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چکيده
ــو آن مشــارکت  ــا در پرت ــات اســت ت ــک ســاختار منســجم و باثب ــد ی ــه مشــارکت بین‌بخشــی نیازمن مقدمــه: شــکل‌گیری هر‌گون
ــه  ــر، ب ــی موث ــکاری بین‌بخش ــاختار هم ــک س ــای ی ــه ویژگی‌ه ــی در زمین ــی اندک ــواهد علم ــد. ش ــتمرار یاب ــه و اس ــکل گرفت ش

خصــوص در زمینــه ســامت وجــود دارد کــه نمایان‌گــر ضــرورت انجــام پژوهــش حاضــر اســت. 

ــا  ــط ب ــای مرتب ــه یافته‌ه ــن مقال ــت. در ای ــه‌ای اس ــه زمین ــوع نظری ــی از ن ــش کیف ــک پژوه ــر، ی ــه حاض روش کار: مطالع
ســاختار همــکاری بین‌بخشــی بــرای کنتــرل چاقــی کــودکان ۲ تــا ۶ ســاله) مطالعــه مــوردی کرمــان( ارائــه شــد. روش جمــع 
 MAXQDA ــزار ــرم اف ــتفاده از ن ــا اس ــا ب ــذاری داده‌ه ــود. کد‌گ ــق رودررو ب ــه عمی ــش، مصاحب ــن پژوه ــا در ای آوری دادهه

10 انجــام گرفــت.

ــی  ــارکت بین‌بخش ــاختار مش ــدی س ــی کلی ــار ویژگ ــایی چه ــه شناس ــر ب ــا منج ــل از مصاحبه‌ه ــای حاص ــل داده‌ه ــا: تحلی یافته‌ه
ــف  ــا و وظای ــش ه ــارکت، نق ــته مش ــای هس ــده1، ویژگی‌ه ــارکت کنن ــای مش ــای اعض ــد از: ویژگی‌ه ــه عبارتن ــد ک ــر ش موث

ــارکت.  ــاختار مش ــای کاری در س ــارکت‌کننده و فراینده ــای مش اعض

ــا توجــه بــه اهمیــت روز‌افــزون شــکل‌گیری مشــارکت بین‌بخشــی بــرای ارتقــای ســطح ســامت جامعــه، لازم  نتیجــه گیــری: ب
اســت کــه ســاختاری مناســب و سیســتماتیک بــرای ایــن مشــارکت‌ها دیــده ‌شــود. در ایــن پژوهــش، بــا اســتفاده از دو ویژگــی 
اعضــا و هســته مشــارکت، بــه همــراه تبییــن نقــش اعضــا و فرایندهــای کاری ســاختار مذکــور، ســعی شــد بســتر مناســبی بــرای 
طرح‌ریــزی چنیــن مشــارکت‌هایی بــرای ارتقــای ســامت جامعــه و پیشــگیری از مشــکلاتی چــون چاقــی کــودکان فراهــم شــود.

گل‌واژگان: ساختار، مشــارکت بین‌بخشی، سلامت، چاقی کودکان، کرمان

مقدمه
1 Collaboration members

ــن کننده‌هــای اجتماعــی  ــف گســترده‌ی ســامت و تعیی تعری
آن، نشــان می‌دهــد کــه دســتیابی بــه ســامت نیازمنــد 
افــراد مختلــف  و  از ســازمان‌ها  تعــداد وســیعی  مشــارکت 
ــی  ــاركت بین‌بخش ــت مش ــی بهداش ــازمان جهان ــت)1(. س اس
بــرای ســامت را ایــن چنیــن تعریــف می‌کنــد: » یــک ارتبــاط 
ــا  ــر بخش‌ه ــامت و دیگ ــش س ــن بخ ــده بی ــا تعریف‌ش کام
کــه تحــت لــوای آن، دســتیابی بــه اهــداف ســامت بــه طرقــی 

می‌شــود«)2(.  عملی‌ترامکان‌پذیــر  و  کاراتــر  اثربخش‌تــر، 
و  بهداشــت  در  بین‌بخشــی  مشــارکت  پدیــده  اهمیــت 
ــی  ــارکت بین‌بخش ــد)3(. مش ــش می‌یاب ــر‌ روزه افزای ــان ه درم
ــف  ــای مختل ــزای بخش‌ه ــون و مج ــات گوناگ ــد خدم می‌توان
ــدد  ــای متع ــیله، نیازه ــن وس ــوده و بدی ــع‌ نم ــم جم را دور ه
ــخ  ــر پاس ــع و موث ــورت جام ــه ص ــا را ب ــودکان و خانواده‌ه ک

ــد)4(.  ده

1 Collaboration members

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 h

ak
im

.tu
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

26
-0

5-
15

 ]
 

                               1 / 9

https://hakim.tums.ac.ir/article-1-1452-fa.html
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مجله تحقیقات نظام سلامت حکیم

مشــارکت  موفقیــت  و  اثربخشــی  در  مختلفــی  عوامــل 
بین‌بخشــی نقــش دارنــد. ماســتیچ و همکارانــش2 )2001( 
در مطالعــه‌ای، 19 عامــل موفقیــت مشــارکت را در 6 زیرگــروه 
و  اعضــا  محیطــی،  عوامــل  کردنــد:  تقســیم‌بندی  زیــر 
ــع  ــداف و مناب ــات و اه ــد، ارتباط ــاختار و فراین ــان، س ذینفع
بــا   )2004  ( اگلیــن3  و  داووس  دیگــری  بررســی  در   .)5(
ــه  ــورت گرفت ــی ص ــارکت بین‌بخش ــی 12 مش ــه تطبیق مطالع
ــدل  ــک م ــه ی ــه ارائ ــدام ب ــا، اق ــکا و اروپ ــادا، آمری در کان
ــر 6 بعــد  ــد. ایــن مــدل ب پویــای همــکاری بین‌بخشــی نمودن
ــداف و  ــی، اه ــات محیط ــامل خصوصی ــکاری، ش ــی هم اساس
ــارکت،  ــد مش ــاختار و فراین ــرکت‌کنندگان، س ــای ش انگیزه‌ه
روش‌هــای مشــارکت، عملکــرد مشــارکت و عملکــرد خدمــت 
ــد،  ــروری نظام‌من ــه م ــک مطالع ــز در ی ــد دارد)6(. جون تاکی
اثربخــش  تحــت عنــوان »تعییــن کننده‌هــای مشــارکت 
ــر  ــل موث ــی«، 34 عام ــتی و درمان ــازمان‌های بهداش ــان س می
در مشــارکت میــان موسســات و ســازمان‌های بهداشــتی-

درمانــی را بــه شــرح زیــر شناســایی نمــود: منابــع، ســاختار، و 
ــوی  ــری ق ــل، رهب ــرام متقاب ــاد و احت ــوب، اعتم ــات خ ارتباط
ــی و  ــتیابی و توانای ــل دس ــخص و قاب ــداف مش ــر، اه و ماه
پذیــرش ســازمان‌ها بــرای مدیریــت. بنابرایــن وجــود ســاختار 
ــن بخشــی،  ــه مشــارکت بی ــر گون ــت ه ــرای موفقی مناســب ب
ــت آن  ــه اهمی ــف ب ــات مختل ــه در مطالع ــت ک ــری اس عنص

ــت)7(.  ــژه‌ای شده‌اس ــه وی توج
اســتمرار یــک تــاش همکارانــه، تنهــا در ســایه نظم‌بخشــیدن 
بــه کنش‌هــای متقابــل ذینفعــان در قالــب یــک ســاختار 
ــداف  ــاختار، اه ــب س ــت. در قال ــت‌یابی اس ــل دس ــد قاب نظام‌من
ــر  ــخص و ه ــرکا مش ــک از ش ــر ی ــف ه ــف، وظای ــژه تعری وی
ــع  ــارکتی مطل ــت مش ــش در فعالی ــش خوی ــرکا از نق ــک از ش ی

 .)8( می‌شــوند 
کشــور ایــران نیــز بــه دنبــال درک اهمیــت مشــارکت 
بین‌بخشــی و رویکــرد ســامت‌محور در همــه سیاســت‌ها، 
در ســال‌های اخیــر تــاش کــرده در چارچــوب الزامــات 
قانونــی و بــا تشــکیل شــورای عالــی ســامت و امنیــت 
غذایــی در ســطح ملــی و کارگــروه تخصصــی ســامت و 
امنیــت غذایــی در ســطح اســتانی، نســبت بــه تضمیــن تعهــد 
ــرای  ــی ب ــکاری بین‌بخش ــکل‌گیری هم ــب ش ــی در قال سیاس
ماموریت‌هــای  جملــه  از  نمایــد.  اقــدام  جامعــه  ســامت 
شــورای عالــی ســامت و امنیــت غذایــی، می‌تــوان بــه 
ــه  ــه ورود ب ــا ب ــویق آن‌ه ــون و تش ــای گوناگ ــیج بخش‌ه بس
قالــب  در  بین‌بخشــی در ســامت جامعــه،  مشــارکت‌های 
ــعه  ــند توس ــوان س ــت عن ــردی تح ــه راهب ــک برنام ــن ی تدوی
ــوق  ــورای ف ــکیل ش ــاره‌کرد)9(. تش ــتان‌ها، اش ــامت4 اس س

2 Massettich
3 Dawes and Eglene
4 HMP:  Health Master Plan

ســطح  در  آن  متناظــر  زیرشــاخه‌های  و  ملــی  ســطح  در 
اســتانی، یــک ســاختار رســمی بــرای نهادینــه کــردن رویکــرد 
ــکل‌گیری  ــال آن، ش ــه دنب ــت‌ها و ب ــه سیاس ــامت در هم س
ــف  ــای مختل ــطوح و زمینه‌ه ــی در س ــارکت‌های بین‌بخش مش

می‌ســازد.  امکان‌پذیــر  را  جامعــه  در 
ــط بهداشــتی،  ــا بیــش از ی‌کصــد هــزار راب ــروژه رابطیــن ب پ
ــن  ــه تامی ــالم، برنام ــتای س ــه روس ــالم، برنام ــهر س ــه ش برنام
ــان، وجــود  نیازهــای اساســی توســعه5، برنامــه توانمندســازی زن
حداقــل 1500 ســازمان مــردم نهــاد )حامی مســتقیم در ســامت( 
ــوادث  ــه مشــارکت بین‌بخشــی در ح ــا و تجرب ــات آن‌ه و تجربی
ــی در  ــکاری بین‌بخش ــق هم ــای موف ــر نمونه‌ه ــاده‌ای از دیگ ج

ــد)10(. ــمار می‌رون ــه ش ــران ب ــور ای کش
چندعلیتــی  ماهیــت  دلیــل  بــه  غیر‌واگیــر،  بیماری‌هــای 
ــد  ــت نیازمن ــرل و مدیری ــرای کنت ــد، ب ــه دارن ــده‌ای ک و پیچی
ــور  ــند. در کش ــه می‌باش ــف جامع ــای مختل ــارکت بخش‌ه مش
ــه‌ای  ــون مطالع ــعه تاکن ــال توس ــورهای در ح ــر کش ــا و دیگ م
پیرامــون ســاختار مــورد نیــاز بــرای پیاده‌ســازی یــک مشــارکت 
ــا ایــن قبیــل مشــکلات  بین‌بخشــی موثــر بــه منظــور مقابلــه ب
پیچیــده انجــام نشــده اســت. بــه‌ همیــن ســبب، پژوهــش حاضــر 
بــه‌ منظــور پاســخ بــه ایــن پرســش انجــام شــد: »ســاختار یــک 
ــی  ــه ویژگی‌های ــامت، چ ــر در س ــی موث ــارکت بین‌بخش مش

دارد؟« 
روش کار

یافته‌هــای  از  بخشــی  گــزارش  واقــع  در  مقالــه حاضــر 
ــکاری  ــاختار هم ــه س ــت ک ــترده اس ــی گس ــه کیف ــک مطالع ی
ــا 6 ســاله شــهر  بین‌بخشــی را در موضــوع چاقــی کــودکان 2 ت

ــت.  ــرار داده ‌اس ــی ق ــورد بررس ــان م کرم
جمع‌آوری داده‌ها:

ــه  ــش، از مصاحب ــن پژوه ــا در ای ــع‌آوری داده‌ه ــرای جم ب
ــا  ــق6 و ب ــیوه عمی ــه ش ــا ب ــد. مصاحبه‌ه ــتفاده ش رودررو اس
از بخش‌هــای دولتــی)17 مصاحبــه( و  ذینفعــان مختلــف 
خصوصــی)11 مصاحبــه( صــورت گرفــت. بــرای انتخــاب 
نمونه‌هــا، از نمونه‌گیــری هدفمنــد بــا توجــه بــه نقشــه 
چاقــی  در  موثــر  عوامــل  کــه  کاپــان،  چاقــی  علیــت 
ــب  ــن ترتی ــد؛ بدی ــتفاده ش ــد، اس ــان می‌ده ــودکان را نش ک
ــردی،  ــطح ف ــار س ــه چه ــه ب ــا توج ــوندگان ب ــه مصاحبه‌ش ک
رفتــاری، بخشــی و هنجــاری موثــر در چاقــی کــودکان 

   .)12()1 شدند)شــکل  گزینــش 
 در مجمــوع 28 مصاحبــه صــورت گرفــت. هــر مصاحبــه بــه 
طــور متوســط ۴۵ دقیقــه بــه طــول انجامیــد. موقعيــت و تعــداد 

ــت. ــده اس ــدول 1 آورده ش ــوندگان در ج مصاحبه‌ش

5 Basic Need Developement
6 Deep Interview
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193 علی مسعود و همكاران

پاییز 97، دوره بیست‌ویکم، شماره سوم، پیاپی 82

شکل 1: نقشه علیت چاقی کودکان

جدول1: موقعيت و تعداد مصاحبه‌شوندگان 

تعدادواحد سازمانسازمان
3معاونت بهداشتيدانشگاه علوم پزشکی کرمان

2معاونت درمان

1معاونت غذا و دارو

2دانشكده بهداشت و تغذیه

کارگروه تخصصی سلامت و 
امنیت غذایی

-2

3معاونت بهزیستی و مهدکودک‌هابهزیستی

1-اداره استاندارد

1-جهاد کشاورزی

1معاونت فرهنگیشهرداری

2-سازمان‌های ورزشی

1-صدا و سیما

1-فرمانداري

1-شورای شهر

تولید‌کنندگان و فروشندگان 
مواد‌ غذایی

تولید‌کنندگان سوسیس و کالباس، 
فروشندگان فست فود‌ها

4

3پدر و مادروالدین

28جمع

ــی  ــت. تمام ــه یاف ــا ادام ــباع داده‌ه ــد اش ــا ح ــا ت مصاحبه‌ه
ــان روز  ــه در هم ــط و بلافاصل ــازه ضب ــذ اج ــا اخ ــا ب مصاحبه‌ه

ــه  ــذاری وارد برنام ــرای کد‌گ ــازی و ب توســط پژوهشــگر پیاده‌س
ــی  ــل و کدده ــل تحلی ــال آن عم ــه دنب ــد و ب MAXQDA ش
ــامل  ــه ش ــن8، ک ــتراس7 و کوربی ــنهادی اس ــدل پیش ــق م مطاب
ســه مرحلــه کدگــذاری بــاز، محــوری و انتخابــی اســت، انجــام 

ــت.  گرف
ــا  ــه، یافته‌ه ــر مصاحب ــای ه ــل یافته‌ه ــس از تحلی ــا پ ضمن
ــداوم  ــه م ــورد مقایس ــود، م ــای موج ــی و مدل‌ه ــع علم ــا مناب ب
ــب داده‌  ــخ مناس ــش پاس ــوالات پژوه ــه س ــا ب ــت ت ــرار گرف ق
شــود. بــرای ارزیابــی کیفیــت کار، از چهــار ویژگــی قابــل اعتبــار 
بــودن9، قابــل‌ انتقــال بــودن10، قابــل اطمینــان بــودن11 و قابــل 

ــا اســتفاده شــد)13(. ــن و گوب ــودن12 لینکل ــد ب تایی
یافته‌ها

بــه  منجــر  مصاحبه‌هــا،  از  حاصــل  داده‌هــای  تحلیــل 
مشــارکت  ســاختار  کلیــدی  مفهــوم  چهــار  شناســایی 
ــد از: ویژگی‌هــای اعضــای  ــه عبارتن ــر شــد ک بین‌بخشــی موث
مشــارکت‌کننده، ویژگی‌هــای هســته مشــارکت، نقش‌هــا، 
در  کاری  فرایند‌هــای  و  مشــارکت‌کننده  اعضــای  وظایــف 
ــروه  ــا 18 زیرگ ــش مجموع ــن پژوه ــارکت. در ای ــاختار مش س

شناســایی شــد)جدول 2(.
7 Strauss
8 Corbin
9 Credibility
10 Transferability
11 Dependability
12 Confirmable
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ویژگی‌های ساختار مشارکت بین‌بخشی موثر در سلامت194

مجله تحقیقات نظام سلامت حکیم

جدول 2: ویژگی‌های ساختار مشارکت بین‌بخشی موثر در سلامت

مفاهیم کلی
ویژگی‌های اعضای 

نقش‌ها و وظایف اعضای ویژگی‌های هسته مشارکتمشارکت‌کننده
مشارکت‌کننده

فرایند‌های کاری در ساختار 
مشارکت

 زیرگروه‌ها

شناسایی و تعریف مشکلشناسایی مسائل و مشکلاتساختار مشارکتیبرخورداری از نظام ارزشی مشترک
برقراری شبکه ارتباطاتتسهیل‌گری امورساختار غیرمتمرکزتعهد در ذینفعان
حساس‌سازیهماهنگ‌کنندگیتصمیم‌گیری گروهیزبان مشترک

تدوین سیاست‌ها و طراحی مداخلاتنظارت و پیگیریروابط قدرت مشخص
تعیین وظایفحضور ذینفعان مختلف

تعیین دستورالعمل‌ها

ویژگی‌های اعضای مشارکت‌کننده
 ایــن اعضــا عــاوه بــر تعلــق داشــتن بــه گروه‌هــای مختلــف 
ــه،  ــف جامع ــه لحــاظ نمایندگــی بخش‌هــای مختل و جامعیــت ب
بایــد حائــز ویژگی‌هایــی چــون زبــان و نظــام ارزشــی مشــترک، 

تعهــد و قــدرت برقــراری روابــط نیــز باشــند. 
لازمــه دســتیابی بــه نظــام ارزشــی مشــترک ایــن اســت کــه 
ــه اولویت‌هــای فــردی و ســازمانی  ــل ب اهــداف مشــارکت، تبدی
هــر یــک از اعضــا درگیــر در مشــارکت شــود. به‌عــاوه، داشــتن 
تعهــد کافــی از مــواردی اســت کــه بــه تقویت ســاختار مشــارکت 
کمــک فراوانــی می‌کنــد: »اعضایــی کــه در جلســه مــا ]شــورای 
ســامت[ جمــع می‌شــوند، بایــد اقنــاع شــده باشــند کــه حفــظ 
و ارتقــای ســامت جامعــه، جــزء اولیــن و مهم‌تریــن رســالت‌ها 
ــرای  ــا ب ــن اعض ــه ای ــت ک ــت و لازم اس ــای ماس و ماموریت‌ه
انجــام مــواردی از قبیــل پیشــگیری از چاقــی کــودکان در خــود 

ــند«)م 6(. ــته باش ــد لازم را داش ــان تعه و سازمان‌های‌ش
دارای  دارنــد،  حضــور  مشــارکت  در  کــه  طبیعتااعضایــی 
تخصص‌هــای متفاوتــی هســتند و نمی‌شــود مســایل را بــه 
گونــه‌ای مطــرح نمــود کــه فقــط بــرای یــک تخصــص خــاص 
قابــل فهــم باشــد. بــرای حــل ایــن مســاله بهتــر اســت کــه در 
ایــن ســطح، یــک زبــان مشــترک ایجــاد شــود. »مــا هیچ‌وقــت 
از اصطلاحــات تخصصــی اســتفاده نمی‌کنیــم تــا خودمــان 
ــن‌کار  ــر ای ــون اگ ــه! چ ــر ن ــی اعضــای دیگ ــویم، ول ــه ش متوج
ــکلات  ــل مش ــه ح ــی ب ــه کمک ــر این‌ک ــاوه ب ــم، ع را بکنی
نخواهیــم کــرد، باعــث اتــاف منابــع نیــز خواهیــم شــد. مثــا، 
ــا  ــتان 3 ی ــودکان در اس ــی ک ــم چاق ــه بگویی ــای این‌ک ــه ج ب
چنــد درصــد از حــد جهانــی بیشــتر اســت، بهتــر اســت بگوییــم 

ــتند«)م 11(. ــدن هس ــاق ش ــال چ ــتانمان در ح ــودکان اس ک
بایــد توجــه نمــود کــه اعضــای حاضــر در مشــارکت، اختیــارات 
ــه  ــب توج ــایی و جل ــن شناس ــد؛ بنابرای ــی دارن ــوذ متفاوت ــا نف ی
و حمایــت صاحبــان قــدرت، تاثیــر بــه ســزایی در پیشــبرد 
ــا  ــران م ــی از مدی ــت دارد. »بعض ــن موفقی ــارکت و تضمی مش
خیلــی خــوب می‌تواننــد مســایل مــورد توجــه و علاقــه خــود را 
بــرای دیگــر مدیــران تشــریح کننــد؛ بنابرایــن اگــر شــما بتوانیــد 
آن‌هــا را قانــع کنیــد کــه چاقــی کــودکان مشــکل شــایعی اســت، 
کار شــما راحت‌تــر خواهــد شــد«)م 4، محیــط دولتــی(. »بــه نظــر 

مــن بــرای جلــب توجــه همــه‌ی اعضــا لازم نیســت تــک تــک با 
آن‌هــا صحبــت کنیــد؛ همیشــه‌ به‌دنبــال کســی برویــد کــه بیــن 

بقیــه ســرتر اســت...« )م7(.
در جلــب حمایــت ذینفعــان، بایــد توجــه نمــود که همــه آن‌ها 
ــا  ــی نیروه ــث هم‌افزای ــر باع ــن ام ــرار گیرند.ای ــه ق ــورد توج م
شــده، حــل مســاله را تضمیــن می‌کنــد. حضــور ذینفعــان 
مختلــف نقــش موثــری در بررســی و ارایــه راه‌حل‌هــای بدیــل 
ــاختار  ــده دارد. »... در س ــرح ش ــایل مط ــرای مس ــب ب و مناس
ــی  ــا خال ــتگاه‌هایی واقع ــای دس ــتان، ج ــامت اس ــورای س ش
ــاورزی  ــات کش ــز تحقیق ــی، مرک ــورد چاق ــا در م ــت. مث اس
جهــاد، در ایــن زمینه‌هــا دارنــد کار می‌کننــد؛ یــا گــروه تغذیــه 
ــه،  ــتند. در نتیج ــا نیس ــورای م ــزء ش ــه ج ــر، ک ــگاه باهن دانش
ــا از  ــا آن‌ه ــم ی ــه بی‌خبری ــن زمین ــان در ای ــای آن ــا از کاره م
ــد  ــیم، بای ــق باش ــه موف ــرای این‌ک ــد. ب ــا بی‌خبرن ــای م کاره
ــن،  ــم« )م 11(. همچنی ــد را بیاوری ــه درگیرن ــانی ک ــه کس هم
ــاد  ــث ايج ــود و باع ــه نم ــان توج ــای ذینفع ــه دیدگاه‌ه ــد ب باي
تعهــد در آنهــا شــد. »هــر کــدام از مســئولین کــه در جلســه مــا 
ــتگاه‌های  ــون از دس ــد، چ ــرکت می‌کنن ــهر ش ــورای ش در ش
ــی  ــرق م ــایل ف ــه مس ــم ب ــان ه ــتند، نگرش‌ش ــی هس مختلف
کنــد. حتــی اگــر شــما توجــه کنیــد، متوجــه می‌شــوید 
ــا کار خودشــان اســت؛  ــد در رابطــه ب پیشــنهاداتی کــه می‌دهن
مثــا وقتــی از ســامتی بحــث می‌شــود، اداره اســتاندارد 
ــی  ــت از ایمن ــد، صنع ــت می‌کن ــتاندارد صحب ــای اس از غذاه
شــغلی،... « )م 3، محیــط دولتــی(. » بــا ایجــاد تعهــد در اعضــا، 
ــه حــل مشــکل ایجــاد  ــا احســاس مســئولیت نســبت ب در آنه

ــرد« )م4(.  ــد ک ــرار خواهن ــده و در آن اص ش
ویژگی‌های هسته مشارکت

 مــوردی کــه در طــرح ریــزی یــک ســاختار مشــارکتی 
ــا  بایــد مــورد توجــه قرارگیــرد، وجــود یــک هســته مشــخص ب
ــراه  ــز هم ــاختار غیرمتمرک ــک س ــود ی ــون وج ــی چ ویژگی‌های
بــا تصمیم‌گیــری گروهــی بــرای انعطاف‌پذیــری اســت تــا 
ــز  ــی نی ــه کار تیم ــکاری، روحی ــو مناســب هم ــظ ج ــن حف ضم
ــد.  ــه دهن ــه مشــارکت ادام ــار هــم ب ــظ شــده، اعضــا در کن حف
ــنهادات  ــرات و پیش ــه نظ ــه ب ــد ک ــد درک کنن ــا بای ــه اعض هم

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 h

ak
im

.tu
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

26
-0

5-
15

 ]
 

                               4 / 9

https://hakim.tums.ac.ir/article-1-1452-fa.html


195 علی مسعود و همكاران

پاییز 97، دوره بیست‌ویکم، شماره سوم، پیاپی 82

آن‌هــا اهمیــت داده می‌شــود و در فرآیند‌هــای مختلــف، از 
ــاوه  ــل، ع ــن عم ــوند. ای ــاظ می‌ش ــری، لح ــه تصمیم‌گی جمل
ــود،  ــف می‌ش ــای مختل ــدی از فکره ــث بهره‌من ــه باع ــر آن‌ک ب
باعــث جلــب توجــه و حمایــت اعضــا نیــز می‌گــردد. » بایــد بــه 
نظــرات همــه اعضــا احتــرام بگذاریــم و از آن‌هــا اســتفاده کنیــم. 
در حــل مشــکلات بایــد ســعی کنیــم بــا هم‌فکــری هــم عمــل 

ــن نتیجــه حاصــل شــود« )م 9(.  ــا بهتری ــم ت کنی
از دیگــر مــوارد مهــم ســاختاری، اتخــاذ ســاختاری غیرمتمرکــز 
ــز  ــتم متمرک ــه مشارکت‌هاســت. سیس ــرای این‌گون و منعطــف ب
معایبــی دارد کــه می‌توانــد بــه عنــوان ســمی بــرای فعالیت‌هــای 
همکارانــه عمــل نمایــد. بــا تشــکیل شــورای ســامت در مراکــز 
ــا  ــا ب ــه؛ ام ــف یافت ــدی تخفی ــا ح ــکل ت ــن مش ــتان‌ها، ای اس
ــود.  ــاس می‌ش ــان احس ــات همچن ــه اصلاح ــاز ب ــال نی ــن ح ای
ــی  ــه‌ای مبن ــفانه مصوب ــت و متاس ــذار کلان اس ــد قانون‌گ » دی
بــر این‌کــه دبیــر شــورای ســامت اســتان می‌توانــد بــا 
ــی هــم  ــد. وقت ــد دعــوت کن ــر کــس را بخواه صــاح خــود ه
ــی  ــون پیش‌بین ــا در قان ــد چــون م ــم، مــی گوین دعــوت می‌کنی
ــور  ــون حض ــد چ ــتند و می‌گوین ــتاق نیس ــاد مش ــده‌ایم زی نش
ــابقه تاریخــی دال  ــد...« )م 3(، »س ــگ اســت، نمی‌آین ــا کم‌رن م
ــر آن اســت کــه حکومــت مــاtop to down ، یعنــی متمرکــز،  ب
اســت. لــذا، مشــارکت در آن جایگاهــی نــدارد؛ نظــام مدیریتــی و 

ــا مشــکل دارد« )م 14(. ــی م ســاختار مدیریت
نقش‌ها و وظایف اعضای مشارکت‌کننده

 اعضایــی کــه در ســاختار هســته‌ی مشــارکت حضــور دارنــد، 
شناســایی  جملــه،  از  می‌باشــند؛  متعــددی  وظایــف  دارای 
ــی و  ــور، هماهنگ‌کنندگ ــهیل‌گری ام ــایل، تس ــکلات و مس مش
ــا انجــام درســت ایــن وظایــف  نظــارت و پیگیــری فعالیت‌هــا. ب
ــتمرار  ــاز شــده و اس ــن بخشــی آغ توســط اعضــا، مشــارکت بی

ــد.  ــده برس ــن ش ــدف تبیی ــه ه ــا ب ــد ت می‌یاب
ــن  ــال ای ــل انتق ــع پ ــکلات، در‌واق ــایی مش ــان شناس عام
ــئولان  ــه مس ــورد توج ــطح م ــه س ــه ب ــطح جامع ــایل از س مس
هســتند. مــواردی از قبیــل آمــار و اطلاعــات، اســنادی از قبیــل 
ــه،  ــر تجرب ــن عنص ــم چنی ــتان و ه ــامت اس ــعه س ــند توس س
ــود. »...  ــا می‌ش ــن اعض ــط ای ــکلات توس ــایی مش ــث شناس باع
ــه  ــود ک ــخص ش ــود و در آن مش ــام ش ــی انج ــک بررس ــر ی اگ
ــم  ــا خواهی ــت، آن‌گاه م ــه ماس ــکل جامع ــودکان مش ــی ک چاق
ــم« )م 8(.  توانســت آن را در جلســه شــورای شــهر مطــرح کنی
تســهیل‌گر می‌توانــد عضــوی از فرآینــد همــکاری و يــا 
خــارج از گــروه همــکاری باشــد و به‌عنــوان یــک شــخص ثالــث 
و بی‌طــرف کــه تنهــا روی اهــداف گــروه تمرکــز دارد، فعالیــت 
کنــد. »وقتــی شــیوع اپیدمــی ســرخک در جمعیــت افاغنــه یکــی 
از مناطــق کرمــان مشــخص شــد، مــا آنجــا کارفرمایــی داشــتیم 
ــا اطلاع‌رســانی  ــه مــا در جهــت واکسیناســون کــودکان ب کــه ب
ــرای  ــکان ب ــای اس ــی ج ــود؛ حت ــک نم ــه کم ــی منطق ــه اهال ب

تیــم مــا نیــز تــدارک دیــده ‌بــود« )21 م(.

ــارکت  ــاختار مش ــارکت: س ــاختار مش ــای کاری در س فراینده
ــن  ــت. ای ــف اس ــای مختل ــه‌ای از فرایند‌ه ــده مجموع در برگیرن
ــازی،  ــکل، حساس‌س ــف مش ــایی و تعری ــامل شناس ــا ش فراینده
تدویــن سیاســت‌ها و طراحــی مداخــات، تعییــن وظایــف 
شــبکه  برقــراری  و  دســتورالعمل‌ها  تعییــن  مســئولیت‌ها،  و 
ارتباطــات اســت. در ایــن ســاختار، مســایل و مشــکلات تعریــف 
ــات  ــت‌ها و مداخ ــان، سیاس ــازی ذینفع ــا حساس‌س ــده و ب ش
ــن  ــاوه در ای ــود. به‌ع ــم می‌ش ــا تنظی ــل آن‌ه ــرای ح لازم ب
مرحلــه، مجموعــه‌ای از قوانیــن و مقــررات، کــه بایــد در طــول 
ــار وظایــف و دســتورالعمل‌های  مشــارکت رعایــت شــوند، در کن
اجرایــی لازم تدویــن شــده، بــرای هدایــت موثــر مشــارکت بــه 
ــان  ــن ذینغع ــای ارتباطــی مناســب بی ــبکه ه ــدف، ش ســمت ه

برقــرار می‌شــود. 
فراینــد  یــک  طریــق  از  بین‌بخشــی  مشــارکت  ســاختار 
مشــارکتی و تصمیم‌گیــری جمعــی اقــدام بــه شناســایی و 
ــل  ــرای ح ــات ب ــرای مداخ ــی و اج ــکلات، طراح ــف مش تعری
ایــن مشــکلات و درنهایــت ارزیابــی مداخــات می‌نمایــد؛ 
ــر  ــوده، در ه ــل نم ــه‌ای عم ــورت چرخ ــه ص ــور ب ــد مذک فراین
مرحلــه از فراینــد، امــکان بازگشــت بــه مرحلــه قبــل وجــود دارد 

ــکل 2(.  )ش

شکل 2: چرخه تنظیم و حل مشکل

ــارکت  ــتورکار مش ــاله‌ای وارد دس ــی مس ــی، وقت ــور کل به‌ط
مشــکل  حــل  بــه  آن‌کــه  بــرای  می‌شــود،  بین‌بخشــی 
ــال،  ــرای مث ــردد؛ ب ــت گ ــواردی رعای ــد، لازم اســت م بیانجام
بایــد در عامــان و ذینفعــان مختلــف و زیرمجموعه‌هــای آن‌هــا 
ــکل  ــل مش ــه ح ــبت ب ــد نس ــئولیت و تعه ــاس مس ــک احس ی
حساس‌ســازی  نتیجــه  می‌توانــد  تعهــد  ایــن  ایجادشــود. 
ــم کــه مســاله‌ای  ــا حساس‌ســازی مشــخص می‌کنی باشــد. »ب
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مجله تحقیقات نظام سلامت حکیم

ــع آن  ــرای رف ــت اســت و لازم اســت ب ــت و اهمی دارای اولوی
ــم« )م 9(.  ــدام کنی اق

دوم آن‌کــه اگــر نتــوان حساســیت و تعهــد لازم را در اعضــا 
ــررات لازم  ــن و مق ــع قوانی ــا وض ــوان ب ــود، می‌ت ــاد نم ایج
ــن  ــه پذیرفت ــد ب ــا را متعه ــا، اعض ــت آن‌ه ــه رعای ــزام‌ ب و ال
ــوان از  ــاوه می‌ت ــود. به‌ع ــکل نم ــل مش ــت ح ــئولیت جه مس
همیــن قوانیــن و مقــررات بــه عنــوان چارچوبــی بــرای کنتــرل 
و جلوگیــری از انحــراف در فعالیت‌هــای مختلــف جهــت حــل 
ــه از  ــدی ک ــود، تعه ــه نم ــد توج ــود. بای ــتفاده نم ــکل اس مش
ــا تعهــدی  ــر جــواب می‌دهــد ت ــد، بهت درون اعضــا حاصــل آی
کــه حاصــل اجبــار یــا قوانیــن و مقــررات باشــد. »سیاســت مــا 
در شــورا همیشــه آن بــوده کــه بــا تعریــف جنبه‌هــای مختلــف 
مشــکلات بــرای اعضــای حاضــر بتوانیــم آنهــا را برانگیزانیــم 
تــا بــرای حــل آن چــاره‌ای اندیشــیده و بــه کمــک خودشــان 
آن را حــل کنیــم؛ کمتــر صــورت می‌گیــرد تــا از قانــون و یــا 
ــم...« )م 4(.  ــدن مســاله ای اســتفاده کنی ــرای قبولان ــار ب اجب
ــه  ــت‌هایی ک ــا و سیاس ــه برنامه‌ه ــت ک ــومین گام آن اس س
بــرای حــل مشــکل اتخــاذ می‌شــوند، در شــرح وظایــف عامــان 
ــی  ــف ذات ــی از وظای ــزء یک ــا ج ــوند ت ــکل گنجانده‌ش ــل مش ح
ــت‌ها  ــا و سیاس ــرای برنامه‌ه ــب از اج ــن ترتی ــده و بدی ــا ش آنه
اطمینــان حاصــل گــردد. »وقتــی سیاســتی و مداخلــه‌ای در شــورا 
بــرای ســازمانی تصویــب شــد، دیگــر جــزء وظایــف آن می‌شــود 

کــه بایــد همیشــه انجامــش دهــد« )م 6(.
ــتگاهی  ــن و دس ــه‌ای تعیی ــه وظیف ــد از آنک ــان و بع در پای
دســتورالعمل‌هایی،  بــا  می‌تــوان  شــد،  عهــده‌دار  را  آن 
ــا  ــوده و ب ــن نم ــف را روش ــن وظای ــی ای ــای اجرای فراینده
مستند‌ســازی آن‌هــا، مانــع از ایجــاد ابهــام و اختــال در 
ــه کمــک  ــن مرحل ــی اســت کــه ای اجــرای آن‌هــا شــد. طبیع
ــرای  ــه اج ــد ک ــی می‌کن ــان و اعضای ــه کارشناس ــی ب فراوان
ــه  ــد. »تجرب ــده دارن ــر عه ــت‌ها را ب ــف و سیاس ــن وظای ای
ــا و  ــن رویه‌ه ــه تعیی ــدام ب ــا اق ــت م ــر وق ــه ه نشــان داده ک
ــم،  ــورا گرفته‌ای ــذه در ش ــات متخ ــرای تصمیم ــای اج روش‌ه
ــفافی را  ــی ش ــتورالعمل‌های اجرای ــا دس ــراه آن‌ه ــه هم ــا ب ی
ــا  ــور ب ــرای ام ــم، اج ــاغ کرده‌ای ــا اب ــه واحده ــن و ب تدوی
ــوده اســت«  ــا ســردرگمی‌های کمتــری همــراه ب اشــتباهات ی

.)14 )م 
بحث

نتایــج حاصــل از ایــن پژوهــش، منجــر بــه شناســایی 4 مفهوم 
اصلــی در خصــوص ویژگی‌هــای ســاختار مشــارکت بین‌بخشــی 
موثــر در ســامت شــد کــه توجــه بــه آن‌هــا ســاختار مشــارکت 
ــل  ــده ســامتی مث ــری از مشــکلات پیچی ــرای پیش‌گی ــر ب موث

ــد.  ــودکان را نشــان می‌ده ــی ک چاق
یافته‌هــای ایــن پژوهــش نشــان داد کــه بــرای یــک 
ــد  ــارکت بای ــروه مش ــای گ ــر، اعض ــی موث ــارکت بین‌بخش مش
نســبت بــه هــم و ســازمان‌های متبــوع یکدیگــر از نظــر 

ــا  ــا و هنجارهــای فرهنگــی، محدودیت‌ه نحــوه‌ی کار، ارزش‌ه
و انتظــارات، درک و احتــرام متقابــل داشــته باشــند. جونــز13 در 
مطالعــه خــود چنیــن اظهــار داشــت کــه اعتمــاد، احتــرام، درک 
ــرکا  ــن ش ــت کاری بی ــرایط مثب ــد و ش ــراری تعه ــل، برق متقاب
ــی  ــارکت بین‌بخش ــک مش ــت ی ــژه‌ای در موفقی ــت وی از اهمی
روابــط  قبیــل  از  عواملــی  داناهیــر14  اســت)7(.  برخــوردار 
ــاختار و  ــترک و س ــدگاه مش ــتن دی ــا، داش ــن اعض ــب بی مناس
فراینــد مناســب را لازمــه موفقیــت مشــارکت بین‌بخشــی 

ــت)14(. دانس
 یکــی دیگــر از مــواردی کــه باعــث می‌شــود ســاختار 
موثــری بــرای مشــارکت شــکل گیــرد، ایجــاد زبــان مشــترک 
در زمینــه ســامت و تندرســتی جامعــه میــان کلیــه‌ی اعضــای 
حاضــر در مشــارکت اســت. ســالمون15 در مطالعــه خــود تحــت 
عنــوان »چالش‌هــای ســامت روانــی بزرگســالان و کــودکان« 
بــر به‌کارگیــری زبــان مشــترک بیــن ســازمان‌ها، پیــش 
از رســیدن بــه درک مشــترک در خصــوص نیازمندی‌هــای 
ــود)15(.  ــد نم ــا، تاکی ــاز آن‌ه ــورد نی ــات م ــودکان و خدم ک
ــک  ــب ی ــد در قال ــان مشــترک بای ــه زب ــد توجــه داشــت ک بای
چارچــوب یــا ســاختار کامــا تعریــف شــده ایجــاد شــود؛ یــک 
مثــال بــارز از چنیــن ســاختاری، تاکیــد بــر تعییــن کننده‌هــای 
ــوان  ــه عن ــا ب ــتفاده از آنه ــامت و اس ــر س ــر ب ــی موث اجتماع
ــده در  ــی مبادله‌ش ــات و معان ــهیل‌کننده درک ارتباط ــد تس کلی

مشــارکت اســت. 
ــط  ــف و وجــود رواب ــان مختل ــواردی از قبیــل حضــور ذینفع م
ــای  ــر فاکتور‌ه ــز از دیگ ــان نی ــن ذینفع ــخص بی ــدرت مش ق
ــده  ــر مشــارکت هســتند. همــکاری اثربخــش، دربرگیرن ــر ب موث
ــد)16(.  ــا برخوردارن ــواع تخصص‌ه ــه از ان ــت ک ــی اس ذینفعان
ــمولیت  ــکاری از ش ــک هم ــدرت ی ــتراوس، ق ــاور اس ــر ب بناب
ــده‌ای از  ــد نماین ــان بای ــت. ذینفع ــه محرومی ــود ن ــی می‌ش ناش
تمامــی بخش‌هــای یــک جامعــه باشــند کــه در نتیجــه فعالیــت 
همکارانــه تحــت تأثیــر قــرار می‌گیرنــد )17(. البتــه بایــد توجــه 
داشــت کــه تیــم نبایــد بــه لحــاظ تعــدد اعضــاء خیلــی گســترده 
باشــند، زیــرا در ایــن حالــت فرآینــد همــکاری غیر‌قابــل کنتــرل 

ــود)16(.  خواهــد ب
یکــی از عوامــل مهمــی کــه بایــد در یــک مشــارکت 
بین‌بخشــی نهادینــه شــود، اســتقرار ســاختاری غیرمتمرکــز 
ــودن  ــخص نم ــدف مش ــا ه ــه‌ای ب ــان در مطالع ــت. متولی اس
ماهیــت تغییــرات سیاســی، شناســایی فاکتورهــای مهــم محیطی 
ــکاری  ــت هم ــت حمای ــتفاده جه ــورد اس ــای م ــزم ه و مکانی
بین‌بخشــی بــه ایــن نتیجــه دســت یافــت کــه تمرکزگرایــی در 
ــی  ــع اصل ــزی و تصمیم‌گیــری کشــوری، از موان ســطح برنامه‌ری
به‌عــاوه،  اســت)18(.  بین‌بخشــی  همکاری‌هــای  موفقیــت 
ــای  ــوم تعیین‌کننده‌ه ــده مفه ــث ش ــه باع ــی ک ــی از دلایل یک

13 Jones
14 Danahier
15 Salmon G
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اجتماعــی ســامت بــه طــور سیســتماتیک در دســتور کار 
ــی  ــاختار سیاس ــود س ــود، وج ــور وارد نش ــذاران کش ــت گ سیاس
متمرکــز اســت )19(. اتخــاذ ســاختار مشــارکتی بیــن ســازمان‌ها، 

ــال دارد)20(.  ــه دنب ــوآوری را ب ــت و ن ــش خلاقی افزای
ســازمان  اروپایــی  اتحادیــه  عضــو  کشــورهای  امــروزه 
ــزوم وارد ‌شــدن موضــوع ســامت در  ــر ل ــی بهداشــت16 ب جهان
سیاســت‌های حوزه‌هــای مختلــف یــک کشــور، به‌عنــوان 
ــا  ــایر حوزه‌ه ــت‌گذاران س ــد سیاس ــت تعه ــت تقوی ــی جه راه

ــد)21(.  ــد دارن ــامتی، تاکی ــوم س ــه مفه ــبت ب نس
مشــارکت بــا گرد‌هم‌آمــدن افــراد آغــاز می‌شــود. افــراد 
در  فرآینــد  درون  را  متفاوتــی  نقش‌هــای  اســت  ممکــن 
حــال شــکل‌گیری مشــارکت بــازی کننــد. در ایــن میــان، 
ــت  ــه فعالی ــدام ب ــا و اق ــود فرآینده ــق بهب ــهیل‌گر از طری تس
مســتمر طبــق توافــق جمــع، بــا هــدف کمــک بــه گــروه، نقــش 
ــد)16(.  ــا می‌نمای ــارکت ایف ــی مش ــای اثربخش ــی در ارتق مهم
شناســایی‌کنندگان مســایل و مشــکلات به‌عنــوان آغازگــران 
ــاختار  ــن س ــم ای ــای مه ــر اعض ــی، از دیگ ــارکت بین‌بخش مش
و  مســایل  شناســایی  بــر  عــاوه  افــراد  ایــن  می‌باشــند. 
ــارکت در  ــت مش ــت فعالی ــال موفقی ــی احتم ــکلات، ارزیاب مش
دســتیابی بــه موضوعــات مــورد بررســی را نیــز بر‌عهــده دارنــد. 
ــد در  ــه می‌توانن ــد ک ــن افرادن ــه ای ــی از جمل ــان سیاس کارآفرین
شناســایی و تعریــف مســایل و مشــکلات نقــش بالقــوه‌ای ایفــا 
ــرای  ــای مناســب ب ــا تشــخیص فرصت‌ه ــراد ب ــن اف ــد. ای نماین
ــرای  ــه ب ــه مداخل ــخیص ب ــه تش ــایلی ک ــد مس ــر، می‌توانن تغیی
بهبــود آن داده‌انــد را وارد ســطح دســتور کار سیاســت‌گذار 
ــل  ــان ح ــا زم ــتگذاری ت ــطح سیاس ــه دوام آن در س ــوده و ب نم

ــد)22(.  ــک نماین ــکل کم مش
ــان دارد.  ــی جری در دل یــک مشــارکت، فرایند‌هــای گوناگون
فراینــد شناســایی، تعریــف و حــل مســایل و مشــکلات، یکــی 
از یافته‌هــای پژوهــش حاضــر اســت. نافــل17 و بیرکلنــد18 
ــرای حــل  ــه ب ــک رویکــرد ادغام‌یافت ــه ی ــرای آن‌ک ــد ب معتقدن
ــاده  ــری پی ــو موث ــه نح ــاذ و ب ــی اتخ ــکل اجتماع ــک مش ی
ــط  ــکل توس ــن مش ــه ای ــت ک ــه اول لازم اس ــود، در مرحل ش
ــکل  ــک مش ــوان ی ــدگان به‌عن ــت‌گذاران و تصمیم‌گیرن سیاس
عمومــی شــناخته شــود)23, 24(. ایــن مرحلــه به‌عنــوان مرحلــه 
ــم مشــکل شــناخته مــی شــود کــه  شناســایی، تعریــف و تنظی
گام مهمــی بــرای حــل آن اســت و حساس‌ســازی نیــز در ایــن 
راســتا صــورت می‌گیــرد. پــس از شناســایی و تعریــف مشــکل، 
لازم اســت بــرای رفــع آن سیاســت‌ها و مداخلاتــی طراحــی و 
اجــرا شــود. در ایــن زمینــه عنصــر بازخــورد نیــز دارای اهمیــت 
ــد  ــکار بای ــای هم ــه اعض ــه‌ای ک ــه گون ــت؛ ب ــزایی اس به‌س
ــا  ــد ت ــرار دهن ــی ق ــورد ارزیاب ــارکت را م ــاوب مش ــور متن به‌ط
ــر،  ــا خی ــرار دارد ی ــب ق ــیر مناس ــا در مس ــود آی ــخص ش مش

16 Member States of the European Region of WHO
17 Knoepfel
18 Birkland

ــد)25(.  ــام دهن ــی را انج ــات اصلاح ــاز اقدام ــورت نی و در ص
تعریــف مشــکل، نقــش عمــده‌ای در حفــظ آن در کانــون توجــه 
ــراه  ــکل، به‌هم ــف مش ــده دارد. تعری ــارکت‌کنندگان به‌عه مش
ــت  ــریح وضعی ــی در تش ــش مهم ــده آن، نق ــاد کنن ــل ایج عل
چنانچــه  دارد)26(.  مســاله  ریشــه‌های  شــناخت  و  موجــود 
ــل آن  ــد، حاص ــده باش ــام ش ــی انج ــه خوب ــکل ب ــف مش تعری

ــت.  ــران اس ــاع مدی ــازی و اقن حساس‌س
از دیگــر عوامــل مهــم فراینــد برقراری شــبکه ارتباطــات، وضع 
قوانیــن و مقــررات و تعییــن وظایــف و دستورالعمل‌هاســت کــه 
در دل یــک ســاختار مشــارکت جریــان دارنــد. در یــک مشــارکت، 
ــد و  ــد نقش‌هــا و مســئولیت‌های خــود را تعریــف کنن شــرکا بای
ــد،  ــاد نماین ــترک ایج ــی مش ــری و نظارت ــای تصمیم‌گی فرآینده
ــم دائــر  روش هایــی بــرای برقــراری ارتباطــات بــاز و منظ
کننــد و یــک تســهیل‌گر انتخــاب کننــد)5, 25(. تعریــف واضــح 
ــکاری   ــروه هم ــدن اعضــا در گ ــه گرد‌هم‌آم ارتباطــات، منجــر ب
ــاوه،  ــردد. به‌ع ــان می‌گ ــول زم ــا در ط ــت آن‌ه ــظ عضوی و حف
ارتبــاط بــاز منجــر بــه ایجــاد و تقویــت اعتمــاد و درک متقابــل 
بیــن اعضــا می‌شــود)16(. سیســتم مناســب ارتباطــات را از 
ــته‌اند  ــازمانی دانس ــن س ــات بی ــم خدم ــهیل‌گران مه ــه تس جمل
)27(. متولیــان نیــز ایجــاد شــبکه ارتباطــات و انتقــال اطلاعــات، 
ــوان  ــزارش را به‌عن ــه گ ــازی و تهی ــیابی، مستند‌س ــش، ارزش پای
ــن بخشــی  ــع همــکاری بی ــر موان ــه ب ــای اساســی غلب راهکاره

ضــروری دانســت)18(.
نیازمنــد  همکارانــه  فعالیــت  گفــت  می‌تــوان  پایــان  در 
ــا از حــس مشــترک  ــادوام اســت ت ــک ســاختار منســجم و ب ی
ــرکا  ــکلات ش ــل مش ــر ح ــی ب ــای مبتن ــکاری و تلاش‌ه هم

ــد )8(. ــت نمای حمای

نتیجه‌گیری
ــارکت  ــکل‌گیری مش ــزون ش ــت روزاف ــه اهمی ــه ب ــا توج ب
ــه  ــت ک ــه لازم ‌اس ــامت جامع ــای س ــرای ارتق ــی ب بین‌بخش
ســاختار مناســب و سیســتماتیکی بــرای ایــن مشــارکت‌ها 
ــک  ــوان ی ــه می‌ت ــن صــورت اســت ک ــا در ای ــود. تنه ــده ش دی
مشــارکت بین‌بخشــی موثــر ایجــاد نمــود کــه خروجــی آن حــل 

ــت. ــه اس ــامت جامع ــکلات س مش

کاربرد در تصمیم‌های مرتبط با سیاست‌گذاری 
سلامت

در ایــن پژوهــش بــا تبییــن چهــار ویژگــی مــورد نیــاز بــرای 
ایجــاد یــک ســاختار مشــارکت بین‌بخشــی موثــر در ســامت، 
ویژگی‌هــای  تبییــن  اعضــا،  ویژگی‌هــای  تبییــن  شــامل 
هســته، تبییــن نقش‌هــا و وظایــف اعضــا و تبییــن فرایندهــای 
ــرای  ــبی ب ــتر مناس ــد بس ــاش ش ــور، ت ــاختار مذک کاری س
ــامت  ــای س ــت ارتق ــارکت‌هایی جه ــن مش ــزی چنی طرح‌ری
جامعــه و پیش‌گیــری از مشــکلاتی مثــل چاقــی کــودکان 

ــود. ــم ش فراه
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Abstract
Background:The formation of any effective intersectoral collaboration requires a coherent and stable 
structure in order to build a sustainable collaboration. There is little evidence of the characteristics of an 
effective intersectoral collaboration structure, especially in the field of health, which highlights the need for 
research.

Methods:This was a qualitative study with grounded theory approach to explore the dimensions of an 
effective intersectoral collaboration structure for controlling childhood obesity in 2 to 6-year-old children in 
Kerman. Data were collected using face-to-face deep interviews. Coding the data was done by MAXQDA V. 
10 software.
Results:Data analysis led to the identification of four key features of an effective intersectoral collaboration 
structure including the characteristics of collaboration members, the characteristics of collaboration core, the 
roles and responsibilities of collaboration members, and collaboration working processes.
Conclusions:Given the growing importance of intersectoral collaboration for health community promotion, 
it is necessary to have a proper and systematic structure for these collaborations. This study tried to provide 
a suitable platform for designing such partnerships to promote community health and prevent problems such 
as obesity in children by considering the two characteristics of the members and the core of the collaboration, 
along with the explanation of the role of the members and the processes of the structure.
Keywords:Structure; Intersectoral Collaboration; Health; Childhood Obesity; Kerman
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