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Abstract
McDonaldization is a way in which social actions and ways of organizing are 
increasingly driven by hyperrationality. And the persistence of hyperrationality 
provides producers, consumers, and managers with more efficient, computable, 
predictable, and controlled means to achieve their goals. In this study, the four principles 
of McDonaldization in relation to changes in the health system are examined. Findings 
indicate that conscious or unconscious macdonalization of the health care system has 
affected the health system in different ways and has caused the health care system to 
revolve around four principles of efficiency, calcutability, predictability and inhumane 
technologies. To take. Efficiency has led to the formation of minute clinics, completion 
of questionnaires by patients, extended use of medical assistants, robotic surgery and 
short visit with physicians. Based on the principle of calculability of receiving health 
care by patients is a function of cost and financial return to the system and issues such 
as length of stay and patient admission are considered. The principle of predictability 
has also caused the whole treatment process from the patient to enter the medical 
centers to leave it, according to a precise and pre-predicted instruction, which has 
led to more pressure on physicians to treat all patients equally. Based on the principle 
of control, nonhumane technologies have begun to become more involved in health 
care. Electronic medical records have controlled interactions between physicians and 
patients, and the replacement of technology has eliminated customer satisfaction and 
increased inefficiency.
Keywords: Mcdonaldization, Health System, Efficiency, Calculability, Predictability, 
Control.
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1. Introduction
Health care systems have faced many changes in various fields during their 
lifetime, which have affected how they provide services. One of these important 
developments is the impact of the health system and its various parts on 
McDonaldization. George Ritzer, the founder of the idea of “McDonalization” 
says about the explanation of this concept that “McDonalization is the process 
of increasing dominance of the principles of fast food restaurants over more 
and more parts of the American society as well as the rest of the world” 
(Dorsey, Ritzer, 2016). McDonaldism is a concept that refers to the expansion 
of formal rationality in the realms of life, and Ritzer expresses his theory 
of social globalization based on McDonald’s expansion. In this research, the 
McDonaldization of Ritzer has been investigated in relation to the health 
system. Broadly speaking, Ritzer’s main goal is to review and expand Max 
Weber’s analysis of modernity, and in particular, Weber’s idea that social 
action is increasingly rational, or driven toward rationality, to become the 
most effective and practical tool for Determine the achievement of desired 
goals (Ritzer, 2004).

From the point of view of health sociologists, McDonaldization threatens 
the most valuable and defining value of medicine, including individual 
care and meaningful patient-doctor relationships (Dorsey & Ritzer, 2016). 
McDonaldization has led to the loss of key aspects of health care. The advent 
of Mcdonalization in health care reveals how societal mindsets drive changes 
that affect not just one group of people, but an entire society. According to the 
mentioned materials, this research seeks to analyze the conceptual space of 
McDonaldization and its four principles, its effects and consequences in the 
field of health and especially surgery.

2. Materials and Methods
Ritzer’s McDonaldization thesis revises and expands Weber’s conceptualization 
of formal rationality to examine how more aspects of modern life are subject to 
rational forms of organization and control. Extreme rationality is manifested 
not only in production-type processes, but also in the cultural imperatives of 
everyday activities, especially the contemporary importance of consumption. 
In particular, his thesis examines how the continuum of strict rationality 
provides producers, consumers, and managers with more efficient, calculable, 
predictable, and controllable tools to achieve desirable goals in a dynamic 
world. (Ritzer, 2004: 5). In line with these four dimensions, Ritzer describes 
his conceptualization of McDonaldization.
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“Efficiency” dimension is the ability to use rational processes in 
relation to choosing the appropriate means to achieve specific goals. The 
“computability” dimension highlights how quantitative aspects of social 
activities are emphasized by rational processes at the expense of quality 
and for direct measurement. The “predictability” dimension describes how 
rational processes tend to standard processes that often lead to similar results 
regardless of spatial and temporal boundaries. Rationalization requires an 
increasing effort to ensure predictability from time and place to time and place. 
The “control” dimension explains that the way of emphasizing calculability 
and predictability, as a means of achieving efficiency, requires more formal 
means of ordering and managing the activities of producers and consumers.

3. Discussion
According to Ritzer’s four dimensions, it is discussed how extreme rationality 
has dominated healthcare services. In terms of efficiency, health care services 
are generally organized in such a way that they provide their services in ways 
that maintain or expand their level of service by reducing the consumption of 
financial and human resources. Efficiencies in health care can be achieved not 
only by increasing margins or value for money, but also by providing coverage 
or access to services for all people. Adaptability and predictability of health care 
processes as well as results have become the common goal of reforming the 
health care system. This is achieved through greater transparency of published 
results and wider access to data for all healthcare services. In ambulatory 
surgery centers, we see such practice guidelines that separate the actions 
required by doctors and patients into individual steps and decision points, and 
each item is expected to fit on the conveyor belt of care. Computability and 
quantitative measurement have become a central feature of healthcare work, 
with contemporary payment systems requiring links to categorize patients, 
types of conditions, treatment processes and expected costs of care. In 
ambulatory surgery centers, the double opportunity for measurement has been 
a key feature of efforts to transparently manage professional work. Placing 
elective surgery in spaces where the potential for unexpected events is greatly 
reduced allows direct measurement and comparison of surgical times and 
resource utilization and other aspects of process and performance. In private 
centers, data about how each surgeon is performing is often displayed on walls 
and message boards, reflecting the competitive performance expectations and 
job control that are increasingly common in health services. In the dimension 
of control, in short, the aforementioned processes of McDonaldization can be 
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imagined as aspects of the increased level of control in the field of healthcare. 
This includes clinicians who are expected to meet optimal performance norms, 
adhere to standardized processes, and be self-measuring, as well as patients 
who must qualify for service prior to designation.

4. Conclusion
McDonaldization has made health care revolve around efficiency, calculability, 
predictability, and dehumanized machines that take away the personal aspects 
of the clinic visit. The McDonaldization of the health care system has affected 
and continues to affect societies, making it increasingly efficient, calculable, 
predictable, and controlled by non-human machines. The McDonaldization 
has eroded the personal and intentionality of medical visits, replacing it with 
rationalization and a desire to speed up appointments. Clinics are more and 
more focused on how to get patients through the door quickly rather than 
making sure they fully diagnose and treat the underlying medical condition 
(Collayer, 2015). Doctors no longer take the time to get to know and interact 
personally with their patients. Aspects of society have led doctors to follow 
a specific guideline that is provided online to ensure that all patients receive 
equal attention rather than as much attention as and when their medical 
conditions may require. McDonaldization is steadily making its way into 
more aspects of healthcare. As citizens, we must speak up to fight for the 
health care we deserve.

George Ritzer’s idea of McDonaldization offers a powerful and persuasive 
conceptual approach to interpreting contemporary social change. At the same 
time, it has been criticized for repeating established theories, oversimplifying 
the complexity of contemporary life, and not fully addressing the limitations 
and resistance to rationality. Ritzer’s McDonaldization thesis clearly 
continues to shape and reshape health care services by providing an analysis 
of contemporary health care reform, particularly the new term of radical 
rationality. All this can be summed up in two lines.

First; Vertical growth emphasizes hierarchical structures and control 
through the rationalization of management interests in relation to resource 
allocation, service planning, and quality control. It can also be considered in 
terms of horizontal control structures in the standardization and reconfiguration 
of health care practices through formulaic and evidence-based care processes 
(Ritzer and Walcak 1988; Harrison 2002).
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چکیده
کنش هــای اجتماعــی و شــیوه های ســازماندهی به طــور فزاینــده ای  کــه در آن  مک دونالیــزه شــدن فرآینــدی اســت 
توســط عقلانیــت شــدید هدایــت می شــود؛ و تــدوام عقلانیــت شــدید بــه تولیــد کننــدگان، مصرف کننــدگان و مدیــران، 
کنترل شــده ارائــه می کنــد تــا  بــه اهــداف موردنظــر دســت  کارآمدتــر، قابــل محاســبه، قابــل پیش بینــی و  ابزارهــای 
پیــدا کننــد. در ایــن پژوهــش، اصــول چهارگانــۀ مک دونالیــزه شــدن در ارتبــاط بــا تغییــرات نظــام ســلامت مــورد بررســی 
گاهانــه سیســتم  ــا غیرآ گاهانــه ی کــی از آن اســت کــه، مک دونالیــزه شــدن آ قــرار گرفتــه اســت. یافته هــای پژوهــش حا
مراقبت هــای بهداشــتی را بــه طــرق مختلــف تحت تأثیــر قــرار داده و باعــث شــده اســت کــه مراقبت هــای بهداشــتی 
غیرانســانی  فناوری هــای  و  بــودن  پیش بینــی  قابــل  محاســبه پذیری،  کارایــی،  محــور  چهــار  حــول  ســلامت  نظــام 
کلینیک هــای دقیــق، تکمیــل پرســش نامه ها توســط بیمــاران،  کارایــی منجــر بــه شــکل گیری  شــکل بگیــرد. عامــل 
اســتفاده گســترده تر از دســتیاران پزشــکی، جراحــی رباتیــک و ملاقــات کوتــاه بــا پزشــکان شــده اســت. براســاس اصــل 
محاســبه پذیری دریافــت مراقبت هــای بهداشــتی توســط بیمــاران تابعــی از هزینــه و بازگشــت مالــی بــه سیســتم شــده 
و مــواردی نظیــر مــدت اقامــت و میــزان پذیــرش بیمــار مــورد توجــه قــرار می گیــرد. اصــل پیش بینی پذیــری هــم ســبب 
کــز درمانــی تــا خــروج از آن، براســاس یــک دســتورالعمل دقیــق و  شــده اســت تمامــی فرآینــد درمــان از ورود بیمــار بــه مرا
از قبــل پیش بینــی شــده انجــام بگیــرد کــه ایــن امــر منجــر بــه فشــار بیشــتر بــر پزشــکان شــده تــا همــۀ بیمــاران را یکســان 
درمــان کننــد. براســاس اصــل کنتــرل، فناوری هــای غیرانســانی شــروع بــه مشــارکت بیشــتر در مراقبت هــای بهداشــتی 
کرده انــد. ســوابق پزشــکی الکترونیکــی، تعامــلات بیــن پزشــک و بیمــاران را کنتــرل کــرده و جایگزینــی فنــاوری رضایــت 

کارآمــدی بیشــتر دامــن زده اســت. مشــتری را از بیــن بــرده و بــه نا
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ســــال 11، شــــــمارۀ 20، بـــــــهار و تابســــــتان  1401 

1.مقدمه
نظام هــای ارائه دهنــدۀ مراقبت  هــای ســامت، در طــول حیــات خــود در زمینه  هــای مختلــف 
ــوده  ــذار ب ــا تأثیرگ ــات آن ه ــه خدم ــی ارائ ــر چگونگ ــه ب ــد ک ــه   بوده ان ــیاری مواج ــرات بس ــا تغیی ب
اســت. یکــی از ایــن تحــولات مهــم، تأثیرپذیــری نظــام ســامت و بخش هــای مختلــف آن از 
ج ریتــزر«1 بنیان گــذار ایــده »مک دونالیــزه شــدن«2  قضیــۀ مک دونالیــزه شــدن اســت. »جــور
ــدۀ  ــیطرۀ فزاین ــد س ــدن فرآین ــزه ش ــه »مک دونالی ــد ک ــان می کن ــوم بی ــن مفه ــح ای ــارۀ توضی درب
ــن  ــکا و هم چنی ــۀ آمری ــتر از جامع ــه بیش ــای هرچ ــر بخش ه ــت فود ب ــتوران های فس ــول رس اص
کــه بــه  بقیــۀ جهــان اســت« )Dorsey & Ritzer, 2016(. مک دونالدیســم مفهومــی اســت 
گســترش عقانیــت صــوری در قلمروهــای زندگــی اشــاره می کنــد و ریتــزر در کتــاب مشــهور خــود 
مکدونالــدی شــدن جهــان )1993( نظریــۀ جهانی شــدن اجتماعــی خــود را بــر پایــۀ گســترش 
مکدونالــد بیــان می کنــد. در ایــن پژوهــش، قضیــۀ مک دونالیــزه شــدن ریتــزر در ارتبــاط بــا 
ــی ریتــزر، بازبینــی  نظــام ســامت مــورد بررســی قــرار گرفتــه اســت؛ به عبــارت کلــی، هــدف اصل
کنــش  کــه،  کــس وبــر« درمــورد نوگرایــی اســت و به ویــژه ایــن ایــدۀ وبــر  و بســط تحلیــل »ما
اجتماعــی به طــور فزاینــده ای عقانــی هســت یــا بــه ســمت عقانیــت ســوق داده می شــود 
کنــد  کاربردی تریــن ابــزار را بــرای دســتیابی بــه اهــداف مطلــوب مشــخص  تــا مؤثرتریــن و 
کــه مک دونالیــزه شــدن مفهوم ســازی مجــدد از عقانیــت و  )ریتــزر، 1399(. می تــوان گفــت 
ــا  ــاط دنی ــۀ نق ــی را در هم ــای اجتماع ــه نهاده ــت را دارد ک ــن ظرفی ــت و ای ــی اس ــت علم مدیری
ــد  غیرانســانی کنــد )Ritzer, 2004(. از نظــر وبــر، عقانیــت ابــزاری، بــه بهتریــن وجــه در رش
بوروکراســی کــه بــه نهادینــه شــدن نقــش هــا، قوانیــن و مقــررات دســتیابی به شــکل مؤثــر و 
ل  کاربــردی کنــش اجتماعــی انجامیــد، دیــده می شــود. در بازبینــی ایــن ایــده وبــر، ریتــزر اســتدلا
مخالفــی در رابطــه بــا نظریه هــای اجتماعــی اخیــر ارائــه می کنــد کــه توصیف کننــدۀ دورۀ اخیــر 
ســازمان های  پســابوروکراتیک  جنبه هــای  کــه  هســت  کنش هــا  از  تنوعــی  بــا  پســامدرن  یــا 
ح قضیــۀ مک دونالیــزه شــدن، نشــان دادن  اجتماعــی را  شــامل می شــوند. هــدف ریتــزر از طــر
ارتبــاط مفاهیــم عقانیــت و بوروکراســی وبــر بــا جامعــۀ معاصــر هســت تــا چگونگــی تکامــل 
آن هــا بــرای بازتــاب تغییــرات اجتماعــی، به ویــژه فردگرایــی، مصرف گرایــی و جهانــی شــدن 
را نشــان دهــد )Collyer, 2015(. به طــور خــاص، تمرکــز اصلــی ریتــزر بــر ســازمان اجتماعــی 
ــا زنجیره هــای فســت فود اســت؛ مثــل مک دونالدهــا کــه نمونــۀ مشــخص عقانیــت  مرتبــط ب

شــدید3 زندگــی روزمــره هســتند. 
بررســی ایــدۀ ریتــزر بــا اشــاره بــه اصاحــات نظــام بهداشــت و درمــان در کشــورهای دارای 
گذشــته، نظام هــای  دموکراســی های صنعتــی پیشــرفته آغــاز می شــود. در طــول ســه دهــه 
بهداشــت و درمــان در سراســر جهــان به طــور نظام منــد مــورد نوســازی و پیکربنــدی مجــدد 
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قــرار گرفتــه انــد تــا اطمینــان حاصــل شــود کــه اســتفاده مؤثــری از منابــع محــدود انجــام می گیــرد 
و گســترش دسترســی همگانــی و بهبــود اســتانداردها و کیفیــت مراقبت هــای بهداشــتی میســر 
و درمــان  بــه توصیــف مک دونالیــزه شــدن نظــام بهداشــت  ریتــزر  ایــدۀ  گــردد؛ به هرحــال، 
می پــردازد. بســیاری از مطالعــات امــروزی اغلــب بــا تکیه بــر ریتــزر انجــام شــده اســت و به نــدرت 
ــه ای، اقدامــات  ــه عقانیــت مراقبت هــای بهداشــتی، به طــور فعالان ــد کــه چگون کشــف کرده ان
ظهــور  هم چنیــن،  می کنــد.  بازســازی  را  بیمــاران  و  درمــان  و  بهداشــت  نظــام  متخصصــان 
ــد؛ امــا، ایــن تغییــرات  ــر »مک دکتــر« و »مک بیمــار« مــورد بررســی قــرار گرفته ان مفاهیمــی نظی
اغلــب بــا تضــاد و مقاومــت همــراه هســتند کــه معمــولاً در تعامــل پزشــکان و بیمــاران آشــکار 

می شــود. 
از منظــر جامعه شناســان ســامت، مک دونالیــزه شــدن ارزشــمندترین و تعیین کننده تریــن 
ارزش پزشــکی، ازجملــه مراقبــت از فــرد و روابــط معنــادار بیمــار و پزشــک را تهدیــد می کنــد 
کلیــدی  )Dorsey & Ritzer, 2016(. مک دونالیــزه شــدن باعــث شــده اســت جنبه هــای 
مراقبت هــای بهداشــتی از بیــن بــرود. بــا درک مک دونالیــزه شــدن و مســائل اجتماعــی پشــت 
کنــون  مراقبت هــای بهداشــتی، می تــوان تغییراتــی را کــه نظــام ســامت از زمــان شــکل گیری تا
کاوی قــرار داد. از طــرف  و هم چنیــن طــی چندیــن مرحلــه بــه خــود دیــده اســت، را مــورد وا
دیگــر، مک دونالیــزه شــدن بســیار جــذاب و مســحور کننــده به نظــر می رســد؛ زیــرا جنبه هــای 
ــا قــدرت بــه راه خــود ادامــه خواهــد داد. ورود  بزرگــی را در زندگــی مــا تحت تأثیــر قــرار داده و ب
مک دونالیــزه شــدن در مراقبت هــای بهداشــتی ایــن نکتــه را آشــکار می کنــد کــه چگونــه طــرز 
ــود کــه نه تنهــا بــر یــک گــروه از مــردم، بلکــه بــر کل یــک  ــه باعــث تغییراتــی می ش فکــر جامع

جامعــه تأثیــر می گــذارد. 
بــرای ترســیم ایــن دیــدگاه، تغییــرات مــداوم در ســاختار اجتماعــی جراحــی موردتوجــه و 
کــز جراحــی اختصاصــی بــرای توســعۀ  بررســی قــرار می گیــرد، به خصــوص تغییــر به ســوی مرا
کم خطــر موردتوجــه اســت. همــۀ ایــن مــوارد مک دونالیــزه شــدن  روش هــای حجــم بــالا و 
مراقبت هــای  عقانیــت  چالش هــای  دربــارۀ  جدیــدی  بینــش  و  می دهــد  نشــان  را  جراحــی 
ح شــده، ایــن پژوهــش  بهداشــتی ارائــه می کنــد )Collyer, 2015(. بــا توجــه بــه مطالــب مطــر
ــا تشــریح فضــای مفهومــی مک دونالیــزه شــدن و اصــول چهارگانــۀ آن،  در پــی آن اســت کــه ب

تأثیرهــا و پیامدهــای آن را در حــوزۀ ســامت و به ویــژه جراحــی مــورد بررســی قــرار دهــد.

2.ادبیاتومبانینظری
2-1.قضیۀمکدونالیزهشدنوابعادآن

درواقــع، قضیــۀ مک دونالیــزه شــدن ریتــزر صرفــاً دربــارۀ زنجیــرۀ فســت فود مک دونالــد نیســت؛ 
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ســازماندهی  گســتردۀ  رونــد  از  نمونــه ای  به عنــوان  جهانــی،  نمادیــن  شــرکت  ایــن  از  بلکــه 
ــول رســتوران فســت فود بیــش  ــی روزمــره اســتفاده می کنــد تــا نشــان دهد کــه اص مجــدد زندگ
از پیــش بــر زندگــی آمریکایــی و هم چنیــن مــردم ســایر نقــاط جهــان تســلط پیــدا کــرده اســت. 
از نظــر ریتــزر، مک دونالیــزه شــدن روشــی اســت کــه در آن کنش هــای اجتماعــی و شــیوه های 
ســازماندهی به طــور فزاینــده ای توســط عقانیــت شــدید هدایــت می شــود و بــا دیگــر روندهــای 
جهانــی شــدن و تجــاری بــرای نشــان دادن یــک منطــق قدرتمنــد نهــادی پیونــد یافتــه اســت 
کاوی قضیــۀ مک دونالیــزه شــدن، بــه بررســی ارتبــاط آن بــا آراء  )Ritzer, 2004: 2(. پیــش از وا

ــود.  ــه می ش ــر پرداخت ــس وب ک ــه های ما و اندیش
قضیــۀ مک دونالیــزه شــدن ریتــزر، بازبینــی و بســط مفهوم ســازی وبــر از عقانیــت صــوری 
اســت تــا این کــه بررســی کنــد کــه چگونــه جنبه هــای بیشــتری از زندگــی مــدرن، تابــع اشــکال 
عقانــی ســازمان و کنتــرل اســت. عقانیــت شــدید نه تنهــا در فرآیندهــای نــوع تولیــد آشــکار 
می شــود؛ بلکــه هم چنیــن در الزامــات فرهنگــی فعالیت هــای روزمــره، به ویــژه اهمیــت امروزیــن 
مصــرف نیــز ظاهــر می شــود. درواقــع، عقانیــت شــدید، ریشــه در تغییــرات اجتماعــی، اقتصادی 
ــواردی  ــامل م ــت و ش ــهود اس ــادی مش ــتم می ــرن بیس ــر ق ــه از اواخ ــن دارد ک ــی بنیادی و سیاس
نظیــر ظهــور نئولیبرالیســم، جهانــی شــدن ســرمایه داری غربــی، تجاری ســازی زندگــی روزمــره 
و شخصی ســازی روابــط اجتماعــی می شــود؛ بــا این حــال، آثــار ریتــزر در نقطــۀ مقابــل بســیاری 
ظهــور  به عنــوان  را  اجتماعــی  گســتردۀ  تغییــرات  ســعی دارند  کــه  هســت  نظریه پردازانــی  از 
عصــر پســاصنعتی، پســا فوردیســت یــا عصــر بوروکراتیــک توصیــف و تبییــن کننــد. ریتــزر همــۀ 
ــت  ــه خدم ــور را ب ــده و مصرف کننده-مح ــردی ش ــۀ ف ــک مدرنیت ــت بوروکراتی ــات عقانی امکان
می گیــرد، به جــای این کــه آن را بــا درک فرهنگ هــای شــخصی تر و پســت مدرن جایگزیــن 
کنــد؛ به خصــوص، رســالۀ او بــه بررســی ایــن موضــوع می پــردازد کــه چگونــه تــدوام عقانیــت 
کارآمدتــر، قابل محاســبه،  شــدید بــه تولیدکننــدگان، مصرف کننــدگان و مدیــران، ابزارهــای 
قابــل پیش بینــی و کنترل شــده ارائــه می کنــد تــا بــه اهــداف مطلــوب در جهانــی پویــا دســت 
پیــدا کننــد )Ritzer, 2004: 5(. در راســتای همیــن ابعــاد چهارگانــه، ریتــزر مفهوم ســازی خــود 

از مک دونالیــزه شــدن را تشــریح می کنــد. 
ــا انتخــاب  - بُعــد »کارآیــی«7 بــه خدمــت گرفتــن توانایــی فرآیندهــای عقانــی در رابطــه ب
ابــزار مناســب بــرای دســتیابی بــه اهــداف مشــخص اســت. به طــور معمــول، کارایــی بــر حســب 
کمتریــن اســتفادۀ بی رویــه از منابــع موجــود بــرای رســیدن بــه یــک هــدف مطلــوب ماننــد پــول، 
ســرمایۀ انســانی، مــواد یــا زمــان بیــان می شــود. در فســت فود، ایــن در شــیوۀ تهیــه وعده هــای 
غذایــی بــا کوچک تریــن تعــداد ممکــن فعالیت هــای ســاده قابــل مشــاهده اســت و هم چنیــن در 
نحــوۀ ارائــه و مصــرف آن بــا کمتریــن اتــاف یــا تکــرار، مثــل کمبــود کارد و چنــگال یــا ظروفــی کــه 
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نیــاز بــه تمیــز کــردن داشــته باشــد. در رســتوران های فســت فود، ارائــه غــذا از پنجــرۀ اتومبیــل8، 
مثــال خــوب تشــدید کارایــی در دســتیابی بــه غذاســت )Dorsey & Ritzer, 2016(. کارایــی 
به طــور معمــول ازطریــق اســتفاده از فرآیندهــای صریــح و شــفاف کار کــه به عنــوان رویه هــای 
کیــد بــر  کثــر رســاندن نتایــج هســت حاصــل می شــود. تأ ــه و بــه حدا مرســوم بــرای کاهــش زبال
ــناخته  ــادی ش ــر ع ــک ام ــوان ی ــنتی به عن ــازمان های کاری س ــیاری از س ــی در بس ــن کارای چنی

کنــون بــه فعالیت هــای اجتماعــی دیگــر نیــز گســترش یافتــه اســت. می شــود، امــا ا
- بُعــد »محاســبه پذیری«9، ایــن موضــوع را برجســته می کنــد کــه چگونــه جنبه هــای کمّــی 
فعالیت هــای اجتماعــی توســط فرآیندهــای عقانــی بــه قیمــت از دســت دادن کیفیــت و بــرای 
کیــد قــرار می گیرنــد. از یک طــرف، ایــن امــر باعــث رشــد ایــن   اندازه گیــری مســتقیم مــورد تأ
بــاور کــه؛ از نظــر انــدازه یــا مقیــاس »بزرگ تــر بهتــر اســت«10 شــده، و از طــرف دیگــر، اقدامــات 
اجتماعــی را بــرروی فعالیــت هایــی کــه می تواننــد کمّــی شــوند متمرکــز می کنــد، یعنــی آن چــه 
کــه قابــل اندازه گیــری اســت و قابــل مدیریــت اســت. پیامــد محاســبه پذیری ایــن اســت کــه 
جنبه هــای کیفــی و نامشــهود فعالیت هــای اجتماعــی بــی ارزش می شــوند و از نظــر کارکنــان 
کار می شــود )ریتــزر، 1399:  گــردش  باعــث نارضایتــی و از خودبیگانگــی و بــالا رفتــن میــزان 
کمّــی غذاهــا عبارتنــداز: حجــم یــک وعــده  کیــد بــر جنبه هــای  779(؛ مثال هایــی بــرای تأ
غــذا؛ تولیــدات فروختــه شــده؛ خدمــات ارائــه شــده )زمانی کــه طــول می کشــد غــذا آمــاده شــود(، 
در نظام هــای مکدونالــدی شــده، کمّیــت بــا کیفیــت یکســان شــده اســت: »زیــاد بــودن چیــزی و 

یــا تحویــل چیــزی، ایــن معنــا را می دهــد کــه آن چیــز خــوب اســت«.
بُعــد »پیش بینی پذیــری«11 بــه توصیــف نحــوۀ گرایــش فرآیندهــای عقانــی بــه فرآیندهــای 
کــه اغلــب بــه نتایــج مشــابهی صرف نظــر از مرزهــای مکانــی و زمانــی  اســتاندارد می پــردازد 
پیش بینی پذیــری  تــا  اســت  فزاینــده ای  تــاش  مســتلزم  کــردن  عقایــی  می شــود.  منجــر 
از زمانــی و مکانــی بــه زمــان و مــکان دیگــر را تضمیــن کنــد. در یــک جامعــۀ عقانــی، مــردم 
می خواهنــد بداننــد کــه در تمــام مکان هــا و زمان هــا چــه انتظــاری بایــد داشــته باشــند. مــردم 
ــه منتظــر آن هــا هســتند. می خواهنــد مطمئــن  ــه رویدادهــای غیرمنتظــره را می خواهنــد و ن ن
یــا  کــه دیــروز خورده انــد  بــا بیگ مکــی  کــه امــروز ســفارش می دهنــد،  شــوند، »بیگ مکــی« 
فــردا خواهنــد خــورد، هیــچ تفاوتــی نــدارد. کارگــران هــم در نظــام مکدونالــدی بــه شــیوۀ قابــل 
کــه مدیــران دیکتــه می کننــد. در  پیش بینــی رفتــار می کننــد. آن هــا همــان رفتــاری را دارنــد 
مک دونالــد، طراحــی رســتوران ها، منوهــا، لبــاس کارکنــان، روش ســفارش و تولیــد غــذا بــدون 
توجــه بــه شــهر یــا کشــور، اغلــب مشــابه اســت. پیش بینــی پذیــری معمــولاً از طریــق ســاماندهی 
مجــدد فرآیندهــای اجتماعــی حاصــل می شــود، به نحوی کــه ایــن فرآیندهــا به صــورت معمــول، 
الزامــات  و  اســتاندارد، روش هــای عملیاتــی  قوانیــن  از  اســتفاده  بــا  به ویــژه  ثابــت، منظــم، 
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گرچــه استانداردســازی از محاســبه گری و کارایــی پشــتیبانی می کنــد،  پیامــدی انجــام پذیــرد؛ ا
لزومــاً بــا کیفیــت یکســان پنداشــته می شــود )Collyer, 2015(. درواقــع، چالشــی کــه ریتــزر برای 
کیفیــت را عقانــی و از آن محافظــت  کــه چگونــه  ســازمان ها پیشــنهاد می کنــد، ایــن اســت 
به همین ترتیــب،  می شــود.  اندازه گیــری  قابــل  استانداردســازی  فــدای  کیفیــت  زیــرا  کنیــم؛ 
استانداردســازی اختیــار فــردی را محــدود می کنــد و بــه شــکل  گیری پرســش هایی در مقابــل 
ایــن ایــده کــه مصرف کننــدگان بــا توجــه بــه وســعت استانداردســازی واقعــاً حــق انتخــاب دارنــد، 

منجــر می شــود.
کیــد بــر محاســبه گری و  - بُعــد »کنتــرل« بــه تشــریح ایــن موضــوع می پــردازد کــه، نحــوۀ تأ
پیش بینــی پذیــری، به عنــوان ابــزاری بــرای دســتیابی بــه کارایــی، نیــاز بــه ابزارهــای رســمی تر 
در  ایــن،  عاوه بــر  دارد.  مصرف کننــدگان  و  تولیدکننــدگان  فعالیت هــای  ادارۀ  و  ســفارش 
رســتوران مک دونالــد، مشــتریان از طریــق صــف ســازماندهی می شــوند، منوهــا و صندلی هــای 
کارگــران  مشــابه،  به طــور  می کننــد؛  تشــویق  را  خاصــی  مطلــوب  رفتارهــای  کــه  ناراحتــی 
موظفنــد از پروتکل هــای تجویــزی و قوانیــن اســتاندارد بــرای تهیــه، پخت وپــز و ســرو غــذا 
پیــروی کننــد. به طــور فزاینــده ای، ایــن کنتــرل در فناوری هــای غیرانســانی، ماننــد اســتفاده از 
سیســتم های نظارتــی، هشــدارها یــا فرآیندهــای خــودکار کــه اختیــار شــخصی را بیشــتر محــدود 
به عنــوان  را  ریتــزر مک دونالیــزه شــدن  به همین ترتیــب،  اســت؛  می کننــد پیش بینــی شــده 
کــه فقــط قفــس آهنیــن را معرفــی نمی کنــد؛ بلکــه  کنتــرل تصــور می کنــد،  خــرده نظام هــای 
مجموعــه ای از قفس هــای آهنیــن در مقیــاس کوچک تــر هســتند کــه هــر نــوع انتخابــی در آن 

ــه شــکل دیگــری از کنتــرل می شــود. منجــر ب
نظریــۀ ریتــزر ماننــد وبــر آشــکارا نســبت بــه مخاطــرات و نامعقولــی عقانیــت12 توجــه دارد. 
کنتــرل اجتماعــی را توصیــف  همان طورکــه اشــاره شــد، وی ســازوکارهای پیچیــده و رســمی 
کــه خاقیــت فــردی را محــدود می کننــد. به ویــژه، او خطــرات جدیــد ایجــاد شــده  می کنــد 
توســط عقانیــت، را برجســته می کنــد، بالأخــص تهدیــد فرهنگ هــای محلــی، اثــر انســان زدایی 
بــرای کارگــران و مصرف کننــدگان، از دســت دادن مهارت هــای ســنتی یــا توانایی هــا، و تأثیــر 
ــر محیط زیســت و ســایر منابــع کمیــاب را موردتوجــه قــرار می دهــد؛ به عنــوان مثــال،  بالقــوه ب
»مک جابــز«13 تمایــل دارد کــه تخصــص و مهــارت خــود را فــدای پروتکل هــای تجویــزی کنــد، 
از  ناشــی  جدیــد  زیســت محیطی  مخاطــرات  اســتاندارد،  غــذای  بــرای  پیگیــری  همین طــور 

 .)Dustin, 2007( کشــاورزی انبــوه ایجــاد می کنــد
بنابرایــن، مک دونالیــزه شــدن ارتبــاط مســتمر عقانیــت بوروکراتیــک در عصــر فراصنعتــی، 
جهانــی و مصرف گرایــی را برجســته می کنــد. عناصــر توصیف کننــدۀ ســاختار زندگــی اجتماعــی 
در فعالیت هــای جدیــد و قــراردادی ظهــور می کنــد، و احتمــال موفقیــت آتــی و بهره بــرداری 
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ــر وجــود مک دونالیــزه شــدن خواهــد بــود؛ از ایــن جهــت درحــال از دســت  آن هــا مقدمــه ای ب
دادن کیفیتــی هســت کــه آن را خــاص کــرده اســت. ایــن ایده هــا هــم بــا اســتقبال علمــی و هــم 
ــا قــدرت از  ــد ب مــورد اســتقبال مخاطبــان عمومــی قــرار گرفته انــد، چــون کــه پدیــدۀ مک دونال
یــک تغییــر اجتماعــی گســترده صحبــت می کنــد )Ritzer, 2013(. بــر این اســاس، ایــن ایده هــا 
در بســیاری از جنبه هــای زندگــی اجتماعــی بــه کار رفتــه اســت کــه در آن هــا اصــول فســت فود 
ــر و فرهنــگ، ورزش و اوقــات فراغــت،  ــر: ناهارخــوری خــوب، هن ــر ســاختارهایی نظی ــه تغیی ب

خانــواده، کار پلیســی، آموزش عالــی و مــددکاری اجتماعــی انجامیــده اســت. 
از طــرف دیگــر، نوشــته های ریتــزر بحــث و انتقــادات قابل توجهــی را بــه خــود جلــب کــرده 
ــه تــز مک دونالیــزه  ــن نکتــه اشــاره می کننــد ک اســت؛ نخســت، بســیاری از نویســندگان بــه ای
کار وبــر درمــورد عقانیــت و بوروکراســی را بیــان می کنــد؛ گرچــه  شــدن ریتــزر تــا حــد زیــادی 
برخــی شایســتگی او را درمــورد عقانیــت شــدید )ترکیــب عقانیــت( موردتوجــه قــرار می دهنــد، 
معمــولاً اشــاره می کننــد کــه چهــار بعــد او از تازگــی و پیشــرفت نظــری کمّــی برخــوردار اســت. 
بــه عــاوه، زمانی کــه کار او انتقــادات بیشــتری را به دنبــال دارد، بــه نقدهــای ثابــت دیگــر از 
بوروکراســی صنعتــی یــا اشــکال مــدرن حکمرانــی می پــردازد. دوم، ایده هــای ریتــزر به دلیــل 
محبوبیــت خــود مــورد انتقــاد قــرار می گیرنــد، به ویــژه اســتفاده از مراجــع اجتماعــی نمادیــن 
کننــد؛ همان طوری کــه  گزاره هــای جامعه شناســی پیچیــده را تبییــن  یــا آشــنا بــرای این کــه 
»واینســتاین«14 )1999( اشــاره می کنــد در اینجــا بــا اســتفاده از مک دونالدهــا ضمــن ترســیم 
یــک  بــا  اجتماعــی  پیچیــدۀ  فرآیندهــای  دقیــق  مفهوم ســازی  گســترده تر،  پدیــدۀ  یــک 
او  کار  ســوم،  می گــردد.  جایگزیــن  مســلم  و  خوشــایندتر  شــده  مک دونالیــزه  جامعه شناســی 
اغلــب اهمیــت و تأثیرگــذاری فرهنگ هــای محلــی، به ویــژه ظرفیــت افــراد و جوامــع بــرای 
کــم اهمیــت نشــان دهــد.  مقاومــت فعــال در برابــر مک دونالیــزه شــدن در برخــی شــرایط را 
کــه در برابــر چــه  ح می کنــد؛ هیچ وقــت مشــخص نیســت  همان طور کــه »اســمارت«15 مطــر
چیــزی مقاومــت می شــود؛ به مثــال مقاومــت در برابــر عقانیــت یــا از دســت دادن تجــارت 
محلــی بــرای بازیگــران جهانــی. ســرانجام، برخــی مفهــوم عــدم عقانیــت ریتــزر را برای برجســته 
همان طــور  داده انــد.  بســط  شــدن  مک دونالیــزه  منفــی  پیامدهــای  بیشــتر  دامنــه  کــردن 
کــه ذکــر شــد، ایــن مــوارد اغلــب در تأثیــر منفــی بــر کارگــران در مواجهــه بــا کنتــرل مدیریــت 
پیشــرفته و مهــارت زدایــی قابــل بررســی اســت. تحقیقــات هم چنیــن پارادوکــس انتخــاب را 
کــه اغلــب در قلــب مک دونالیــزه شــدن هســت را تشــریح می کنــد، به ویــژه زمانی کــه، ظاهــراً 
بــه مصرف کننــدگان فرصت هــای فــراوان پیشــنهاد می شــود، امــا این هــا ذاتــاً براســاس اصــول 
پیش بینی پذیــری و محاســبه پذیری ســاختار یافته انــد. معضــل اصلــی مربــوط بــه مســائل 
کیفیــت و نابرابــری اســت؛ همان طورکــه پیش تــر اشــاره شــد، اتــکا بــه اســتانداردهای قابــل 
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اندازه گیــری و استانداردســازی ممکــن اســت موجــب غفلــت از جنبه هــای ذهنــی و نامشــهود 
ــخصی و  ــلیقۀ ش ــی، س ــۀ زیبای ــاس تجرب ــوارد اس ــیاری از م ــه در بس ــود؛ ک ــی ش ــی اجتماع زندگ
ــه کاهــش کیفیــت در  ــد منجــر ب ــتند. همین طــور، استانداردســازی می توان ــی هس کیفیــت ذهن
پیگیــری کمّیــت و کارایــی شــود. بــه نوبــۀ خــود، ایــن می توانــد فرصت هــای جدیــدی بــرای 
کــه بــه خدمــات  کنــد زمانی کــه افــراد فقیــر یــا حاشیه نشــین تمایــل دارنــد  نابرابــری ایجــاد 
مک دونالیــزه اعتمــاد کننــد و افــراد برخــوردار می تواننــد بــه خدمــات سفارشــی و بــا کیفیــت 
بــالا دسترســی پیــدا کننــد. بــرای خدمــات عمومــی و مراقبت هــای بهداشــتی، عقانیــت امــکان 

 .)Collyer, 2015( ارائــه خدمــات »دولایــه«16 را ایجــاد می کنــد
می تــوان بیــان کــرد کــه رســالۀ ریتــزر ایــدۀ متمایــز و بدیعــی را ارائــه می دهــد. مک دونالیــزه 
شــدن، به طــور خــاص، گســترش عقانیــت صــوری فراتــر از قلمــرو تولیــد را بــه مصــرف در یــک 
زمینــۀ جهانــی بــه خدمــت می گیــرد؛ کــه نفــوذ فرهنگــی و نمادیــن قدرتمنــدی و هم چنیــن 
ظرفیــت ســفارش مــواد و منابــع دارد. بیــش از ایــن، ثبــت زندگــی روزمــره به صــورت شــخصی 
و خودنوشــت بــرای پیگیــری کارآیــی، پیش بینــی پذیــری و کنتــرل به عنــوان ابــزاری بــرای 
ــود  ــۀ متأخــر و حفــظ احســاس امنیــت هســتی شــناختی ب ــان از مدرنیت ــا عــدم اطمین ــه ب مقابل
)گیدنــز 1991(. به عــاوه، مک دونالیــزه شــدن ترکیــب عقانیــت شــدید بــا مصرف گرایــی شــدید 

ــر متمایــز می کنــد.  ــزر را از کار وب اســت، و در مقیــاس جهانــی، کار ریت

3.یافتههایتحقیق
3-1.عقلانیت،مصرفگراییومکدونالیزهشدننظامسلامت

نظــام ســامت نیــز از تأثیــر مک دونالیــزه شــدن مصــون نمانــده اســت. از جنبه هــای مختلــف، 
کــه چگونــه بیمارســتان مــدرن، دیــدگاه وبــر در مــورد  پرداختــن بــه ایــن نکتــه مهــم اســت 
و  فیزیکــی  طراحــی  و  بالینــی  فوق تخصص هــای  اداری،  سلســله مراتب  بــا  بوروکراســی، 
و  بوروکراســی   )1996( ریتــزر  ایــن،  عاوه بــر  می کشــد.  تصویــر  بــه  را  کنتــرل  ســاختارهای 
گرچــه  ا می دهــد؛  پیشــنهاد  را  صــوری  عقانیــت  فرآیندهــای  از  منشــعب  حرفه ای گرایــی 
کــه حرفه هایــی ماننــد پزشــکی اغلــب قــادر بــه  او، ماننــد بســیاری دیگــر، تشــخیص دهــد 
جلوگیــری از محدودیت هــای بوروکراســی از طریــق تأمیــن ســطح نســبتاً بالایــی از اســتقال 
داخلــی هســتند )ریتــزر، 1384(. در چنیــن مــواردی، ممکــن اســت مراقبت هــای بهداشــتی 

گــردد. تلقــی  حرفــه ای  بوروکراســی  به عنــوان 
کیــد بــر حــذف اســتقال حرفــه ای و بوروکراتیــزه  اصاحــات معاصــر در نظــام ســامت، تأ
کــردن آن دارد. از اواخــر دهــۀ 1960م.، سیاســت گذاران به طــور فزاینــده ای، عــدم پاســخ گویی 
بــرای  متخصصیــن  حــد  از  بیــش  قــدرت  هم چنیــن  و  بهداشــتی  مراقبت هــای  در  سیاســی 
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تخصیــص منابــع را مــورد مواخــذه قــرار داده انــد. به ویــژه، در ایــالات متحــده، ایــن امــر بــا 
پرداخت هــای پزشــکی از بودجــۀ عمومــی و معرفــی گروه هــای مرتبــط بــا تشــخیص کــه در آن ها 
به نظــر می رســد منافــع انحصــاری پزشــکان در تعــارض بــا مدیــران یــا بیمــاران باشــد، مشــهود 
اســت. در انگلســتان، سیاســت گذاران از اوایــل دهــۀ 1970م. قــدرت اســتبدادی پزشــکان و 
نیــاز بــه کنتــرل بوروکراتیــک بیشــتر در برنامه ریــزی خدمــات و زایمــان را زیرســؤال برده انــد. از 
آن زمــان، صعــود نئولیبرالیســم در اقتصادهــای غربــی و تأثیــر آن بــر مدیریــت عمومــی جدیــد 
بــه تغییــرات چشــمگیری در ســازمان اجتماعــی نظــام بهداشــت و درمــان منجــر شــده اســت. 
در ایــالات متحــده، به عنــوان مثــال، »اســتار«17 )1982( توصیــف کــرد کــه چگونــه شکســت در 
کنتــرل هزینه هــای مراقبت هــای بهداشــتی منجــر بــه اشــکال جدیــد عقانیــت براســاس بــازار 
و ســاختارهای ســازمانی گردیــد. ایــن امــر پزشــکان را به طــور فزاینــده ای به عنــوان کارمنــدان 
حقــوق بگیــر مشــغول کار تصــور می کنــد، و بــه ادغــام ارائه دهنــدگان خدمــات بهداشــتی در 
شــرکت های بزرگ تــر و تمرکــز مالکیــت در شــرکت های ســازمانی یــا صندوق هــای بیمــه ای 
می انجامــد. ایــن، بــرای برخــی از مفســران، پایــان »عصــر طایــی«18 حرفه ای گرایــی پزشــکی را 
آشــکار کــرد و نیــز پزشــکانی کــه فرم هــای پیشــرفته ســازمانی و کنتــرل بوروکراتیــک را به شــکل 

»پزشــکی خــط تولیــد«19 تجربــه می کننــد. 
کارهــای قبلــی خــود بــه جســتجوی اســتفادۀ فزاینــده پروتکل هــا و رویه هــای  ریتــزر در 
عملیاتــی ماننــد دســتورالعمل های بالینــی، چالــش تخصــص احتیاطــی متخصصــان ماننــد 
پزشــکان پرداختــه اســت و فراخوانــی اشــکال جدیــدی از کنتــرل ســازمانی عقانــی و اســتاندارد 
را  تشــخیصی  خدمــات  و  زایمــان  مراقبت هــای  عقانی ســازی  ریتــزر  بعــداً،  کــرد.  بررســی  را 
کــه تعــداد ویزیت هــا،  کــه مســیرهای بیمــار بــه روش هایــی بازطراحــی شــود  کــرد  توصیــف 
رویه هــا و تعامــات را کاهــش دهــد؛ زیــرا بیمــاران انتظــار دارنــد خدمــات بهداشــتی و درمانــی 
بیشــتر بــه فروشــگاه های فســت فود شــباهت دارد، کــه ویزیت هــای چندمنظــوره20 را پیشــنهاد 
اســت.  پزشــکان  بــا  مشــاوره  و  موردنیــاز  داروهــای  آزمایشــگاهی،  کار  شــامل  کــه  می دهــد 
کــه خدمــات پزشــکی به عنــوان  پژوهش هایــی در نیوزیلنــد تحــولات مشــابهی را نشــان داد 
کــز خدمــات چرخــش ســریع«22   کــز خریــد چندمنظــوره21 ارائــه می شــود، و مراقبــت در »مرا مرا
ارائــه می شــود. ایــن ایــدۀ چندمنظــوره بیشــتر در مطالعــات جراحــی روز نشــان داده می شــود، 
ــاه یــک خــط تولیــد و تعامــل بالینــی ســاختارمند، ســازمان  کــه تجربــۀ بیمــار حــول فرآینــد کوت
یافتــه اســت. »گرمــوف«23 )2005( نیــز عقانیــت شــدید مراقبت هــای بهداشــتی در اســترالیا 
به همین ترتیــب،  می کنــد.  توصیــف  دســترس  غیرقابــل  مدیریتــی  اصاحــات  بســتر  در  را 
ــد  ــر شــواهد را گســترش روش هــای مدیریتــی جدی »هریســون«24 )2002( رشــد پزشــکی مبتنی ب
و اولویــت بــالا )امــا اغلــب توهمــی( در انتخــاب بیمــار به عنــوان نتیجــۀ پزشــکی بوروکراتیــک 
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اصــول  بــا  مطابــق  فزاینــده ای  به طــور  پزشــکی  کارهــای  یعنــی  می کنــد،  تفســیر  علمــی 
بوروکراســی مک دونالدیــزۀ ســازماندهی و اداره می شــود تــا نیازهــای درحــال تغییــر بیمــاران و 
سیاســت گذاران را منعکــس کنــد. بــا توجــه بــه ابعــاد چهارگانــۀ ریتــزر، بــه ایــن موضــوع پرداختــه 
می شــود کــه چگونــه عقانیــت شــدید خدمــات بهداشــتی درمانــی را تحت ســلطۀ خــود درآورده 

اســت. 

3-2.کارایی
نظــام خدمــات بهداشــتی درمانــی عمومــاً به نحــوی ســازمان یافته انــد کــه خدمــات خــود را بــه 
روش هایــی ارائــه می دهنــد کــه ســطح خدمــات خــود را ازطریــق کاهــش مصــرف منابــع مالــی و 
منابــع انســانی حفــظ کننــد یــا گســترش دهنــد. ایجــاد کارآیــی در مراقبت هــای بهداشــتی نه تنها 
بــا افزایــش حاشــیه یــا ارزش پــول، بلکــه بــا پوشــش یــا دسترســی بــه خدمــات بــرای همــۀ مــردم 
کارایــی در مرکــز انگیزه هــای تغییــر در ســاختارهای  امکان پذیــر اســت. در ســطح سیاســت، 
بودجــه )بیشــتر پرداخت هــا به جــای جمعیــت مبتنی بــر نتایــج اســت( اســت. فن آوری هــا )بــا 
ــع(،  ــتفاده از مناب ــاندن اس ــر رس کث ــه حدا ــا ب ــتم های کاری )ب ــرک( و سیس ــاش و تح ــش ت کاه
کاهــش  کارآیــی پشــتیبانی می کننــد؛ به عنــوان مثــال، ایــن امــر ازطریــق  بــا کیفیــت خــود از 
تکــرار رویه هــای ناموفــق تحقــق می یابــد. جابه جایــی اشــتغال، مشــاغل، نقش هــای کاری و 
مهــارت آمیختــه بــه دور از هنجارهــای حرفــه ای یــک هــدف خــاص بــوده اســت کــه به دنبــال 

.)McGivern & Fisher, 2010( بهــره وری بیشــتر در ســرمایۀ انســانی اســت
نمونه هایــی از فعالیت هــای معاصــر نشــان می دهــد کــه چگونــه کارایــی بــر جهت گیــری 
اخیــر  گســترش  می گــذارد.  تأثیــر  بهداشــتی  مراقبت هــای  ســازمان های  در  روزانــه  اعمــال 
گــواه بــر آن  روش هــای »مدیریــت نــاب«25 در بیــن ارائه دهنــدگان مراقبت هــای بهداشــتی 
سیاســت گذارانی اســت کــه تمایــل بــه کاهــش هــر نــوع »زبالــه«26 دارنــد. در برخــی کشــورها، 
برنامه هــای ملــی مدیریــت نــاب، ابزارهــا و زبــان کاهــش زبالــه را به عنــوان امــری عــادی در 
 Waring & Bishop,( بخش هــای بیمارســتان و ســایر فضاهــای خدماتــی بــدل کــرده اســت
کــز  کــز جراحــی ســرپایی )هم چنیــن معــروف بــه مرا Radnor et al., 2012 ;2010(. در مرا
جراحــی و درمــان روزانــه(، مــا »پزشــکی خــط تولیــد« را مشــاهده می کنیــم کــه تــا مراقبت هــای 
کــم مــوارد امــکان شــکل گیری  گســترش یافتــه اســت. تنهــا روال درمانــی بــا خطــر  جراحــی 
تولیــد  نمــای ظاهــری بســیار شــبیه مدل هــای  کــه حداقــل در  فراهــم می کنــد  را  خدماتــی 
خدمــات مــدرن در ســایر بخش هــا باشــد. شــواهد و مــدارک از دســتاوردهای واقعــی کارایــی 
را در ســایر  کارایــی  اســت  مــوارد ســاده ممکــن  کــردن  به هرحــال، جــدا  اســت؛  خلــط شــده 

کاهــش دهــد. بــا تمــام پیچیدگــی و پیش بینی ناپذیــری  قســمت های سیســتم 
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3-3.پیشبینیپذیری
نتایــج،  هم چنیــن  و  بهداشــتی  مراقبت هــای  فرآیندهــای  پیش بینی پذیــری  و  ســازگاری 
ــه هــدف مشــترک اصــاح نظــام بهداشــت و درمــان تبدیــل شــده اســت. تغییــرات سیاســتی  ب
دولــت منجــر بــه رژیم هــای حکمرانــی بالینــی شــده اســت کــه انتظــارات پیرامــون ســنجش 
گره می زنــد؛ بنابرایــن،  گزارشــگری رســمی  کیفیــت را بــه ســاختارهای مدیریتــی و  عملکــرد و 
بالینــی و هم چنیــن ســایر جنبه هــای عملکــرد  هیــأت مدیره هــا پاســخ گو و مســئول نتایــج 
ســازمانی نظــام بهداشــتی و درمانــی هســتند. ایــن امــر ازطریــق شــفافیت، هرچــه بیشــتر نتایــج 
منتشــر شــده و دسترســی گســترده بــه داده هــای همــۀ خدمــات مراقبت هــای بهداشــتی فراهــم 
ــد  ــدۀ فرآین ــازی فزاین ــه استانداردس ــتیابی ب ــا دس ــات ت ــج خدم ــه نتای ــریح این گون ــود. تش می ش
ــدی و  کارآم ــواهدی از نا ــوه ش ــور بالق ــری به ط ــر تغیی ــه، ه ــه دارد؛ همان طوری ک ــات ادام خدم

بی نظمــی اســت.
در اقدامــات روز بــه روز مراقبت هــای بهداشــتی، ایــن منجــر بــه تکثیــر دســتورالعمل هایی 
اســتاندارد  عملکــرد  دســتورالعمل های  اســت،  شــده  شــواهد  مبتنی بــر  یــا  روش  بهتریــن  بــا 
از  و شــرایط مراقبت هــای بهداشــتی  بــر خدمــات خــاص  نظــارت  و  بررســی  و سیســتم های 
ــزات و  ایــن مــوارد هســتند. این هــا ممکــن اســت ترتیــب و فضاهــای عمــل، اســتفاده از تجهی

 .)1389 )مســعودنیا،  کنــد  مشــخص  را  خدمــات  تولیــد  مســئولیت های  و  نقش هــا 
در درجــات مختلــف، چنیــن رهنمودهایــی توســط چارچوب هــای ملــی و هم چنیــن گــردش 
بین المللــی شــواهد تأمیــن می شــوند؛ به طوری کــه اشــکال خدمــات می توانــد در نقــاط مختلــف 
کــز جراحــی ســرپایی، مــا شــاهد چنیــن رهنمودهایــی  اســتاندارد و قابــل پیش بینــی باشــد. در مرا
بــرای عمــل هســتیم کــه اقدامــات موردنیــاز پزشــکان و بیمــاران را به صــورت مراحــل شــخصی 
کمربنــد  کــه هرمــورد در نوارنقالــۀ  و نقــاط تصمیم گیــری تفکیــک می کنــد و انتظــار مــی رود 
مراقبــت قــرار گیــرد. در کار »متــرام«27 )2011(، ماهیــت ســریع و مکانیکــی مراقبت هــا انتظــارات 
بیمــار را بــرای ارائــه خدمــات مــدرن و راحــت بــرآورده کــرد، علی رغــم ایــن واقعیــت کــه درنهایــت 
ایــن ممکــن اســت بــه کار بیشــتری از نظــر بیمــاران از لحــاظ مســئولیت پذیری مراقبت هــای 

پــس از جراحــی و در مــوارد خــاص خطــر ابتــا بــه عــوارض حیــن بهبــودی نیــاز داشــته باشــد.

3-4.محاسبهپذیری
حســابداری و اندازه گیــری کمّــی بــه ویژگــی اصلــی کار مراقبت هــای بهداشــتی تبدیــل شــده 
ــاران،  ــن بیم ــدی بی ــرای طبقه بن ــی ب ــه پیوندهای ــر، ب ــت معاص ــتم های پرداخ ــا سیس ــت، ب اس
دارد  وجــود  نیــاز  مراقبــت  موردانتظــار  هزینه هــای  و  درمــان  فرآیندهــای  شــرایط،  انــواع 
کــدام از این هــا ممکــن اســت نیــاز بــه سیســتم های اداری جدیــد  )Pettersen, 2001(. هــر 



دوفصلنامۀ پژوهش های جامعه شناسی معاصر188

ســــال 11، شــــــمارۀ 20، بـــــــهار و تابســــــتان  1401 

جمــع آوری و اندازه گیــری داده هــا داشــته باشــد. حســابداری بــرای هــر یــک از جنبه هــای عمــل 
بالینــی مســتلزم تمرکــز ویــژه ای از فعالیــت بالینــی اســت کــه در آن روابــط قراردادی جدید شــکل 
ــه اســتفاده از  ــا سیســتم های گــزارش بازویــی، ازجمل ــر اعتمــاد ب گرفتــه اســت و کنتــرل مبتنی ب
شــاخص های کلیــدی عملکــرد جایگزیــن می شــود، جــداول »لیــگ«28 نتایــج در هــم ســطح 

ــور فزاینــده ای رایــج اســت. ــازمان و هــم پزشــک مراقبت هــای بهداشــتی فــردی به ط س
از ویژگی هــای اصلــی  اندازه گیــری  بــرای  کــز جراحــی ســرپایی، فرصــت مضاعــف  در مرا
در  انتخابــی  جراحــی  دادن  قــرار  اســت.  بــوده  حرفــه ای  کار  شــفاف  ادارۀ  بــرای  تاش هــا 
فضاهایــی کــه احتمــال حــوادث غیرمنتظــره در آن وجــود دارد، بســیار کاهــش یافتــه اســت 
از منابــع و ســایر  اســتفاده  و  اندازه گیــری مســتقیم و مقایســۀ زمان هــای جراحــی  امــکان  و 
کــز شــخصی، داده هایــی دربــارۀ نحــوۀ  جنبه هــای رونــد و عملکــرد را فراهــم می کنــد. در مرا
کــه  عملکــرد هــر جــراح اغلــب بــرروی دیوارهــا و صفحه هــای پیــام نمایــش داده می شــود، 
کــه معمــولاً به طــور فزاینــده ای  کار اســت  کنتــرل  نشــان دهندۀ انتظــارات عملکــرد رقابتــی و 
در خدمــات بهداشــتی اتفــاق می افتــد. صرف نظــر از ایــن واقعیــت کــه بســیاری ممکــن اســت 
کیفیــت واقعــی »مراقبــت«  گرفتــن جنبه هــای مهــم  ایــن اقدامــات در  بــه توانایــی  نســبت 
تردیــد داشــته باشــند. به عــاوه، همان طورکــه بســیاری اشــاره کردنــد اندازه گیــری و محاســبه، 
ــه تحلیــل رفتــن آرمــان  ــاز دارد به طــور بالقــوه موجــب ب ــه مقــدار قابل توجهــی کار اضافــی نی ب

.)Pettersen, 2001( فزاینــده می شــود  کارایــی  نهایــی 

3-5.کنترلونظارت
به طــور خاصــه، می تــوان فرآیندهــای فوق الذکــر مک دونالیــزه شــدن را به عنــوان جنبه هــای 
کــرد. ایــن شــامل پزشــکان  میــزان کنتــرل افزایش یافتــه در حــوزۀ بهداشــت و درمــان تصــور 
بالینــی می شــود کــه انتظــار مــی رود هنجارهای کارایی مطلوب را داشــته باشــند، بــه فرآیندهای 
و هم چنیــن  باشــند،  داشــته  آمادگــی  اندازه گیــری  بــرای  و خــود  باشــند  پای بنــد  اســتاندارد 
بیمارانــی کــه بایــد در شــرایط ارائــه خدمــات قبــل از تعییــن قــرار بگیرنــد. دســتورالعمل انتخــاب 
بیمــار را می تــوان به همین ترتیــب در این زمینــه مشــاهده کــرد، بیمارانــی کــه انتظــار مــی رود 
گاه و عاقــل رفتــار خــود را کنتــرل کننــد. همان طورکــه مشــاهده  به عنــوان مصرف کننــدگان آ
شــد، درحالی کــه ایــن ممکــن اســت توســط بیمــاران مــورد اســتقبال قــرار گیــرد، توانایــی آن هــا 
در انتخــاب بیــن اشــکال مختلــف خدمــات مک دونالیــزه شــده ممکــن اســت از نظــر کیفیــت 
فنــاوری اطاعــات  اســتفاده و ظرفیــت  مــا می توانیــم  باشــد.  مراقبــت خــاف منافــع آن هــا 
را به عنــوان پشــتیبانی از همــۀ فرآیندهــای فــوق، ارائــه ابــزاری بــرای جمــع آوری و تبلیغــات 
داده هــا، پشــتیبانی از کارایــی در تصمیم گیــری و درنهایــت امکان پذیــر بــودن سیســتم های 
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جدیــد کنتــرل را افزایــش دهیــم )Collyer, 2015(. در طراحــی بســیاری از امکانــات بهداشــتی 
کانونــی  نقطــۀ   ،IT جامــع  سیســتم های  ســرپایی،  جراحــی  کــز  مرا ازجملــه  جدیــد،  درمانــی 
طراحــی مجــدد سیســتم ها هســتند کــه همــراه بــا نرم افــزار کامپیوتــری ســفارش وظایــف مطابــق 
بــا روش هــای اســتاندارد و نیــز متعاقبــاً جمــع آوری داده هــا بــرای تجزیــه و تحلیل هــای آینــده 

می باشــد. 

3-6.عدمعقلانیتها
عــدم  هرکــدام  نیــز  بهداشــتی  مراقبت هــای  شــدن  مک دونالیــزه  شــد،  اشــاره  همان طورکــه 
ایــن مــوارد، تعــدادی عــدم عقانیت هــای  گســترش  بــا  بــه همــراه دارد.  را  عقانیــت خــود 
اضافــی می توانــد قابــل بیــان باشــد؛ اول، می تــوان تنش هــای واضــح بیــن تمرکــز فقــط بــر 
روی جنبه هــای قابــل اندازه گیــری مراقبــت و توانایــی فــردی پزشــکان در ارائــه خدمــات ایمــن 
و کیفیــت بــالا بــه فــرد مشــاهده کــرد. همان طورکــه »هویســون«29 اظهــار داشــته، یــک ارتبــاط 
تجــاری خالصانــه بیــن پزشــک و بیمــار ایجــاد می شــود کــه ازنظــر اخاقــی غیرعقانــی اســت و 
اجــازه تفســیر فــردی از روابــط انســانی را نمــی دهــد )Hewison, 2004: 344(. دوم، درحالی که 
پیامدهــای منفــی مهــارت زدایــی نیــروی کار به عنــوان یــک انتقــاد اصلــی از ســازماندهی کار بــا 
توجــه بــه اصــول عقانــی اقتصــادی بــوده اســت، به طــور خاصــی درمــورد خدمــات مراقبت هــای 
بهداشــتی، به عنــوان یــک مشــکل برجســته بــه قــوت خــود باقی مانــده اســت. ایــن شــامل 
ــرای کار مراقبت هــای بهداشــتی اســت  ــاز ب ــالای درگیــری احساســی و اخاقــی موردنی ســطح ب
کــه بــرای مقابلــه بــا آن هــا بــه بیــش از حداقــل  و هم چنیــن اجتناب ناپذیــری پیچیدگی هــا 
ــد. ســوم، تنــش طولانــی مــدت و مــداوم بیــن پزشــکی و مدیریــت اســت کــه  ــاز دارن مهــارت نی
عقانیــت ممکــن اســت اعتمــاد و همــکاری موردنیــاز بیــن ایــن گروه هــا را بیشــتر کاهــش دهــد. 
به همین ترتیــب، زمینــه بــرای قضــاوت بالینــی ظاهــراً ضــروری و اختیاراتــی کــه بایــد اعمــال 
شــود به شــدت محــدود می شــود. نهایتــاً و بازگشــت بــه مســأله انتخــاب بیمــار، الــزام بیمــار 
بــرای عمــل کــردن به عنــوان عامــل عقانــی در بــازار مراقبت هــای بهداشــتی، به طــور خاصــی 
کنایه آمیــز به نظــر می رســد، بــا توجــه بــه تحریــک یــک سیســتم احتمــال بیمــار بــه داشــتن 
هرگونــه مواجهــه واقعــی در فرآینــد مک دونالیــزه شــدن مراقبــت خودشــان را محــدود می کنــد.
گاهانــه سیســتم مراقبت هــای بهداشــتی را بــه طــرق  گاهانــه یــا غیرآ مک دونالیــزه شــدن آ
بهداشــتی  مراقبت هــای  گذشــته،  در  اســت.  داده  تغییــر  و  داده  قــرار  تحت تأثیــر  مختلــف 
ــواده هایشــان را در ســطح شــخصی  ماهیــت ســاده ای داشــت. پزشــکان همــۀ بیمــاران و خان
می شــناختند. قرارهــای پیگیــری عــادی بــود، زیــرا پزشــکان بــرای آرامــش خاطــر خــود نگــران 
پیشــرفت بیمــاران بودنــد )Ritzer, 2013(. امــا، امــروزه موضــوع نظــام ســامت، به طورکلــی 
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 مثال توضیح   ابعاد

 پزشکی فست فود
انتخاب ابزار مناسبببر ب ا      کارایی

 رسیدن به اهداف مشخص
ئه غذا از پنج ه اتوموبیل    ، منو  محدود،  ارا

   ، فینگتوسببخ دود مشببت   ثبت سببرار 
 تمیز ک دن میز غذا توسخ مشت یانفود، 

راده ردبببت ده از        قه، اسبببت یک دقی کلین
دسبببتیاران پز،بببای، ر اای روباتیک،      

  ،توسببخ متخیببیببی ا  کوتاه هویزیت
 رانبیمادود ها توسخ تامیل پ سشنامه

محاسبببه، ،ببمار  و کمی    پذی  محاسبه
ک دن ابزارها و اهداف، هم اه  
یگزی            بببا کمیتی کببه رببا

 کیریت با،د

یگ  خاب  ک، م  ب ها      یهای انت ندازه  در ا
ته       دیلی بزرگ ها  ف ود عداد همب ر  ، ت

،بببده، اندازه ری   دقین اندازه همب ر ها      
 مت (سانتی 348/9)

یگ  مدارس پز،بببای،    دم  ب ند   به ب   ، رت
راده از   ب ا  سبببنج   ها RUVاسبببت

قامت، ن خ   ICD-10ور ، به ه ، طول ا
 روز 83 درپذی   مجدد 

به بودن    ذی  پبینیپی  مات و    مشببببا دد
یولات از زمان و ماانی    مح

 به زمان و ماانی دیگ 

دت ده از لوروها، ظا    ستراده ر ستاندارد  ه ا   ا
،گاه  ستراده از محیولات منجمد،     ف و ها، ا
با  یکتپاسا ی  مواد غذایی، تعامل تولیددخ 

 مشت یان

مجموعه    اسبببتراده ردبببت ده از لوروها،  
ها و تسببرار،ببات اسببتاندارد،  ک لیدبب

بالینی، سبببادتار و       الگوها، مدبببی ها  
 تاریخچه اسا یپت ،ده

ینبده اندببببان از   آکنت ل ف  کنت ل
ناور     هب  نط ی کارری   ف

 غی اندانی

مزارع کاردانه روره و راو، ایوانات تحت          
و  آماده درمان با هورمون، غذاها  از پی      

دودکار    توزیعدسبببتگاه  ب   داده ،بببده، 
 ها  ناراات  نو،ابه، صندلی

ب، پ ونده پز،ببای  کدها  صببورتحدببا
بار  ها، م ور  بدهی، ف مول الات ونیای، 

 کاربدت ها

 
دچــار تحــول شــده اســت. مک دونالیــزه شــدن راه خــود را در مراقبت هــای بهداشــتی و دور   

منجــر  کارایــی  عامــل  اولاً،  اســت.  کــرده  پیــدا  بهداشــتی  مراقبت هــای  مفیــد  جنبه هــای  از 
از  گســترده تر  اســتفاده  بیمــاران،  توســط  پرســش نامه ها  تکمیــل  دقیــق،  کلینیک هــای  بــه 
کوتــاه بــا پزشــکان شــده اســت. در جوامــع  دســتیاران پزشــکی، جراحــی رباتیــک و ماقــات 
امــروزی، کلینیک هــا اغلــب از پزشــکان کم هزینــه و ماهــر اســتفاده می کننــد تــا زمــان صــرف 
ــا پذیــرش، معمــولاً  ــا بیمــاران را کاهــش دهنــد. از اولیــن تعامــل فــرد ب شــده توســط پزشــکان ب
بــه بیمــاران پرسشــنامه داده می شــود تــا زمــان موردنیــاز بــا پزشــک کاهش یابــد. همان طورکــه 
مک دونالیــزه شــدن راه خــود را بــه ســمت مراقبت هــای بهداشــتی عمیق تــر می کنــد، قابــل 
تشــخیص اســت کــه دســتیاران پزشــکی شــروع بــه ایفــای نقــش بیشــتری در بازدیــد از مشــتریان 
کرده انــد. به جــای این کــه پزشــک فشــار خــون افــراد یــا ســایر آزمایشــات پزشــکی را انجــام دهــد، 
نقــش دســتیار پزشــکی شــده اســت، بــه ایــن امیــد کــه بتوانــد زمــان صــرف شــده بــا پزشــک را 
کوتــاه کنــد. دومیــن عامــل مک دونالدیزاســیون، محاســبه پذیری اســت. در پرتــو مراقبت هــای 
بهداشــتی، بیمــاران از محاســبه پذیری در امــان نیســتند؛ زیــرا مراقبتــی کــه دریافــت می کننــد 
 Dorsey & Ritzer,( به طــور فزاینــده ای تابعــی از هزینــه و بازگشــت مالــی بــه سیســتم اســت
2016(. بیمــاران به جــای تمرکــز بــر کیفیــت خدماتــی کــه دریافــت می کننــد، غلبــه می کننــد و 
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بــر میــزان هزینــۀ خدمــات تمرکــز می کننــد. معیــار کیفیــت، ماننــد مــدت اقامــت، معمــولاً کمیــت 
ــرد. ــتباه می گی ــت اش ــا کیفی را ب

گذاشــته  بــر مراقبت هــای بهداشــتی تأثیــر  از بســیاری جهــات  ثالثــاً، پیش بینی پذیــری 
کنــون تبدیــل بــه فرمــول شــده اســت. هنــگام ورود بــه  اســت. یــک مراجعــۀ ســاده بــه پزشــک ا
ــا پــر کــردن مــدارک لازم شــروع می کنــد و ورود بیمــار را بــه پزشــک اطــاع  کلینیــک، پذیــرش ب
می دهــد؛ ســپس پرســتار معمــولاً دمــا، ضربــان نبــض و فشــار خــون شــما را اندازه گیــری می کنــد 
و یافته هــای خــود را بــا تعامــل کمــی بــا انســان یادداشــت می کنــد. پــس از کامــل شــدن بیمــاران 
منتظــر می ماننــد تــا دکتــر بیایــد و ســؤال بپرســد. بیمــار عائمــی را کــه تجربــه می کنــد بــه پزشــک 
اطــاع می دهــد تــا پزشــک بیمــاری را تشــخیص دهــد و نســخه یــا توصیه هــای موردنیــاز را 
ــه ای کــه بیمــار طــی می کنــد بخشــی از یــک دســتورالعمل دقیــق اســت.  ارائــه دهــد. هــر مرحل
دســتورالعمل های بالینــی ارزشــمند هســتند، امــا منجــر بــه فشــار بیشــتر بــر پزشــکان می شــود تــا 
همــۀ بیمــاران را یکســان درمــان کننــد. پیش بینی پذیــری منجــر بــه اســتفاده بیــش از حــد از 
چــک لیســت ها به منظــور یکسان ســازی بازدیــد همــه شــده اســت. طــول یکنواخــت می توانــد 
منجــر بــه مراقبــت یکســان شــود، امــا لزومــاً نیازهــای فــردی را برطــرف نمی کنــد. درنهایــت، 
ماشــین های غیرانســانی شــروع بــه مشــارکت بیشــتر در مراقبت هــای بهداشــتی کرده انــد. ایــن 
کنــون می تواننــد  کوچــک آن تأثیــر می گــذارد؛ به طوری کــه داروخانه هــا ا امــر بــر جنبه هــای 
نســخه هایی را کــه در خانــه بــه مشــتریان تحویــل می دهنــد، بســیار شــبیه بــه یــک دســتگاه 
داشــته باشــند. بــا الکترونیکــی شــدن ســوابق پزشــکی، فنــاوری هم چنیــن بــر جنبه هــای بزرگــی 
از سیســتم مراقبت هــای بهداشــتی تأثیــر می گــذارد. ســوابق پزشــکی الکترونیکــی بــا مشــخص 
کــردن این کــه چــه ســؤالاتی بایــد پرســیده شــود و چــه وظایفــی بایــد انجــام شــود، تعامــات بیــن 
پزشــک و بیمــاران را کنتــرل می کنــد. قضــاوت یــک کامپیوتــر جایگزیــن قضــاوت یــک پزشــک 
کامپیوتــر بگذرانــد تــا بــا  کــه پزشــک زمــان بســیار بیشــتری را بــا  می شــود و باعــث می شــود 
کارآمــد باشــد. بیمــاران. جایگزینــی فنــاوری رضایــت مشــتری را از بیــن می بــرد و ممکــن اســت نا

4.نتیجهگیری
کارایــی،  کــه مراقبت هــای بهداشــتی حــول محــور  مک دونالیــزه شــدن باعــث شــده اســت 
جنبه هــای  کــه  باشــد  غیرانســانی  ماشــین های  و  بــودن  قابل پیش بینــی  محاســبه پذیری، 
ــزه شــدن سیســتم مراقبــت بهداشــتی  ــرد. مک دونالی ــد از کلینیــک را از بیــن بب شــخصی بازدی
کــه به طــور فزاینــده ای  جوامــع را تحت تأثیــر قــرار داده و هنــوز هــم دارد و باعــث می شــود 
شــود.  کنتــرل  غیرانســانی  ماشــین های  توســط  و  قابل پیش بینــی  محاســبه،  قابــل  کارآمــد، 
مک دونالدیزاســیون جنبــۀ شــخصی و عمــدی ویزیت هــای پزشــکی را از بیــن بــرده اســت 
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و بــا عقانی ســازی و میــل بــه ســرعت بخشــیدن بــه قــرار ماقات هــا جایگزیــن شــده اســت. 
بــه  را  کــه چگونــه می تواننــد بیمــاران  ایــن تمرکــز می کننــد  بــر  کلینیک هــا بیشــتر و بیشــتر 
کامــل  به طــور  آن هــا  کــه  کننــد  حاصــل  اطمینــان  این کــه  تــا  دهنــد  عبــور  درب  از  ســرعت 
وضعیــت پزشــکی موجــود را تشــخیص داده و درمــان می کننــد )Collayer, 2015(. پزشــکان 
دیگــر بــرای شــناخت و تعامــل شــخصی بــا بیمــاران خــود وقــت نمی گذارنــد. جنبه هــای جامعــه 
ــن  ــورت آنای ــه به ص ــد ک ــروی کنن ــی پی ــتورالعمل خاص ــکان از دس ــه پزش ــت ک ــده اس ــث ش باع
ارائــه می شــود تــا اطمینــان حاصــل شــود کــه همــۀ بیمــاران به جــای توجــه و زمانی کــه ممکــن 
اســت شــرایط پزشــکی آن هــا نیــاز داشــته باشــد، بــه یــک انــدازه موردتوجــه قــرار می گیرنــد. 
مراقبت هــای  از  بیشــتری  جنبه هــای  بــه  را  خــود  راه  مــداوم  به طــور  شــدن  مک دونالیــزه 
بهداشــتی بــاز می کنــد. مــا به عنــوان شــهروندان بایــد نظــرات خــود را اعــام کنیــم تــا بــرای 

کنیــم. کــه شایســتۀ آن هســتیم مبــارزه  مراقبت هــای بهداشــتی 
ــزر یــک رویکــرد مفهومــی قدرتمنــد و متقاعــد کننــده  ج ریت ایــدۀ مک دونالیــزه شــدن جــور
تکــرار  به دلیــل  عین حــال،  در  می دهــد.  ارائــه  معاصــر  اجتماعــی  تغییــرات  تفســیر  بــرای 
نظریه هــای ثابــت شــده، ساده ســازی بیــش از حــد پیچیدگــی زندگــی معاصــر و نپرداختــن 
کامــل بــه محدودیت هــا و مقاومــت در برابــر عقانیــت مــورد انتقــاد قــرار گرفتــه اســت. رســالۀ 
بهداشــتی  مراقبت هــای  اصاحــات  تحلیــل  ارائــه  بــا  به روشــنی  ریتــزر  شــدن  مک دونالیــزه 
معاصــر، به ویــژه اصطــاح جدیــد عقانیــت شــدید، هم چنــان به شــکل دادن و تغییــر شــکل 
خدمــات مراقبت هــای بهداشــتی تــداوم می دهــد. همــۀ این هــا در دو خــط خاصــه می شــود؛ 
کنتــرل سلســله مراتبی را ازطریــق عقانی ســازی منافــع  نخســت، رشــد عمــودی ســاختارها و 
کیفیــت برجســته  کنتــرل  مدیریــت در رابطــه بــا تخصیــص منابــع، برنامه ریــزی خدمــات و 
می کنــد. هم چنیــن از نظــر ســاختارهای افقــی کنتــرل موجــود در استانداردســازی و پیکربنــدی 
مجــدد اقدامــات مراقبت هــای بهداشــتی از طریــق فرآیندهــای مراقبــت فرمولیــک و مبتنی بــر 
 .)Ritzer & Walcak, 1988; Harrison, 2002( شــواهد نیــز می توانــد موردتوجــه قــرار گیــرد
ایــن امــر اغلــب از تقاضاهای هــای شــرکت ها یــا دولــت بــرای مراقبــت اســتانداردتر شــده و 
کــه  کیفیــت پاییــن اســتاندارد،  قابل پیش بینــی ناشــی می شــود، همــراه بــا نگرانــی درمــورد 
 McKinlay & Stoeckle, 1988;( اســت  شــده  تولیــد«  »خــط  پزشــکی  نوعــی  بــه  منجــر 

 .)Harrison, 2002
بــا این حــال، مک دونالیــزه شــدن صرفــاً محیــط ســاختاری ســازمان بهداشــت و درمــان 
حرفه ای گرایــی  اجتماعــی  معنادهــی  در  آن  عمیق تــر  تأثیــر  امــا  اســت،  نکــرده  دگرگــون  را 
مراقبت هــای بهداشــتی و نیــز مصرف کننده-بیمــار بــوده اســت. امــروزه، پزشــکان، پرســتاران 
کارایــی و پیش بینی پذیــری روابــط  و ســایر مراقبــان به طــور فزاینــده ای به واســطۀ فضیلــت 



193 سلطانیبهرام

مکدونالیزهشدنونظامسلامت:مطالعۀتأثیراصول...

متقابــل بالینــی آن هــا مــورد قضــاوت قرار گرفته و مشــروع شــناخته می شــوند: هنگامــی که وقت 
ــا دســتورالعمل های  ــاق ب ــد، موقعــی کــه عملکــرد براســاس انطب ــوان بیمــار ضــرورت می یاب و ت
و  نتایــج  زمانی کــه  و  می شــود  اندازه گیــری  شــواهد  مبتنی بــر  پروتکل هــای  و  اســتاندارد 
خروجی هــا بــا جــداول لیــگ اندازه گیــری و ارزیابــی می شــوند )Dorsey & Ritzer, 2016(. در 
همــان زمــان، از بیمــاران انتظــار مــی رود کــه بــه مصرف کننــدگان فعــال و عقانــی مراقبت هــای 
بهداشــتی تبدیــل شــوند از طریــق بررســی فعالانــه عملکــرد داده ای موجــود، انتخــاب خدمــات 
از منوهــای موجــود ارائه دهنــدگان خدمــات و دسترســی بــه مراقبت هــا در تعامــات راحت تــر و 
محــدود بــه زمــان باشــد. بــا این حــال، مزایــای بیشــتر مراقبت هــای بهداشــتی قابل پیش بینــی 
و ایمــن نیــز از طــرف بیمــاران یــک انتخــاب نادرســت اســت، زمانی کــه خدمــات کمتــر شــخصی 
اســتاندارد  و  ایــن خدمــات همیشــه یکنواخــت  زیــرا  بیمارمحورتــر می شــوند؛  کمتــر  و  شــده 
ظرفیــت  حرفــه ای،  رویه هــای  حــد  از  بیــش  استانداردســازی  انــدازه،  به همــان  هســتند. 
پاســخ گویی مؤثــر متخصصــان در شــرایط پویــا، تغییرپذیــر و نامشــخص را بــه خطــر می انــدازد، 
یعنــی زمانی کــه دســتورالعمل ها از اهمیــت چندانــی برخــوردار نیســتند. مهارت زدایــی ذاتــی 
ــه  ــخ گویی ب ــرای پاس ــودن را ب ــه ای ب ــت حرف ــازی، ظرفی ــرای استانداردس ــاش ب ــکان در ت پزش

روش هــای یکنواخــت تهدیــد می کنــد.
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