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ABSTRACT

Background & aim: Job satisfaction of nurses, as the main body of patient service providers,
is of great importance which increases a person's commitment to the job, creativity, efficiency
and improves the quality of services. Therefore, the aim of this study was to investigate the
relationship between clinical competence and job satisfaction in nurses of Ardabil university
of medical sciences.
Methods: This cross-sectional descriptive correlational study was performed on 353 nurses of
teaching hospitals of Ardabil University of medical sciences. The samples were selected
through multi-stage random sampling. Data collection tools included demographic
information questionnaire, Minnesota job satisfaction questionnaire and banner clinical
competency. Data were analyzed using SPSS 22 software and T-test, Pearson correlation
coefficient and regression analysis. Data were analyzed using SPSS-22 software and T-test,
Pearson correlation coefficient and regression analysis.
Results: The results of Pearson correlation test showed that there was no significant
correlation between clinical competence and job satisfaction (p=0.07). There was a
statistically significant relationship between education and guidance and diagnostic practices
with job satisfaction among the areas of clinical competence (p=0.001, r=0.88). The results of
multiple regression showed that only the domain of diagnostic practices had a significant
effect in predicting job satisfaction (p=0.001, r=0.18) and other domains of clinical
competence had no significant effect.
Conclusion: The clinical competence and job satisfaction of most nurses were assessed in
moderate level. It is necessary for managers to pay more attention to empower and acquire the
necessary qualifications of nurses in order to improve the job satisfaction of nurses, which has
a direct impact on the quality of nursing care.
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مقدمه
رمان وظیفه خطیـر حفـظ و اعـاده    بخش بهداشت و د

سلامتی را بر عهده دارد کـه پرسـتاران، بزرگتـرین و    
مهمترین نقش را در سطوح مختلف بر عهـده دارنـد   

. اکنون سراسر دنیا با بحران کمبود پرستار روبـرو  )1(

است و خروج بالاي پرستاران از این حرفه یـک چـالش   
ها، یکی از عوامـل مـوثر   اساس بررسیجهانی است. بر

ــه  ــرك حرف ــان   در ت ــغلی آن ــایتی ش ــتاري، نارض پرس
. رضایت از کار و محیط کار، امري مهـم و  )2(باشدمی

ــوده  ــه بســیاري از سیاســتو )3(ضــروري ب ــاپای و ه

چکیده
دهندگان خدمات به بیماران از اهمیت بالایی برخوردار رضایت شغلی پرستاران به عنوان بدنه اصلی ارائهزمینه و هدف: 

که موجب افزایش تعهد فرد نسبت به شغل، خلاقیت، کارایی و بهبود سطح کیفیت خدمات می گردد. مطالعـه حاضـر   است
باط بین صلاحیت بالینی و رضایت شغلی در پرستاران بیمارستان هاي دانشگاه علوم پزشکی اردبیـل انجـام   با هدف تعیین ارت

شد.
دبیل انجام اردرمانیآموزشیمراکزپرستار 353روي کهین پژوهش مقطعی از نوع توصیفی همبستگی بوداروش کار: 

اطلاعـات  فـرم شـامل  هـا  ابزار گـردآوري داده تخاب شدند.اي انتصادفی چندمرحلهشد. نمونه ها با روش نمونه گیري
SPSS-22ها با استفاده از نرم افزاربود. دادهبنرو صلاحیت بالینیرضایت شغلی مینه سوتاهايپرسشنامهودموگرافیک

.مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفتضریب همبستگی پیرسون و تحلیل رگرسیون،آزمون هاي آماري تی تستو 
در ).=07/0p(براساس نتایج، بین صلاحیت بالینی و رضایت شغلی پرستاران، همبستگی معنی داري مشاهده نشد ته ها: یاف

بین حیطه هاي صلاحیت بالینی، بین آموزش و راهنمایی و نیز اعمال تشخیصی با رضایت شغلی، ارتباط آمـاري معنـی داري   
اعمال تشخیصی پیش بینی رضایت شغلی، تنها حیطهنه نشان داد در نتایج رگرسیون چندگا).=r=001/0p ,88/0(دیده شد 

.و سایر حیطه هاي صلاحیت بالینی، تاثیر معنی داري نداشتند) =r=001/0p ,18/0(اثر معنی دار داشت 
صلاحیت بالینی و رضایت شغلی اکثر پرستاران در سطح متوسط ارزیابی شده است ضـروري اسـت مـدیران    گیري: نتیجه
هـاي لازم پرسـتاران داشـته باشـند تـا بتـوان توامـاً       ر خصوص توانمندسازي و کسب صلاحیتوجه و دقت بیشتري دباید ت

رضایت شغلی پرستاران را که تاثیر مستقیم بر کیفیت ارائه مراقبت هاي پرستاري دارد، ارتقا بخشید.
پرستارانصلاحیت حرفه اي، ، صلاحیت بالینی، رضایت شغلیهاي کلیدي: واژه
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وري و ي مـدیریت بـراي افـزایش بهـره    هـا مشـی خط
رضـایت شـغلی   . )4(دهدمیکارآیی سازمان را تشکیل

اي از احساسات مثبت اعضـاي سـازمان   به عنوان درجه
نسبت به وظایف خود بیـان شـده و روي کیفیـت کـار     

رضایت شغلی پرستاران به عنـوان  .)5(گذاردمیتاثیر
دهندگان خدمات به بیماران از اهمیت ارائهبدنه اصلی

بالایی برخوردار است و عوامل مختلفی که در رضایت 
عدم رضایت پرسـتاران نقـش دارد تـابع سـازمان و     یا

رســد مــیحتــی کشــور اســت، بطــوري کــه بــه نظــر
پرستاران در صورت دریافت حمایت سـازمانی، بهبـود   
روابط بـا مـدیران و پزشـکان و وضـوح نقـش، تمایـل       

. بـا  )6(کمتري به ترك شغل یا سازمان خواهند داشت 
اوضاع دهندهنشاناین حال، نتایج مطالعات انجام شده 

نامناســب پرســتاران در بحــث رضــایت شــغلی اســت. 
بطوري که در مطالعه موحد و همکـاران نتـایج نشـان    
داد که بیشتر پرسـتاران شـهر ارومیـه از شـغل خـود،      

همچنین در مطالعه نصیري پـور و  . )7(ناراضی بودند 
همکاران، اکثر پرستاران از میزان رضایت شغلی ضعیف 

مطالعـه اصـغري و   .)8(تا متوسـط برخـوردار بودنـد    
همکاران نیـز، میـزان رضـایت شـغلی پرسـتاران را در      

 ـ هابیمارستان ابی ي آموزشی شهر رشت، متوسـط ارزی
اگرچه رضایت شغلی و نارضایتی 1به اعتقاد لو.)3(کرد 

ــه   ــر گرفت ــدا در نظ ــوم ج ــوان دو مفه ــه عن ــغلی ب ش
شوند ولی رضایت شغلی بیشتر به عوامل درونی و می

ایتی شغلی عمدتا به عوامل بیرونی وابسـته اسـت   نارض
دو دسـته  2. براساس نظریه دو عـاملی هرزبـرگ  )9(

: عوامــل گــذاردمــیعامــل بــر رضــایت شــغلی تــأثیر
بهداشتی (خارجی یـا عوامـل نگهـداري) کـه بـا امنیـت       
شغلی، حقوق، مزایاي جانبی، شرایط کار و غیـره نشـان   

شوند و عوامل محرك انگیزه ماننـد مهـارت   داده می
بالا، مسئولیت پذیري، استقلال، معنادار بودن، مشارکت 
در تصمیم گیري، تعهد سازمانی و غیره. یکی از عوامل 

1 Lu
2 Herzberg

اي فـرد بر رضایت شغلی، صلاحیت حرفهردرونی موث
.)8(باشد می

صلاحیت، یکی از موضـوعات بحـث برانگیـز در حـوزه     
ي سـلامتی اسـت کـه از اهمیـت زیـادي در      هامراقبت

ي مختلف درمانی از جملـه آمـوزش، بـالین و    هاحیطه
منـدي  صلاحیت را بهره. )10(مدیریت برخوردار است 

ي هـا ي مـورد نیـاز در حیطـه   هـا و تواناییهااز مهارت
شناختی، روانی، حرکتی و عاطفی جهت عملکرد ایمن و 

ي واقعـی تعریـف   هـا در محـیط هـا مطابق با استاندارد
. عوامل مختلفی همچون تغییر سریع )11,12(اند کرده

ي پایش سلامت، لزوم ارائه خدمات ایمن هادر سیستم
و مقرون به صرفه، ارتقا آگاهی افراد جامعه در مورد 
موضوعات مربوط به سلامتی و افزایش انتظار دریافت 

و هـا خدمات با کیفیت مناسب همراه با تمایل سازمان
هنده خدمات سلامتی به بکـارگیري  دي ارائههاموسسه

نیروي کار ماهر، باعث شده است تـا صـلاحیت بـالینی    
ي مرتبط با سلامتی بیش از پیش مورد هاشاغلان حرفه

ها بیانگر آن نتایج برخی گزارش.)13(توجه قرار گیرد 
درصــد از خطاهــاي منجــر بــه 80اســت کــه بــیش از 

صدمات ثانویه بـه بیمـاران بـه علـت غفلـت یـا عـدم        
. همچنـین  )14(صلاحیت بالینی پرسنل پرستاري اسـت  

درصـد  75دهند ها نشان میهاي برخی پژوهشیافته
هـاي لازم بـراي انجـام    از پرستاران تازه کار، صـلاحیت 

اگرچـه بـه نظــر  . )15(هـاي بـالینی را ندارنــد   فعالیـت 
رسد بین صلاحیت بـالینی و رضـایت شـغلی ارتبـاط     می

وجود داشته باشـد ولـی مطالعـات انجـام شـده نتـایج       
دهنــد. در حــالی کــه عباســی و مــیمتفــاوتی را نشــان

رضـایت شـغلی   همکاران، بین میزان صلاحیت بـالینی و 
دار و مستقیم را گزارش کردنـد  پرستاران رابطه معنی

ــگرن )1( ــه فورس ــایج مطالع ــه  3، نت ــاران، رابط و همک
رسـتاران، نشـان   ي را بین ایـن دو متغیـر در پ  دارمعنی
.)16(نداد 

با توجه به اهمیـت صـلاحیت بـالینی و رضـایت شـغلی      
ي هامولفهپرستاران و عواقب ناگوار بی توجهی به این 

1 Forsgren
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ارائه مراقبت و اینکه تاکنون پژوهش منسجمی در این 
خصوص در ایران انجام نشده است، لذا مطالعه حاضـر  

تعیین ارتباط بـین صـلاحیت بـالینی و رضـایت     با هدف 
ي دانشــگاه علــوم هــاشــغلی در پرســتاران بیمارســتان

پزشکی اردبیل انجام شد. 

روش کار
. بـود مبسـتگی  پژوهش حاضر یک مطالعـه توصـیفی ه  

جامعه مورد مطالعه شامل تمامی پرستاران شـاغل در  
مراکز آموزشی درمانی اردبیل بودند که از بین آنهـا  

ــه مطالعــه را  353تعــداد  نفــر کــه معیارهــاي ورود ب
داشتند براساس نسبت پرستاران شاغل در هر مرکـز  
و بصورت تصادفی طبقه اي وارد مطالعه شدند. حجـم  

و بـا  )17(بحرینی و همکـاران  لعه نمونه بر اساس مطا
20استفاده از فرمول کهن و با در نظـر گـرفتن افـت    

نفر تعیین شد که از ایـن میـان،   367هادرصدي نمونه
ــان پرسشــنامه353 را تکمیــل نمــوده و هــانفــر از آن

عودت دادند. 
N=

معیارهاي ورود به مطالعه شامل داشـتن حـداقل یـک    
سال سابقه کـار در بخـش محـل خـدمت، دارا بـودن      
مدرك کارشناسی به بـالا و تمایـل جهـت شـرکت در     

 ـ  ي مـدیریتی و  هـا ودن در پسـت مطالعه بود. شـاغل ب
ــه عنــوان معیارهــاي خــروج از   اداري و بخــش روان ب

مطالعه در نظر گرفته شدند.
شــامل فــرم اطلاعــات   هــاابــزار گــردآوري داده 

دموگرافیک پرستاران، پرسشـنامه اسـتاندارد رضـایت    
شغلی مینه سـوتا و پرسشـنامه صـلاحیت بـالینی بـود.      

 ـ ین بـار توسـط   پرسشنامه رضایت شغلی مینه سوتا اول
) طراحـــی گردیـــد. ایـــن 1967وایـــس و همکـــاران (

خرده مقیاس نظام پرداخت 6گویه و 19پرسشنامه از 
ي پیشـرفت  هـا سوال)، فرصـت 4سوال)، نوع شغل (3(
4سـوال)، سـبک رهبـري (   2سوال)، جـو سـازمانی (  3(

سوال) تشکیل شـده اسـت.   3کی (سوال) و شرایط فیزی

مبنــاي طیــف پــنج رگــذاري ایــن پرسشــنامه بــنمــره
باشد. مجموع نمرات کسـب شـده   میاي لیکرتگزینه

از دو مولفــه رضــایت درونــی و رضــایت بیرونــی     
نمـرات کسـب   باشـد کـه   میرضایت کلیدهندهنشان

دهنده رضایت پـایین، نمـرات   نشان38تا 19شده بین 
ــا 38 ــالاي  57تـ ــرات بـ ــط و نمـ ــایت متوسـ 57رضـ

ضـریب پایـایی  . )18(باشد میرضایت بالادهندهنشان
سـه روش  پولادي ري شهري بـه  مطالعه این ابزار در

بدسـت  80زوج و فرد، آلفاي کرونباخ و گاتمن، بالاي 
در مطالعـه حاضـر، ضـریب آلفـاي     .)18(آمده اسـت  

به دست آمد.86/0کرونباخ، 
ــن   ــالینی مــورد اســتفاده در ای پرسشــنامه صــلاحیت ب

و همکاران بر اسـاس نظریـه   1پژوهش توسط مرتوجا
بنر طراحی شده اسـت. ایـن ابـزار    »از مبتدي تا ماهر«

مهارت پرستاري را در شـش حیطـه مختلـف زیـر     67
و وظـایف  هانقش«دهد؛ حیطهمیمورد سنجش قرار

16(»آمـوزش و راهنمـایی  «مهـارت)،  7(»رسانییاري
مسـایل  «مهـارت)،  7(»ي تشخیصیهافعالیت«مهارت)، 
مهارت) 10(»مداخلات درمانی«مهارت)، 8(»مدیریتی

مهارت). پرسشـنامه بـه   19(»وظایف کاري و شغلی«و 
شیوه خودارزیابی توسط پرستاران تکمیل شـد و آنـان   

بـه خـود امتیـازي کـه     هـا ل هر یک از مهـارت در مقاب
بود، دادند. با توجه به 100و حداکثر آن 0حداقل آن 

تقسیم بندي نمرات، صلاحیت بالینی پرستاران در چهار 
) 51-75)، خـوب ( 26-50)، متوسط (0-25سطح پایین (

) در نظر گرفته شد علاوه بـر  76-100و بسیار خوب (
خواسته شـد فراوانـی   این در بخشی دیگر از پرستاران

گـذاري یـک   رگیري هر مهارت را از طریق علامـت بکا
اي به شیوه لیکرت تعیین نماینـد. بـه   مقیاس چهار رتبه

گونه اي که رتبه صفر بـه معنـاي عـدم بکـارگیري آن     
به معناي استفاده مکرر از آن مهـارت  3مهارت و رتبه 

. فراوانی بکارگیري هر مهارت بـا دامنـه   )19, 17(بود. 
مشخص گردید. در ایران روایی و 201نمرات صفر تا 

پایایی این ابزار در جامعـه پرسـتاري مـورد ارزیـابی و     

1 Meretoja
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رفته است. در مطالعه بحرینی و همکـاران  تایید قرار گ
و ضــریب پایــایی آن بــر 83/0شــاخص روایــی ابــزار، 

گانـه  ي هفتهااساس ضریب آلفاي کرونباخ در حیطه
ــا 70/0بــین  دهنــدهنشــانگــزارش شــد کــه 85/0ت

و پایایی بـالاي ایـن   هاهمسانی درونی و مطلوب حیطه
پایایی ابزار با در مطالعه حاضر نیز . )17(باشد میابزار

محاسبه شد.85/0استفاده از ضریب آلفاي کرونباخ 
ها پـس از جمـع آوري بـا اسـتفاده از نـرم افـزار      داده

SPSS-22 ــه و ــدتحلیـــل تجزیـ ــتفاده از شـ ــا اسـ . بـ
فی میـانگین و انحـراف معیـار نمـره     هاي توصیشاخص

اي بدست آمـد. جهـت   رضایت شغلی و صلاحیت حرفه
ي هـا یین ارتباط بین متغیرهـاي پـژوهش از آزمـون   تع

ــاري ــیآم ــل   ت ــون و تحلی ــتگی پیرس ــریب همبس ، ض
هاین آزموناي دارمعنیرگرسیون استفاده شد. سطح 

)05/0p<در نظر گرفته شد (.

هایافته
ــده در بیمارســتان 367از  ــع ش ــاپرسشــنامه توزی ي ه

را هـا پرسـتار پرسشـنامه  353آموزشی سطح اسـتان،  
ل کــرده و عــودت دادنــد (میــزان کامــل تکمیــبطــور 
کننــدگان در سـن شــرکت %). میــانگین 96دهــی پاسـخ 

اس نتـایج،  اسبر).1بود (جدول 93/32±98/6مطالعه 
ــانگین  ــتاران  میـ ــغلی پرسـ ــایت شـ ــل رضـ ــره کـ نمـ

).2بود ( جدول 37/11±71/56
نمرات صلاحیت بالینی پرستاران نتایج میانگین 3جدول 

کـل صـلاحیت بـالینی    یـانگین نمـره  دهد. ممیرا نشان
14/247±14/27کننـده در مطالعـه   پرستاران شرکت

بود. همچنین میانگین نمره کل خودارزیابی پرسـتاران  
باشد که پرستاران خود را می03/33از صلاحیت بالینی 

از این نظر خوب ارزیابی کردند. ارزیابی پرسـتاران از  
آموزشی و ي هاوضعیت صلاحیت بالینی خود در حیطه

راهنمــایی و وظــایف شــغلی و ســازمانی بســیار خــوب
باشد. می

. مشخصات دموگرافیک پرستاران شرکت کننده در مطالعه1جدول 
تعداد (درصد)متغیر

106)30(مردجنسیت
247)70(زن

123)8/34(مجردوضعیت تاهل
230)2/65(متاهل

337)5/95(لیسانسمدرك تحصیلی
16)5/4(نسفوق لیسا

68)3/19(بلهشغل دوم
285)7/80(خیر

وضعیت استخدام

90)5/25(رسمی
32)1/9(رسمی آزمایشی

109)9/30(پیمانی
4)1/1(قراردادي

101)6/28(طرحی
17)8/4(شرکتی

19) 38/5(سرپرستارسمت
334) 62/94(پرستار

سابقه کار در 
بخش ویژه

85)1/24(بله
268)9/75(یرخ

Mean ± SDمتغیر
98/6سن (سال) ± 93/32

بخش

121)21/34(داخلی
38)76/10(جراحی

46)13(اورژانس
اطفال و 
42)89/11(نوزادان

10)8/2(توراکس
CCU)7/3(13
ICU)9/9(35
20)7/5(دیالیز

11)1/3(ارتوپدي
PICU)4/1(5
NICU)7/1(6
6)7/1(زایمان

درآمد
26)4/7(خوب

322)2/91(متوسط
5)4/1(ضعیف

شرکت در 
ي ضمن هادوره

خدمت

141)9/39(همیشه
179)7/5(گاهی
33)3/9(هرگز

Mean ± SDمتغیر
67/6سابقه کار (سال) ± 64/8
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مره کل رضایت شغلی پرستاران . میانگین ابعاد و ن2جدول 
کننده در مطالعهشرکت

-Mean ± SDMinد رضایت شغلیابعا Max
31/7-54/776/7±14نظام پرداخت

62/12- 93/1224/13±96/2نوع شغل
40/8-66/891/8±40/2ي پیشرفتهافرصت

78/5-97/517/6±86/1جو سازمانی
71/11- 03/1235/12±07/3سبک رهبري

28/9-56/983/9±60/2شرایط فیزیکی
52/55-7/5690/57±37/11نمره کل

نتایج آزمون همبسـتگی پیرسـون نشـان داد کـه بـین      
صلاحیت بالینی و رضایت شـغلی پرسـتاران، همبسـتگی    

). اگرچـه همبسـتگی   =07/0pي وجود ندارد (دارمعنی
و »آموزش و راهنمایی«ي هابین حیطهدارمعنیمثبت 

صـلاحیت بـالینی بـا متغیـر رضـایت      »اعمال تشخیصی«
).4جدول) (p>05/0ه شد (شغلی پرستاران مشاهد

بینی رگرسیون چندگانه نشان داد در پیشنتایج تحلیل 
ــه    ــا حیط ــغلی، تنه ــایت ش ــر  رض ــی اث ــال تشخیص اعم

ــی ــت دارمعن ــه) =001/0p(ي داش ــاو حیط ــر ه ي دیگ
کننده در رضایت شـغلی  بینیصلاحیت بالینی نقش پیش

).5رستاران نداشتند (جدول پ

ي صلاحیت بالینی پرستاران شرکت کننده در مطالعههاره خودارزیابی و حیطهنمره کل، نم. میانگین 3جدول 

وضعیت خودارزیابینمره خودارزیابیي صلاحیت بالینیهاحیطه
Mean ± SDMean ± SD

خوب35±98/2043/3±03/26وظایف یاري رسان
بسیار خوب9/78±72/4812/11±23/53آموزش و راهنمایی

خوب90/33±69/2368/5±76/44اعمال تشخیصی
خوب50/39±8/2735/8±45/52ي مدیریتهاموقعیت

خوب40/48±86/3416/9±46/62مداخلات مراقبتی
بسیار خوب2/94±5/6948/12±66/130وظایف شغلی و سازمانی
خوب03/33±14/24754/9±14/27نمره کل صلاحیت بالینی

بالینی با رضایت شغلیي صلاحیتها. رابطه حیطه4جدول 

ي صلاحیت بالینیهاحیطه
رضایت شغلی

-Pهمبستگی پیرسون Value

73/019/0وظایف یاري رسان
88/0001/0آموزش و راهنمایی

11/003/0اعمال تشخیصی
104/0052/0ي مدیریتیهاموقعیت

92/018/0مداخلات مراقبتی
670/021/0وظایف شغلی و سازمانی

097/007/0مره کل صلاحیت بالینین
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ي آن براساس تحلیل رگرسیون چندگانهها. پیش بینی رضایت شغلی توسط صلاحیت بالینی و حیطه5جدول 

متغیرها
ضرایب استانداردضرایب غیر استاندارد

Bخطاي استانداردBetatP- Value
81/5568/039/81001/0مقدار ثابت

802/0016/0018/032/076/0ي رسانوظایف یار
36/0034/0057/062/053/0آموزش و راهنمایی

029/0013/0029/015/203/0اعمال تشخیصی
20/0-27/1-43/0-025/006/0ي مدیریتیهاموقعیت

27/0-08/1-19/0- 094/0059/0مداخلات مراقبتی
22/0-20/1-13/0- 24/0066/0وظایف شغلی و سازمانی

بحث
این مطالعه با هـدف تعیـین ارتبـاط صـلاحیت بـالینی و      

ي وابسـته بـه   هارضایت شغلی در پرستاران بیمارستان
اساس نتایج، دانشگاه علوم پزشکی اردبیل انجام شد. بر

رضــایت شــغلی پرســتاران مــورد مطالعــه در ســطح  
ي هـا ارزیابی شد. همسو بـا ایـن نتیجـه، یافتـه    متوسط 

ــگ مطال ــات یان ــاران1ع ــگ، و همک ــاران2و ژان ،و همک
میانگین رضایت شغلی پرستاران را ضـعیف تـا متوسـط    

در مطالعـه صـادقی و همکـاران    . )20,21(اعلام کردند 
هـم، پرســتاران رضـایت شــغلی متوسـطی را گــزارش    
کردند، ضمن اینکه رضایت شـغلی اکثـر پرسـتاران در    

ي احتمالی و مزایاي جانبی هاي پرداخت، پاداشهاحیطه
ي ماهیت کار، سرپرسـتی  هادر سطح پایین و در حیطه

همچنـین  .)22(و همکاران در سطح بالا مشاهده شـد  
در مطالعه جعفر جـلال و همکـاران، اکثـر پرسـتاران از     

در حـالی  .)23(رضایت شغلی پایینی برخوردار بودنـد  
که نتایج مطالعه عباسی، میزان رضایت شغلی پرستاران 

ي دانشگاهی و غیردانشـگاهی بوشـهر در   هابیمارستان
.)1(حد مطلوب نشان داد 

ي رضـایت شـغلی   هـا بررسی میانگین نمرات زیرگروه
ي پیشــرفت، هــا(نظـام پرداخــت، نــوع شــغل، فرصــت 

جوسازمانی، سبک رهبري و شـرایط فیزیکـی) در ایـن    
ــه    ــوط ب ــالاترین نمــره مرب ــه ب ــه، نشــان داد ک مطالع

تـرین نمـره در بعـد جـو     ینزیرگروه نوع شغل و پـای 

1 Yang
2 Zhang

سازمانی، نظـام پرداخـت و شـرایط فیزیکـی بـود. در      
مطالعات قبلی مواردي چون سـبک رهبـري، حقـوق و    
منابع ناکافی، کاهش قدردانی بیمار و خانواده و حجـم  
بالاي کـار از عوامـل کاهنـده رضـایت شـغلی شـناخته       

تواند به دلیـل تفـاوت   میاین اختلافات. )24,25(شدند 
ــود در    ــه اي موج ــعیت حرف ــاري و وض ــرایط ک در ش

وهش مختلـف باشـد. بنـابراین بررسـی     ي پژهامحیط
ــزي     ــر مرک ــتاران در ه ــغلی پرس ــایت ش ــزان رض می

رسد. همچنـین بررسـی و تطبیـق    میضروري به نظر
ي مختلف شـغلی پرسـتاران در مطالعـاتی کـه     هاحیطه

تواند نتایج خـوبی بـراي   میرضایت شغلی بالایی دارند
استفاده و کاربرد در راستاي افـزایش رضـایت شـغلی    

ن به دنبال داشته باشد.پرستارا
در این مطالعـه میـانگین نمـره صـلاحیت بـالینی کلـی       
ــین   ــابی شــد. در ب پرســتاران در ســطح متوســط ارزی

ي صلاحیت بالینی، بـالاترین نمـره مربـوط بـه     هاحیطه
وظایف شغلی و سازمانی و کمترین مربوط به وظایف 
یاري رسانی بود که با نتایج مطالعه عباسی کـه میـزان   

ــالینی پرســتاران بوشــهر را مطلــوب کلــی صــلا حیت ب
. در مطالعـه کمیلـی   )1(ارزیابی کرده، متفـاوت اسـت   

نیز میانگین نمره کلی صلاحیت بـالینی پرسـتاران،   ثانی
خوب گزارش شد. در این مطالعـه حیطـه آمـوزش و    
راهنمایی بیشـترین نمـره میـانگین و تضـمین کیفیـت،      

تواند میپایین ترین نمره میانگین را کسب نمودند که
به این دلیل باشد که پرستاران درك روشنی از معنـا و  

اند و یا اصلا نمره واقعی صلاحیت فهوم کیفیت نداشتهم
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در مطالعـه  .)26(پرستاران در این حیطه پـایین اسـت   
ي هـا زاده و همکاران روي پرسـتاران بیمارسـتان  قربان

آموزشی دانشگاه علوم پزشـکی ارومیـه نیـز بـالاترین     
نمره مربوط بـه حیطـه وظـایف شـغلی و سـازمانی و      

ي مـدیریت  هاکمترین نمره مربوط به حیطه موقعیت
ــود  ــتاران  ا. )27(بـ ــه پرسـ ــت کـ ــالی اسـ ــن در حـ یـ

باقري مهارت خـود را در  کننده در مطالعه حاجشرکت
هـا ي مدیریتی، بیشتر از سایر حیطـه هاحیطه موقعیت

عنوان نمودند. در این دو مطالعه کمترین صلاحیت به 
حیطه تضمین کیفیت، مربوط بود و دلیـل آن را عـدم   
ــت و      ــمین کیفی ــوم تض ــق از مفه ــف دقی ــه تعری ارائ

.)28(اند ي آن در پرستاري دانستههاهارتم
نتایج این مطالعه نشان داد که بـین صـلاحیت بـالینی و    

ران، ارتباط معناداري وجود ندارد.رضایت شغلی پرستا
این در حالی است که تصور اولیه این بـود کـه احتمـالا    
پرستارانی که از صلاحیت بالینی بیشتري برخوردارنـد، 

بایستی رضایت شـغلی بیشـتري داشـته باشـند. در     می
مطالعه فورسگرن و همکاران نیز بین صلاحیت بالینی و 

ي مشـاهده  دارمعنـی رضایت شغلی پرستاران، رابطـه  
. در حالی که در مطالعه ذاکري بین رضـایت  )16(نشد

ــت    ــاط مثب ــتاران، ارتب ــالینی پرس ــلاحیت ب ــغلی و ص ش
نیز پس از 1. در مطالعه روچا)29(ي دیده شد معنادار

لینی، پرسـتاران احسـاس   اجراي یـک مـدل نظـارت بـا    
ــه ــایت حرف ــد  رض ــزارش کردن ــالاتري را گ . )30(اي ب

کـه تقویـت   هـم در مطالعـه خـود نشـان داد     2ماجیما
ي هـا اي و افزایش فرصتصلاحیت مشارکت بین حرفه

ــا متخصصــان خــارج از بیمارســتان،   ــادل اطلاعــات ب تب
ي هـــارضـــایت شـــغلی پرســـتاران را در بیمارســـتان

 ـ  )31(بخشد میدانشگاهی بهبود ه شـرایط  . بـا توجـه ب
ي اخیـر بـه نظـر   هـا اقتصادي حاکم بر جامعه در سـال 

رسد نقش عوامل بیرونی همچون امنیـت شـغلی و   می
ز عوامـل  حقوق و مزایاي جـانبی بیشـتر تاثیرگـذارتر ا   

1 Rocha
2 Majima

اي در رضـایت شـغلی   درونی همچون صلاحیت حرفـه 
باشد. 

ــژوهش داراي     ــن پـ ــه ایـ ــت کـ ــه داشـ ــد توجـ بایـ
.وجه قرار گیرنـد که باید مورد تبودیی هامحدودیت

ــه منظــور جمــع  ــژوهش ب ــن پ از هــاآوري دادهدر ای
پرسشنامه و از روش خود ارزیابی استفاده شد کـه بـا   
توجه به احتمال انحراف پاسخگر، ممکن است بـر نتـایج   

گـردد در  مـی تأثیر گذاشته باشـد. بنـابراین پیشـنهاد   
ي دیگــر، نتــایج ارزیــابی صــلاحیت بــالینی هــاپــژوهش

از جملـه ارزیـابی   هااستفاده از سایر روشپرستاران با 
توسط همکاران و یا از طریق مشاهده و با حجم نمونه 

گیرد. میبیشتر مورد بررسی قرار

نتیجه گیري
حاضـر نشـان داد کـه بـین صـلاحیت      ي مطالعههایافته

بالینی و رضایت شغلی پرستاران استان اردبیـل ارتبـاط   
یطه اعمال تشخیصی معناداري وجود ندارد و تنها دو ح

ي صلاحیت بالینی هاو آموزش و راهنمایی از بین حیطه
با رضایت شـغلی پرسـتاران ارتبـاط آمـاري معنـاداري      
داشــتند. همچنــین رضــایت شــغلی و صــلاحیت بــالینی 
پرستاران در این مطالعـه در سـطح متوسـط ارزیـابی     

هگـردد سـازمان مربوط ـ  مـی شدند. بنابراین توصـیه 
شغلی و صلاحیت بـالینی بـا ایجـاد    جهت ارتقاي رضایت

ي هـا محیطی توام با احترام، همکاري، تخصیص پـاداش 
شغلی مناسب، افزایش حقوق و مزایـا، کـاهش سـاعت    
کاري و امکانات رفـاهی و گردشـگري، محرکـی بـراي     
ایجاد انگیزه و رضایت شـغلی بیشـتر پرسـتاران باشـد.     
همچنین مدیران پرستار بطور مداوم صلاحیت بـالینی  

یی را هاپرستاران را مورد ارزیابی قرار دهند و برنامه
براي ارتقاي صلاحیت آنها طراحی و اجرا نمایند.

تشکر و قدردانی
ایــن مقالــه حاصــل طــرح تحقیقــاتی کمیتــه تحقیقــات  

بـود دانشجویی مصوب دانشکده علوم پزشکی خلخـال 
IR.KHALUMS.REC.1398.008که با کد اخلاقـی 
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دگان مقالـه مراتـب تشــکر و   تصـویب گردیـد. نویســن  
قدردانی خود را از پرستارانی که در انجام این مطالعه 

دارند.شرکت نمودند، ابراز می

منافعتعارض 
نماینــد کــه هیچگونــه تضــاد مــینویســندگان تصــریح

.منافعی در خصوص پژوهش حاضر وجود ندارد
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