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ABSTRACT  

Background and Aim: The most crucial element of any organization is its workforce, particularly in hospitals where job 

satisfaction is essential for maintaining an active and efficient staff, especially among nurses. This study aims to investigate 

the mediating role of organizational health in the relationship between professional ethics and job satisfaction among 

nurses in public hospitals in Ahvaz. 

Methods: This research employed a descriptive-correlational design. The statistical population consisted of all nurses from 

Golestan, Imam Khomeini and Amirul Momenin hospitals in Ahvaz, totaling 1,506 individuals. A sample size of 306 

participants was selected using a stratified random sampling method. Data were collected using Cadozier’s Professional 

Ethics Questionnaire (2002), Weiss et al.'s Job Satisfaction Questionnaire (1967) and Jafari et al.'s Organizational Health 

Questionnaire (2023). Content validity was established through expert evaluations from the field of educational sciences 

and the reliability of the questionnaires was assessed using Cronbach’s alpha coefficients, yielding values of 88, 89 and 

86%, respectively. Data analysis was conducted using SPSS 18 and AMOS version 18, focusing on both descriptive 

statistics (demographic characteristics, means, standard deviations, skewness and kurtosis) and inferential statistics 

(Pearson correlation, Cronbach’s alpha, composite reliability, fit indices and hypothesis testing through structural equation 

modeling) at a significance level of 0.05. 

Ethical Considerations: The study adhered to ethical research principles, including explaining the research objectives to 

participants, obtaining informed consent and ensuring privacy and data confidentiality. 

Results: The findings indicated that all significant coefficients (t-values) exceeded 1.96, demonstrating the significance of 

all relationships between variables at a 95% confidence level. There was a positive and significant relationship between 

professional ethics and job satisfaction, as well as between organizational health and job satisfaction. Additionally, 

organizational health was found to mediate the relationship between professional ethics and job satisfaction among nurses 

(p<0.05). 

Conclusion: The study’s findings reveal a significant relationship between professional ethics and nurses’ job satisfaction. 

The results from the structural equation model indicate that organizational health significantly mediates the relationship 

between professional ethics and job satisfaction, enhancing the overall effectiveness of these factors. Organizational health 

enables desirable professional ethics to more effectively influence nurses’ job satisfaction. 
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 پزشکی اخلاق مجله

 3041 هجدهم، دوره

 

 

‌ای‌حرفه‌اخلاق‌بین‌ارتباط‌در‌سازمانی‌‌سلامت‌میانجی‌نقش‌یابی‌مدل

 پرستاران‌شغلی‌‌رضایت‌و

  3جعفری سپیده ،3بیرگانی نیحسی شاه نازنین

 .ایران اهواز، اسلامی، آزاد دانشگاه اهواز، واحد آموزشی، مدیریت گروه .1

  چکیده

 در اخلاقی هنجارهای از تبعیت معنای به را سازمانی سلامت رفتاری، علوم نظران صاحب از برخی برخوردارند. بالایی عملکرد و رضایت از کارکنان سالم، یها سازمان در :هدف و زمینه

 دولتی یها بیمارستان پرستاران غلیش رضایت و ای حرفه اخلاق بین ارتباط در سازمانی سلامت ای واسطه نقش تعیین هدف با حاضر، پژوهش بنابراین اند. دانسته شغلی و سازمانی عملکرد

 بود. اهواز شهر

 نفر 1051 جامعه، اعضای تعداد بود. اهواز ینمؤمنامیرال و خمینی امام گلستان، یها بیمارستان پرستاران کلیه پژوهش، آماری جامعه بود. همبستگیـ  توصیفی نوع از پژوهش این :روش

 شغلی رضایت استاندارد پرسشنامه (،م. 2552) Cadozier ای حرفه اخلاق پرسشنامه از ها هداد آوری جمع جهت شدند. انتخاب نسبتی یا طبقه تصادفی روش با نفر 651 نمونه حجم و بود

 دیدگاه از استفاده اب محتوایی روایی از ها آن روایی تعیین برای که شد استفاده (م. 2526) همکاران و جعفری سازمانی سلامت پرسشنامه و (م. 1611) همکاران و ویس مینسوتا

 تحلیل و تجزیه شد. برآورد درصد 81 و درصد 86 ،درصد 88 ترتیب به کرونباخ آلفای ضریب از استفاده با ها هپرسشنام پایایی حاضر، پژوهش در شد. گرفته بهره تربیتی علوم متخصصان

 معیار، انحراف میانگین، شامل متغیرها و اعضا شناختی جمعیت های ویژگی )مطالعه توصیفی آمار طحس دو در AMOS 18 و SPSS 18 افزار نرم آماری افزار نرم از استفاده با ها هداد

 داری معنی سطح در ساختاری( معادلات سازی مدل طریق از فرضیات بررسی و برازش های شاخص و ترکیبی پایایی کرونباخ، آلفای پیرسون، )همبستگی استنباطی و کشیدگی( و چولگی

 .شد انجام 50/5 از کمتر

 بودن محرمانه و خصوصی حریم حفظ آگاهانه، رضایت کسب پژوهش، در کنندگان شرکت برای تحقیق اهداف تبیین از: بودند عبارت پژوهش در اخلاقی قواعد و اصول :اخلاقی ملاحظات

 .ها هداد

 نشان درصد 60 اطمینان سطح در را متغیرها میان روابط تمامی معناداربودن امر این که بود ربیشت 61/1 از (t-value) معناداری ضرایب تمامی داد نشان حاضر پژوهش نتایج :ها هیافت

 سلامت بین داشت. معناداری و مثبت رابطه (t-value=861/15 و β=11/5) سازمانی سلامت و (t-value=041/6 و β=05/5) شغلی رضایت با ای حرفه اخلاق بین اساس بر دهد. می

 میانجی نقش پرستاران شغلی رضایت و ای حرفه اخلاق بین رابطه در سازمانی سلامت نهایت در شد. مشاهده داری معنی رابطه نیز (t-value=186/8 و β=41/5) لیشغ رضایت و سازمانی

(612/5=β) نمود ایفا (50/5>p.) 

 سلامت داشت. داری معنی ارتباط پرستاران شغلی رضایت با سازمانی سلامت میانجی متغیر طریق از و مستقیم طور به ای حرفه اخلاق که داد نشان پژوهش یها هیافت :گیری نتیجه

 .بگذارد تأثیر پرستاران شغلی رضایت بر تریمؤثر طور به مطلوب ای حرفه اخلاق کهشود  می باعث سازمانی

 پرستاران سازمانی؛ سلامت شغلی؛ رضایت ؛ای حرفه اخلاق :کلیدی واژگان
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 26/11/1456 :انتشار تاریخ ؛56/11/1456 :پذیرش تاریخ ؛54/51/1456 :دریافت تاریخ

 :گیرد قرار استناد مورد زیر روش به مقاله این است خواهشمند
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 مقدمه

 یها هرشت از بسیاری در مفهوم یک عنوان به شغلی رضایت

 در ای گسترده طور به و است گرفته قرار پژوهش مورد علمی

 تعاریف .(1) است گرفته قرار مطالعه مورد سازمانی رفتار

 عنوان به بنابراین است. شده ارائه شغلی رضایت برای متعددی

 مورد در بلکه کار، محیط مورد در تنها نه فرد یک ذهنی نگرش

 غیر طور به کهشود  می تعریف نیز عشق و سلامت خانواده،

 .(2) دهد می انجام فرد که است کاری دهنده نشان مستقیم

 که است مثبت یا خوشایند عاطفی حالت یک شغلی رضایت

 .(6)شود  می حاصل خود تجربه یا کار از فرد ارزیابی نتیجه در

 که اند داده نشان متعدد مطالعات درمان و بهداشت زمینه در

 دارند، شغلی رضایت که بهداشتی های مراقبت کارکنان

 دهه دو طول در .(4-1) هستند ارتروفاد و ورتر بهره کارآمدتر،

 مفاهیم به پژوهشگران میان در ای فزاینده علاقه گذشته،

 رضایت با آن رابطه خاص، طور به و پرستاری حرفه در اخلاقی

 حرفه ذاتی ویژگی اخلاق، .(1) است داشته وجود شغلی

 از اجتناب و صحیح عملکرد انجام بر که است پرستاری

 ها هحرف سایر از بیشتر پرستاری حرفه در دارد. تمرکز خطرات

 پرستاران چراکه دارد، ضرورت ای حرفه اخلاق رعایت

 و بوده درمانی سیستم در خدمت دهنده ارائه گروه ترین بزرگ

 بهبود در مؤثری نقش آنان، قاخلا و مسئولیت با توأم رفتار

 توان می واقع در .(8) دارد بیماران سلامتی و مراقبت کیفیت

 پرستاری های مراقبت انجام در اصیل اصل و بنا سنگ گفت

 که است پرستاران تربیت آینده دنیای و امروز جامعه شایسته

 از ای مجموعه ،ای حرفه اخلاق .(6) باشند ای حرفه اخلاق واجد

 ها سازمان که است شده پذیرفته اخلاقی های واکنش و لاعما

 اخلاق از الهام با .کنند می وضع ای حرفه های انجمن برای

 را خود ای حرفه های فعالیت کهشود  می متعهد فرد ،ای حرفه

 وارد آسیبی بیمار به که باشد مراقب و دهد انجام درستی به

 .(15) کند همفرا ها آن کامل بهبودی برای را زمینه و نشود

 شغلی رضایت بر نیز سازمانی سلامت دهد می نشان تحقیقات

 یک توانایی سازمانی، سلامت .(12 ،11) است تأثیرگذار

 و مناسب تغییر کافی، سازگاری مؤثر، عملکرد برای سازمان

 سطح یک در دتوان می فردی سلامت مانند که است رشدکردن

 سالم، یها سازمان در .(16) باشد متفاوت حداکثری یا حداقل

 روحیه از و هستند سودمند و شناس وظیفه و متعهد کارمندان

 افراد که است جایی سالم سازمان برخوردارند. بالایی عملکرد و

 محل این در کارکردن به و آیند می کارشان محل به علاقه با

 رفتاری، علوم نظران صاحب از برخی .(12) کنند می افتخار

 و اخلاقی هنجارهای از تبعیت معنای به را سازمانی سلامت

 .(14) اند دانسته شغلی و سازمانی عملکرد در قانونی

 خدمات ارائه واحدهای ترین مهم از یکی عنوان به ها بیمارستان

 نظام در خاصی جایگاه پژوهشی و آموزشی درمانی، بهداشتی،

شود  می گفته .(10) دارند درمان و بهداشت شبکه

 ارتباط وسیله به بالا سازمانی سلامت با یها بیمارستان

 در رسالتشان و دیدگاه کردن درونی محیط، با نزدیکشان

 سایر از اخلاق و ها ارزش بر مبتنی مدیریت رویکرد و کارکنان

 پیشین مطالعات گرچه .(6)شوند  می متمایز ها بیمارستان

 اخلاق بین داد شانن مطلق آقایی مطالعه جمله از ،(18-11)

 باورهای و شغلی رضایت با دانشگاه اساتید ای حرفه

 نتایج چنینهم .(11) دارد وجود رابطه ها آن خودکارآمدی

 اندیشی، مثبت مهارت آموزش که داد نشان زاده گاطع پژوهش

 نتایج و (18) دارد اثر شغلی رضایت و ای حرفه اخلاق بر

 سلامت داد نشان نیز Hayran & Özer (16) پژوهش

 های کاستی از یکی اما دارد، اثر بیماران رضایت روی سازمانی

 این میان رابطه همزمان توجه عدم مطالعات این اصلی

 بین ارتباط تبیین حاضر، پژوهش هدف بنابراین متغیرهاست.

 بین در شغلی رضایت با سازمانی سلامت و ای حرفه اخلاق

 از استفاده با اهواز شهر دولتی های بیمارستاران پرستاران

 پژوهش اساس همین بر .باشد می ساختاری معادلات یابی مدل

 و ای حرفه اخلاق بین است: سؤال این به پاسخگویی درصدد

 در سازمانی سلامت ای واسطه نقش با پرستاران شغلی رضایت

 دارد؟ وجود ای رابطه چه اهواز شهر دولتی یها بیمارستان

  

 روش    

 از پس همبستگی از استفاده با توصیفی روش به حاضر مطالعه

 کد و مجوز اخذ و دانشگاه پژوهشی شورای در طرح تصویب

 در اهواز واحد اسلامی آزاد دانشگاه تحقیقات معاونت از اخلاق
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 پرستاران کلیه پژوهش آماری جامعه شد. انجام 1456 سال

 064) خمینی امام پرستار(، 861) گلستان یها بیمارستان

 1051 تعداد به پرستار( 141) اهواز ینمؤمنامیرال و تار(پرس

 این انسانی منابع واحد از پژوهشگر توسط آمار )این بود نفر

 به توجه با نظر مورد نمونه حجم و شد( اتخاذ ها بیمارستان

 ای طبقه تصادفی روش با شرایط واجد نفر 651 مورگان جدول

 انتخابی، گیری نمونه روش با متناسب و شدند انتخاب نسبتی

 پرسشنامه 156 گلستان، بیمارستان در پرسشنامه 116 تعداد

 بیمارستان در پرسشنامه 26 و خمینی امام بیمارستان در

 شده توزیع پرسشنامه )تعداد گردید توزیع اهواز ینمؤمنامیرال

 بود(. آن جامعه حجم با متناسب بیمارستان هر در

 و 1456 مرداد الی رتی زمانی بازه در تحقیق یها هپرسشنام

 صورت به هم ،ها بیمارستان مدیریت با هماهنگی از بعد

 بیمارستان مختلف های بخش در حضور طریق از و فیزیکی

 طریق از و الکترونیک صورت هم و عصر و صبح شیفت دو طی

 تلگرام و واتساپ اجتماعی رسانه و ایمیل سازمانی، کارتابل

 پرسشنامه 645 تعداد د.گردی ارسال نمونه اعضای کلیه برای

 در کامل و صحیح پرسشنامه 651 تعداد که زمانی و توزیع

 رسید. اتمام به پرسشنامه ارسال گرفت، قرار پژوهشگر اختیار

 کارشناسی مدرک داشتن مطالعه این به ورود های ملاک

 بیمارستان سه از یکی در کار به اشتغال بالاتر، و پرستاری

 سابقه و پژوهشی طرح در کتشر به تمایل داشتن منتخب،

 تکمیل عدم نیز خروج ملاک و سال یک از بالاتر خدمت

 و تجزیه بود. آن موقع به تحویل عدم و پرسشنامه صحیح

 SPSS 18 افزار نرم آماری افزار نرم از استفاده با ها هداد تحلیل

 های ویژگی )مطالعه توصیفی آمار سطح دو در AMOS 18 و

 معیار، انحراف میانگین، شامل امتغیره و شناختی جمعیت

 آلفای پیرسون، )همبستگی استنباطی و کشیدگی( و چولگی

 بررسی و برازش های شاخص و ترکیبی پایایی کرونباخ،

 سطح در ساختاری( معادلات سازی مدل طریق از فرضیات

 یها هداد گردآوری برای شد. انجام 50/5 از کمتر داری معنی

 شد. استفاده زیر شرح به رداستاندا پرسشنامه از پژوهش

 پرسشنامه این م.Cadozier (2442 :) ای حرفه اخلاق. 3

 دارد: زیرمقیاس هشت و است گویه 11 دارای

 وفاداری، انصاف، و عدالت بودن، صادق پذیری، مسئولیت

 با همدردی دیگران، به احترام طلبی، رقابت و جویی برتری

 به احترام و عیاجتما هنجارهای و ها ارزش رعایت دیگران،

 طیف صورت  به پرسشنامه های سؤال بندی درجه مقیاس ها. آن

 است موافقم( کاملاً پنج= الی مخالفم کاملاً )یک= لیکرت

 مقدار ش.( 1661) خداپرست و سلیمی پژوهش در .(25)

 دسته ب 81/5 ای حرفه اخلاق پرسشنامه برای کرونباخ آلفای

 با  پرسشنامه پایایی حاضر، پژوهش در .(21) است آمده

 شد. برآورد درصد 88 کرونباخ آلفای ضریب از استفاده

 و ویس مینسوتا شغلی رضایت استاندارد پرسشنامه. 2

 برای گسترده صورت به پرسشنامه این (:م. 3691) همکاران

 تولیدی، کارهای ،ها هکارخان شامل مشاغلی در رضایت سنجش

 پرستاری، مانند سلامت با مرتبط مشاغل آموزش، مدیریت،

 فرم دو پرسشنامه این .شود می استفاده و... خدماتی و فروش

 مطالعه در .(22) دارد سؤالی 155 بلند فرم و سؤالی 25 کوتاه

 رضایت جنبه دو که است شده استفاده کوتاه فرم از حاضر

 رضایت و شغل( ذاتی ماهیت خصوص در فرد )احساس درونی

 را شغل( جانبی های ویژگی خصوص در فرد )احساس بیرونی

 بعد و گویه 15 شامل پرسشنامه درونی رضایت بعد سنجد. می

 0 لیکرت مقیاس مبنای بر که است گویه 15 دارای بیرونی

 پنج تا ناراضی( )کاملاً یک از نمره طیف اساس بر ای گزینه

 همکاران و تقربی مطالعه در .(26) دارد قرار راضی( )کاملاً

ه ب 82/5 شغلی رضایت پرسشنامه کرونباخ آلفای ش.( 1455)

 با  پرسشنامه پایایی حاضر، پژوهش در .(24) آمد دست

 شد. آوردبر درصد 86 کرونباخ آلفای ضریب از استفاده

 همکاران و جعفری سازمانی سلامت پرسشنامه. 1

 سلامت استاندارد پرسشنامه از پژوهش این در م.(: 2421)

 11 حاوی سازمانی سلامت پرسشنامه گردید. استفاده سازمانی

 تعهد قدردانی، آگاهی، دارد: زیرمقیاس پنج و است گویه

 های السؤ بندی درجه مقیاس داخلی. ارتباطات و روابط شغلی،

 الی کم خیلی )یک= است لیکرت طیف به صورت پرسشنامه
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 همکاران و جعفری پژوهش در است. زیاد( خیلی پنج=

 بود 88/5 پرسشنامه کل برای کرونباخ آلفای های شاخص

 ضریب از استفاده با  پرسشنامه پایایی حاضر، پژوهش در .(20)

 .شد برآورد درصد 81 کرونباخ آلفای

 

 اخلاقی ملاحظات

 انسانی علوم دانشکده اخلاق کمیته سوی از حاضر تحقیق

 )کد است رسیده تأیید به اهواز واحد اسلامی آزاد دانشگاه

 (.151261841614151145511205561 اخلاق: کمیته

 حفظ نتایج، تحقیق، دلایل با رابطه در امعج اطلاعات

 رضایت و شد داده افراد به تحقیق انجام نحوه و محرمانگی

 گردید. اخذ کنندگان شرکت از آگاهانه

 

 ها هیافت  

 بود زیر شرح به پاسخگویان شناختی جمعیت های ویژگی

 :(1)جدول 

 

 شناختی و شغلی های جمعیت شاخص اساس بر نمونه تفکیک :3 جدول

 متغیر سطح فراوانی درصد

 زن 111 8/01
 جنس

 مرد 126 2/42

 تر پایین و دیپلم 8 1/2

 تحصیلات میزان

 کاردانی 26 0/1

 کارشناسی 186 8/06

 ارشد کارشناسی 81 1/28

 دکتری 1 2

 سال 65 از کمتر 01 1/11

 سن
 سال 45 تا 61 111 2/68

 سال 05 تا 41 66 4/62

 سال 05 بالای 66 1/12

 سال 0 از کمتر 11 6/21

 شغلی سابقه
 سال 15 تا 0 154 64

 سال 10 تا 11 66 4/65

 سال 10 از بیشتر 42 1/16

 کم خیلی 8 1/2

 پرستاری حرفه به علاقه

 کم 14 1/4

 متوسط 61 1/12

 زیاد 128 8/41

 زیاد خیلی 116 6/68

 صبح ثابت 20 2/8

 شب یا عصر تثاب 18 6/0 کاری شیفت نوع

 گردشی 216 6/80

 نامطلوب 11 1/6

 مطلوب نیمه 116 0/08 کاری زندگی کیفیت میزان

 مطلوب 111 6/61
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 از کمتر درصد 6/81 کاری سابقه ،1 جدول نتایج به توجه با

 شغلی، رضایت با مرتبط متغیرهای خصوص در بود. سال 10

 بود. زیاد خیلی و زیاد درصد 1/85 در پرستاری حرفه به علاقه

 6/80) نفر 216 با شیفت ترین پرمتقاضی گردشی کاری شیفت

 و نامطلوب درصد 1/12 کاری زندگی کیفیت بود. درصد(

 آمد. دسته ب مطلوب نیمه

 

 پرستاران میان در سازمانی سلامت و شغلی رضایت ای، حرفه اخلاق متغیرهای وضعیت :2 جدول

 میانگین متغیر
 انحراف

 معیار
 T کشیدگی چولگی

 درصد 65 اطمینان فاصله

 و میانگین اختلاف جهت

 آزمون مقدار
P 

 بالا کران پایین کران

 p<551/5 11/5 052/5 14/16 254/1 211/1 10/5 1/11 ای حرفه اخلاق

 p<551/5 12/5 406/5 11/12 110/1 610/1 14/5 8/15 شغلی رضایت

 p<551/5 16/5 016/5 46/11 165/2 415/1 15/5 2/16 سازمانی سلامت

 

 

 میانگین که داد نشان 2 جدول در ای نمونه تک t آزمون نتایج

 رضایت میانگین ،1/11 برابر پرستاران نظر از ای حرفه اخلاق

 شده 2/16 برابر سازمانی سلامت میانگین و 8/15 برابر شغلی

 و شغلی رضایت ،ای حرفه اخلاق متغیرهای میانگین است.

 ،2 اول )چارک است شده 6 متوسط از بیشتر سازمانی سلامت

 دیگر سوی از (.4 سوم چارک و مد( یا )میانه 6 دوم چارک

 ای حرفه اخلاق متغیرهای برای آزمون معناداری سطح مقدار

(14/16=t 551/5 و>p،) 11/12) شغلی رضایت=t و 

551/5>p) سازمانی سلامت و (46/11=t 551/5 و>p) کمتر 

 اساس بر همچنین است. شده 50/5 داری معنی سطح از

 همه برای چولگی مطلق قدر 2 جدول در مندرج اطلاعات

 برای نیز کشیدگی مطلق قدر و 6 از کمتر پژوهش متغیرهای

 مفروضه از تخطی بنابراین .باشد می 6 از کمتر متغیرها همه

 نیست. قبول قابل حاضر پژوهش یها هداد بودن نرمال

 

 سازمانی سلامت و شغلی رضایت ای، حرفه اخلاق بین ارتباط :1 جدول

 متغیرهای پژوهش ای حرفه اخلاق شغلی رضایت سازمانی سلامت

 ای حرفه اخلاق 1  

 1 
112/5=r 

551/5>p 
 شغلی رضایت

1 
161/5=r 

551/5>p 

110/5=r 

551/5>p 
 سازمانی سلامت

 

 

 بین داد نشان 6 جدول در پیرسون همبستگی آزمون نتایج

 بین (،p<551/5 و r=112/5) شغلی رضایت و ای حرفه اخلاق

 و (p<551/5 و r=110/5) سازمانی سلامت و ای حرفه اخلاق

 (p<551/5 و r=161/5) سازمانی سلامت و شغلی رضایت بین

 بررسی جهت ادامه در دارد. وجود داری معنی و مثبت رابطه

 سازمانی، سلامت و شغلی رضایت با ای حرفه اخلاق بین ارتباط

 نقش بررسی نیز و شغلی رضایت و سازمانی سلامت بین رابطه

 ساختاری معادلات سازی مدل از سازمانی سلامت گر میانجی

 نشان را استاندارد حالت در مدل 1 نمودار شد. استفاده

 است. یکدیگر با متغیرها همزمان رابطهاز  حاکی که دهد می
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 استاندارد حالت در پژوهش مدل :3 نمودار

 

 

 ترکیبی و کرونباخآلفای  های روش به پایایی ررسیب نتایج

 برابر ترتیب به پایایی ای حرفه اخلاق متغیر برای که داد نشان

 و 660/5 و 628/5 ترتیب به شغلی رضایت ،641/5 و 660/5

 است. 861/5 و 886/5 برابر ترتیب به سازمانی سلامت

 

 

 شده محاسبه برازش های شاخص :0 جدول

 شاخص
 شاخص

 حاضر پژوهش در شده محاسبه مقدار
 قبول قابل دامنه اختصاصی علامت

 تطبیقی

 )نسبی(

NFI 85/5< 602/5 

CFI 65/5 616/5 بیشتر و 

RFI 65/5 641/5 بیشتر و 

 

 816/1 6 از کمتر

 RMSEA 58/5-5 500/5 مقتصد

 مطلق

GFI 618/5 1 نزدیک 

AGFI 651/5 1 نزدیک 

Chi-Square 
 محج به وابسته

 نمونه
12/164 

 

 

 

https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/


 و همکارحسینی بیرگانی  نازنین شاه ...ای سازمانی در ارتباط بین اخلاق حرفه  یابی نقش میانجی سلامت مدل

 

 8 .باشد می CC BY-NC 4.0این مجله تابع سیاست دسترسی باز از نوع  3041، مجله اخلاق پزشکی، دوره هجدهم
 

 داد، نشان 4 جدول در برازش های شاخص بررسی جنتای

 قبول قابل محدوده در حاضر پژوهش در شده محاسبه مقادیر

 به . است برخوردار مناسبی برازندگی از نهایی مدل و دارند قرار

 اخلاق تأثیر در سازمانی سلامت میانجی نقش بررسی منظور

 استرپینگ بوت تحلیل از تارانپرس شغلی رضایت بر ای حرفه

 آورده 0 جدول در تحلیل این از حاصل نتایج که شد استفاده

 است: شده

 

 پرستاران شغلی رضایت و ای حرفه اخلاق بین ارتباط در سازمانی سلامت میانجی نقش :5 جدول

 غیر مسیر

 مستقیم

 میانجی( )نقش مستقیم غیر اثر کامل اثر
 نتیجه

 p-value (β) تأثیر ضریب p-value (β) تأثیر ضریب

 میانجی نقش

 سازمانی سلامت
812/5 551/5>p 612/5 551/5>p فرضیه تأیید 

 

 

 0 جدول در میانجی نقش بررسی جهت مسیر تحلیل نتایج

 شغلی رضایت بر ای حرفه اخلاق کامل اثر که داد نشان

 p<551/5 آزمون معناداری سطح و 812/5 برابر پرستاران

 ای حرفه اخلاق مستقیم غیر تأثیر ضریب چنینهم است. شده

 سازمانی سلامت میانجی نقش با پرستاران شغلی رضایت بر

 آزمون معناداری سطح مقدار و شده گزارش β=612/5 برابر

 p<551/5 از کمتر فوق مسیرهای تحلیل برای شده محاسبه

 .باشد می

 

 بحث

 یسازمان سلامت ای واسطه نقش بررسی هدف با حاضر پژوهش

 در پرستاران شغلی رضایت و ای حرفه اخلاق بین ارتباط در

 نشان ها هیافت گرفت. انجام اهواز شهر دولتی یها بیمارستان

 و مثبت رابطه پرستاران شغلی رضایت با ای حرفه اخلاق داد

 Ali مطالعات نتیجه با همسو پژوهش نتایج دارد. داری معنی

& Anwar (2521 ).و م Ohara است م.( 2521) همکاران و 

 اخلاق  رابطه مطالعه از پس م.( 2511) احمدی .(21 ،21)

 کردستان استان غذایی صنایع در سازمانی تعهد با ای حرفه

 تعهد با ای حرفه اخلاق بین معناداری  رابطه داشتند بیان

 1666) مطلق آقایی پژوهش نتایج .(28) داشت وجود سازمانی

 دانشگاه اساتید ای حرفه اخلاق ابعاد بین که داد نشان نیز (ش.

 وجود رابطه ها آن خودکارآمدی باورهای و شغلی رضایت با

 پژوهش اصلی یها هزمین از یکی کارکنان رضایت .(11) دارد

 که کند می بیان شغلی رضایت است. انشناس روان بین در

 شغلی رضایت .(24) دارند دوست را خود شغل چقدر مردم

 ابعاد .(21) است مناسب کار محیط یک ایجاد مهم شرط پیش

 در کاری اهداف و کوشی سخت ل،استقلا مانند کار اخلاقی

 واقع در ای حرفه اخلاق دارد. توجهی قابل نقش شغلی رضایت

 گرفته نظر در ای حرفه و اجتماعی استاندارد عنوان به دتوان می

 هدایت سازمان یک در را کارکنان رفتار و ها نگرش که شود

 انگیزشی عامل یک عنوان به ای حرفه اخلاق .(21) کند می

 بر باشد. داشته مثبت تأثیر پرستاران شغلی رضایت بر دتوان می

 کاری محیط در پرستاران هرچه سازمانی، پذیری جامعه اساس

 عنوان به را آن و کرده درونی بیشتر را ای حرفه اخلاق خود،

 خواهند بیشتری شغلی رضایت بپذیرند، خود هویت از خشیب

 داشت.

 ای حرفه اخلاق بین که بود آن از حاکی نتایج همچنین

 شهر دولتی یها بیمارستان در سازمانی سلامت و پرستاران

 گذشته مطالعات نتایج با که دارد وجود داری معنی رابطه اهواز

 و Bakotić .(،م 2521) همکاران و مطلق آقایی نظیر

 بابایی م.(، 2516) همکاران و زاده گاطع م.(، 2516) همکاران

 ش.( 1661) خزیمه حاج و میرکمالی ش.(، 1451) همکاران و

-18) باشد می همسو م.( 2524) همکاران و Vardanjani و

 Özgenel & Aksu (2525 توسط با ای مطالعه .(61-26 ،11
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 مدیران اخلاقی رهبری رفتارهای تأثیر دادن نشان هدف م.(

 نشان نتایج شد. انجام استانبول در سازمانی سلامت بر مدارس

 مدارس، مدیران اخلاقی رهبری رفتارهای افزایش با که داد

 .(62) یابد می افزایش مثبت طور به مدرسه سازمانی سلامت

 مدیران ترجیحی اخلاقی رفتارهای که گفت توان می بنابراین

 در سازمانی سلامت بالای سطح برای مدیریت فرآیند در

 2525) همکاران و Al-Omari مطالعه در است. مهم مدارس

 معلمان توسط که سازمانی سلامت و اخلاقی ریرهب بین (م.

 .(66) دارد وجود مثبت رابطه است، شده درک عمانی و اردنی

 روحیه، با شناس، وظیفه متعهد، کارکنان سالم، سازمان یک در

 سازمان در دارند تمایل و هستند بالا عملکرد دارای و موفق

 کنند. غرور احساس آنجا در بودن از و کنند کارو  مانده باقی

 و انگیزه است، مساعدی جو دارای پویا و لمسا سازمان یک

شود  می باعث و کند می ایجاد کارکنان بین در را کار به علاقه

 برخوردار بالایی روحیه و بیشتر نفس به اعتماد از ها آن که

 با .(65) دهند افزایش را سازمان کارایی نتیجه در و شوند

 عدالت، صداقت، شامل که ای حرفه اخلاق یها همؤلف به توجه

 و انسانی کرامت حفظ گرایی، قانون احترام، پذیری، مسئولیت

 از سازمان ،یابد ایشافز ای حرفه اخلاق اندازه هر است، وفاداری

 .(21) بود خواهند برخوردار بیشتری سازمانی سلامت

 در پرستاران شغلی رضایت با سازمانی سلامت نیز نهایت در

  هب نتایج .است مرتبط اهواز شهر دولتی یها بیمارستان

 و شمس مطالعات نتیجه با همسو بخش این در آمده دست

 م.Hayran & Özer (2518 ) و (12) ش.( 1452) همکاران

 همکاران و شمس پژوهش یها هیافت اساس بر .(16) است

 با شغلی رضایت بر سازمانی سلامت یها همؤلف (ش. 1452)

 پخش ملی شرکت کارکنان سازمانی تعهد میانجی نقش

 در .(12) دارد داریمعنا و مثبت تأثیر مشهد نفتی یها هفرآورد

 محل در سازمانی و روانی های یناخوش یها ههزین ها سازمان

 یها ههزین متأسفانه است. رشد حال در محسوسی طور به کار

 سلامت عدم گونه این علت به که دارند وجود نیز زیادی پنهان

 به سازمانی سلامت عدم .شوند می صرف سازمان ناخوشی یا

 فقدان انگیزش، کاهش جمله از ،مشکلاتی موجب اخص طور

 سلامت .(65) گردد می کارکنان ترضای کاهش و اعتماد

 دلالت سازمان مدت کوتاه اثربخشی از فراتر وضعی به سازمانی

 اشاره پردوام نسبتاً سازمانی خصایص از ای همجموع به و دارد

 بقای برای سازمان توانایی سازمانی سلامت واقع در .کند می

 موجب و دارد مطلوب جوی پویا و سالم سازمان است. خود

 از و شود می سالم کارکنان در را کار به مندیعلاق و انگیزش

 .(61) برد می بالا را سازمان اثربخشی طریق این

 

 گیری نتیجه

 سازمانی سلامت میانجی نقش عیینت هدف با حاضر پژوهش

 انجام پرستاران شغلی  رضایت و ای حرفه اخلاق بین ارتباط در

 در را متغیرها میان روابط تمامی حاضر پژوهش یها هیافت شد.

 برازش توان می و دهد می نشان درصد 60 اطمینان سطح

 یافته این نمود. تأیید معیار این طریق از را ساختاری بخش

 یها هساز گیری اندازه جهت انتخابی نشانگرهای دده می نشان

 که دهد می نشان نتایج هستند. برخوردار لازم دقت از مدل

 است 61/1 از بیشتر متغیرها میان مسیرها معناداری بیضرا

 و پژوهش یها هفرضی داربودن یمعن از حاکی مطلب این که

 .گردد می ها هفرضی تأییدشدن باعث و باشد می متغیرها تأثیر

 یک عنوان به سازمانی سلامت دهد می نشان پژوهش یها هیافت

 شغلی رضایت و ای حرفه اخلاق بین رابطه ،ای واسطه متغیر

 ای حرفه اخلاق که معنی این به ،کند می تقویت را پرستاران

 با و سالم کاری محیط ایجاد موجب ،ها بیمارستان در مطلوب

 به نهایت در لمسا محیط این .شود می بالا سازمانی سلامت

 محیط این شد. خواهد منجر پرستاران شغلی رضایت افزایش

 منجر پرستاران شغلی رضایت افزایش به نهایت در سالم

 ،ها بیمارستان در سازمانی سلامت وجود همچنین شد. خواهد

 رضایت و ای حرفه اخلاق بین رابطه در ای کننده تسهیل نقش

 باعث سازمانی لامتس دیگر، عبارت به .کند می ایفا شغلی

 رضایت بر تریمؤثر طور به مطلوب ای حرفه اخلاق کهشود  می

 در سازمانی سلامت این بر علاوه بگذارد. تأثیر پرستاران شغلی

 به ای حرفه اخلاق تبدیل برای کننده لتسهی ،ها بیمارستان این

 سالم کاری محیط وجود که معنی این به است. شغلی رضایت

 ای حرفه اخلاق بتوانند پرستاران کهشود  یم باعث حمایتگر، و

https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/


 حسینی بیرگانی و همکار نازنین شاه ...ای سازمانی در ارتباط بین اخلاق حرفه  یابی نقش میانجی سلامت مدل

 

 34 .باشد می CC BY-NC 4.0این مجله تابع سیاست دسترسی باز از نوع  3041، دوره هجدهممجله اخلاق پزشکی، 
 

 شغلی رضایت نتیجه، در و گیرند کار به تریمؤثر طور به را

 عنوان به سازمانی سلامت مجموع، در نمایند. کسب بالاتری

 بین رابطه تسهیل و تقویت در مهمی نقش میانجی، عامل یک

 یها بیمارستان در پرستاران شغلی رضایت و ای حرفه اخلاق

 .کند می ایفا اهواز شهر یدولت

 ابزارهای از استفاده مطالعه این محدودیت ترین مهم و نخستین

 شامل فقط پژوهش این آماری جامعه است. دهی خودگزارش

 گلستان،  بیمارستان شامل اهواز شهر دولتی  بیمارستان سه

 است. اهواز ینمؤمنامیرال  بیمارستان و خمینی امام  بیمارستان

 دولتی یها بیمارستان کلیه به آن یها هیافت میمتع رو این از

 بنابراین کرد. احتیاط باید شهرها سایر نیز و اهواز شهر

 دیگر آماری جوامع با مطالعه این مشابه کهشود  می پیشنهاد

 با پژوهش موضوع آتی مطالعات در همچنین شود، انجام

 خصوصی و دولتی یها بیمارستان بین در ای مقایسه رویکرد

 .گیرد قرار بررسی مورد مختلف اهواز شهر

 

 نویسندگان مشارکت

ها، تجزیه و تحلیل  آوری داده جمع بیرگانی: حسینی شاه نازنین

 ارائه گزارش نهایی.ها،  داده

تدوین پروپوزال، بازبینی نهایی مقاله، ارسال  :جعفری سپیده

 مقاله.

 تیمسئول و نموده تأیید و مطالعه را یینها نسخه سندگانینو

 .ندا رفتهیپذ را پژوهش قبال در ییپاسخگو

       

 قدردانی و تشکر

 ابراز نشده است.

         

 منافع تضاد

 ،قیتحق با رابطه در را یاحتمال منافع تضاد گونه چیه سندگانینو

 .اند نکرده اعلام مقاله نیا انتشار و فیتأل

           

 مالی تأمین

 یبرا یمال تیحما ونهگ چیه که ندینما یم اظهار سندگانینو

 ند.ا نکرده افتیدر مقاله نیا انتشار و فیتأل ق،یتحق

   

 مصنوعی هوش بیانیه

 .است نشده استفاده مصنوعی هوش از حاضر پژوهش در
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