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   چکیده:

ی اهای مهم اجتماعی است که در انتخاب شغل و عملکرد حرفهو از گرایش پرستاران سپرده شدۀ وظایف صحیح انجام الزامات از ای،حرفه رفتارمقدمه: 

 آموزشی یهابیمارستان ای پرستارانحرفههای اجتماعی مطلوب و رفتار پژوهش حاضر، با هدف بررسی ارتباط بین گرایش ای دارد.نقش ویژه پرسـتاری،
 (، انجام شده است. 6330شهرکرد)  پرشکی علوم دانشگاه به وابسته

(، به روش قابل 6330های وابسته به دانشگاه علوم پزشکی شهرکرد )نفر از پرستاران بیمارستان 113 بود که مقطعی از نوع حاضر، پژوهش کار:روش

شدۀ  ظرن تجدید اجتماعی مطلوب هایگرایش و پرستاران ایحرفه ها، با استفاده از دو پرسشنامۀ استاندارد رفتارشدند. دادهدسترس بودن، وارد مطالعه 
، مورد تجزیه و تحلیل SPSS 24پیرسون( و با نرم افزار  همبستگى تحلیلی )ضریب -ها، با استفاده از آمار توصیفى گردید. داده آورى، جمع(1333) کارلو

 ر گرفتند. قرا

، 01/3 ±01/3 پرستاران ایحرفه رفتار نمرۀ میانگین و 21/3 ±01/3 پرستاران اجتماعی هایگرایش نمرۀ نتایج پژوهش نشان داد که میانگین ها:یافته

ارتباط مثبت معناداری وجود پرستاران،  ایحرفه رفتار و مطلوب اجتماعی هایاست؛ همچنین بین میانگین نمرۀ گرایش متوسط، بوده  حد بالاتر از
  .(>336/3pو  =333/3rداشت)

پیشنهاد  ،پرسـتاران ایحرفه رفتار بر رفتارهـا از دسـته ایـن انجـام تمایلات و اجتماعی مطلوب رفتارهـای اهمیـت گرفتـن نظـر در بـا گیرى:نتیجه

 شگرای هایساخت زیر عنوان به دوستی، نوع و شفقت همدلی، مانند: مفاهیمی زمینۀ در آموزشی های کارگاه برگزاری شود که مداخلاتـی همچونمی
 انجام گردد. پرسـتاران، در اجتماعی مطلوب به رفتارهای

 

  ای، پرستارانگرایش اجتماعی، رفتار حرفه واژگان کلیدی:

 

 مقدمه
 دۀکننـتعییـن عوامـل از یکـی عنـوان بـه پرسـتاری، حرفـۀ

 گوناگونـی هـایسیسـتم گردد کـهمی تلقـی سـلامت،
 متسـلا بهبـود پرسـتاری و تحقیقـات ملـی مؤسسـۀ همچـون:

 نظـر در پرسـتاری، بـا مرتبـط ابعـاد تقویـت طریـق از را
وده و ب اخلاق علم از ای، برگرفتهحرفه رفتار مفهوم .(6)دارنـد

 رفهح ماهیت از ابتدا در که رفتاری قوانین مجموعۀ از است عبارت
 هنجارها، ضوابط، از ایمجموعه آمده است و دست به شغل، یا

 یراهنمای برای اینامهآیین باشد کههای مثبت میارزشاصول و 
 .(3, 1)کندمی ارائه ای،اقدام حرفه برای افراد حرفه و چارچوبی

اشد بای، از مفاهیم اساسی و بنیادی در پرستاری میرفتار حرفه

 مقاله پژوهشي
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های یت استانداردهای رفتاری ویژه، در ارائه مراقبتکه به رعا
پرستاران، باید  .(0)شودبیان میپرستاری برای بهبود عملکرد، 

ای را که احتیاج به دقت دارند، استانداردهای رفتار و اصول حرفه
ای، از الزامات انجام درست وظایف رفتار حرفه .(5)گیرندبه کار 

پرده شدۀ پرستاران، است، از این رو به صورت مستقیم، با س
همچنین  ؛(1)باشدها و پیامدهای بیماران، در ارتباط میآنعملکرد 

ای، موجب ایجاد اعتماد، اطمینان باید توجه داشت که رفتار حرفه
بنابراین اقدامات در جهت  ؛(2)گرددو رضایت در بیماران، می

 اند، زمینۀ ارتقای کیفیتتوای پرستاران میارتقای رفتار حرفه
خدمات، توسط پرستاران را فراهم کرده که خود سبب افزایش 
بهره وری مراکز درمانی، خواهد شد؛ چنانچه از طرفی دیگر، 

تواند، باعث فرسودگی شغلی، کاهش ای میعملکرد ناکافی حرفه
ای پرستاران، حرفهیا از دست دادن انگیزه و کاهش رضایت 

موراد مانند: دانش اخلاقی،  ای، به بسیاری از حرفهرفتار  .(0)گردد
های مثبت های ارتباطی با بیماران، همکاران و جنبهمهارت

در  مهـم هـاییکی از مؤلفـه .(63, 3, 1)رفتاری، در ارتباط است
 بـه گرایش و اجتماعی مطلوب رفتارهـای عمکلرد پرسـتاری،

 باشد.رفتارهـا در پرستاران، می از دسـته ایـن انجـام
رفتارهای اجتماعی مطلوب، در منابع مختلف، تعاریف گوناگونی 

 وجود دارد و دارند؛ با این حال برای این تعاریف، پایۀ مشترکی
 به رســانینفع یا کمک جهت در که منظور، اعمالی است

 ارکتمش کردن، کمک به شکل بیشتر باشد ومی دیگر شــخص
 اهدای دیگران، کردن آرام کردن، تقسیم یا دادن قرض کردن،

 طرخ هنگام در فرد از حمایت های داوطلبانه،فعالیت پول، یا کالا
 ابزاری، رسانی و کمک همدردی همدلی، ،(کردن مراقبت)

 پسـندی،جامعـه کلـی طـور بــه ؛(61, 66)گردندمی توصیف
 بــه نســبت مثبــت هــایهیجــان و هـانگـرش رفتارهـا،

 در ،پسـند جامعـه رفتارهـای دیگـر، بیانـی بـه است؛ دیگــران
 و شــفقت ـدردی وهمدلــی، همـ صــورت بـه عاطفـی سـطح

 بـرای داوطلبانـه رفتارهـای صـورت بــه رفتــاری ســطح در
 یک .(63)گردنــدمــی تعریــف دیگـران، بـه رسـاندن فایـده

 به حمایت که هایی استفعالیت و اعمال از  جامع اصطلاح
داوطلبانه،  سودمند و امور مداخلات طریق از و پرداخته دیگران

 نشان مطلوب، اجتماعی مجموع، رفتارهای گیرند. درانجام می
 چه با و چگونه و هستند رسانیاری چقدر افراد که دهندمی

 دیگران کمک به و اضطراری، عادی شرایط در هاییانگیزه
رفتاری  نظام یک مطلوب، اجتماعی رفتارهای .(60)شتابندمی

 رفتارهای با نوع دوستی، در مقابل بر مبتنی ارزش مدارانۀ
چهار نوع رفتارهای اجتماعی مطلوب، خودخواهانه است که شامل 

شد. ابآمیز، هیجانی و جمعی، میاز جمله: نوع دوســتانه، متابعت
. رفتارهای اجتماعی مطلوب نوع دوستانه: مشتمل بر کمک 6

گری پاسخگویی از روی همدردی، داوطلبانه به دیگران، با میانجی
هنجارها و اصول درونی سازی شدۀ ثابت، برای کمک به دیگران، 

آمیز: با . رفتارهای اجتماعی مطلوب متابعت1گردد؛ آشکار می
که در پاسخ به درخواست کلامی یا رسانی به دیگران عنوان یاری

. رفتارهای اجتماعی مطلوب هیجانی: با 3باشد؛ غیر کلامی، می
رسانی به دیگران که تحت شرایط هیجانی، انجام موضوع کمک

. رفتارهای اجتماعی مطلوب جمعی: در حضور دیگران، 0شود؛ می
به دلیل کسب تأیید، احترام دیگران )همسالان، والدین و...( و 

 .(65, 61)شوندفزایش ارزش فردی، انجام میا
 در ضــروری بســیار ایپدیــده مطلوب اجتماعی، رفتارهــای

 اکاشــتر توانــد، بــهمــی کــه اســت انســانی جوامــع
 .(61)شــخصی و حمایت را شامل گردد منابــع گذاشــتن

هـا، رفتارهــای مطلوب اجتماعی و تمایــلات بــرای انجــام آن
ای بسیار مهم، بـرای کارکنـان مراقبـت سـلامتی و بـه مسـأله

دلسوزی و  .(63)طـور مشـخص، در زمینـۀ پرسـتاری اسـت
توانایی پاسخگویی به همراه انسانیت و مهربانی به درد، پریشانی، 

ای اضطراب یا نیازهای دیگران از دیرباز، به عنوان ارزش حرفه
اساسی مراقبت در حرفۀ پرستاری، مورد توجه قرار گرفته 

و همکاران،   Dziubakنتایـج پژوهــشبـر طبـق  .(62)است
گیــری جامعــه پســندی و تمایــل بــرای میان جهــت

انتخــاب حرفــۀ پرسـتاری، همبسـتگی مثبـت معنـاداری 
های و اصل اصیل، در انجام مراقبت سنگ بنا .(60)وجـود دارد

پرستاری شایستۀ جامعۀ امروز و دنیای آینده، تربیت پرستارانی 
ای مطلوب، های اجتماعی و رفتار حرفهاست که واجد گرایش

باشند. آنچه در حال حاضر از اهمیت زیادی برخوردار است، رفتار 
و  دباشد؛ زیرا سیستم رو به رشای پرستاران میو اخلاق حرفه

ی اپویای پرستاری، نیازمند وجود پرستارانی با صلاحیت حرفه
هایی مطلوب و اخلاقی را ارائه دهند؛ با است که بتوانند مراقبت

های اجتماعی مطلوب، در حرفۀ پرستاری و این وجود گرایش
ای پرستاری، کمتر مورد بررسی قرار ارتباط آن با مفاهیم حرفه

ینکه حرفۀ پرستاری، در پوچی و گرفته است؛ پس با توجه به ا
هدفی، قرار نگیرد، باید توجه داشت که پرستاری یک حرفۀ بی

ای، مداخلات مراقبتی های حرفهکه رفتارگونهاجتماعی است؛ آن
ی کنند، خود بسترای که با بیماران برقرار میپرستاران و رابطه

ا ب باشد. این پژوهش،برای ارائه رفتارهای مطلوب اجتماعی می
های اجتماعی مطلوب و رفتار هدف تعیین ارتباط  بین گرایش

های آموزشی وابسته، به دانشگاه ای پرستاران بیمارستانحرفه
 (، انجام شده است.6330علوم پرشکی شهرکرد) 
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 روش کار 
 ۀجامع کل تعداد به توجه بود که با مقطعی ، از نوعپژوهش نیا

های آموزشی در بیمارستانپرستاران شاغل،  نفری 033آماری، 
، نفر از پرستاران 113وابسته به دانشگاه علوم پرشکی شهرکرد، 

 به( =35/3dو =Z=،5/3p= ،5/3q /31کوکران ) فرمول طبق
با گیری در دسترس، در هر سه شیفت کاری، نمونه روش

 ترینو کم کارۀ سابق سال، یکحداقلی ورود داشتن هااریمع
، 6330به مدت سه ماه از آبان تا دی ماه  ،شناسیمدرک کار

 . انتخاب شدند
، بود که استاندارد ۀپرسشنام ، شامل دوهاداده یابزار گردآور

همکاران  و Carlo شدۀ تجدیدنظر مطلوب اجتماعی هایگرایش
گویه که دربرگیرندۀ رفتارهای اجتماعی  15(، دارای 1333)

سؤال(، هیجانی  0جمعی)سؤال(، نوع دوستانه و 2مطلوب ناشناس)
سؤال( و رفتارهای اجتماعی مطلوب، در موقعیت بحرانی و  3)

آمیز سؤال( و رفتارهای اجتماعی مطلوب متابعت 0اضطراری)
 اجتماعی رفتار گیریاندازه هایسؤال( تشکیل داد. مقیاس3)

 شوندمی تعریف هاییمقیاس عنوان تحت کلی، سازۀ یک مطلوب،
 در رفتارها، این از برخی بروز به را فرد لتمای دارند، سعی که

 این دهند. در قرار سنجش مورد مختلف، هایانگیزه با و هازمینه
 ایاجتماعی، نمره هایگرایش استاندارد نمرۀ از منظور پژوهش،

 هایگرایش پرسشنامۀ ایماده 15 سؤالات به فرد که است
گذاری پرسشنامه، نمره دهد.، می  Carloشدۀ نظر تجدید اجتماعی

، «کنداصلاً مرا توصیف نمی»ای درجه 5صورت طیف لیکرتبه
تا حدی مرا »، «بدون نظر»، «کندتاحدی مرا توصیف نمی»

 به ترتیب« کندکاملاً مرا توصیف می»و « کندتوصیف می
 Carloشود. در پژوهش ، در نظر گرفته می5و  0، 3، 1، 6امتیازات 

پایایی این ابزار، مورد تأیید قرار گرفته و همکاران، روایی و 
در ایران، مطالعۀ کجباف و همکاران، روایی و پایایی  .(63)است

پرسشنامه، مورد تأیید قرار گرفته است و ضریب آلفای کرونباخ 
  .(13)شد ، گزارش 01/3

 5گویه با امتیازبندی لیکرت  12 شامل: ای،حرفه رفتار پرسشنامۀ
 و «ندارم نظری» ،«اوقات گاهی» ،«اصلاً» ،«همیشه»تایی

 برای یک تا« همیشه» برای 5 از که امتیازات «اوقات اغلب»
پایایی  و روایی است. در بررسی خانچیان و همکاران، ،«اصلاً»

،  21/3آلفای کرونباخ  این ابزار، مورد تأیید قرار گرفته و ضریب
 امتیـاز آوردن دسـتبه برای مطالعه، این در .(3)گزارش شده است

 هـاگویـه تعـداد بـر امتیـازها، جمـع پرسشنامه، دو نهایـی
 و کل در ســؤالات میانگیــن مجمــوع،  در. گردید تقسـیم
 ضعیف، نمرۀ از ، حاکـی 1 /5 از کمتـر نمــرۀ کســب با حیطه،
 بالاتــر نمــرۀ و متوســط ، نمرۀ 25/3 تا 5/1 نمـرۀ کسـب

 .شد ارزیابــی  خوب، امتیاز  ، نشــانگر 25/3
واحد شهرکرد  ینامه از دانشگاه آزاد اسلامیمعرف افتیپس از در

دانشگاه علوم  یآورو فن قاتیمعاونت تحق کسب موافقتو 
کار،  . قبل از شروع بهدیگرد ها توزیعشهرکرد، پرسشنامه یپزشک

به  ،اول ۀسندیتوسط نو ،موضوع، روش اجرا و هدف مطالعه
ست دبهها آنآگاهانۀ  تیداده شد و رضا حیکنندگان توضشرکت

 یو شخص یداده شد که اطلاعات خصوص نانیاطم نیهمچن آمد؛
از  ،هاتجزیه و تحلیل دادهجهت . شدمحافظت خواهد  ،ناداوطلب

ا استفاده از ( بپیرسونضریب همبستگى تحلیلی ) - آمار توصیفى
 ، استفاده گردید. SPSS24نرم افزار 

 

 هایافته
های مورد داد که بیشتر نمونه نشان ها،داده تحلیل و تجزیه

( مرد بودند 02/60نفر) 03( زن و 63/05نفر ) 113 مطالعه، شامل:
نفر  03و  36-35 سنی گروه در( درصد36/35)نفر 35که 

( %30/01نفر) 130 سال و 66-65بین درصد( با سابقۀ کار 20/13)
 .(6دادند)جدول دارای مدرک لیسانس، تشکیل 

 پژوهش حاضر در پرستاران، اجتماعی هاینمرۀ گرایش میانگین
 انپرستار ایحرفه رفتار نمرۀ میانگین متوسط و ، 21/3 01/3±

 ونآزم نتایج .گردید گزارش، متوسط حد ، بالاتراز 01/3 ±(01/3)
وده ب نرمال ها،داده توزیع داد که نشان اسمیرنوف، کولموگراف و

 بین داد که نشان همبستگی پیرسون، آزمون نتایج .است
 رابطۀ پرستاران، ایحرفه رفتار و مطلوب اجتماعی هایگرایش

 .دارد وجود (p <336/3 و r =/333)معناداری  و مثبت
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 : توزیع فراوانی و درصد  پرستاران بر حسب  متغیّرهای دموگرافیک6جدول 
 

 درصد فراوانی  

 02/60 03 مرد جنسیّت

 63/05 113 زن

 30/01 130 لیسانس تحصیلات

 31/63 35 فوق لیسانس

 سن
 
 
 

>15 15 13/3 

15-33 13 33/11 

36-35 35 36/35 

31-05 13 15/15 

 03/2 13 سال 05بالاتر از 

 
 

 سابقۀ کار

 6/66 33 سال 5کمتر از 
 02/60 03 سال 5-63

 20/13 03 سال 65تا66

 03/12 25 سال13تا61
 20/63 13 15تا  16

 15بیشتر از  
 سال

65 50/5 

 
 

 شهرکرد پرشکی علوم دانشگاه به وابسته آموزشی هایای پرستاران بیمارستانحرفه اجتماعی و رفتار های: ضریب همبستگی بین گرایش1جدول 
 

 

 
 
 
 
 

 بحث 
 بین میانگین نمرۀ داد که نشان حاضر، پژوهش هاییافته

 رابطۀ پرستاران، ایحرفه رفتار و مطلوب اجتماعی هایگرایش
 رنمرۀ متغیّ که میانگینایگونهمعناداری وجود دارد؛ به و مثبت

 ایمطلوب در سطح متوسط و رفتار حرفه اجتماعی هایگرایش

 است. در همین زمینه، حد متوسط از بالاتر پرستاران مورد مطالعه،
 نمیانگی داد که نشان ایتالیا در همکاران، و Biagioliمطالعۀ  نتایج

 و 33/3  مطلوب، اجتماعی هایگرایش حیطۀ در مرۀ  پرستاران،ن
و  همچنین نتایج تحقیق طالقانی ؛(16)بود متوسط از بالاتر

های مطلوب اجتماعی ن داد که گرایش(، نشا6330همکاران )
 شکیپز دانشگاه علوم درمانی -آموزشی مراکز در پرستاران شاغل،

های بررسی چنانچه یافته ؛(11)باشدایران، در حد قابل قبول می

Ister (، بیانگر آن بود که تمایلات همدلانۀ 1361)و همکاران
اخیر،  پژوهش  نتایج با که (13)دانشجویان پرستاری، متوسط است

 اجتماعی و فرهنگی شرایط به اینکه توجه پوشانی دارد. باهم
ست دبوده، به یکسان حدودی تا کشور کل در ایرانی، جامعۀ بزرگ

ای ههمچنین یافته آمدن نتایجی مشابه، دور از انتظار نیست؛
ی اداد که میانگین نمرۀ متغیّر رفتار حرفهپژوهش حاضر نشان 

پرستاران، بالاتر از متوسط و در حد مطلوب، بوده است. در همین 
(، جهانبازی و 6033زمینه، نتایج مطالعۀ زاهد پاشا و همکاران )

و  Mousaviasl(، 6333(، خواجوی و همکاران)1363همکاران)
نشان داد  (،6331( و حشمتی نبوی و همکاران )1363همکاران )

ای پرستاران، بالاتر از متوسط و که میانگین نمرۀ رفتار حرفه

 ایرفتار حرفه های اجتماعیگرایش  

 میانگین ±( )انحراف معیار میانگین ±( )انحراف معیار

(01/3)± 21/3 (01/3)± 01/3 

 333/3 6 ضریب همبستگی پیرسون های اجتماعیگرایش
=p - سطح معناداری 336/3  

 6 333/3 ضریب همبستگی پیرسون ایرفتار حرفه
=p  سطح معناداری 336/3  - 
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که نتایج پژوهش حاضر را مورد  (12-10, 0)مطلوب، بوده است
(، در تحقیق 6330) تأیید قرار داد؛ همچنین جباری و همکاران

ای پرستاران در شهر رشت، خود نشان دادند که سطح رفتار حرفه
خوانی چنانچه با نتایج پژوهش حاضر، هم ؛(5)متوسط بوده است

های گرایش از مندیبهره رد کهبیان ک توانمی جرأت بهدارد. 
 تیویژه وق به باشد،می ضروری پرستاران برای مطلوب، اجتماعی

بیماران، انجام  از جامع مراقبت یک تا هستند موظف هاآن که
همدلی و توجه به بیماران، از کلیدهای کیفیت خدمات  دهند.

مراقبت پرستاری است که با تقاضای افرادی که انتظار خدمات 
بـا توجـه  .(10)درمانی خوب و با کیفیت دارند، بسیار مناسب است

ـه اینکــه محیــط بیمارســتان، بــه خــودی خــود بــرای ب
آور اســت؛ اما داشــتن هــا بحرانبیمــاران و همراهــان آن

رفتارهایــی کــه مــورد پسـند افـراد قـرار گیـرد و مقـداری از 
هـا را کم کند، از اهمیــت زیادی هـای منفـی آنهیجـان

 .(63)برخــوردار اســت
های پژوهش حاضر، نشان داد که بین نمرۀ میانگین یافته

ای پرستاران، ارتباط های مطلوب اجتماعی و رفتار حرفهگرایش
با بررسی متون انجام گرفته،  مثبت و معناداری وجود دارد.

ی ای که دقیقاً ارتباط این دو متغیّر را تاکنون بازبینمتأسفانه مطالعه
 Suazoنتایج تحقیق  یافت نگردید؛ اما در همین زمینه، کرده باشد،

(، نشان داد که بین رفتارهای مطلوب اجتماعی 1313و همکاران )
دوستانه، ارتباط مثبت و های پرستاری انسانو ارئه مراقبت

و همکاران  Kimمطالعۀ نتایجهمچنین  ؛(13)معناداری وجود دارد
 از جنوبی، برخورداری کرۀ (، بیانگر این بود که در1363)

 را سازمانی ارتباطات از رضایت مطلوب، اجتماعی هایگرایش
 و همکارانTuyenطبق نتایج . (33)به دنبال دارد پرستاران، برای

جتماعی مطلوب برخوردار های اپرستارانی که از گرایش (،1360)
 (36)بودند، در محیط کار، مدیریت بهتری بر رفتارهای خود داشتند

امی باشد؛ چون تمکه خود تأیید کنندۀ نتایج تحقیق حاضر، می
ای پرستاران است. در همین این مفاهیم، نمودی از رفتار حرفه

ود نشان دادند (، در مطالعۀ خ6033زمینه، زاهدپاشا و همکاران )
 هایی همچون: نزاکت،که میان رفتار شهروندی سازمانی، با مؤلفه

ای نوع دوستی، جوانمردی و فضیلت مدنی، با رفتار حرفه
با توجه به  .(10)پرستاران، ارتباط مستقیم و معناداری وجود دارد

های مفهوم شهروندی با رفتار مطلوب مشابه بودن برخی از مؤلفه
ۀ صورت غیرمستقیم، نتیجتوان گفت این مطالعه به، میاجتماعی

دهند؛ همچنین در این رابطه، پژوهش اخیر را مورد تأیید قرار می
دوستانه (، رفتارهای مراقبتی نوع1362مطالعۀ علوی و همکاران)

را یکی از ابعاد اصلی خودکارآمدی مراقبتی پرستاران، معرفی 
 فاکتورهای مؤثرترین از یکی کردند؛ در حالی که خودکارآمدی،

 یپرستار بالینی، در ایپیش بینی عملکرد حرفه بر کارآمد،

نتایج نیز ارتباط بین گرایش مطلوب اجتماعی و  این .(31)است
هد. دای پرستاران را مورد تأیید قرار میدوستانه، با رفتار حرفهنوع

(، نشان داد  که 1361در همین زمینه، بررسی غفاری و همکاران )
 بـه نسـبت پرسـتاران، نگـرش و دوسـتینـوع متغیـّر بیـن

 وجـود معنـاداری و تمثبـ رابطـۀ بیمـاران، حقـوق رعایـت
Nesje  (1365 ،)ـای مطالعــۀ طولــیهـیافتــهچنانچه ؛(33)دارد

پســندانۀ پرستاران، بــا تعهــد نشــان داد، انگیــزۀ جامعــه
 ؛(30)ها بعـد از سه سال فـارغ التحصیلـی، رابطـه داردشــغلی آن

 دهد که رفتارهـایهمچنین نتایج تحقیقات نشان می
 رنـدگذاب پرسـتاران تأثیـر عملکـرد بـر تواننـدمـی پسـند،جامعـه

 از مندیبهره .گردنـد موجـب را مراقبـت بالاتـر کیفیـت و
 قاارت را کارکنان ایحرفه خشنودی مطلوب، اجتماعی هایگرایش

موضوع  این. کندمی خرسند دیگران، با ارتباط از را آنان و داده
ارکنان ک در افسردگی علایم بروز کمترِ دیگران، با مهربانی باعث

 . درشودمی آنان کمتر، توسط شغلی اضطرابتجربۀ  سرانجام، و
 کار، محیط ساختار اجتماعی از ها،گرایش این پرستاری، حرفۀ
 بموج ها،گرایش این برخورداری از نتیجه، پذیرند؛ درمی تأثیر

 ایارتق و حرفه به بینی نسبتخوش سازمانی، عملکرد بهبود
توان می جگردد. در تبیین نتایمی پرستاری، هایمراقبت کیفیت

 ارتباطات زمینۀ ها،این گرایش از برخورداری واقع، گفت که در
 بت بهنس شفقت ورزی سایر افراد، با دیگران، همدردی با دوستانه

 هایگرایش .(35)گرددمی نیازمند، افراد از حمایت و هاآن
 ، بهمثبتی روانشناختی بهزیستی افراد، برای اجتماعی مطلوب،

 توسعه جامعه، سایر افراد با هانآ همدلی آورد؛ چنانچهمی ارمغان
ر د ای پرستاران،طبق نتایج این پژوهش، رفتار حرفه .(11)یابدمی

 در ،پرستاران ایحرفه رفتار است و اجتماعی هایگرایش ارتباط با
 این زکند و امی پیدا معنا اجتماعی، تعاملات به شخص ورود بستر

 و فردی بین تعاملات برقراری برای پرستاران، تصمیم رو،
  .سازدآماده می را ایحرفه رفتار ظهور های اجتماعی، زمینۀگرایش

غیرتصادفی است؛  گیریپژوهش، نمونه این هایمحدودیت از
بنابراین باید در تعمیم نتایج به جامعۀ مشابه، محتاطانه عمل کرد؛ 

 تر و با روشبزرگ هایمحیط در مشابه، هایتحقیق انجام چنانچه
 تایجن است، ممکن که شودمی پیشنهاد گیری تصادفی،نمونه

  . باشد داشته متفاوتی
 

 گیرینتیجه

ای همطابق با نتایج پژوهش حاضر، بین میانگین نمرۀ گرایش
ای پرستاران، ارتباط مثبت و مطلوب اجتماعی و رفتار حرفه

 بخشی اجتماعی، روابط و فردی بین ارتباطمعناداری وجود دارد. 
 یگرد است؛ به عبارت پرستاری حرفۀ تفکیک، باامور غیر قابل  از

 تعاملات به شخص ورود بستر در پرستاران، ایحرفه رفتار
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 زا ای، متأثررفتار حرفه کهگونهکند؛ آنمی پیدا معنا اجتماعی،
نانچه است؛ چ شده بنیان آن براساس که باشدمی اجتماعی گرایش

ه، در یافتشپرستاری، به عنوان یک حرفۀ گستراز طرفی دیگر 
صاحب  باشد. از دیدگاهای شدن، میحال طی کردن مسیر حرفه

 جهت و هموار نیست پرستاری، در ایحرفه تکامل مسیر نظران،
 و یشناسای این فرآیند، در مؤثر عوامل باید هدف، این به رسیدن

کرد؛ بنابراین  شدن، تلاش ایحرفه معیارهای به رسیدن برای
طلوب م رفتارهـای اهمیـت گرفتـن نظـر در گردد، بـاپیشنهاد می

رفتارهـا، بر اقدام  از دسـته ایـن انجـام تمایلات و اجتماعی
مداخلاتـی همچون  کـه اسـت ضـروری پرسـتاران، ایحرفه

های آموزشی در زمینۀ مفاهیمی مانند: همدلی، برگزاری کارگاه
ای، به عنوان زیر شفقت، نوع دوستی و  دانش اخلاق حرفه

های مطلوب اجتماعی، انجام شود تا از این های گرایشساخت
پرسـتاران،  های مطلوب اجتماعی درطریق، به بهبـود گرایش

ی امثبت آن مانند تقویت رفتار حرفه پیامدهـای کمک کنند و 
 پرستاران که در واقع بهبود عملکرد اخلاقی پرستاران و کیفیـت

 حاصل گردد. نگر خواهد بود،پرســتاری کل مراقبت
 

 ملاحظات اخلاقی
 "شمارۀ به اخلاق و کد تأییدیه دریافت با ،هشوپژ ینا

IR.IAU.FALA.REC.1397.016 " ، تملاحظاگردید.  منجاا 
 ،طلبانهداو کترمشا ،گاهانهآ ضایتر مفر تکمیل مانند: ،خلاقیا

 دنبو محرمانه ردمو در نطمیناا و تحقیق افهدا توضیح

 ریکشو یتۀکم بمصو یکدها عایتر)ید.دگر عایتر ت،طلاعاا
 (پزشکی معلو یهاهشوپژ در قخلاا

 

 تعارض منافع
 .است رسیده انجام به مالی، حمایت هرگونه بدون پژوهش، این

 تحقیق، نای در منافعی گونه تضادهیچ که بیان کردند نویسندگان
 ندارد. وجود

 

 مشارکت نویسندگان
 اجرای پروژه؛فاطمه صالحی: طراحی و  و علوی اعظم .6
  ها؛آوری دادهفاطمه صالحی: جمع  .1
 ها؛ادهد سنجیو اعتبار تفسیر تحلیل و . فاطمه صالحی: تجزیه3
 هایین و بازنگری ویرایش، نوشته، دشت اعظم علوی: نوشتن .0

 مقاله. کردن

 

 تشکر و قدردانی
 یریتمد رشتۀ در ارشد، کارشناسی نامۀپایان برآمده از  مقاله، این

 ونتمعا محققان، از وسیله بدین بود؛ درمانی، – بهداشتی خدمات
ت جه شهرکرد، اسلامی آزاد دانشگاه فناوری و تحقیقات محترم

 و گرانمایه وقت که پرستارانی تمام از همکاری و همچنین
 صمیمانه دادند، ها قرارآن  اختیار در را خود ارزشمند هایتجربه
 کنند.قدردانی، می و تشکر
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Abstract:  
Introduction:  
Professional behavior is one of the requirements for performing the proper duties of nurses and desirable 

social behaviors and tendencies for the sake of has an important role in choosing the nursing profession 

and professional performance. The present study aimed to investigate the relationship between desirable 

social tendencies and professional behavior of nurses in educational hospitals affiliated to Shahrekord 

University of Science. 

Methods & Materials:  

The present study is a cross-sectional study. 269 nurses of hospitals affiliated to Shahrekord University 

of Medical Sciences were selected by using convenient sampling method in 2018. Data were collected 

using two standard nurses' professional behavior questionnaire and desirable prosocial tendencies 

(Carlo et al. 2003). Data were analyzed by descriptive and inferential statistical tests (Pearson 

correlation) with SPSS software ver. 24. 

Results:  

The results showed that mean ± SD of nurses 'prosocial tendencies was (3.72 ± 72) and mean score of 

nurses' professional behavior was (3.82 ± 72). The result of Pearson's correlation test showed that there 

is a positive and significant relationship between the mean score of nurses 'prosocial tendencies and 

nurses' professional behavior (r = 0.393, and p<0.001). 

Conclusion:  

In view of the importance of social behaviors and the tendencies of these behaviors on the professional 

behavior of the nurses, the interventions are essential in order to improve the desirable social tendencies 

in the nurses. It is suggested that interventions such as workshops on concepts such as empathy, 

compassion and kind of friendship as the infrastructure of desirable social trends in order to improve 

the desirable social tendencies in the questions. 
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