
واحد بین  دانشگاه علوم پزشکی کرمان د آموزش پرستاری داخلی جراحیارش یکارشناسدانشجوی . 1

 Email: seyedghibi@yahoo.com                          ول(ؤ)نویسنده مس ، کرمان، ایران.الملل

ی ها ندر پرستاران شاغل در بیمارستا و ابعاد آن تعهد سازمانی

 علوم پزشکی شیراز دانشگاه
 عباس عباس زاده

 فریبا برهانی

 1السادات سیدغیبی فاطمه

 مصطفی شکوهی

 چکیده

با تنها  ،و به عبارتی توسعه ملی رهای اقتصادی و اجتماعی کشوها شبخ گسترش

ن منبع انسانی یتر بزرگو پرستاران به عنوان  نیست مقدور کارآمدکمک منابع انسانی 

رتقای سلامت جامعه دارند و تعهد اهمیت بسزایی در ا ،سلامت ی مراقبتها نسازما

نظام اجتماعی  خدمتگذاشتن انرژی فرد در فاداری و و س و پایهزمانی به عنوان اسااس

تحلیلی به  ـاین مطالعه توصیفی  .شود میمنجر به کیفیت خدمات و توسعه اقتصاد 

 نفر از 044 صورت مقطعی و به منظور بررسی تعهد سازمانی پرستاران بر روی تعداد

درمانی دانشگاه علوم پزشکی شیراز در سال  ـپرسنل پرستاری شاغل در مراکز آموزشی 

 اجرا شد. طراحی و 1931

 ها هداد آوری جمعبه صورت تصادفی ساده بوده و برای  گیری نمونهروش 

در محیط  ها هسپس داد اطلاعات دموگرافیکی و تعهد سازمانی استفاد شد و ازپرسشنامه

 .تحلیل شد ی آماری توصیفی تجزیه وها نبا استفاده از آزمو SPSS16افزار آماری  نرم

ی ها هاز کل نمونمحاسبه گردید.  درصد 6/25میانگین نمره کلی تعهد سازمانی برابر 

تعهد بالا و تعهد خیلی بالا به ترتیب  ،ن، تعهد پایینمورد مطالعه، فراوانی تعهد خیلی پایی

 درصد 2/4نفر( و  194) درصد 2/95نفر(،  522) درصد 2/60نفر(،  3) درصد 9/5برابر 

 نفر( بودند.  9)
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 مؤثری ها هلفؤضروریست مدیران به م ،با توجه به تعهد سازمانی متوسط پرستاران

 .بیشتر توجه نمایند بر تعهد سازمانی

 

 کلیدی انواژگ

 تعهد سازمانی ابعادحرفه پرستاری،  ،تعهد سازمانی
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 مقدمه

جز  ،و به عبارتی توسعه ملی رهای اقتصادی و اجتماعی کشوها شتوسعه بخ

ین منبع تر بزرگپرستاران به عنوان میسر نیست و  کارآمدبا کمک منابع انسانی 

در ارتقای سلامت  های مراقبت بهداشتی و درمانی اهمیت بسزایی انسانی سازمان

کارآمد بدون نیروی  سلامتهای مراقبت  که سازمانبه طوری جامعه دارند. 

بنابراین توجه به  .(.م 1336 سنگری،) یابند توانند به موفقیتی دست میپرستار ن

 هروآبادی،) است کنان از اولویت بالایی برخوردارکار انسانی یها هروحیه و انگیز

 کارآمدی منابع انسانی را وابسته به استفاده کارآمدیت و موفق بلانچارد، .(.م 1336

 هریسی،) داند میی نیروی انسانی کارآمدبر  مؤثراز علوم رفتاری و شناخت مفاهیم 

از  ای همجموع ها ن( از سوی دیگر هنگام پیوستن نیروی انسانی به سازما.م 1336

تعهد سازمانی به  شود. یعنی انتظارات شغلی مطرح می ،آرزوها نیازها و ،ها تخواس

عنوان رکن اساسی وفاداری و گذاشتن انرژی فرد در خدمت نظام اجتماعی منجر 

ازمانی یکی تعهد س .(.م 1335 نوودی،) شود میبه کیفیت خدمات و توسعه اقتصاد 

، بلاو و وبال) وفاداری نسبت به سازمان و اهداف آن استدانستن خود با سازمان، 

 تعهد سازمانی را نگرش یا تمایلی در فرد (م. 1336 و 1334)آلن و میر . (م. 1321

آن فرد برای ادامه کار و خدمت در یک سازمان احساس  بر اساسداند که  می

 تأثیرباشد که با  میدرک کارکنان  تعهد سازمانی یک متغییر مهم در .کند میالزام 

و افزایش خدمات  بهبود ارایهوری،  کارکنان باعث افزایش بهره دبر عملکر

مهم در فهم  محققان تعهد سازمانی را به عنوان یک متغییر گردد. میکیفیت آن 

و جدی بر  بر این اساس تعهد سازمانی اثرات بالقوه .دانند میرفتار کارکنان 

ن برای سازمان زیانبار است گرفتن آ و به همین دلیل نادیده عملکرد سازمان دارد

با  تعهد سازمانی پیوند افراد(. .م 1331 بنخف،)دارد  به دنبالو هزینه زیادی را 
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ی ها شارزو اهداف  پذیرش و اعتقاد قوی سازمان است که توسط سه عامل

و میل  «تعهد مستمر»تمایل به تلاش زیاد برای سازمان ، «تعهد عاطفی»سازمان 

 .(ش. 1929، موحد) شود مشخص می« تعهد تکلیفی» ازمانس در ماندن قوی برای باقی

ت علمی پرستاران درباره عوامل أنظر اعضای هی (ش. 1929وش و همکاران )ثناگ

، به مواردی مانند انجام وظیفه ها نآ. سازنده تعهد سازمانی جویا شدند

و پویابودن  مؤثرو  گذاشتن از خود مایه ،به کار عشق و تمایل ،پذیری یتمسؤول

اهمیت کار و استقلال  ،های کار ویژگی .(م. 1331، چوونگو  پیرسون) اشاره کردند

 بوسک و، راشک پرستاران دانستند. بینی مناسبی برای تعهد سازمانی را پیش کار

نفر( نتیجه  6220وسیعی از پرستاران ) نمونه با پژوهش بر (م. 5442سنقرت )

تعهد  و از طرف دیگر اثر دارد گرفتند که شرایط شغل و سازمان بر تعهد سازمانی

اهمیت تعهد سازمانی بر عملکرد  به دلیل .است ثرمؤترک شغل  سازمانی بر

نبودن مطالعاتی که در این زمینه در کشورمان انجام شده، این  و کافیپرستاران 

آن در پرستاران شاغل در  ابعادو تعهد سازمانی با هدف بررسی مقاله 

 .شده است انجامعلوم پزشکی شیراز  ی دانشگاهها نبیمارستا

 

 روش

انجام  1931تحلیلی از نوع مقطعی است که در سال  ـ این پژوهش توصیفی

حافظ و  ،چمران ،ی نمازیها نجامعه پژوهش شامل پرستاران بیمارستا .است شده

حجم نمونه با توجه  .زینبیه و شرایط ورود به مطالعه داشتن سه سال سابقه کار بود

العه با رعایت نفر برآورد شد. این مط 044 ،و پایلوت انجام داده به مطالعات قبلی

با مجوز مدیریت حراست و معاونت آموزشی دانشگاه علوم  ضوابط اخلاقی و

برای رعایت ملاحظات اخلاقی، هدف پژوهش برای  .پزشکی شیراز انجام یافت
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کنندگان توضیح داده و به واحدهای مورد پژوهش جهت شرکت در  شرکت

 اطلاعات اخذ تمامی آنها اطمینان داه شد کهپژوهش حق انتخاب داده شد و به 

بخش اول  .شامل دو بخش است ای هابزار مطالعه پرسشنام شده محرمانه خواهد ماند.

 ،هلوضعیت تأ ،های فردی و شغلی پرستاران نظیر: سن، جنس در مورد ویژگی

ابزار سنجش تعهد سازمانی که با  ،و قسمت دومپست سازمانی  ،وضعیت اشتغال

آمده از  دسته پرسشنامه تعهد سازمانی ب شده است.استفاده از مطالعات قبلی تهیه 

 1334یر در سال  میی که توسط آلن و سؤال 11 ای هپرسشنام ،برگردان فارسی

مستمر و  ،تعهد سازمانی در سه بعد عاطفی سؤال 11طراحی شده که با این 

 شود و میدهی  موافق نمره مخالف تا کاملاً شود. از کاملاً میهنجاری سنجیده 

شود. نمره کلی  میبندی  رتبه 1موافق نمره  و کاملاً 1مخالف نمره  کاملاً

 تعهد سازمانی به .متغییر است 113و حداکثر  11کنندگان بین حداقل  شرکت

تا  63تعهد بالا ) ،(62تا  09(، تعهد پایین )05تا  11صورت تعهد خیلی پایین )

تعهد  سازمانی در سه بعدتعهد  دهی شد. ( نمره113تا  32( و تعهد خیلی بالا )30

مورد بررسی ( سؤال 2( و تعهد هنجاری )سؤال 6تعهد مستمر ) ،(سؤال 6عاطفی )

مستمر و  ،های عاطفی ی مقیاسها هضریب آلفای کرونباخ برای خرد .قرار گرفت

 ها هبرای تجزیه و تحلیل داد .% گزارش شده است11 % و13 ،%22هنجار به ترتیب 

  .تنباطی استفاده گردیدامارهای توصیفی و اساز 

 ها یافته

سال بود که بیشترین  92 ی مورد مطالعه تقریباًها همیانگین سنی کل نمون

 9/94سال ) 96-04( و درصد 1/99سال ) 52-92های سنی  فراوانی در زیرگروه

متاهل بودند. از لحاظ وضعیت  ها ن% آ66% افراد زن و 32 ( بودند. تقریباًدرصد

% پیمانی و بقیه 06 ،(درصد 2/96سوم پرستاران رسمی ) یک اًاستخدامی، تقریب
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پرستار استاف و بقیه سرپرستار بودند. میانگین  ها ن% آ32 قراردادی بودند. تقریباً

های  سال بود که بیشترین افراد در زیرگروه 14های سابقه کار تقریبا  د سالاتعد

 9/54و  2/53، 95رتیب سال با فراوانی به ت 11-12سال و  2سال، کمتر از  14-6

ی توصیفی در ها هجزئیات داد سال سابقه کار داشتند. 12درصد بود و بقیه بالای 

 آمده است.  1جدول 

 

 واحدهای مورد پژوهشمتغیرهای دموگرافیک  :1جدول 

 های توصیفی شاخص رمتغی

 3/33±8/5* میانگین سنی )سال(

 های سنی گروه

94-52 

92 -91 

04-96 

04< 

**(1/99 )192 

(59 )35 

(9/94 )151 

(19 )25 

 جنس

 

 زن

 مرد

(9/30 )911 

(2/2 )59 

 وضعیت ازدواج

 

 متاهل

 مجرد

(9/66 )562 

(1/99 )192 

 وضعیت استخدامی

 

 رسمی

 پیمانی

 قراردادی

(2/96 )106 

(06 )120 

(2/11 )14 

 سمت

 

 استاف

 سرپرستار

(9/32 )921 

(2/0 )13 

 3/3±1/6 میانگین سابقه کار )سال(
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 های سابقه کار روهگ

 سال 2 >

 سال 6 - 14

 سال 11- 12

 سال > 12

(2/53 )112 

(95 )152 

(9/54 )21 

(9/12 )19 

 بیمارستان

 نمازی

 زینبیه

 حافظ

 چمران

(62 )564 

(9/3 )91 

(2/1 )94 

(9/12 )19 
* Mean± standard deviation (SD) 

   ** N (%) 
 

آن یعنی تعهد عاطفی، مستمر و میانگین نمره تعهد سازمانی به همراه ابعاد 

نشان داده شده است. میانگین نمره کلی تعهد سازمانی از  5هنجاری در جدول 

 محاسبه گردید.  درصد 21/25% مورد انتظار برای این بخش، برابر 144

 

 میانگین نمره تعهد سازمانی و ابعاد آن  :2جدول 

شاخص  ابعاد تعهد سازمانی

 توصیفی

نمره 

 استانداردشده

درصد تعهد 

 سازمانی

 %11/29 16/9±22/4 6/55±1/2* تعهد عاطفی

 %22/21 42/0±51/1 9/50±9/1 تعهد مستمر

 %22/00 10/9±41/1 4/95±1/12 تعهد هنجاری )تکلیفی(

 %21/25 62/9±63/4 6/65±1/11 نمره کلی تعهد سازمانی

* Mean± standard deviation (SD) 
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ی مورد مطالعه، فراوانی تعهد خیلی ها هنمون شده، از کل بندی به صورت طبقه

نفر(،  3) درصد 9/5تعهد بالا و تعهد خیلی بالا به ترتیب برابر  ،پایین، تعهد پایین

نفر( بودند.  9) درصد 2/4نفر( و  194) درصد 2/95نفر(،  522درصد ) 2/60

د عاطفی تعه، درصد 22/21برابر با تعهد مستمر  ،میانگین نمره ابعاد تعهد سازمانی

  .باشد می درصد 22/00 برابر با و تعهد هنجاری درصد 1/29 برابر با

 

 بحث

دست آمده در این ه درصد( ب 21/25با توجه به میانگین نمره کلی تعهد سازمانی )

ای که  باشد. در مطالعه مطالعه، تعهد سازمانی پرسنل پرستاری در حد متوسط می

( انجام گرفته نیز .ش 1922بادی )آ بر عزتو رنج ستار رضایی، توسط بهرامی، امام

وسط گزارش گردیده است. در در حد مت درصد 52/62میزان تعهد سازمانی 

( بر روی تعهد ش. 1934در سال )و همکاران  ای دیگر که توسط برهانی مطالعه

سازمانی پرستاران شهر کرمان انجام گرفته میزان تعهد سازمانی در حد متوسط 

ای که در دانشگاه  در مطالعه با مطالعه حاضر همخوانی دارد. گزارش گردیده که

میزان تعهد سازمانی پرستاران در حد بسیار کم گزارش شده گلستان انجام شده 

ولی در برخی مطالعات میزان تعهد سازمانی از ( ش. 1921 ،عباسی و آسایشاست.)

 به توجه با( .ش 1923 و همکاران، اسانیلوسطح متوسط به بالا گزارش شده است.)

 که تعهدی و دلبستگی جهت به ویژه از پرستاران در سازمانی تعهد مقوله اهمیت

 به باید قبل از بیشتر کنند، می احساس خود بیمارستان در در کار ادامه برای ها آن

کرد زیرا  توجه آن ایجاد برای لازم شرایط آوردن فراهم حس و این پرورش

 کراش و م. 5441 ،میائو و چیواقب مانند ترک شغل )کمبود تعهد سازمانی با برخی ع

به  نسبت دلبستگی و تعهد کههمراه است به عبارتی پرستارانی  (.م 5442و همکاران، 
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 با همراه که نندک می شغل ترک به مبادرت بیشتر ندارند، خود کار محل بیمارستان

 .است بیمارستان های روزانه فعالیت به جدی صدمه و لطمه

 22/21)تعهد مستمر برابر با  با توجه به میانگین نمره ابعاد تعهد سازمانی

درصد( به  22/00درصد و تعهد هنجاری برابر با  1/29درصد، تعهد عاطفی برابر با 

کننده تعهد سازمانی است و  بینی مطالعه تعهد مستمر بهترین پیش آمده در این دست

گیرند. از آنجا که  های بعدی قرار می دهتعهد عاطفی وتعهد هنجاری به ترتیب در ر

کنند  ای را در سازمان انباشته می تعهد مستمر بدان معنی است که کارکنان سرمایه

تر شده و از  شود، این سرمایه نیز انباشته که هرچه سابقه افراد در سازمان بیشتر می

تعهد مستمر (. بنابراین م. 1334آلن، گردد ) آور می دادن آن برای فرد هزینه دست

های ترک سازمان در مقابل منافع ماندن در آن است و فردی  کننده هزینه منعکس

ها و عواید حاصل از  گذاری که تعهد مستمر دارد، به احتمال زیاد با مقایسه سرمایه

کار جدید، سازمان فعلی را ترک و به سازمان جدید خواهد پیوست. پرستاران 

از تعهد مستمر، نسبت به سازمان خود تعهدی از مورد پژوهش در این مطالعه بعد 

ترین  دهد که تعهد عاطفی یکی از مهم اند. مرور متون نشان می نوع عاطفی داشته

کننده ترک شغل در پرستاران است، زیرا فردی که دارای تعهد  عوامل پیشگویی

عاطفی است، به دلیل وابستگی عاطفی نسبت به یک سازمان، اهداف آن را اهداف 

کند. بنابراین  ود دانسته و در نهایت سازمان را در راه رسیدن به اهدافش یاری میخ

اگر یک فرصت شغلی همسان یا حتی بهتر در سازمان روبرو شود، به احتمال زیاد 

در سازمان باقی خواهد ماند، در حالی که فرد با تعهد مستمر اگرچه در سازمان 

گونه تلاش بیشتر از آنچه انتظار  هیچ باقی خواهد ماند، ولی علاقمند به انجام

که تعهد  (. در مطالعه حاضر، علاوه بر اینش. 1923انصاری، رود، نخواهد بود ) می

مستمر بیشترین نمره را داراست، تعهد هنجاری کمترین مقدار را به خود اختصاص 
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هایی که  گذاری داده است. تعهد هنجاری به این معناست که فرد در قبال سرمایه

کند. کارکنان دارای  ازمان برای او انجام داده است، در خود احساس تکلیف میس

تعهد تکلیفی احتمالاً تا وقتی که از زیر دین سازمان متبوع خود خارج شده و از 

لحاظ قانونی و اخلاقی آسوده شوند، نسبت به سازمان متعهدتر و در آن خدمت 

( بیشترین نمره ش. 1923مکاران )(. مطالعه روحی و هش. 1923انصاری، کنند ) می

تعهد سازمانی به تعهد تکلیفی )هنجار( تعلق دارد که با مطالعه حاضر همخوانی 

(، ش. 1921(، دلگشایی )ش. 1923ندارد. در حالی که در مطالعات عبادی )

( همگی م. 5443( و جهانگیری و همکاران )م. 5441(، تسای )ش. 1922نژاد ) سلطانی

یشترین میزان تعهد سازمانی پرستاران اعلام نمودند. اگرچه تعهد تعهد عاطفی را ب

دهد، اما تعلق و  عاطفی کارکنان را به سازمان در یک سطح عاطفی پیوند می

تر  وابستگی کارکنان به سازمان از طریق تعهد مستمر نسبت به تعهد عاطفی قوی

نگام کنند که در سازمانشان در ه است. زمانی که کارمندان احساس می

ماندن در  شود، تمایل بیشتر به باقی های اخلاقی لحاظ می ها، ارزش گیری تصمیم

افتد که کارکنان احساس نمایند  سازمان دارند. این موضوع بیشتر زمانی اتفاق می

 ؛م. 1333 اسچویلسر،ها با سازمان سازگاری دارد ) های اخلاقی شخصی آن که ارزش

دهد که ایدئولوژی اخلاقی  متعدد نشان می(. تحقیقات .م 1330 کروک، سیمس و

های مالی خارجی به  )اخلاق شخصی( به عنوان یک جایگزین دیگر به جای پاداش

کند  کمک می شود؛ این موضوع به افزایش تعهد سازمانی کارکنان کار برده می

ها به منظور جلوگیری از مشکلات رفتاری  (. سازمان.م 5411 ،پوترانتا و کینگشوت)

وی نیروی انسانی لازم است به تعهد سازمانی به خصوص ابعاد هنجاری و پیش ر

ای مبذول نماید. در  مستمر که ناشی از عوامل بیرونی محیط کار است عنایت ویژه

این راستا، به منظور ارتقای کیفیت کلی خدمات به ویژه قابلیت اطمینان و تضمین 
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ق ایجاد امتیازات و امکانات کیفیت، باید اقدام به افزایش تعهد مستمر از طری

های آموزشی همراه با ارتقای مسیر شغلی،  ها، ایجاد دوره متمایز با سایر سازمان

های شغلی و ارزشیابی عادلانه کار همراه با بازخورد و ایجاد  کاهش سنوات گروه

سیستم تشویقی در راستای نتایج حاصل از عملکرد کارکنان و ایجاد امنیت شغلی 

ع استخدام، نقش چشمگیری در بهبود کیفیت خدمات بستری در از طریق نو

ها و  ها ایفا نمایند. افزایش تعهد هنجاری از طریق تأکید بر ارزش بیمارستان

 های سازمان و گزینش و استخدام افراد بر این اساس نماید. مأموریت
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 گیری نتیجه

کند  میاهم نتایج این مطالعه راهنمای ارزشمندی برای محققین و مدیران فر

منجر  پرستاری که در نهایت که در تلاش برای افزایش تعهد سازمانی کارکنان

افزایش کیفیت  باعث در نتیجه و به افزایش دلبستگی و وابستگی پرسنل شده

کارکنان را معتقد  ،که تعهد سازمانیاز آنجا گردد. شده به بیماران می خدمات ارائه

ل تلاش وسیع در سازمان و تمایل شدید به تمای ،ی سازمانها شبه اهداف و ارز

بنابراین مدیران پرستاری بایستی درصدد باشند تا  .عضویت درسازمان را دربر دارد

از آنجاکه تعهد  .بشناسند را شود میسبب تقویت تعهد سازمانی که  عواملی را

مل عوابنابراین لازم است که  .باشد میسازمانی افراد در این مطالعه در حد متوسط 

ارتباطات بین  ،بینش وسیع ،پذیری انعطاف ،برتعهد سازمانی همچون نوآوری مؤثر

مورد توجه  ،آموزش و رفاه کارکنان وایجاد حس استقلال در کارکنان  ،فردی

  گردند.کارکنان پرستاری  تعهد سازمانیتا باعث افزایش مدیران قرار بگیرد 

 

 سپاسگزاری

ی ها نی مختلف درمانی بیمارستاها شخپژوهشگران از تمامی پرسنل محترم ب

دقت  حافظ و زینبیه دانشگاه علوم پزشکی شیراز که با حوصله و ،چمران ،نمازی

این مقاله حاصل پایان  .نماید میتشکر و قدر دانی  ،ت پژوهش پاس  دادندسؤالابه 

 نامه کارشناسی ارشد پرستاری است.
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