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   چکیده

  یمنابع انسانمدیریت   ی هاوهیش هی( در بخش بهداشت و درمان بر کلAI)  یهوش مصنوع  یسازادهیپ   ریتأث یمطالعه به بررس نیا

(HRMو عملکرد سازمان )یهوش مصنوع   یهاک یتکن  کاربست که  میهست  یاارزش افزوده  یساز. ما به دنبال برجسته پردازدیم   ی  

  ی. برادهدیارائه م  یو سازمان   یاز نظر مال  ستمیکل اکوس  یو درمان برا  اشتبخش بهد( در  HRM)   یمنابع انسان  تیریدر مد

تهرانمرکز بهداشت و درمان    ک یرا در    ی اکتشاف  ی فیک  لیتحل  کی  ق،یپاسخ به سؤال تحق به    یاب یدست  ی. برامی انجام داد  در 

دادهداده  یسازمثلث از  ثانو  هیاول  یهاها،  ش  هیو  منبع  عنوان  کرد  واهدبه  ام یاستفاده  ب   نی.  مورد    ی جالب  یهانشیمطالعه  در 

  تواند یابزار م   نیتا چه حد ا  نکهیو ا  دهد یدر سراسر بخش بهداشت و درمان ارائه م  HRMدر    یهوش مصنوع   یابزارها  یسازادهیپ 

و    ، فناوریصنعت  از لحاظ  یمنحصر به فرد مطالعه مورد  یها یژگیبهتر کمک کند. با وجود و   ی عملکرد سازمان  یآوربه جمع

  امدیپ   نیمطالعه چند  نیدشوار است. ا  تیبه کل جمع  جیگسترش نتا  و  ستین  تیمطالعه بدون محدود  نیا  ،یکشور  یهانه یزم

  یندهایبر فرآ  یهوش مصنوع   یسازادهی پ   ریتأث  یدر مورد چگونگ  یملموس  یهانشیکه ب  دهدیرا ارائه م  یاستیو س  ی تیریمد  ،ینظر

HRM  کندیو عملکرد شرکت فراهم م . 

 ، کشورهای در حال توسعه، رشد صنعتی، نظام سلامتهوش مصنوعی،  یمنابع انسان  تیریمدکلمات کلیدی:  
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 مقدمه 

  بیآن با ترک  یهایژگیعمده در و   راتییتغ  جادیا  قینهاد از طر  کیبهبود    یبرا  یندیفرا"که به عنوان    تالیجیتحول د  دهی پد

)ورهوف    گذاردیم  ریوکارها تأثاز عناصر کسب   یاریبر بس  شود،یم  فیتعر  "یسازاطلاعات، پردازش، ارتباطات و شبکه  یهایفناور

  نیدوانده و به ا  شهیدر آن ر  ده ی پد  نیاست که ا  یدیکل  عیاز صنا  ی کی  یبهداشت  ی هامراقبت(.  ۲۰۲۱  ال، ی ؛ و۲۰۲۱و همکاران،  

ظهور  (.  ۲۰۲۱موجود را متحول کرده است )کراس و همکاران،    ی هامیکرده و پارادا  جادیرا ا  یدی جد  یتجار  یهافرصت  بیترت

 تال یجیاز بلوغ د  ییبه درجه بالا  یابیدر دست  ار  یمؤسسات بهداشت  یاتیح  تیاهم  COVID-19از    یناش  یبهداشت  یهامراقبت

تداوم مراقبت، با وجود   نیبه تضم  ازیبه ن  دیبا  یمراکز بهداشت(.  ۲۰۲۱؛ کراس و همکاران،  ۲۰۲۰  تس،یفیبرجسته کرد )فلتچر و گر

تا خدمات مؤثر    کنند  یسازنه یرا به  مارستانیدر داخل ب  مارانیب  انیجر  نیپاسخ دهند و همچن  مار، یپزشک و ب  نیب  یکیزیفاصله ف

بهداشت   ستمیاکوس ،یمواقع اضطرار نیدر چن (.۲۰۲۰و همکاران،  نگیارائه دهند )ت مارانیاز ب یادیز تیرا به جمع یو کارآمد

منابع    صیو تخص  تیریمراقبت را با مد  ی بالا  یو درمان فراخوانده شد تا عملکرد خود را اصلاح و بهبود بخشد و استانداردها

به    یرضرو  هانیها که همه او نظارت بر عملکرد آن  یانسان  یروین  تیریمد  نیحفظ کند، همچن(  ۲۰۱۶  ،ی و زبان  فهی)خل  ابیکم

قابل    ریتأث  ، یمانند هوش مصنوع   شرفته،یپ   یهایشدن با توسعه فناور  یتالیجید  ن،یبنابرا(.  ۲۰۱۷)کوچولو و پِنارولا،    دیرسینظر م

  یانسان  یروین  تیریو مد  یکه قضاوت انسان  یدر حال(.  ۲۰۱۷و آسبورن،    یکارکنان دارد )فر  تیریبر بازار کار و نحوه مد  یتوجه

کرده و هوش    یتالیجیرا د   ندهایفرآ  نیاز ا  شتریب  یاندهیوکارها به طور فزاوابسته است، کسب  یانسان   یهایرودهنوز به شدت به و

  ییکارا یبه سطوح بالا  یابیدست یبرا یی هافرصت  یی هایفناور  نیچن(. ۲۰۲۲و همکاران،  نگی)کوچل کنند یرا ادغام م یمصنوع 

  (.۲۰۲۰)وودز و همکاران،    کنند یفراهم م  رویجذب ن  یکل  یها نهیاستخدام و هز  انکاهش زم   ا ینامزدها    یو غربالگر  تیریدر مد

HRM  یم   فایا  یبهداشت  یدر بخش مراقبت ها  ژهیبه و  ،یرقابت  یدر چالش ها   ینقش مهم  ( کندOlan et al., 2022 چهار .)

ارزشمند   یرا به ابزار  یفناور  نی( ایهمدلانه و شهود  ،یلیتحل  ،ی کیشود )مکان  یم  یآنها طبقه بند  قیاز طر  یبعد که هوش مصنوع 

  یاریبس یاز داده ها و خودکارساز ی عی( با ارائه حجم وسHuang & Rust, 2018کند ) ی م  ل یاز سازمان ها تبد تیحما یبرا

 ۲۰۱۷و آزبورن،    ی)فر  دیکن  یساز  نهیرا ارتقا داده و به  HRMبه تمام مراحل    دنیسرعت بخش  یبرا  یتجار  یندهایاز مراحل فرآ

Neufeind    ،؛  ۲۰۱8و همکارانTambe    ،؛  ۲۰۱9و همکارانBresciani    ،۲۰۲۱و همکارانa  ۲۰۲۱؛bعل مطالعات    رغمی(. 

؛ رونگ و ۲۰۱9  ،ی؛ داونپورت و راو۲۰۱۷و همکاران،    انگی)ج   یبهداشت  یدر مراقبت ها  یهوش مصنوع   یمتعدد در مورد اجرا

اسنها،  ۲۰۲۰همکاران،   و  مان  ادب  ی(، شکاف۲۰۲۱؛  ب  اتیدر  رابطه  به  دارد. چن  نیمربوط  عملکرد   یفناور  نیاستفاده وجود  و 

بر هوش    ی مبتن  تالیجید  ی هاحلراه  یسازادهیکه چگونه پ   شود یموضوع مربوط م  نیبه ا  قیراستا، سوال تحق  نیکارکنان. در ا

  بگذارد. ریتأث یبهداشت  یهادر مراکز مراقبت  یبر عملکرد منابع انسان تواند یم یمصنوع 

دیجیتال تحول  با هدف  ۱پدیده  »فرایندی  عنوان  به  که  می  ،  تعریف  موجودیت  در  بهبود  عمده  تغییرات  ایجاد  طریق  از  شود، 
 

  کلمانسو؛  درمانی، مرکز  CMC؛   ارشد منابع انسانیمدیر  ،   CHRO، هوش مصنوعی؛AI، مدیریت منابع انسانی؛ HRMمنابع انسانی؛   ،HR:  اختصارات ۱

CMI ، پزشکی بین المللی کلمانسو؛مرکز JHMI ، پزشکی بین المللی جانز هاپکینزمرکز 
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 و کار تأثیر میهای آن  واز طریق ترکیبی از فناوری اطلاعات، پردازش، ارتباطات و شبکه«، بر بسیاری از عناصر کسب  ویژگی
مراقبت سلامت، یکی از صنایع کلیدی است که این پدیده در آن ریشه دوانده   (.۲۰۲۱؛ ویال،  ۲۰۲۱)ورهوف و همکاران،   گذارد

(. ۲۰۲۱)کراس و همکاران،   کنداست و در نتیجه فرصت های تجاری جدیدی ایجاد کرده و پارادایم های محرز را متحول می

از ناشی  مراقبت سلامت  بلوغ   ۱9-کووید ظهور  از  بالایی  به درجه  و  نموده  تأکید  مراقبت سلامت  اهمیت حیاتی موسسات  بر 

یافته است )فلچر و گریفیث،   مراکز مراقبت سلامت باید به نیاز در مورد   (.۲۰۲۱؛ کراوس و همکاران،  ۲۰۲۰دیجیتالی دست 

اطمینان از تداوم مراقبت علیرغم فاصله فیزیکی بین پزشک و بیمار و همچنین ساده کردن جریان بیماران در داخل بیمارستان  

 (.۲۰۲۰و خدمات مؤثر و کارآمد را به مجموعه بزرگ بیماران تحت درمان تضمین کنند )تین و همکاران،  پاسخ دهند

در چنین شرایط اضطراری، از اکوسیستم مراقبت سلامت خواسته شد تا با منطقی کردن و تخصیص منابع کمیاب )خلیفه و زبانی،  

(، مدیریت منابع انسانی و نظارت بر عملکرد آنها، عملکرد خود را اصلاح و بهبود بخشند تا استانداردهای مراقبت با کیفیت ۲۰۱۶

(. بنابراین، دیجیتالی شدن با توسعه  ۲۰۱۷)کوکولو و پنارولا ،  ت که همه این موارد ضروری هستندبالا ارائه شود و ثابت شده اس

فناوری های پیچیده مانند هوش مصنوعی، به طور معناداری بر بازار کار و نحوه مدیریت کارکنان تأثیر می گذارد )فری و آزبورن، 

انی هنوز به شدت به ورودی های انسانی متکی هستند، کسب و کارها  در حالی که قضاوت انسانی و مدیریت منابع انس(.  ۲۰۱۷

نمایند )کوچلینگ و همکاران،  را یکپارچه می  را دیجیتالی می کنند و هوش مصنوعی  فرآیندها  این  اکثر  ای  به طور فزاینده 

هایی فرصت دستیابی به سطوح بالایی از کارایی در مدیریت و غربالگری متقاضیان یا کاهش زمان استخدام (. چنین فناوری  ۲۰۲۲

 (.۲۰۲۰کنند )وودز و همکاران،  های کلی استخدام را فراهم می و هزینه

(. ۲۰۲۲)اولان و همکاران،   مراقبت سلامت ایفا می کندهای رقابتی، به ویژه در بخش  مدیریت منابع انسانی، نقش مهمی در چالش

چهار بعدی که هوش مصنوعی از طریق آنها طبقه بندی می شود )مکانیکی، تحلیلی، همدلی و شهودی( با ارائه حجم وسیعی از 

مدیریت منابع انسانی)هوانگ و   داده ها و خودکارسازی بسیاری از مراحل فرآیندهای تجاری و سرعت بخشیدن به تمام مراحل

و  نئوفیند ۲۰۱۷)فری و آزبورن،   ، این فناوری را به ابزاری ارزشمند برای حمایت از سازمان ها تبدیل می کند (۲۰۱8رست،  

علیرغم مطالعات متعدد در مورد اجرای هوش مصنوعی  (.۲۰۲۱برسیان و همکاران،   ؛۲۰۱9و همکاران،   تمبه ؛۲۰۱8همکاران،  

(، شکافی  ۲۰۲۱؛ مان و اسنها،  ۲۰۲۰؛ رونگ و همکاران،  ۲۰۱9؛ داونپورت و راوی،  ۲۰۱۷همکاران،    در مراقبت سلامت )جیانگ و 

در مطالعات مربوط به رابطه بین استفاده از چنین فناوری و عملکرد کارکنان وجود دارد. در این راستا، سوال تحقیق به این موضوع  
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تواند بر عملکرد منابع انسانی در مراکز  های دیجیتال مبتنی بر هوش مصنوعی می    حل  سازی راهشود که چگونه پیاده  مربوط می  

هدف این مطالعه بررسی موضوع مدیریت منابع انسانی در مراقبت سلامت و عملکرد کارکنان   مراقبت های سلامت تأثیر بگذارد. 

های نوآورانه و دیجیتال در مؤسسات مراقبت های    حل  است. به طور مشخص، این مطالعه به دنبال تعیین مزایای بالقوه اجرای راه

سازی هوش مصنوعی، به »نظریه ها بر عملکرد منابع انسانی است. برای مشخص کردن ارتباط پیادهسلامت و تأثیر این فناوری  

خلیل و  ؛۲۰۲۰؛ تالوار و همکاران،  ۲۰۲۰؛ کاور و همکاران،  ۱983؛ زالتمن و والندورف،  ۱98۷مقاومت« اشاره می کنیم )رام،  

می تواند مانع اجرای راه حل های دیجیتال شود. هدف تجزیه و تحلیل ما، تأکید بر این    در کارکنان بی میلی(.  ۲۰۲۲همکاران،  

 است که مزایای هوش مصنوعی بیشتر از هزینه ها است و اجرای آن برای بهینه سازی عملکرد ضروری می باشد. 

این مطالعه، به منظور آشکارسازی ظرایف پدیده ای را از منظری متفاوت بررسی نمود. این مقاله، برای پرداختن به سوال تحقیق،  

استفاده کرد. رویکرد عالی بیمار محور   تهرانهای خصوصی برتر  از یک رویکرد اکتشافی مبتنی بر تحقیق در یکی از بیمارستان  

تا دستیابی به نتایج که مبتنی بر مطالعه داده های اولیه و ثانویه و گواه بر نقش حیاتی هوش مصنوعی در عملکرد    د آن باعث ش

 د. اشمنابع انسانی می باشند، امری امکان پذیر ب 

ارائه می   مدیریت منابع انسانی از دیدگاه نظری، این مطالعه بینش های جدیدی را در مورد تبدیل و دیجیتالی کردن شیوه های 

دهد. از دیدگاه مدیریتی، به مدیران مراقبت سلامت ابزار ارزشمندی برای نوآوری در مدل های کسب و کار و فرآیندهای مدیریت  

منابع انسانی ارائه می نماید. همچنین به منظور بهبود عملکرد کلی و دستیابی به تعادل بسیار مطلوب بین ارائه مراقبت با کیفیت 

 ندن هزینه ها، بر نیاز سیاستگذاران برای ترویج اجرای مراقبت سلامت دیجیتال تاکید می کند.  و به حداقل رسا 

 پیشینه نظری 

 مدیریت منابع انسانی و دیجیتالی شدن 

کند  سازی، امکان درک چگونگی استفاده از اطلاعات یا فناوری دیجیتال در اصلاح عملیات فعلی شرکت فراهم می  دیجیتالی  

  )نئوفیند (. گسترش عظیم قدرت دیجیتال، بازار کار را نیز تغییر می دهد۲۰۲۲؛ مستقل و همکاران، ۲۰۲۱همکاران، )ورهوف و 
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های جدید در مدل برداری از فرصت  شوند برای بهره  ها مجبور می  با گسترش پدیده »دیجیتال«، شرکت   (.۲۰۱8و همکاران،  

سازی،  سازی عملکرد و رشد مبتنی بر دیجیتالی  ها باید به منظور بهینه  کنند. شرکت  و کار خود را نوآوری ایجاد  کسب    ایه

بازنگری در کار و فرآیندهای امر مستلزم  این  باشند، و  تبادل دانش و همکاری  انسانی پذیرای  منابع  )بونکن و   است مدیریت 

 (.۲۰۲۱همکاران، 

های محیط کار تنها چند تاثیر توسعه  های تکراری و کاهش ریسک  های ترکیبی بیشتر، کاهش فعالیت  ایجاد مجموعه مهارت    

و نحوه   (۲۰۱8و همکاران،   نئوفیند ؛۲۰۱۷های جدید می باشند که همگی تأثیر معناداری بر اشتغال )فری و آزبورن،  فناوری  

شامل   مدیریت منابع انسانی (.۲۰۲۱و همکاران،   برسیان ؛۲۰۱9و همکاران،   )تمبه دارند مدیریت منابع انسانی در یک سازمان

های  های جدید در یک سازمان از طریق پرسنل آن و استفاده از استراتژی  ها و شایستگی  ها، ظرفیت  »کسب و حفظ مهارت  

 می تواند بر رویه های مدیریت استخدام و  (. پذیرش فناوری های دیجیتال۲۰۱9و همکاران   )تمبه مدیریتی مختلف«می شود

هوش مصنوعی به شرکت ها اجازه می دهد تا اشتراک گذاری اطلاعات برای مدیریت ریسک  تأثیر بگذارد.   مدیریت منابع انسانی

و همکارانش) بهینه کنند. همانطور که کومار  را  انسانی  به  ۲۰۲۲منابع  انسانی منجر  اظهار نمودند: »مدیریت هوشمند منابع   )

 افزایش رشد اقتصادی می شود«. 

این فناوری ها می توانند حجم وسیعی از داده ها را نگهداری و پردازش کنند. در نتیجه، مدیران منابع انسانی می توانند روندهای  

(. آنها امکان کارآمدتر  ۲۰۲۰استخدام را شناسایی کرده و به طور خودکار بهترین متقاضیان را انتخاب کنند )همیلتون و همکاران،  

انال « تولید را ارائه می دهند. راه حل های دیجیتال با تجزیه و تحلیل مقدار زیادی از داده ها، ابزارهای  کردن تمام مراحل » ک

ارزشمندی را برای پیش بینی نیازهای مصرف کننده نشان می دهند و پیشنهادات بسیار سفارشی ایجاد نموده و خدمات پس از 

مچنین آنها فرصتی برای تعیین چگونگی افزایش دانش و توانایی کارکنان  ه (.۲۰۲۰فروش را بهینه می کنند )پاشن و همکاران، 

(. زمانی که اقدامات در فرآیند  ۲۰۲۲)اولان و همکاران،   برای ایجاد مزیت رقابتی و افزایش عملکرد کسب و کار فراهم می کنند

مدیریت منابع انسانی با استراتژی رقابتی یک کسب و کار همسو باشد، افراد می توانند منبعی ارزشمند و غیرقابل تکرار برای  

 (. ۲۰۱8و همکاران، شرکت باشند. در نتیجه، افراد منبع حیاتی سود سازمانی هستند که رقبا را به چالش می کشد)مارکون 
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(. در واقع، ارزیابی عملکرد یکی از اقدامات ضروری در  ۲۰۲۰در این راستا، ارزیابی عملکرد بسیار مهم است )ساردی و همکاران،    

(. ارزیابی عملکرد،  ۲۰۱۷فرآیند مدیریت منابع انسانی در رابطه با رفتار کارکنان همسو با اهداف شرکت است )دنیسی و مورفی،  

به ویژه در دنیایی به طور فزاینده ای دیجیتالی، می تواند ارزش اقدامات و دستاوردهای اختراعی کارکنان را به آنها نشان دهد.  

دهند که چگونه رفتار و کارایی کارکنان تحت های مدیریت عملکرد الکترونیکی تأکید دارند، نشان می  مطالعاتی که بر سیستم  

سایر مطالعات    (.۲۰۲۰؛ فردریکو و همکاران،  ۲۰۲۰؛ کمبل و همکاران،  ۲۰۱9گیرد )یین و کین،    تأثیر ارزیابی دیجیتال قرار می

کنان در یک محیط دیجیتال و کمک به کارکنان در رعایت استانداردهای  بر خروجی های عینی و توسعه عالی کار بر اهمیت تمرکز  

 (. ۲۰۱۶مربوط به شایستگی کار دیجیتال تاکید می کنند )نیجپ و همکاران، 

ها را به ترویج همکاری،  های جدید کار« شده است و شرکت  همانطور که قبلاً اشاره شد، دیجیتالی شدن منجر به اتخاذ »روش

( تأیید می کند،  ۲۰۲۱دهد. همانطور که جراردز و همکارانش )و کار سوق میها و تفکیک کار از خود محیط کسب  تبادل ایده  

این کار کارکنان را به سمت مشارکت در رفتارهای کارآفرینانه سوق می دهد، و سطوح بالایی از عملکرد فردی را برای سازمان  

تر به اقدامات رقیب در یک  ها باید ظرفیت واکنش سریع  تضمین می کند و در نتیجه عملکرد کلی را بهبود می بخشد. شرکت  

گیری عملکرد نیز باید دگرگون استاندارد و اندازههای مدیریت خطی    محیط دیجیتال پویا را توسعه دهند. در نتیجه، سیستم

شوند. در اصل، آنها باید با در نظر گرفتن الزامات یک محیط دیجیتال برای استفاده در شرایط بسیار پویا ایجاد شوند )سهلین و  

های سازمانی را در    و کار و رویهگیری عملکرد که تغییرات فناورانه، محیط کسب  (. بنابراین، ایجاد سیستم اندازه  ۲۰۱9آنجلیس،  

های فنی عملکردهای  نظر بگیرد، امری ضروری تلقی می گردد. این مفهوم مبتنی بر درک این است که باید از طریق پیشرفت  

(. با ظهور دیجیتالی ۲۰۲۰؛ فردریکو و همکاران،  ۲۰۲۰؛ کمبل و همکاران، ۲۰۱9گیری متعددی ایجاد شوند )یین و کین،  اندازه

دهند، باید به طور کامل مورد بازنگری قرار گیرد، زیرا ها را شکل می  های شرکتی، فناوری    این ایده متداول که استراتژیشدن،  

 گذارند. های سازمانی تأثیر می  ( و زمینه۲۰۲۱ای بر استراتژی شرکت )لی و همکاران،  های دیجیتال به طور فزاینده فناوری
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 هوش مصنوعی در سنجش عملکرد 

(.  ۲۰۲۲عملکرد سازمانی همیشه به طور معناداری بر تصمیمات مربوط به کسب و کار تأثیر گذاشته است )سامسون و بانوگوپان، 

گیری عملکرد« را غیرممکن می  گذارد و توصیف بدون ابهام »سیستم اندازه  های یک شرکت بر عملکرد شرکت تأثیر می  ویژگی

اندازه۲۰۰۰کند )شین،   از نقطه نظر عملیاتی، یک سیستم  از جنبه های مختلف بررسی کرد.  توان  گیری (. این مفهوم را می 

ای از معیارهای مورد استفاده برای ارزیابی کارایی و اثربخشی اقدامات« است. و همچنین می تواند برای ارائه  عملکرد »مجموعه  

سازمان برای اجرای استراتژی را منعکس می کند )هوروات بازخورد به کارکنان استفاده شود. از نقطه نظر استراتژیک، روش های  

های  توانایی این ابزار برای ایجاد تعادل بین عملکرد اقتصادی، رشد و کنترل و فرصت، اساس اهمیت سیستم   (.۲۰۱9و همکاران،  

(.  ۲۰۰۰شده شرکت برسند )سایمونز،  دهد به اهداف از پیش تعیین  گیری عملکرد است که به مدیران اجازه می  نظارت و اندازه

ایجاد یک سیستم کنترل امری ضروری می باشد، زیرا شرکتی پویا است که در یک محیط دائماً در حال تغییر فعالیت می کند  

به  (. در زمینه دیجیتال، شرکت ها باید با تغییرات پیچیده مختلفی روبرو شوند که بر نیاز به دستیابی  ۲۰۱8)بیتیسی و همکاران،  

های پیشرفته، مانند فناوری  (. از این منظر، فناوری  ۲۰۲۲پایش عملکرد معتبر تأکید می کند )اف. شیاوونه و همکاران،  سیستم  

؛ فردریکو ۲۰۲۰؛ کمبل و همکاران،  ۲۰۱9و هوش مصنوعی، می توانند وارد عمل شوند )یین و کین،    ۰.4های مبتنی بر صنعت  

شده توسط رایانه برای انجام عملکردهایی است  (. هوش مصنوعی »ظرفیت یک ماشین دیجیتال یا ربات کنترل  ۲۰۲۰و همکاران،  

های  وریا(. فن۲۰۲۰؛ کوپلند،  ۲۰۱9؛ هانلین و کاپلان،  ۲۰۱8که معمولاً با موجودات هوشمند مرتبط هستند« )پلاستینو و پوردی،  

ریت پیشگیرانه و عدم قطعیت، ارزش بیشتری برای سازد تا با استفاده از یک رویکرد مدیها را قادر می  هوش مصنوعی شرکت  

؛ کومار  ۲۰۲۲افزایش دهند )آستروم و همکاران،  مشتریان خود ایجاد کنند و در نتیجه کارایی هزینه را بهبود بخشند و درآمد را  

(. در عین حال، ماهیت مخرب آنها، شرکت ها را وادار می کند تا مدل های کسب و کار خود را بازنگری و  ۲۰۲۲و همکاران،  

هایی  فناوری (. منابع انسانی، یکی از موانع اصلی استفاده از چنین۲۰۲۲؛ تریشلر و یانگ، ۲۰۲۱تطبیق دهند )بونکن و همکاران، 

( بیان کردند، مردم اغلب در برابر تغییرات فناورانه مقاومت می کنند. نظریه مقاومت  ۲۰۲۲همانطور که خلیل و همکارانش )  است.

؛ تالوار ۲۰۲۰؛ کائور و همکاران، ۱98۷؛ رام، ۱983به طور گسترده در مطالعات مورد توجه قرار گرفته است )زالتمن و والندورف، 
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(. »مقاومت در برابر تغییر می تواند به عنوان رفتاری تعریف شود که به حفظ وضعیت ۲۰۲۲؛ خلیل و همکاران،  ۲۰۲۰و همکاران،  

( و »با درجه ای که افراد از ۱983موجود در مواجهه با فشار برای تغییر وضعیت موجود کمک می کند« )زالتمن و والندورف،  

(. ممکن است کارمندان از جایگزینی با هوش مصنوعی بترسند. ممکن ۱98۷ط است )رام،  تغییر احساس تهدید می کنند« مرتب

(. علاوه بر این، فقدان  ۲۰۱8نداشته باشند )هوانگ و رست،    خود  روزمرهاست آنها تمایلی به استفاده از این فناوری ها در کارهای  

ر کلی از استفاده از راه حل های هوش مصنوعی خودداری مهارت های فناورانه و دیجیتالی می تواند باعث شود که آنها به طو

(. مقاومت کارکنان نیز ممکن است به دلیل عدم درک ارزش فناوری جدید باشد)جباراجاکیرتی و  ۲۰۱9کنند )دو و همکاران،  

میفناوری    (.۲۰۲۱شانکار،   مصنوعی  هوش  بخشند.های  بهبود  را  ضروری  عملکرد  معیار  چندین  پردازش   توانند  در  تسریع 

را کاهش می محدودیت افزایش میها  را بطور کلی  اثربخشی عملیاتی  و  )اکتر و همکاران،  دهد  و همکاران،   ؛ فراگ۲۰۲۰دهد 

گیرندگان مهم به آن دسترسی (. در نهایت، هوش مصنوعی با گسترش دامنه دانشی که معمولاً مدیریت ارشد و سایر تصمیم۲۰۲۲

می شود، به ویژه به اطلاعاتی دسترسی دارد که بدون این سیستم یافتن آنها غیرممکن است گیری بهتر  دارند، موجب تصمیم  

(. هوش مصنوعی  ۲۰۲۲؛ کومار و همکاران،  ۲۰۲۱؛ بوک اینکا و همکاران،  ۲۰۲۰؛ آراجو و همکاران،  ۲۰۲۰)لیندباوم و همکاران،  

تر  گیری را بر اساس درک عمیقگیری، تصمیم  های پیچیده تصمیم  تر کردن مدیریت اطلاعات بدون ساختار و ایجاد مدل  با آسان  

 (. ۲۰۲۰سازد )مارتینز و همکاران،  پویایی مدیریت ممکن می

ها را کاهش  دهند هزینه  ها اجازه می  طور معناداری بر نتایج عملکرد تأثیر بگذارند و به سازمان  توانند به  هایی میچنین داده  

تاگویمج و همکاران،  -تر هدف قرار دهند)وامبادهند، کالاها و خدمات خود را گسترش دهند و مشتریان را با پیشنهادات شخصی 

ای مانند مراقبت  (. دیجیتالی شدن به خودی خود در بخش پیچیده۲۰۲۲؛ کومار و همکاران،  ۲۰۲۱میکالف و گوپتا،   ؛۲۰۲۰

بسیاری از سازمان ها را به سمت بلوغ دیجیتال سوق داده   ۱9-کووید ظهور (.۲۰۲۱)کراس و همکاران،   سلامت تثبیت شده است

رجی و در نتیجه دستیابی به انعطاف  و بر نیاز شرکت ها برای سازگاری سریع با رویدادهای خا (۲۰۲۰)کراس و همکاران،   است

آفرینی  (. استفاده از هوش مصنوعی در مراقبت های سلامت، فرآیندهای هم  ۲۰۲۰)فلچر و همکاران،   سازمانی تأکید کرده است

دهد تا رویکرد مبتنی بر بیمار را اتخاذ  های جدید به مراکز مراقبت های سلامت اجازه می  سازی فناوری  سازد. پیاده    را ممکن می

 (.۲۰۲۱کنند و مسیرهای مراقبت شخصی ایجاد نمایند و مراقبت با کیفیت بالا را تضمین کنند)لئون و همکاران، 
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توان به عنوان تلاش برای دستیابی به اثربخشی پزشکی و مناسب بودن خدمات،  عملکرد استراتژیک در مراقبت سلامت را می

اجتناب یا کاهش نابرابری در دسترسی به خدمات، اطمینان از رضایت شغلی برای متخصصان و درمان مناسب بیماران تعریف 

)پراگر و همکاران،   برای  ۲۰۱8؛ بمبارد و همکاران،  ۲۰۱8همکاران،   بیتن و ؛۲۰۱8کرد  ارزیابی عملکرد یک مولفه ضروری   .)

(. با توجه به پیچیدگی های سیستم های مراقبت سلامت،  ۲۰۱9افزایش کارایی خدمات و ارائه مراقبت است )آگاروال و همکاران،  

است، زیرا از تلاش های چندین سازمان و  بعدی  این امر یک چالش مهم به شمار می آید. در واقع، عملکرد مراقبت سلامت چند 

های    (. تلاش برای تجزیه و تحلیل گسترده عملکرد سلامت با استفاده از شاخص۲۰۲۱افراد ناشی می شود )باربازا و همکاران،  

تأکید می    عمومی منجر به ظهور شاخص  بر عملکرد مؤثر  اهمیت توسعه سیستم نظارت  بر   کندهای بسیاری شده است که 

از نظر مدیریت دانش  بینی در هوش مصنوعی می    پتانسیل بالای پیش (. ۲۰۲۰و همکاران،   )اف.شیاوونه تواند این فناوری را 

سازی مراقبت، به ابزاری ارزشمند برای ارزیابی و بهبود عملکرد مراقبت های  بهینه    هزینه و  کارکنان مراقبت های سلامت، کاهش

 (. ۲۰۱8)یو و همکاران،  سلامت تبدیل کند

 تحقیق روش  

انجام دادیم   ، یک تحلیل کیفی با استفاده از روش مطالعه موردیمورد نظربرای پرداختن به سوال تحقیق، با بررسی مرکز پزشکی  

های  ها و فناوری  ترین درمان  یک مرکز عالی و پیشرفته است که برای ارائه یکی از نوآورانه  ، مرکز پزشکی این(.۱989)آیزنهارت،  

بیمارستان مشتاق است تا ماموریت خود برای ارائه خدمات مراقبت سلامت انجام    موجود در منطقه در شهر طراحی شده است.

 دهد و این اشتیاق فراتر از هر چیزی است که بیماران تا به حال تجربه کرده اند.  

 مذکورمرکز پزشکی   سرآمدی موروثی به جا مانده، از نوآوری های پزشکی گرفته تا مراقبت های سرپایی نشان می دهد که این

در امر مراقبت سلامت در زنجیره ای از مراکز مراقبت فوری در منطقه، متعهد به ارائه استاندارد جدیدی از سرآمدی می باشد.  

ماتریس انتقال دانش بیمارستانی ما را قادر می سازد تا از متخصصان عالی رتبه پزشکی در سراسر جهان بهره ببریم و اطمینان 

 ا تا انتها به بهترین مراقبت ها دسترسی دارند. حاصل کنیم که بیماران از ابتد
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پاتولوژی و جراحی های جزئی و   این بیمارستان کلیه خدمات موجود در بازار، از جمله قلب و عروق، رادیولوژی، آزمایشگاه و 

پیچیده را فراهم می نماید. این بیمارستان علیرغم جدید بودن، توانسته از نظر بیماران و پزشکان در موقعیت بسیار معتبری قرار 

رن و انقلابی، پیاده سازی ابزارهای هوش مصنوعی در سیستم مدیریت منابع انسانی برای کمک به  گیرد. در چنین بیمارستان مد

عملکرد کلی بیمارستان و ایجاد محیطی از اعتماد و تعامل برای کارکنان فعلی و آینده ضروری است. هدف این است که اطمینان 

 تکنیک های هوش مصنوعی بهره ببرند و هماهنگ باشند. حاصل شود که تمام عملکردهای بیمارستان، بالینی و اداری، از 

ما برای جستجوی موردی و ارزشمند از تجلی مفاهیم نظری بنیادی خود، از نمونه گیری آگاهانه و نظری استفاده کردیم )یین،  

(. هدف ما نشان دادن پیچیدگی رفتار اجتماعی و توسعه مفاهیم و توصیفات معناداری است که نه بیش از حد ساده و نه  ۲۰۰9

ثلث سازی داده ها و تقویت تجزیه و تحلیل خود، از شواهد متعددی از قبیل مصاحبه خیلی تعصب آمیز هستند. برای تضمین م

های نیمه ساختاریافته، داده های آرشیوی، گزارش های صنعتی، مقالات روزنامه ها و مجلات و اسناد داخلی استفاده کردیم )یین،  

جام شد. ما برای اطمینان از خطوط اولیه تحقیق یک ان  ۲۰۲۲دوم سال  نیمه  ها در  آوری و تجزیه و تحلیل داده    (. جمع ۲۰۰9

اطلاعاتی را در مورد پاسخ    ۱جدول   (.۲۰۲۱کائو و هندرسون،   ؛۲۰۱8)بکستروم و همکاران،   راهنما برای مصاحبه آماده کردیم 

 دهندگان ارائه می دهد. 

ای که انجام شد، رونویسی کرد. محقق دوم، با گوش دادن به موارد ضبط شده، رونوشت گر، هر مصاحبه را در همان هفته  مصاحبه  

پردازد،  تمامی مصاحبه ها را بررسی کرد. از آنجایی که تحقیق ما به تأثیر ابزارهای هوش مصنوعی بر عملکرد منابع انسانی می  

کنیم، که شامل عملکردهای  ایم، عمدتاً بر بخش منابع انسانی تمرکز می  آوری کرده    های خود را از منابع متعددی جمعداده  

گیرند. ما با مدیر منابع انسانی، مدیر حقوق و مزایا، مدیر جذب  مختلفی است که همه تحت تأثیر ابزارهای هوش مصنوعی قرار می  

تی مصاحبه انجام دادیم تا به وضوح درک کنیم که ابزارهای هوش  استعداد، متخصص داخلی و مدیر نهادهای دولتی و حاکمی

 گذارند.  وری و مشارکت کارمندان تأثیر می مصنوعی چگونه بر دامنه کار و عملکرد کلی آنها از چشم انداز مالی، بهره
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 لیست مصاحبه شوندگان. 1جدول 

مصاحبه   شغل نوع مصاحبه 

 شونده

مدیر مدیریت منابع   چهره به چهره 

 انسانی 

1 

 2 مدیر داروسازی  چهره به چهره 

 3 کارکنان مدیر روابط   چهره به چهره 

 4 حقوق و مزایا  چهره به چهره 

 5 رئیس استعدادیابی  چهره به چهره 

مسئول نهادهای دولتی و   چهره به چهره 

 حاکمیتی

6 

متخصص همسوسازی   چهره به چهره 

 کارکنان تازه وارد 

7 

 8 مدیر مالی  چهره به چهره 

 

بپردازیم، مصاحبه ای با مدیر داروخانه انجام دادیم و به طور کامل در مورد  برای اینکه از جنبه بالینی به تأثیر هوش مصنوعی  

چگونگی تأثیر پیاده سازی ابزارهای هوش مصنوعی در سیستم مدیریت دارو از نظر خطاهای دارویی، عملکرد بالینی و استخدام  

  حبه ما در جدول بالا نشان داده شده است. داروسازان و تکنسین های با استعداد بحث کردیم. فعالیت های کدگذاری، پس از مصا

داشتن یک محقق متخصص در مراقبت های سلامت و یک کارمند مراقبت های سلامت، موجب می شود امکان دسترسی به داده 

تر  ا ساده های بالا در بخش منابع انسانی و داروسازی قرار دارند رها با افرادی که در موقعیت ها را بیشتر فراهم نموده و مصاحبه 

به طور مشخص، در مرحله دوم، رونوشت های مصاحبه را در یک فرآیند تکراری با دو مرحله اصلی تجزیه و تحلیل کردیم.   کند.می  
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دبی، به صورت زمانی با تمرکز بر درک وضعیت  مرکز پزشکی کلمانسو ما پیش از معرفی و توسعه ابزارهای هوش مصنوعی در

مرکز پزشکی   و عملکردهای سازمانی پیش از هوش مصنوعی، به بحث در مورد وضعیت بخش منابع انسانی در منبع انسانی چندین

کردیم، ایده ارائه آن در بازار چه بود؟ منابع انسانی و شرکت چه چیزی از این پیاده سازی پیش بینی می کنند و چگونه  کلمانسو

بیمارستان در آینده ایجاد می کند. ما سعی کردیم بررسی کنیم که چگونه و در کدام حوزه   تأثیر مثبتی بر عملکرد سازمانی 

کمک می کند. ما   منابع انسانی مرکز پزشکی و سازی ابزارهای هوش مصنوعی به طور قابل توجهی به رشد کلی شیوه هایپیاده

یابی داده های  این تحلیل را به منظور ایجاد شرح موردنظر در بخش زیر ترجمه کردیم. با استفاده از یک رویکرد استنتاجی و برون

خود، این مورد را فراتر از پاسخ های مطلعین و یافته های نظری مان، بررسی کردیم. هدف اولیه بررسی ما، ایجاد ارتباط بین  

 دانش دانشگاهی و یافته های تجربی بود. 

 ها یافته

های مبتنی بر  ظاهر شد که فناوری   مدیریت منابع انسانی پس از چند مصاحبه عمیق در مرکز پزشکی کلمانسو، دو پارامتر مهم

آمده است. به طور مشخص، یافته ها به ما اجازه    ۲اند. نقل قول های مصاحبه ها در جدول  ها تأثیر گذاشته    هوش مصنوعی بر آن 

می دهد تا برخی از نتایج مرتبط را مشخص کنیم و این امر می تواند عملکرد منابع انسانی و موقعیت رقابتی شرکت را در هر یک  

انی )یعنی، مشارکت کارکنان و بهینه سازی وظایف(. اولاً، فناوری  از این موارد بهبود بخشد: الف( پیامد مالی، و/یا ب( نتیجه سازم

وری  ر نتیجه بهرهسازد تا به فرآیندهای مدیریت منابع انسانی بهتر دست یابند و د  ها را قادر می  های دیجیتال نوآورانه، بیمارستان

ثانیاً، نوآوری دیجیتال نیز موجب عملکرد مالی بهتر امکانات مراقبت سلامت می شود و تعادل    و کیفیت نتایج را افزایش دهند. 

های زیاد مورد نیاز، ابزار ارزشمندی  گذاری مناسبی بین هزینه و کیفیت مراقبت فراهم می کند. هوش مصنوعی علیرغم سرمایه

تر کردن  سازد تا موقعیت رقابتی کسب کنند. استخدام کارکنان منابع انسانی واجد شرایط و سریع    ها را قادر میاست که شرکت  

پذیری بیشتر سازد تا عملکرد بهتری داشته و این امر منجر به رقابت    تمام مراحل فرآیند، مراکز مراقبت های سلامت را قادر می

 شود. می 
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   و بررسی بحث

های فناوری به  دهد که چگونه منابع انسانی در بخش مراقبت های سلامت، نوآوری دیجیتال و پیشرفت  های ما نشان می    یافته

وری، حفظ کارکنان و رضایت کلی    دهد تا به نتایج اقتصادی و مالی بهتری دست یابند و در عین حال بهرهها اجازه می  سازمان  

همانطور (.  ۲۰۲۱؛ بونکن و همکاران،  ۲۰۲۱؛ بارباززا و همکاران،  ۲۰۱9؛ آگاروال و همکاران،  ۲۰۱۷را افزایش دهند )فری و آزبورن،  

نشان داده شده است، تجزیه و تحلیل انجام شده امکان شناسایی دو جنبه رقابتی که اجرای هوش مصنوعی بر   ۲که در جدول  

که چگونه توسعه فناوری های جدید به طور معناداری بر اشتغال   آنها تأثیر گذاشته را فراهم می کند. مطالعه ما مشخص می کند 

( و مدیریت منابع انسانی در سازمان ، از قبیل ایجاد ۲۰۲۱؛ جراردز و همکاران،  ۲۰۱8؛ نوفایند و همکاران،  ۲۰۱۷)فری و آزبورن،  

و همکاران،   گذارد )تمبهتأثیر می   مجموعه مهارت های ترکیبی بیشتر، کاهش فعالیت های تکراری و کاهش خطرات محیط کار

 (.۲۰۲۱و همکاران،  برسیان ؛۲۰۱9

  های منابع انسانی دیجیتال که توسط ابزارهای هوش مصنوعی اجرا می شود، زمان صرف شده برای آمادهسازی سیستم  پیاده

از طریق تکنیک   های  سازی برنامه حقوق و مزایای کارکنان، وظایفی که بیشتر وقت پرسنل منابع انسانی را می گرفت و قبلاً 

ابتدایی انجام می ابزارهای هوش مصنوعی، فرآیندها را متحول نمود و به  شد را به شدت کاهش خواهد داد. پیادهبسیار  سازی 

استراتژیک  تا روی موضوعات  داد  اجازه  انسانی  منابع  ؛ جراردز و همکاران،  ۲۰۲۰)ساردی و همکاران،   تر تمرکز کنندکارکنان 

ات، یک عنصر حیاتی در عملکرد شرکت به شمار  (. زمان عملی۲۰۲۲و همکاران،   اف.شیاوونه ؛ ۲۰۲۱؛ لئونه و همکاران،  ۲۰۲۱

(، و به طور اساسی  ۲۰۲۲دهد )چاترجی و همکاران،  بندی را به شدت کاهش می  آید. استفاده از ابزارهای هوش مصنوعی زمان  می

 گذارد. بر هزینه تأثیر می

ابزارهای هوش مصنوعی تأثیر قابل توجهی بر فرآیند استخدام و جذب کارکنان با استعداد دارد و به موجب آن چنین فرآیندی 

زمان و تلاش قابل توجهی برای بررسی صدها رزومه مرتبط و نامرتبط و یافتن تعداد کمی از متقاضیان مطابق با شرایط شغلی را  

ابز لطف  به  این حال،  با  اعلان فرصتمی طلبد.  از  فرآیند  با  ارهای هوش مصنوعی، کل  غربالگری مطابق  تا  گرفته  های شغلی 

معیارهای مورد نیاز و فهرست نهایی متقاضیانی مربوطه، به طور خودکار و بسیار کارآمد انجام می شود )همیلتون و همکاران، 
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مزایای ذکر شده در بالا، مراکز مراقبت سلامت را قادر می سازد تا کیفیت خدمات داخلی و  (.  ۲۰۲۰؛ پاسچن و همکاران،  ۲۰۲۰

خارجی را بهبود بخشند و در عین حال تضمین می کنند تجربه بیمار ایمن تر شود و نشان می دهد که چگونه اکوسیستم های  

ای نسبت به بیماران و نیازهای آنها جهت گیری کنند و آنها را در مرکز فرآیند تصمیم گیری فزاینده به طور  مراقبت سلامت باید

(. مراکز درمانی باید رویکرد بیمار محوری را اتخاذ ۲۰۲۲و همکاران،   اف.شیاوونه ؛۲۰۱9و همکاران،   )هاکانسون اکلوند  قرار دهند

نیازهای بیماران به یک نگرانی اصلی در هر سازمان تبد ؛ میریامث و همکاران، ۲۰۱9)آبلیت و همکاران،   یل شده استکنند. 

 دسترسی به حجم عظیمی از اطلاعات و توسعه مسیرهای مراقبت شخصی کمک کرده است(. اجرای هوش مصنوعی به  ۲۰۲۲

 (.۲۰۲۲کومار و همکاران،  ;۲۰۲۱؛ کراوس و همکاران، ۲۰۱9)شیاوونه و فرتی 

؛ ساهلین و آنجلیس،  ۲۰۱8دیجیتالی شدن و هوش مصنوعی، نتایج اقتصادی و مالی بهتری فراهم می کند )زیادین و همکاران،  

(. علیرغم هزینه بالای دستیابی و توسعه چنین فناوری ۲۰۲۲؛ کومار و همکاران،  ۲۰۱8؛ پراگر و همکاران،  ۲۰۲۱؛ ویال،  ۲۰۱9

عملکرد کلی سازمانی را بهبود   شود. گذاری بالاست و بموجب آن به کاهش نیروی کار و حجم کار کمک می  هایی، بازده سرمایه

)هاکانسون اکلوند و همکاران،   می بخشد، بهره وری، حفظ کارکنان، رضایت کلی و کارایی و بهینه سازی وظایف را افزایش می دهد 

 اف.شیاوونه ؛۲۰۲۱؛ لئونه و همکاران،  ۲۰۲۱همکاران،  ؛ جراردز و  ۲۰۲۰؛ پاشن و همکاران،  ۲۰۲۰؛ همیلتون و همکاران،  ۲۰۱9

شایان ذکر است که جایگزینی یک کارمند مستعد با تمامی فعالیت های مورد بحث )همسوسازی کارکنان    (. ۲۰۲۲و همکاران،  

تازه وارد، جهت گیری، آموزش و غیره( سه برابر بیشتر از حفظ وی هزینه دارد. واضح است که اجرای هوش مصنوعی از نظر 

و همکاران،   )کومار  است  بسیار حیاتی  بهینه ساز ۲۰۲۲اقتصادی  و کنترل هزینه در مرکز بحث مدیریت (.  منابع  ی تخصیص 

مراقبت سلامت قرار دارد. در این راستا، فناوری های جدید نقشی کلیدی در توانمندسازی شرکت ها و به حداقل رساندن هزینه

 ا دارند. ه
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 های منتخبنقل قول . 2جدول 
 مطالعه کلیدی  سازمانی پیامد  پیامد مالی  نقل قول  پاسخ دهنده 

 مدیر داروسازی 

 

استخدام افراد با تجربه در هوش مصنوعی دشوار است، زیرا تحقق آن در بازار  

هنوز امر جدیدی به شمار می آید، به عنوان مثال برای استخدام یک داروساز  

با تجربه بصورت اتوماسیون باید بسیار خوش شانس باشید، این استعدادها بسیار  

های شرکت ها برای حفظ    اندک هستند و به دلیل بالاترین بسته ها و سیاست

 آنها، جذب شان بسیار دشوار است.  

 کاهش نیروی انسانی 

 

 بهره وری بیشتر 

 

همکاران،   و  و ۲۰۱9آگاروال  بمبارد  ؛ 

شیاوونه ۲۰۱8همکاران،   اف.  و   ؛ 

 ۲۰۲۲همکاران،  

 مدیر داروسازی 

 

انسانی،  اگر ابزار هوش مصنوعی به طور کامل اجرا شود، تأثیر زیادی بر نیروی 

 اضافه کاری، چرخش کارکنان و کاهش وظایف خواهد داشت. 

تعداد   کاهش 

 کارمندان

 

 رضایت کارکنان

 

همکاران،   برسیان  و  ؛۲۰۲۱و  فری 

 ۲۰۲۱؛ لئونه و همکاران،  ۲۰۱۷آزبورن  

 مدیر منابع انسانی 

 

یک سیستم خودکار که بر روی الگوریتم هوش مصنوعی کار می کند، حداقل  

روزانه و کار کارمند مختص به این کار، صرفه جویی   CV غربالگری ساعت از    ۶

 می کند.

 کاهش هزینه

 

 مدیریت زمان 

 

همکاران،   و  و ۲۰۲۰کمبل  کراوس  ؛ 

سودمن،  ۲۰۲۰همکاران،   و  همیلتون  ؛ 

 ۲۰۲۲؛ کومار و همکاران،  ۲۰۲۰

دولتی   نهادهای  مسئول 

 و حاکمیتی

 

مصنوعی در نهادهای دولتی و حاکمیتی و قبل از پیاده سازی ابزارهای هوش  

ساعت در صف می ماندیم تا کارت    3پورتال های دیجیتال، هر روز حداقل  

اما   کنیم،  دریافت  را  بیمه  کارت  و  خانواده  کارت  کار،  مجوز  کارمند،  اقامت 

دیجیتالی شدیم و شروع کردیم به پورتال های خود را به الگوریتم های هوش  

نیم. من به سختی از وزارت کار قرار ملاقات در یافت  مصنوعی دولتی لینک ک

می کنم، همه چیز را می توان به صورت آنلاین مرتب کرد، تحویل خودکار شده  

 است، کار ما بسیار راحت تر است و کارمند بسیار راضی است. 

افزایش   - کارکنان،  مشارکت 

 کارایی

 

همکاران،   و  و  ۲۰۲۰ساردی  فری  ؛ 

همکاران،  ؛  ۲۰۱۷آزبورن،   و  جراردز 

۲۰۲۱ 
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 مدیر منابع انسانی 

 

انسانی را منعکس می کند، نه  هوش مصنوعی جنبه های عملیاتی در منابع 

بخش استراتژیک و این امر دربردارنده خلاقیت و نوآوری است. به عنوان مثال،  

کارهای عملیاتی مانند حضور و غیاب، غربالگری، حضور در هیئت مدیره و هر  

 کار اداری دیگر تقریباً حذف خواهد شد. 

 کاهش هزینه

 

حذف   وظایف،  سازی  بهینه 

 تعدیل نیروی کار 

 

همکاران،   و  و    بونچن  ؛۲۰۲۰مارتینز 

همکاران،  ۲۰۲۱همکاران،   و  برشیانی  ؛ 

 ۲۰۲۲کومار و همکاران،   ؛۲۰۲۱

 مدیر منابع انسانی 

 

استخدام در  های متعددی برای  سازی هوش مصنوعی، ما تلاش  قبل از پیاده  

خواهیم یک مدیر بازاریابی  کردیم، به عنوان مثال می  یک موقعیت خاص می  

ها و  های بسیار مناسب و رهبری پروژه  سال سابقه کار در بیمارستان    ۱۰با  

داشته  کمپین   متقاضیان  تعداد  سلامت،  های  مراقبت  با  مرتبط  خاص  های 

باشیم، این کار قبلاً فراتر از منطق بود، اکنون با اجرای پورتال هوش مصنوعی  

از مجموعه   مدیریت استعدادیابی که بلافاصله تمام رزومه های غیرمنطبق را 

آن می  متقاضیان حذف می کند، کار ما بسیار جالب تر می شود و به موجب  

توانیم متقاضی درجه یک را از تعداد بسیار معدود افراد در فهرست نهایی انتخاب  

 کنیم. 

 کنترل هزینه

 

نیروهای   جذب  در  مهارت 

 ماهر 

 

همکاران،   و  و    ;۲۰۲۱پاشن  سامسون 

سابو،  ۲۰۲۲بانوگوپان،   و  هوروات  ؛ 

۲۰۱9 

 پاداش و مزایا    مدیر

 

ترین کار برای  ترین و پرمشغله  برانگیزترین، حیاتی  حقوق و دستمزد چالش  

مرخصی  ،تطبیق تعداد حضور و غیاب، تأیید  ۲۰۱8منابع انسانی است، در سال  

های ویژه دستمزد شاغلین،  های استعلاجی موجه و غیرموجه، بررسی فرمول  

ماه با عنوان خاتمه دوره مالی شروع می  ۲۱تهیه فهرست حقوق و دستمزد از 

ام ماه به پایان می رسید، یعنی عملاً هفته آخر هر ماه به مدیریت    ۲۷شد و  

 INFOR حقوق و دستمزد اختصاص دارد، اخیراً پس از دستیابی به سیستم

ERP     که بر روی الگوریتم های هوش مصنوعی کار می کند، زندگی ما وارونه

شده است، حقوق و دستمزد و تمام فعالیت های مربوط به شکل مدیریت غیبت  

روز کاری انجام می شود و برای اجرا به امور مالی   ۱تا حق الزحمه در کمتر از 

 ارسال می شود. 

 کاهش نیروی انسانی 

 

سازی   بهینه  و  اتوماسیون 

وظایف، افزایش بهره وری و  

 کارایی

 

همکاران،   و  و ۲۰۲۰کمبل  کراوس  ؛ 

سودمن،  ۲۰۲۰همکاران،   و  همیلتون  ؛ 

۲۰۲۰ 
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همسوسازی   متخصص 

 کارکنان تازه وارد 

 

گذراندیم    و نقل وقت می  های مسافرتی و حمل ها، آژانس  ها بین هتل  ما ساعت  

و به دنبال یک کارمند هستیم، از آنجایی که همه چیز به صورت دستی انجام  

شد، خطر خطا زیاد بود، اکنون با ابزارهای خودکار هوش مصنوعی خطر  می  

 خطا صفر شده است. 

 

 

سازی    بهینه  خطاها،  حذف 

 وظایف 

 

همکاران،   و  و ۲۰۱9آگاروال  بمبارد  ؛ 

شیاوونه ۲۰۱8همکاران،   اف.  و   ؛ 

و    ;۲۰۲۲همکاران،   همکاران،  کومار 

۲۰۲۲ 

 مدیر مالی 

 

های هوش    خودکار که توسط الگوریتم ERP گذاری در یک سیستم  سرمایه

اجرا می   با    5شود، حدود  مصنوعی  اما  دارد،  برای شما هزینه  میلیون درهم 

سازی کار و حذف وظایف  وری، حجم نیروی انسانی، بهینه    محاسبه تأثیر بر بهره

 اضافی، بازگشت سرمایه شما مطلوب است. 

کاهش هزینه، کاهش  

 نیروی انسانی

 

کارایی،   وری،  بهره  افزایش 

 مشارکت کارکنان 

 

همکاران،   و  و  ۲۰۲۰کراوس  بمبارد  ؛ 

سامسون و بانوگوپان،    ;۲۰۱8همکاران،  

۲۰۲۲ 

 مدیر منابع انسانی 

 

مجازی،   واقعیت  های  تکنیک  از  استفاده  با  مثال  برای  کارمند،  که  هنگامی 

از  جلسات   استفاده  با  تنها  کارمند  شود،  می  استخدام  مقدماتی  و  توجیهی 

 با هر بخش و هر چیزی که مربوط به شرکت است، آشنا می شود.  VR تکنیک

بهتر،   مالی  عملکرد 

سرمایه   مطلوب  بازده 

 گذاری 

 

مدیریت   کارکنان،  آموزش 

 زمان 

 

همکاران،   و  و  ۲۰۲۲کچلینگ  لی  ؛ 

و    ;۲۰۲۱همکاران،   همکاران،  مارتینز 

۲۰۲۱ 

 مدیر منابع انسانی 

 

هوش مصنوعی به عنوان بخش منابع انسانی به ما کمک می کند تا به جای  

 انجام کارهای معمول، به سمت کارهای استراتژیک برویم.

 برنامه ریزی استراتژیک  کاهش هزینه

 

همکاران،   و  و   نئوفیند  ، ۲۰۲۲مستقل 

همکاران،   نیجپ ؛۲۰۱8همکاران،   و 

۲۰۱۶ 

 رئیس استعدادیابی 

 

از ابزارهای هوش مصنوعی استفاده می  کنم، به راحتی می    من در حالی که 

های استخدامی خود را انجام دهم و آنها وظیفه من را انجام می    توانم فعالیت

دهند، در مدت زمان بسیار کم، حجم زیادی از متقاضیان برای هر فرصت شغلی 

انتخاب می شوند و زمان استخدام در مقایسه با روش های قدیمی، بسیار کوتاه  

 شده است. 

 افزایش سود 

 

 کارایی، زمان کوتاه استخدام 

 

گوپتا،   و  و ۲۰۲۱میکالف  فردریکو  ؛ 

همکاران،  ۲۰۲۰همکاران،   و  مارتینز  ؛ 

۲۰۲۰ 
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ارتباطات و در نتیجه عملکرد کلی را بهبود  استفاده از ابزارهای دیجیتال باعث بهبود هماهنگی بین طرفین موردبحث می شود و  

آنجلیس،  می و  )سالین  و همکاران،  ۲۰۱9بخشد  بانوگوپان،  ۲۰۲۰؛ ساردی  و  سامسون  و همکاران،  ۲۰۲۲؛  (.  ۲۰۲۲؛ کریستوفارو 

وری بیشتر، ایمنی بیمار بهبود یافته و استفاده بهتر از منابع   های سنتی، اجازه بهرههای هوش مصنوعی در مقایسه با روش فناوری 

دهند. در واقع، یکی از اهداف اصلی اکوسیستم های مراقبت سلامت امروزی، تخصیص بهینه منابع کمیاب برای  و مجوزها را می  

(. همچنین،  ۲۰۲۲یینگ،  -؛ تریشلر و لی۲۰۲۰؛ لیندباوم و همکاران،  ۲۰۱9و همکاران،   )تمبه اطمینان از بهترین عملکرد ممکن است

ها و دانش خود را بهبود بخشند و شرکت ها مزیت  کند تا مهارت  هایی را برای کارکنان فراهم می  وش مصنوعی فرصتهای هفناوری  

زمانی که شیوه های مدیریت منابع انسانی با استراتژی رقابتی   (.۲۰۲۲)اولان و همکاران،  تری ارائه دهندرقابتی و عملکرد پیشرفته 

آن همسو شود، افراد به یک منبع ارزشمند و غیرقابل تکرار برای شرکت تبدیل خواهند شد. بنابراین، افراد منبعی ضروری برای هر 

فزایش می دهد )مارکون و همکاران،  سازمانی به شمار می آیند و افزایش سطح آمادگی و شایستگی آنها مزیت رقابتی سازمان را ا

۲۰۱8.) 

 دهنده نوآوری محصول و فرآیند هستندهای جدید نشانتجزیه و تحلیل ما ارزش افزوده هوش مصنوعی را مشخص می کند. فناوری  

آنها ذینفعان را به سمت تجدید نظر و سازماندهی مجدد خدمات ارائه شده سوق می دهند )لئونه و  (.۲۰۲۱)هیفنر و همکاران،  

؛ هافنر و همکاران،  ۲۰۱8(. به طور ویژه در بخش سلامت، جایگزینی مولفه انسانی دشوار است )هوانگ و رست،  ۲۰۲۱همکاران،  

آنها می  (.  ۲۰۲۰)کاور و همکاران،   ع اصلی تغییر فناوارنه باشند(. بر اساس نظریه مقاومت، کارکنان می توانند یکی از موان۲۰۲۱

کند که مزایای  ای کسب آنها درک کنند. نتایج ما تصریح می  توانند برتری مزایای هوش مصنوعی را نسبت به هزینه های لازم بر 

های    حل  های منابع انسانی را تشویق کند تا راهها است. این امر باید بخش  گذاری آن    های سرمایه  هوش مصنوعی بیشتر از هزینه 

 ها استفاده کنند.  های آن هوش مصنوعی را اتخاذ کرده و از فرصت

از دیدگاه نظری، بینش جدیدی برای محققان مدیریت ارائه می  این مطالعه دارای چندین پیامد نظری، مدیریتی و سیاستی است.  

را با توجه به نقش مرتبط فناوری های دیجیتال مشخص  مدیریت منابع انسانی دهد. اولاً، این مطالعه نیاز به بازنگری بر فرآیندهای

می کند. بنابراین، این تجزیه و تحلیل نشان دهنده ابزاری برای یکسان سازی رشته های مختلف تحقیقاتی است، زیرا نه تنها به 
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 دهنده یک کار عملی  بلکه به بررسی هوش مصنوعی و سنجش عملکرد نیز کمک می کند. این نشان مدیریت منابع انسانی بررسی

هایی بیابند و به موجب آن ابزارهای هوش مصنوعی به طور    حل  سازد تا در زمینه تحقیقاتی راه  است و سایر محققان را قادر می

 ادغام شوند.  مدیریت منابع انسانی هایکامل در تمام فعالیت

متخصصان و سیاست گذاران همواره کاهش هزینه ها و بهبود عملکرد سازمان را در اولویت قرار می دهند. در این راستا، مطالعه ما  

توجه پیاده سازی هوش مصنوعی را بر بسیاری از جنبه ها از جمله کاهش شدید تعداد کارگران مورد نیاز نشان می دهد.  تأثیر قابل 

تر کردن زندگی پیش می رود. این مطالعه بر ایده  با اینترنت اشیاء، جمعیت به سمت دیجیتالی شدن و استفاده از فناوری برای آسان  

های  های منابع انسانی برای تبدیل منابع انسانی از یک سرویس پشتیبانی و کمک  افزار هوش مصنوعی در فعالیت  سازی نرم  پیاده  

 کند. استراتژیک و عملیاتی مانند توسعه کارکنان، تقویت مشارکت کارکنان، افزایش حفظ و کمک به عملکرد کلی سازمان تاکید می  

منابع انسانی نقشی را در جامعه ایفا می کند و صرفاً به وظایف سنتی مانند استخدام، همسسازی کارکنان تازه کار، روابط کارکنان و  

منابع انسانی نیز می تواند به منظور بهینه سازی وظایف و دستیابی به برتری در خدمات،  بخشی از  پاداش و مزایا محدود نمی شود. 

سازماندهی متفکرانه فعالیت های استراتژیک و عملیاتی سازمان های مراقبت سلامت باشد. در این راستا، اتوماسیون و هوش مصنوعی  

ترین   گری ضروری است. علاوه بر این، این مطالعه با پرداختن به یکی از داغبرای تغییر شکل منابع انسانی و رساندن آن به سطح دی

 کند. کمک ارزشمندی به این زمینه می ، انسانی و دیجیتالی کردن  تبدیل منابع-موضوعات فعلی در مدیریت 

  سیستم  مراقبت سلامت متمرکز است، می توان از نتایج استفاده کرد و آن را به مرکزیک مطالعه موردی در یک  پژوهش،  اگرچه این  

مراقبت سلامت سایر موسسات و کشورها تعمیم داد. هدف همه موسسات مراقبت سلامت، کاهش تعداد کارمندان منابع انسانی از  

 سازی است تا بتوانند الگوریتم های هوش مصنوعی را در فعالیت های منابع انسانی ترکیب نمایند.   طریق بهینه  

این امر در مورد فرآیند شکار استعدادها و استفاده از منابع بسیار ماهر نیز صدق می کند؛ مورد دوم یک شاخص کلیدی عملکرد برای  

توان به فرآیند استخدام،  افزار هوش مصنوعی جدید می  های معتبر مراقبت های سلامت است و تنها با استفاده از نرم  همه سازمان  

از غربالگری گرفته تا استخدام، دست یافت. علاوه بر این، نتایج برای سایر رقبا و غلبه بر مشکلات شدید در زمینه منابع انسانی مانند  

 همسوسازی، استخدام، حقوق و دستمزد و مسائل مربوط به نهادهای دولتی و حاکمیتی مفید خواهد بود. 
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 نتیجه گیری و محدودیت های تحقیق 

با گسترش سریع بازارهای جهانی و توسعه گسترده فناوری، مزیت های سنتی و رقابتی اعطا شده به سازمان ها، دیگر پابرجا نخواهد  

مدیران ارشد منابع انسانی به منظور  ماند. فناوری به سازمان ها اجازه می دهد تا به سرعت محصولات و ویژگی ها را کپی کنند.

ابزارهای جدید به هوش مصنوعی اهمیت دهند. نقش جدید منابع  های سازمان  تصریح قابلیت   ها، علاقمند هستند تا در معرفی 

انسانی در عصر هوش مصنوعی، خودکارسازی وظایف عملیاتی است. جای تعجب نیست که عنقریب ماشین آلاتی با عناوین موقعیت  

منظور خودکارسازی و آماده سازی سفارش از علم رباتیک  و تعیین شرح شغل داشته باشید. در حال حاضر در شرکت های توزیع به 

ها، به سمت  کننده را به جای رفتن به سوپرمارکت  ها، رفتار مصرف  برنامه در خانه    استفاده می شود. زدن ضربه بر دکمه و نصب

دهد. زدن ضربه به دکمه برای استفاده از هواپیماهای بدون سرنشین بر تحویل کالا نیز تأثیر  می  در خانه تغییر    دریافت سفارش

حتی زمانی که فرآیندهای سنتی منابع انسانی را در نظر می گیریم،   گذاشته است و تجربه سفارش دهی را بسیار خودکار کرده است.

هوش مصنوعی نقش انسان را به خود می گیرد. استعدادیابی، از منابعی چون متقاضیانی آینده تا انتخاب خودکار مشخصات بر اساس  

های خودکار    قرار گرفته است. پلتفرم  مجموعه ای از ویژگی های ارزیابی شده توسط مراکز آزمایش مجازی، تحت تأثیر هوش مصنوعی

 و شایستگی کارکنان کمک کنند. ها توانند بدون تکیه بر دخالت مستقیم منابع انسانی، به افزایش قابلیت نیز می 

ایجاد مزیت رقابتی بواسطه کسب هوش مصنوعی و استفاده از آن برای افزایش قابلیت های شرکت ها در   منابع انسانی، نقش جدید

ها و ادغام با  جنبه هایی از قبیل سرعت و پاسخگویی خواهد بود. نقش استراتژیک جدید منابع انسانی، به بررسی ساختار شرکت  

هوش مصنوعی تغییر می یابد. منابع انسانی قادر خواهد بود در مورد تغییرات لازم برای به دست آوردن یک مدل پایه پایدار که  

مستلزم نوآوری و اجرای برنامه های تغییر است، مشاوره دهد. برای دستیابی به این اهداف، تیم های منابع انسانی نیز باید مهارت 

 ب سازمان در حال تکامل، توسعه دهند. را به منظور انطباق با این نقش جدید در چارچوهای خود 

صرفنظر از سرمایه گذاری بالا، بدون شک پیاده سازی ابزارهای هوش مصنوعی ارزش افزوده قابل توجهی را در هر سازمان نشان می  

دهد. برخی از چالش ها با در دسترس بودن کارکنان شایسته و متخصص مرتبط هستند؛ با این حال، می توان با مدیریت خوب و  

رایط که قادر به جستجو و جذب نیروهای ماهر هستند، بر این چالش ها غلبه کرد. تجزیه و  یک تیم پرسشگر استعدادهای واجد ش
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  تر از همه، موفقیتهای دیجیتالی پیشرفته را از نظر مراقبت و مهم    حل  سازی راهتحلیل متمرکز بر مدیریت، مزایای فراوان پیاده  

های مورد    عنوان دارایی دهنده پتانسیل رقابتی قوی این فناوری انقلابی است که باید به  دهد. این امر نشان  ساختارها را نشان می  

استفاده  دهد که مدیران باید استراتژی و تخصیص منابع خود و نحوه اندازه گیری نتایج با  استفاده در نظر گرفته شود. نتایج نشان می  

دهد که به ارتقای مزایای فناوری  گذارانی ارائه می    هایی را به سیاستهای جدید را ارزیابی کنند. در نهایت، این مطالعه بینش    از ایده

انگیزه   ابزارهای دیجیتال،  های مالی برای سازمان  دیجیتال پیشرفته توسط ایجاد  از  های مراقبت های سلامت و ایجاد و استفاده 

 اعتماد دارند. 

این مطالعه بدون محدودیت نیست. اولاً، نتایج به زمینه خاصی مربوط می شوند. تحقیقات آینده می تواند بر روی بیمارستان های  

هوش    انسانی متفاوت باشد. هزینه بالاتر کسبهای مشارکت و فرآیندهای منابع  دولتی متمرکز شود، که ممکن است در آن سبک  

مصنوعی می تواند به دلیل کمبود منابع در بخش مراقبت سلامت، مانع دیگری برای تعمیم نتایج باشد. علاوه بر این، فقدان پزشکان  

تواند سرعت پذیرش را مختل کند. در نهایت، کار آتی می تواند به منظور ماهری که بتوانند فرآیند اتوماسیون را مدیریت کنند، می  

 امعه معرف، یک روش آماری چند متغیره را در مطالعه بگنجاند. تقویت تجزیه و تحلیل و تعمیم نتایج به یک نمونه ج

 منافع تعارض در 

نویسندگان اعلام می کنند که هیچ تضاد در منافع مالی رقیب یا روابط شخصی شناخته شده ای وجود ندارد که بر کار گزارش شده  

  در این مقاله تأثیر بگذارد. 
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 پیوست 

 موضوعات فرعی موضوعات  موضوعات اصلی 

 به حداقل رساندن خطاهای دارویی  تجربه در هوش مصنوعی 

 ایمنی بیمار

 کاهش زمان انتظار 

 بهره وری بیشتر

 کاهش تعداد افراد  الگوریتم هوش مصنوعی 

 کاهش هزینه

 بهینه سازی وظایف

 فن آوری پیشرفته

بهینه سازی فعالیت های همسوسازی کارکنان   ERP  سیستم

 تازه وارد

 کاهش فعالیت های معمول

 عملیات سریعتر 

 

 توسعه کارکنان  تکنیک های واقعیت مجازی 

 آموزش کارکنان 

 

 از کارهای معمولی گرفته تا کارهای استراتژیک کار استراتژیک

 تمرکز بر مشارکت کارکنان 

 افزایش ماندگاری

 غربالگری سریع  فعالیت های استخدامی

 داشتن متقاضی مناسب

 کشف استعدادهای واجد شرایط 

 هیچ یک 

 مسیر سریع  امور مربوط به دولت 

 شغلی تعهد 

 فرآیند گرفتن ویزا پیشرفته 

 لیست انتظار کوتاه شده

 

 تصمیم گیری کار عملیاتی

 رهبری 

 عملکرد سازمانی 

 محل اقامت متمرکز کردن وظایف 

 پشتیبانی آنلاین

 حمل و نقل 

 هیچ یک 

 


