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  پژوهشي ي  مقاله
 چكيده

با توجـه  . دارد يگوناگون يامدهايپشود و يم جاديا يل مختلفيدلا است که به وييسيآاز مشکلات پرستاران  يکياخلاقي  تنيدگي
ن ييحاضر با هدف تع يو قصد ترک خدمت پرستاران ارتباط داشته باشند، مطالعه ياخلاق يدگيتوانند با تنيرها ميمتغ يبرخ که اينبه 

  .فتو قصد ترک خدمت آنان انجام گر ياخلاق يدگيو با تنييسيپرستاران آ يشناستيجمع يهايژگيو يهمبستگ
 ـيس ـيآپرستار شـاغل در   ۱۵۹است که در آن  يهمبستگ ي ک مطالعهيحاضر، پژوهش   يدرمـان  - يآموزش ـ يهـا مارسـتان يب  وي
 ـمشخصات جمع ي ها شامل پرسشنامهداده يابزار گردآور. انتخاب شدند ۱۳۹۰کشور در سال  يعلوم پزشک يها دانشگاه ، يشناس ـتي
ها با اسـتفاده  ل دادهيه و تحليتجز. بود Hinshaw و   Atwoodاس قصد ترک خدمت يو مق وييسيآپرستاران  ياخلاق يدگياس تنيمق

 . انجام گرفت SPSS17افزار  از نرم

پرستاران و  ي کار سابقهسن،  يرهاين متغيب .اد بوديو زييسيو قصد ترک خدمت پرستاران آ ياخلاق يدگيها نشان داد که تنافتهي
ت تأهـل، سـطح   ياما جنس، وضع. وجود داشت يآمار دار معنيمثبت  يهمبستگ ياخلاق يدگياد تخت با تننسبت تعداد پرستار به تعد

 ياخلاق يدگين تني، بچنين هم. نداشتند يآمار دار معني يآنان همبستگ ياخلاق يدگيو با تنييسيپرستاران آ يفت کاريلات و شيتحص
 . وجود نداشت يآمار دار نيمع يو با قصد ترک خدمت آنان همبستگييسيپرستاران آ

 ـش استخدام پرستاران جوان و نيج پژوهش نشان داد افزاينتا  ـو کـاهش تن  يپرسـتار  يروي و قصـد تـرک خـدمت     ياخلاق ـ يدگي
  .است يپرستار يدکترا ي ن مقاله برگرفته از رسالهيا .است يو ضرورييسيپرستاران آ

  وييسيآ ،پرستارقصد ترک خدمت، ، ياخلاق يدگيتن : يديواژگان کل
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  مقدمه 

اي خويش با هاي حرفهت و نقشيموقع دليل بهپرستاران 
 يگوناگونعوامل ). ۱، ۲(مواجه هستند  ١ياخلاق يدگيتن
که ممکن است  شوند ياخلاق يدگيتوانند منجر به تن يم

). ۳-۸(ها برخورد کند روزانه با آن يهاتيپرستار در فعال
نظر از كمبود نيروي ران صرفپرستا ين تنيدگي اخلاقيتر بيش

هاي سازماني؛ ديده و سياستانساني متخصص و آموزش
 هاي آزمايشماران مشرف به مرگ، يب يشامل درمان تهاجم

، درمان ها شي، تقلب در انجام و گزارش آزمايرضروريغ
ن يقدرت ب ي ع ناعادلانهيو ناکامل توسط کارکنان، توز يناکاف

از  ي، درد و رنجش ناشيانت سازميکارکنان و فقدان حما
، درمان بيماران به يو درمان يصيتشخ يتهاجم يهاروش

  .  )۹،  ۱۰( استمنظور رفع نيازهاي سازمان و محدوديت بودجه 
 يدگير پرستاران با تنيهمانند سا وييسيآپرستاران 

امتناع يا  دليل به وييسيآدر که   )۱۱( مواجه هستند ياخلاق
، انجام )۱۲(آگهي ضعيف بيماران با پيشاجتناب از درمان در 

پيشرفته، فناوري ، استفاده از وسايل و )۱۳(مورد يهاي بدرمان
، تعارض )۱۲( يبالاي بستري و احتمال مرگ ناگهان ي هزينه
ن پزشک و يا تضاد بيماران ين تعهد به سازمان و تعهد به بيب

 يدگيبا تن  ،درماني مصنوعي، تغذيه و مايع)۱۴، ۱۵(پرستار 
  ).۱۱، ۱۳(ي مواجه هستند تر بيشاخلاقي 

است که فرد راه  يتيمنظور از تنيدگي اخلاقي، موقع
، انجام يا فردي موانع سازماني يداند وليدرست انجام کار را م
 تنيدگي). ۱۶-۱۹(سازد ير ممکن ميدرست کار را بر او غ

، نارضايتي )۹(سبب احساس ناكامي و گناه، عصبانيت  ياخلاق
، غم، اضطراب، احساس )۲۰، ۲۱(غلي، تنش، ترك شغل ش

ت، ترس، يشرم، کاهش اعتماد به نفس، احساس عدم امن
تواند بر يشود و ميدر پرستاران م يو افسردگ يدلسرد
). ۲۲، ۲۳(ر گذارد يآنان تأث يات و عملکرد حرفهيشخص

                                                
1 Moral distress 

و  يشغل يتواند منجر به فرسودگمي ي، تنيدگي اخلاقعلاوه به
  . )۲۴( شود تترک خدم

ترک خدمت و ترک حرفه موجب کاهش تعداد پرستاران 
و در ) ۲۵(شود يم يپرستار يهات مراقبتيفيو کاهش ک

امد يو پ يگروه پزشک يهار تخصصيت خدمات ساينها
  اکيدر آمر يامطالعه). ۹، ۲۶(سازد يز متأثر ميماران را نيب

، ياخلاق يدگيتن ي واسطه پرستاران به درصد ۱۵نشان داد که 
ز ين يو برخ) ۲۴( کردند يريگش کنارهيخو ياز پست سازمان

شده توسط  در پژوهش انجام. کننديرا رها م يي پرستار حرفه
Nathaniel )۲۷ ( دليل بهپرستاران  درصد ۴۳شد مشخص 

  .کردندگيري ت خويش كنارهياز موقع ياخلاق يدگيتن
ر يو سا ياخلاق يدگيدر ارتباط با تن يمختلف يهاپژوهش

با انجام ) Fogel )۲۸که يطور به. رها صورت گرفته استيمتغ
ن يتحت عنوان ارتباط ب يهمبستگ - يفيتوص يپژوهش
جه ين نتيو قصد ترک خدمت به ا ي، جو اخلاقياخلاق يدگيتن
ن يرا تجربه کرده و ا ياديز ياخلاق يدگيد که پرستاران تنيرس

ل آنان به ترک يبا تما يداريم معنيموضوع ارتباط مستق
در  يمقطع يبا انجام پژوهش) Yeh )۲۹و  Yu. خدمت داشت

و قصد ترک خدمت در  يشغل يهاتنش يوان به بررسيتا
تنش . پرداختندل در سه ماه اول کار يالتحصپرستاران تازه فارغ

اد بود که با قصد يار زيبس يپرستاران در ماه اول کار يشغل
پژوهش  يهاافتهي. مثبت داشت يترک خدمت آنان همبستگ

Maningo-Salinas )۳۰ (ياخلاق يدگيدر ارتباط با تن ،
شده و قصد ترک خدمت در پرستاران درک يت سازمانيحما

 يي پرستار حرفهدر  ي کار سابقهنشان داد که  يبخش انکولوژ
ارتباط  يشغل يدگيبا تن يو بستر ييو کار در بخش سرپا

ي  حرفهدر  ي کار سابقه ،چنين هم. دارد يآمار دار معني
 دار معنيارتباط  يدر بخش انکولوژ ي کار سابقهو  يپرستار
ن پژوهش نشان يج اينتا. با قصد ترک خدمت داشت يآمار

با قصد ترک  ياخلاق يدگين تنيمثبت ب يداد که همبستگ
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درک شده با  يت اجتماعين حمايب يمنف يخدمت و همبستگ
  .  داردقصد ترک خدمت وجود 

ارتباط درک  يز با هدف بررسين) ۲۶(اران و همک ييجولا
ط کار، به يمح ياخلاق يو فضا ياخلاق يدگيپرستاران از تن

 يابيپرستاران و ارز ياخلاق يدگين تنيدند که بيجه رسين نتيا
وجود  يداريط کار ارتباط معنيمح ياخلاق يآنان از فضا

ارتباط با ( ياخلاق يفضا ي گانهو از عوامل پنج ندارد
فقط عامل ) مارستان و پزشکانيران، بيماران، مدين، بهمکارا
و شدت  يماران با فراوانيو عامل ب يدگيتن يران  با فراوانيمد

 .دارد يدار و معکوسيارتباط معن تنيدگي

خصوص در  به ياخلاق يدگيکه  تن نيبنابراين، با توجه به ا
ن ير پرستاران است، شناخت ايش از سايب وييسيآپرستاران 

از ). ۹، ۱۱،  ۲۱(از اهميت خاصي برخوردار است  يدگيتن
 يد در بستر فرهنگيبا ياخلاق يدگيکه عوامل تن ييجاآن

منظور شناخت آن ، لازم است به)۱۵(شوند  ييموجود شناسا
 يهاپژوهش). ۳۱(المللي انجام شوند هاي ملي و بينوهش پژ
 يهايگژيو يرا در رابطه با همبستگ يج متناقضيشده نتا انجام
و قصد ترک خدمت  ياخلاق يدگيبا تن يشناستيجمع

بر  يبا مرور. )۵،  ۱۷،  ۲۸،  ۳۰(اند پرستاران نشان داده
چ يه شد، مشخص انشده توسط پژوهشگر مطالعات انجام

با  يشناستيجمع يهايژگيو يدر رابطه با همبستگ يپژوهش
 ران انجاميو قصد ترک خدمت پرستاران در ا ياخلاق يدگيتن

با ن پژوهش را ي، پژوهشگران الذا. ا گزارش نشده استينشده 
 يدگيبا تن يشناستيجمع يهايژگيو ين همبستگييهدف تع
   .انجام دادند وييسيآو قصد ترک خدمت پرستاران  ياخلاق

  روش کار
ن نوع يهدف از ا. است يهمبستگپژوهش از نوع ن يا

ر يم متغر با کدايپژوهش آن است که مشخص شود کدام متغ
 ).۳۲(همگام است  يا منفيدر جهت مثبت  ينسب طور بهگر يد

 يعني پژوهشبين متغيرهاي  يهمبستگ ن پژوهشيدر ا
، تنيدگي اخلاقي  و قصد ترک يشناستيجمع يهايژگيو

 ير بررسيل مسيبا استفاده از تحل وييسيآخدمت پرستاران 
 ۱۳از  وييسيآپرستار  ۱۸۰، تعداد ي حاضر مطالعهدر . شد

 يريگن پژوهش، نمونهيدر ا. استان کشور انتخاب شدند
 ۵ران به يب که ابتدا اين ترتيبد. انجام شد ياچندمرحله
م شد و يشمال، جنوب، مشرق، مغرب و مرکز تقس ي منطقه

 ۳سپس بر حسب تعداد پرستار برآورد شده در هر منطقه، 
استان  ۲ ر مناطق کشور تعداديشمال و از سا ي استان از منطقه

، زنجان، يشرقجانياستان مازندران، آذربا ۱۳در مجموع (
، فارس، يرضوستان و بلوچستان، خراساني، سيجنوب خراسان

 يطور تصادفبه) زد و تهرانيلام، کرمانشاه، همدان، اصفهان، يا
ها نسبت ک استانين مرحله به تفکيدر ا. انتخاب شدند

جنرال، (ژه يمراقبت و پرستار ۳۳۰۴پرستاران محاسبه شد و از 
اعصاب،  ياعصاب، جراح ي، داخلي، داخليقلب باز، جراح

 يهاوابسته به دانشگاه يآموزش يهامارستانيدر ب) نوزادان
در  يوزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشک يعلوم پزشک
جنرال انتخاب  ي ژهيپرستار بخش مراقبت و ۱۵۰کل کشور، 

نفر به تعداد  ۳۰نه، تعداد زش نمويبا توجه به احتمال ر. شدند
ع شده، تعداد يتوز ي پرسشنامه ۱۸۰از . برآورد شده افزوده شد

ه و يل شد و سپس مورد تجزيکامل تکم طور به پرسشنامه ۱۵۹
). درصد ۸۸کامل  يزان پاسخدهيم(قرار گرفت  يل آماريتحل

مورد  يرهايمتغ يآمار دار معنيتفاوت  ي سهيبه منظور مقا
شده در دو گروه شهر بزرگ و  ن انتخاب، پرستارايبررس

  .قرار گرفتند يز مورد بررسيکوچک ن
 ي ن پژوهش پرسشنامهيمورد استفاده در ا يابزارها
زان يت تأهل، ميسن، جنس، وضع( يشناستيجمع اطلاعات
در  ي کار سابقه، يي پرستار حرفهدر  ي کار سابقهلات، يتحص
د تخت موجود فت کار، تعدايت استخدام، شيو، وضعييسيآ

 ياخلاق يدگياس تني، مق)در بخش و ساعات اضافه کار
ترک خدمت  ينيبشياس پيو  و مقييسيپرستاران آ
Hinshaw   وAtwood  بود .  
 يرانيک ابزار ايو ييسيپرستاران آ ياخلاق يدگياس تنيمق
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ص يدر سه بعد تخص) ۳۳(ده يزاده شوراست که توسط آتش
ها، خطاها و عدم تيصلاح ها و عدمتيمسؤولنامناسب 

کامل  طور بهآن  يسنج و روان يطراح يت اصول اخلاقيرعا
 ياخلاق يدگياس تنيمق يگذارنمره ينحوه. انجام شد
 ۰-۴کرت ياس ليعبارات در مق يو در همهييسيپرستاران آ
عبارات  اتن نمريانگياز م ياخلاق يدگيتن ينمره. است
آمده از کل  دست به يخلاقا يدگيتن ينمره. ديآيم دست به
-۳=ادي، ز۰۱/۱-۲=، متوسط۰-۱=کم(اس، به چهار دسته يمق
 ،نيبنابرا. شود مي يبندطبقه) ۰۱/۳-۴= اديزيليو خ ۰۱/۲
از يو امتاست اد يز يليکم تا خ يشده در محدوده از کسبيامت

 ييروا. است تر بيش ياخلاق يدگيوجود تن يدهندهبالاتر نشان
حداقل . اس انجام شدين مقيا يزه و همگرا، محتوا، سايصور

ن شاخص يانگيو م ۸۵/۰اس ين مقيعبارات ا ييشاخص روا
ل يبا تحل. بود ۹۴/۰برابر با ) ١SCVI(آن  يمحتوا ييروا
ص نامناسب يانجام شده، سه عامل تخص ياکتشاف يعامل
ت اصول يها، خطاها و عدم رعاتيها و عدم صلاحتيمسؤول
ها تيمسؤولص نامناسب يعامل تخصعبارت در  ۱۰ ،ياخلاق

م يت يو عمل يت علميها مربوط به صلاحتيو عدم صلاح
 يعبارت در عامل خطاها مربوط به خطاها ۱۱درمان، 
عبارت در عامل  ۹م درمان و يت يو مراقبت ي، درمانيصيتشخ

ت اصول يمربوط به رعا يت اصول اخلاقيعدم رعا
م ي، حري، عدالت و خودمختاري، ضرررسانيسودرسان
 ييروا. شد ييشناسا) است ي، صداقت و رازداريخصوص
و با ييسيپرستاران آ ياخلاق يدگياس تنيمق يهمگرا
 ۲۱ ياخلاق يدگياس تنياد و با  مقيخود ز يهااسيرمقيز

اس با روش يکل مق ييايپا. زان متوسط بوديبه م يکورل يعبارت
 ۹۲/۰–۹۶/۰آن  يها و در عامل ۹۶/۰کرونباخ برابر با   يآلفا

دو هفته برابر  ي و با استفاده از روش آزمون مجدد به فاصله
  .بود ۹۱/۰با 

                                                
1 Scale Content Validity Index 

  Atwoodو   Hinshaw ترک خدمت ينيبشياس پيمق
ف يط. است يازيامت ۱-۵کرت ياس ليعبارت در مق ۱۲ يدارا
کل قصد ترک خدمت  ي نمره. است ۱۲-۶۰اسيکل مق ي نمره

، ۱=اصلاً(تعداد عبارات  م بريعبارات تقس ياز مجموع نمره
اد يز يلي، خ۰۱/۳-۴= اديو ز ۰۱/۲-۳=، متوسط۰۱/۱-۲=کم
انگر قصد ترک ينمرات بالاتر ب. ديآيم دست به) ۵-۰۱/۴

در پژوهش حاضر، پس از کسب  ).۳۴(است  تر بيشخدمت 
آن استفاده شد  ياصل ي ابزار از نسخه يمجوز از طراحان اصل

 يياس، رواين مقيفرهنگي ا که پس از ترجمه و سازگاري بين
کرونباخ و  يبه روش آلفا ييايمحتوا و پا يي، روايصور

  . آزمون مجدد انجام شد
ترک خدمت در  ينيبشياس پيمق يمحتوا ييروا شاخص
ن يکه ا ييجا بود اما از آن ۸۸/۰-۹۰/۰) ۳۵( يريپژوهش حر

 يو محتوا يصور ييشد لذا روا ين فرهنگيب ي اس ترجمهيمق
آن در پژوهش حاضر   يمحتوا ييشد و شاخص رواآن انجام 
 يهااس در پژوهشين مقيا ييايپا. بود ۸۰/۰-۹۵/۰برابر با 
و در پژوهش ) ۳۶(گزارش شده است  ۸۵/۰ -۹۴/۰مختلف 

آمده از  دست به يب همبستگيضر. بود =۸۲/۰αحاضر برابر با 
و   Hinshawترک خدمت  ينيبشياس پيمق يدو بار اجرا

Atwood  ۸۴/۰روز برابر با  ۱۴ يزمان ي اصلهبا ف=r بود.  
 يرهايمتغ يريگها و اندازهل دادهيه و تحليبه منظور تجز
 يبرا  T-test يآمار يها، آزمونSPSS17افزار  پژوهش از نرم

 يب همبستگيپژوهش و از ضر يرهاين ارتباط متغييتع
Pearson  وSpearman )و  يافاصله يهابر حسب نوع داده
با  يشناستيجمع يهايژگيو ين همبستگييتع يبرا) يا رتبه
  .و قصد ترک خدمت استفاده شد ياخلاق يدگيتن

   جينتا
ن يانگين مطالعه نشان داد ميآمده از ا دست به يهاافتهي
 ي کار سابقهن يانگيماه، م ۳سال و  ۳۳و ييسيپرستاران آ يسن

باً يقرو تييسيآ سال و در بخش ۹باً يتقر يي پرستار حرفهدر 
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پرستاران  ي انهيماه ين ساعات اضافه کاريانگيسال و م ۷
   .)۱ ي شماره جدول( ساعت بود ۶۰باً يو تقرييس يآ

 ۶/۶۱(مؤنث، ) درصد ۳/۷۲(پژوهش  يهااکثر نمونه
، يپرستار کارشناس) درصد ۶/۹۵(همسر،  يدارا) درصد

شيفت در گردش ) درصد ۵/۸۵(استخدام پيماني، ) درصد ۳/۴۵(
  .کاري اجباري داشتنداضافه) درصد ۵/۶۷(ه و اکثر آنان بود

متغيرهاي (شناسي  مشخصات جمعيت -۱ ي شماره جدول
  کنندگان  شرکت) کمي

انحراف   ميانگين  طيف  متغير
  معيار

  ۷۳/۵  ۳۸/۳۳  ۲۴-۴۸  سن
  ۶۴/۵  ۲۲/۹  ۱-۲۴  ي پرستاري ي کار در حرفه سابقه
  ۶۰/۴  ۰۳/۷  ۱-۲۰  ي کار در بخش مراقبت ويژه سابقه

  ۱۰/۳۳  ۰۴/۶۰  ۱۲- ۱۷۰  ساعات اضافه کاري
  

 ۹۲/۴۵(نسبت تعداد پرستار به تعداد تخت در اکثر موارد 
. ژه بوديسه تخت بخش مراقبت و يک پرستار به ازاي) درصد

گر نبوده و يد يشاغل در جا) درصد ۹/۸۴(اکثر پرستاران 
 . کردنديم يبزرگ زندگ يآنان در شهرها) درصد ۱/۵۹(
  )۲ي  ارهشمجدول (

 يدگيتن ي ن نمرهيانگيمطالعه، م يهاافتهيبر اساس  
ها و عدم تمسؤوليص نامناسب ي، در بعد تخص۰۸/۲ ياخلاق
ت يو در بعد عدم رعا ۲۹/۲، در بعد خطاها ۰۷/۲ها تيصلاح

قصد ترک  ي ن نمرهيانگيم. بود ۴از  ۸۳/۱ ياصول اخلاق
پرستاران  ،عدر واق. بود ۵از  ۰۳/۳و ييسيخدمت پرستاران آ

. داشتند ياديو قصد ترک خدمت ز ياخلاق يدگيو تنييسيآ
تنها در  ياخلاق يدگيتن شدعمل آمده مشخص  به يدر بررس

جدول ) (>P ۰۵/۰(ش از مردان بود يبعد خطاها در زنان ب
   ).۳ي  شماره
نشان داد  Independent T-testج حاصل از آزمون ينتا
اد آن و قصد ترک خدمت در و ابع ياخلاق يدگين نمرات تنيب

و شهر کوچک ) مرکز استان(دو گروه شاغل در شهر بزرگ 
    .)۴ي  شماره جدول( نداردوجود  يآمار دار معنياختلاف 
ن يانگي، ميفت کاريها نشان داد که نوع استخدام، شافتهي

با  يآمار دار معنيساعات اضافه کار و شهر محل کار ارتباط 
  .ندارندآن و ابعاد  ياخلاق يدگيتن

متغيرهاي (شناسي  مشخصات جمعيت -۲ي  شماره جدول
  کنندگان  شرکت) کيفي

  درصد   فراواني  طبقه  متغير
 ۷/۲۷  ۴۴  مذکر  جنس

 ۳/۷۲  ۱۱۵  مؤنث

 ۵/۳۶  ۵۸  مجرد  وضعيت تأهل

  ۶/۶۱  ۹۸  داراي همسر 
از همسر جدا 

  شده
۲  ۳/۱  

  ۶/۰  ۱  همسر فوت شده

  سطح تحصيلات
  ۶/۹۵  ۱۵۲  کارشناسي 

  ۴/۴  ۷  کارشناسي ارشد

  نوع استخدام

  ۶/۳۴  ۵۵  رسمي
  ۸/۱۳  ۲۲  قراردادي
  ۳/۴۵  ۷۲  پيماني
  ۳/۶  ۱۰  طرحي

  نوع شيفت کاري

  ۸/۸  ۱۴  ثابت صبح
  ۹/۱  ۳  ثابت شب
  ۱/۳  ۵  صبح و عصر
  ۶/۰  ۱  عصر و شب
  ۵/۸۵  ۱۳۶  در گردش

  کارينوع اضافه
  ۵/۳۲  ۵۱  اختياري
  ۵/۶۷  ۱۰۸  اجباري

ت تعداد نسب
پرستار به تعداد 

۱:۱  ۳۴  ۳۸/۲۱  
۱:۲  ۵۲  ۷۰/۳۲  
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  ۹۲/۴۵  ۷۳  ۱:۳  تخت بخش
اشتغال در 
  سازمان ديگر

  ۱/۱۵  ۲۴  بلي
  ۹/۸۴  ۱۳۵  خير

  محل کار
  ۱/۵۹  ۹۴  شهر بزرگ
  ۹/۴۰  ۶۵  شهر کوچک

  

  

 يدگيبا تن يشناستيجمع يرهاير متغيکه سايدر حال
 يآمار دار معنيبت مث ياز ابعاد آن همبستگ يو برخ ياخلاق
در  ي کار سابقهفقط  يشناستيجمع يرهايان متغياز م. داشتند
زمان ( يو فعلييسيدر بخش آ ي کار سابقهو و ييسيبخش آ

 يمثبت آمار يبا قصد ترک خدمت همبستگ) انجام پژوهش
)۰۵/۰P< ( داشت)۵ي  شماره جدول(.    

به کنندگان در پژوهش  شرکتو ترک خدمت در  ياخلاق يدگي، ابعاد تنياخلاق يدگين نمرات تنيانگيم ي سهيمقا -۳ ي شماره جدول
  ک جنسيتفک

  مؤنث  مذکر  گروه
t P-value اريانحراف مع  نيانگيم  تعداد  اريانحراف مع  نيانگيم  تعداد  ريمتغ  

  ۲۱۰/۰  ۲۵۹/۱ ٠٢٨/١ ١٤٠/٢  ۱۱۵ ٨٥٥/٠ ٢٩٠/١  ۴۴  ياخلاق يدگيتن
ص نامناسب يبعد تخص
  ها تيصلاحها و تيمسؤول

۴۴ ٩٦٥/٠ ٩٩٣/٢ ۱۱۵ ٢٧٠/١ ١٠٤/٢ ۵۲۵/۰  ۶۰۰/۰  

  ۰۳۵/۰*  ۱۴۲/۲ ١٢٠/١ ٣٩٦/٢ ۱۱۵ ٩٨٩/٠ ٠٠٦/٢ ۴۴  بعد خطاها
ت اصول يبعد عدم رعا

  ۵۴۸/۰  ۶۰۲/۰ ٢٨٧/١ ٨٦٧/١ ۱۱۵ ٠٨٥/١ ٧٣٥/١ ۴۴  ياخلاق

  ۸۸۷/۰  ۱۴۲/۰ ٧٧٠/٠ ٠٣٤/٣ ۱۱۵ ٧٠٥/٠ ٠٥٣/٣ ۴۴  قصد ترک خدمت 
 کنندگان در پژوهش شرکتو قصد ترک خدمت در  ياخلاق يدگي، ابعاد تنياخلاق يدگين نمرات تنيانگيم ي سهيمقا -۴ ي شماره جدول

  ک شهر محل خدمتيبه تفک
  شهر کوچک  شهر بزرگ  گروه

t P-value اريانحراف مع  نيانگيم  تعداد   اريانحراف مع  نيانگيم  تعداد   ريمتغ  
  ۹۹۴/۰  ۰۰۸/۰ ٠٢٥/١ ٠٨٠/٢  ۶۵ ٩٦٣/٠ ٠٧٩/٢  ۹۴  ياخلاق يدگيتن

ص نامناسب يبعد تخص
  هاتيها و صلاحتيمسؤول

۹۴ ١٨١/١ ٠٧٨/٢ ۶۵ ٢١٧/١ ٠٦٨/٢ ۰۵۲/۰  ۹۵۹/۰  

  ۸۳۲/۰  ۲۱۳/۰ ١٢٠/١ ٣١٠/٢ ۶۵ ٠٨٥/١ ٢٧٣/٢ ۹۴  بعد خطاها
  ۸۷۷/۰  ۱۵۵/۰ ٢٨٧/١ ٨١٢/١ ۶۵ ٢٠٠/١ ٨٤٣/١ ۹۴  يت اصول اخلاقيبعد عدم رعا

  ۲۹۷/۰  ۰۴۶/۱ ٧٤٠/٠ ١١٤/٣ ۶۵ ٧٥٧/٠ ٩٨٨/٢ ۹۴  قصد ترک خدمت 
  کنندگان در پژوهش شرکتو ابعاد آن و قصد ترک خدمت در  ياخلاق يدگيبا تن يشناستيان مشخصات جمعيارتباطات م: ۵ ي شماره جدول

 يدگيتن  رهايمتغ
  ياخلاق

ص نامناسب يبعد تخص
  ها تيها و صلاحتيمسؤول

بعد 
  خطاها

ت يبعد عدم رعا
  ياصول اخلاق

قصد ترک 
  خدمت

 ۱۱۹/۰  ۲۶۰/۰¯¯  ۰۷۶/۰  ۱۸۰/۰¯  ۲۰۱/۰¯  سن
 ۰۰۴/۰  ۰۳۱/۰  ۱۷۱/۰¯  ۰۴۴/۰  ۰۹۴/۰  جنس
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 ۰۴۶/۰ ۰۲۴/۰ ۰۱۳/۰  ۰۶۳/۰  ۰۰۷/۰  لاتيسطح تحص
 ۱۴۰/۰ ۲۲۳/۰¯¯ ۰۸۰/۰ ۱۷۱/۰¯ ۱۸۶/۰¯   يي پرستار حرفهدر  ي کار سابقه
 ۱۶۸/۰¯ ۲۳۴/۰¯¯ ۰۹۵/۰ ۱۷۱/۰¯ ۱۹۵/۰¯  وييسيدر آ ي کار سابقه
 ۱۵۸/۰¯ ۲۵۵/۰¯¯ ۰۹۸/۰ ۱۹۲/۰¯ ۲۱۳/۰¯¯  يو فعلييسيبخش آ در يي کار سابقه

 ۰۳۲/۰ ۲۵۵/۰¯¯ ۲۳۸/۰¯¯ ۱۸۱/۰¯ ۲۶۶/۰¯¯  ينسبت تعداد پرستار به تعداد تخت بخش فعل
 ۱۳۹/۰ ۰۴۳/۰ ۰۶۱/۰  ۰۰۴/۰  ۰۰۷/۰  نوع استخدام
 ۰۷۶/۰ ۰۷۰/۰  ۰۳۶/۰  ۰۱۴/۰  ۰۱۴/۰  ينوبت کار
 ۰۰۳/۰ ۱۵۴/۰ ۱۲۴/۰ ۱۶۰/۰¯ ۱۷۸/۰¯  يبودن اضافه کار ياجبار
 ۱۶۲/۰ ۱۱۴/۰ ۰۰۸/۰ ۰۴۵/۰ ۰۶۰/۰  ن ساعات اضافه کاريانگيم

 ۱۰۷/۰  ۰۲۴/۰  ۰۱۶/۰  ۰۱۰/۰  ۰۰۷/۰  شهر محل کار
۰۵/۰P< ¯   ۰۱/۰P<  ¯¯  

ن يب ين همبستگييدر ارتباط با هدف پژوهش که تع
 و قصد ترک ياخلاق يدگيبا تن يشناستيجمع يهايژگيو

ن پژوهش، يدر ا يمورد بررس يارهيان متغيخدمت بود، از م
 دار معنيمثبت  يهمبستگ ياخلاق يدگين سن با تنيب

 ياخلاق يدگيبا تن ي کار سابقهن يب و )P>۰۵/۰(يآمار
)۰۵/۰<P (ن يب. وجود دارد يآمار دار معنيمثبت  يهمبستگ

 ياخلاق يدگينسبت تعداد پرستار به تعداد تخت با تن
)۰۰۱/۰<P (اما . وجود دارد يمارآ دار معنيمثبت  يهمبستگ
 دار معني يبا قصد ترک خدمت همبستگ ياخلاق يدگين تنيب

  ) ۱نمودار ( .وجود ندارد يآمار
  

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  ارتباط متغيرهاي مورد بررسي   -  ۱نمودار
  

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

ls
.tu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
4-

06
 ]

 

                             7 / 13

http://ijme.tums.ac.ir
https://journals.tums.ac.ir/ijme/article-1-86-fa.html


  ٧٣ اخلاق و تاريخ پزشكي ايراني مجله  
 

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

  
    بحث

 يدگي، تنيکل ياخلاق يدگيزان تنيدر پژوهش حاضر م
ها و عدم تيمسؤولص نامناسب يدر بعد تخص ياخلاق
اما . اد بوديدر بعد خطاها ز ياخلاق يدگيها و تنتيلاحص
 يت اصول اخلاقيدر بعد عدم رعا ياخلاق يدگيزان تنيم

مربوط به بعد خطاها  ياخلاق يدگين تنيتر بيش. متوسط بود
بار از  نياول يدر پژوهش حاضر، برا که اينبا توجه به . بود
لذا  ،شدژه استفاده يپرستاران بخش و ياخلاق يدگياس تنيمق
افت که در ابعاد مذکور يتوان يرا نم يچ پژوهش مرتبطيه
ها عمدتاً ر پژوهشيسا. کرده باشدرا گزارش  ياخلاق يدگيتن

را  ياخلاق يدگيتن يکورل ياخلاق يدگياس تنيبا استفاده از مق
پرستاران در  ياخلاق يدگيتن. اندو گزارش کرده يريگاندازه

زان متوسط و در يبه م) ۲۰(و همکاران  Elpernپژوهش 
) ۳۷(Rotherham  و  Rangeو  ) Zuzelo )۱ يهاپژوهش
و  ييجولا يها اما در پژوهش. اد گزارش شديزان زيبه م

 يدگيشدت تن) ۳۸(و همکاران  يمرادکيو ب) ۲۶(همکاران 
 يمين. زان متوسط گزارش شديو به مييسيپرستاران آ ياخلاق

و همکاران  Solomon يکننده در مطالعهاز پرستاران شرکت
  Fryکننده در پژوهشسوم پرستاران شرکت کيو ) ۳۹(
با توجه به . کردندرا تجربه  ياخلاق يدگيتن) Redman  )۴۰و
ن يتوان چنيها مر پژوهشين پژوهش با سايا ي افتهي ي سهيمقا
پرستاران متوسط تا  ياخلاق يدگيزان تنيجه گرفت که مينت
  .شود ميآن احساس  اد است و ضرورت توجه بهيز

ن قصد ترک خدمت در پژوهش حاضر برابر با يانگيم
و ) ۳۴( Liou ي اما در مطالعه. بود) اديز( ۰۳/۳ ۷۵/۰±

 يپرستاران از قصد ترک خدمت متوسط) ۳۵( يريپژوهش حر
 ير مطالعهينظ يدر مطالعات مشابه خارج. برخوردار بودند

De Milt  د به فکر ترک افرا درصد ۵/۵تنها ) ۴۱(و همکاران
اکثر ) ۴۲(و همکاران  Lützén يخدمت بودند و در مطالعه

ي  حرفههر روز به فکر خروج از ) درصد ۴۲/۷۱(پرستاران 

ن ياند که بنشان داده شده انجام يهاپژوهش. بودند يپرستار
مثبت  يهمبستگ يخدمت و ترک خدمت واقع قصد ترک

ر يبا سا يپژوهش کنون يهاافتهي). ۴۳-۴۶(وجود دارد 
قصد ترک خدمت  که اينبا توجه به . دارد يخوان ها همپژوهش

باشد، لازم است توسط  يساز ترک خدمت واقع نهيتواند زميم
ده شود تا قصد يشياند يرين رابطه تدبين مربوطه در امسؤولا

  . ابديو کاهش ييسيترک خدمت پرستاران آ
ر جنس فقط با بعد خطاها يدر پژوهش حاضر متغ

ن معنا که يبد). >۰۵/۰P(داشت  يآمار دار معني يستگهمب
اما . ش از مردان بوديدر بعد خطاها در زنان ب ياخلاق يدگيتن

 يدگين جنس با تنيب) ۲۶(و همکاران  ييدر پژوهش جولا
د يشا. افت نشدي يآمار دار معني يچ نوع همبستگيه ياخلاق
و تفاوت مورد استفاده  يتفاوت ابزارها دليل بهن امر، يعلت ا

و  ييبا پژوهش جولا يپژوهش کنون يآمار ي در جامعه
   . همکاران باشد

ن جنس و قصد ترک خدمت يب يدر پژوهش حاضر ارتباط
) ۴۷(و همکاران  Brokowskiده نشد اما در پژوهش يد

نسبت به  يتر بيشمشخص شد که مردان قصد ترک خدمت 
 ن جنس و قصد ترکيب يعدم ارتباط آمار. زنان داشتند

 يل استخدامئمسا دليل بهتواند يخدمت در پژوهش حاضر م
از افراد  ياريبس يافتن شغل برايرا يز. ران باشديکشور ا

ل گوناگون پس از استخدام، يدلا دشوار است و معمولاً افراد به
مردان سرپرست  ياز طرف. ستندياز کار ن يريگبه کناره يراض

از شغل  يريگهروند و در صورت کناريشمار م خانواده به
مخارج  يافته و از عهدهي يگريممکن است نتوانند کار د

  . نديبرآ يزندگ
 ياخلاق يدگين سن با تني، بيمورد بررس يرهايان متغياز م

)۰۵/۰<P (وجود دارد يآمار دار معنيمثبت  يهمبستگ .
ن يافتند که بيز در پژوهش خود درين) ۲۶(و همکاران  ييجولا

 يهمبستگ ياخلاق يدگيح درآمد با تنسن، نوع استخدام و سط
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و همکاران  Mobleyج يافته با نتاين يا. مثبت وجود دارد
 ي افتهي اما. همخوان است) ۴۹(و همکاران  Ulrichو ) ۴۸(

) ۵۰(و همکاران  Corleyپژوهش  يهاافتهيپژوهش حاضر با 
ن سن يافتند که بيدر) ۵۰(و همکاران  Corley. متفاوت است

ن يل ايد دليشا. وجود دارد يمنف يهمبستگ يقاخلا يدگيو تن
 يدگيو مقابله با تن ييارويفرد در رو ي ش تجربهيامر، افزا
. باشد يش قدرت فرد در رفع مشکلات اخلاقيو افزا ياخلاق
ران، درس يکشور ا يپرستار ي آموزش برنامهدر  يياز سو

 طور به يحل مشکلات اخلاق يهاو روش ياخلاق پرستار
دانند که ين حرفه نميلان ايالتحصندارد و لذا فارغمجزا وجود 

تا  کنندد رفتار يچگونه با يدر برخورد با مشکلات اخلاق
  .نشوند ياخلاق يدگيدچار تن

ن سن يب يآمار دار معني يچ همبستگيدر پژوهش حاضر ه
و  Ulrichاما در پژوهش . افت نشديبا قصد ترک خدمت 

 يمت همبستگن سن با قصد ترک خديب) ۴۹(همکاران 
ن ياز ا يد ناشين تفاوت شايا. وجود داشت يآمار دار معني

پرستاران ) ۴۹(و همکاران  Ulrichپژوهش  يباشد که جامعه
. بودند يمارستانيمختلف ب يهادر بخش يو مددکاران اجتماع

پژوهش را پرستاران  يکه در پژوهش حاضر، جامعهيدر حال
بودن بخش،  يتخصص دادند که به علتيل ميو تشکييسيآ

گر عدم يد علت دي، شاياز طرف. ستنديحاضر به ترک خدمت ن
ن سن و قصد ترک خدمت يب يآمار دار معني يهمبستگ
ن باشد که امکان استخدام با يپژوهش حاضر ا يواحدها
ن امر با يست و ايا نيکشور مه ين جاريو قوان يط کنونيشرا

  .اشته باشدد يتواند همبستگيقصد افراد در ترک خدمت م
ن نسبت تعداد پرستار به تعداد تخت يدر پژوهش حاضر، ب

مثبت  يهمبستگ) P>۰۰۱/۰( ياخلاق يدگي، با تنيبخش فعل
باشد،  تر بيشن نسبت يهر چه ا. وجود دارد يآمار دار معني
ز با انجام ين) Hart  )۵۱. خواهد بود تر بيشپرستار  يکار بار

ستان و قصد ترک ماريب يجو اخلاق«تحت عنوان  يپژوهش
افت يجه دست ين نتيبه ا »پروانه کار يخدمت پرستاران دارا

انس قصد ترک خدمت يوار درصد ۸/۱۵تواند يم يکه بار کار
  .کند ينيبشيرا پ
در  ي کار سابقهو  يي پرستار حرفهدر  ي کار سابقهن يب
مثبت  يهمبستگ) P>۰۵/۰( ياخلاق يدگيو با تنييسيآ

 يواسطه د بهيداشت که علت آن شا وجود يآمار دار معني
  Maningo-Salinas. فرد باشد يت اخلاقيش حساسيافزا

 ياخلاق يدگيو تن ي کار سابقهن يافت بيز درين) ۳۰(
  .وجود دارد يم از نظر آماريمستق يهمبستگ
با قصد  ياخلاق يدگين تني، در پژوهش حاضر بچنين هم

افته با ين يا .افت نشدي يآمار دار معني يترک خدمت همبستگ
، )۲۹( Yehو  Yu،  )Fogel )۲۸ يهاپژوهش يافتهي

Maningo-Salinas )۳۰ ( وCummings )۵۲ ( متفاوت
زاده آتشحاصل از پژوهش  يفيک يهاافتهياما با . است
در پژوهش مذکور، پرستاران . دارد يخوان هم) ۳۳( دهيشور
که  يانفراو ياخلاق يدگيتن رغميعل داشتند کهو اظهار ييسيآ

به فکر ترک  يکنند و گاهيژه تجربه ميدر بخش مراقبت و
د علت يشا. ستنديحاضر به ترک بخش ن افتند امايخدمت م

اغلب آنان به کار در  ي بودن بخش و علاقه ين امر، تخصصيا
، اجبار به کار به ياز طرف. ژه باشديمراقبت و يبخش تخصص
 يط کاريمحدر خارج از  يگريبه شغل د يابيعلت عدم دست

  .تواند از علل عدم قصد آنان به ترک خدمت باشديز مين يفعل
   يريگجهينت

ت يفيتواند بر پرستار و کيم ياخلاق يدگيکه تن ييجااز آن
ن مهم ير بگذارد، لذا لازم است به ايتأث يپرستار يهامراقبت

و نسبت  ي کار سابقهن مطالعه نشان داد که سن، يا. توجه شود
ن يا. مثبت دارد يهمبستگ ياخلاق يدگيمار با تنيبپرستار به 
و از پرستاران ييسيست که بهتر است در آا انگر آنيامر ب
ج ينتا ،ياز طرف. کمتر استفاده شود يکار يتر و با سابقهجوان
مار يت استاندارد نسبت پرستار به بين پژوهش ضرورت رعايا

د در هر چن. دهديژه را نشان ميمراقبت و يهادر بخش
 يدگين تنيب يآمار يچ نوع همبستگيه ي حاضر مطالعه
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 ،افت نشديو ييسيو قصد ترک خدمت پرستاران آ ياخلاق
اد پرستاران يو قصد ترک خدمت ز ياخلاق يدگيتن دليل به اما
. ده شوديشيها اندکاهش آنبراي  يريو، لازم است تدابييسيآ

و آموزش درس اخلاق  يدروس پرستار ي، بازنگرياز طرف
ان يدانشجو يبرا  يمشکلات اخلاق ي ، امکان مقابلهيپرستار
  . کردرا فراهم خواهد  يپرستار
د يجد يهاساز پژوهشنهيتواند زميپژوهش م يهاافتهي

در مورد ادراکات پرستاران در مورد  يفيک يهامانند پژوهش
. ند ترک خدمت باشدياو فر يشغل ي، فرسودگياخلاق يدگيتن

 يهار بخشين مطالعه در سايا شود ميشنهاد ي، پياز طرف
 يم بهداشتيگر افراد تيو د يخصوص يهامارستاني، بينيبال

  .رديصورت گ
 يتشکر و قدردان

حاصل و  يپرستار يدکترا ي از رساله يبخشمطالعه  نيا
 يد بهشتيشه يعلوم پزشک دانشگاه در است که يطرح پژوهش

ن معاونت مسؤولا يتمام از پژوهشگران. است شده بيتصو
از اين که  يد بهشتيشه يعلوم پزشک دانشگاه يمحترم پژوهش

وابسته به  يهامارستانيتمام ب و کردند يمال تيحماطرح 
درمان و آموزش وزارت بهداشت،   يعلوم پزشک يهادانشگاه
 يقدردان تشکر و دادند، پژوهش را انجام ي اجازه که يپزشک
ن يکننده در اشرکت پرستاران ي هيکل زا ،چنين هم .کننديم

   . شود مي سپاسگزاريپژوهش 
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. شـهر همـدان   يو درمان يدر مراکز آموزش يشيمايپ يامطالعه
): ۲شماره( ۵؛ دوره ۱۳۹۱ يخ پزشکيتار اخلاق و يرانيمجله ا
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Abstract 
Moral distress is one of ICU nurses’ major problems that can happen due to various reasons and 
may have several consequences. Considering that certain variables can be related to moral distress 
and turnover intention in nurses, this study was done to determine the correlation between ICU 
nurses’ demographic characteristics and their moral distress and turnover. 
In this correlational study, 159 ICU nurses were selected from medical universities of Iran. Data 
collection instruments included a demographic questionnaire, ICU nurses’ moral distress scale, and 
Hinshaw and Atwood’s turnover scale. Data analysis was done by using SPSS 17.  
The findings showed high level of moral distress and turnover in ICU nurses. The results revealed a 
positive statistical correlation among ICU nurses’ age, their work experience, the ratio of nurses to 
ICU beds and their moral distress. However, there was no correlation among sex, marital status, 
educational degree, work shift and moral distress. Similarly, moral distress and intent to turnover 
did not have a statistical correlation. 
The results showed that increasing recruitment of young nurses and nursing staff, and diminishing 
ICU nurses’ moral distress and turnover intention are essential. 
Keywords: moral distress, turnover, ICU, nurse 
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