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بهار 1389 ، شماره 76 ، صفحه 30 تا 38
3031

مقدمه: سند چشم انداز ايران 1404 و سند برنامه چهارم توسعه به عنوان برنامه ای برای حركت به سمت 
چشم انداز بايد برای برنامه ريزی راهبردی در همه بخش های توسعه ای و از جمله بخش بهداشت، درمان و 
آموزش پزشكی مورد استفاده قرار گيرند.  برنامه ريزی راهبردی در رشته های تخصصی بالينی نيز از اين 
قاعده مستثنا نيست. لذا اين مطالعه با هدف كلی تحليل برنامه های راهبردی رشته های تخصصی بالينی و تبيين 

ميزان انطباق آنها با سند چشم انداز ايران 1404 و برنامه چهارم توسعه انجام گرفت.  
روش كار: برای دستيابی به هدف مطالعه سه اقدام زير انجام گرفت. الف(  چشم انداز ايران 1404 و برنامه 
چهارم توسعه مطالعه شدند و بند ها و مواد مرتبط  آنها استخراج شد. ب( از تاريخ 88/2/3 لغايت 88/2/5  به 
پايگاه استنادی علوم )آی-اس-آی( مراجعه شد و داده های مورد نياز برای ارزيابی جايگاه و روند توسعه علمی 
كشور استخراج گرديد. ج( اجزای هر يك از برنامه های راهبردی رشته های تخصص بالينی، شامل دورنما، 
رسالت، ارزش ها، اهداف راهبردی و برنامه های اجرايی سال اول بر اساس معيار های تعيين شده ارزيابی و 

تحليل شد.
يافته ها: به نظر می رسد همه رشته های تخصصی بالينی برنامه راهبردی خود را با الهام از محتوای چشم 
انداز1404 و برنامه چهارم توسعه تنظيم كرده اند. زيرا دورنمای رشته ها نه تنها كسب رتبه اول علمی در منطقه، 
بلكه بعضاً فراتر از منطقه را شامل می شود. رسالت همه رشته ها نيز با دورنمای آنها همسويی كامل دارد. با اين 
وجود، بين دورنما و رسالت از يك طرف و اهداف راهبردی و برنامه های اجرايی از طرف ديگر، انقطاع به وجود 
آمده است. به عبارت ديگر، اولاً اهداف راهبردی از جهت گيری رشته ها حمايت نمی كنند، ثانياً به نظر نمی رسد 

كه با اجرای برنامه های اجرايی تهيه شده تحقق اهداف راهبردی امكان پذير باشد.
بحث و نتيجه گيری: به طور خلاصه رشته های تخصصی بالينی چشم انداز ايران 1404  و راهبرد های 
برنامه چهارم توسعه، را در برنامه زيری راهبردی خود مد نظر داشته اند. با اين وجود، انقطاع بين دورنما و 
رسالت از يك طرف و اهداف راهبردی و برنامه های سالانه و اجرايی از طرف ديگر، مشكلی است كه بايد به 
جد مورد توجه قرار گيرد. علی رغم اين كاستی ها، برنامه ريزی راهبردی در رشته های تخصصی بالينی درس 
های عملی خوبی به دنبال دارد. می توان از اين درس ها به عنوان راهنمای برنامه ريزی  راهبردی در دوره های 

بعدی استفاده كرد. 
كلمات كليدی: وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشكی؛ رشته های تخصصی بالينی؛ برنامه ريزی 

راهبردی؛ چشم انداز ايران 1404؛ برنامه چهارم توسعه

 برنامه راهبردي رشته هاي تخصصي  بالينی وهمسويی آنها با 
چشم انداز ايران 1404 و برنامه چهارم توسعه 

دكتر ابوالفتح لامعی1- دكتر عصمت منشی زاده2 - دكتر علی رشيدی3 

چكيده 

 1- استاد بيماری های عفونی و گرمسيری، دانشگاه علوم پزشكی اروميه
 2- متخصص بيماري هاي قلب و عروق، دبير كميته های راهبردی رشته های تخصصی 

 3- استاريار اطلاع رسانی پزشكی، دانشگاه علوم پزشكی اروميه
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دكتر ابوالفتح لامعی و همكاران

مقدمه
علمی  توسعه  دورنمای   1404 ايران  انداز  چشم  سند 
كشور را به دقت ترسيم كرده است. اين سند 20ساله و 
برنامه چهارم توسعه به عنوان يك سند پنجساله، بستر 
های اجرايی لازم برای يك جهش علمی را فراهم كرده اند. 
بديهی است كه هر   برنامه ای در هر سطحی از ساختار 
اداری كشور، بايد در درجه اول به اتكای چشم انداز ايران 
1404 و در درجه بعدی در هماهنگی با  برنامه چهارم 
توسعه كشور- تا زمانی كه اين برنامه اعتبار دارد-  تهيه 

و اجرا گردد.  
وزارت  در  بالينی  تخصصی  های  رشته  كه  آن  برای 
و  نقش  اولاً  بتوانند  بهداشت، درمان و آموزش پزشكی 
1404را  ايران  انداز  چشم  به  دستيابی  در  خود  جايگاه 
تعريف كنند و ثانياً در تحقق آن مشاركت فعال و قطعی 
داشته باشند، برنامه ريزی راهبردی در دستور كار همه 
برنامه ريزی  نتيجه   تنها  اگر  قرار گرفت.  ها  اين رشته 
كه  باشد  اين  بالينی  های تخصصی  در رشته  راهبردی 
سرنوشت اين رشته ها با چشم انداز ايران 1404 پيوند 
صورت،  اين  در  است.  داده  رخ  بزرگی  اتفاق  بخورد، 
اعضای رشته های تخصصی، فكر، ذهن و عملكرد خود 
را از دايره تنگ مراكز آموزشی خارج كرده و در گستره و 
پهنای كشورمان با سلامت، سعادت و بهروزی ملت بزرگ 
ايران مرتبط خواهند كرد. چنين دستاوردی، دستاورد بی 

نظيری خواهد بود. 
همسويی برنامه های راهبردی رشته های تخصصی با 
برنامه چهارم توسعه كشور  ايران 1404 و  انداز  چشم 
تعيين  نقش  كند كه رشته های علمی  ايجاد می  اطمينان 
خواهند  كشور  علمی  جامع  نقشه  تحقق  در  ای  كننده 
داشت.  لذا لازم بود محتوای برنامه های راهبردی رشته 
های تخصصی با الزامات اين دو سند بسيار سرنوشت 
ساز كشور تطبيق داده شود تا مشخص گردد رشته های 
تخصصی چه مقدار در راستای تحقق محتوای اين اسناد 

گام برداشته اند. 
از طرف ديگر، با الهام از سند چشم انداز كه به دنبال 

ايران به رتبه اول علمی منطقه در سال 1404  دستيابی 
می باشد، همچنين لازم بود جايگاه و روند توسعه علمی 
كشور نيز در يك دوره زمانی معقول بررسی و با كشور 
روند  و  جايگاه  ارزيابی  شود.  مقايسه  منطقه  مهم  های 
توسعه علمی كشور و مقايسه آن با ساير كشور ها، يك 
گام اوليه و مهم برای درك اهميت برنامه ريزی راهبردی 

و تثبيت آن در رشته های بالينی می باشد. 
و  پزشكی  آموزش  شورای  درخواست  به  مطالعه  اين 
راهبردی  های  برنامه  تحليل  كلی  هدف  با  و  تخصصی 
انطباق آنها  تبيين ميزان  بالينی و  رشته های تخصصی 
با سند چشم انداز ايران 1404 و برنامه چهارم توسعه 
انجام گرفت. در اين مطالعه به سئوالات زير پاسخ داده 
برنامه  و سند  انداز  )1( محتوای سند چشم  است:  شده 
رشته  راهبردی  های  برنامه  از  چگونه  توسعه  چهارم 
ها حمايت می كنند؟ )2( وضعيت و روند توسعه علمی 
كشور ما در بين سال های 1999 تا پايان 2008 ميلادی 
در مقايسه با كشور های مهم منطقه چگونه می باشد؟ )3( 
دورنما، رسالت، ارزش ها و اهداف راهبردی رشته های 
تخصصی تا چه حدودی در راستای چشم انداز نظام و 

برنامه چهارم توسعه كشور می باشند؟ 

روش كار
انجام  زير  اقدامات  مطالعه  سئوالات  به  پاسخ  برای 

گرفت:
الف( بندها و مواد مرتبط چشم انداز ايران 1404 و برنامه 
توسعه چهارم - بند ها و موادی كه می توانند از برنامه 
بالينی حمايت  در رشته های تخصصی  راهبردی  ريزی 

كنند- استخراج شد. 
ب( از تاريخ 88/2/3 لغايت 88/2/5  به پايگاه استنادی 
علوم) آی-اس-آی( مراجعه شد و داده های مورد نياز 
به  كشور  علمی  توسعه  روند  و  جايگاه  ارزيابی  برای 
از  با وارد نمودن نام هريك  شرح زير استخراج گرديد. 
كشورهای منطقه درمحل جستجوی پيشرفته و محدود 
سازی جستجو به كاوش در فيلد نشانی و محدود ساختن 
جمع  ها  داده   ،2008 1999تا  زمانی  محدوده  به  هريك 
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 برنامه راهبردي رشته هاي تخصصي  بالينی وهمسويی ...
3233

آوری شد. پس از ذخيره سازی، داده ها به محيط اكسل 
)Excel( منتقل گرديد و داده های مربوط به حوزه های 
علوم پزشكی جدا سازی و مورد تحليل قرار گرفت. برای 
مقايسه كشور ها از دو شاخص تعداد مقالات چاپ شده 
در مجلات تحت پوشش پايگاه استنادی علوم و استناد به 

ازاء هر مقاله، استفاده شد.  
برنامه های راهبردی رشته های  از  اجزای هر يك  ج( 
تخصص بالينی، شامل دورنما، رسالت، ارزش ها، اهداف 
راهبردی و برنامه های اجرايی سال اول تحليل شد. برای 
تحليل محتوای برنامه های راهبردی موارد زير در نظر 
گرفته شد: )1( عناصر دورنما و محدوده جغرافيايی آن 
)2( دورنمای برنامه های راهبردی در مقايسه با دورنمای 
و  ها  )3( گستره رسالت رشته  ايران 1404  انداز  چشم 
همسويی آن با دورنمای رشته ها )4( ارزش های برنامه 
راهبردی و حمايت آنها از رشد علمی رشته ها )5( اهداف 
راهبردی رشته ها و همسويی آنها با دورنما، رسالت و 
اجرايی  های  برنامه  كه  )6( كمكی  ها  های رشته  ارزش 

سال اول به تحقق اهداف راهبردی رشته ها می كنند.

يافته های مطالعه

الف( سند چشم انداز نظام و سند برنامه چهارم 
توسعه 

در چشم انداز ايران 1404، ايران كشوري است توسعه 
يافته با جايگاه اوّل اقتصادي، علمي و فنا وري در سطح 
منطقه، با هويت اسلامي و انقلابي، الهام بخش در جهان 
بين الملل.  روابط  در  مؤثر  و  سازنده  تعامل  با  و  اسلام 
بديهی است كه چشم انداز ايران 1404 جهت گيری كلی 
حركت علمی كشور را نشان می دهد. ولی تحقق چشم انداز 
نيازمند يك بسيج ملی در جهت توسعه علمی و فناوری 
می باشد و اين امر زمانی عملی خواهد شد كه در هر يك 
از بخش های توسعه، برنامه های راهبردی مناسبی تهيه 
و اجرا گردد. بنابراين، چشم انداز ايران  1404 به برنامه 
ريزی راهبردی در كشور معنی می بخشد و برنامه ريزی 
راستا  همين  در  نيز  های تخصصی  در رشته  راهبردی 

از  انداز 1404  بنابراين حمايت چشم  است.  توجيه  قابل 
بالينی  راهبردی در رشته های تخصصی  برنامه زيری 

قطعی است.
در ماده 43 از برنامه توسعه چهارم آمده است: دولت 
موظف است نظر به اهميت نقش دانش و فناوري و مهارت 
بعنوان اصلي ترين عوامل ايجاد ارزش افزوده در اقتصاد 

نوين، اقدام هاي زير را بعمل آورد : 
راهبردهاي  و  سياست ها  بازسازي  و  نوسازي   -1
پژوهشي، فناوري و آموزشي به منظور توانايي پاسخگويي 
تقاضاي  به  كشور  آموزشي  و  پژوهشي  علمي،  مراكز 
اجتماعي، فرهنگي و صنعتي و كار كردن در فضاي رقابت 

فزاينده در عرصه جهاني،  طي سال اول برنامه. 
2- تهيه برنامه هاي جامع توسعه علمي و فناوري كشور 
فناوري روز  با سطوح عالي علوم و  فناوري  به ويژه   (

جهاني ( در بخش هاي مختلف، طي سال اول برنامه.  
برنامه توسعه چهارم به دو موضوع اساسی اشاره كرده 
است. اول، نوسازی و بازسازی سياست ها و راهبردی 
های پژوهشی، فناوری و آموزشی. دوم، تهيه برنامه های 
جامع توسعه علمی و فناوری كشور. اين دو بند ماده 43 
ريزی  برنامه  از  به صراحت  نيز  توسعه  چهارم  برنامه 

راهبردی حمايت می كنند. 

ب( جايگاه و روند توسعه علمی كشور در مقايسه 
با كشور های مهم منطقه 

مقايسه  تعداد مقالات،  يعنی  اول،  با شاخص  رابطه  در 
ايران با كشورهای تركيه، كره جنوبی، مصر، عربستان 
صعودی و پاكستان نشان می دهد كه تركيه از حيث تعداد 
مقالات دارای رتبه نخست و ايران سومين رتبه را به خود 
اختصاص داده است. در اين مدت محققين تركيه 4/4 برابر 
و محققين كره جنوبی كه تقريباً همزمان با ايران توسعه 
علمی خود را شروع كرده است، 2 برابر كشورمان مقاله 

به چاپ رسانده اند)نمودار1(. 
لازم به يادآوری است كه روند رشد توليدات حوزه علوم 
پزشكی كشور تركيه خطی است در حالی كه روند رشد 
ايران در مدت  مقالات پژوهشگران حوزه علوم پزشكی 
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دكتر ابوالفتح لامعی و همكاران

اين  زمان مورد بررسی، به خصوص از سال 2006 به 
طرف از تابع تصاعدی برخوردار است. اگر پژوهشگران 
ايران بتوانند با روند فعلی به انتشار آثار علمی خود ادامه 
دهند، انتظار می رود طی مدت كوتاهی ايران موفق شود 

فاصله خود با دو كشور مذكور را به حداقل برساند. 
در رابطه با شاخص دوم، يعنی شاخص استناد به ازاء 
هر مقاله، تركيه در مقام نخست و پاكستان در رتبه دوم 
قرار گر فته است. اگر استناد به مقالات را نشانگر كيفيت 
مقالات بدانيم، بايد اذعان كنيم كه از اين نظر، كشور ما در 
ميان كشورهای مورد بررسی وضعيت چندان مناسبی 
ندارد. بدين معنی كه هرچند از منظر توليد دانش در اغلب 
موضوعات در ميان كشور های تحت بررسی مقام سوم 
را كسب كرده ايم، ازمنظر متوسط استناد به ازاء هر مقاله 
حائز رتبه ششم هستيم. هرچند روند دريافت استناد برای 
دو كشور ايران و تركيه خطی است ولی به طور متوسط 
مقالات منتشر شده توسط محققين كشور تركيه استنادات 
اند. بديهی است مقالات سالهای قبل  بيشتری اخذ كرده 
استنادات  طولانی،  زمانی  دوره  از  برخورداری  دليل  به 

بيشتری دريافت كر ده اند)جدول1(.  
ايران  كشور  پژوهشگران  توليدات  رشد  روند  بررسی 
اصيل  مقالات  كه  دهد  می  نشان  مقالات  نوع  حسب  بر 
بيشترين سهم و چكيده مقالات ارايه شده در همايش ها 
در رتبه بعدی قرار دارند . به عبارت ديگر رابطه بسيار 
محكمی بين شركت در سمينارها و انتشار مقاله ديده می 

شود. 
با تفكيك مقالات منتشر شده به دو گروه علوم پايه و 
بالينی مشاهده می شود كه نسبت مقالات علوم پايه پزشكی 
ايران نسبتا بالاتر از ديگر كشور ها است. با كنار گذاشتن 
مقالات علوم پايه و مقايسه رشته های بالينی نتايج زير 
بدست می آيد: از 23 رشته بالينی ارزيابی شده، كشور 
ما در رشته كودكان ايران بهترين رتبه، يعنی رتبه دوم را 
دارد. در  سيزده رشته بالينی ديگر يا به عبارتی در اغلب 
موضوعات، ايران رتبه سوم را به خود اختصاص داده 
است. در مابقی رشته ها و موضوعات، يعنی 8 موضوع 
مابقی، ايران جايگاه چهارم را دارد. كشور ما در رشته 

ارتوپدی رتبه پنجم را دارد. 

ج ( ارزيابی هر يک از اجزای برنامه های راهبردی 
رشته های تخصص بالينی 

برنامه  محتوای  تحليل  از  نتايج حاصل  قسمت  اين  در 
های راهبردی رشته های تخصصی بالينی را به ترتيب 
ارائه خواهيم داد. بنابراين از تحليل دورنمای برنامه های 

راهبردی شروع می كنيم.

عناصر دورنما ی برنامه های راهبردی و 
محدوده جغرافيايی آنها

دورنمای برنامه های راهبردی رشته های تخصصی را 
از حيث عناصر و گستره جغرافيايی آنها به سه گروه می 
توان تقسيم كرد. گروه اول دستيابی به جايگاه اول منطقه 
خدمات،  ارائه  از  اعم  خود  وظايف  مختلف  ابعاد  در  را 
آموزش و پژوهش مورد هدف و جهت گيری قرار داده 
اند. گروه دوم دستابی به فراتر از يك جايگاه منطقه ای 
المللی يا جهانی را  تلفيقی از جايگاه منطقه ای و بين  يا 
اين رشته  كه  است  بديهی  اند.  داده  قرار  دورنمای خود 
ها اگرچه در راستای چشم انداز نظام گام بر می دارند 
اند.  ولی قله ای رفيع تر از آن را مورد هدف قرار داده 
الگوی  به يك  تبديل شدن  را  گروه سوم دورنمای خود 
كشوری يا تلفيقی از الگوی كشوری و منطقه ای قرار داده 

اند )جدول1(. 

گستره رسالت رشته ها و همسويی آن با 
دورنمای رشته ها

می  نشان  بالينی  تخصصی  های  رشته  رسالت  مرور 
دهد كه رشته های تخصصی برای دستيابی به دورنمای 
برنامه راهبردی خود رسالت درستی را تعيين كرده اند. 
بدين معنی كه در صورت عمل به رسالت، همه رشته های 
تخصصی قادر خواهند بود در ابعاد رسالت خود، يعنی 
توجهی  قابل  جهش  خدمات،  ارائه  و  پژوهش  آموزش، 
آنها  دورنمای  با  ها  رشته  همه  رسالت  بنابراين  بكنند. 

همسويی كامل دارد.
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ارزش های برنامه راهبردی و حمايت آنها از 
رشد علمی رشته ها 

سوم  يك  حدود  كه  دهد  می  نشان  ها  ارزش  مرور 
رشته های تخصصی علاوه بر توجه به ارزشهای والای 
اسلامی، انسانی و حرفه ای، ارائه بهترين خدمات ممكن، 
توسعه عدالت اجتماعی، نوآوری و خلاقيت، به روز بودن 
و يادگيری مادام العمر، توليد علم و حركت به سوی تامين 
نياز های جامعه و برتری علمی را نيز به عنوان ارزشهای 
رشته تخصصی مد نظر قرار داده اند. تحقق اين ارزش 
ها هم در بُعد انسانی و اجتماعی و در بُعد علمی تحول 

بزرگی را به وجود خواهد آورد. 

اهداف راهبردی رشته ها و همسويی آنها با 
دورنما، رسالت و ارزش های رشته ها

نشان  تخصصی  های  رشته  راهبردی  اهداف  مرور 
می دهد كه در بيشتر رشته ها اهداف راهبردی به طور 
ناگهانی ماهيت اصلی شان را كه نشان دهنده جهت گيری 
است، از دست داده اند. به بيان ديگر، به عباراتی تبديل 
شده اند كه اغلب فاقد جهت گيری هستند. از طرف ديگر، 
به قدری زياد  اهداف راهبردی  تعداد  اغلب رشته ها  در 
تمركز  نظر می رسد رشته های تخصصی  به  كه  است 
خود را از دست داده اند. در نتيجه، تحقق اين اهداف به 
هيچ وجه تحقق رسالت و دورنمای رشته های تخصصی 

را ميسر نخواهد كرد. 

كمک برنامه های اجرايی سال اول به تحقق 
اهداف راهبردی رشته ها

خوشبختانه همه رشته های تخصصی برنامه سالانه و 
برنامه های اجرايی در دانشگاه های مختلف را برای سال 
اول تهيه كرده اند. می دانيم كه مبنای تهيه برنامه های 
سالانه و اجرايی، اهداف راهبردی رشته های تخصصی 
می باشد. ولی از آنجا كه اهداف راهبردی برنامه ها فاقد 
جهت گيری بوده و نيز به دليل تعداد بسيار زياد آنها در 
بيشتر موارد، بعيد است كه برنامه های سالانه و اجرايی 
منبعث از اين اهداف بتوانند به تحقق رسالت و دورنمای 

اگرچه  اين وجود،  با  بكنند.  توجهی  قابل  ها كمك  رشته 
برنامه های سالانه و اجرايی با نقصان و كاستی مواجه 
در  بار  اولين  برای  شايد  رسد  می  نظر  به  ولی  هستند 
را در  فعاليت های جاری رشته های تخصصی  كشور، 
آنچه  اگر  اند.  دانشگاه ها ساماندهی كرده  بين  درون و 
اتفاق افتاده است حداقل پيامد برنامه ريزی راهبردی باشد 

نيز ارزشمند است. 

بحث و نتيجه گيری
برنامه ريزی راهبردی در رشته های تخصصی بدون 
تكيه بر اسناد بالا دستی معنی ندارد6. اگرچه به نظر می 
رسد در زنجيره اسناد بالا دستی مورد نياز برای برنامه 
های  حلقه  تخصصی،  های  رشته  در  راهبردی  ريزی 
برنامه  و  انداز  اسناد چشم  ولی  دارد  ای وجود  مفقوده 
چهارم توسعه می توانند در فقدان ساير اسناد بالا دستی، 
تكيه گاه مناسبی تلقی شوند. بدين معنی كه سند چشم 
انداز در يك افق زمانی 20 ساله، جايگاه اول رتبه علمی 
و فناوری را برای كشور ترسيم كرده و موادی از برنامه 
چهارم توسعه برای تحقق اين چشم انداز سازوكار هايی 
چشم  اگر  است.  داده  ارائه  ساله   5 زمانی  افق  برای  را 
انداز نظام و برنامه چهارم نبود، خلاء واقعی و غير قابل 
اغماض برای برنامه ريزی رشته های علمی وجود داشت. 
انداز نظام و برنامه چهارم توسعه اگرچه  داشتن چشم 
لازم است ولی درست استفاده كردن از آنها مهمتر است. 
تحليل برنامه های راهبردی رشته های تخصصی نحوه 
استفاده از اين دو سند را نشان می دهد كه در زير اشاره 

خواهد شد.
قبل از تحليل برنامه های راهبردی رشته ها، تبيين جايگاه 
و روند توسعه علمی نيز حائز اهميت بود. اين تبيين در 
واقع جزو تحليل های بيرونی رشته های تخصصی در 
دست  در  است8،7.  بوده  راهبردی  ريزی  برنامه  فرايند 
برنامه  درست  طراحی  به  توانست  می  آن  نتايج  داشتن 
های راهبردی كمك غير قابل انكار پذيری بكند. متاسفانه، 
اين كار عملًا در هيچ يك از رشته های تخصصی انجام 
نگرفته است. اجازه دهيد بقيه اين قسمت را به تحليل نتايج 
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3435
دكتر ابوالفتح لامعی و همكاران

و نتيجه گيری اختصاص دهم.
مرور اجمالی برنامه های راهبردی رشته های تخصصی 
نشان می دهد كه دورنمای رشته ها با چشم انداز نظام 
همسو می باشند. قدر مسلم اين است كه برای تبديل شدن 
به الگوی منطقه ای يا دستيابی به جايگاه شايسته جهانی 
ابتدا بايد رشته های تخصصی در سطح ملی به موقعيت 
مناسب دست يابند. به نظر اين نويسنده، تحقق دورنمای 
رشته های تخصصی در افق زمانی مشخص شده بعيد 
به نظر می رسد ولی تحقق آنها در يك دوره 10 تا 15 
ساله امكان پذير می باشد. لذا پيشنهاد می شود در دوره 
های بعدی برنامه ريزی راهبردی، دورنمای رشته های 
تخصصی با توجه به پيشرفت اجرای برنامه ها و ساير 

واقعيت های موجود اصلاح گردد. 
اگرچه دورنمای رشته ها برای افق زمانی 3تا5 ساله، 
برنامه  فرايند  ولی  نيست،  ای  واقعبينانه  دورنمای  يك 
ريزی راهبردی با همه كاستی های خود می تواند بسيار 
اگر  اين جنبه غافل باشيم.  از  نبايد  آموزنده باشد و ما 
برخورد  ريزی  برنامه  فرايند  با  تخصصی  های  رشته 
مكانيكی نكرده باشند و قصد اين باشد كه از درون اين 
فرايند برنامه ای بيرون بيايد كه به تعالی موقعيت رشته 
اين صورت  در  بينجامد،  و جهان  منطقه  در كشور،  ها 
فرايند برنامه ريزی به يك فرايند يادگيری تبديل خواهد 
شد.  اين فرايند يادگيری زمينه را برای هرچه واقعبينانه 
های  رشته  راهبردی  های  برنامه  محتوای  كردن  تر 
تخصصی كمك می كند. بدين منظور، تثبيت برنامه ريزی 
اميدوارم  كه  است  ها يك ضرورت  در رشته  راهبردی 

مورد غفلت قرار نگيرد.
نكته قابل توجه ديگر اين است كه در تعدادی از رشته 
ها، توسعه علمی جزو ارزش ها بيان شده است. زمانی كه 
توسعه علمی جزو ارزشهای رشته ای قرار گيرد، بديهی 
است كه در سر دو راهی های زندگی علمی در كنار توجه 
به نياز ها، توسعه علمی را انتخاب می كند. به عبارت ديگر، 
اگر توسعه علمی و دستيابی به جايگاه اول علمی منطقه 
مسير  شرايطی  هر  تحت  ها  رشته  باشد،  ارزشها  جزو 
توسعه علمی را دنبال خواهند كرد. بنابراين ارزش های 

برنامه های راهبردی نيز همسو با چشم انداز و راهبرد 
های برنامه چهارم توسعه می باشند.

می دانيم كه دورنما، رسالت، ارزشها و اهداف راهبردی 
را در اصطلاح برنامه ريزی، »راهبرد های جهت گيری« 
می نامند4. به زبان ساده دورنما در قالب ارائه تصويری 
تكيه  ارزشها  و  اقدامات كلان  قالب  در  آينده، رسالت  از 
گاهی ارزشی برای تحقق رسالت ارائه می دهند. اهداف 
راهبردی قدری اختصاصی تر از رسالت، ولی هنوز هم 
بنابراين  دهند.  می  نشان  را  گيری  جهت  كلی،  قالب  در 
گيری  جهت  های  راهبرد  جنس  از  نيز  راهبردی  اهداف 
هستند با اين تفاوت كه جهت گيری را شفاف تر و ملموس 

تر نشان می دهند.
نكته ديگری كه در اينجا بايد اشاره كنم اين است كه هر 
چه از دورنما به سمت اهداف راهبردی حركت می كنيم، 
ميدان  در  تا  گرفت  خواهد  انجام  كه  آنچه  روی  بر  بايد 
رقابت پيش بيفتيم، تمركز بيشتری پيدا كنيم. لذا، به طور 
معمول تعداد اهداف راهبردی نبايد زياد باشد2. زياد بودن 
تعداد اهداف راهبردی نشان می دهد كه احتمالًا تعدادی از 
اهداف ما راهبردی نيستند. تمركز بر اهدافی كه راهبردی 

نيستند، تحقق رسالت و دورنما را غير ممكن می سازد.
بالاخره، نوشتن اهداف راهبردی يك كار مكانيكی نيست 
بلكه يك كار هوشمندانه، ماهرانه و زمان بر است. شايد 
ابتدا  مناسب،  راهبردی  اهداف  نوشتن  برای  راه  بهترين 
اساساً  باشد8،1.  موفقيت  كليدی  عوامل  از  فهرستی  تهيه 
عوامل  اين  تعداد  ريزی 3تا5 ساله  برنامه  دوره  يك  در 
بسيار اندك هستند. برخی از سازمانها حداكثر 2تا3 عامل 
را انتخاب می كنند. البته انتخاب اين عوامل بايد براساس 
تحليل جامع از محيط درونی و بيرونی انجام پذيرد. كم 
ما  است  ممكن  موفقيت  كليدی  عوامل  انتخاب  در  دقتی 
اين  باز دارد. همه  اهداف راهبردی مناسب  تدارك  از  را 
نكات نشان می دهند كه فرايند برنامه ريزی راهبردی، يك 
فرايند مكانيكی بی روح نمی باشد. عبور موفق از مراحل 
مختلف- به طوری كه برنامه حاصل از اين فرايند بتواند ما 
را در موقعيت برتر قرار دهد- جز از طريق درك درست 

اين فرايند امكان پذير نمی باشد5.
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اغلب  اهداف راهبردی  بين  بالا،  به توضيحات  با توجه 
دورنما،  گيری-  جهت  های  راهبرد  ساير  و  ها  رشته 
رسالت و ارزش ها- يك شكاف عميق به وجود آمده است. 
اين بدان معنی نيست كه زحمات كميته های راهبردی ناديده 
گرفته شود، بلكه اين تحليل بايد به اصلاح فرايند برنامه 
ريزی، با توجه ويژه به مرحله ايجاد آمادگی برای برنامه 
ريزی راهبردی3، منجر شود. از طرف ديگر، به نظر می 
رسد كه راهبرد های برنامه چهارم توسعه نيز در تبيين 
قرار  توجه  راهبردی رشته های تخصصی مورد  اهداف 
نگرفته است. بنابراين، زمانی كه به اهداف راهبردی رشته 
های تخصصی می رسيم، شكاف بزرگی بين چشم انداز و 
برنامه چهارم از يك طرف و برنامه های راهبردی رشته ها 
از طرف ديگر، به وجود می آيد. تفسير آن اين است كه به 
نظر  نمی رسد با اجرای برنامه های رشته های تخصصی، 
چشم انداز نظام در زمينه علوم پزشكی بالينی تحقق يابد. 
مرور برنامه های اجرايی نيز اين موضوع را تاييد می كند. 
تحليل برنامه های راهبردی رشته ها نشان می دهد كه 

فرايند برنامه ريزی راهبردی در رشته های تخصصی: 
1- به يك برنامه راهبردی به عنوان يك »برنامه پايه« برای 

استفاده در برنامه ريزی سال های آتی، منجر شده است.
2- چشم انداز نظام، برنامه چهارم توسعه و جايگاه و 
روند توسعه علمی كشور در مقايسه با ساير كشور های 
منطقه را در معرض كاربرد رشته های تخصصی قرار داده 
است. در اينجا درباره استفاده مطلوب بحث نمی شود بلكه 

همين كه به اين موضوعات كم و بيش توجه شده است، 
خود يك ارزش می باشد.

3- سكوی مناسبی برای جهش رشته ها از طريق تثبيت 
برنامه ريزی راهبردی در رشته های تخصصی، به وجود 

آورده است. 
4- بالاخره، درسهای عملی مهمی برای مديريت برنامه 
ريزی راهبردی در رشته های تخصصی در وزارت بهداشت، 
درمان و آموزش پزشكی دارد. يكی از مهم ترين درسها اين 
است كه برای پيوند برنامه راهبــردی رشته های تخصصی 
با چشم انداز نظام و برنامه هــای توسعه ای آينده، بايد 
ضعف های فرايند برنامه ريزی راهبـــردی در رشته ها بر 

طرف گردد.  
به طور خلاصه رشته های تخصصی بالينی چشم انداز 
ايران 1404 و دو راهبرد كلان برنامه چهارم توسعه، يعنی 
نوسازی و بازسازی سياست ها و راهبردی های پژوهشی، 
فناوری و آموزشی و تهيه برنامه های جامع توسعه علمی 
و فناوری كشور را در برنامه زيری راهبردی خود مد نظر 
داشته اند. با اين وجود، انقطاع بين دورنما و رسالت از يك 
طرف و اهداف راهبردی و برنامه های سالانه و اجرايی از 
طرف ديگر، مشكلی است كه بايد به جد مورد توجه قرار 
گيرد. علی رغم اين كاستی ها، برنامه ريزی راهبردی در 
به  بالينی درس های عملی خوبی  رشته های تخصصی 
راهنمای  به عنوان  ها  اين درس  از  توان  دارد. می  دنبال 

برنامه ريزی  راهبردی در دوره های بعدی استفاده كرد.

نمودار1 رتبه كشورهای منطقه به لحاظ توليد تعداد مقاله
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جدول 1 شاخص متوسط استناد به ازای هر مقاله

جدول2 رتبه رشته های تخصصی مختلف در منطقه
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 برنامه راهبردي رشته هاي تخصصي  بالينی وهمسويی ...

جدول 3 – گستره جغرافيايی دورنمای رشته های تخصصی بالينی
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Abstract:

Introduction: Vision of IRAN 1404 and the forth plan of development should be used as 
guidelines to move to vision for strategic planning in all developing sectors, and including 
ministry of health and medical education. Strategic planning in clinical specialties is no 
exception. This study was done with the overall aim of analysis of the strategic plans of the 
clinical specialties to determine their alignment with the vision 1404 and the fourth plan of 
development.  
Methods: To acheive to aim of study 3 following actions was dine the following steps 

were taken for data gathering. A) The vision 1404 and the fourth plan of development were 
reviewed to find out their supporting items for strategic planning in clinical specialties. B) Data 
base of ISI were gathered from 23/April/2009 to 25/April/2009 and the data on the current 
standing and the trend of scientific development of the Iran and the regional countries were 
down loaded, categorized and analyzed. C) The strategic plans of the clinical specialties 
were read and analyzed. 
Findings: It seems that all of the clinical specialties have prepared their strategic plans 

with some inspiration from the vision 1404 and the fourth plan of development. Their vision 
not only includes the top scientific ranking in the region, but in some clinical specialties it 
indicates top scientific ranking worldwide. The mission of the all clinical specialties are in 
complete alignment with their vision. However, between the visions and the missions in one 
side, and the strategic goals and the action plans on the other side, is a clear  inconsistency. 
First, the strategic goals have missed their  support from the visions and the missions as 
directional strategies. Second, it seems that implementation of the action plans will not lead 
to the realization of the strategic goals. 
Conclusion: In summary, the clinical specialties have taken into consideration the content 

of the vision 1404 and the fourth plan on development. However, the gap between the 
visions and the missions from one side, and the strategic goals and the action plans from the 
other side, must be  taken into account seriously. In spite of some shortcomings, strategic 
planning in clinical specialties offer some practical lessons. These lessons might be used in 
the future sessions of the strategic planning.    
Key words: Ministry of Health, Treatmend and Medical Education; Clinical specialty 

disciplines; Strategic plans; Iran’s Vision of the 1404; Fourth plan of development
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