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One of the most fundamental measures taken by governments to improve the health of their 
administrative system is to establish policies related to the health of the administrative system.
The current study aimed to evaluate the health policies of the administrative system con-
cerning high-quality documentation. We also intended to present an effective model in this 
respect. This descriptive survey research used a combination of library and field studies. The 
policy was identified in 6 dimensions (administrative, socio-economic, political, judicial, & fi-
nancial); it was approved by 50 expert opinions and 109 policies were established in the above 
6 dimensions. The provincial offices of the Ministry of Economic Affairs and Finance were 
4062 individuals; of whom, 993 individuals participated in this study. The study subjects were 
selected by stratified sampling method. We evaluated the status of the developed policies by 
the researcher-made questionnaire (with 0.931 validity and 0.990 reliability), also to measure 
organizational effectiveness using standard Parsons questionnaire (with 0.871 validity and 
0.987 reliability). The collected data were analyzed in SPSS, Minitab, and AMOS using descrip-
tive statistics, such as mean, standard deviation, Independent Samples t-test, and structural 
equation modeling. The collected results presented a model of administrative health policies; 
there was a significant relationship between administrative health policies and organizational 
effectiveness
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امروزه حکومت‌ها اقدامات فراوانی در جهت ارتقای سلامت نظام اداری خود انجام داده‌اند که ازجمله 
اساسی‌ترین آن‌ها وضع خط‌مشی‌های مرتبط با سلامت نظام اداری است. این تحقیق با هدف ارزیابی 
خط‌مشی‌های سلامت نظام اداری با توجه به اسناد بالادستی و ارائه مدل اثربخش به ‌صورت مطالعه موردی 
در وزارت امور اقتصادی و دارایی انجام ‌شده است. این پژوهش از نظر روش، توصیفی ـ پیمایشی بوده و 
ترکیبی از مطالعات کتابخانه‌ای و میدانی است. طی مطالعات کتابخانه‌ای ۱۱۱ عنوان خط‌مشی در شش 
بعُد )اداری، اجتماعی، اقتصادی، سیاسی، قضایی و مالی( شناسایی شد که جهت تأیید خط‌مشی‌ها و کامل 
و جامع بودن ابعاد آن از نظرات پنجاه نفر از خبرگان مرتبط با فعالیت‌های سلامت اداری )مانند دیوان 
محاسبات، سازمان بازرسی و غیره( نظرسنجی شد و تعداد ۱۰۹ خط‌مشی در شش بعُد فوق مورد تأیید 
قرار گرفت. جامعه آماری این تحقیق شامل کارکنان ستاد و ادارات کل استانی وزارت امور اقتصادی و دارایی 
به تعداد ۴۰۶۲ نفر بوده که با توجه به رویکرد مدل‌سازی معادلات ساختاری در این پژوهش تعداد ۹۹۳ 
نمونه با استفاده از روش نمونه‌گیری طبقه‌ای انتخاب شد. برای جمع‌آوری داده‌ها به ‌منظور سنجش وضعیت 
خط‌مشی‌های احصا‌‍‌شده پرسش‌نامه محقق ساخته با روایی 0/931 و پایایی 0/990 تدوین و همچنین 
برای سنجش اثربخشی سازمانی از پرسش‌نامه استاندارد پارسونز با روایی 0/871 و پایایی 0/987 استفاده 
 Amos نسخه 17 و Mintab ،23 نسخه SPSS شده است. تجزیه ‌و تحلیل داده‌ها با استفاده از نرم‌افزارهای‌
نسخه 23 صورت گرفته است و از آماره‌های توصیفی مثل میانگین، انحراف معیار، آزمون تی تک نمونه‌ای 
و همچنین مدل‌سازی معادلات ساختاری استفاده ‌شده است. نتایج تحقیق نشان داد که بین خط‌مشی‌های 

سلامت نظام اداری و اثربخشی سازمانی ارتباط معنا‌داری وجود دارد.

کلیدواژه‌ها: 
خط‌مشی، سلامت 
نظام اداری، قوانین 

بالادستی، اثربخشی 
سازمانی

تاریخ دریافت: 04 بهمن 1398
تاریخ پذیرش: 26 آذر 1399 

تاریخ انتشار: 13 اردیبهشت 1400

http://orcid.org/0000-0003-0757-507X
http://orcid.org/0000-0002-4501-6212
http://orcid.org/0000-0003-3273-2487
http://orcid.org/0000-0002-9594-7533


بهار 1400. دوره 11. شماره 38

182

مقدمه

به ‌عنوان  بوروکراسی  و  اداری  نظام  دیرباز  از 
ابزاری برای رسیدن به اهداف مورد توجه دولت‌ها 
از عوامل بسیار مؤثر  اداری سالم  بوده است. نظام 
در تحقق اهداف حکومت‌ها است. امروزه نقش نظام 
به  به ‌عنوان عامل مؤثری در رسیدن  اداری سالم 
رشد و توسعه بر هیچ فردی پوشیده نیست )نجاری، 

.)89 :1379

اجرای  خوب،  عمومی  سیاست  تدوین  هرچند 
ولی همواره  نمی‌کند،  تضمین  را  آن  موفقیت‌آمیز 
لازم است هم‌زمان با مراحل مختلف سیاست‌گذاری 
نسبت به پایش وضعیت مسئله و ارزیابی اجرا همت 
نظام  سلامت  ارتقای  سیاست‌های  شود.  گماشته 
مهم‌ترین  از  یکی  که  نیز  فساد  با  مقابله  و  اداری 
سیاست‌های عمومی دولت‌ها در دنیا در دهه‌های 

اخیر مطرح می‌شود، از این قاعده مستثنا نیستند.

سلامت  ارتقای  برای  گاهی  که  قوانینی  امروزه 
از فساد وضع می‌شود، در عمل  اداری و جلوگیری 
یا اجرا نمی‌شود و یا فقط در مورد فرودستان و افراد 
عادی اجرا می‌شود، نه توانگران و متنفذان؛ بنابراین از 
گذشته تا امروز با وجود برنامه‌های اصلاحات اداری و 
قوانینی که برای مبارزه با فساد اداری و یا تعدیل آن 
وضع شده، مسئله فساد اداری حل نشده و ریشه آن، 

کنده نشده است )صبوری کاشانی، 1380: 258(.

1. ادبیات موضوع

1.1. بیان مسئله 

و  تحقیقات  یافته‌های  نتایج  و  اطلاعات  و  آمار 
نظرسنجی‌های ملی و خصوصاً بین‌المللی، ازجمله 
سازمان شفافیت بین‌الملل و بانک جهانی حاکی از 

آن است که کشور ایران همانند بسیاری از کشورهای 
اسلامی علی‌رغم داشتن آموزه‌ها و تعالیم اسلامی، 
ارزشی و اخلاقی در زمینه فساد از رتبه و جایگاه 
مناسبی برخوردار نیست و این امر نشان‌گر ضرورت 
برای  کلان  سیاست‌گذاری‌های  و  اقدامات  انجام 
مبارزه با فساد و کاهش شکاف بین وضع موجود و 
وضع مطلوب است. تبیین جامعه عاری از فساد در 
سال‌های اخیر مورد تأکید عالی‌ترین مقامات، سند 
از قوانین و مصوبات کشورمان  چشم‌انداز و برخی 

بوده است.

و  داخلی  مستندات  و  گزارش‌ها  اساس  بر 
بین‌المللی، علیرغم وجود پنج دستگاه نظارتی سطح 
و حساسیت  ایران  اسلامی  نظام جمهوری  در  بالا 
مقام معظم رهبری و دستگاه‌های مربوطه در ابلاغ 
و تدوین قوانین متعدد، در راستای ارتقای سلامت 
نظام اداری و مبارزه با فساد چندان‌که باید موفق 
نبوده‌ایم، آن ‌هم در جامعه‌ای که دارای اعتقادات و 

باورهای مذهبی و اخلاقی است.

علاوه بر اسناد قانونی که دال بر مهم و مورد توجه 
بودن موضوع، در نظام اداری کل کشور است، مقام 
معظم رهبری به ‌عنوان عالی‌رتبه‌ترین مقام کشوری 
موضوع  این  در  جداگانه  به ‌طور  ویژه‌ای  تأکیدات 
معظم  مقام  مکرر،  توصیه‌های  بر  علاوه  داشته‌اند. 
فرمان هشت  در سال 1380  ویژه  به ‌طور  رهبری، 
ماده‌ای جهت مبارزه با مفاسد اقتصادی را به سران سه 
قوه ابلاغ فرمودند که اهمیت و ضرورت این مسئله را 

خاطرنشان می‌سازد )جباری‌پور، 1389: 116(.

اما علی‌رغم همه این تأکیدات و توجهات جهت 
گسترش سلامت اداری و مقابله با فساد، بر اساس 
آخرین گزارش و آمار منتشرشده سال 2019 ایران 
بنگلادش،  آنگولا،  کشورهای  کنار  در   ۲۶ نمره  با 
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گواتمالا، هندوراس، موزامبیک و نیجریه که همگی 
همین نمره را در فسادزدایی گرفته‌اند، رتبه ۱۴۶ را 

از میان ۱۸۰ کشور به خود اختصاص داده است.

این در حالی است که در سال گذشته رتبه ایران 
۱۳۸ و نمره آن ۲۸ بود که حکایت از هشت پله افُت 
رتبه و دو نمره کاهش در کارنامه امسال ایران نسبت 
به سال گذشته دارد. این در شرایطی است که در 
سال ۲۰۱۷ رتبه ایران ۱۳۰ و نمره آن سی بود. به 
‌این ‌ترتیب، به ‌طور مداوم طی این سال‌ها جایگاه و 
نمره ایران در مبارزه با فساد در حال تنزل بوده است 
که این رتبه جایگاه مناسبی نیست )گزارش سازمان 

شفافیت بین‌الملل 2019(.

 در کشور ما قوانین و خط‌مشی‌های بسیار زیادی 
جهت ارتقای سلامت نظام اداری و مبارزه با فساد 
در اسناد بالادستی وضع شده، ولی به نظر می‌رسد 
تاکنون این قوانین به ‌صورت یک مجموعه جامع و 
کامل استخراج و تدوین و جمع‌بندی نشده باشد تا 
بتوان با شناخت و آگاهی از آن‌ها و پیگیری اجرای 
و کامل آن‌ها، حداقل حرکت کوچکی در  صحیح 
راستای افزایش و ارتقای سلامت نظام اداری برداشت.

 در این پژوهش بر آن شدیم تا برای طراحی مدل 
خط‌مشی‌های سلامت نظام اداری اثربخش ابتدا از 
طریق مطالعات کتابخانه‌ای قوانین بالادستی اعم از 
قانون اساسی، سند چشم‌انداز بیست‌ساله جمهوری 
اسلامی، قانون برنامه پنج‌ساله ششم، قانون مدیریت 
خدمات کشوری، قانون مبازره با فساد و... بررسی 
این  شاخص‌های  و  ابعاد  شناسایی  از  پس  و  شده 
از نظر خبرگان این خط‌مشی‌ها  با استفاده  متغیر 
اثربخشی  بر  آن‌ها  تأثیر  میزان  درنهایت  و  تأیید 

سازمانی را مورد سنجش قرار دهیم. 

2.1. تعریف مفاهیم

در  بار  نخستین  سازمانی1«  »سلامت  اصطلاح 
نظر  از  شد.  برده  کار  به‌  مایلز  توسط  سال ۱۹۶۹ 
مایلز سلامت سازمانی به وضعی فراتر از اثربخشی 
کوتاه‌مدت سازمانی دلالت دارد که به مجموعه‌ای از 
خصایص نسبتاً پردوام اشاره می‌کند و عبارت است 
از دوام و بقای سازمان در محیط خود، سازگاری با 
آن و ارتقا و گسترش توانایی سازمان برای سازگاری 

بیشتر.

در برخی منابع از واژه »Integrity« را به معنای 
یکپارچگی ترجمه کرده‌اند، اما مصطلح‌ترین معنای 
این واژه، سلامت اداری است که در بسیاری از منابع 
داخلی و خارجی به کار رفته می‌شود. یکپارچگی، 
استفاده از قدرت عمومی برای منفعت عمومی برای 

منفعت عمومی است. 

این عنصر، محور برجسته مبارزه با فساد است. 
مفهوم سلامت، پیشنهادکننده شیوه‌های مثبت و 
فعال است و بر مبنای آن در واقع قبل از اینکه به 
دنبال طرح‌هایی برای مبارزه با فساد در سطح ادارات 
اداری  نظام  سلامت  مسیر  در  است  بهتر  باشیم، 
جامعه حرکت کنیم و گروه‌های مختلف و ذی‌نفع 
برای جلوگیری از فساد، بسیج و ظرفیت‌سازی شوند 

)اقبالی و همکاران، 1393: 354(.

3.1. خط‌مشی‌های سلامت اداری

خط‌مشی، یک برنامه عمومی است که به ‌منزله 
راهنمای عمل، مد نظر مدیران قرار گرفته و نحوه 
اجرای برنامه را برای مسئولان اجرایی سازمان معین 
کنترل  برای  مؤثری  وسیله  آنکه  ضمن  می‌کند؛ 

عملیات به شمار می‌آید )رضاییان، 1384: 210(.

1. Organizational Health
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خط‌مشی ارتقای سلامت اداری به وضعی فراتر 
به  دارد  دلالت  سازمان  کوتاه‌مدت  اثربخشی  از 
پردوام  نسبتاً  سازمانی  خصایص  از  مجموعه‌ای 
اشاره می‌کند. یک سازمان سالم به این معنا، فقط 
درازمدت  در  بلکه  می‌ماند،  پایدار  خود  محیط  در 
قادر است به ‌اندازه کافی با محیط خودسازگار شود 
توانایی‌های لازم را برای بقای خود پیوسته ایجاد کند 

و گسترش دهد )زرندی، ‌1385: 10(.

یک  به ‌عنوان  اداری  سلامت  ارتقای  خط‌مشی 
شارح از عملکرد کامل و بدون مانع از تمام فرایندهای 
سازمانی رسمی، غیررسمی اصلی و فرعی است که 
موجب می‌شود تمام فرایندهای سازمانی، بروندادی 
کیریاکوس،  و  )ژیندس  دهند  ارائه  قانونی  و  سالم 

.)564 :2014

به  اداری  سلامت  خط‌مشی‌های  کلی  طور  به‌ 
رویه‌ها و دستورالعمل‌هایی اطلاق می‌شود که همه 
عوامل یک سازمان را در راستای قابلیت تأمین اهداف 
آن را داشته باشد و بتواند انحراف از هنجارهای اداری 
و قانونی و موانع اهداف سازمانی را در اسرع وقت 
شناسایی و تدابیر لازم و به‌هنگام را برای رفع آن‌ها 

لحاظ کنند )جسارتی و جسارتی، ‌1393: 31(.

4.1. فساد اداری

فساد اداری معضل بزرگ در سازمان‌های دولتی 
در  می‌آید.  شمار  به  جهان  کشورهای  از  بسیاری 
نیز،  ایران  کشور  که  حال ‌توسعه  در  کشورهای 
ازجمله آنان است،‌ دولت‌ها، مسئولیت‌ها و وظایف 
گسترده‌ای بر عهده ‌دارند و دامنه فعالیت‌های دولت 
از کشورهای صنعتی است و  به ‌مراتب گسترده‌تر 
به تعبیر امروزی حجم دولت بسیار زیاد است. این 
امر همراه با تفاوت‌های موجود در نظام سیاسی، دو 
دلیل اصلی رواج بیشتر فساد اداری و فاصله گرفتن 

است.  رشد  به  رو  کشورهای  در  اداری  سلامت  از 
)قلی‌پور، 1384؛ 104(.

5.1. اثربخشی سازمانی

صاحب‌‌نظران اثربخشی سازمانی را به ‌عنوان درجه 
و میزان حصول به هدف تعریف کرده‌اند )هوی و 

میسکل، 2008؛ دفت،1390: 219(.

انجام  را  اثربخشی سازمانی  پیتر دراکر )1964( 
صحیح کار می‌داند و آن را کلید موفقیت سازمان 

محسوب می‌کند )علاقه‌بند، 1390: 24(.

1.6. اهمیت و ضرورت پژوهش 

در نظام جمهوری اسلامی ایران قوانین و مقررات 
متنوعی در خصوص مبارزه با فساد در ابعاد مختلف 
اقتصادی و اداری به تصویب رسیده است. جایگاه 
این قوانین در حدی از اهمیت دیده‌شده که رهبر 
انقلاب شخصاً نسبت به ابلاغ تعدادی از آن‌ها اقدام 
کرده‌اند. با ‌وجود این، به دلیل بعضی از کوتاهی‌ها 
خاص  شرایط  و  حسابرسی‌ها  و  قوانین  تدوین  در 
سلامت  همچنان  جغرافیایی  و  اقتصادی  سیاسی، 

اداری کشورمان در وضعیت نامطلوبی قرار دارد.

از  یکی  مالی  و  اداری  فساد  با  مبارزه  اکنون 
در  روز  اقتصادی  و  سیاسی  موضوعات  مهم‌ترین 
به  دولت‌ها  توافق  و  تنظیم  و  است  ایران  و  جهان 
کنوانسیون سازمان ملل متحد برای مبارزه با فساد 
که به ‌موجب قطع‌نامه شماره 58/4 مورخ 31 اکتبر 
2003 به تصویب مجمع عمومی سازمان ملل متحد 
رسیده است، مبین آن است که جهان برای پیگیری 
و مبارزه با پدیده فساد گام جدی‌تری برداشته و در 
پی امحا و ریشه‌کن کردن این غده سرطانی است 

)توکلی، 1389: 195(.
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اما باید دید که با توجه به همه این تأکیدات و 
توجهات در امر فساد و سلامت اداری، وضعیت موجود 
کشور با توجه به آمار و ارقام جهانی و همچنین در 
مقایسه با سایر کشورها چگونه است. البته بر اساس 
آخرین گزارش و آمار منتشرشده سال 2016 ایران 
با اندکی بهبود، از بین حدود 176 کشور رتبه 131 را 
دارد، هرچند که این رتبه نیز جایگاه مناسبی نیست. 

)گزارش سازمان شفافیت بین‌الملل 2016(

بحث سلامت اداری همواره مورد نظر مقامات ارشد 
کشور بوده و به ‌عنوان یک چالش اساسی مطرح است؛ 
بنابراین با توجه به مطالب یادشده می‌توان عنوان کرد 
که تحقیق حاضر به دنبال استخراج خط‌مشی‌های 
و  کشور  بالادستی  قوانین  در  اداری  نظام  سلامت 
اداری  نظام  سلامت  خط‌مشی‌های  مدل  طراحی 
ایران است، در کنار این موضوع این تحقیق به دنبال 
سنجش رابطه اجرای این خط‌مشی‌ها با اثربخشی 
موضوع  این  پیاده‌سازی  جهت  که  است  سازمانی 
به‌  را  دارایی  و  اقتصادی  امور  وزارت  آماری  جامعه 

عنوان مطالعه موردی انتخاب کرد.

7.1. قوانین بالادستی ارتقای سلامت نظام اداری و 
مبارزه با فساد در ایران

در اسناد فرادستی کشور به ‌عنوان خط‌مشی‌های 
چشم‌انداز  سند  اساسی،  قانون  هادی  و  فراگیر 
برنامه‌های  بر  ناظر  کلی  سیاست‌های  بیست‌ساله، 
توسعه )به موضوع سلامت نظام اداری و مبارزه با 
فساد( پیشگیری، مراقبه و مقابله با فساد برای داشتن 
روش‌های  به  فساد،  از  عاری  و  سالم  اداری  نظام 
مختلف اشاره ‌شده است که به‌ صورت اجمالی به 

تعدادی از آن‌ها به شرح زیر پرداخته می‌شود:

• قانون اساسی جمهوری اسلامی: در اصول ‌174، 
 3 ،‌8 ،‌43 ،‌49 ،‌55 ،‌76 ،‌77 ،90 ،‌110 ،‌141 ،173

به کنترل و نظارت بر دستگاه‌های اجرایی و مبارزه 
با فساد، تباهی، انحصارطلبی، رشوه، اختلاس و غیره 

تصریح‌ شده است.

در  ایران  اسلامی  جمهوری  چشم‌انداز  سند   •
افق  در  ایران  جامعه  شمسی:  هجری   1404 افق 
سند چشم‌انداز، چنین ویژگی‌هایی خواهد داشت 
تأمین  غذایی،  امنیت  رفاه،  سلامت،  از  برخوردار 
درآمد،  مناسب  توزیع  برابر،  فرصت‌های  اجتماعی، 
نهاد مستحکم خانواده، به‌ دور از فقر، فساد، تبعیض 

و بهره‌مندی از محیط‌ زیست مطلوب.

در  کشور:  توسعه  پنج‌ساله  برنامه  قوانین   •
سیاست‌های کلی برنامه‌های مختلف و به‌ویژه ‌برنامه 
چهارم، پنجم و ششم در چندین بند به ‌طور صریح 
با  مبارزه  و  اداری  نظام  ارتقای سلامت  به موضوع 

فساد تأکید شده است.

• فرمان هشت‌ماده‌ای مقام معظم رهبری.

با  • برنامه ارتقای سلامت نظام اداری و مقابله 
فساد.

• برنامه تحول در نظام اداری کشور.

در  رشوه  با  مبارزه  و  پیشگیری  آیین‌نامه   •
دستگاه‌های اجرایی.

• قانون الحاق دولت جمهوری اسلامی ایران به 
کنوانسیون مبارزه با فساد سازمان ملل متحد.

• قانون مدیریت خدمات کشوری: برنامه صیانت 
از حقوق مردم و سلامت اداری موضوع برنامه هفتم 

نقشه راه اصلاح نظام اداری.

قانون   ۹۲ و   ۹۱ مواد  اجرایی  دستورالعمل   •
مدیریت خدمات کشوری در مورد بازرسی مستمر 

در دستگاه‌های اجرایی.
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مقاومتی:  اقتصاد  کلی  سیاست‌های   19 بند   •
شفاف‌سازی اقتصاد و سالم‌سازی آن و جلوگیری از 
اقدامات، فعالیت‌ها و زمینه‌های فسادزا در حوزه‌های 

پولی، تجاری و ارزی.

8.1. تحقیقات انجام‌شده

درباره موضوع تحقیق در کشور تحقیقات مختصر 
و پراکنده و اغلب با محوریت مقابله با فساد صورت 
پذیرفته است، در زیر به تعدادی از تحقیقات نزدیک 

با موضوع مورد پژوهش پرداخته می‌شود:

9.1. مطالعات داخلی

• سید مهدی الوانی، سعید زرندی و ابوذر ابو‌سرخی 
)1388( در مقاله »مؤلفه‌های تدوین استراتژی ملی 
مبارزه با فساد جمهوری اسلامی ایران« به انتخاب 
شاخص‌هایی برای تدوین استراتژی‌های ملی برای 
مبارزه فساد اداری در ایران پرداخته و برای رسیدن به 
این شاخص‌ها حوزه‌های مختلفی را بررسی کرده‌اند، 

ازجمله اجتماعی، اقتصادی، سیاسی و اداری.

عابدی‌جعفری،  حسن  جباری‌پور،  مجتبی   •
محمد ابویی اردکانی )1393( در مقاله‌ای با عنوان 
فساد  با  مبارزه  خط‌مشی‌های  ارزیابی  و  »بررسی 
در برنامه‌های چهارگانه توسعه جمهوری اسلامی« 
به دسته‌بندی این خط‌مشی‌ها در چهار بعُد اداری، 
اقتصادی، سیاسی و اجتماعی پرداخته و بر اساس 
شاخص‌های آن روند شاخص‌های هر‌یک از ابعاد و 
همچنین روند کلی هر بعُد و تحلیل روند ابعاد در 
مقایسه با یکدیگر را ارائه و نقاط قوت و ضعف آن‌ها 

را بیان کردند.

خود  دکتری  پایان‌نامه  در  فرخ‌سرشت  بهزاد   •
تحت عنوان »بررسی عوامل مؤثر در بروز فساد اداری 

به‌ منظور ارائه الگویی جهت کاهش اثرات آن در روند 
توسعه جمهوری اسلامی ایران« به شناسایی عوامل 
مؤثر در بروز فساد در نظام اداری ایران و چگونگی 
مقابله با آن و شناخت واقعی از ریشه‌ها و علل بروز 
کافی  زمینه  آوردن  فراهم  منظور  به‌  اداری  فساد 
ایران اسلامی  با جامعه  الگوی مناسب  ارائه  جهت 
برای کاهش فساد اداری پرداخته است. یافته‌های 
در  مؤثر  متغیرهای  رتبه‌بندی  شامل  تحقیق  این 
بروز فساد اداری و همچنین رتبه‌بندی راهکارهای 
مؤثر در مبارزه با آن، روش‌های اتخاذشده در مبارزه 
با فساد اداری در کشورهای موفق در این زمینه و 
وجود رابطه خطی میان عوامل ایجاد فساد اداری و 

نیز روش‌های مبارزه با آن بوده است

• سید مهدی الوانی و سعید زرندی، 1389 در 
تحقیقی با موضوع »سیاست‌ها و شاخص‌های مبارزه 
با فساد اداری« با توجه به ‌ضرورت اتخاذ سیاست‌ها و 
شاخص‌های مبارزه با فساد اداری، رویکرد چندبعُدی 
شاخص‌های  و  مطرح  را  اداری  فساد  با  مبارزه  در 
یادشده در پنج نهاد بین‌المللی فعال در این حوزه 
در  را  منتخب  و شاخص‌های  بود  کرده  بررسی  را 
سیاسی  و  اجتماعی  اداری،  اقتصادی،  حوزه  چهار 

دسته‌بندی کردند.

10.1. مطالعات خارجی

پایان‌نامه دکتری خود تحت  یمانی دستا در   •
عنوان »تدوین استراتژی مبارزه با فساد در اریتره« 
به تشخیص چهار بخش اقتصادی، اجتماعی سیاسی 
آن‌ها  ذیل  را  راهکار   25 و  بود  پرداخته  واداری 

شناسایی کرده بود.

 oecd آژانس امدادرسانی آمریکا بر اساس مدل •
مطالعات خود را در چهار بخش شامل بخش‌های 
فعالیت‌های  و  نهادسازی  پیشگیری،  تقویت، 
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آگاه‌سازی عمومی با 24 راهکار ارائه کرده است که 
فردی  اخلاق  به  توجه  ازجمله  مسائل،  از  بسیاری 
آموزش‌های  به  جدی  توجه  عدم  خودسازی،  و 

پیشگیرانه و نقش جدی رهبران از اهم آن هستند.

• در تحقیقات فوق غالباً دامنه مطالعه به تعدادی 
حالی ‌که  در  است،  شده  محدود  مشخص  قوانین 
در تحقیق حاضر سعی شده همه قوانین بالادستی 
کشور از قانون اساسی گرفته تا بخش‌نامه‌های مرتبط 
با موضوع تحقیق مورد بررسی قرار گیرد، در ضمن 
بعُد  چهار  در  را  خط‌مشی‌ها  تحقیقات  این  اغلب 
این تحقیق و  دسته‌بندی کردند، در حالی ‌که در 
بعُد دیگر،  بر اساس مطالعات و فرایند تحقیق دو 
یعنی بعُد مالی و قضایی به این ابعاد اضافه شد و 
بعُد  شش  در  اداری  نظام  سلامت  خط‌مشی‌های 
اداری، اجتماعی، اقتصادی، مالی، قضایی و سیاسی 

دسته‌بندی شد.

11.1. اهداف پژوهش

با توجه به مطالب بیان‌شده و با توجه به وجود 
ارتقای  زمینه  در  که  زیادی  بسیار  خط‌مشی‌های 
سلامت نظام اداری در قوانین بالادستی وضع‌شده 
می‌توان گفت فاصله زیادی بین وضعیت مطلوب )به 
استناد قوانین و اسناد یادشده( و وضعیت موجود 
گزارش  ازجمله  دسترس،  در  آمارهای  استناد  )به 
ارائه‌شده سازمان شفافیت بین‌الملل( وجود دارد و 
این نشان‌دهنده آن است که کشور به ‌صورت جدی 

با عدم وجود یک نظام اداری سالم مواجه است. 

با بررسی‌هایی که توسط محقق صورت پذیرفت، 
وضعیت  بررسی  زمینه  در  که  شد  مشخص 
و  اداری  نظام  سلامت  تدوین‌شده  خط‌مشی‌های 
سنجش میزان اثربخشی این خط‌مشی‌ها تحقیق و 
پژوهش جامع و کاملی بدین نحو صورت نگرفته؛ 

بنابراین پژوهش حاضر به دنبال اکتشاف، استخراج 
و توصیف خط‌مشی‌های سلامت نظام اداری جهت 

پاسخ به این سؤالات است:

• خط‌مشی‌های سلامت نظام اداری و ابعاد آن در 
قوانین بالادستی کدام‌اند؟

نظام  موجود خط‌مشی‌های سلامت  وضعیت   •
اداری چگونه است؟

مورد  )در جامعه  اثربخشی سازمانی  • وضعیت 
مطالعه( چگونه است؟

خط‌مشی‌های  اجرای  وضعیت  بین  رابطه   •
سلامت نظام اداری و اثربخشی چگونه است؟

• مدل خط‌مشی‌های سلامت نظام اداری چگونه 
است؟

• آیا مدل خط‌مشی‌های سلامت نظام اداری از 
اعتبار لازم برخوردار است؟

2. روش‌شناسی پژوهش

این پژوهش از نظر هدف، کاربردی ـ توسعه‌ای 
است و از نظر روش، توصیفی ـ پیمایشی )مقطعی( 
از مطالعات  این پژوهش ترکیبی  است. همچنین، 

کتابخانه‌ای و میدانی )توزیع پرسش‌نامه( است.

بدین ‌صورت که جهت پاسخ به سؤال اول پژوهش 
و  اداری  نظام  سلامت  خط‌مشی‌های  اکتشاف  که 
تعیین ابعاد آن است، پس از مطالعات کتابخانه‌ای 
و  خط‌مشی‌ها  تصدیق  و  تأیید  جهت  اکتشافی  و 
کامل و جامع بودن ابعاد و مؤلفه‌های آن با استفاده 
از تکنیک دلفی از نظرت خبرگان شامل مدیران و 
کارشناسان دستگاه‌های اجرایی و نظارتی مرتبط با 
فعالیت‌های سلامت اداری )مانند دیوان محاسبات، 
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سازمان بازرسی، هیئت تخلفات اداری و...( استفاده 
‌شده است و درنهایت با توزیع پنجاه پرسش‌نامه بین 
خبرگان نمونه‌گیری انجام و نتایج حاصله جمع‌بندی 

نهایی شد.

در گام بعدی جهت پاسخ به سؤالات دوم )تعیین 
وضعیت موجود خط‌مشی‌های سلامت نظام اداری( 
وضعیت خط‌مشی‌های  ساخته  محقق  پرسش‌نامه 
آماری  جامعه  از  و  طراحی  اداری  نظام  سلامت 
وزارت  استانی  کل  ادارات  و  ستاد  کارکنان  که 
امور اقتصادی و دارایی که تعداد 4062 نفر بودند 
نمونه‌گیری و تعداد 993 پرسش‌نامه جمع‌آوری شد.

)سنجش  سوم  سؤال  به  پاسخ  جهت  سپس 
استاندارد  اثربخشی سازمانی( پرسش‌نامه  وضعیت 
پارسونز بین نمونه‌های جامعه مورد مطالعه توزیع و 
داده‌های جمع‌آوری‌شده تحلیل و رابطه بین آن‌ها 

مورد بررسی قرار گرفت.

ششم  و  پنجم  سؤال  به  پاسخ  جهت  پایان  در 
)طراحی و تأیید مدل خط‌مشی‌های سلامت نظام 
اداری تدوین‌شده( پرسش‌نامه تأیید مدل بین پنجاه 
تأیید  به  نسبت  اول  مرحله  در  که  خبرگانی  نفر 

خط‌مشی‌ها ارائه نظر کردند، توزیع شد.

روش تجزیه ‌و تحلیل داده‌ها: در این پژوهش به 
‌منظور تجزیه ‌و تحلیل داده‌ها از روش آمار توصیفی2 
)انواع شاخص‌ها، جداول و نمودارهای آماری( و آمار 
مدل‌سازی  و  تک‌نقاله‌ای4  تی‌  )آزمون  استنباطی3 

معادلات ساختاری( استفاده ‌شده است.

در پژوهش حاضر، برای بررسی سؤال‌های پژوهش 
از روش‌های آماری آزمون تی تک‌نمونه‌ای، تحلیل 

2. Descriptive Statistics
3. Inferential Statistics
4. One-Sample T-Test

عاملی تأییدی و معادلات ساختاری استفاده ‌شده 
است. به ‌منظور تجزیه ‌و تحلیل داده‌ها از نرم‌افزارهای 
SPSS نسخه Minitab ،23 نسخه 17 و Amos نسخه 

23 استفاده‌ شده است.

از  داده‌ها،  تحلیل  ‌و  تجزیه  برای  همچنین 
نسخه   AMOS و   23 نسخه   SPSS نرم‌افزارهای 
24 استفاده‌ شده است. همچنین سطح معناداری 

)0/05( در نظر گرفته ‌شده است.

3. یافته‌های پژوهش

در این بخش از مقاله ابتدا به توصیف وضعیت 
در  یادشده  متغیرهای  ابعاد  و  تحقیق  متغیرهای 
جامعه مورد مطالعه بر اساس تحقیقات میدانی و 
توزیعی  پرسش‌نامه‌های  از  استخراج‌شده  داده‌های 
بر  سپس  می‌شود،  پرداخته  تشریح‌شده  و  تبیین 
اساس آزمون‌های آماری به سؤالات تحقیق پاسخ‌ 
داده‌شده و ارتباط بین این متغیرها مورد سنجش 
و ارزیابی قرار گرفته و درنهایت مدل خط‌مشی‌های 

سلامت نظام اداری ارائه می‌شود.

نظام  سلامت  خط‌مشی‌های  متغیر  توصیف   .1.3
اداری

متغیر خط‌مشی‌های سلامت نظام اداری از 109 
میانگین  است.  تشکیل ‌شده  پنج‌گزینه‌ای  سؤال 
مشاهده‌شده برای این متغیر برابر با )3/46(، انحراف 
معیار )0/67(، کمترین )1/17( و بیشترین )5/00( 

مشاهده‌ شده است.

با توجه به میانگین تجربی )3/46( و بر اساس 
مقیاس »عباس بازرگان و همکاران«، می‌توان نتیجه 
گرفت که متغیر خط‌مشی‌های سلامت نظام اداری 

در سطح خوب قرار گرفته است )جدول شماره 1(.
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سلامت  خط‌مشی‌های  متغیر  ابعاد  توصیف   .2.3
نظام اداری

اساس  بر  و  تجربی  میانگین‌های  به  توجه  با 
مقیاس »عباس بازرگان و همکاران«، می‌توان نتیجه 
گرفت که ابعاد خط‌مشی‌های اداری، خط‌مشی‌های 
خط‌مشی‌های  اقتصادی،  خط‌مشی‌های  اجتماعی، 
قضایی و خط‌مشی‌های سیاسی در سطح بیش از 
در سطح  مالی  بعُد خط‌مشی‌های  و  رضایت‌بخش 

خوب قرار گرفته‌اند )جدول شماره 2(.

3.3. توصیف متغیر اثربخشی سازمانی

متغیر اثربخشی سازمانی از 28 سؤال پنج‌گزینه‌ای 
برای  مشاهده‌شده  میانگین  است.  تشکیل ‌شده 
معیار )0/90(،  انحراف  با )3/30(،  برابر  متغیر  این 

کمترین )1/00( و بیشترین )5/00( مشاهده ‌شده 
است. با توجه به میانگین تجربی )3/30( و بر اساس 
مقیاس »عباس بازرگان و همکاران«، می‌توان نتیجه 
گرفت که متغیر اثربخشی سازمانی در سطح بیش 

از رضایت‌بخش قرارگرفته است )جدول شماره 3(.

4.3. توصیف ابعاد متغیر اثربخشی سازمانی

اطلاعات توصیفی ابعاد متغیر اثربخشی سازمانی 
در جدول شماره 4 ارائه ‌شده است.

 با توجه به میانگین‌های تجربی و بر اساس مقیاس 
»عباس بازرگان و همکاران«، می‌توان نتیجه گرفت 
ابعاد کسب هدف، انطباق، انسجام و تداوم در سطح 

بیش از رضایت‌بخش قرار گرفته‌اند.

جدول 1. آماره‌های توصیفی متغیر خط‌مشی‌های سلامت نظام اداری در میان پاسخ‌گویان

بیشترینکمترینانحراف معیارمیانگینتعداد

9933/460/671/175/00

جدول 2. آماره‌های توصیفی ابعاد متغیر خط‌مشی‌های سلامت نظام اداری در میان پاسخ‌گویان

بیشترینکمترینمیانگین±انحراف معیارتعدادبعُد

0/671/125/00±9933/42خط‌مشی‌های اداری

‌0/771/005/00±9933/53خط‌مشی‌های اجتماعی

‌0/941/005/00±9933/16خط‌مشی‌های اقتصادی

‌0/751/005/00±9933/82خط‌مشی‌های مالی

‌0/821/005/00±9933/40خط‌مشی‌های قضایی

‌0/851/005/00±9933/40خط‌مشی‌های سیاسی
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5.3. آزمون سؤال‌ها و فرضیات پژوهش

سؤال اول پژوهش: خط‌مشی‌های سلامت نظام 
اداری کدم‌اند؟

خط‌مشی‌های  تعیین  جهت  اینکه  به  توجه  با 
خط‌مشی  بودن  مناسب  سنجش  و  استخراج‌شده 
از طیف لیکرت5 استفاده ‌شده است؛ بنابراین برای 
تأیید شاخص‌ها از عدد )3/00( که سطح متوسط 
مورد سنجش را نشان می‌دهد، استفاده ‌شده است 
و میانگین نظرات خبرگان شرکت‌کننده در روش 
دلفی، درباره شاخص‌های مؤثر به‌ وسیله آزمون تی6 

با مقدار نظری )3/00( مقایسه شد.

چنانچه نمره شاخص در نظر گرفته‌شده بیشتر از 
مقدار نظری )3/00( باشد، خط‌مشی پیشنهادی در 
مدل باقی خواهد ماند. نتایج حاصل از این آزمون 

5. Likert Scale
6. t Test

اداری در  نظام  برای متغیر خط‌مشی‌های سلامت 
جدول شماره 5 آورده شده است.

H0 خط‌مشی‌های سلامت نظام اداری استخراج‌شده 

.)3≥µ( مناسب نیست

H1 خط‌مشی‌های سلامت نظام اداری استخراج‌شده 

.)3<µ( مناسب است

خبرگان،  نظر  از  حاصل  نتایج  به  توجه  با 
و  سازمان‌ها  ادغام  و  انحلال  خط‌مشی‌های 
مؤسسات و واگذاری برخی از وظایف دستگاه‌های 
اجرایی به شهرداری‌ها و دهیاری‌ها و بنیاد مسکن 
انقلاب اسلامی مورد تأیید خبرگان قرار نگرفته‌اند 
بررسی  مورد  خط‌مشی‌های  سایر  )<3میانگین(. 
)109 شاخص( مورد تأیید خبرگان قرار گرفته‌اند 

)3> میانگین(.

سؤال دوم: وضعیت خط‌مشی‌های سلامت نظام 

جدول 3. آماره‌های توصیفی ابعاد اثربخشی سازمانی در میان پاسخ‌گویان

بیشترینکمترینمیانگین‌±انحراف معیارتعدادبعُد

‌0/901/005/00±9933/39کسب هدف

‌0/931/005/00±9933/31انطباق

‌0/921/005/00±9933/26انسجام

‌1/001/005/00±9933/25تداوم

جدول 4. آماره‌های توصیفی متغیر اثربخشی سازمانی در میان پاسخ‌گویان

بیشترینکمترینمیانگین‌±انحراف معیارتعداد

9933/30‌±‌0/901/005/00
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)n=05( جدول 5. بررسی میانگین امتیاز خط‌مشی‌های سلامت نظام اداری از دیدگاه خبرگان

نتیجه آزمونtPمیانگین‌±انحراف معیارعنوان خط‌مشیردیف

ایجاد نظام اداری صحیح و حذف تشکیلات 1
تأیید‌0/923/900/001±4/12غیرضروری

تأیید‌1/093/360/001±3/62نظارت مجلس بر قراردادهای بین‌المللی2

تأیید‌1/153/750/001±4/02ممنوعیت تصدی بیش از یک شغل3

تأیید‌1/083/620/001±3/88منع استفاده شخصی از امکانات4

تأیید‌0/764/040/001±4/22تشکیل دیوان عدالت اداری5

تأیید‌0/953/670/001±3/90کاهش حجم، اندازه و ساختار دستگاه‌های اجرایی6

تأیید‌1/013/380/001±3/62واگذاری واحدهای عملیاتی به بخش غیردولتی7

تأیید‌1/033/380/001±3/62خرید خدمات از بخش غیردولتی8

تأیید‌0/843/340/001±3/54مشارکت با بخش غیردولتی9

تأیید‌0/853/780/001±3/98حذف واحدهای غیرضروری10

تأیید‌0/903/410/001±2/63کاهش سطوح مدیریت دستگاه‌ها11

تأیید‌0/893/110/007±3/32کاهش پست‌های سازمانی12

عدم‌تأیید‌0/872/910/172±3/12انحلال و ادغام سازمان‌ها و مؤسسات13

14
واگذاری برخی از وظایف دستگاه‌های اجرایی به 
شهرداری‌ها، دهیاری‌ها و بنیاد مسکن انقلاب 

اسلامی
عدم‌تأیید3/04±‌1/142/770/405

تأیید‌1/283/260/002±3/56عدالت در نظام پرداخت کارکنان دستگاه‌های اجرایی15

تأیید‌0/764/220/001±4/40انجام خدمات به ‌صورت الکترونیکی16

تأیید‌1/004/000/001±4/24کاهش مراجعه حضوری به دستگاه‌های اجرایی17

تأیید‌0/983/650/001±3/88مبارزه با فساد توسط افراد سالم و امانت‌دار18

تأیید‌1/023/590/001±3/84تفکیک و تشخیص دقیق کارگزاران سالم از متخلفان19

تأیید‌1/083/910/001±4/16شفاف‌سازی فعالیت‌ها20

تأیید‌1/293/610/001±3/92استقرار نظام شایسته‌سالاری21

تأیید‌0/973/570/001±3/80بهبود فرهنگ‌سازمانی22
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نتیجه آزمونtPمیانگین‌±انحراف معیارعنوان خط‌مشیردیف

تأیید‌0/943/900/001±4/12تقویت ارزش‌های دینی و اخلاقی23

تأیید‌0/873/810/001±4/02تدوین نظام حقوقی مؤثر24

تأیید‌1/043/860/001±4/10اصلاح قوانین مرتبط با سلامت اداری25

تأیید‌0/983/590/001±3/82کاهش تصدی‌گری دولت26

تأیید‌0/923/660/001±3/88افزایش حیطه نظارت27

تأیید‌0/743/770/001±3/94تعیین شاخص سلامت اداری و سنجش آن28

تأیید‌1/123/530/001±3/80بهبود نظام جذب کارکنان29

تأیید‌0/743/770/001±3/94تعیین شاخص سلامت اداری و سنجش آن30

تأیید‌0/903/790/001±4/00تقویت قانون‌گرایی و پاسخ‌گویی31

تأیید‌0/993/600/001±3/84نظارت و کنترل بر حفظ روابط سالم کارمند32

تأیید‌1/193/520/001±3/80رسیدگی سریع به شکایات33

تأیید‌0/843/900/001±4/10تدوین شاخص‌های سلامت اداری و سنجش آن‌ها34

تأیید‌0/853/970/001±4/20توسعه دولت الکترونیک35

تأیید‌0/814/010/001±4/20شفاف‌سازی فرایندها36

تأیید‌0/844/100/001±4/30شفاف‌سازی خدمات37

تأیید‌0/884/070/001±4/28کوتاه کردن روش‌های انجام خدمت38

تأیید‌0/734/110/001±4/28توسعه فناوری اداری39

تأیید0/983/590/001 ±3/82آموزش کارکنان40

تأیید‌0/943/460/001±3/68انتخاب بازرس41

تأیید‌1/073/370/001±3/62تشویق گزارش‌دهندگان تخلفات42

استانداردسازی مراحل، زمان و کیفیت خدمات 43
تأیید‌0/923/700/001±3/92دستگاه‌ها

تأیید‌1/023/660/001±3/90تعیین فرایندهای ارائه خدمات و به‌روز‌رسانی آن‌ها44

تعیین شاخص بهره‌وری، کارآمدی و صحت امور و 45
تأیید‌0/923/070/001±3/92رضایت مردم

تأیید‌0/714/290/001±4/46الکترونیکی کردن خدمات46

مسعود پورکیانی و همکاران. شناسایی و ارائه مدل خط‌مشی‌های سلامت نظام اداری و بررسی رابطه آن با اثر‌بخشی سازمانی



بهار 1400. دوره 11. شماره 38

193

نتیجه آزمونtPمیانگین‌±انحراف معیارعنوان خط‌مشیردیف

تأیید‌0/804/170/001±4/36تشکیل واحدهای خدمات‌رسانی الکترونیکی47

تأیید‌1/073/790/001±4/04ممنوعیت سوءاستفاده از مقام اداری48

تأیید‌0/963/710/001±3/94انجام بازرسی مستمر49

تأیید‌1/043/730/001±3/98مجازات متخلفین50

تأیید‌0/873/730/001±3/94مسئولیت مدیران جهت حفظ روابط سالم کارمندان51

تأیید‌0/893/550/001±3/76تشکیل شورای عالی اداری52

تأیید‌0/983/610/001±3/84رشد فضائل اخلاقی بر اساس ایمان و تقوا53

تأیید‌1/153/190/003±3/46امر به ‌معروف و نهی از منکر در جامعه54

تأیید‌1/023/540/001±3/78حق دادخواهی افراد جامعه55

تأیید‌0/733/410/001±3/58رسیدگی به شکایات مردم از کلیه قوا توسط مجلس56

تأیید‌0/983/530/001±3/76تأکید بر سلامت و دوری از فساد در افق 571404

تأیید‌1/013/480/001±3/72تعاون و سازگاری اجتماعی58

تأیید‌0/883/790/001±4/00راه‌اندازی سامانه ثبت حقوق و مزایا59

تهیه و تدوین برنامه جامع پیشگیری از وقوع جرم و 60
تأیید‌0/943/600/001±3/82ارتقای سلامت اجتماعی

تأیید‌1/153/790/001±4/04عدم تبعیض در برخورد با فساد61

پرداختن به ریشه‌های اصلی و اقدام عملی به جای 62
تأیید‌1/023/660/001±3/90شعارزدگی

تأیید‌1/163/770/001±4/04افزایش پاسخ‌گویی63

تأیید‌1/143/470/001±3/74افزایش رضایتمندی64

تأیید‌0/973/770/001±4/00احترام به ارباب‌رجوع65

تأیید‌0/863/690/001±3/90بهبود فرهنگ عمومی66

تأیید‌0/744/050/001±4/22تقویت نظارت مردمی67

تأیید‌0/724/070/001±4/24توسعه آگاهی‌های عمومی68

تأیید‌1/073/830/001±4/08افزایش پاسخ‌گویی مسئولان69

تأیید‌0/864/080/001±4/28اطلاع‌رسانی به مردم70
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نتیجه آزمونtPمیانگین‌±انحراف معیارعنوان خط‌مشیردیف

تأیید‌0/823/650/001±3/84انجام نظرسنجی از مراجعین71

تأیید‌0/783/900/001±4/08ایجاد بستر مناسب جهت فرهنگ فسادستیزی72

اطلاع‌رسانی حقوق و تکالیف مردم در تعامل با 73
تأیید‌0/823/870/001±4/06دستگاه‌ها

تأیید‌1/013/720/001±3/96عدالت اجتماعی74

لحاظ کردن رضایت و عدم رضایت ارباب‌رجوع در 75
تأیید‌1/233/450/001±3/74ارتقا و انتصاب و تمدید قرارداد کارکنان و غیره

تأیید‌0/993/660/001±3/90پاسخ‌گویی در برابر مراجعین76

تأیید‌1/043/690/001±3/94منع عقد قرارداد با رشوه‌دهندگان77

توزیع عادلانه منابع طبیعی، درآمدهای ملی و 78
تأیید‌1/083/560/001±3/82فعالیت‌های اقتصادی در سطح کشور

تأیید‌0/953/550/001±3/78نظارت مجلس بر دریافت و پرداخت تسهیلات دولت79

تأیید‌1/053/790/001±4/04نظارت مستمر در نظام بانکی80

تأیید‌1/043/810/001±4/06برخورد قاطع با فساد اقتصادی و مالی81

تأیید‌0/903/830/001±4/04امنیت اقتصادی درگرو سلامت اداری و اقتصادی82

تأیید‌0/853/880/001±4/08شناسایی نقاط آسیب‌پذیر و انجام آسیب‌زدایی83

تأیید‌0/933/680/001±3/90مشارکت بخش غیردولتی در فعالیت‌های اقتصادی84

تأیید‌1/083/590/001±3/84منطقی کردن سطح حقوق و مزایای کارکنان85

تأیید‌1/063/850/001±4/10شفاف‌سازی اقتصاد86

تأیید‌0/854/060/001±4/26تمرکز دریافت‌های دولتی در حساب‌های خزانه87

تأیید‌0/714/130/001±4/30حسابرسی دیوان محاسبات کشور88

تأیید‌0/534/070/001±4/20گزارش تفریغ بودجه89

تأیید‌1/013/860/001±4/10کنترل دارایی مقامات90

تأیید0/773/990/001 ±4/18سامان‌دهی خزانه‌داری دولت91

تأیید0/744/060/001 ±4/24سامان‌دهی نظام مالی ـ محاسباتی کشور92

تأیید‌1/173/700/001±3/98اجرای بودجه‌ریزی مبتنی بر عملکرد93

تأیید‌0/903/870/001±4/08سامان‌دهی بدهی‌های دولت94
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اداری چگونه است؟

H0: خط‌مشی‌های سلامت نظام اداری در جامعه 

.)3≥µ( آماری در وضع مطلوب قرار ندارد

H1: خط‌مشی‌های سلامت نظام اداری در جامعه 

.)3<µ( آماری در وضع مطلوب قرار دارد

همان‌طور که در جدول شماره 6 مشاهده می‌شود، 
با توجه به اینکه P- مقدار آزمون )0/001( کمتر از 
سطح معنا‌داری )0/05( است؛ بنابراین فرض صفر رد 
می‌شود و می‌توان گفت در جامعه مورد مطالعه این 

متغیر در سطح مطلوب قرارگرفته است. 

به عبارتی، با توجه به میانگین به‌دست‌آمده برای 

نتیجه آزمونtPمیانگین‌±انحراف معیارعنوان خط‌مشیردیف

راه‌اندازی کامل سامانه تدارکات الکترونیک دولت 95
تأیید‌1/113/780/001±4/04جهت انجام همه خریدها از سامانه یادشده

تأیید‌0/784/180/001±4/36تمرکز دریافت و پرداخت‌های دولت در حساب خزانه96

ضبط ثروت‌های نامشروع و استرداد به صاحب‌مال و 97
تأیید‌1/163/770/001±4/02یا بیت‌المال

تأیید‌1/013/620/001±3/86پشتیبانی قوه قضائیه از حقوق فردی و اجتماعی98

تأیید‌1/063/410/001±3/66عدم اجرای تصویب‌نامه‌های مخالف با قانون99

تأیید‌0/953/190/001±3/42تشکیل محاکم نظامی100

تأیید‌0/943/860/001±4/08تشکیل سازمان بازرسی101

تأیید‌0/893/910/001±4/12ایجاد سامانه بازرسی کارآمد102

تأیید‌0/933/740/001±3/96ایجاد سامانه سجل محکومیت‌های مالی103

تأیید‌0/963/890/001±4/12برخورد با افراد حقیقی و حقوقی رشوه‌دهنده104

تأیید‌0/793/910/001±4/10حق شکایت مراجعین105

تأیید‌1/033/840/001±4/08مجازات افراد حقیقی و حقوقی رشوه‌دهنده106

تأیید‌1/023/640/001±3/88تحقیق و تفحص توسط مجلس در همه امور107

تأیید‌0/923/760/001±3/98حق سؤال مجلس از رئیس‌جمهور و وزیران108

تأیید‌0/903/790/001±4/00حق استیضاح وزیران و رئیس‌جمهور توسط مجلس109

تأیید‌0/704/230/001±4/40نظارت بر حسن اجرای سیاست‌های کلی توسط رهبر110

تأیید‌0/863/800/001±4/00الحاق ایران به کنوانسیون مبارزه با فساد111
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این متغیر، می‌توان گفت که وضعیت خط‌مشی‌های 
سلامت نظام اداری در جامعه مورد مطالعه در سطح 
مطلوب )بالاتر از حد متوسط مورد سنجش( قرار 

گرفته است.

سؤال سوم: وضعیت اثربخشی سازمانی نظام اداری 
چگونه است؟

H0: اثربخشی سازمانی در جامعه مورد مطالعه در 

.)3≥µ( وضع مطلوب قرار ندارد

H1: اثربخشی سازمانی در جامعه مورد مطالعه در 

.)3<µ( وضع مطلوب قرار دارد

همان‌طور که در جدول شماره 7 مشاهده می‌شود، 
با توجه به اینکه P-مقدار آزمون )0/001( کمتر از 
سطح معنا‌داری )0/05( است؛ بنابراین فرض صفر رد 
می‌شود و می‌توان گفت در جامعه مورد مطالعه این 

متغیر در سطح مطلوب قرار گرفته است. 

به عبارتی، با توجه به میانگین به‌دست‌آمده برای 
اثربخشی  وضعیت  که  گفت  می‌توان  متغیر،  این 

سازمانی در جامعه مورد مطالعه در سطح مطلوب 
)بالاتر از حد متوسط مورد سنجش( قرار گرفته است.

بین خط‌مشی‌های سلامت  رابطه  سؤال چهارم: 
نظام اداری و اثربخشی سازمانی چگونه است؟

مدل‌سازی  رویکرد  از  استفاده  با  بخش  این  در 
پیشنهادی  الگوی  بررسی  به  ساختاری  معادلات 
نظام  بین خط‌مشی‌های سلامت  رابطه  و  پژوهش 
است.  شده  پرداخته‌  سازمانی  اثربخشی  با  اداری 
باید  زمانی که همبستگی متغیرها شناسایی شد، 

آزمون معنا‌داری صورت گیرد. 

جهت بررسی معنادار بودن رابطه بین متغیرها 
استفاده   t-value همان  یا  تی  آزمون  آماره  از 
 0/05 خطای  سطح  در  معنا‌داری  چون  می‌شود. 
بررسی می‌شود؛ بنابراین اگر میزان بارهای عاملی 
مشاهده‌شده با آزمون تی از 1/96 کوچک‌تر باشد، 

رابطه معنادار نیست.

خروجی نرم‌افزار، نشان‌دهنده مناسب بودن الگوی 

جدول 6. وضعیت خط‌مشی‌های سلامت نظام اداری در جامعه مورد مطالعه

میانگین‌±انحراف معیار
میانگین نظری = 3/00

tP

3/46±0/6721/380/001

جدول 7. وضعیت اثربخشی سازمانی در جامعه مورد‌مطالعه

میانگین‌±انحراف معیار
میانگین نظری = 3/00

tP

3/30±‌0/9010/510/001
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پیشنهادی پژوهش است، به ‌طوری ‌که مقدار ریشه 
برابر   )RMSEA( برآورد  خطای  مربعات  میانگین 
شده  بهنجار  کای‌اسکوئر  مقدار  است،   )0/051( با 
)CMIN/DF( برابر با )1/628( است و مقدار شاخص 

نیکویی برازش )GFI( برابر با )0/907( است. 

سایر شاخص‌ها برازش الگوی پیشنهادی پژوهش 
در جدول شماره 8 آمده است.

ارائه‌شده در جدول شماره 9 نشان‌دهنده  نتایج 
خط‌مشی‌های  متغیر  بین  معنادار  و  مثبت  رابطه 
سلامت نظام اداری و اثربخشی سازمانی است. بدین 
معنا که با بهبود خط‌مشی‌های سلامت نظام اداری، 

افزایش  مورد‌مطالعه  جامعه  در  سازمانی  اثربخشی 
می‌یابد.

نظام  سلامت  خط‌مشی‌های  مدل  پنجم:  سؤال 
با توجه  اثربخشی سازمانی چگونه است؟  و  اداری 
مدل  تحقیق  یافته‌های  و  فوق  مطالب  به ‌تمامی 
با  آن  رابطه  و  اداری  نظام  سلامت  خط‌مشی‌های 
اثربخشی سازمانی را می‌توان در مدل زیر ارائه کرد.

سؤال ششم: اعتبار مدل خط‌مشی‌های سلامت 
نظام اداری و اثربخشی سازمانی چگونه است؟

نتایج حاصل از آزمون سؤال‌های پژوهش حاضر 
مشارکت  الگو  ساخت  در  که  خبرگانی  اختیار  در 

جدول 8. شاخص‌های برازش الگوی پیشنهادی پژوهش

مقدار گزارش‌شدهحد قابل‌قبولشاخص

)RMSEA( 0/051برابر یا کوچک‌تر از 0/08ریشه میانگین مربعات خطای برآورد

)CMIN/DF( 1/628برابر یا کوچک‌تر از 3کای‌اسکوئر بهنجار شده

)GFI( 0/907برابر یا بزرگ‌تر از 0/9شاخص نیکویی برازش

)AGFI( 0/881برابر یا بزرگ‌تر از 0/9شاخص نیکویی برازش اصلاح‌شده

)NFI( 0/954برابر یا بزرگ‌تر از 0/9شاخص برازش هنجارشده

)IFI( 0/966برابر یا بزرگ‌تر از 0/9شاخص برازش افزایشی

)TLI( 0/959برابر یا بزرگ‌تر از 0/9شاخص تاکر ـ لوئیس

)CFI( 0/966برابر یا بزرگ‌تر از 0/9شاخص برازش تطبیقی

جدول 9. ضریب مسیر و معنا‌داری آن و بررسی سؤال پژوهش در مدل تحلیل مسیر اصلی

نوع رابطهنتیجهt مقدارضریب مسیرسؤال

افزایشیتأیید سؤال**0/86129/474اثربخشی سازمانی← خط‌مشی‌های سلامت نظام اداری

** مقادیر بزرگ‌تر از 1/69 معنادار در سطح 0/50، * مقادیر بزرگ‌تر از 1/46 معنادار در سطح 0/1
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با  که  آن‌ها خواسته ‌شد  از  و  قرار گرفت  داشتند، 
توجه به مدل مفهومی مشخص کنند که آیا الگوی 
پیشنهادی اثربخش بوده است یا خیر؟ نتایج نشان 
داد که 46 نفر )92 درصد( از خبرگان اثربخشی الگو 

را تأیید کرده‌اند.

4. بحث و نتیجه‌گیری

سلامت  خط‌مشی‌های  استخراج  جهت  تاکنون 
نظام اداری تحقیق جامع و کاملی صورت نگرفته و 
این موضوع کمتر مورد توجه قرارگرفته و به ‌تبع عدم 
انجام این تحقیقات کامل، مدلی از خط‌مشی‌های 
ارائه  به‌ صورت جامع و کامل  اداری  نظام  سلامت 
نشده و صرفاً برخی تحقیقات پراکنده در این زمینه 

انجام ‌شده است. 

ابوسرخی  و  زرندی  الوانی،  ‌مثال  عنوان  به‌ 
»مؤلفه‌های  عنوان  با  خودشان  مقاله  در   )1388(
تدوین استراتژی مقابله با فساد جمهوری اسلامی 
ایران« به تدوین شاخص‌هایی پرداختند و آن‌ها را 

در چهار بعُد اداری، اجتماعی، سیاسی و اقتصادی 
دسته‌بندی کردند و یا جباری‌پور، عابدی جعفری و 
ابویی اردکانی )1393( در مقاله‌ای با عنوان »بررسی 
و ارزیابی خط‌مشی‌های مبارزه با فساد در برنامه‌های 
چهارگانه توسعه جمهوری اسلامی« به دسته‌بندی 
اقتصادی،  اداری،  بعُد  چهار  در  خط‌مشی‌ها  این 
سیاسی و اجتماعی پرداختند که صرفاً خط‌مشی‌ها 
را در برنامه‌های توسعه اول تا چهارم بررسی کردند 
و سایر قوانین بالادستی را لحاظ نکردند، در حالی 
قوانین  همه  شده  سعی  حاضر  تحقیق  در  ‌که 
بالادستی کشور اعم از قانون اساسی، سند چشم‌انداز 
بیست‌ساله جمهوری اسلامی، قانون برنامه پنج‌ساله 
ششم، قانون مدیریت خدمات کشوری، قانون مبازره 
با فساد و... مورد بررسی قرار گیرد و خط‌مشی‌های 

مرتبط استخراج شود.

ضمن اینکه به دسته‌بندی و تحقیقات دانشمندان 
بعُد  چهار  در  را  خط‌مشی‌ها  این  اغلب  که  فوق 
دسته‌بندی می‌کردند، دو بعُد دیگر، یعنی بعُد مالی 

تصویر 1. نتایج معادلات ساختاری برای بررسی الگوی پیشنهادی پژوهش )بار عاملی استاندارد شده(
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و قضایی اضافه شد و خط‌مشی‌های سلامت نظام 
اداری در شش بعُد اداری، اجتماعی، اقتصادی، مالی، 

قضایی و سیاسی دسته‌بندی شد. 

یکی از دستاوردهای مهم این پژوهش، شناسایی 
در  اداری  نظام  تعداد 109 خط‌مشی‌های سلامت 
قوانین بالادستی کشور است، موضوعی که جهت 
اعم مطالعه و  بالادستی  قوانین  استخراج آن‌ها همه 
موارد مرتبط احصا و خط‌مشی‌های استخراج‌شده جهت 
تأیید به نظرات خبرگان سپرده شد و این خط‌مشی‌ها 
و ابعاد آن مورد تأیید قرار گرفته و مدل یادشده طراحی 

شد، سپس وضعیت اجرای این خط‌مشی‌ها و همچنین 
وضعیت اثربخشی سازمانی سنجیده و مشخص شد 
خط‌مشی‌های سلامت نظام اداری بر اثربخشی سازمانی 

اثر معنادار و مستقیمی دارد.

به  دست‌یابی  میزان  اثربخشی،  تعاریف  از  یکی 
هنگامی ‌که  است  بدیهی  است.  سازمانی  اهداف 
اجرا  به‌درستی  اداری  نظام  خط‌مشی‌های سلامت 
شوند، درنتیجه هدررفت منابع کاهش ‌یافته و امکان 
دست‌یابی و رسیدن به اهداف سازمانی بیش ‌از پیش 
میسور و مقدور شده و درنتیجه اثربخشی افزایش 

 

28 

 
: نتایج معادلات ساختاری برای بررسی الگوی پیشنهادی 1 شکل

 استانداردشده( پژوهش )بار عاملی
 

سلامت نظام اداری و  هایمشیخط مدل پنجم: سؤال
 تمامیبهتوجه  با ی سازمانی چگونه است؟اثربخش

سلامت  هایمشیخطتحقیق مدل  هاییافتهمطالب فوق و 
مانی را م ادای و رابطه آن با اثربخشی سازنظا
 در مدل زیر ارائه نمود. توانمی
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

خط مشی های 
سلامت نظام 

اداری

خط مشی 
های قضایی

خط مشی 
های اداری

خط مشی 
های اقتصادی

خط مشی 
های مالی

خط مشی 
های سیاسی

خط مشی 
های اجتماعی

 لاتیو حذف تشک حیصح ینظام ادار جادای
 ،شغل کیاز  شیب یتصد تیممنوع، یرضروریغ

 وانید لیتشک، از امکانات یاستفاده شخص منع
کاهش حجم، اندازه و ساختار ، یعدالت ادار

 یاتیعمل یواحدها یواگذار، یاجرائ یهادستگاه
خدمات از بخش  دیخر، یردولتیبه بخش غ

حذف ، یردولتیمشارکت با بخش غ، یردولتیغ
 تیریاهش سطوح مد، کیرضروریغ یواحدها
 هادستگاه

...و   

 

یسازمان یهاکاهش پست  

 

 

 

 

 ایمال و نامشروع و استرداد به صاحب یهاضبط ثروت
عدم ، یو اجتماع یاز حقوق فرد هیقوه قضائ پشتیبانی ،المالتیب

، یمحاکم نظام لیتشک، مخالف با قانون یهانامهبیتصو یاجرا
 جادیا، کارآمد یسامانه بازرس جادیا، یسازمان بازرس لیتشک

و  یقیبرخورد با افراد حق، یمال یهاتیسامانه سجل محکوم
 دهنده رشوه یحقوق

 

سامانه ثبت  یاندازراه، یاجتماع یعاون و سازگارت
 یریشگیبرنامه جامع پ نیو تدو هیته، ایحقوق و مزا

عدم ، یسلامت اجتماع یاز وقوع جرم و ارتقا
 یهاشهیپرداختن به ر، در برخورد با فساد ضیتبع
، ییپاسخگو شیافزا، یجابه یو اقدام عمل یاصل
بهبود ، رجوعاحترام به ارباب، یتمندیرضا شیافزا

 ...و  ینظارت مردم تیتقو، یفرهنگ عموم
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 اثربخشسلامت نظام اداری  هایمشیخط مدل: 2شکل 

سلامت نظام اداری  هایمشیخطاعتبار مدل  ششم: سؤال
 و اثربخشی سازمانی چگونه است؟
های پژوهش حاضر در نتایج حاصل از آزمون سؤال

اختیار خبرگانی که در ساخت الگو مشارکت داشتند 
شده است که با توجه خواسته هاآنقرار گرفت و از 

به مدل مفهومی مشخص نمایند که آیا الگوی 
پیشنهادی اثربخش بوده است یا خیر. نتایج نشان 

درصد( از خبرگان اثربخشی الگو  92)نفر  46 داد که
 اند.کرده تائیدرا 

 

 گیرینتیجهبحث و 
 سلامت نظام اداری هایمشیخطاستخراج  تاکنون جهت

تحقیق جامع و کاملی صورت نگرفته و این موضوع 
عدم انجام این  تبعبهو  قرارگرفته موردتوجهکمتر 

سلامت نظام  هایمشیخطمدلی از  تحقیقات کامل،
 صرفا  نشده و  ارائهجامع و کامل  صورتبهاداری 

 شدهانجامبرخی تحقیقات پراکنده در این زمینه 
 ابو سرخیالوانی، زرندی و  مثالعنوانبهاست، 

تدوین  هایمؤلفه»( در مقاله خوشان با عنوان 1388)

اثربخشی سازمانی

تداوم انسجام انطباق کسب هدف

 یسازشفاف ،کارکنان یاینمودن سطح حقوق و مزا یمنطق
 ،خزانه یهادر حساب یدولت یهاافتیتمرکز در ،اقتصاد

 ،بودجه غیتفر گزارش ،محاسبات کشور وانید حسابرسی
 ،دولت یدارخزانه ساماندهی ،مقامات ییدارا کنترل

 یزیربودجه اجرای ،کشور یمحاسبات-ینظام مال ساماندهی
دولت یهایبده ساماندهی ،ملکردبر ع یمبتن  

 یمل یدرآمدها ،یعیعادلانه منابع طب عیتوز
- در سطح کشور یاقتصاد یهاتیو فعال

و پرداخت  افتینظارت مجلس بر در
نظارت مستمر در نظام ، دولت لاتیتسه
و  یبرخورد قاطع با فساد اقتصاد، یبانک
 یسلامت ادار درگرو یاقتصاد امنیت ،یمال

و  ریپذبینقاط آس شناسایی ،یو اقتصاد
بخش  مشارکت ،ییزدا بیانجام آس

 یاقتصاد یهاتیدر فعال یردولتیغ

 یقیمجازات افراد حق، نیمراجع تیشکاحق 

و تفحص  قیتحق -رشوه دهنده یو حقوق

سؤال مجلس  حق ،توسط مجلس در همه امور

 ضاحیاست حق ،رانیو وز جمهورسیاز رئ

 نظارت ،توسط مجلس جمهورسیو رئ رانیوز

توسط  یکل یهااستیس یبر حسن اجرا

 مبارزه با فساد ونیبه کنوانس رانیا الحاق ،رهبر

تصویر 2. مدل خط‌مشی‌های سلامت نظام اداری اثربخش
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پیدا خواهد کرد.

ملاحظات اخلاقي

پيروي از اصول اخلاق پژوهش

ابتدای  توضیحات مختصری که در  به  توجه  با 
شرکت‌کنندگان  به  توزیع‌شده  پرسش‌نامه‌های 
داده شد، این افراد آگاهی اجمالی از فرایند اجرای 
پژوهش داشته‌اند. هرچند پرسش‌نامه‌های توزیعی 
فاقد نام است، در فرم توزیع‌شده آگاهی و اطمینان 
لازم به این افراد داده شده که اطلاعات آنان محرمانه 
باقی خواهد ماند و افشا نمی‌شود. شرکت‌کنندگان 
با میل و اراده و رغبت خود در فرایند کار شرکت 
اجرا  فرایند  در  الزامی  و  اجبار  هیچ‌گونه  و  کردند 

وجود نداشته است.

حامي مالي

یعنی  عنوان  با  دکتری  پایان‌نامه  از  مقاله  این 
»ارزیابی خط مشی‌های سلامت نظام اداری با توجه 
ارائه مدل اثربخش، مطالعه  به اسناد بالا دستی و 
در  که  دارایی«  و  اقتصادی  امور  وزارت  موردی: 
دانشگاه آزاد واحد کرمان ارائه شده، استخراج شده 

است.

مشارکت نویسندگان

مفهوم‌سازی، روش‌شناسی: مسعود پورکیانی و آقای 
محمد رحمانی؛ اعتبارسنجی: مسعود پورکیانی، جلال 
کمالی و محمد رحمانی؛ تحلیل و بررسی: جلال کمالی، 
مسعود  منابع:  رحمانی؛  محمد  و  درخشان  مژگان 
پورکیانی و محمد رحمانی؛ نگارش پیش‌نویس: مسعود 
محمد  و  درخشان  مژگان  کمالی،  جلال  پورکیانی، 
مسعود  نوشته:  نهایی‌سازی  و  ویراستاری  رحمانی؛ 

پورکیانی، جلال کمالی و محمد رحمانی.

تعارض منافع

بنابر اظهار نویسندگان این مقاله تعارض منافع 
ندارد.

تشکر و قدردانی

و  اقتصادی  امور  وزارت  ستاد  همکاران  کلیه  از 
دارایی و ادارات کل امور اقتصادی و دارایی استان‌ها 
جمع‌آوری  در  را  لازم  مشارکت  و  همکاری  که 

داده‌های مورد‌نیاز داشته‌اند تقدیر و تشکر می‌شود.
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