابط  تعداد  هم  و  عامل ها 
طبقه بندی را رد می کنند. الگوهای نوآیند می توانند درک شوند 
با  منطقی  ارتباط  پدیده  این  شوند.  پیش بینی  نمی توانند  اما 
منظم  سیستم های  کِنِوین  چارچوب  می شود.  نامیده  گذشته 

Sense Making .1
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تقسیم بندی  شناخت  قابل  و  شده  شناخته   بخش  دو  در  را 
می کند. در سیستم های منظم کافی است رویداد داخل سیستم 
مناسب  پاسخ  تحلیل،  یا  و  دسته بندی  از  پس  و  شود  درک 
برای رویداد انتخاب گردد. سیستم های پیچیده و آشوبناک در 
چارچوب کِنِوین، نامنظم معرفی می شوند. سیستم های پیچیده 
برای  بنابراین  شوند  درک  سادگی  به  نمی توانند  آشوبناک  و 
تعیین پاسخ مناسب به رویدادهایی که در آن ها اتفاق می افتد 
ابتدا باید بررسی یا اقدام، سپس درک الگو یا رفتار صورت گیرد 
بهترین  لزوماً  این پاسخ  به رویداد داده شود.  پاسخی  نهایتاً  و 

پاسخ ممکن نخواهد بود )6(.
هدف از ارائه چارچوب کِنِوین، تأکید بر این موضوع است 
که روش استقرار ساختار و توصیه های بالا به پایین نمی توانند 
در بلندمدت، پایدار باشند و هدف مورد انتظار را برآورده نمایند. 
لازم است در یک فرایند مستمر، امکان بازی بازیگران فراهم 
شود )اقدام( و بر اساس رفتار سیستم و خروجی آن، درک رفتار 
یا الگو صورت پذیرد و در مواردی سیستم خود را اصلاح کند و 

دوباره چرخه اقدام، درک رفتار و پاسخ تکرار شود.
آن ها  از  که  ویژگی هایی  با  پیچیده  سیستم های  کنترل 
بهترین روش،  اما  نامحتمل است  بسیار  برشمرده  شده است 
توزیع بذرهای الگوهای مطلوب در فضای سیستم های پیچیده 
سیاست های  اعمال  توضیح،  همین  از  استفاده  با   .)5( است 
کنترلی و انتظار برنامه های از پیش روشن  شده برای دستیابی 
به توسعه میان رشته ای ها نمی تواند مؤثر واقع شود. لازم است 
سیاست ها به گونه ای تدوین گردد تا علاقمندی بازیگران برای 
توسعه میان رشته ای ها بیشتر شود و در عین حال آزادی عمل 
نمایش  به  نیز  را  خود  خلاقیت های  بتوانند  تا  باشند  داشته 

بگذارند.
توسعه  و  به کارگیری  چگونگی  پژوهش،  ابتدایی  گام  در 
بهداشت  نظام  با  مرتبط  مسائل  در  میان رشته ای  دانش های 
در  گردید.  بررسی  جهان  برگزیده  دانشگاه های  در  سلامت  و 

دانشگاه استنفورد، علوم پزشکی یکی از اصلی ترین حوزه های 
هیات  اعضای  از  نیمی  طوریکه  به  است؛  دانشگاه  تخصصی 
و  کار هستند  به  پزشکی مشغول  دانشکده  در  دانشگاه  علمی 
به حوزه  دانشگاه  این  در  فعال  آموزشی  رشته های  ۱4 درصد 
پزشکی اختصاص دارد. شعار دانشگاه در میان رشته ای ها: »برای 
تک رشته ای  دانش  مرزهای  از  باید  بزرگ  مسائل  با  رویارویی 
مختلف،  دانشکده های  و  دانشجویان  ادغام  با  و  کرد  عبور 
گستره ای از مطالعات اقتصادی و بین المللی را برای رویارویی 
با مسائل زیست محیطی، انرژی و سلامت به کار گرفت« )7(. 
برای مثال مرکز طول عمر استنفورد۱ با هدف پژوهش در حوزه 
عملکرد رفتاری و هنجارهای اجتماعی در موضوع افزایش طول 
از متخصصان رشته های  با مشارکت گروهی  و  عمر در جهان 
از کشورهای مختلف در  و علوم پزشکی  اقتصاد، روان شناسی 
سال ۲۰۱۹ تأسیس شد. این مرکز برنامه پژوهشی چند دهه ای 
کرده  آغاز  زندگی«  جدید  »نقشه  عنوان  با  را   ۲۰5۰ سال  تا 

است )8(.
به  می کند  سعی  و  است  خصوصی  هاروارد  دانشگاه 
شیوه های مختلف کسب درآمد کند و هزینه هایش را بپردازد. 
یکی  ماژولار  آموزش های  و  میان رشته ای  برنامه های  گسترش 
است.  نیاز  مورد  مالی  منابع  تأمین  برای  دانشگاه  اقدامات  از 
دانشکده های  بهترین  از  یکی  دانشگاه  این  پزشکی  دانشکده 
نوبل  جایزه   ۱۰ کنون  تا  و  می آید  به حساب  جهان  پزشکی 
پزشکی را از آن خود کرده است. یکی از استراتژی های اصلی 
طرح های  میان رشته ای  دانش های  توسعه  برای  دانشگاه  این 
ابتکاری بین دانشکده ای یا مشارکتی۲ است. این برنامه که از 
و  برنامه ها  انواع  بین  بر همکاری  ناظر  ۱۹۹۰ آغاز  شده  دهه 
پروژه های دانشکده محور، بین دانشکده ای و در مقیاس بزرگ 
است. برای مثال مؤسسه سلامت جهانی هاروارد3: این مؤسسه 

Stanford Center for Longevity .1
Interfaculty Initiatives .2

Harvard Global Health Institute .3
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سلامت  چالش های  بزرگ ترین  به  که  می داند  متعهد  را  خود 
برای  که  باورند  این  بر  نهاد  این  گردانندگان  و  بپردازد  انسان 
عمومی  سلامتی  و  پزشکی  به  باید  هم  مشکلاتی  چنین  حل 
پرداخت و هم به فراتر از آن و به حوزه هایی همچون حقوق، 
دلیل  همین  به  کرد.  توجه  حوزه ها  دیگر  و  تجارت  سیاست، 
محققان  دولت ها،  سازمان ها،  با  دنیا  سراسر  در  مؤسسه  این 
سلامتی  مؤسسه،  این  نظر  از  می کند.  همکاری  شهروندان  و 
سلامت  محیط زیست،  جامعه،  فرهنگ،  و  است  پزشکی  فرای 
حیوانات، نظام های اعتقادی، حکومت، حقوق، اقتصاد، فناوری، 
مسکن و دیگر پیشران های سلامتی در آن دخیل اند. به همین 
برای  راه حلی  را  بین چند کشور  میان رشته ای  پژوهش  دلیل، 

مشکلاتی از این دست می داند. 
در بررسی سوابق، توسعه میان رشته ای در فضای آکادمیک 
بیانگر آن است که نقطه آغاز به کارگیری و توسعه دانش های 
جامعه  که  است  پیچیده ای  مسائل  با  رویارویی  میان رشته ای 
انسانی را احاطه کرده و یک حوزه تخصصی از تبیین و چگونگی 
نیازمند  رو  این  از  و  ناتوان است  پاسخگویی و حل آن مساله 
مشارکت متخصصان از سایر حوزه های تخصصی و به اشتراک 

گذاشتن دانش ها و تخصص های متفاوت است. 

روش بررسی
برای پاسخ به پرسش های پژوهش ابتدا به بررسی مفاهیم 
کاربست  شد.  پرداخته  میان رشته ای ها  توسعه  الگوهای  و 
میان رشته ای ها در نظام آموزش عالی در سطح ملی و بین المللی 
مورد کنکاش و بررسی قرار گرفت. بر اساس مطالعه ادبیات و 
راهبردی  برنامه های  و  مجلات  در  شده  منتشر   گزارش های 
دانشگاه ها، روندهای توسعه میان رشته ای ها و عوامل اثرگذار بر 
استخراج گردید.  توسعه میان رشته ها در پژوهش های مختلف 
تحقیقات  ملی  »مرکز  وبگاه  در  شده  منتشر   گزارش های 
دانشگاه های  عملکرد  گزارش های  پزشکی«،  آموزش  راهبردی 

در  تحول  بسته های  »سیاست  اجرای  در  کشور  پزشکی  علوم 
آموزش پزشکی« و نیز »مستندات معاونت آموزشی« در وبگاه 
پزشکی،  آموزش  و  درمان  بهداشت،  وزارت  آموزشی  معاونت 
کلان  »سیاست های  سند  سلامت«،  کلی  »سیاست های  سند 
علم و فناوری«، اسناد آینده نگری تحولات آموزش عالی منتشر  
نیز  و   )9( اقتصادی  توسعه همکاری های  توسط سازمان  شده 
یونسکو )10( از جمله اسناد و گزارش های بررسی شده در این 
بخش بوده است. در ادامه پژوهش نظر ذی نفعان، متخصصان 
عوامل  خصوص  در  کشور  پزشکی  علوم  اجتماعات  اعضای  و 
تأثیرگذار بر پیشرفت میان رشته ای ها در علوم پزشکی به دست 
آمد. برای این منظور براساس هماهنگی های معاونت آموزشی 
در  تحول  بسته های  مسئولان  و  نمایندگان  بهداشت،  وزارت 
شدند  مشارکت  به  دعوت  یادشده  مؤسسات  پزشکی  آموزش 
با  افراد  این  دیدگاه های  مجازی  جلسات  برگزاری  طریق  از  و 
استفاده از روش های پانل خبرگان و ذهن انگیزی دریافت شد. 
روابط میان عوامل شناسایی شده از حیث میزان تأثیرپذیری 
و  گردید  بررسی  خبرگان  مختلف  جلسات  در  تأثیرگذاری  و 
شکل دهنده  و  تأثیرگذار  نقش آفرینان  و  کنشگران  بین  روابط 
پزشکی  علوم  دانشگاه های  در  میان رشته ای ها  وضعیت  به 
با استفاده از  ایران بر اساس روش تحلیل ساختاری-تفسیری 
ادامه چگونگی  و موتور تحلیل شد. در  نرم افزارهای میک مک 
توانمندساز،  از عوامل  توسعه میان رشته ای برحسب ساختاری 
چارچوب بندی  تقاضا  همان  یا  بازار  و کشش  بازدارنده  عوامل 
به  که  هستند  عواملی  توانمندساز،  عوامل  از  منظور  می شود. 
مقاومت  همچنین  می کنند.  کمک  میان رشته ای ها  توسعه 
ساختاری و فرهنگ تغییر می تواند مانع توسعه میان رشته ای ها 
شود. ما این دسته از عوامل را تحت عنوان بازدارنده تقسیم بندی 
برای  کار  بازار  تقاضای  و  جهانی  تحولات  طرفی  از  کرده ایم. 
برای  لازم  مهارت  و  پژوهش  و  تحقیق  توانمندی  که  افرادی 
فعالیت در زمینه های بین رشته ای را دارند در حال افزایش است 
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و این عوامل به عنوان کشش بازار تعریف گردید. در مطالعات 
پژوهش های توسعه میان رشته ای ها و تحلیل محتوی مصاحبه 
با خبرگان، دوگانه هایی با عنوان عدم قطعیت استخراج گردید. 
در سناریوپردازی یکی از روش های متداول، توسعه سناریو بر 
سناریو  چهار  ما  است.  عدم قطعیت ها  تحلیل  و  تلاقی  اساس 
میان رشته ای ها  آینده  برای  قطعیت  عدم  دو  تلاقی  اساس  بر 
توسعه  برای  نیز مدلی  انتها  در  ارائه کردیم.  پزشکی  علوم  در 

میان رشته ای ها معرفی و تشریح گردید.

یافته ها
گردید.  استفاده  اطلاعات  دسته  دو  از  مدل  تهیه  برای 
گرفت.  قرار  مطالعه  و  تحلیل  مورد  جهانی  تجربیات  ابتدا 
گزارش تفصیلی تجارب جهانی در )11( آمده است و به دلیل 
استفاده  تجربیات  این  نتایج  از  تنها  مقاله،  انتشار  محدودیت 
شده است. دسته دوم اطلاعات نیز از تحلیل محتوی مصاحبه 

با خبرگان و صاحب نظران به دست آمد. 

جدول ۱. عوامل مؤثر بر توسعه میان رشته ای ها در طبقه بندی STEEPV - برگرفته از تحلیل مصاحبه ها

 اجتماعی عوامل

 ( ۲) رشتگیمیان توسعه  در نیازسنجی و سنجیضرورت 
 (۲۰) ملی و  ایمنطقه محلی، سطح در  جامعه  نیازهای به گوییپاسخ 
 (۱) آینده و   فعلی نیازهای رفع

 (۱)  ایران جامعه  در سالمندی موضوع  توجه
 (۳) هاای رشتهمیان توسعه به نیاز و  مشاغل تحول آینده

 فناوری  عوامل

 ( ۲) تخصصی بین گفتگوی  برای هادانشگاه  در  مجازی هایگروه  تشکیل
 (۱) هافناوری  توسعه در هاای رشتهمیان
 ( ۱) سوم نسل دانشگاه  به گذار  لزوم 

 ( ۳) فناوری پیشرفت  به توجه
  کاهش و  ارتباطی   و اطلاعات   نوین  هایفناوری هایظرفیت  از استفاده  با یالمللبین و  ملی  گفتگوهای گسترش

 (۲)  هاگردهمایی  چنین  با مرتبط هایهزینه

 اقتصادی  عوامل

 آموختت دانش  شغلی   مسیر به توجه
 (۱۶)  آموختگاندانش  شغلی   مسیر به توجه
 (۳) هاای رشتهمیان توسعه در  صنعت بخش نیاز به توجه  لزوم 

 ( ۲) رشتگیمیان  توسعه در خطرپذیر  گذاریسرمایه و  خطرپذیری
 ( ۲) پزشکی  آموزش ریزیبودجه  نظام و  مالی منابع نقش
 ( ۳) مالی منابع تأمین در خصوصی بخش نقش

 سیاسی/سیاستی عوامل

 (۱۰) انسانی  منابع جذب سیاست بازبینی
 (۱۵)  بهداشت توزار  سوی از  هاای رشتهمیان است سی سازیشفاف
 ( ۱۸) نفعانذی  خاص  افزاییدانش  و افزاییمهارت  هایدوره 

 (۱۶) علوم  وزارت   و بهداشت  وزارت میان  همگرایی
 ( ۲۱) دانشگاه  پژوهشی  و آموزشی ساختار بازبینی

 / محیطی  زیست عوامل
 بومزیست 

 ( ۹) رشتگیمیان توسعه در آن مسائل  و دانشگاه   بوم زیست  کردن لحاظ
 ( ۱)  پاندامی  با رویارویی در  دیگر   تخصصی  هایحوزه   به نیاز کرونا: درس

 ( ۱) محیطی زیست هایبحران  به رویارویی در   دانشگاهی  میان هایهمکاری 
 ( ۱) محیط تحلیل براساس  هاایرشتهمیان  توسعه خصوص  در نیازسنجی

 (۳) هارشته  سایر با آشنایی منظور   به دانشجویان  برای موقعیت ایجاد

 فرهنگی  /  ارزشی عوامل

 ( ۱۱) رشتگیمیان  توسعه در  تخصصیبین و  کارگروهی
 (۵) هاای رشتهمیان  مستمر پژوهیآینده

 ( ۸) مدارتخصص  تعصب و  انحصارطلبی
 ( ۱۵) سازیگفتمان و  فرهنگی توسعه
 ( ۹) رشتگیمیان لزوم  چرایی تبیین

 



۲ 
ره

ما
 ش

 -
 ۳

ه ۱
ور

- د
۱۴

۰۱
ن  

ستا
تاب

۲ 
ره

ما
 ش

 -
 ۳

ه ۱
ور

- د
۱۴

۰۱
ن  

ستا
تاب

118
حسن بشیری و محمد حسینی مقدم مدل توسعه میان رشته ای ها در دانشگاه های علوم پزشکی ایران و سناریوهای آینده

از  پس  پزشکی  آموزش  ذی نفعان  و  متخصصان  خبرگان، 
آشنایی با تجارب جهانی و دیدگاه های مطرح  شده از سوی سایر 
مشارکت کنندگان در پانل ها در چارچوب پرسش های کلیدی 
تعیین  شده نظر خود را درباره چشم اندازها، عوامل پیش برنده 
پزشکی  علوم  در  میان رشته ای  دانش های  بازدارنده  عوامل  و 
مطرح کردند. بررسی دیدگاه های دریافت  شده از حدود ۲۰۰ 
متخصص و ذی نفع با استفاده از روش تحلیل محتوا در قالب 
فناوری،  عوامل  اجتماعی،  عوامل  شش گانه  تأثیرگذار  عوامل 
و  محیطی  زیست  عوامل  سیاستی،  عوامل  اقتصادی،  عوامل 
عوامل ارزشی۱ مشتمل بر عوامل اجتماعی، فناورانه، اقتصادی، 
دسته بندی  و  احصا   )۱۲( ارزشی  و  سیاسی  زیست محیطی، 
از  عامل   5( شده  استخراج  عوامل  مهم ترین  از  بخشی  شدند. 
محتوی  در  آنها  فراوانی  و  خبرگان  با  مصاحبه  از  دسته(  هر 

مصاحبه، در جدول ۱ نمایش داده شده است.
ما کلید واژه های مهم در توسعه میان رشته ای ها را در میان 
مصاحبه با خبرگان استخراج کردیم و فراوانی آنها را بر حسب 
عوامل  خبرگان  اعتقاد  به  دادیم.  قرار  سنجش  مورد  کمیت 
سیاستی و تصمیم گیری و بعد ارزشی دو عامل بسیار مهم در 
و  اجتماعی  عوامل  می شوند.  محسوب  میان رشته ای ها  توسعه 
اقتصادی، و دو عامل فناوری و زیست بوم تقریباً وزن یکسانی 
این  تحلیل  نتایج  در  توجه  جالب  نکته  دارند.  اثرگذاری  در 
به  اقتصادی  عامل  موارد،  از  بسیاری  در  که  است  این  بخش 
توسعه  موضوع  در  اما  می گردند  معرفی  اثرگذار  عوامل  عنوان 
میان رشته ای ها بیش از آنکه به منابع مالی نیاز داشته باشیم به 

تصمیم های بزرگ و سیاست های تشویقی نیاز داریم.
مدل پیشنهادی توسعه میان رشته ای ها

در  میان رشته ای ها  توسعه  برای  مطلوب  مدل  توسعه 
علوم پزشکی برپایه فهم تجارب جهانی، ملی و نیز احصا نظر 
خبرگان، متخصصان و ذی نفعان این حوزه صورت گرفته است. 

STEEPV .1

کاربست  آتی  و  اکنون  وضعیت  فهم  در  آینده نگری  رویکرد 
مدل  توسعه  ارکان  از  یکی  پزشکی  علوم  در  میان رشته ای ها 
مستلزم  آینده  به  دیدگاه، شکل دهی  این  با  است.  پیشنهادی 
این  است.  حوزه  این  بر  حاکم  کلیدی  قطعیت های  عدم  فهم 
و  سناریوها  تبیین  در  کننده ای  تعیین  نقش  قطعیت ها،  عدم 
علوم  در  میان رشته ای ها  توسعه  پیشروی  بدیل  آینده های 

پزشکی دارد.
عدم قطعیت ها و سناریوهای توسعه میان رشته ای 

بر  میان رشته ای ها  توسعه  پیشنهادی  مدل  بخش  این  در 
اساس تحلیل اطلاعات از تجارب جهانی و مصاحبه با خبرگان 
تحلیل  به شکل  مصاحبه  از  که  داده هایی  شد.  خواهد  ارائه 
وزن  خصوص  در  را  مهمی  نکات  است  شده  استخراج  محتوا 
عوامل مختلف در توسعه میان رشته ای ها نشان داد. همچنین 
دوگانه هایی که در تجارت جهانی و تحلیل محتوی مصاحبه ها 
یادآور  به سیاست گذاران  را  متفاوتی  سناریوهای  آمد  به دست 
مدل  درک  بنابراین  پرداخته ایم.  آنها  به  ادامه  در  که  می شود 
پیشنهادی و تدوین شیوه نامه عملیاتی آن مستلزم درک فرایند 

دست یابی به مدل و دینامیک مدل در گذر زمان است.
بر اساس آنچه از بررسی تجربه جهانی و ملی و نیز مصاحبه 
با خبرگان در توسعه میان رشته ای ها به دست آمده است می توان 
توسعه میان رشته ای ها را در طیفی از دوگانه های مختلف مورد 

بررسی قرار داد:
دوگانه بالا به پایین و پایین به بالا در ایجاد نظام آموزشی- 	

پژوهشی میان رشته ای )شکل ۱ - الف(
دوگانه تأکید بر همکاری و یا ایجاد ساختار و نظام آموزشی  	

میان رشته ای، حمایت از پژوهش های بین رشته ای به جای 
راه اندازی ساختار میان رشته )شکل ۱ - ب(

در  	 میان رشته ای  پژوهش های  انجام  بر  تأکید  دوگانه 
و  ساختار  ایجاد  یا  و  متنوع  اعضا  با  تحقیقاتی  تیم های 
میان رشته ای  آموزشی  نظام های  در  دانشجویان  آموزش 
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)شکل ۱ - ج(
برای  	 لازم  الزامات  فراهم سازی  و  بستر  ایجاد  دوگانه 

شکل گیری توسعه میان رشته ای توسط بازیگران و یا ایجاد 
ساختارهای مشخص و نظام مند برای توسعه میان رشته ای، 
رویکرد سیستم های پیچیده و خودسازماندهی در مقابل 

طراحی سیستم و کنترل آن )شکل ۱ - د(

دوگانه خوش بینی به توسعه میان رشته ای ها و آینده آنها و  	
بدبینی به توسعه میان رشته ای )شکل ۱ - و(

دوگانه گفتمان سازی در سطح دانشگاه و نهاد د در مقابل  	
توجه ملی و مشارکت بخش هّای مختلف در سطح کشور 

)شکل ۱ - ه(

 
شکل ۱. دوگانه های توسعه میان رشته ها
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به  مصاحبه  همچنین  و  جهانی  تجارب  از  دوگانه  این 
خبرگان به دست آمده است و تقریباً در همه موارد طرفداران 
و مخالفانی دارد. به عنوان نمونه در )شکل ۱ - و( در یک سر 
میان رشته ای ها  توسعه  دارند  باور  که  هستند  خبرگان  طیف، 
اجتناب ناپذیر است و حتماً باید نظام آموزش عالی و تحقیقاتی 
زمینه های  میان رشته ای ها،  کند.  برنامه ریزی  آن  برای  کشور 
با  مسائل  از  بسیاری  و  هستند  جدید  ابداعات  و  ثروت  خلق 
طیف  دیگر  سر  در  است.  قابل حل  میان رشته ای  رویکرد 
بیشتر  را  میان رشته ای ها  به  توجه  که  هستند  صاحب نظرانی 
به جای  دارند  تأکید  و  می دانند  توسعه  پرستیز  و  ژست  شبیه 
و  آموزشی  رشته های  از  است  بهتر  میان رشته ای ها  توسعه 
رشته های  تقویت  گیرد.  صورت  حمایت  موجود،  پژوهشی 
موجود که خود زمانی میان رشته ای محسوب می شدند می تواند 
زمینه برای همکاری متخصصان از رشته های مختلف را فراهم 

کند.
بر  تأکید  و  موجود  ساختارهای  از  استفاده  دیگر،  دوگانه 
همکاری در سطوح مختلف مانند سطح دانشکده و نهاد )اینجا 
بین المللی  و  منطقه ای  ملی،  سطح  است(،  دانشگاه  منظور 
پژوهش  و  آموزش  ساختار  و  نظام  ایجاد  بر  تأکید  مقابل  در 
این دو گانه که تجارب جهانی در هر  میان رشته ای است. در 
و  تصمیم گیران  طیف  سر  یک  در  دارد  وجود  نیز  زمینه  دو 
سیاست گذاران داریم که بر ایجاد زمینه های همکاری و تصویب 
در سر  و  دارند  تأکید  همکاری  افزایش  برای  لازم  مشوق های 
ساختار  تا  که  باورند  این  بر  که  صاحب نظرانی  طیف  دیگر 

میان رشته ای ایجاد نگردد توسعه آن ناشدنی است.
عنوان  به  گانه ها  دو  این  از  یک  هر  اینکه  به  توجه  با 
آنها چهار  به دو  با تلاقی دو  تفسیر هستند  قابل  عدم قطعیت 
سناریو متصور است. براساس شکل ۲ از تلاقی دو عدم قطعیت 
نخست طیف گفتمان سازی و مشارکت در سطح نهاد در برابر 
همکاری  به  توجه  دوم  طیف  و  ملی  سطح  در  گفتمان سازی 

آموزشی-پژوهشی شاهد  نظام  و  ایجاد ساختار  برای  تا تلاش 
صورت بندی چهار سناریو هستیم. سناریو نخست »ساحل امن« 
که بیانگر غرور ملی و دستیابی به ارزش افزوده مادی و معنوی 
در توسعه دانش های میان رشته ای است؛ در سناریو ساحل امن 
از  بین المللی  و  تقویت همکاری ها در سطوح ملی  و  تمرکز  با 
توسعه  در  نقش آفرینی  به  داخلی  بازیگران  تشویق  و  یک سو 
میان رشته ای ها شاهد موفقیت در دستیابی به اهداف خواهیم 
ملی  غرور  بیانگر  که  امن  ساحل  عنوان  با  سناریو  این  و  بود 
است برچسب گذاری  شده است. در سناریوی سوم »کلبه ای 
بزَک شده« که صرفاً ناظر بر شکل دهی به ساختارهای بی هدف 
و ناکارآمد و پرخرج است، محقق می شود. این سناریو در نبود 
همکاری و صرفاً گفتمان سازی در سطح نهاد دانشگاه است. در 
سناریوی دوم نهاد حاکمیتی موفق با ایجاد گفتمان میان رشته ای 
بر  در سطح ملی می شود اما به جای افزایش همکاری ها صرفاً 
ایجاد ساختار و رشته تمرکز می کند. نتیجه آن خانه ای پرخرج 
و نمایشی است که اهداف ذاتی میان رشته ای ها در آن محقق 
و  ملی  سطح  در  همکاری های  چهارم  سناریوی  در  نمی شود. 
سطح  در  گفتمان سازی  اما  می شود  انجام  به خوبی  بین المللی 
نهاد دانشگاه است و بازیگران ملی کمتر توجهی به این موضوع 
دارند. دست آورد این سناریو کلبه های پررونق است. با توجه به 
نیامده  به دست  کاخی  حاکمیتی  و  ملی  نهادهای  عدم حمایت 
آمده در همان کلبه رو نقی برپاست. این دوگانه های استخراج  
که  هستند  قطعیت هایی  عدم  مهم ترین  خبرگان  نظر  از  شده 
موجب توسعه میان رشته ای ها و دست یابی به اهداف آنها خواهد 

شد.
چنین  می توان  بالا  در  شده  ذکر   دوگانه های  همه  برای 
هم  و  تجارب جهانی  در  هم  آنچه  اما  متصور شد.  آینده هایی 
امکان  می شود  تأکید  خبرگان  و  صاحب نظران  با  مصاحبه  در 
و  بین المللی  همکاری های  که  است  فرصت هایی  از  بهره بردن 
ملی ایجاد می کنند. بنابراین همکاری به شیوه های مختلف آن 
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بین المللی سازی  و  میان رشته ای  سیاست گذاری  در  اصل  یک 
آموزش عالی است.

به منظور دستیابی به سناریوی مطلوب »ساحل امن« سه 
به  تاثیرگذارند. دو عامل  بر توسعه میان رشته ای ها  عامل کلی 

عنوان عوامل پیش برنده و یک عامل بازدارنده است. 
فعال ساز  	 یا  توانمندساز«  »عوامل  توانمندساز:  عوامل 

عواملی هستند که چرخ توسعه میان رشته ای ها را به سمت 
توانمندساز«  »عوامل  بخش  در  می دهند.  حرکت  جلو 
تقویت همکاری ها در سطوح مختلف و صور مختلف آن 
کلیدی  بسیار  میان رشته ای  در خصوص  گفتمان سازی  و 
ذی نفعان  زمین  در  گفتمان سازی  است.  اهمیت  حائز  و 
طرح های  مشتریان  که  سازمان ها  صنایع،  مانند  مختلف 
قانون گذار  نهادهای  و  هستند  میان رشته ای ها  پژوهشی 
آموزشی،  دوره های  برگزاری  شود.  گرفته  جدی  باید 
فعالیت های  و  برنامه ها  بررسی  و  نقد  و  سخنرانی ها 
منابع  می کند.  کمک  گفتمان  ایجاد  به  میان رشته ای ها 

مالی برای ایجاد زیرساخت، مشوق های مالی برای حمایت 
توسعه  در  پیشران  نیروهای  عنوان  به  هم  همکاری ها  از 
تصمیمات  به اندازه  نه  اما  هستند.  مهم  میان رشته ای ها 

درست و سیاست گذاری های تشویقی.
و  	 بازار  نیاز  از طرف دیگر  بازار و سمت تقاضا:  كشش 

توسعه  عواملی هستند که چرخ  فناوری،  و  علم  تحولات 
میان رشته ای ها را به سمت جلو می کشند. از زاویه تقاضا، 
امری اجتناب ناپذیر است. جامعه،  توسعه میان رشته ای ها 
صنعت و کسب و کارها به دنبال حل معضلات و مشکلات 
و  کنند  ارائه  کیفیت  با  خدمات  بتوانند  تا  هستند  خود 
بنابراین  باشند.  داشته  اقتصادی  رشد  مستقیم  به طور  یا 
در هر سطحی، کشش بازار وجود دارد. اما اینکه آیا این 
کشش بازار می تواند بر موانعی که عوامل بازدارنده سر راه 
چرخ توسعه میان رشته ای ها ایجاد کرده اند غلبه نماید یا 
بر  توانمندساز  عوامل  که  نیرویی  میزان  به  بستگی  خیر 

چرخ توسعه میان رشته ای ها وارد می کنند، دارد.

 
شکل ۲. آینده های بدیل برای توسعه میان رشته ای ها در كشور
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تأثیر  	 می توانند  هم  بازدارنده  عوامل  بازدارنده:  عوامل 
میان رشته ای ها  توسعه  موفقیت  عدم  بر  قابل توجهی 
بگذارند. به ویژه زمانی که سرمایه های انسانی و ارزش های 
جامعه بر این امر باور نداشته باشند و یا مهارت و دانش 
نکرده  کسب  میان رشته ای ها  زمین  در  بازی  برای  کافی 
فرهنگی،  موانع  بازدارنده«  »عوامل  بخش  در  باشند. 
از  قانونی  موانع  همچنین  و  نهادی  و  سازمانی  حرفه ای، 

مهم ترین این عوامل هستند.
توسعه  تاریخی  بررسی  و  بین المللی  تجارب  تحلیل 
کلیدی ترین  همکاری،  عامل  که  نشان می دهد  میان رشته ای ها 
ما  دلیل  همین  به  است.  میان رشته ای ها  توسعه  در  عامل 
توسعه  پیشنهادی  مدل  در  همکاری  عامل  به  ویژه ای  توجه 
در  همکاری  گزارش ها،  تمام  در  داشته ایم.  میان رشته ای ها، 

سطوح و موضوعات مختلف کلید توسعه میان رشته ای ها معرفی  
در  است.  استوار  همکاری  بر  اساساً  میان رشته ای  است.  شده 
مفهومی  تبیین مدعی مطرح  شده ذیل مدل  به منظور  ادامه 

توسعه میان رشته ای ها موضوع تصریح و تدقیق  شده است.
مدل مفهومی توسعه میان رشته ای ها

ارائه گردید  تحلیل محتوی مصاحبه ها  آنچه در  اساس  بر 
بسیار  اجتماعی عوامل  ارزش و ساختارهای  ایجاد  سیاست ها، 
مهمی در توسعه میان رشته ای ها هستند. در سیستم های پیچیده 
بهترین رویکرد طراحی سیستم، ایجاد بستر، تصویب مشوق ها 
و تنظیم کننده هایی است که بازیگران به منظور بهره برداری از 
ارزش های ایجاد  شده در یک ساختار خودسازمان ده بیشترین 
بهره برداری را از زمینه و بستر ایجاد  شده ببرند. به علاوه اینکه 

خلاقیت ها و نوآوری ها در چنین بستری شکوفا می شود.

 
شکل ۳. مدل مفهومی پیشنهادی برای توسعه میان رشته ای ها
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بر اساس این آموخته ها، مدل پیشنهادی در شکل 3 نمایش 
داده  شده است. سردر دانشگاه تهران به عنوان )برای مخاطب 
انگلیسی زبان بحث سردار دانشگاه تهران باید طوری باشد که 
مفهوم باشد( نمادی برای دانشگاه در این مدل قرار گرفته است. 
در این مدل مهم ترین واحد توسعه میان رشته ای ها، هسته ها / 
گروه های پژوهشی هستند. هسته های / گروه های پژوهشی به 
منظور تقویت پژوهش های گروهی میان رشته ای و بین رشته ای 
به  می توان  گروهی  تحقیقات  انجام  با  شد.  خواهد  ایجاد 
مورد  کاربردی  یا  و  بنیادی  بین رشته ای،  پیچیده  موضوعات 
نیاز بخش های مختلف جامعه و صنعت پرداخت. در این راستا 
هسته های پژوهشی به عنوان واحدهای فعال در حوزه پژوهش 

و فناوری دانشگاه تعریف می شوند.
اعضا  اعضا  از  متشکل  مجموعه ای  پژوهشی:  هسته/گروه 
علمی دانشگاه و محققین خارج از دانشگاه که دارای سابقه و 
تجربه پژوهشی هستند و بر محور یک برنامه پژوهشی مصوب 
فعالیت علمی دارند. با توجه به سیاست توسعه میان رشته ای ها، 
تشکیل  هنگام  در  دانشگاه ها  علمی  هیات  اعضا  است  لازم 
و  گوناگون  تخصص های  از  پژوهشی  گروه های  یا  هسته های 
متنوع باشند اما در عین حال در راستای اهداف و در ارتباط با 
برنامه هایی که برای هسته یا گروه پژوهشی تعریف  شده انتخاب 
رفع  جهت  دانشگاه،  در  پژوهشی  هسته های  تشکیل  گردند. 
مشکلات جامعه و صنعت کشور و تقویت فعالیت های پژوهشی 
با سه ویژگی کار جمعی، برنامه محوری و میان رشته ای مد نظر 
می باشد. هسته پژوهشی پس از تأیید در شورای پژوهشی به 
ارکان پژوهش در دانشگاه به رسمیت شناخته  از  عنوان یکی 

می شود و مورد حمایت قرار می گیرد. 
پژوهشی  گروه های   / هسته ها  برای  می توانند  دانشگاه ها 
شیوه نامه اجرایی تدوین نمایند که در آن شرایط ایجاد هسته 
پژوهشی، روش حمایت از هسته پژوهشی مشخص گردد. وزارت 
بهداشت، درمان و آموزش پزشکی نیز لازم است شیوه نامه ای 

مجموعه  زیر  دانشگاه های  در  که  هسته هایی  از  حمایت  برای 
تشکیل می گردد تدوین کند.

منظور  به  و  می گردند  تشکیل  دانشگاه ها  در  هسته ها 
به  پژوهشی  فعالیت های  امتیاز  اخذ  تسهیلات،  از  بهره برداری 
تعریف طرح های پژوهشی خارج از دانشگاه به منظور حل مسائل 
و معضلات صنعت و جامعه ترغیب می گردند. وزارت بهداشت، 
گرنت  »سامانه  عنوان  با  سامانه ای  پزشکی  آموزش  و  درمان 
پیاده سازی  و  طراحی  پژوهشی«  هسته های  گرنت  یا  گروهی 
به  موفق  که  پژوهشی  هسته های  سامانه  این  در  کرد.  خواهد 
به  یا جامعه شوند و مشروط  و  از صنعت  اخذ طرح پژوهشی 
رویکرد حل مساله به صورت میان رشته ای اطلاعات هسته، اعضا 
را  و....  پژوهشی  طرح  مبلغ  شده،  اخذ  پژوهشی  طرح  هسته، 
در  میان رشته ای ها  توسعه  دبیرخانه  می کنند.  ثبت  سامانه  در 
وزرات خانه بر اساس آیین نامه مصوب خود از هسته پژوهشی 
برای  گروهی«  »گرنت  به شکل  حمایت  این  می کند.  حمایت 
خرید تجهیزات آزمایشگاهی، تحقیقاتی، انتشار مقالات، کتاب، 
دانشجویان  به  دستمزد  کنفرانس ها،  در  شرکت  پتنت،  ثبت 

پسادکتری و یا محقق میهمان به هسته پژوهشی خواهد بود.
مدل پیشنهادی بر شش محور استوار است:

گروه ها/هسته های  	 تقویت  و  ایجاد  از  حمایت 
در  جدید  ساختار  ایجاد  بدون  سیاست  این  پژوهشی: 
یا  گروه ها  از  علمی  هیات  اعضا  انجام می شود.  دانشگاه ها 
راه اندازی هسته  به  اقدام  دانشکده های مختلف می توانند 
نمایند. حضور عضو هیات علمی، عضو صنعتی  پژوهشی 
کاری  زمینه  با  مرتبط  صنعت  بخش  )نماینده  شاخص 
در  پسادکتری  دانشجوی  یا  و  پژوهشی(  گروه   / هسته 

هسته پژوهشی به شدت تشویق می شود. 
حمایت از جذب دانشجو پسادكتری، محقق میهمان  	

سیاست  این  در  پژوهشی:  گروه ها/هسته های  در 
می توان بخشی از هزینه های پژوهشگر میهمان را در قالب 
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گرنت گروهی پرداخت کرد و یا از منابع تعریف  شده در 
معاونت علمی و فناوری ریاست جمهوری استفاده کرد.

تقویت همکاری با جامعه و صنعت: لازم است هسته ها  	
پژوهشی  فعالیت خود، طرح های  استمرار  برای  پژوهشی 
سالانه  ارزیابی های  در  کنند.  تعریف  دانشگاه  از  خارج 
از  خارج  قرارداد  یک  حداقل  انعقاد  پژوهشی  هسته های 
دانشگاه با صنایع و یا جامعه برای تداوم کار هسته لازم 

است.
تشویق همکاری در سطوح مختلف: مشوق هایی باید  	

توسط دانشگاه برای محاسبه امتیاز فعالیت های پژوهشی 
اعضا هیات علمی تعریف گردد تا همکاری ها تقویت شود. 
تعریف  بین المللی  دانشگاه های  با  پژوهشی  کار  اگر  مثلًا 
شود امتیاز طرح مربوطه در ضریبی قابل توجه ضرب شود 

و اگر در سطح ملی این اتفاق افتد در ضریب دیگر.
گفتمان سازی: دوره های آموزشی، سخنرانی و همایش ها  	

و نشست ها و همچنین برنامه های معرفی دست آوردهای 
در  آنها  دست آوردهای  و  محصولات  عرضه  و  هسته ها 

نمایشگاه های ملی و بین المللی.
سامانه گرنت گروهی: گرنت گروهی مشروط به جذب  	

طرح پژوهشی و پروژه از صنعت یا جامعه است و همان طور 
که توضیح داده شد سامانه گرنت گروهی برای بهره مندی 
هسته های پژوهشی از حمایت های مالی و ارتقا زیرساخت، 
در  می شود.  اجرا  و  طراحی  و....  انسانی  منابع  تجهیزات، 
این سامانه اطلاعات گروه / هسته پژوهشی ثبت می شود 
به ازاء هر پروژه ای که هسته از صنعت یا جامعه دریافت 
خرید  برای  تشویقی  گرنت  پروژه  مبلغ  با  متناسب  کند 
تجهیزات مورد نیاز گروه / هسته، انتشار مقالات، کتاب، 
ثبت پتنت، شرکت در کنفرانس ها، دستمزد به دانشجویان 

پسادکتری و یا محقق میهمان و.... داده می شود.

بحث و نتیجه گیری
است  موضوعی  پزشکی  علوم  در  میان رشته ای ها  توسعه 
ارزشی  و  اقتصادی  سیاسی،  فرهنگی،  بافتارهای  به  وابسته 
گفتمان  گسترش  است.  پزشکی  علمی  اجتماعات  بر  حاکم 
میان رشته ای در جامعه علمی بهداشت و سلامت در برابر سیطره 
تفوق جویی  بر  مبتنی  و تک گفتار  و سلطه گفتمان رشته مدار 
رشته های خاص علوم بهداشت و سلامت از یک سو و نیز اعتلای 
از سوی  سنت همکاری های علمی میان گروهی و میان بخشی 
دیگر نقش تعیین کننده ای در میزان دستیابی مؤسسات علوم 
پزشکی کشور به دانش های میان رشته ای دارد. برخلاف برخی 
دیدگاه های نهادنگر، صرف ایجاد ساختارهایی از قبیل مؤسسات، 
انستیتوهای، دپارتمان ها و مراکزی که عنوان میان رشته ای را 
و  مؤثر  کارکردهای  واجد  نمی تواند  باشند  داشته  به همراه 
شکل دهنده به آینده دانش های میان رشته ای در علوم پزشکی 
در  همکاری  برای گسترش  فرهنگ سازی  اهمیت  باشد.  ایران 
حوزه های  در  همکاری  و  تعامل  زمینه های  و  همگرایی  ایجاد 
تخصصی متفاوت پزشکی و غیرپزشکی امکان دستیابی به فهم 
را  جامعه  آینده  و  اکنون  مسائل  عمیق تر  و  وسیع تر  دقیق تر، 
به دست می دهد. برای مثال »بحران سالمندی جمعیت کشور« 

بحران  این  با  رویارویی  برای  مناسب  پاسخ های  جستجوی  و 
نیازمند هم افزایی، گفتگو و اجماع نظر متخصصان از رشته های 
روان شناسی  جامعه شناسی،  بر  مشتمل  متفاوت  تخصصی 
سلامت  و  بهداشت  حقوق،  سیاست،  علم  اقتصاد،  اجتماعی، 
است تا بتوانند ضمن فهم زمینه های شکل دهنده به این بحران 
امکان دستیابی به پاسخ های مناسب، جامع و آینده نگر را مهیا 

سازند.
تجارب  بررسی  فرایند  در  نتیجه گیری  این  بر  تکیه  با 
شد  استخراج  گزاره هایی  خبرگان  با  مصاحبه  و  بین المللی 
به  است  پیشنهادی لازم  اجرای مدل  در  عنوان مکمل  به  که 
گزاره ها  این  ما  گیرند.  قرار  توجه  مورد  راهنما  عنوان خطوط 
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را »گزاره های کلیدی« نام گذاری کردیم. در بین این گزاره ها 
علاوه بر مواردی که به عنوان یک اصل در توسعه میان رشته ای 
ذکر  شده است مواردی نیز هستند که به عنوان هشدار از آنها 
این معنی که در صورت بی توجهی، چرخ  به  یاد  شده است. 
توسعه میان رشته ای می تواند نه تنها موجب اعتلای علم و دانش 
و حل مسائل جامعه نخواهد شد که ممکن است منجر به از بین 
رفتن منابع و ایجاد بدبینی نسبت به توانمندی علم و دانش در 

حل مسائل کاربردی صنعت و جامعه شود.
میان رشته ای ها،  دانش آموختگان  بیکاری  مانند  مواردی 
اتلاف هزینه ها و... از این دست هستند. این گزاره ها با توجه به 
محدوده پژوهش در خصوص توسعه میان رشته ای ها در وزارت 

بهداشت، درمان و آموزش پزشکی استخراج  شده است.
میان رشتگی تنها ایجاد محدود به ایجاد رشته نیست. 	
حوزه های  	 در  موضوعات  پیچیدگی  مستمر  افزایش 

تخصصی
توسعه  	 آینده  عنوان ضرورت  به  میان رشته ای ها  به  توجه 

علمی
توجه به بدیل های آموزش مدرک محور 	
اهمیت علایق پژوهشی در گرایش به میان رشته ای ها 	
سایر  	 مشارکت  جلب  در  پروژه  مدیریت  دانش  اهمیت 

پژوهشگران
و  	 بهداشت  وزارت  مجموعه  در  کلان داده ها  به  دسترسی 

تحلیل میان رشته ای این داده ها
گرفتاری اعضای هیات علمی بالینی 	
حلقه وصل میان رشته ای و پیشرفت علوم پزشکی دستیابی  	

به مرجعیت علمی
لزوم توجه به تحولات دو دهه اخیر و دهه پیش رو 	
لزوم آینده نگری و فهم تغییرات علوم به طور عام و علوم  	

پزشکی متأثر از پیشرفت های فناورانه
حفظ  	 برای  میان رشته ای  توسعه  بودن  اجتناب ناپذیر 

پاسخگویی به نیازهای جامعه
توسعه میان رشته ای ها به شکلی که بتواند خدمات مطلوبی  	

به بشریت اعطا کند و شکاف میان کشورمان با کشورهای 
توسعه یافته را کاهش دهد و دسترسی همگان به خدمات 

حاصل از دانش سطح بالا
از میان رفتن مرزی های رشته ای و تخصصی و گسترش  	

شبکه سازی میان تخصص ها متفاوت
اهمیت تبادل اطلاعات در فرایند انتقال دانش، یادگیری  	

و یاددهی
به  	 ذی نفعان  برای  آینده  از  جذاب  تصویرسازی  اهمیت 

منظور ادغام آنها در فرایند توسعه میان رشته ای ها
در  	 پژوهش  و  آموزش  اهداف  به  دستیابی  در  هنر  نقش 

علوم پزشکی
روحیه و عطش یادگیری در جوانان ایران 	
مرتبط  	 المپیادهای  و  دانشجویی  باشگاه های  راه اندازی 

حوزه های  به  دانش آموزان  و  دانشجویان  ترغیب  برای 
میان رشته ای

بخش نامه ها و آیین نامه های به شکل از بالا به پایین باعث  	
توسعه میان رشته ای ها نمی شود

و  	 کلیات  به  پرداختن  در  بهداشت  وزارت  ستاد  نقش 
تعریف امکانات تشویقی برای کنار هم قرار گرفتن اعضای 

اجتماعات علمی
لزوم توجه به پزشکی شخصی و اهمیت نگاه فرد محوری  	

لزوم  و  بیماری  تشخیص  و  درمان  در  انسان محوری  و 
به کارگیری رویکرد همگرایی رشته های تخصصی در این 

موضوع
زمانی به سراغ میان رشته ای ها برویم که رشته های موجود  	

انتظارات را نتوانند برآورده کنند 
در  	 پزشکی  آموزش  در  تقاضا  و  عرضه  رویکرد  براساس 

توسعه میان رشته ای ها باید 4۰ درصد به عرضه محوری و 
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پاسخگویی به تحولات آینده و 6۰ درصد به تقاضا محوری 
و در پاسخ به نیازهای کنونی توجه شود

وزارت  	 آموزشی  برنامه های  همگرایی  عدم  صورت  در 
تأسیس دانشکده  آینده شاهد  ۲۰ سال  بهداشت و علوم 

اقتصاد و مدیریت در دانشگاه علوم پزشکی خواهیم بود
فهم گذشته و اهمیت آن در آینده نگری میان رشته ای ها 	
اهمیت توجه به بیمار در توسعه میان رشته ای ها 	
لزوم گذار از آموزش کلاسیک به آموزش نوین 	
حل  	 برای  روشی  عنوان  به  باید  میان رشته ای  به  رویکرد 

مساله باشد و نه خود مساله
مساله مداری و نیاز محوری در توسعه میان رشتگی 	
مشکلات  	 به  پاسخ  برای  جهانی  تجربه  در  میان رشتگی 

آنها  حل  به  قادر  به تنهایی  متخصصان  که  شکل گرفته 
نیستند

باید مشخص شود در حوزه علوم پزشکی کدامین مسائل  	
بوده که پزشکان قادر به حل آنها نبوده اند؟

دانشگاه ها در میان رشته ای ها عهده دار حل مسائلی هستند  	
که دستگاه های اجرایی نتوانسته اند پاسخ دهند

دانشگاه ها باید خود را موظف به حل مسائل جامعه بدانند 	
شدن  	 کم اهمیت  به معنای  میان رشته ای ها  به  رویکرد 

تخصص ها نیست
جنس  	 از  هستند  میان رشته ای های  آغازگر  که  مسائلی 

فرصت یا تهدید هستند
توسعه  	 در  آینده  و  حال  گذشته،  وضعیت های  به  توجه 

میان رشته ای ها
فرهنگ سازی  	 باید  میان رشته ای ها  کردن  دیکته  به جای 

صورت گیرد
نفوذ شبه علم 	
راه اندازی پایگاه های اطلاعاتی در خصوص وضعیت اشتغال  	

دانش آموختگان
نگاه  	 از  پرهیز  و  درون زا  به شکل  میان رشته ای ها  توسعه 

مبتنی بر ابلاغیه و بخش نامه
توجه به قبض و بسط رشته ها به عنوان روال طبیعی 	
توسعه نظام رهبری تغییر در دانشگاهیان 	
آینده نگری در خصوص مسائل و نیازهای آینده جامعه 	
اهمیت دستیابی پزشکان به شناخت عمیق از جامعه 	
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The Model of Interdisciplinary Development in Iran’s 

Universities of Medical Sciences and Future Scenarios 

Hassan Bashiri1, Mohammad Hoseini Moghadam2*

Abstract
Background and Objective: The development of interdisciplines in higher education at the world level is a 

solution to accurately understand the changes and to learn how to face the challenges of the expanding world. It is 

because of these changes that health in the world have become complex and it is not possible to understand this field 

only by relying on medical sciences. Based on this, the main goal of this article is that the appropriate development 

model for the expansion of interdisciplines in Iran’s medical sciences. In this model, we will focus on the uncertainties, 

describe the leading scenarios for the future development of interdisciplinary fields in Iran’s medical sciences.

Methods and Materials: In this article, the expert panel method has been used to gather, prioritize and validate 

the factors influencing the future development of interdisciplinary studies in medical sciences universities, relying on 

expert meetings with the elected representatives of ten medical sciences macro-zone of the country. Also, we have used 

the structural-interpretive analysis method to calculate the most important factors shaping the future of interdisciplinary 

studies, and the modeling method has been used to formulate the development model of interdisciplinary studies in 

universities of medical sciences, and the uncertainty analysis method to determine the most important shaping factors 

in the future of interdisciplinary studies. The scenario method has been used to visualize alternative futures for the 

advancement of interdisciplinary development in medical sciences.

Results: In this article, the factors influencing the development of interdisciplinary knowledge, uncertainties and 

four scenarios for advancing interdisciplinary development in the country’s medical sciences, statistics and a proposed 

model for the advancement and expansion of interdisciplinary knowledge in the country’s medical sciences at the 

educational and research levels are presented.

Conclusion: The proposed model of interdisciplinary development in medical sciences based on the interaction 

of the two main driving forces, namely “creating dialogue and participation at the national level” and “focusing and 

strengthening cooperation” in other layers of the higher education system of health and health, emphasizing the role 

of a network of actors and key stakeholders directly and Indirect in the definition, application and development of 

interdisciplinary knowledge is the result of this research.

Keywords: medical sciences, interdisciplinary, structural-interpretive analysis, scenario
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