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  پژوهشيي  مقاله
 چكيده

 ياجـرا  و ييران در شناسـا يمـد  توانـد بـه پرسـتاران و    يم ـ يط کـار يدرک آن در مح يوچگونگ ياز جو اخلاق يآگاه شناخت و
 يپرستاران از جو اخـلاق سـازمان   ي درک مقايسهن مطالعه با هدف يا .کمک کند ياداره جو اخلاق ارتقاء و ر،ييجهت تغ ييها سميمکان
  .شاپور اهواز انجام شد يدانشگاه جند يآموزش يها مارستانيدر ب ال ايده و يواقع
شاپور اهواز که با روش  يجند يدانشگاه علوم پزشک يمارستان آموزشينفر از پرستاران ب ٥٥٨ يرو ، بريمقطع يفيق توصين تحقيا
 يهـا  يژگ ـيبخـش و  ٢مشـتمل بـر    اي هـا، پرسشـنامه   هداد يابـزار گـردآور  . شـد انجام  منظم انتخاب شده بودند، يتصادف يريگ نمونه

 ي فارسـي  نسخهبر اساس  ياخلاق ي جو پرسشنامه .بود ال ايده ياخلاق ي جو پرسشنامهو  يواقع ياخلاق ي جو پرسشنامه ک،يدموگراف
 ـ )مارستانيب ماران،يب پزشکان، همکاران، ران،يمد(  طهيح ٥، بوده است که در Olson ياخلاق ي جو پرسشنامه ط يح ـرا در م يجو اخلاق

ز يآنـال  مسـتقل و  t-testآزمـون   ياسـتنباط  و يفيتوص ـ يآمـار  يها ل اطلاعات از آزمونيتحل ه ويتجز يبرا .کند يم يمارستان بررسيب
شاپور اهواز  يجند يدانشگاه علوم پزشک يآموزش يها مارستانيحاکم بر ب يواقع يها نشان داد که جو اخلاق افتهي .انس استفاده شديوار

 يدانشگاه علوم پزشک يآموزش يها مارستانيپرستاران شاغل در ب ال ايده يجو اخلاقچنين،  هم). نيانگيم= ٦٦/٣( بوده است يجو مثبت
 يواقع ين نمرات درک پرستاران از جو اخلاقيانگين ميب يدار يتفاوت معن ).نيانگيم=٧/٤( مثبت بوده است يجو شاپور اهواز، يجند
 يواقع ـ يزان درک پرستاران از جو اخلاقيبا م يدار يپرستاران ارتباط معن ي کار سابقه سمت و). P<0.05( وجود داشته است ال ايده و

 .پرسـتاران فاصـله دارد   ال ايـده  ياما با جو اخلاق ـ. بوده است يموجود جو مثبت يق حاضر، جو اخلاقيدر تحق ).P< 0.05(داشته است
  .رنديگ کار به يجهت ارتقاء جو اخلاق ييها ياستراتژ ياز طرف موجود را حفظ و يجو اخلاق بايدران يمدبنابراين، 

  اخلاق سازماني، بيمارستان، درک پرستاران، ال ايده و يواقع ياخلاق، جواخلاق :يديواژگان کل
  

   

                                                
  يد بهشتيشه يدانشگاه علوم پزشک ،يدانشکده آموزش علوم پزشک ،ارشد يکارشناس ١
  يآموزش پرستار يدکترا يدانشجو ،آبادان يدانشکده علوم پزشک يعلم هيأت ٢
  يد بهشتيشه يدانشگاه علوم پزشک يدانشکده پرستار ،اري استاد ٣
  شاپور اهواز يجند يدانشگاه علوم پزشک يعلم هيأت ٤
  ،٠٩١٦٣٣٣٥٩٥٧: تلفن ،)يآموزش يمجتمع فرهنگ يطالقان مارستانيب( يدانشکده پرستار -دان پرستاريم -آبادان :نشاني *

 Email: skhazni@yahoo.com  
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  مقدمه 
به منظور  يو درمان يخدمات بهداشت يها سازمان ،امروزه

شرفت يماران، پيت بيت خدمات، جلب رضايفيش کيافزا
در  وري بهرهش يبودجه و افزا يها تي، محدويتکنولوژ

ج حاصل از ينتا .ن هستندياديع و بنيرات سرييمعرض تغ
 يها ش از حد بر ارزشيد بيدهد که تاک يقات نشان ميتحق

سازمان،  يملکرد اقتصادو ع يبخش اثر، ييمربوط به کارا
). ١( قرار داده است تأثيرپرستاران را تحت  يعملکرد اخلاق
 يها شده در سازمان جاديرات اييبه موازات تغ ،نيعلاوه بر ا

 يها ن گروهيتر از بزرگ يکي عنوان به، پرستاران، يمراقبت
مجبورند به معضلات  يو درمان يخدمات بهداشت ي دهنده ارائه

کنند که  يدگيرس يتر دهيچيو پ تر بيش يو تعارضات اخلاق
ن تعارضات باعث يا. دهد ميمقابل سازمان قرار  حرفه را در
ش يو افزا يت شغلي، کاهش رضاي، خستگيدياحساس ناام
 ياگرچه برا). ٢(شود  مين پرستاران يدر ب ييجا هقصد جاب

اند،  شده يا بازنگرينوشته  ييکدها ياز موارد اخلاق ياريبس
 يها تيموقع يدارند که در برخ ياظهار م يمحققان مراقبت

سازمان  يازهايمار و نيب يشخص يازهاين نيب يتناسب يا حرفه
 يها کنند که با چالش يگزارش مها  آن ،ياز طرف. وجود ندارد

که  يمراقبت يها طيت در محيفيمراقبت با ک ي در ارائه يجد
 يبرا ياديل زيدلا. هستند رو روبهر است، ييدر حال تغ سريع
، يا ذکر شده وجود دارد مثل کمبود افراد حرفه يها چالش
مدت به  يو تعهد طولان يشغل يتيزش کارمندان، نارضايانگ

 تأثير مارين موارد بر بيا برايندکه  يمراقبت يها کار در سازمان
ط يها با مح چالشن يکه ا ز وجود داردين ياما شواهد. دارد
جو اخلاق . )٣( ارتباط دارد يا جو اخلاقي يمراقبت ياخلاق
 ياز جو سازمان .است ياز ابعاد جو سازمان يکي ،يسازمان

 عنوان به يجو اخلاق شود و ياد ميت سازمان يشخص عنوان به
انگر اخلاق آن سازمان يب ينوع بهت سازمان ياز شخص يبخش
  ).۴( است

است که به ادراک کارکنان  يعيوس، اصطلاح يجو سازمان
ک يمانند  ؛)٥( شود يکار در سازمان اطلاق م يط عمومياز مح

را  يمانند جو اخلاق يا ر مجموعهياست که ز يتيچتر حما
قات نشان داده است که جو سالم يتحق .)٦( کند يه ميتغذ

لذا . دارد يقيات عمتأثيرکارکنان  يمثبت رو طور به يسازمان
، )تيشفاف(، صداقت آن ي دهنده ليتشک عناصر عوامل و

ها و تعهد  ، پاداشيريپذ ها، انعطاف تيمسؤول استانداردها،
ک ين ابعاد در هر يک از اي زان هريکه م يزمان. است يگروه

خته يط کارشان برانگيمح ي وسيله بهاز کارکنان بالا رود، افراد 
 بخش و لذت يمکان عنوان بهط کار يمح يعنيشوند،  يم

تر باشد،  مثبت يهر چه جو سازمان. شود يم يآور تلق سود
 ي، جوهابرعکس. تر خواهد بود آسان يروابط انسان يبرقرار

 و ي، ترس، دورياعتماد يسبب ب يآور و منف بسته، ترس
باز، بهداشت  جو مثبت وبنابراين، . شود ينفرت افراد از هم م

 يا جموعهم زين يجو اخلاق). ٧( کند مي تأمينافراد را  يروان
مربوط به رفتار  )مشترک يها ارزش د ويعقا(از ادراکات 

ت يدرک و رعا( يبرخورد با مسائل اخلاق يها ح و روشيصح
. باشد مي) ز نادرست استيز درست و چه چين که چه چيا
ط يسازمان را در تمام سطوح و شرا يها گيري تصميمن جو، يا
بر رفتار  ياديز تأثيرکه  نيضمن ا يجو اخلاق. کند ين مييتع

افراد به  تر بيشچه  تواند از آن يم دارد ها  افراد و سازمان
. ت کنديرا تقو  ا آنيت يز حمايدرست بودنش اعتقاد دارند ن

روشن و مثبت است، هر کس  يط اخلاقيط محيشرا يوقت
ند، ناپذير اجتنابکه  ياخلاق يها يفيداند در هنگام بلاتکل يم

  ).٨( رفتار کند ديد بکند و چگونه بايچه با
 ياز جو سازمان ينوع يدرمان يها طيدر مح يجو اخلاق

، ارتباط يپرسنل درمان يفرد  نياست که متشکل از روابط ب
شده  فراهم يها تيماران، حمايمراقبت از ب ي نهيراحت در زم

آنان  ي ماران و خانوادهيبا بها  آن کادر درمان و ارتباط ياز سو
ها، پرستاران،  مارستانيب ياخلاقدر ساخت جو ). ۹( است
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  ١٠١ اخلاق و تاريخ پزشكي ايراني مجله  
 

مثل  يگر حرف مراقبتيران و ديمد ها، آن ي ماران، خانوادهيب
مناسب  يجو اخلاق جاديت اياهم ).۶( پزشکان مشارکت دارند

 يد قرار گرفته است و در موارديمورد تاک يدر متون پرستار
ط کار مورد توجه قرار يگوناگون مح يامدهاينقش آن را در پ

، يجو اخلاق دارد، ياظهار م Olsonن راستا يدر ا .اند داده
ط يتواند به ارتقا مح ياست که م ير سازمانيمتغ عنوان به

 گذارد  اثر يبر رفتار اخلاقو  )١٠( کمک کند يمراقبت
 يپرستار يا عملکرد حرفه يبرا يا نهيزمچنين،  هم). ۱۲،۱۱(
خود پرستار  يحت مار ويمراقبت از ب يندآبربر کند و  ميجاد يا

 ش نقش دارديخو ي داشته و در ابقا پرستاران در حرفه تأثير
ت کار و يفيک مثبت، مراقبت از يدر جو اخلاق .)۱۰، ۱۳،  ۱۴(

 يبرا يا هيشده و پا يگذار ماران توسط گروه ارزشيب درمان
ز اظهار ين Shirey ن راستايدر ا). ۶( رديگ يجو شکل م

خوب و قابل قبول، اصول  يجاد جو اخلاقيدارد که ا يم
را ارتقا و  يش داده، تعهد سازمانيکارمندان را افزا ياخلاق

  ).۱۵(دهد يکار متعهد را پرورش م يروين
ت يبر رضا يجو اخلاق دهد که يز نشان ميشواهد ن ريسا

- ٢٠(پرستاران  يگردش شغل ،)١٦-١٩( يشغل، تعهد سازمان
پرستار،  يهبرر يها ، سبک)٢،  ١٦،  ١٩،  ٢١( زهي، انگ)١٨

 يو قضاوت اخلاق يريگ ميتصم فرايند، يشغل يفرسودگ
  ). ٦،  ٢٢( دارد تأثير پرستاران
Hart ن يکه در ب يمقطع – يفيتوص يا ز در مطالعهين

انجام داده  ييکايپرستار آمر ٤٦٣ يبر رو ٢٠٠٣-٤ يها سال
ت يط کار را که منجر به عدم رضايمح يمنف ياست، جو اخلاق

ترک کار  يپرستاران برا يريگ ميآنان شده است، با تصم يشغل
بنابراين، ). ۱۲،  ۲۰( داند يش مرتبط ميخو ي حرفه يحت

 ي پرستاري حرفهمثبت در  يضرورت وجود جو اخلاق
در عملکرد  يجاد و حفظ جو اخلاقيا. است ناپذير اجتناب

انجام کار درست است، بلکه  يگپرستاران نه تنها معرف چگون
کند و توجه به  يـق ميز تشويرا ن يد خوب کـارعملکر
 يمداوم و انجام کارها يريادگيخود الزام به  دنبال بهات ياخلاق

  ).۲۳( خوب را خواهد داشت

 يا ک جو حرفهي ي ت توسعهيمسؤولد توجه داشت که يبا
 ييران اجرايو مد يران پرستاريمد ي مثبت بر عهده

راستا لازم است پرستاران و ن يدر ا. است يمراقبت يها سازمان
 يسازمان آگاه يات جو اخلاقياز خصوص يران پرستاريمد

ا آن يکرده  جاديرا ا يال ايده يتا بتوانند جو اخلاق باشند داشته
شود که تفاوت جو  يمطرح م سؤالن يا .)٦( را توسعه دهند

 ياخلاق يفضا ،يجو واقع ست؟يچ ال ايدهو  يواقع ياخلاق
است که  ييفضا ال ايده ياخلاق و جو استط يحاکم بر مح

ن جو ييدر تب Aiken .کارکنان دوست دارند موجود باشد
است  يجو يسازمان ال ايدهدارد، جو  مي اظهار ال ايده ياخلاق

 يبر رو تر بيش، کنترل تر بيشاستقلال  يکه پرستاران دارا
 ).٢٢( هستند و ارتباطات بهتر با پزشکان يکار يها تيموقع

زان درک يم يريگ ق اندازهيتوان از طر يسازمان را م يجواخلاق
هنگام مواجهه  گيري تصميم ي، چگونگيکارکنان از جو سازمان

زان مشارکت کارکنان در حل مسائل يو م ياخلاق مسائلبا 
   ).١(کرد  يبررس ياخلاق

توانند از اخلاق  ين ما، محققيجو اخلاق يريگ با اندازه
پرستاران  ياخلاق يرفتارهاحاکم بر سازمان، عملکردها و 

افت يرا در يط کاريپرستاران چگونه مح که اين. ابندي يآگاه
و  يبه موضوعات اخلاقها  آن تواند بر نگرش يکنند، م يم

بگذارد  تأثير ياخلاق يها يريگ ميشان در تصم نقش
)١٠،١٢،١٥(.  

تجارت  ي نهيدر زم يجو اخلاق يها اگر چه پژوهش
 يدرمانو  يبهداشتخدمات  يها فراوان هستند، در سازمان

). ۲۴( نه صورت گرفته استين زميدر ا يمطالعات اندک
ن ضرورت شناخت ييبا توجه به موارد ذکر شده در تببنابراين، 
زان درک آن توسط پرستاران و يمارستان و ميب يجو اخلاق

لازم است مطالعات  يمارستانيجاد جو مطلوب بينقش آن در ا
ن مطالعه با هدف يا. ردينه صورت گين زميدر ا يتر بيش
 يها مارستانيب يدرک پرستاران از جو اخلاق سازمان يبررس
شاپور اهواز انجام شد  يجند يدانشگاه علوم پزشک يآموزش

ن شده و ييتع يمراقبت يها حاکم بر سازمان يجو اخلاق تا
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جو  ي ر، ارتقاء و ادارهيين در تغمسؤولادرصورت لزوم، به 
  .کمک کند ياخلاق

  روش کار
بود که در سال  يمقطع - يفيتوص ي مطالعه ن پژوهش،يا 
 ي هيکلپژوهش شامل  ي جامعه. انجام گرفت ١٣٩٠- ٩١

 ژه، زنان ويو ،ي، جراحيداخل( يها پرستاران شاغل در بخش
تحت پوشش  يدرمان و يآموزش يها مارستانيب) اورژانس

شاپور اهواز بود که با روش  يجند يدانشگاه علوم پزشک
 ي هيو با استفاده از فهرست کل منظم يتصادف يريگ نمونه

انجام  ورود به مطالعه بودند، يارهايمع يکه دارا يپرستاران
ابتدا فهرست ب بود که ين ترتيبه ا يريگ روند نمونه. شد
مورد نظر که واجد  يها پرستاران شاغل در بخش ي هيکل
ه و سپس با روش يورود به مطالعه بودند ته يارهايمع

 صورت به يکيمنظم از هر سه پرستار  يتصادف يريگ نمونه
ار ورود، يمع .در پژوهش شرکت داده شدند و انتخاب يتصادف
داشتن  و) ارشد يکارشناس ،يکارشناس ،يکاردان( مدرک

. کور بودمذ يها ماه خدمت در بخش ٦ ي حداقل سابقه
ر زمان مناسب د و يده ق خود گزارشيپرستاران از طر

  .ل کردنديها را تکم نامه پرسش
 يا ن پژوهش پرسشنامهياطلاعات در ا يابزار گردآور

 يها يژگيبخش اول پرسشنامه و .قسمت بوده است ٢شامل 
جنس، بخش محل هاي  نهيدر زم سؤال ٥ يک حاويدموگراف

 يو گذارندن دوره اخلاق پرستار ي کار سابقهخدمت، سمت، 
پرسشنامه درک پرستاران از جو  ٢بخش دوم مشتمل بر . بود
ي  پرسشنامه. مارستان بوده استيب ال ايدهو  يواقع ياخلاق

ن را از جو ا، درک پرستاريواقع يدرک پرستاران از جو اخلاق
ن ادرک پرستار ي ده و پرسشنامهيموجود سازمان سنج ياخلاق

که دوست  ي، درک پرستـــاران از جوال ايده ياز جو اخلاق
مورد استفاده در  ي پرسشنامه. سنجد مي دارند حاکــم باشد را

 ١مارستانيب يدرک پرستاران از جو اخلاق ين پژوهش بررسيا
                                                
1 Hospital Ethical Climate Survey 

 برخوردار ٩١/٠ ييايپا و از يطراح Olsonکه توسط  است
 ١٣٨٣سال  سپس توسط مبشر و همکاران در). ٢٣( بوده است

برخوردار  ٩٢/٠ مطلوب يائيپا ترجمه شده و از يفارسبه 
جو  ي نهيه در زميگو ٢٦هر بخش شامل ). ٤( بوده است

،  ١٨،  ٢٣ تسؤالا(همکاران  ي طهيح ٥در  ياخلاق سازمان
، )٥،  ٩،  ١٤،  ١٧،  ٢٢،  ٢٦سؤالات ( ، پزشکان)١،  ١٠
ماران يب، )٤،  ٨، ١٣،  ١٦، ٢١، ٢٥سؤالات (مارستان يب
، ١٥،  ٢٠،  ٢٤سؤالات ( راني، مد)٢، ٦، ١١،  ١٩سؤالات (
-٥ کرت از يل يا درجه ٥اس يبوده که بر اساس مق) ٣،  ٧، ١٢
، به ٣=اوقات  ي، گاه٤=، اغلب٥=شه يهم باًيتقر(صورت  به ١

 ،بين ترتيبد .م شده استيتنظ) ١=با هرگزي، تقر٢=ندرت
 ١٣٠آن  و حداکثر ٢٦فرد  هر يکل ممکن برا ي حداقل نمره

ها،  طه متناسب با تعداد پرسشيهرح ين دامنه برايا. است
بهتر، نمرات  يريپذ سهيمنظور مقا هلذا ب. متفاوت خواهد بود

ها، استاندارد  م بر تعداد پرسشيطه و نمرات کل با تقسيهر ح
بر اساس  .شدند ٥تا  ١ ي دامنه يدارا يشده و همگ

ظر مساعد پرسنل به بالا ن ٥/٣عدد  MC Daniel يبند ميتقس
) مطلوب(مارستان و نشانگر جو مثبت يب ينسبت به جو اخلاق

 .ن پرسشنامه در پژوهش حاضر استفاده شديا). ٤،  ١٢( است
 يب آلفايو با استفاده از ضر ين ثبات درونييبه منظور تع
 ينفر از واحدها ۳۰ يپرسشنامه بر رو ييايکرونباخ پا
، يواقع ياخلاق جوي  پرسشنامهکه جهت  شدن ييپژوهش تع

 درصد ۶/۹۳ ال ايده ياخلاق ي جو پرسشنامهو  درصد ۹/۸۹
پژوهشگر  يحضور ي ها با مراجعه داده يآور جمع .بوده است

ن صورت يبد. مورد پژوهش صورت گرفت يها مارستانيبه ب
ک هر بخش، از دفتر يست پرستاران، به تفکيکه ابتدا ل

فهرست پرستاران سپس  .شدافت يمارستان دريب يپرستار
ت يط ورود به مطالعه از آن استخراج شد و در نهايواجد شرا

پرسشنامه در  پرستاران هر بخش، يپس از انتخاب تصادف
خواسته ها  آن از ل پرستاران داده شد ويپاکت سربسته تحو

پرسشنامه را در پاکت در بسته به پژوهشگر  ل،يشد بعد از تکم
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 يها پژوهشگر فرم يوالمراجعات مت يسپس ط .ل دهنديتحو
لازم به ذکر است که ابتدا در  .شد يآور مربوطه جمع

به پرستاران  و شدارائه  يحاتيخصوص اهداف پژوهش توض
ها  نان داده شد که شرکت در مطالعه آزاد بوده، پرسشنامهياطم
  .محرمانه حفظ خواهد شد نام و اطلاعات يب

 يها از روش ها ابتدا با استفاده ل دادهيتحل ه ويجهت تجز
 نمودارها و ،يع فراوانيشامل جداول توز يفيآمار توص

 يرهايف متغيبه توص ،يپراکندگ و يل مرکزيتما يها اندازه
 يها آزمون يريگکار بهسپس با . تحت مطالعه پرداخته شد

 و T-test  , One Way ANOVAر، ئاسکو يکا يآمار
 مورد نظر، يرهاين متغيرسون ارتباط بيپ يب همبستگيضر

 Pفوق  يها آزمون ي هيکل يدار يسطح معن .شد يبررس

ها با استفاده از  ل دادهيتحل .در نظر گرفته شده است 0.05>
  ) پيوست( .انجام شد ۱۸ ي نسخه SPSS رافزا نرم

  نتايج
نفر از پرستاران شاغل در  ٥٥٨تعداد  ن پژوهش،يدرا

شاپور  يجند يدانشگاه علوم پزشک يآموزش يها مارستانيب
) درصد ٥/٩٢(نفر  ٥١٥ن تعداد يکه از ا اند اهواز شرکت داشته

) درصد ٩/٥٤(بوده و  زنمطالعه  گان در کنند شرکتاز 
را  ياخلاق پرستار ي کنندگان در پژوهش دوره شرکت
  )١ ي جدول شمارهدر تر بيشات يجزئ( .اند ده بودهيگذارن

  کننده در مطالعه ک پرستاران شرکتيمشخصات دموگراف  -  ۱ي  جدول شماره
  درصد  يفراوان  کيمشخصات دموگراف

  
  جنس
  

  %۵/۹۲  ۵۱۵  زن
  %۵/۷  ۴۲  مرد

  %۱۰۰  ۵۵۷  جمع کل

  ي کار سابقه

  %۸/۴۱  ۲۳۳  سال ۵از  تر کم
  %۲۴  ۱۳۴  سال ۱۰-۵
  %۲/۳۴  ۱۹۱  سال ۱۰ش از يب

  %۱۰۰  ۵۵۸  جمع کل

  
  سمت
  
  

  %۶/۸۶  ۴۸۳  پرستار
  %۷/۷  ۴۳  سرپرستار
  %۷/۴  ۲۶  زريسوپروا
  %۱/۱  ۶  مترون

  %۱۰۰  ۵۵۸  جمع کل

اخلاق  ي گذراندن دوره
  يرستارپ

  %۹/۵۴  ۳۰۶  يبل
  %۱/۴۵  ۲۵۱  ريخ

  %۲  ۱ بدون پاسخ
  %۱۰۰  ۵۵۸  جمع کل

  %۲/۱۴  ۷۹  يطالقان  آبادان
  %۵/۴  ۲۵  يد بهشتيشه

  %۲/۸  ۴۶  عصريول  خرمشهر

  %۱/۱۸  ۱۰۱  گلستان  اهواز
  %۶/۵  ۳۱  شفا
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  %۱۹  ۱۰۶  ينيامام خم
  %۷/۹  ۵۴  ابوذر
  %۳/۱۳  ۷۴  يراز
  %۵/۷  ۴۲  نايس

  %۱۰۰  ۵۵۸  جمع کل

  بخش محل خدمت

  %۱/۲۰  ۱۱۲  يداخل
  %۲/۱۲  ۶۸  يجراح
ICU  ۸۶  ۴/۱۵%  

CCU  ۴۶  ۲/۸%  
  %۳/۷  ۴۱  زياليد

  %۵/۷  ۴۲  زنان
  %۲/۲۹  ۱۶۳ اورژانس
  %۱۰۰  ۵۵۸  کل جمع

  
 يها مارستانيحاکم بر ب يج مطالعه نشان داد جو اخلاقينتا
شاپور اهواز مثبت است  يجند يدانشگاه علوم پزشک يآموزش

ن يق نشان داد که در بيج تحقينتاچنين،  هم). نيانگيم=٦٦/٣(
من  مسؤول [ ي هيگو ،يواقع يمربوط به جو اخلاق يها هيگو

 ١٥/٤ ي ن را با نمرهيانگين ميتر بيش ]است يفرد مورد احترام
از پرستاران  يمات درمانيپزشکان در مورد تصم [ ي هيگو و

کسب  ٤٦/٢ ي ن را با نمرهيانگين ميتر کم ]کنند يم ينظرخواه
در  ين جو اخلاقيانگيق در رابطه با ميج تحقينتا. کرده است

 ي طهيح ٥از  رانيمد ي طهيمختلف نشان داد که ح يها طهيح
ن يتر بيش يعبارت ا بهي) ٤±٨/٠(ن يانگين ميتر بيش يجو اخلاق

را به خود اختصاص  ين درک پرستاران از جو اخلاقيانگيم
ن يتر کم پزشکانمربوط به  ي طهيکه ح يدر حال. داده است

درک ن يانگيم نيتر کم يعبارت ا بهي) ٢٢/٣±٧٦/٠(ن يانگيم
 .را به خود اختصاص داده است يپرستاران از جو اخلاق

دگاه ياز د ال ايده يج مطالعه نشان داد، جو اخلاقينتاچنين،  هم
دانشگاه علوم  يآموزش يها مارستانيپرستاران شاغل در ب

 .)٧/٤±٤١٦/٠(است  يجو مثبت شاپور اهواز، يجند يپزشک
 ال ايده ين جو اخلاقيانگيرابطه با م ق دريج تحقينتا

 نيتر بيش رانيمد ي طهيکه حمختلف نشان داد  يها طهيدرح
 در و) ٧٦/٤ ±٤٢٣/٠( ن را به خود اختصاص داده استيانگيم
ز ين يا انتظارات از جو اخلاقين درک يتر بيشز يطه نين حيا

من فرد مورد  مسؤول [ هياز گو يواقع يهمانند جو اخلاق
 يرابطه با جو اخلاقج پژوهش در ينتا .باشد يم ]است ياحترام
ن يانگين ميتر کمماران يمربوط به ب ي طهينشان داد که ح ال ايده
را  ين درک پرستاران از جو اخلاقيانگيم نيتر کم يعبارت ا بهي

طه ين حيو در ا) ٦٦/٤ ±٤٦٦/٠(به خود اختصاص داده است 
 عمل بهد از آنان يکه با ييها مراقبتماران نسبت به يب [ ي هيگو
  . ن را کسب کرده استيانگين ميتر کم ]داشته باشند يد آگاهيآ

 ـن ميب يدار يمطالعه تفاوت معن يها افتهيبر اساس  ن يانگي
وجـود   ال ايـده و  يواقع ينمرات درک پرستاران از جو اخلاق

 ـکـه م  يا گونه ه، ب)>٠٥/٠P(داشته است  ن نمـرات درک  يانگي
  . بوده است تر بيش ال ايده يپرستاران از جو اخلاق

 ـم ي سهيق در رابطه با مقايج تحقينتا  ين جـو اخلاق ـ يانگي
 ـ يحاک ال ايدهو  يواقع  ي در همـه  يدار ياز وجود تفاوت معن
ن نمـرات  يانگيکه م يا گونه به) =٠٠١/٠P( ها بوده است طهيح

 تر بيش ها طهيح ي همه در ال ايده يدرک پرستاران از جو اخلاق
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  ١٠٥ اخلاق و تاريخ پزشكي ايراني مجله  
 

  )٢جدول شماره ( .بوده است
ن نمرات درک پرستاران يانگيم ي سهيمقا -  ۲ي  شماره جدول

 ال ايدهجو اخلاق  و يجو اخلاق واقع از

   اسيمق
  يجو اخلاق 

تعداد 
  نمونه

انحراف   نيانگيم
 P  اريمع

  ۶۱۳/۰  ۶۵/۳  ۵۴۶  يواقع
  ۴۱۶/۰  ۷۰/۴  ۵۴۶  ال ايده  >۰.۰۰۱

  
ک يدموگراف يرهاين متغياز ب مطالعه، يها افتهيبر اساس 

پرستاران  )= ٠٠٠/٠P( ي کار سابقهو ) =٠٠٢/٠P( تنها سمت
با درک پرستاران از جو اخلاق  يدار يمعنمثبت و  ارتباط
 يبالاتر ي کار سابقهکه از  يپرستاران يعني. داشته است يواقع

اند،  داشته ياز جو اخلاق يتر اند درک مثبت برخوردار بوده
را  يمارستان جو اخلاقيب ين خدمات پرستارمسؤولاچنين،  هم

ن درک پرستاران از يق بين تحقيدر ا. اند کرده يابيتر ارز مثبت
جنس، بخش محل خدمت، ( يرهايو متغ يجو اخلاق واقع

وجود  يدار يمعنارتباط ) يگذراندن دوره اخلاق پرستار
  .نداشته است

  بحث
حاکم بر  يج مطالعه نشان داد جو اخلاقينتا 

شاپور  يجند يدانشگاه علوم پزشک يآموزش يها مارستانيب
حاضر با  ي مطالعه يها افتهي. است ياهواز در حد مثبت

ز جو ينها  آن مبشر و همکاران هم راستاست و يها افتهي
کرمان  يدانشگاه علوم پزشک يآموزش يها مارستانيب ياخلاق

و همکاران  يليجل ي در مطالعه اما). ٤( اند هرا مثبت دانست
د پرستاران در ياز د ياخلاق يت فضايوضع ي ن نمرهيانگيم

د در نظر يبا). ٩( بود ٥از  ٣٦/٣برابر  يمورد بررس يها بخش
ها و  افراد از عملکرد ي، ادراک عموميداشت که جو اخلاق

 ياخلاق يمحتوا يمربوطه است که دارا يسازمان يها هيرو
 يها تيموجود در وضع يها تفاوت ي واسطه ههستند و ب

ک يدرون  يحت يو ادراک جو اخلاق يکار يها ، گروهيفرد
 ي کننده هيتوج دتوان مي ه ممکن است متفاوت باشد کهمؤسس

ن يق نشان داد که در بيج تحقينتا .حاضر باشد ي جهينت
من  مسؤول [ ي هي،گويواقع يمربوط به جو اخلاق يها هيگو

 [ي هيگو ن ويانگين ميتر بيش ]است يفرد مورد احترام
 ياز پرستاران نظرخواه يمات درمانيپزشکان در مورد تصم

ج ين را کسب کرده است که با نتايانگين ميتر کم ]کنند يم
 & Bahcecikو ) ٩( و همکاران يليجل ،)٤( مبشر و همکاران

ozturk )توان گفت  يم ن،يبنابرا. ه همراستاستيدر ترک) ١
از روابط درون  يق، برخيرغم متفاوت بودن جوامع تحقيعل

نسبتا  يک الگوير همکاران از يپرستاران با سان يب يسازمان
  ).٤( کند يم يرويکسان در تمام جوامع پي

 يها طهيدر ح ين جو اخلاقيانگيق در رابطه با ميج تحقينتا
 يجو اخلاق ي طهيح ٥از  رانيمد ي طهيح مختلف نشان داد که

لازم به ذکر . به خود اختصاص داده استرا نيانگين ميتر بيش
م پرستار بوده است و نه يمستق مسؤول رياز مد است که منظور
توان  يم ،بين ترتيبه ا .مارستانياست بيا ري يمسولان ادار

 يمثبت همکار ين پرستاران فضاين برداشت کرد که در بيچن
حاضر  يها مارستانيران بيافت که مديتوان در يوجود دارد و م

 اجراجو مثبت و  ي توسعه ي نهياند نقش خود را در زم توانسته
به مطالعات مشابه  يبا نگاه .فا کننديا يکردن اصول اخلاق

مطالعات درک پرستاران از جو  ي همه افت که دريتوان در يم
،  ٤،  ٩(بوده است  تر بيشران يمد ي طهيدر ح يواقع ياخلاق
جاد، توسعه و حفظ يران در ايت نقش مدياز اهم يکه حاک) ١

کا و يدر آمر McDanielاما ). ١٠( است يجو اخلاق
از  يکيافتند که يخود در ي در مطالعه ١پژوهشگران فنلاند

ران از يت مديپرستاران عدم حما ينگران ياصل يها نهيزم
مربوط  ي طهيح ن پژوهش،يدر ا .)١٣،  ١٤( شان بوده استيا
ن درک يانگيم نيتر کم يعبارت ا بهين يانگيم نيتر کم پزشکان به

را به خود اختصاص داده است که با  ياخلاقپرستاران از جو 
 )٩( و همکاران ييو جولا) ٤( مبشر و همکاران ي مطالعه
از  ن پزشک و پرستاريو روابط متقابل ب يهمکار. راستاست هم

است که از  يمراقبت يها طيمح يجو اخلاق ي عناصر سازنده

                                                
1Finland 
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 ن سطح قرار دارد ويتر نييد پرستاران مورد مطالعه در پايد
با توجه به . باشد يبر جو اخلاق يمنف تأثير يتواند دارا يم
از  بايد تيفيمن و باکيمراقبت ا ي در ارائه يگاه جو اخلاقيجا

پرستاران و پزشکان را بهبود  ي که رابطه ييها ياستراتژ
طه ين حيقابل ذکر است که در ا. بخشد استفاده کرد يم
پرستاران پزشکان از  [ ي هين مربوط به گويانگين ميتر کم

خدمات و  ي م و ارائهيدر تنظ .است ]کنند يم ينظرخواه
گاه يماران، همواره پزشکان جايب يبرا يدرمان يها تيفعال
 ين است که پزشکان بر تمامياند، تصور غالب ا داشته يا ژهيو
به  يازيتر است اشراف دارند و ن ماران مناسبيب يچه برا آن

مروج عدم  يتصور قالبن يا. ستيشناخت و دانش پرستاران ن
. پزشکان وجود دارد ن پرستاران وياست که ب ييتوازن قوا
ق مورد اشاره قرار يتحق ي نهيشيکه مکررا در پ يموضوع
اند که عدم  و همکاران نشان داده Lassen مثال عنوان بهگرفته، 

 يد بر فرمانبردارين پزشکان و پرستاران با تاکيتوازن قوا ب
 يشانيجاد پريپرستاران از پزشکان در ا يچون و چرا يب

در  يناتوانچنين،  هم .دارد يپرستاران نقش محور ياخلاق
ط کار موجب ير محييا تغيماران يمراقبت از ب يها وهياصلاح ش

به  ين ناکاميشود، ا يدر پرستاران م يبروز احساس ناکام
و به لحاظ  يا از استقلال حرفه يموجب تخط يا لحاظ حرفه

 .)٢٥( شود ين در پرستاران مييموجب عزت نفس پا يتيشخص
از  ،شده يشغل يتيپرستاران دچار نارضا يطين شرايدر چن

ده ين پديبروز ا. کنند يماران باشند اجتناب ميکه ملجا ب نيا
 ي پرستاري حرفهماندن بر  يشود تا پرستاران در باق يموجب م

ر نگرش پرستاران نسبت به ييبا تغ .)٢٦( د نظر کننديتجد
مار دستخوش يپرستار و ب ي ، رابطهياخلاق يها تيمسؤول

پرستار منجر  –مار يب  سندهپنا ي رابطه. شود ير و تحول مييتغ
 ماران با خطريمراقبت از بدر نهايت  ش خطاها شده،يبه افزا

با توجه به موارد ذکرشده لازم است . )٢٧( شود يمواجه م
خصوص  هطه و بين حيدر ا يجهت ارتقاء جو اخلاق يداتيتمه

  .شودمورد نظر اجرا  ي هيگو ي نهيدر زم

دگاه پرستاران ياز د ال ايده يجو اخلاق ن پژوهش،يدر ا
 يجند يدانشگاه علوم پزشک يآموزش يها مارستانيشاغل در ب

ن يتر بيش رانيمد ي طهيحبوده است و  يجو مثبت شاپور اهواز،
 در. را به خود اختصاص داده است ال ايده ياخلاقن جو يانگيم
 ياري ت وياز حما يمطرح است که حاک ييها هيطه گوين حيا
. باشد يران از پرسنل ميمد يت اجتماعيحما ينوع بها يران يمد

توان گفت که  يدست آمده م هجه بيبا توجه به نتبنابراين، 
ران يدرآن مددانند که  يم يرا جو ال ايده يپرستاران جو اخلاق

ن يا در .)١، ١٠، ١٤( آورند عمل به يت کافياز پرسنل حما
 يپرستار ال ايده يدارد جو اخلاق يان ميز بين Huerta راستا
، حقوق افراد، و توجه به يا ف حرفهياست که از وظا يجو
ر يکند که نقش مد يدفاع م هروزمر يج کار در برخوردهاينتا

 ي جهينتچنين،  هم). ٦( استن موارد مشهود يا ي در همه
 يد برخيبا يران پرستارين است که مدياز ا يحاضر حاک

سازمان  يط اخلاقيارتقاء مح ي نهيها را در زم تيمسؤول
 يسازمان فرايندرا در ساختار  يرات ضرورييرند و تغيبپذ

  ). ٢٤( شنهاد کننديمراقبت خودشان پ
در ر يز بر نفوذ خاص رهبر و مدين ين راستا مطالعاتيدرا
کار  يرهبران جو اخلاق). ٦(کند  يدلالت م يم جو اخلاقيترس
 مسؤولدهند و در برابر آن  ير مييکرده، تغ يگذار انيرا بن
زان درک ين ميتر کمن پژوهش يدر ا). ١٠،  ١٥( هستند

ماران بوده يب ي طهيمربوط به ح ال ايده يپرستاران از جو اخلاق
 ييها مراقبتماران نسبت به يب [ ي هيطه گوين حياست و در ا

ن يتر کم ]داشته باشند يد آگاهيآ عمل بهد از آنان يکه با
ز است که يبرانگ سؤالن نکته يا. ن را کسب کرده استيانگيم

ماران ياز اجزاء حقوق ب يکينه را که ين گزيچرا پرستاران ا
ن يتر ييچرا که از ابتدا ؟اند هن صورت درک کردياست بد
و  يماريبي  نهيو اطلاعات در زم يداشتن آگاهماران يحقوق ب
د پرستاران درک و يتوان گفت شا يم. درمان است ي نحوه
 موارد يبرخ در .اند ماران داشتهياز منشور حقوق ب يکم يآگاه
با کادر  يباعث بروز مشکلات ها مراقبتمار از يب يز آگاهين
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  ١٠٧ اخلاق و تاريخ پزشكي ايراني مجله  
 

. دهند يح ميگونه ترج نيل پرستاران اين دليدرمان شده و به ا
 ال ايدهو  يواقع يدرک پرستاران از جو اخلاق ن مطالعه،يدر ا

ن نمرات درک پرستاران از يانگيکه م ييا گونه هب متفاوت بوده،
. بوده است تر بيش ها طهيح ي در همه ال ايده يجو اخلاق
حاکم بر  يکرد که جو اخلاق يريگ جهيتوان نت يمبنابراين، 

ران يدگاه پرستاران و مديمورد مطالعه از د يها مارستانيب
مثبت و  يطيط محيجاد شرايدر ا يکه خود نقش مهم يپرستار

مطلوب بر عهده دارند با جو  يجو اخلاق يدار حفظ و نگه
ن نکته توجه يد به ايبا. تفاوت داشته است ال ايده ياخلاق

م يبا مفاه يمراقبت يها در سازمان يداشت که موضوعات اخلاق
ها  ر رشتهيارتباط با همکاران و متخصصان سا مار،يقبت از بمرا

 يران پرستاريو خود سازمان در ارتباط است و پرستاران و مد
تا  کنند يطراح ييها سميم مکانين مفاهيتوانند با درک ا يم

ط آن را ير شراييت کرده و با تغيريکار را مد ياخلاق يفضا
حاکم  پرستاران از جوتفاوت در درک بنابراين، . بهبود بخشند

در  يداتيد تمهيانگر آن است که باي، بيسازمان ال ايده و جو
 .شودفراهم  يمراقبت يها طيمح يجهت ارتقا جو اخلاق

   يريگ جهينت
است  يموجود جو مطلوب يق حاضر جو اخلاقيدر تحق 

ران يمدبنابراين، . پرستاران فاصله دارد ال ايده ياما با جو اخلاق
 ييها ياستراتژ يموجود را حفظ و از طرف يجو اخلاق بايد

  .اتخاذ کنند يجهت ارتقا جو اخلاق
نه کردن آن در سازمان يت اخلاق و نهاديريبا کاربرد مد

 ت اخلاقيريمد. افتيدست  ال ايده يتوان به جو اخلاق يم
ت يهدا يها برا ارزش يبند تيو اولو ييست از شناساا عبارت

ت يريک برنامه مديجاد يها با ا سازمان .سازمان رفتارها در
. ت کننديريط کار مديات را در محيتوانند اخلاق ياخلاق م
کنند تا بتوانند در  يها کمک م به سازمـــــان اخلاق يها برنامه
 ،امروزه. خود را حفظ کننــد ياخلاق ط آشفته عملکرديشرا
شمار  ت بهيريمد يعلم يها نهياز زم يکيت اخلاق يريمد
 يابزار عمل نيو چند يا برنامه يکرديرو يرود که دارا يم

رفتار، خط  ياخلاق، کدها ين ابزارها شامل کدهايا. است

حل  يها ، روشيسازمان يها ن و نرميها، قوان هيها و رو يمش
  .استآموزش  و يمعضلات اخلاق

 يکه جو اخلاق يناپذير اجتناب تأثيربا توجه به 
کارکنان دارد،  يشده از سو ارائهت خدمات يفيها برک مارستانيب

جو  فرايندکارکنان با  يآشناساز يها است برنامه يضرور
ص يتشخ يو مهارت لازم برا يو کسب آگاه يسازمان ياخلاق

آموزش  يها کلاس يبرگزار .عوامل اثرگذار بر آن انجام شود
که توسط  يقيدر تحق. ت داردين راستا اهميدر ا ياخلاق

Grady   تأثير اخلاق انجام شد آموزشو همکارانش 
و  ياخلاقعملکرد ، يبر اعتماد به نفس اخلاق ير مثبتيچشمگ

ن يا. )۲۸( توسط پرستاران داشت ياستفاده از منابع اخلاق
جاد کنند يا يطيها مح مارستانيران است که در بيمد ي فهيوظ

ش دهند و منجر به ين کارکنان را افزايب يکه حس همکار
. شوندموجود  يبت به جو اخلاقنسها  آن درک مثبت

 يتواند گام ي، مياخلاق سازمان يها تهيل کميتشکچنين،  هم
جاد يا يموثر برا يها ياز استراتژ. ن راستا باشديگر در ايد

 يا و منابع حرفه يشخص يها ن استفاده از ارزشيتعادل ب
که است  ياخلاق سازمان ي تهي، کميجهت حل مسائل اخلاق

در  يران پرستاريدگاه پرستاران و مديها د تهين کميدر ابايد 
و  يياينظر گرفته شود تا منجر به حرکت سازمان به سمت پو

 يراه عنوان بهاستفاده از کدها . شود يمشارکت يريگ ميتصم
 يزمان يو جو اخلاق استه مؤسسدر  يارتقاء جو اخلاق يبرا

 ها و هي، روياخلاق يه کدهامؤسسک يوجود دارد که 
تور و يمان را مشخص، ير اخلاقيکه رفتار غ ييها ييراهنما
 ياخلاق يها راند يبرگزار. کند اجرا کرده باشد يح ميتصح

پرستاران و  ييجهت آشنا يم درمانيمتشکل از اعضا ت
گر کمک يد ي، استراتژيکارمندان با انواع موضوعات اخلاق

 يها ن و نرمي، وضع قوانياخلاق يزيمم ياجرا. کننده است
، ياز رفتار اخلاق ييها نقش و مثال يها جاد مدليا ،يسازمان

ار انتخاب، يک معي عنوان به ياخلاق يها يژگياستفاده از و
تواند در ارتقا جو  يهمه م ،يق رفتار اخلاقيارتقاء و تشو

موجود در  يارزش يچرا که محتوا .داشته باشد تأثير ياخلاق

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

ls
.tu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
4-

05
 ]

 

                             9 / 12

https://journals.tums.ac.ir/ijme/article-1-5018-en.html


  هاي علوم پزشکي اهواز دانشگاههاي آموزشي  ال از ديد پرستاران بيمارستان جو اخلاق سازماني واقعي و ايده :صبريه خزني و همكاران  ١٠٨
 

 
Website: http://ijme.tums.ac.ir 

ف يتوص سازمان را بهتر يقابل مشاهده، جو اخلاق يرفتارها
 يداراها  ر پژوهشيز همانند سايپژوهش حاضر ن .کند يم

قات يج تحقيعدم کاربرد نتا دليل به .است ييها تيمحدود
پرستاران و کارکنان  ين و عدم توجه به نظرات قبليشيپ

. ها ندارند ل پرسشنامهيبه تکم يرغبتها  آن شد که ياحساس م
نان از محرمانه يو اطمها  آن ن حال، تلاش شد با جلب نظريباا

 ي شدن جامعه محدود. جلب شودها  آن يج، همکاريماندن نتا
 يو دولت يآموزش يها مارستانيبه پرستاران شاغل در ب يآمار
شود  يشنهاد ميپ. ن پژوهش بوديگر ايت ديمحدود زين

 يها مارستانيدر ب تر بيش ي با تعداد نمونه يمشابه ي مطالعه
در  يو درمان يو مراکز بهداشت يات پرستارمؤسس، يخصوص

به منظور بالا بردن  ،نيعلاوه بر ا. شوداجرا  سطح کشور
نامه از  پرسش يجا توان به يپژوهش، م يها افتهيصحت 
افته و روش ي ساختار ي مصاحبه چون هم يگريد يها روش
   .بهره برد يفيق کيتحق

  يقدردان تشکر و
ارشد آموزش  يان نامه دوره کارشناسين مقاله حاصل پايا
دانشگاه علوم  يدر دانشکده آموزش علوم پزشک يپزشک
دانند از  يبر خود لازم م نمحققا. است يد بهشتيشه يپزشک

 ياز همکارچنين،  هم ن طرح ويا در کننده پرستاران شرکت
 و خرمشهر ،آبادان يها مارستانين محترم بمسؤولا ي مانهيصم
 يگيو سرکار خانم مرادب يسرکار خانم اکبراز چنين،  هم اهواز

  .کنندتشکر 
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Abstract 
Nurses and administrators can identify and implement mechanisms to manage, change, and improve the 
ethical climate in their workplace through an understanding and awareness of this concept as well as how it 
is perceived by everyone involved.        
This study aimed to compare the nurses’ perception of the actual and ideal organizational ethical climate in 
hospitals of Ahwaz Juondishapour University of Medical Sciences. 
This was a cross-sectional descriptive study conducted on 558 nurses working at 9 medical centers of Ahwaz 
Jondishapour University of Medical Sciences selected by systematic sampling. Data instrument consisted of 
2 parts: 1) demographic characteristics, and 2) actual & ideal climate questionnaire based on the Farsi 
version of Olson’s ethical climate questionnaire, used to assess nurses’ perception of the hospital ethical 
climate in 5 categories (managers, colleagues, physicians, patients, and hospitals). Descriptive and inferential 
statistical tests, independent T-test and One-Way ANOVA were used to analyze the data. 
Results demonstrated a positive hospital ethical climate (mean = 3.66), while the nurses’ perception of the 
ideal ethical climate was positive as well. A significant difference was found between the mean scores of the 
nurses’ perceptions of actual & ideal ethical climates (P<0.05). Results demonstrated a significant 
relationship between nurses’ work experience & organizational level, and their perceptions of the hospital 
ethical climate. 
A positive ethical climate exists in hospitals, although it is far from the ideal ethical climate, and therefore 
managers must maintain the actual ethical climate and at the same time implement strategies to improve their 
hospitals’ ethical climate. 
Keywords: ethics, actual and ideal ethical climate, ethical climate, nurses' perception 
 

                                                
1 *Email: skhazni@yahoo.com 
 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

ls
.tu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
4-

05
 ]

 

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

                            12 / 12

http://ijme.tums.ac.ir
mailto:skhazni@yahoo.com
https://journals.tums.ac.ir/ijme/article-1-5018-en.html
http://www.tcpdf.org

