
 

 

هاي مراقبت ويژه وري آنان در بخشارتباط حضورگرايي فيزيكي پرستاران با بهره
  هاي دانشگاه علوم پزشكي تهرانبيمارستان

 
  3عباس رحيمي فروشاني ،1باباييفاطمه حاجي ،*2نيري ناهيد دهقان، 1سولماز واحدي

  
  :نوع مقاله

  مقاله اصيل

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  
  
  
  
  
  
  

  

ناهيد : نويسنده مسؤول
دانشـكده  ؛ نيـري  دهقان

ــايي،  ــتاري و مامـ پرسـ
دانشگاه علـوم پزشـكي   

  تهران، ايران تهران،
e-mail: 
nahid.nayeri@gmail.
com 

 چكيده
اي لهأحضـورگرايي مس ـ . هاي مهم منابع انساني هسـتند وري از مقولهحضورگرايي و بهره: زمينه و هدف

در خدمات پرسـتاري هـدف   . برانگيز و عبارت از حضور كاركنان در محل كار هنگام بيماري استچالش 
با توجـه  . سطحي از مراقبت پرستاري است كه مناسب و مقرون به صرفه باشدوري، دستيابي به از بهره

تعيين ارتباط حضورگرايي فيزيكي پرستاران بـا  «وري اين مطالعه با هدف به اهميت حضورگرايي و بهره
 .انجام گرفته است »هاي دانشگاه علوم پزشكي تهرانهاي ويژه بيمارستانوري آنان در بخشبهره

نفـر از   305. انجـام يافتـه اسـت    1399-1400هـاي  مطالعه توصـيفي تحليلـي در سـال   اين  :روش بررسي
بنـدي  گيـري طبقـه   هاي دانشگاه علوم پزشكي تهران به روش نمونـه هاي ويژه بيمارستانپرستاران بخش

آيتمـي   6شـناختي، پرسشـنامه   هـا پرسشـنامه جمعيـت   آوري دادهابزار گـرد . تصادفي وارد مطالعه شدند
نسـخه   SPSSافـزار  هـا در نـرم  داده. وري بـود حضورگرايي استنفورد و پرسشنامه سنجش بهره مقياس

ضريب همبسـتگي پيرسـون،   ( و آمار تحليلي) ميانگين و انحراف معيار( و با استفاده از آمار توصيفي 16
  .تحليل شد) هاي تي و آنوا و معادله رگرسيوناسپيرمن، تست

وري و سـطح بهـره  ) 15/19±7/4ميانگين انحراف معيار (در حد متوسط  حضورگرايي پرستاران: ها يافته
وري و  بـين دو متغيـر بهـره   . به دسـت آمـد  ) 4/47±19/10ميانگين انحراف معيار (پرستاران نيز متوسط 

بـين متغيرهـاي   . رابطـه معكـوس معنـادار بـه دسـت آمـد      ) r=-345/0با ضريب همبستگي (حضورگرايي 
وري پرسـتاران  بقه كار در بخش ويژه، بيمارستان و بخـش كنـوني بـا بهـره    شناختي تنها سن، ساجمعيت

-در معادله رگرسيوني نيز با ورود متغيرهاي جمعيت. )>001/0p(ارتباط معكوس معناداري داشته است 

  .و دو متغير اصلي پژوهش، سهم اين ارتباط معنادار بود شناختي
هاي غيرمسـتقيم   وري و تحميل هزينه حضورگرايي پرستاران باعث كاهش بهره ،با توجه به نتايج: گيري نتيجه

شود بـا  ، پيشنهاد ميپيامدهاي آنبا توجه به شيوع حضورگرايي بين پرستاران و . شودزيادي به سازمان مي
هاي سازماني و مديريت براي كاهش حضورگرايي اقداماتي صورت گيرد و با اصلاح قـوانين و  تنظيم سياست

  .قررات اداري شرايط براي مرخصي استعلاجي در زمان بيماري يا ناخوشي براي كاركنان فراهم شودم
  

 وري، پرستاريحضورگرايي، بهره :هاي كليدي واژه

  24/5/1402 :مقاله انتشار -  1402ماه  ارديبهشت: پذيرش مقاله -  1401ماه  اسفند: دريافت مقاله -
  

  مقدمه
 هاي اخير موضـوع حضـورگرايي  در سال

)presenteeism ( در هـــر دو حـــوزه ســـلامت

                                                            
  تهران، ايران دانشگاه علوم پزشكي تهران،دانشكده پرستاري و مامايي، ، پرستاري گروه آموزشي مديريت - 1
مركـز   تهـران، ايـران؛   دانشگاه علـوم پزشـكي تهـران،   دانشكده پرستاري و مامايي، ، پرستاري گروه آموزشي مديريت -  2

  هاي پرستاري و مامايي، دانشكده پرستاري و مامايي، دانشگاه علوم پزشكي تهران، تهران، ايران تحقيقات مراقبت
  ، ايرانگروه آموزشي اپيدميولوژي و آمار زيستي دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكي تهران، تهران - 3

اي و مــديريتي مــورد توجــه روزافزونــي حرفــه
حضورگرايي عبارت است . )1( قرار گرفته است
ــور في ــار   از حض ــل ك ــدان در مح ــي كارمن زيك

به عبارت ديگـر،  . )2( رغم احساس ناخوشي علي
بخشـي بـه   شخص قادر نيست به طور رضـايت 

به . )3و1( رود عمل كند مياز او انتظار  آنچه كه

  143- 154 ،1402، تابستان 2شماره  ،29دوره ) حيات(مجله دانشكده پرستاري و مامايي دانشگاه علوم پزشكي تهران 
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دليل ارتباط حضورگرايي بـا طيـف وسـيعي از    
له مهمـي در  أسـلامتي، ايـن پديـده، مس ـ   ل يمسا

  .)4( رودحوزه سلامت به شمار مي
% 60مطالعات حـاكي از آننـد كـه بـيش از     

كارمندان به هنگام بيماري در محل كار حاضـر  
شوند و اين ميزان در ميان مشـاغل پزشـكي    مي
احتمـال  . )5( هم افزايش پيدا كرده اسـت  %90تا 
كه پرستاران هنگـام بيمـاري در محـل كـار      اين

دهنـدگان   هاراي ـحاضر شوند چهار برابـر سـاير   
  .)2( خدمات سلامت ذكر شده است

حضورگرايي پرستاران در انتقال بيمـاري  
ــاران نقــش دارد  ــه بيم . )6( و صــدمات جــدي ب

ــاكي از آن   ــواهد حـ ــين شـ ــتهمچنـ ــه  اسـ كـ
حضورگرايي پرستاران، اغلب منجر به افـزايش  

  .)7( شودسقوط بيماران و خطاهاي دارويي مي
ــر از   ــر حضــورگرايي، يكــي ديگ عــلاوه ب

 وري اسـت بهـره  ،هاي مهم منـابع انسـاني  مقوله
ــره. )8( ــارايي و  به ــاي احســاس ك ــه معن وري ب

هـاي   ه از توانايي، ظرفيت و مهـارت استفاده بهين
  .)9( كاركنان است

وري، در خدمات پرستاري، هـدف از بهـره  
دستيابي به سطحي از مراقبت پرستاري است كه 

بـا توجـه   . )10( مناسب و مقرون به صرفه باشـد 
تـرين  و مهـم تـرين  كـه پرسـتاران بـزرگ    به ايـن 

هاي سلامت هر كشـوري  نيروي انساني در نظام
از جمعيــت نظــام مراقبــت  %65حــدود  هســتند و

ــد و ســلامت را تشــكيل مــي  از بودجــه  %60دهن
عملياتي بيمارستان به پرستاران اختصـاص داده  

هاي رفاه و سلامتي ، بنابراين هزينه)11( شودمي
وري آنان به عنوان يك بخش ضروري از و بهره
  .)10( هاي بيمارستاني استهزينه

مراقبت ويـژه  هاي ها، بخشدر بيمارستان
. )12( هاي ضروري و حياتي استبخشيكي از 

هـا، افـرادي هسـتند كـه نيـاز      بيماران اين بخش
، و )3( جدي به نيروي متخصص و مـاهر دارنـد  

هـاي  از طرفي، كار معمـول و سـنگين در بخـش   
تـر در معـرض   تواند پرستاران را بيشويژه، مي
 مطالعــه بنــابراين. )3(دهــد رايي قــرار حضــورگ

تعيـين ارتبـاط حضـورگرايي    «، با هـدف  حاضر
وري آنـــان در فيزيكـــي پرســـتاران بـــا بهـــره

هـاي دانشـگاه علـوم    هاي ويژه بيمارستان بخش
  .انجام گرفته است »پزشكي تهران

  
  روش بررسي

مطالعه حاضر از نوع توصـيفي تحليلـي و   
-1400است كـه در سـال    از نظر زماني مقطعي

محــيط پــژوهش ايــن . انجــام يافتــه اســت 1399
هـاي  هاي ويـژه بيمارسـتان  مطالعه شامل بخش

ــود   ــران ب ــوم پزشــكي ته ــن . دانشــگاه عل در اي
پــژوهش، جامعــه آمــاري پرســتاران شــاغل در 

هـاي دانشـگاه علـوم    هاي ويژه بيمارستانبخش
 CCU، Open heart پزشــكي تهــران شــامل

ICU  ،ICU ودندب عمومي.  
معيارهاي ورود به مطالعه شـامل داشـتن   
مــدرك كارشناســي پرســتاري، داشــتن حــداقل 
شش ماه سابقه كـار در بيمارسـتان، تمايـل بـه     

اساس بـزرگ  ها برنمونه. تكميل پرسشنامه بود
بندي شدند  ا طبقهه نو يا كوچك بودن بيمارستا
اسـاس تعـداد   ا بره ـ نو از هر يـك از بيمارسـتا  

ها براي گرفتن نمونه. شدپرستاران نمونه گرفته 
اي اسـتفاده  گيري تصادفي طبقـه از روش نمونه

  .شد
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تعداد نمونه براساس فرمول حجـم نمونـه   
بين حضورگرايي و  2/0براي ضريب همبستگي 

 %80و تـوان آزمـون    %95وري با اطمينان بهره
جهت جبران ريزش احتمـالي  . در نظر گرفته شد

پرستاران، گويي بعضي از ا و عدم پاسخه هنمون
احتمال ريزش در نظـر گرفتـه شـد كـه بـا       15%

نفر در  300تعداد  استفاده از فرمول آماري زير
  .نظر گرفته شد
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آوري اطلاعات شـامل سـه   ابزارهاي جمع

شـناختي، مقيـاس   پرسشنامه اطلاعـات جمعيـت  
وري و ســنجش بهــره Stanfordحضــورگرايي 

  .بود
 يشـناخت تيپرسشنامه اطلاعات جمع: الف
ســن، جــنس، ســطح  در مــوردالاتي ؤشــامل ســ

هـل، سـابقه كـار، سـابقه     أتحصيلات، وضعيت ت
كار در بخش ويژه، كار كردن به هنگام بيماري، 

هــا، هــاي كــاري، مرخصــي  وضــعيت نوبــت 
  .استعلاجي و سابقه بيماري بود

ابزار حضـورگرايي اسـتنفورد يكـي از    : ب
رهاي موجـود بـراي بررسـي    ترين ابزابرجسته

دهندگان را حضورگرايي است كه توانايي پاسخ
رغــم داشــتن بــراي تمركــز و تكميــل كــار، علــي

ابزار حضـورگرايي  . سنجدمشكلات سلامتي مي
و  Koopmanتوسـط   2002استنفورد در سال 

. همكاران به صورت شـش آيتمـي طراحـي شـد    
خودارزيـابي بـراي كاركنـان     اين ابزار يك ابزار

ــت ــاوت    . اس ــد متف ــزار دو بع ــن اب ــق اي از طري
بعد اول، بعـد تكميـل كـردن    . شودشناسايي مي
 كه با نتايج كار همراه اسـت  شودكار ناميده مي

و به دلايل فيزيكي كه بـه حضـورگرايي مـرتبط    
 2الات اين بعـد شـماره   ؤس. كنداست، اشاره مي

بـه دليـل مشـكلات     -2: شـامل (هستند  6و  5و 
تـر قابـل   ام سـخت هاي شـغلي سلامتي، استرس

ام، مشـكلات سـلامتي   رغمعلي -5. كنترل بودند
روي رسـيدن بـه اهـداف كـاري     قادر بـودم بـر  

ــنم  ــز ك ــي -6. تمرك ــكلات  عل ــتن مش ــم داش رغ
ام، انرژي كافي براي به پايـان رسـاندن   سلامتي

بعــد دوم، بعــد اجتنــاب از   ). كــارم را داشــتم 
هاي هپرتي و توانايي تمركز و شامل گزينحواس

ت بـه ايـن   سـؤالا مضمون اين . است 4و  3و  1
ام، به دليل مشـكلات سـلامتي   -1: صورت است

. تر قابل كنترل بودندام سختهاي شغلياسترس
 در بـردن  لـذت  از مـرا  امسـلامتي  مشكلات -3

سلامتي مشكلات علت به -4 .كرد محروم كارم
 امكـاري  اصـلي  وظايف رساندن پايان به در ام

  .كردم نااميدي احساس
دهي ابزار، براساس نمره كل حاصـل  نمره

تواند از آيد، و مياز مجموعه نمرات به دست مي
هــر گزينــه در بعــد تكميــل كــار . باشــد 30تــا  6

ــره  ــاس نم ــاملاً 1 اي ازمقي ــره   ك ــالفم، نم  2مخ
 4كــدام، نمــره هــيچ 3تاحــدودي مخــالفم، نمــره 
. مـوافقم دارد  كـاملاً  5تاحدودي مـوافقم، نمـره   

 ،پرتــيحــواس نمــرات بــراي بعــد جلــوگيري از
در كل افراد با نمره بالاتر، از . شوندمعكوس مي

لحــاظ روانــي و فيزيكــي كارشــان را بــه روش 
  .)6(دهند تر انجام ميعادي

ييد و ارزيابي أاي با هدف توسعه، تمطالعه
شناختي پرسشنامه مقيـاس حضـورگرايي   روان

 2016تــا  2015هــاي كــه در اســپانيا بــين ســال
اقتباس اسپانيايي صورت گرفت، روند ترجمه و 
المللي، دنبال شد اين ابزار از طريق مطالعات بين
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و پيوستگي دروني با آلفـاي كرونبـاخ ارزيـابي    
مطالعه نرمال بودن نمره از طريـق آزمـون   . شد

مطالعــات . انجــام يافــت اســميرنوف-كولمــوگرو
در كشـورهاي ديگـر اروپـايي مثـل     كـه  ديگري 

مقادير مشابه تاليا انجام گرفت، هلند، پرتغال و اي
آلفـاي بـيش از   (با ايـن مطالعـه بـه دسـت آمـد      

هاي مشابه به در خارج از اروپا نيز داده). 80/0
در ايـالات متحـده آمريكـا روايـي و     . دست آمـد 

و پايـايي بـالايي را    بررسي شدپايايي اين ابزار 
پايـايي ابـزار بـراي بعـد تكميـل كـار       . نشان داد

و  826/0 و براي بعـد تمركـز   873/0پرسشنامه 
گيري در نهايت استفاده از اين ابزار براي اندازه

وري بــراي حضــورگرايي و ارتبــاطش بــا بهــره
ــت ــد   جمعي ــيه ش ــف توص ــاي مختل ــن . )6(ه اي

اعضـاي هيـأت   به چند نفر از  پرسشنامه مجدداً
. ييــد شــدأه و روايــي آن تارايــمــديريت  علمــي

بـا   همچنين در مطالعه كنوني پايايي ابزار مجدداً
نفــر از پرســتاران و  20توزيــع پرسشــنامه بــه 

انجـام   )a=72/0(محاسبه ضريب آلفاي كرونباخ 
  .يافت

وري جهــت پرسشــنامه ســنجش بهــره: ج
ايـن  . وري به كار گرفته شده استارزيابي بهره

نيري و دهقانآيتم دارد و توسط  22پرسشنامه 
سنجي قـرار  همكاران ساخته شده و مورد روان

ــه اســت  ــاد آن شــامل اثربخشــي،  ). 9(گرفت ابع
 كارايي، متعهد بودن، و حاضر بودن براي بيمار

)effectiveness, efficiency, commitment 

and presence for patient (اي ه ـ هگزين. است
ــاملاً ــدارد،    آن از ك ــاوتي ن ــوافقم، تف ــوافقم، م م

دامنه نمرات ابزار . مخالفم است مخالفم، تا كاملاً
وري ات بالاتر نشان از بهـره نمر. است 110-22
پايايي اين ابـزار بـا ضـريب آلفـا     . تر دارندبيش

ي بـرا  .به دست آمـده اسـت  ) a<84/0(كرونباخ 
براي بعد كارآيي ، 786/0بخشي با آلفاي بعد اثر

و آخـرين   70/0و براي بعد متعهـد بـودن    81/0
بـا ايـن حـال در    . )9(مشخص شد  65/0بعد آن 

ر از اعضـاي  بـه چنـد نف ـ   مطالعه كنـوني مجـدداً  
  .ييد شدأه و روايي آن تت علمي مديريت ارايأهي

كميتـه مشـترك    براي انجام اين مطالعه از
اخلاق سازماني دانشكده پرستاري و مامـايي و  

بخشـي دانشـگاه علـوم پزشـكي      دانشكده تـوان 
ــلاق   ــد اخــــــــــ ــران كــــــــــ :  تهــــــــــ

IR.TUMS.FNM.REC.1399.094 اخذ شد .
بعــد از مراجعــه بــه  ،گيــريجهــت انجــام نمونــه

هاي ياد شـده و همـاهنگي بـا واحـد      بيمارستان
ــق    ــتاري، از طريـ ــديريت پرسـ ــژوهش و مـ پـ
ــا    ــاري بـ ــه همكـ ــي نامـ ــوپروايزر آموزشـ سـ

ــه سرپرســتار بخــش  ــژه پژوهشــگر، ب هــاي وي
هـاي  بـه دليـل وجـود محـدوديت    . فرستاده شـد 

 19-كوويـد  حضوري ناشـي از پانـدمي   مراجعه
هاي بهداشتي پژوهشگر در جهت رعايت پروتكل

هـا را بـه صـورت آنلايـن بـه آدرس      پرسشنامه
digisurvey.net ــرم ــزار داخلـــــي  در نـــ افـــ

Digisurvey دهي بـه  توضيح چگونگي پاسخ اب
هــا و اختيــاري بــودن تكميــل ابــزار طراحــي آن

ــود ــه   . نم ــاي ورود ب ــد معياره ــتاران واج پرس
ها را بـه صـورت بـرخط پـر     پرسشنامهمطالعه 
ها پژوهشگر پرسشنامهبه اين ترتيب كه  .كردند

را به شماره تلفن همراه پرستاران واجـد معيـار   
دهي ورود به مطالعه ارسال كرد و پس از پاسخ

ــه پرسشــنامه ــا توســط هــر شــركت ب ــده، ه كنن
رسشـنامه در صـفحه   هاي مربـوط بـه آن پ   داده

افــــزار  اختصاصــــي پژوهشــــگر در نــــرم  
Digisurvey  شدذخيره.  



  همكارانو  سولماز واحدي                                                                                       ... وري آنان درپرستاران با بهرهارتباط حضورگرايي فيزيكي 
 

 http://hayat.tums.ac.ir 1402تابستان  ،2شماره  ،29دوره ، )حيات(مجله دانشكده پرستاري و مامايي دانشگاه علوم پزشكي تهران 

147 

ها پـس از بازيـابي اطلاعـات    در نهايت داده
افـزار   ها در نـرم وارد نمودن آنبا شده و   ذخيره
SPSS ــد  16، نســخه ــرار گرفتن ــل ق ــورد تحلي  .م
هاي آنلايـن ابتـدا   هاي پر شده در پرسشنامه داده

افـزاري   بـه برنامـه نـرم   و سپس  Excelدر فايل 
SPSS  ــدند ــل ش ــي از داده. منتق ــت  برخ ــا جه ه

افزار كدگذاري شدند همخواني با سيستم اين نرم
تي كه نيـاز  سؤالاو ...) ها و براي مثال نام بخش(

ها معكوس شوند تغييـرات لازم  دهي آنبود نمره
ــد ــاره . داده ش ــد  ســپس آم ــاي توصــيفي مانن ه

يـار محاسـبه   درصدها و ميـانگين و انحـراف مع  
جهــت انجــام آمــار اســتنباطي از ضــريب . شــدند

همبستگي پيرسون و اسپيرمن و همچنـين جهـت   
شـناختي بـا   سنجش ارتبـاط متغيرهـاي جمعيـت   

و  هـــاي پـــژوهش از ضـــريب همبســـتگيمتغير
معادلـه  . هاي تي و آنوا استفاده شدچنين تستهم

بيني متغيرهايي كه در شثير پيأرگرسيون براي ت
چنانچه بين  .معنادار بودند استفاده شدهمبستگي 

وري همبستگي و بهره شناختيجمعيتهاي متغير
 ــ   ــنجش ت ــراي س ــت، ب ــود داش ــادار وج ثير أمعن

 متغيرهــا، ايــن متغيرهــا وارد معادلــه رگرســيون
به منظـور  . بررسي شدند Enterروش شده و با 

براورد رگرسيون، ابتدا نمودار پـراكنش بـين دو   
ضـورگرايي رسـم شـد كـه     وري و حمتغير بهره

ســپس . هــا بــودحــاكي از رابطــه خطــي بــين آن
نرمــال بــودن   هــاي آن از جملــه فــرض پــيش
هـا، ثابـت   مانـده  ها، تصادفي بودن باقيمانده باقي

بــودن واريــانس، اســتقلال متغيرهــاي توصــيفي 
يعنـي نبـود هـم خطـي بـين متغيرهـاي       ) مستقل(

  .مستقل مورد بررسي قرار گرفتند
در ايـــن پـــژوهش بـــه منظـــور رعايـــت  

كـد اخـلاق، از   اخـذ  ملاحظات اخلاقي علاوه بـر  

ــي نامــه دريافــت شــد و بعــد از  دانشــكده معرف
هـا و معرفـي   ولان بيمارسـتان ؤمراجعه به مس ـ

يـادآوري شـد كـه حضـور      خود، به پرسـتاران 
كـه   ضمن ايـن . ها در پژوهش اختياري است آن

هـا  آن ها اطلاع داده شـد كـه درج نظـرات   به آن
همچنـين  . گيـرد بدون نام و نشـان صـورت مـي   
استفاده از نظرات  كليه موازين مربوط به نشر و

  .نيز رعايت شد
  

  هايافته
نفـر مـورد    305ت در اين مطالعـه، اطلاعـا  

و ) %9/86(زن تـر آنـان    بـيش  تحليل قرار گرفت
) 5/62%( ICUبوده و در بخـش  ) %6/67(هل أمت

 7/36±53/5آنـان  ميـانگين سـني   . كردندكار مي
ميــــانگين ســــاعت كــــار پرســــتاران . بــــود

) %5/95( ترين بيشهمچنين . بود 64/12±5/164
ــاري    ــه صــورت اجب ــار ب پرســتاران اضــافه ك

در سال گذشته ) %9/93(اكثر پرستاران . داشتند
تـرين درصـد غيبـت نيـز     بـيش . غيبتي نداشـتند 

اكثــر پرســتاران . يــك روز بــوده اســت صــرفاً
كردند ساعات كـاري را از دسـت   ابراز ) 6/67%(

كننـده در  از پرسـتاران شـركت   %1/56. اندنداده
بـه  ) %6/52(هـا   هـاي آن پژوهش، و يـا خـانواده  

بـه اسـتعلاجي    اند و اكثـراً مبتلا شده 19-كوويد
 شناختي در جدولبقيه اطلاعات جمعيت. اندرفته

  .ارايه شده است 1 شماره
پژوهش ا در مورد متغيرهاي اصلي ه هيافت

ــره  ــه به ــان داد ك ــت نش در ) %8/62(وري اكثري
حضـورگرايي اكثريـت نيـز    . سطح كم قرار دارد
جـدول  . قرار داشت) 13-24(بين متوسط و بالا 

حســــب وري را برتوزيــــع بهــــره 2شـــماره  
طــور كــه همــان. دهــدحضــورگرايي نشــان مــي
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شود بين ايـن دو متغيـر همبسـتگي    مشاهده مي
  ).>001/0p( معكوس و معنادار وجود دارد

وري از بينـي متغيـر بهـره   به منظور پـيش 
ــاي    ــاير متغيرهــ ــورگرايي، و ســ روي حضــ

ــت ــناختي  جمعي ــغلي ش ــده در  و ش ــادار ش معن
ابتـدا  . همبستگي، مدل رگرسـيون اسـتفاده شـد   

هـاي رگرسـيون از جملـه تصـادفي     فـرض پيش
مانده  بودن خطاها و نرمال بودن خطاهاي باقي

مورد بررسي قرار و استقلال متغيرهاي مستقل 
هـا بـراي آزمـون    فـرض گرفتند كه شرايط پيش
هـاي رگرسـيوني   ضريب. رگرسيون برقرار بود

 .اندنشان داده شده 3 شماره و مقادير در جدول
از متغيرهاي وارد شده به مدل، حضورگرايي و 

كـه حضـورگرايي    طوري سن معنادار شدند؛ به
ــا ضــريبي معــادل  وري را تحــت بهــره -28/0ب

  .دهدثير قرار ميأت
ــاي    ــان داد از متغيره ــايج نش ــين نت همچن

پرستاران، بين جـنس،  و شغلي شناختي جمعيت
سن، سابقه كار در بخش ويـژه، سـابقه كـار در    

وري ارتبـاط  بيمارستان و بخش كنوني با بهـره 
همچنين براساس نتايج بـين جـنس،   . وجود دارد

سن، سابقه كار در بخش كنوني، سابقه كـار در  
هـاي  رستان كنوني و سـابقه كـار در بخـش   بيما

ويــژه، و داشــتن اضــافه كــار بــا حضــورگرايي 
 جـدول ( پرستاران ارتبـاط معنـادار وجـود دارد   

  ).4 شماره
  
  

 شـكي تهـران  هـاي علـوم پز  هاي ويژه بيمارستانشناختي پرستاران بخشتوزيع فراواني برخي متغيرهاي جمعيت -1جدول 
  1399-1400سال 

  درصد  تعداد متغير

  سن

  9/26 84  تر و كم 30
35 -31 58  6/18  
40 -36 79  3/25 

45 -41 47  1/15 

 5/12  39 45تر از  بيش

 6/1  5 فراموش شده

  ميزان تحصيلات

 1/80  250  كارشناسي

 6/10  33 كارشناسي ارشد

 7/8  27 دانشجوي ارشد

 6/0  2 دانشجوي دكترا و دكترا

 هاي ويژهسابقه كار در بخش

  6/9  30 سال 1تا 
5-1 85 2/27  
10 -6  87 9/27  
15 -11  42  5/13  

  1/7  22  15بيش از 
  7/14 46  فراموش شده

  100 312  جمع
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اي دانشـگاه علـوم پزشـكي تهـران     ه ناي ويژه بيمارستاه شپرستاران بخو حضورگرايي وري بهرهسطح  توزيع -2جدول 
  1399-1400سال 

  نتيجه آزمون همبستگي  مقادير ميانگين و انحراف معيار  متغير

 وري بهره

 42/47±19/10  ميانگين و انحراف معيار

345/0-= r 

001/0<p  

  26- 83 دامنه

 نرماليتي توزيع

Kolmogorov-Smirnov 
Z  20/1=  
p 11/0=  

 حضورگرايي
  15/19±68/4  ميانگين انحراف معيار

  6- 30 دامنه
  

هـاي ويـژه   وري پرسـتاران بخـش  هاي رگرسيوني در مدل رگرسيوني خطي براي عوامل مـؤثر بـر بهـره   ضريب -3جدول 
 1399-1400هاي علوم پزشكي تهران بيمارستان

 t  pآماره   استاندارد Bضريب   انحراف معيار ضريب استاندارد نشده  مدل

p  53/17   83/3  2/67  مقدار ثابت  001/0<  

p  -31/5 -287/0 117/0  -62/0  حضورگرايي  001/0<  
p  -30/3  -182/0  075/0  -248/0  سن  001/0<  
  097/0  -66/1 -088/0  60/1  -67/2 جنس

  134/0 -70/1 091/0 83/0  -41/1 مدرك تحصيلي
  

هاي علوم پزشكي تهران با هاي ويژه بيمارستانپرستاران بخشو شغلي ي ختشنا برخي متغيرهاي جمعيت ارتباط -4جدول 
 1399-1400وري و حضورگرايي آنان سال بهره

 و سطح معناداري با حضورگرايي آماره آزمون آماره آزمون و سطح معناداري با بهره وري  متغير

 سن
r= 28/0-  

p< 01/0  

r= 243/0  

p< 001/0  

=r  سابقه كار در بخش كنوني  196/0-  
p= 001/0  

r=  218/0  
p< 001/0  

=r  سابقه كلي كار در بخش ويژه  231/0-  

p< 001/0  

r=  198/0  

p< 001/0  

=r  ساعات اضافه كار 045/0  
p= 45/0  

r= 108/0 -  
p 67/0=  

=r  ساعات مشكلات سلامتي 54/0  
p= 34/0  

r= 27/0  

p= 63/0  

=r  ساعات واقعي كار 054/0  
p= 35/0  

r=  29/0-  

p= 61/0  

 جنس

t= 3/2-  

df= 310 

p= 02/0  

χ2= 96/2  
df=3 

p= 45/0  
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  گيرينتيجهبحث و 
هــاي پــژوهش حــاكي از ارتبــاط    يافتــه

معكوس و معنادار بين حضورگرايي پرسـتاران  
وري آنـــان بـــود هـــاي ويـــژه و بهـــرهبخـــش

)001/0<p(.    گرچه مطالعاتي كه به طـور خـاص
پرسـتاران متمركـز    در مـورد بر اين دو متغيـر  

اما بـه   ،است گرفتهبسيار كم انجام  ،شده باشند
هــاي مطالعــه كنــوني يافتــهيــد ؤنــوعي همگــي م

نتايج مطالعه كنوني همسـو  به طوري كه . بودند
و همكـــاران بـــا عنـــوان اثـــر  Liبـــا مطالعـــه 

ــره  ــدان بهــ ــورگرايي روي فقــ وري در حضــ
ا نشـــان دادنـــد كـــه هـــ نآ .، اســـتپرســـتاران

حضـــورگرايي ارتبـــاط معنـــاداري بـــا فقـــدان 
در ايـن   .وري و از دست دادن سلامت دارد بهره

سلامت به طور كامل مطالعه نشان داده شده كه 
وري در  و كاهش بهـره  گراييرابطه بين حضور

اي لعـه مطا. )7( كنـد  مي ميانجيگريپرستاران را 
وســيع و چنــدمركزي كــه بــه اعتباريــابي ابــزار 

ييـد  أضمن ت ،سنجش حضورگرايي پرداخته بود
ــورگرايي و     ــه حض ــان داد ك ــزار نش ــي اب رواي

هاي وري به طور قابل توجهي با تمام سازه بهره
منابع كـاري، مشـغوليت شـغلي و سـاختارهاي     

 .)2( استرس كاري در بيمارستان مـرتبط اسـت  
پرستار كـه   309همچنين مطالعه مقطعي در بين 

با استفاده از ابـزار حضـورگرايي اسـتنفورد و    
 ،وري كار صورت گرفـت  پرسشنامه كوتاه بهره

ضـورگرايي  وري ناشي از ح نشان داد افت بهره
ــالانه   ــتار سـ ــر پرسـ ــه ازاي هـ  USD 1959بـ

)United States dollar ( و بــــراي همــــه
. )13(ه اســت بــود USD 605283 پرســتاران 

اي مطالعـه  ه ـ هيـد يافت ـ ؤنتايج اين مطالعه نيـز م 
هزينه ناشـي  محاسبه كنوني است، طوري كه با 

. ييــد كــرده اســتأتاز حضــورگرايي نيــز آن را 
ــي    ــين حضــورگرايي فيزيك ــوس ب ــاط معك ارتب

 دهنـده وري پرسـتاران نشـان  پرستاران با بهره
اين است كه زماني كه كاركنان علاوه بر داشتن 

محل كـار حاضـر شـوند،     احساس ناخوشي در
هـا كـاهش پيـدا    بخشي عملكـرد آن كارآيي و اثر

كشـــور مـــا،  حـــال حاضـــر در در. كنـــدمـــي
ــتان ــا دبيمارسـ ــورگرايي و  هـ ــه حضـ ر زمينـ

پيامدهاي آن و راهكارهاي مقابله با ايـن پديـده،   
ــهخــط ــدمشــي و برنام ــه  . اي ندارن ــا توجــه ب ب

شـامل طيـف    پيامدهاي حضورگرايي كه عمـدتاً 
وسيعي از مشـكلات سـلامتي و مشـكلات آتـي     

ثير اقتصادي اين پديده أوجود بيماري افراد تا ت
ي و روي سازمان است، توجه به حضـورگراي بر

پيامدهاي آن و ايجاد راهكارهايي بـراي كـاهش   
اين پديده بايد در برنامه مديران قرار گيرد تا با 

ــه   ــده، برنام ــن پدي ــاهش اي ــا و شناســايي و ك ه
سازي كند و ميـزان شـيوع   راهبردهايي را پياده

حضورگرايي را به حـداقل برسـاند و از طريـق    
 .وري پرستاران را ارتقا دهداين رويكرد بهره

ــا وجــود آن ــا افــت  كــه ب حضــورگرايي ب
ــره ــادار دارد؛  بهـ ــه معنـ ــر وري رابطـ ــا اكثـ امـ

ــتاران ــژه  بخــش پرس ــاي وي ــوني  ه ــه كن مطالع
حضورگرايي خود را در سطح متوسط ارزيابي 

نتـايج مطالعـه حاضـر همسـو بـا      . كرده بودنـد 
ــه  ــدف بررســي   Shanمطالع ــا ه ــاران ب و همك

ــورگرايي در     ــل حضـ ــدها و علـ ــيوع، پيامـ شـ
ــتاران ــتاران و    پرسـ ــدگاه پرسـ ــي از ديـ چينـ
 ميـانگين حضـورگرايي  . اسـت ارشـد   پرستاران

يعني اين . محاسبه شد 23/2 پرستار ارشد، 197
كـه زيردسـتان    كرده بودنـد مشخص  انپرستار

مـاه گذشـته    6ها به طـور ميـانگين در طـول    آن
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نـد  امرتبه حضورگرايي را تجربه كرده  2حدود 
ــال  . )14( ــر در س ــه ديگ ــدف  2016مطالع ــا ه  ب

تخمين حضورگرايي بـه دليـل بيمـاري در بـين     
شيوع حضـورگرايي را   ،ان كشور اسپانياكنكار
نشـان داد و  ) نفر 1615(در ميان كارمندان  23%

ن كارمنـداني  ميزان شيوع حضورگرايي در ميـا 
م آشــكار بيمــاري را كــه در ســال گذشــته علايــ

نتـايج  گرچـه ايـن   . نشان داد %53داشتند حدود 
تــر از  در اســپانيا كــم رافراوانــي حضــورگرايي 

نتـايج  . )4( اسـت براورد كـرده  كشورهاي ديگر 
ــه  ــاران  Caersمطالعـ ــوردو همكـ  3274 در مـ

ان اي با عنوكارمند تمام وقت بلژيكي، در مطالعه
خيلي بيمار است يا خيلي بيمار نيست؟ اهميـت  «

استرس و رضايت از حمايت سـوپروايزر روي  
 %62حاكي از آن بـود كـه    »شيوع حضورگرايي

از كاركنان در طول سال گذشـته حضـورگرايي   
  .)15(اند بار تجربه كردهرا حداقل يك

حضورگرايي پرسـتاران  كنوني مطالعه  در
نسبت به مطالعات ديگر بالاتر بوده، با توجه بـه  

 19-كوويـد كه اين مطالعه در شرايط پاندمي  آن
روي نتـايج  توانـد بـر  ، اين عامـل مـي  يافتانجام 

شـيوع ايـن بيمـاري    . ثير گذاشته باشدأمطالعه ت
تـر از قبـل    باعث شد بار كاري پرسـتاران بـيش  

كه كمبود نيـروي انسـاني    با توجه به اين. شود
در حرفــه پرســتاري در كشــور مــا هميشــه     

روي افزايش بـار كـاري بـر    بوده است،زا  چالش
نيــروي كــار محــدود، فشــار مضــاعفي بــر      

اي علاوه بـر آن مطالعـه   .كندوارد ميپرستاران 
ــر  ــوردديگ ــادي   در م ــداد زي ــر 330(تع از ) نف

پرستاران در چين نشان داد نـاامني شـغلي اثـر    
ــيش ــي پ ــل  بين ــدگي قاب ــار   كنن ــر رفت ــوجهي ب ت

چـه سـطح   اما هر ،حضورگرايي پرستاران دارد

حمايت سرپرست بالاتر باشد، رابطه مثبت بـين  
خستگي عاطفي رفتار حضورگرايي پرستاران و 

جـا كـه پرسـتاران     از آن .)16( تر اسـت ضعيف
ــانون مرا ــار ك ــت از بيم ند و پرســتاري هســتقب

اي تخصصي و بسـيار حسـاس و حيـاتي    حرفه
ه مراقبـت در  طور پرستاري و اراي است و همين

هاســت؛ ضــروري اســت كــه ارتبــاط بــا انســان
رو از جمله هاي پيشمديران اين حرفه، با چالش

ساز حضورگرايي و پيامـدهاي آن  عوامل زمينه
كـه ميـزان   آشنا باشـند و شـرايطي مهيـا كننـد     

ــورگرايي در جامعـــه     ــروز حضـ ــيوع و بـ شـ
اس بودن ايـن حرفـه   پرستاري، با توجه به حس

  .به حداقل برسد
نشـان داد  نتايج پـژوهش حاضـر   همچنين 

ــر   ــه اكثـ ــش كـ ــتاران بخـ ــژه  پرسـ ــاي ويـ هـ
هاي دانشـگاه علـوم پزشـكي تهـران      بيمارستان
ارزيـابي كـرده   متوسط وري خود را سطح بهره

ايـن  . نـد ا رزيـابي نكـرده  را بـالا ا  آنو هيچ يـك  
در  Parkو  Geunراسـتا بـا مطالعـه     مطالعه هم

وري پرســتاران در كــره اســت كــه ســطح بهــره
گزارش شده بود ) نمره 5از  5/3(سطح متوسط 

و  Aliهمچنــين در پژوهشــي كــه توســط . )17(
 آن طراحي شـغلي و ارتبـاط  «با عنوان همكاران 
بـيش از دو  ، يافتانجام  »وري پرستارانبا بهره

وري سوم پرستاران شـاغل داراي سـطح بهـره   
ــنجم آ    ــك پ ــه ي ــك ب ــايين و نزدي ــ نپ ا داراي ه

پژوهشـي ديگـر   . )18( وري متوسط بودنـد  بهره
ارتبـاط  «با عنوان و همكاران  Carvalhoتوسط 

در  »وري و محــيط كــاري پرســتاريبــين بهــره
كننده  نفر شركت 211كه  كشور برزيل نشان داد

وري خـود  بهره %38/6پرستار به طور متوسط 
از  %75بـالاي  و نـد  ا هرا از دست رفته ذكر كـرد 
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اند كرده وري خود را متوسط ذكركاركنان بهره
حـــدود زيـــادي نتـــايج ايـــن مطالعـــات تا. )19(

نـه  وري بهـره . راستا با مطالعه كنـوني اسـت   هم
ــالاي   ــدان ب ــر  چن ــه حاض ــتاران در مطالع پرس

عدم تخصيص د به دلايل مختلف از جمله توان مي
بودجه كافي در كشور به نيروي كار پرسـتاري  

كاهش انگيـزه كاركنـان و    ،كه به دنبال آن باشد
كمبود نيروي انساني، افزايش بار كـاري و بـالا   

حضورگرايي و  در نتيجهلي و رفتن استرس شغ
بـا  . را در پـي خواهـد داشـت   وري كاهش بهـره 

كه مطالعه حاضر در زمان پانـدمي   جه به اينتو
شيوع اين بيماري هم  صورت گرفت، 19-كوويد

وري پرسـتاران  روي كـاهش بهـره  توانـد بـر  مي
  .ثر باشدؤم

طور كـه در ايـن مطالعـه     به هر حال همان
يكـي از پيامـدهاي مهـم    ها نشان دادند نيز يافته

ــرفاً ــورگرايي صـ ــان در  حضـ ــي كاركنـ فيزيكـ
ــره  . اســت نظــاموري كــل ســازمان، كــاهش به

نيروي انساني مؤثر عامل اصلي تداوم، موفقيت 
وري گروه بهره. ها استو تحقق اهداف سازمان

پرستاري اهميت زيـادي دارد؛ زيـرا پرسـتاران    
ــاي     ــت و ارتق ــت مراقب ــي در كيفي ــش اساس نق

گروه . رند و منبع كاري بزرگي هستندسلامت دا
ــل    ــري عام ــروه ديگ ــر گ ــيش از ه پرســتاران ب

ثير أوري كل و پيشرفت سازمان را تحت ت ـ بهره

هـيچ سـازمان مراقبـت بهداشـتي     . دهندقرار مي
آورد بدون واحـد پرسـتاري كارآمـد دوام نمـي    

)7(.  
مين نيروي أشود با اصلاح و تپيشنهاد مي
 ،چنين بازنگري مقررات اداريانساني كافي و هم

بــه افــراد اجــازه داده شــود كــه بــا اســتفاده از 
مرخصي استعلاجي و يا اقدامات ديگر در زمان 

ــار  ــاري در محــل ك ــود حاضــر نشــوند  بيم . خ
 با منعطف كردن سيستم كنترل حضورهمچنين 

، اجراي نظام پيشنهادها، نگاه راهبردي بـه  غياب
مرخصـي   سـازوكار منابع انساني و انعطاف در 

استعلاجي و قانونمند كردن آن، سنجش ساليانه 
سلامت كاركنان، بالا بردن استانداردهاي كيفيت 
زندگي كاري كاركنـان ميـزان حضـورگرايي را    

وري را افـزايش  كاهش و به ايـن صـورت بهـره   
  .دهند

  

  ير و قدردانكتش
ــه حاضــر حاصــل   ــپاطــرح مقال ــه اني نام

بـا   يت پرســتار يريارشد رشته مد يارشناسك
اســـت كـــه در دانشــــگاه علــــوم  51319كـــد 
. اسـت  يافتـه تصويب و انجـام   تهـران كيپزشــ
وسيله از كليه پرستاراني كه بدون همراهي  بدين

آنان، امكان انجام اين پژوهش ميسر نبود، كمال 
  .تشكر را داريم
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Abstract 
Background & Aim: Presenteeism and productivity are two crucial aspects within 
the realm of human resources. Presenteeism poses a significant challenge as it refers 
to employees being present at the workplace despite being unwell. In the context of 
nursing services, the productivity objective encompasses attaining a level of nursing 
care that is both suitable and cost-effective. Due to the importance of presenteeism 
and productivity, this study was conducted to determine the relationship between 
physical presenteeism and productivity of nurses in intensive care units of hospitals 
affiliated with Tehran University of Medical Sciences. 
Methods & Materials: The present study is a descriptive-analytical study that 
was conducted in 2020-2021. The sample included 305 nurses working in 
intensive care units within hospitals affiliated with Tehran University of Medical 
Sciences. The participants were selected using a stratified simple random 
sampling technique. The data collection was conducted using a demographic 
questionnaire, the Stanford presenteeism Scale 6-item questionnaire and the 
Productivity Assessment Questionnaire. Data were analyzed through SPSS 
software version 16 using descriptive statistics (mean and standard deviation) 
and inferential statistics (Pearson correlation coefficient, Spearman correlation 
coefficient, t-tests, ANOVA and regression analysis). 
Results: The levels of presenteeism and productivity among nurses were found to 
be average based on the mean scores of 19.15±4.7 and 47.4±10.19, respectively. 
Furthermore, there was a significant inverse correlation between productivity and 
presenteeism (r=-0.345). Regarding the demographic variables, only age, working 
experience in intensive care units, hospital and current department showed a 
significant inverse relationship with nurses' productivity (P<0.001). The inclusion 
of these demographic variables and the two main research variables in the 
regression analysis produced a significant impact on this relationship. 
Conclusion: The results of this study showed that nurses' presenteeism 
diminishes their productivity, which imposes considerable indirect costs on 
the organization. Given the high prevalence of presenteeism among nurses and 
its  detrimental consequences, it is recommended to undertake various 
measures aimed at mitigating this issue. These measures can encompass 
adjusting organizational and managerial policies, revising administrative rules 
and regulations to permit sick leave during illnesses, and creating conditions 
conducive to employees taking time off when unwell. 
 
Key words: presenteeism, productivity, nursing 

 
Please cite this article as: 
Vahedi S, Dehghan Nayeri N, Hajibabaee F, Rahimi Foroushani A. [Relationship between physical presenteeism and 
productivity of nurses in intensive care units of hospitals affiliated with Tehran University of Medical Sciences]. Hayat, 
Journal of School of Nursing and Midwifery, Tehran University of Medical Sciences. 2023; 29(2): 143-154. (Persian) 

 

                                                            
1 - Dept. of Nursing Management, School of Nursing and Midwifery, Tehran University of Medical Sciences, Tehran, Iran 
2 - Dept. of Nursing Management, School of Nursing and Midwifery, Tehran University of Medical Sciences, Tehran, Iran; Nursing 
and Midwifery Care Research Center, School of Nursing and Midwifery, Tehran University of Medical Sciences, Tehran, Iran 
3 - Dept. of Epidemiology and Biostatistics, School of Public Health, Tehran University of Medical Sciences, Tehran, Iran 

Copyright © 2023 The Authors. Published by Tehran University of Medical Sciences. 

                              This work is licensed under a Creative Commons Attribution‐NonCommercial 4.0 International license 

(https://creativecommons.org/licenses/by‐nc/4.0/). Noncommercial uses of the work are permitted, provided the original work is properly cited.


