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ABSTRACT 

 
Background & objectives: Achievement on improving nursing care quality has always been 

considered by administrators. "Improving the productivity of clinical staffs’ law" has been adopted to 

address nurses' problems and providing better services to the patients. This study aimed to investigate 

the situation of this law enforcement. 

Methods: The study population is all the administrators and clinical staffs employed in 4 hospitals 

affiliated to Ardabil University of Medical Sciences. The subjects were selected by both census (for 

administrators; n=52) and simple random sampling (for clinical staffs: n=300) methods. Data were 

collection using a researcher made questionnaire. Data collection tools reliability and validity 

were evaluated through content validity and test–re-test method, respectively. Data analysis was done 

using descriptive statistics and spearman, Mann-Whitney & Kruskal-Wallis tests. 

Results: Mean attitude scores among administrators and clinical staffs were 3.27±0.70 and 3.35±0.64, 

respectively. Among the factors affecting attitude, improving working conditions (3.48±1.00) in 

perspective of managers and increasing the quality of services (3.45±0.87) in perspective of clinical 

staffs were the most important factors on creating a positive attitude. The most important weakness of 

the law enforcement in perspective of both staffs and administrators was shortage of clinical staffs. 

Clinical staffs’ age, sex, marital status, employment history, education level, and type of employment 

had significant relationships with the attitude and satisfaction scores (p< 0.05). 

Conclusion: Enforcement of "improving productivity of clinical staffs’ law" has had advantages for 

the majority of clinical staffs and it can resolve many of their concerns subject to modification made 

in employment system, improving work conditions based on the needs, and implementing incentive 

programs. It can also be effective on improving productivity of nurses and thereby improves the 

health system. 

Keywords: Nurse; Hospital; Productivity; Improving the Productivity of Clinical Staffs’ Law. 
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کارکنان بالینی نظام سلامت  وریبهرهبررسی وضعیت اجرای قانون ارتقاء 

 های دانشگاه علوم پزشکی اردبیلدر بیمارستان
 

  ،6ناطق عباسقلیزاده،  5، منصور ناصری4، زیبا خلیلی3، محمد پناهی توسنلو* 2، داود ادهم1قربان صادقی

 7مالک اباذری
 

          ی درمانی، گر ه علوم مایری    شقتصاد هداشت ، دشنشکاه هداشت ،  دشنشگاه علوم پزتکی تدرشنکارتناسی شرتا مایری  خامات هداشتت .1

دشنشجوی دکترشی   .3        شردهیلشستادیار مایری  خامات هداشتتی درمانی، گر ه هداشت  عمومی، دشنشکاه هداشت ، دشنشگاه علوم پزتکی  .2

کارتناسی شرتا  .4        علوم مایری    شقتصاد هداشت ، دشنشکاه هداشت ،  دشنشگاه علوم پزتکی تدرشن مایری  خامات هداشتتی درمانی، گر ه

دشنشجوی دکترشی مایری  خامات . 5        آموزش هداشت ، گر ه آموزش   شرتقاء سلام ، دشنشکاه هداشت ، دشنشگاه علوم پزتکی تدرشن

شستادیار آموزش هداشت    شرتقای سلام ، گر ه  .1       سانی پزتکی، دشنشگاه علوم پزتکی تبریزهداشتتی درمانی، دشنشکاه مایری    شطلاع ر

مرهی آمار زیستی، گر ه هداشت  عمومی، دشنشکاه هداشت ، دشنشگاه  .7         هداشت  عمومی، دشنشکاه هداشت ، دشنشگاه علوم پزتکی شردهیل

 علوم پزتکی شردهیل

 d.adham@arums.ac.ir شیمیل:       57599521557فکس:        57599529775: . تلفننویسناه مسئول* 

 23/21/35 پذیرش:          5/22/35 فت:دریا

 

 

 

 

 

 چکیده

شسو .   هووده  پرستاری مایرشن توجه مورد هموشره پرستاری خامات کیفی  شرتقاء هرشی هاییرشه هه دستیاهی :و هدف زمینه

ت هدتر هه هیمارشن  ضو   ه خامائشرش  شرتقای هدره  ری نیر های هالینی نظام سلام  هرشی ساماناهی مشکلات پرستارشن  انونق

  ضعی  شجرشی قانون شرتقاء هدره  ری کارکنان هالینی نظام سلام  می هاتا.هررسی هاف مطالعه حاضر  .تاه شس 

د  ر ش  هه نمونه گیری های دشنشگاه علوم پزتکی شردهیل هود.مایرشن   کارکنان هالینی هیمارستان پژ هش جامعهروش کار: 

گوردآ ری   شهوزشر  گرف . صورت (=955nهرشی نیر های هالینی ) (   تصادفی ساده=51n) سئولانسرتماری هرشی مایرشن   م

 طریوق  شز آندوا  پایوایی  هررسوی    صووری   محتووش   طریق ر شیوی  شز هود. ر شیی شهزشرها پرسشنامه های محقق ساخته دشده ها،

همبستگی شسپیرمن   آزمون های من  یتنی    هرشی تحلیل دشده ها شز آمار توصیفی   ضریب گرف . شنجام هازآزمون -آزمون

  شلیس شستفاده تا. -کر سکال

   17/9 ±75/5ها هه ترتیب ها   نیز کارکنان هالینی هیمارستانمیانگین نمره نگرش در هین مایرشن   مسئولین هخش یافته ها:

(   شز نظر 74/9 ±55/2دبود ترشیط کاری )هود. در میان عوشمل تاثیرگذشر هر نگرش، شز نظر مایرشن   مسئولین ه 95/9 17/5±

( مدمترین عامل در شیجاد نگرش مثبو  هوود. شز نظور شکثریو  پرسونل        75/9 ±47/5کارکنان هالینی شفزشیش کیفی  خامات )

عنوشن تا. هین سن، جنس،  ضعی   هالینی کمبود نیر  کارکنان  ری هدره شرتقاء قانون شجرشی در ضعف نقطه مایرشن مدمترین

هل، ساهقه تغلی، تحصیلات   نوع شستخاشم کارکنان هالینی ها نمره نگرش   رضای  شز شجرشی قانون شرتقواء هدوره  ری شرتبوا     تا

 (.p>55/5آماری معنادشر  جود دشت  )

در  توشنوا موی دشتوته    شمتیاز مثب  هوه دنبوال    کارکنان هالینیهدره  ری هرشی شکثری  جامعه  ءشجرشی قانون شرتقانتیجه گیری: 

هسویاری شز ددادوه هوای    تشویقی  های هرنامه شجرشی نیاز   شستخاشم   جذب، هدبود ترشیط کاری طبق نظامدای صورت شصلاح

 .هاتا مؤثر سلام  نظام شرتقا نتیجه در   پرستاری نیر ی  ری هدره شفزشیش جد  در رده  رش هرطرف ک آنان

 ن شرتقاء هدره  ری کارکنان هالینی نظام سلام پرستار، هیمارستان، هدره  ری، قانو کلیدی: واژه های
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 259  همکارشن  قرهان صادقی                                                 ...      ضعی  شجرشی قانون شرتقاء هدره  ری
 

 قدمهم

هوواف شصوولی هسوویاری شز    ریهدووره ءشموور زه شرتقووا

 ری هاتوا. تولاش جدو  هدبوود هدوره     موی  هاسازمان

 توشنوا کارهوا    نیازمنا شین شعتقاد شس  که شنسوان موی  

  ظایفش رش هر ر ز هدتر شز دیر ز هوه شنجوام هرسوانا   

شستفاده  درجه رش  ریهدره شر پا  ریهدره . آژشنس(2)

 رش  ریهدره   دشنسته تولیا عوشمل شز هر یک زش موثر

 که شس  کرده تعریف فکری دیاگاه یک در درجه ش ل

.  جود (1)دشرد موجود ترشیط هدبود سعی در هموشره

های شجرشئوی کارآموا،   ساختار سازمانی مناسب، ر ش

سالم، فضای کار متعادل   شز همه  تجدیزشت   شهزشر کار

مدمتوور نیوور ی شنسووانی  شجووا صوولاحی    تایسووته شز 

  ریهدوره ضر ریاتی موی هاتونا کوه هورشی نیول هوه       

. (9) مطلوب هایوا موورد توجوه موایرشن قورشر گیورد      

نیوور ی کووار هووویژه در هخووش هداشتوو      ریهدووره

درمان جای ترین چالشی شس  که مایری  کشوورها  

  کواهش آن   (2) در آیناه ها آن ر هر  خوشهوا هوود  

مسائلی نظیر نز ل سطح   کیفی  زناگی در جامعه   

   (7) آ ردموی  کاهش شمنی  شجتمواعی رش هوه همورشه   

، شفوزشیش  هوا شفزشیش آن هاعث صرفه جویی در هزینوه 

  سود هیشتر، شفزشیش کیفی ، مردوهی     هادستمزد

مطلوهی  کالا   خامات، شفزشیش سطح رضای    رفاه 

توود.  موی  ...جامعه   شفزشیش تولیا   شتتغال  عمومی 

شین شمر مستلزم تلاش هرنامه ریزی تاه   همه جانبه 

ی هوا دبوود تورشیط کوار   ر ش   شز سوی مسئولین   ه

، قوووشنین، هووا، دسووتورشلعملهوواشنگیزتووی، هدبووود نظووام

شز آنجوا کوه    .(5) هاتوا موی  ...  هوا   فنوا ری  هار ش

پرسوتارشن هزرگتورین هخوش شز نیور ی شنسوانی نظوام       

تشوکیل دشده   نقوش شساسوی رش در تواش م      سلام  رش

آنووان   ریهدوورهسوولام  دشرنووا،  ءمرشقبوو    شرتقووا

کل سوازمان رش    ریهدرهموضوع هسیار مدمی هوده   

  همکوارشن   1شستانوسوکی  .(1) دهامی تح  تاثیر قرشر

 نظیور  مزشیوایی  پرسوتارشن   ریهدره معتقانا شفزشیش

                                                 
1 Stanowski 

 پرسوتارشن،  شهقوای  هیمارسوتانی،  یهوا کواهش عفونو   

 شیوش  شفوز    پرسوتاری  کوار  شز نیور ی  موؤثر  شستفاده

 همورشه  هوه  رش  کارکنان پرستار، پزتک هیمار، رضای 

مطالعوه دهقوان    درسو  کوه   ش . شین در حوالی (7) دشرد

شکثری  پرسوتارشن در حوا     ریهدرهنیری   همکارشن، 

  ریهدوره متوسط هوده   کمتر شز یک دهم پرستارشن 

. همچنوین  (4) خود رش مطلوب گزشرش نمووده هودنوا  

 منواه    ریهدوره  تواخ   دهوا موی  نشان هاگزشرش

ترق  منطقه کشورهای ها مقایسه در شیرشن در شنسانی

 سوایه  در توشنوایی پرسوتار   .(3) شس  پایین هسیار آسیا

 سولامتی نظیور   خوامات  شرشیوه  هوا  مورتبط  یهوا نقش

شی،  مشوا ره  شرتبواطی،  پژ هشوی،  آموزتی، یهانقش

تیم  در  ی جایگاه شهمی  مرشقبتی،   حمایتی مایریتی،

جایگاه  در پرستاری. شس  نموده چناشن د  رش سلام 

 پویش  هیشمار یهاچالش هه اسخگوییپ هرشی آلی شیاه

. (25,22) دشرد قورشر  درموان    هداشتو   ر ی نظوام 

 آن گویای جدان درمان   هداشت   ضعی  هه نگاهی

 عدواه  هه سلامتی خامات درصا 55 حاشقل شس  که

 درصوا  45 کشوورها  هرخوی  در حتی. شس  پرستارشن

 (21) توود موی  پرستارشن شنجوام  توسط هداشتتی شمور

 عامول   ریهدره گر هی هر شز هیش پرستارشن گر ه

 دهنوا موی  قرشر تأثیر تح  رش سازمان پیشرف    کل

  شحوا  شتوتی هوا ن  هدا مرشقبو   سوازمان  . هیچ(29)

 .(27) د شم هیا رد توشنانمی کارآما پرستاری

 عنووشن  هوه  پرسوتاری  گور ه   ریهدوره ها  جودی که 

 یهوا ددادوه  شز یکوی  نظام سولام   هخش هزرگترین

شین  در   هوده شخیر هایسال در نظام سلام  مایرشن

ر ی آ رده  خصوصوی سوازی   ماننا شقاشماتی هه رشستا

 پرستارشن در یهادیاگاه هه نارت هه شما ،(25,21) شنا

 دیاگاه که درک حالی شس . در تاه توجه مورد شین

 هر مؤثر عوشمل تا دهامی شجازه مایرشن هه پرستارشن

هرناموه   در   کورده  درک رش هدتور  آندوا   ریهدوره 

 هوا توجوه   .(27) دهنا قرشر توجه خود مورد یهاریزی

سووطح  در شعووتلاء شنهووه نقووش فعووال   پویووای پرسووتار

ی رشهبردی سولام   هاسلام  جامعه در هرنامه ریزی
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 در کوار  شز هعوا  کوه  پرسوتاری  کوار  سختی تورشیط   

شختصوا    خوود  هوه  رش کوار  سختی رتبه معادن د مین

جدو    قشور  شیون  کوار  سواع   شز هایسو  می دهامی

 شکثور  توود. در  کاسوته  ر حی   جسمی قوشی تجایا

 سواع   94توا   95 کوار پرسوتاری   ساع  نیز کشورها

کوواهش سوواع  کووار هموووشره یکووی شز     .(24) شسوو 

ی جامعه پرسوتاری هووده شسو . هوه هموین      هاخوشسته

دلیل چنا سالی شسو  کوه هحوث کواهش سواع  کوار       

پرستارشن در دسوتور کوار قورشر گرفتوه شسو  کوه در       

نیر های هالینی   ریهدرهقانون شرتقای هصورت ندای  

. هواف  هه مرحلوه شجورش درآمواه شسو     نظام سلام  

ون شرتقوای کیفیو  خوامات پرسوتاری شز     شصلی شین قان

  .(23) طریق کاهش ساع  کار پرستارشن شس 

 ضوعی  شجورشی قوانون    هررسوی   ،هاف شین پوژ هش 

کارکنووان هووالینی نظووام سوولام  در   ریهدوورهشرتقوواء 

دهیول در سوال   های دشنشگاه علوم پزتکی شرهیمارستان

شسو  در  شنجوام شیون پوژ هش گوامی      هاتا.می 2931

جد  شرزیاهی نحوه شجرشی قانون، تناسایی نقا  ضعف 

مشکلات شجرشیوی شیون قوانون   در    کمبودها     قوت، 

سوونجش میووزشن رضووای  کارکنووان هووالینی      ندایوو 

 مسئولین هیمارستان در شجرشی شین طرح.
 

 وش کارر

ت مووایری  سیسووتم شز نوووع مطالعوواحاضوور پووژ هش 

در  تحلیلوی  -هوه ر ش توصویفی   هاتا کهمی هداشتتی

، موایرشن  مورد مطالعه جامعه. گرف صورت  31سال 

پرسوتار،  )   نیز کارکنان هالینی هاهیمارستان  مسئولان 

هدیار، کمک هدیار، ماما، تکنسین شتواق عمول   هیدوتوی(    

ره(، ) شموام خمینوی  ) ی دشنشوگاهی د لتوی  هاهیمارستان

لی، علوی   هیمارستان دکتور فواطمی( کوه هطوور     هوع

دشدنوا، هودنوا. هوا    موی  مستقیم هه هیمار خام  شرشئوه 

توجه هوه محوا دی  در تعواشد موایرشن   مسوئولان      

نمونووه گیووری شز شیوون شفوورشد هصووورت   هوواهیمارسووتان

(. هرشی نمونه گیوری  n=51) سرتماری صورت گرف 

ی سواده  شز کارکنان هالینی شز ر ش نمونه گیری تصادف

شستفاده تا. حجم نمونه هوا شسوتفاده شز جوا ل تعیوین     

 حجووم نمونووه کرجسووی   مورگووان تعیووین گردیووا    

(955=nشهزشر گردآ ری دشده .)  نووع پرسشونامه    1هوا

محقق ساخته هوود کوه هور شسواا مووشرد منوار  در       

کارکنان هوالینی نظوام سولام       ریهدرهقانون شرتقاء 

ر د  هخش؛ هخوش  د هاطرشحی گردیا. شین پرسشنامه

 ضعی   سن، جنس،) دموگرشفیک متغیرهای تامل ش ل

سواهقه  ) تاهل، میوزشن تحصویلات(   متغیرهوای توغلی    

د م  هخوش  خام ، نوع شستخاشم   پس  سازمانی(  

 لیکورت  گزینوه شی  5شسواا طیوف    سؤشلاتی هور  حا ی

   صووری  ر شیوی  هود. جد  تعیوین  (5شمتیاز یک شلی )

 هیأت شز شعضای نفر چنا ختیارش در هامحتوش، پرسشنامه

   قورشر گرفو    زمینوه  شیون  در متخصصوین    علموی 

توا. هورشی    شعموال  شهزشرهوا  در مرهوطوه  پیشوندادشت 

 1هووازآزمون -سوونجش پایووایی نیووز شز ر ش آزمووون 

شستفاده تا. آنگاه همبستگی هوین نموره مرتبوه ش ل      

محاسوبه گردیوا.    2د م ها ضریب همبستگی شسوپیرمن 

ب همبسووتگی شسووپیرمن هوورشی  هوواین ترتیووب، ضووری 

  هورشی پرسشونامه    41/5پرسشنامه کارکنوان هوالینی:   

هاس  آما که شین مقادیر  41/5مایرشن   مسئولان : 

هوه   شسو .  هوا گویای پایایی هالا   مطلوب پرسش ناموه 

منظوووور شنجوووام شیووون تحقیوووق، پژ هشوووگرشن هوووه    

ی مورد مطالعه مرشجعه   پس شز معرفوی  هاهیمارستان

، هوواف شز شنجووام هووایووک شز هیمارسووتانخووود هووه هوور 

 هوا پژ هش رش هازگو نموده   پس شز شعلام رضای  آن

رش در هین آندا توزی  نمودنا. لازم هه ذکور   پرسشنامه

 هوا شس  که شفرشد مورد مطالعه در تکمیول پرسشونامه  

آزشدی کامل دشتته   فرص  کافی   مناسب در شختیار 

 گوردآ ری  یاهو آندا قرشر گرف . هورشی تحلیول دشده  

توامل   شسوتنباطی    نیوز آموار   توصویفی  آمار شز تاه

 یتنی    -من یهاآزمون ضریب همبستگی شسپیرمن  

 .شستفاده گردیا  شلیس -کر سکال
 

                                                 
1 Test- Retest 
2 Spearman 
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 هایافته

 ( تشووکیل%5/15) شکثریوو  کارکنووان هووالینی رش زنووان  

درصووا  7/72دشدنووا. شز نظوور میووزشن تحصوویلات  مووی

سوال هوا فرش شنوی     5لیسانس هودنا. ساهقه تغلی زیور  

دشد. شکثری  می درصا هیشترین تعاشد رش تشکیل 9/73

 دشدنامی شفرشد مورد مطالعه رش کارکنان پیمانی تشکیل

درصوا هیشوترین    7/19(. کارکنان پرستاری ها 1/52%)

 2تعاشد رش شز نظر پس  سوازمانی دشتوتنا. در جوا ل    

مشخصات دموگرشفیک   تغلی کارکنان هوالینی موورد   

 هه تفصیل آماه شس . مطالعه
 

 دموگرافیک و شغلی افراد مورد مطالعه متغیرهای توزیع .1جدول 

 کارکنان هالینی مشخصات دموگرشفیک   تغلی درصا

5/97  مرد 
 جنس

5/15  زن 

7/21  سال 15زیر  

5/17 سن  سال 75تا  15هین  

2/23  سال 75هالاتر شز  

5/15  مجرد 
  ضعی  تاهل

5/75  متاهل 

1/11  کاردشنی() فوق دیپلم 

7/72 میزشن تحصیلات  کارتناسی() لیسانس 

7/2  کارتناسی شرتا(   هالاتر) فوق لیسانس 

9/73  سال 5زیر  

 ساهقه تغلی
1/99  سال 25تا  5هین  

5/27  سال 25تا  25هین  

5/9  سال 25هالای  

1/9  قرشردشدی 

 نوع شستخاشم
7/5  طرحی 

1/52  پیمانی 

2/77  رسمی 

7/7  هدیار، کمک هدیار   ماما 

 پس  سازمانی
7/19  پرستار 

4/25  تکنسین شتاق عمل 

4/25  تکنسین هیدوتی 

5/44  هله 
 شرشئه تعدا نامه شنجام خام  در یک هخش

5/22  خیر 

2/21 میزشن ساعات کاری موظفی پس شز شجرشی قانون شرتقاء  ساع  215-45 

3/49  ریهدره  ساع  215-215 

3/39  ساع  45تا سقف  
 میزشن ساع  شضافه کاری در ماه قبل

2/1  ساع  45هیشتر شز  

 

میانگین نموره نگورش در هوین موایرشن   مسوئولین      

هوه ترتیوب    هاهیمارستانها   نیز کارکنان هالینی هخش

عبووارت دیگوور ه هووود. هوو 17/5±95/9   75/5±17/9

 مثبتی نسوب  هوه شجورشی قوانون شرتقواء      نگرش تقریباً

 جوود دشتو . در میوان     هوا هیمارسوتان در   ریهدره

عوشموول تاثیرگووذشر هوور نگوورش، شز نظوور مووایرشن     

(   شز نظر 74/9±55/2) مسئولین هدبود ترشیط کاری

( 75/9±47/5) کارکنان هالینی شفزشیش کیفی  خامات

مدمترین عامل در شیجاد نگرش مثب  در هوین شفورشد   

نشوان دشد کوه    هوا مورد مطالعه هود. همچنوین یافتوه  
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  ریهدرهمیانگین نمره رضای  شز شجرشی قانون شرتقاء 

  هورشی کارکنوان هوالینی     54/9±77/5هرشی موایرشن  

دهناه رضای  شز شجرشی هود   شین نشان 71/5±57/9

( %5/11) هاتا. شز نظر شکثری  پرسنلمی قانون فوق

 شجورشی  در ضوعف  نقطه ( مدمترین%4/74)   مایرشن

 هوالینی کمبوود نیور     کارکنان  ریدرهه شرتقاء قانون

 یهانامه آئین   قانون در شهدام   ییعنوشن تا. نارسا

شز  ی هعوای هودنوا.  هوا مرهوطه   کمبود شعتبار گزینه

 7/72نظر میزشن ساعات کاری هعا شز شجورشی قوانون   

درصا پاسخ دهنواگان کواهش در سواعات کواری رش     

اری در شز نظر میزشن ساعات شضافه ک گزشرش کردنا.

 3/39سواع  در موورد    45ماه قبل سقف شضافه کار 

رعای  تاه  هاهیمارستاندرصا شز کارکنان هالینی در 

شز نظر میزشن ساع  کاری موظفی، در ماه قبول   هود.

 215-215( هووین %3/49) شکثریوو  کارکنووان هووالینی  

شز نظور موایرشن      ساع  شرشئه خام  کرده هودنا.

سوتان در توامین شعتبوار    تووشن هیمار  هامسئولین هخش

کادر هالینی ها   ریهدرهمورد نیاز شجرشی قانون شرتقاء 

میووزشن  متوسووط شرزیوواهی تووا. 27/9±44/5میووانگین 

درصووا مووایرشن  2/79 صووولی هیمارسووتان شز نظوور 

درصوا شفوزشیش در    2/12ها ن تغییور هووده شسو .    

درصا کاهش در شین  4/5میزشن  صولی هیمارستان   

ی هووامیووزشن هزینووه شنووا.کوورده میووزشن رش گووزشرش

درصوا موایرشن هوا ن تغییور      55هیمارستان شز نظر 

 7/7درصوا شفوزشیش      9/71که  هوده شس . در حالی

ی هیمارسوتان رش  هوا درصا کواهش در میوزشن هزینوه   

های آماری نشان دشد گزشرش کرده شنا. نتایج آزمون

که شز هین متغیرهوای دموگرشفیوک   توغلی کارکنوان     

ان سن، جنس،  ضعی  تاهول، سواهقه توغلی،    هالینی می

تحصیلات، پس  سوازمانی   نووع شسوتخاشم هوا نموره      

  ریهدوره نگرش   رضای  شز شجورشی قوانون شرتقواء    

کوه شیون   شرتبا  آماری معنادشر  جود دشت . در حالی

 صادق نبود هاشمر در مورد مایرشن   مسئولان هخش

  (.1جا ل )
 

 با متغیرهای دموگرافیک و شغلی افراد مورد مطالعه وریبهرهنگرش نسبت به اجرای قانون ارتقاء ارتباط بین رضایت و  .2جدول 

 متغیرهای مورد هررسی جامعه مورد مطالعه
p-value 

 رضای  نگرش

 کارکنان هالینی

 949/5 971/5 هیمارستان

 552/5 552/5 سن

 552/5 552/5 جنس

 525/5 552/5  ضعی  تاهل

 552/5 552/5 دانامهشرشئه تع

 552/5 551/5 ساهقه تغلی

 579/5 551/5 تحصیلات

 573/5 524/5 نوع شستخاشم

 552/5 552/5 پس  سازمانی

 552/5 552/5 میزشن ساع  شضافه کاری در ماه قبل

 441/5 971/5 میزشن ساع  کاری هعا شز شجرشی قانون

 هامایرشن   مسئولان هخش

 253/5 171/5 هیمارستان

 777/5 571/5 سن

 122/5 351/5 جنس

 571/5 217/5  ضعی  تاهل

 317/5 213/5 ساهقه تغلی

 537/5 241/5 تحصیلات

 357/5 125/5 نوع شستخاشم
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 بحث

  ضر رت تلاش در جدو     ریهدرهشهمی  موضوع 

شرتقای موثر آن، هاعث تاه شس  که مطالعوه آن در  

ژه نیر ی شنسانی مورد هخش هداشت    درمان   هوی

علاقه محققان   صاحبنظرشن مایریتی قرشر گیورد. در  

توشنوا   ری موی هدرهشین هین توجه هه عوشمل موثر هر 

هه مایرشن کمک کنا تا ترشیطی رش فرشهم نماینا کوه  

پرستارشن هوا شنگیوزه کوافی در جدو  شرتقوای کیفیو        

خووامات هووالینی   متعاقووب آن سوولام  جامعووه گووام 

 در شین مطالعه رضای  هالا   نگورش تقریبواً   هردشرنا.

مثب  مایرشن   کارکنان هالینی نسب  هه شجرشی قانون 

منای شیون شفورشد شز   نشاناهناه هدره  ریهدرهشرتقاء 

 مزشیای شجرشی شین قانون هود. 

کواهش   ، ریهدرهشز جمله شهاشف شصلی قانون شرتقاء 

ه ساع  کاری پرستارشن هرشی خامات دهی هیشوتر هو  

 پرسووتارشن  ریهدووره  هیمووارشن   شفووزشیش کووارشیی  

مطالعوه دهقوان نیوری   همکوارشن      . در(15) هاتامی

خود رش در حا متوسط     ریهدرهشکثری  پرستارشن 

خود رش مطلوب   ریهدرهکمتر شز یک دهم پرستارشن 

مطالعات نشوان دشده شسو     .(4)گزشرش نموده هودنا

ها سواعات کوار در هفتوه همبسوتگی مثبو         ریهدره

هه شین نتیجه خود . عزیزنژشد نیز در مطالعه (12) دشرد

رسیا که هیشوترین علول فرسوودگی توغلی در هوین      

  مزشیوای پوایین، عوام     پرستارشن، مرهو  هوه حقووق  

حمای  شجتماعی، عام حمای  موایرشن، عوام شمنیو     

رشسوتا   . در شیون (11) تغلی   سواعات کوار زیواد هوود    

ی مطالعه حاضر نشان دشد کوه شز نظور میوزشن    هایافته

درصووا  7/72سوواعات کوواری هعووا شز شجوورشی قووانون  

کارکنان کاهش در ساعات کاری رش گزشرش کردنا   

شز نظر میزشن ساعات شضافه کاری، سوقف شضوافه کوار    

درصوا شز کارکنوان هوالینی     3/39ساع  در مورد  45

ی ها. هر مبنای یافتهرعای  تاه هود هاهیمارستاندر 

مطالعه لتوشک، هدبود محویط کواری   توامین نیور ی     

شنسانی کافی، پرستارشن رش هه مانوان در حرفوه خوود    

نمایوا. همچنوین محویط کواری مناسوب      موی  تردیب

. (19) شنواشزد می هازنشستگی پرستارشن رش نیز هه تاخیر

تورین  اری یکوی شز مدم ما هدبود ترشیط کو  در مطالعه

عوشمل در شیجاد نگرش مثب  نسب  هه قانون شرتقواء  

هود. مطالعه دهقان نیری   همکارشن نشوان    ریهدره

دشد که هدبود ترشیط کاری منجور هوه هدبوود کیفیو      

. در مطالعوات  (4) گوردد موی  زناگی کاری پرستارشن

دیگری نیز رشهطه مثب  هین کیفی  زنواگی کواری     

پرستارشن هه شثبات رسیاه شس . همچنین شز   ریهدره

، ترشیط خوب کواری     ریهدرهعامل شرتقای  11هین 

تفریحات سالم، شیجاد شنگیزه شز طریق شعطوای پوادشش   

اسب ها آندا در مالی   هکارگیری شفرشد در مشادل متن

 عنوشن تانا  ریهدرههین عوشمل هسیار تاثیرگذشر هر 

های کاری هوا کیفیو ، تور    پویش     . لذش محیط(17)

زمینه شساسی هرشی توشنمناسازی مناه  شنسانی موورد  

شنوا   در  سیستم مرشقب  هداشتتی تناخته تواه  نیاز

های شخیر مورد توجه دشنشومناشن   متخصصوین   سال

 . (15) شنامایری  قرشر گرفته

مطالعوه حاضور، کمبوود نیور  هعنووشن       یهاطبق یافته

  ریهدوره مدمترین ضعف   مان  شجرشی قانون شرتقاء 

نیوز   (27)ی مطالعه دهقان نیوری هاتناخته تا. یافته

نشان دشد که عوشمل مرهوو  هوه منواه  شنسوانی مدوم      

هاتوا.   ری موی هدوره ترین عامل در شرتقا یوا کواهش   

ظیر شرزیاهی سیستماتیک تعاشد نیور ی کوار،   مسائلی ن

گزینش صحیح   رعای  ضوشهط در آن، تامین سوطح  

ختلف پرسوتاری در  ی مهاکافی نیر ی شنسانی شز رده

نیوز   (19) سوال  ... مطالعوه لتووشک   همکوارشن    طول 

کمبود تایا نیر ی پرستاری رش شز عوشمل هسیار مدم 

تمایل هه مانان در حرفه  عام   ریهدرهدر کاهش 

پرستاری هوین پرسوتارشن عنووشن نموود. همچنوین در      

مطالعه شی رفتار   عملکرد مایرشن هوه عنووشن عامول    

پرسووتارشن   ریهدوورهتسودیل کننوواه   یووا هازدشرنواه   

ی آن مطالعه نشوان دشد عووشملی   هاتناخته تا. یافته

هوور  ماننووا عووام تعووادل حجووم کووار   تعوواشد پرسووتار

گوذشرد کوه شیون عوشمول     می پرستارشن تاثیر  ریهدره

خود متاثر شز ضعف موایری  سوطوح مختلوف نظوام     
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. هنواهرشین هایسوتی جوذب نیور ی     (11) سلام  شسو  

پرستاری کافی ما نظر مسئولان قرشر گیورد   هورشی   

هازنشسته تان هرخی شز پرستارشن تامین نیر ی کافی 

 مسائلی که هوه نظور  ) یا شتمام د ره طرح هرخی دیگر

نیز موا نظور    رسا قبلا نادیاه گرفته تاه شس (می

 قرشر گیرد.

شی ا کنون مطالعوه در پایان هایا ذکر کرد شز آنجا که ت

کارکنوان هوالینی     ریهدوره در خصو  قانون شرتقواء  

هنواهرشین   ،نظام سلام  در کشور شنجوام نشواه شسو    

ی مطالعوه حاضور هوا مطالعوات     هوا شمکان مقایسه یافته

 مشاهه در شین زمینه هرشی پژ هشگرشن میسر نبود. 
 

 نتیجه گیری

 درموانی  تیم گر ه هزرگترین شینکه پرستارشن هه نظر

شن هیموار  شز مرشقب  ش ل خط در دهنا  می تشکیل رش

 هور  هسوزشیی  تواثیر  های آنوان فعالی    دشرنا حضور

  ریهدوره گذشرد، هناهرشین هدبوود  می مرشقب  کیفی 

شی دشتوته   هایسوتی هویش شز    شلعواده آنان شهمی  فوق

ذیورهط   شرشنذگو   سیاسو  پیش مورد توجه مایرشن 

شجرشی قانون شرتقای ا دهمی قرشر گیرد. توشها نشان

شمتیواز   کارکنوان هوالینی  هرشی شکثری  جامعه   ریهدره

 در صوورت شصولاح  توشنوا  میدشتته   مثب  هه دنبال 

 شستخاشم   جذب، هدبود ترشیط کاری طبق هاینظام

هسوویاری شز تشووویقی  یهوواهرنامووه شجوورشی نیوواز  

 جدوو  در رده  رش هرطوورف کوو آنووانی هوواددادووه

 ءشرتقا نتیجه در   پرستاری یر ین  ریهدره شفزشیش

 .هاتا مؤثر سلام  نظام
 

 انیدقدر و تشکر

 همکواری  شز دشننوا می لازمنویسناگان مقاله هر خود 

 پزتوکی  علووم  دشنشوگاه  معا ن  محتورم پژ هشوی  

   هیموارشن  کارکنان هالینی مایرشن، کلیه نیز   شردهیل

 .نماینا قاردشنی   تشکر پژ هش مورد  شحاهای
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