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و ميزان تمايل پرستاران به ماندن در بخش هاي تخصصي رابطه سبك  هاي رهبري

3، ثريا احمدي2 علي مصطفي روزبه،*1جليل كاوه
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و ارزشيابي پودمان.2  تهران، ايران، هاي آموزشي، مركز آموزش مديريت دولتي كارشناس ارشد مديريت دولتي، گروه نيازسنجي
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 چكيده
و نگاه ها هزينه سازمان:و هدفزمينه مي هاي زيادي صرف جذب، آموزش كنند ولي در صورت فراهم داري نيروي انساني متخصص

بهدف اين تحقيق. نبودن شرايط مناسب با مشكل ترك سازماني مواجه خواهند شد ه ماندن در سنجش ميزان تمايل پرستاران
و رابطه آن با سبك بخش .ستها سرپرستاران بخشي رهبريها هاي تخصصي
و ها مواد هاي امام نفر از پرستاران واحدهاي تخصصي پرستاري در بيمارستان148 بر روي همبستگيتوصيفي مطالعهينا:روش

و مدرس انجام شد شد نمونه گيري به روش. حسين پرسشنامه مربوط به تعيين سبك گردآوري داده ها از براي.تصادفي طبقه اي انجام
شد24رهبري با  به21تمايل به ماندن نيز در قالب پرسشنامه. سوال كه مبتني بر مباني نظري تهيه شده بود استفاده  گويه تمايل

مي هاي مختلف اندازه ماندن افراد را در جنبه 4ه خيلي كم تا خيلي زياد در قالب هر دو پرسشنامه در طيف ليكرت از گزين. نمود گيري
اس ها با نرم داده.گزينه تنظيم شد و تحليل قرار گرفتند14افزار اس پي اس . مورد تجزيه

آن63/2 رهبريسبكپرسشنامه بالاترين نمره:يافته ها  همچنين از پرسشنامه تمايل به ماندن. به دست آمد84/1و كمترين
 براي سبك رهبري آمرانه خيرخواهانه،206/0 براي سبك رهبري آمرانه166/0ريب همبستگيض.به دست آمد4/2 نمره ميانگين

و738/0 .براي سبك مشاركتي به دست آمد998/0 سبك مشورتي
و تمايل به ماندن پرسـتاران رابطـه معنـي دار، مرانه خيرخواهانهآ،مرانهآ رهبري هاي بين سبك:نتيجه گيري مشورتي سرپرستاران

و تمايل به ماندن پرستاران رابطه معني دار مثبتولي.ردوجود ندا . مستقيم وجود داردوبين سبك مديريتي مشاركتي سرپرستاران
، مشاركتي، تمايل به ماندن مشورتي، امرانه خيرخواهانه، رهبري امرانه هايسبك:هاكليد واژه

 مقدمه1
ــسيار ارزشــمند ســازمان محــسوب ــساني ســرمايه ب نيــروي ان

از در بيمارستان. گردد مي و مراكز درمـاني نيـروي پرسـتاري ها
هـر بيمارسـتاني نيازمنـد بـه. اهميت بسياري برخـوردار اسـت 

و وراي همـه   نيروهاي متخصص پرستار است كـه بـا دلـسوزي
و مراقبـت از مشكلات بيروني يـا درونـي خـود را وقـف نجـات

مي انسان  ). 1378جزني(كنند ها

پژوهـشكده علـوم پايـه، جهـاد، جليل كـاوه:نويسنده مسئول مكاتبات*
 دانشگاهي، دانشگاه علوم پرشكي شهيد بهشني

 J-kaveh1340@yahoo.com:آدرس پست الكترونيك

مو يكي از مهم ضوعات مطرح در مديريت مساله ماندگاري ترين
هـا سـازمان.و تمايل به مانـدن در محـل كـار سـازماني اسـت 

و نگـاه هزينه داري نيـروي هاي زيادي صـرف جـذب، آمـوزش
كنند ولي وقتي نتوانند شرايط را براي كار انساني متخصص مي 

كردن آنها فراهم آورند آنگاه بـا مـشكل تـرك سـازمان مواجـه 
و بـا نارضـايتي خواهند شد  و اين نيروهاي ارزشمند به سختي

كنند در مقابل سازمان ديگري نيـروي سازمان خود را ترك مي
و متخصص را بـا كمـي تغييـر شـرايط محيطـي  پرورش ديده

در.كند جذب مي  اين در حالي است كه يكـي از مـسايل مهـم
و يا سبك مديريت مديران  ماندگاري نيروي انساني، سرپرستي

هاي تأمين نيـروي از سوي ديگر كوشش).1378،جزني(است 

پژوهشيپژوهشيمقالهمقاله
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مـديراني. انساني، بايد در پيوند با رهبري مورد توجه قرار گيرند
و به خوبي آموزش ديده باشـند از نظـر  كه درست انتخاب شده
و محيطـي بــه وجــود  رهبـري، افــرادي شايـسته خواهنــد بــود

و بـه گونـه آورند كه در آن افراد از انگيزش برخـوردار بـوده مي
و پيوند داشته باشند طوسي به نقـل(اثربخش با يكديگر ارتباط

).1385از كونتر، 
تـوان بـه هـاي مراقبـت مـي با ارائه رهبري صـحيح در سيـستم

و به بهبـود عملكـرد سيـستم كارايي بهتر مهارت  ها دست يافت
 معتقد اسـت)Clarke et al.( )Hayes ،2004، 2004(پرداخت
و استق تري نياز هاي عمي ديدگاه كه در اين سيستم وارد شده

هـا بايـد از سـوي رهبـري اين ديـدگاه. سيستم را بهبود بخشد 
و تشويق شود  همكـاري از سوي ديگر. مجموعه در سيستم وارد

تـر پرسـتاران در ارائـه خـدمات با پزشكان به ايجاد ديد وسـيع 
مي. شود بهداشتي منجر مي  ك رسد آژانس به نظر ننـده هاي ارائه
و سيستم  و هاي تـدوين سياسـت خدمات هـا، پزشـكان همكـار

ي پرستاري با ارائه نقـش حمـايتي بيـشتر در ايـنها كميسيون
. كنندميزمينه به انجام رهبري بهتر در حيطه پرستاري كمك

و مقوله رهبري در ارتقا سطح بهداشت، پيشگيري از بيماري هـا
ص يافتـه نقـش مراقبت مـستقيم از بيمـار در پرسـتاران تخـص 

ــار دارد ــل انكـ ــتاران.)Smyth،2003( غيرقابـ ــري پرسـ  رهبـ
و پرستاران بـا مهـارت( سرپرستاران، مديران، رهبران آكادميك
 كاهش زمان ارايـه خـدمات پرسـتاريو در ميزان موفقيت) بالا

هـا بـا ها در برنامه ريزي بررسي نقش اين تفاوت. تاثيرگذار است
و  آمـوزش برونـي درهردوعرصـه توجه به اهميت عوامل دروني

و  حل مشكلات با توجه به محدوديت زمان اهميت وعملكرد نيز
هـر انـدازه مـديران دريافـت ). DeMarco،2003(ويژه اي دارد 

و چگونگي انگيزش زيردستان خـود داشـته بيشتري از انگيزه  ها
و بتوانند اين دريافت  ها را در اقدامات خود بازتـاب دهنـد باشند

و كارآمـدي باشـند بيـشتر احتمال آنك  ه آنان رهبران اثـربخش
).1386فرهنگي،( خواهد بود

و ارتباط آن بـا مقولـه رهبـري در و مراقبت بطور كلي سلامت
اگرچــه كاركنــان ســلامت بــه. پرســتاري دور از ذهــن نيــست

و عليـرغم نيازهاي اجتماعي به گونه اي مقتضي پاسخ مي  دهند
و مشكلات توجه به هزينه  د را با شرايط موجـود منطبـقخو، ها

و اشكالات جديـدي ايجـاد شـود ممكن است سازند، مي . تضادها
پرستاراني كه در سيـستم اجرائـي مـشغول كـار هـستند بايـد

و تضادهاي بالقوه را شناسـايي نماينـد  مقولـه. تضادهاي موجود
و هم بـه رفـع رهبري در سيستم  هاي پرستاري هم به شناسائي

شا  مينواقص موجود كمك اين امر بـه ايجـاد روابـط. نمايد ياني

و جامعـه  و ارائه كنندگان خـدمات مبتني بر اعتماد با بيماران
.)Willers،2004(انجامد مي

Simoes و داشـتن ارتباطـات و درستكاري و همكاران صداقت
و دانش از سـوي ديگـر و آگاهي و گسترده از يك سو  را عميق

راز جمله ميخصوصياتي كه يك رهبر  سازدا از سايرين متمايز
هايي وجـود دارد كـه بـه در ذهن پرستاران ايده. ذكر مي كنند

كنـد ولـي آنـان كارآئي آنها در مقوله رهبري كمك شاياني مي 
و جستجو جهت يافتن دانش جديد مبادرت  بايد به تغيير رفتار

ــد  در.)Simoes،2004(ورزن ــه رهبــري ــه ايــن ترتيــب مقول  ب
مـوثر) پرسـتاران(ا در ارائه كنندگان خـدمات پرستاري نه تنه

است بلكه به ارائه بهتر خدمات به دريافـت كننـدگان خـدمات 
مي) جامعه(  يـك رهبـري.)Connolly،2004(رسـاند نيز مدد

قوي براي توسعه پرستاري جامعه نياز است امـا در مـورد ايـن
. امر كه اين رهبري هنوز وجود دارد يا نه اختلاف نظر است

و مفـاهيم مروز مديريت به صورت حرفها اي مبتنـي بـر اصـول
از. علمي درآمده است  حل مشكلات سـازماني مدير، مسئوليت

طريق به كار گرفتن نيروي انساني ثمر بخش كـه دراختيـار او 
توانـد بـه بهتـرين وجـه واقعاً، مـدير چگونـه مـي. داردرا است

بـ. عمـل بپوشـاندعجامرا ممكن، اهداف مهم  ا انتخـاب مـدير
و سبك رهبري مناسب مي در شيوه تواند به اين هـدف اصـلي

).1378،جزني( سازمان برسد
و جــين ليكــرت، چهــار نــوع سيــستم گونــه شناســي رنــسيس

كننـد كـه بـر حـسب سـه بعـد اساسـي مديريت را تشريح مي 
و رضـايت كاركنـان تغييـر مـي   كنـد رهبري، فضاي سـازماني

)Likert،1976(.
ــ و1وع سيـــستم در ســـازمان نـ ، كنتـــرل، هـــدف گـــذاري

در اين نوع سيستم عمـلاٌ. اند گيري در بالا متمركز شده تصميم
ــشه و جــستجوي اندي ــست ــورد توجــه ني ــتان م ــاي زيردس ه

. زيردستان در تصميمات مرتبط با كارشان درگير نيستند
و بـسيار گـروه4سيستم . فرآينـدگرا اسـت– كاملاٌ مشاركتي

هـا از طريـق مـشاركت معتقدند، هدف چنانكه اعضاي سازمان
و بسياري از تصميم  و اتفـاق آرا تعيين شده است ها بـا توافـق

.)Likert،1976( شوند گرفته مي
در ايـن. رهبـري اسـت خـصوصيات سـبك آمرانـه1سيستم

هاي مديريتي مورد نياز برخوردار سيستم زير دستان از آموزش 
ها نفوذ بر ساير قسمت ساختار مؤثري كه قادر به اعمالونبوده 

و زيردستان انـدك.باشد وجود ندارد و واكنش بين مدير كنش
و عدم اعتماد است  سرپرستان اعتماد بر توانايي.و توأم با ترس

و فعاليت  در نفوذ بر اهداف هاي تحت كنتـرل خـود دارنـد امـا
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و يـا كـم اسـتاعمل مقدار در ايـن سـبك. ين توانايي متعادل
.)Likert،1961(ر كاركنان تهديد استمبناي كنترل رفتا

انگيـزش از طريـق ارضــاي) خيرخواهانــه(سـبك دلـسوزانه در
 ايــجاد امكان موقعيت مخفيو طلبي نيازهاي اقتصادي، جـــاه 

در.نمايـد مدير از ابزارهاي پاداش اسـتفاده مـي. گيرد صورت مي
و معمـولاً بـا و زيردسـتان انـدك اين شيوه تعامـل بـين مـدير

و احتياط از جانـب زيردسـتان ملا و ترس حظاتي از جانب رؤسا
و كار تيمي بطور متعـادلي وجـود دارد. توأم است  در. همكاري

هاي مديريتي مورد علاقه زيردستان اين سبك برخي از آموزش
و منابع آموزشـي فـراهم آمـده خـوب اسـت  . در دسترس است

و اگر در سـطو تصميمات در سطوح بالا اتخاذ مي ح پـايين شود
و تصميمي گرفته شود، در چارچوب تعريــــف شـده اي اسـت

در سـطوح. شـود قبل از اجرا هميشه توسط بـالا بـازنگري مـي 
احـساس.بـالاي سـازمان توجـه بـه اعمـال كنتـرل وجـود دارد 

و افـراد رده  مسئوليت در ميان كارمنـدان هميـشه وجـود دارد
مان پايين احساس مـسئوليت كمـي بـراي تحقـق اهـداف سـاز 

.)Likert،1961(نمايند مي
مي در سازمان شود بين همكاران هايي كه سبك مشورتي اعمال

و مطلـوب در سازمان همكاري همراه با انگيـزش  هـاي منطقـي
اي، دسـتورات در سـبك مـشاوره. نسبت به يكديگر وجـود دارد 

و اقدامات برنامه  ريزي پس از بحث با زيردستان در مورد مسائل
و. گردند شده صادر مي  ارتباطات رو به بـالا گـاهي بـا سـوءظن

ــا صــحت پذيرفتــه مــي بخــش كــاملي از انــواع. شــود گــاهي ب
و كاركنان است فراهم بوده آموزش هايي كه مورد علاقه مديران

.و منــابع آموزشــي فــراهم آمــده در حــد خيلــي خــوب اســت 
و ارتباطات روبه بـالا اغلـب بوسـيله سيـستم هـاي پيـشنهادي

شـود، ارتباطـات جـانبي در حـد متشابه تكميـل مـي هاي طرح
در اين سبك تحقـق اهـداف. گيرد متوسط به درستي انجام مي 

شود، اما به مقاومت اتفـاقي عمده توسط سطوح بالا پيگيري مي 
مي سطوح پايين  عمدتاً اعضاي سازمان بـه ويـژه. گردد تر مواجه

و در سطوح بالا احساس مسئوليت مي   رفتارشـان معمولاً نمايند
با دقت وصـحت اطلاعات. در جهت تحقق اهداف سازماني است

 قابل دفاعي جهت استفاده در تصميم گيري در دسترس اسـت 
)Likert،1961(.

مي سبك مشاركتي شوند براساس مشاركت گروهي پايه گذاري
كـار. شـوندو اهداف بالاي اجرائي در تمام سـطوح تعقيـب مـي 

و همكاري به ميزا  ن قابل توجه درسراسرسـازمان انجـام گروهي
و روش زيردستان تـا حـد زيـادي مـي. گيرد مي تواننـد اهـداف

ــت ــأثير قــرار فعالي ــود را تحــت ت و بخــش خ ــد هــاي واح
و انگيزه.دهند هـاي سرپرستان از طريق ارضاء نيازهاي اقتصادي

. كننــد اصــلي ديگــر بــراي ايجــاد انگيــزه كــاملاً اســتفاده مــي 
قراري ارتباط، سطوح بالا احساس مـسئوليت زيردستان براي بر

و خـود پيـشقدم مي و از كليه اطلاعات خود كمك گرفته كنند
هـايي كـه در جهـت تمام نيروهاي سازمان، از تـلاش. شوند مي

و دسترسي ســــــازمان به اهدافــش انجام مـي  گيـرد تحقق
كاركنان سازمان در تمام سطوح براي تحقـق. كنند حمايت مي 

و در اه داف سازماني بطـور واقعـي احـساس مـسئوليت دارنـد
دريسراسر سازمان رضايتمند   در سطح بالا در مورد عـضويت

و موفقيت .هـاي شخـصي وجـود دارد سازمان، نحوه سرپرستي
ــت ــوردار اسـ ــل برخـ ــحت كامـ ــازماني از صـ ــات سـ  ارتباطـ

)Likert،1961(.
مختلـف هـاي آيـا سـبك بدين ترتيب بررسي اين موضوع كـه

 مــشاركتيو مــشورتي، خيرخواهانــه آمرانــه،آمرانــه(هبــرير
مي)سرپرستاران بر كه اعمال  تمايل پرستاران بـه مانـدن شوند

ب مسئله اصـلي ايـن مطالعـه؟ مؤثر است هاي تخصصيخشدر
سنجش ميزان تمايل پرستاران به مانـدن به عبارت ديگر. است

و رابطـه آن بـا سـبك در بخش  ي رهبـري هـا هـاي تخصـصي
و شـهيد هاي ها در بيمارستان رستاران بخش سرپ امـام حـسين

. هدف اصلي اين نوشتار استمدرس تهران

و روش ها  مواد
ــژوهش توصــيفي همبــستگي در ايــن پرســتاران واحــدهاي پ

و مـدرس تخصصي پرستاري در بيمارستان  هـاي امـام حـسين
اين مراكـز درمـاني داراي.شهر تهران مورد مطالعه قرار گرفتند 

از واح 21 21د تخصصي پرستاري هستند كه نمونه مورد نظر
در مجمــوع ايــن واحــدهاي. واحــد پرســتاري انتخــاب گرديــد

 نفر پرستار تحت پوشش خود دارند كه بر 240پرستاري تعداد 
 نفـر بـه عنـوان نمونـه تعيـين 148پايه جدول مورگان تعداد

از61بـهاي بر پايه روش نمونـه گيـري طبقـه. گرديد  درصـد
ستاران هر واحد پرستاري پرسـشنامه داده شـد تـا پيرامـون پر

و سبك مديريت سرپرستار خود قضاوت كنند . تمايل به ماندن
ــين ســبك ــت تعي ــتارانجه ــديريت سرپرس ــدل از م ــك م ي

 سوال كه مبتني بر مباني نظـري تهيـه شـده24پرسشنامه با 
 سـوالات پرسـشنامه سـبك سـنج مـديريت. بود استفاده شـد

)Measurement management style questionnaire(برگرفته 
و بـر اسـاس پرسـشنامه انـواع و متـون علمـي اسـت از منابع

 پرسشنامه ارزشيابي.)Likert،1961(ي رهبري ليكرتها سبك
و پرسـشنامه سـبك ميزان مشاركتي بـودن عملكـرد مـديران
و كريـستوتل  و آمرانه پاتريـشيا مـك لگـان مديريت مشاركتي

تمايـل بـه پرسـشنامه طراحي شده است) 327،1380، 336(
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هـاي گويه تمايل به ماندن افراد در جنبه21ماندن نيز در قالب
هر دو پرسشنامه در طيف ليكرت. نمود مختلف اندازه گيري مي 

 گزينه تنظيم شـده4از گزينه خيلي كم تا خيلي زياد در قالب 
. بود
بـه شـرح زيـر تواروايي مح تائيد روائي پرسشنامه از روش براي

 اعضاي هيات علمياستفاده از نظرات تخصصي-1:استفاده شد
و مجـلات تخصـصي-2  مطالعه تحقيقات مشابه، مقالات، كتب

.مديريتپيرامون
از-3 و اعمـال پرسـتاران توزيع ابتدايي پرسشنامه بين تعدادي

.اعضاي هيات علمينظرات اصلاحي آنان پس از مشورت با
پرسـشنامه از روش آلفـاي) Reliability(تعيـين پايـائي براي

در نمونـه ضريب آلفاي محاسـبه شـده. گرديدكرونباخ استفاده 
9472/0اوليه ونهائي براي پرسشنامه سبك مديريت به ترتيـب 

ضريب آلفاي پرسشنامه تمايل به مانـدن نيـزدر بود9415/0و
و نهـائي بـه ترتيـب   محاسـبه8742/0و8705/0نمونه اوليـه

و نهـايي پرسـشنامه پايائي از آنجا كه اختلاف بين.شد هـا اوليه
ابـزار را بـراي ايـن پـژوهش پايـائي توان بسيار ناچيز است، مي 

. پذيرفت
و تحليل داده براي از تجزيه  نرم افزار آماري اس پـي اس اس ها

حاسـبه ضـريب همبـستگيم آمـاري هـاي روشو14ويرايش
را  سـبك مـديريت بـا بطه بين متغيرهاي پيرسون براي بررسي

.استفاده شده است تمايل به ماندن

 يافته ها
و درصـد9/83 نفر پرستار مورد بررسـي 148از 1/16را زنـان
درصـد پاسـخگويان3/94دادنـد، رصد را مردان تـشكيل مـيد

كارشناس درصد نيز7/5وكارشناسي داراي تحصيلات در سطح 
افراد كمتر از سي ويك سال دارند درصد8/43. باشندميارشد 

، ميـانگين سـني درصد هم از چهـل سـال بيـشتر دارنـد14و 
درصـد9/37. سال است7 سال با انحراف معيار5/31كاركنان

و افراد كمتر از شش  از7/13سال سـابقه سال15 درصدبيشتر
 سال با انحراف معيـار8ميانگين سابقه كار پرستاران. دارندكار 

اس5 .ت سال
از21 سـبك مـديريت در اين پژوهش پرستاران پيرامـون  نفـر

هـاي مهـم برخي شـاخص1جدول. سرپرستاران قضاوت كردند
و پراكنـدگي ايـن متغيـر را در جامعـه بـر پايـه تعـداد  مركزي

.دهد سرپرستاران شرح مي

و پراكندگي متغير سبك مديريت شاخص:1جدول  هاي مركزي

 نتيجه شاخص

21 تعداد

184/2 ميانگين

148/2 ميانه

88/1 مد

/.251 انحراف معيار

/.0336 واريانس

160/0 چولگي

/.501 خطاي معيار چولگي

-291/1 ضريب كشيدگي

972/0 خطاي معيار كشيدگي

79/0 دامنه تغييرات

84/1 كمترين نمره

63/2 بالاترين نمره

آن63/2بالاترين نمره در اين سبك در. است84/1و كمترين
 مورد قياس رهبري سبك4اين پژوهش سرپرستان در قالب

به. واقع شده اند و بيشترينلذا با توجه و كمترين نمره  نمره
مي4دامنه تغييرات سرپرستان در . شوند گروه تقسيم
به04/2تا84/1سرپرستاراني كه امتيازي بين كسب كرده اند

، آمرانهريرهبعنوان سرپرستان متمايل به سبك 
كسب كرده اند24/2تا04/2سرپرستاراني كه امتيازي بين

 آمرانه رهبريبه عنوان سرپرستان متمايل به سبك 
44/2تا24/2 سرپرستاراني كه امتيازي بين، خيرخواهانه

 رهبريكسب كرده اند به عنوان سرپرستان متمايل به سبك
 كسب64/2تا44/2سرپرستاراني كه امتيازي بينو مشورتي

 رهبريكرده اند به عنوان سرپرستان متمايل به سبك
. در نظر گرفته شدندمشاركتي

ميانگين امتيازهاي به دست آمده براي متغير تمايل به مانـدن
ميـانگين امتيازهـاي(5/2 بود كه از ميـانگين4/2 در مجموع
ــشنامه ــه4پرسـ ــف گزينـ ــرت اي طيـ ــت)ليكـ ــر اسـ .كمتـ



و مامايي و نشريه دانشكده پرستاري 5/ ...رابطه سبك هاي رهبري
به بين سبك رهبري سر پرستارانهمبستگيبضراي:2جدول و تمايل

 ماندن پرستاران

هاي سبك
 رهبري

 تمايل به ماندنها شاخص

0/.166 همبستگي پيرسون
0/.827 سطح معناداري

 رهبريسبك
 امرانه

6 تعداد
-/.206 همبستگي پيرسون
0/.74 سطح معناداري

 رهبريسبك
 امرانه خيرخواهانه

5 تعداد
738/0 همبستگي پيرسون
094/0 سطح معناداري

 رهبريسبك
 مشورتي

6 تعداد
998/0 همبستگي پيرسون
002/0 سطح معناداري

 رهبريسبك
 مشاركتي

4 تعداد

و تمايل بـه مانـدن ضريب همبستگي بين سبك رهبري آمرانه
 محاسبه شد كه اين همبستگي از نظر آمـاري معنـا دار166/0
آمرانـه خيـر بين امتياز سبك رهبـري يب همبستگيضر.نبود

و تمايل به ماندن پرستاران  كه206/0خواهانه سرپرستاران  بود
.از نظر آماري معنا دار نبود

و تمايـل ضريب همبستگي بين امتياز سبك رهبري مـشاركتي
ضـريب. بود كه از نظـر آمـاري معنـي دار بـود998/0به ماندن 

و تمايل بـه همبستگي بين سبك رهبري مش  ورتي سرپرستاران
 بود كه اين رابطه از نظر آماري معني73/0ماندن پرستاران نيز 

 دار نبود

ن بحث  يجه گيريتو
مي يافته دهند كه تنها بـين سـبك رهبـري مـشاركتي ها نشان

و تمايل به ادامه فعاليت پرستاران رابطه معنـي دار  سرپرستاران
و مستقيم وجود دارد . مثبت

بري مشاركتي بر اساس مشاركت گروهي پايه گـذاري سبك ره
يهمكــاري بــه ميــزان قابــل تــوجهدر ايــن حالــت.مــي شــود

تواننـد تا حد زيـادي مـي افراد. گيرد مي صورتدرسراسرسازمان
و بخش خود را تحت تأثير قـرار دهنـد روش فعاليت  . هاي واحد

و تمام نيروهاي سازمان، از تـلاش هـايي كـه در جهـت تحقـق
گيـرد حمايـت سي ســــــازمان به اهدافــش انجام مـي دستر
كاركنان سازمان در تمام سطوح بـراي تحقـق اهـداف. كنند مي

و در سراسـر  سازماني بطـور واقعـي احـساس مـسئوليت دارنـد
 در سطح بالا در مورد عضويت در سـازمان،يسازمان رضايتمند 

و موفقيت تـيوق. آيـدميوجود به هاي شخصي نحوه سرپرستي
،شـوند در تصميمات مربوط به كارشـان دخالـت داده مـي افراد

ها بطور گسترده اي براساس الگوي گروهي استوار تصميم گيري

و مشوق كار گروهي  سرپرسـتان بدين ترتيـب. خواهد بودبوده
و از طريق مشاركت گروهي در تعيين اهـداف، بهبـود روش  هـا

كننـد بـين ارزشيابي پيشرفت در جهـت اهـداف اسـتفاده مـي 
و آن  هـا اغلـب بـه تقويـت نيروها انگيزه تعـارض وجـود نـدارد

. پردازند يكديگر مي
 در كننـدي كه سبك رهبري مشاركتي را اعمال مـي سرپرستان

مي تمام موقعيت . دارنـد ها نسبت به ديگران رفتار حمايتي ابراز
و گروه و ارتباط زيادي بين افراد ها بـراي دسترسـي بـه تعامل

و آيد كه بـا مقـدار زيـاديميوجودبهف سازمان اهدا اعتمـاد
دسـتاورد چنـين اعتمـادي، ايجـاد.شـود همراه مـي اطمينان 

و رضايت شغلي افراد است .انگيزه
ميزان رضايت شغلي بستگي به عوامل متعددي دارد، از جملـه

و خواست  و چگونگي برآورده شدن نيازها از ميزان هاي فـردي
از ايط كاري، گستره طريق كار، نفس شر  اي كه شخص خـود را
و ويژگي طريق كار بيان مي  بـدين. هـاي شخـصيتي فـرد كند،

اي بـراي ابـراز ترتيب اعمال سـبك رهبـري مـشاركتي زمينـه 
و توانمندي  در حـالي كـه. هاي افراد فراهم مي آورد استعدادها

و بـروز ساير سبك  هاي رهبري زمينـه ايجـاد چنـين انگيـزش
. آوردي فردي را آنچنان كه بايد فراهم نميها توانمندي

آيـد اعتمـاد سرپرسـتاران بـه پژوهش برمـي آنچنان كه از اين
ــان از پرســتاران،  ــراري پرســتاران، رفتارهــاي حمــايتي آن  برق

و تعـاملي دوسـتانه هـاي تـصميم گيـريوارتباطات دو طرفـه
اجـازه ظهـور به ايجاد جو اعتماد منجر خواهد شد كـه گروهي

.خواهد دادبه پرستارانراو خلاقيت نبوغ 
هاي پژوهش با يافته هاي پژوهشگراني خارجي مثل يافته

Councell وSmyth وHayes تقريبا تطبيق داردو همكاران .
هريك از پژوهشگران فوق با همكارنشان ازجنبه هاي مختلف

و مديريت  تاثير سبك رهبري با ساير جنبه هاي رفتارسازماني
پژوهش قرار را مورد...ي، بهبود عملكرد، مهارت، مثل كاراي

كهها پژوهش داده بودند ودر اين هر كدام به نوعي ثابت گرديد
در. نحوه رهبري در هريك از مقوله هاي فوق تاثير گذار است

با نتايج اين پژوهش نيز نشان داده شد كه سبكهاي رهبري
 مشاركتي ماندگاري پرستاران در ارتباط است وليكن در سبك

و بيشتر مورد توجه است نتايج پژوهش. اين ارتباط معنادارتر
همچنين تاييد كننده نتايج پژوهش هاي پژوهشگراني داخلي 

هاي مختلف رفتارسازماني پژوهش هاي داخلي نيز جنبه. است
كاركنان را در سازمان هاي مختلف مورد بررسي قرار داده 

و هر كدام به نوعي نشان مي دا و تعهد بودند دند كه ماندگاري
سازماني كاركنان همواره منوط عوامل انگيزشي چون پول يا 
و مهمي نيز چون  و تعهد آنان به عوامل ديگر ماديات نيست
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و موارد مشابه ارتباط معنادار دارد به. مديريت پدرانه با توجه
اهميت ماندگاري نيروي انساني متخصص به خصوص پرستاري، 

و مديران است نتايج اين پژوهش  نقطه آغاز كار پژوهشگراني
كه تا يكي از دلايل مهم ماندگاري يا عدم ماندگاري نيروي 

هاي رهبري سرپرستان جستجو متخصص خود را در شيوه
.كنند
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Abstract 
Background and aim: Health care organizations spend huge amount asset in attracting, 
developing, and maintaining an effective workforce. The purpose of this study was to examine the 
correlation between leadership styles of nurse managers and nurses’ intention to stay at work in 
specialized wards in Imam Hossien and Moddaress teaching hospitals, in Tehran, Iran.

Material and methods: This study used a descriptive correlational design. The sample of the study 
consisted of 148 nurses in specialized wards of Imam Hossien and Moddarss teaching hospitals in 
Tehran .Data were collected by a demographic form, Management style measurement questionnaire 
and intention to stay questionnaire. The management style questionnaire constituted of a four-point 
Likert scale with 24 statements, and intention to stay questionnaire consisted of 21 items with a 
four-point likert scale. The validity of these questionnaires was determined by content validity. 
Reliability of questionnaires was assessed by internal consistency measuring Alpha Cronbach, 
Cronbach’s alpha was0.87 and 0.94 for intention to stay and leadership style questionnaires 
respectively. Data were analyzed by SPSS software .

Findings: respondents were predominantly female and consist of 83/9% females and 16/9% males. 
The mean age was 31/5±6 years. There was no significant correlation between the imperious, 
propitious-advisory leadership styles of nurse managers and nurses’ intention to stay. There was a 
significant correlation between partnership management style of nurse managers and nurses’ 
intention to stay.

Key words: Leadership styles, Imperative, Imperative benevolent, consultive, partnership, Intention 
to stay 
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