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  مجله علمی دانشگـــــاه علـوم پزشکی زنجـــان
21 ـ 14، صفحات 1384، بهار 50، شماره 13دوره   

  

هاي مدیریتی مدیران پرستــــاري بر توانمندسازي  بررسی تأثیر باز آموزي مهـــارت
  پرسنل پرستاري

  ***، دکتر ابراهیم حاجی زاده**دکتر زهره ونکی، *مریم زعیمی پور کرمانشاهی
  vanaki_z@modares.ac.ir تهران ، دانشگاه تربیت مدرس ، گروه پرستاري :ي مسئول نویسنده

  14/9/84:      پذیرش10/3/84: دریافت
  

  چکیده
 اند که مدیران با رفتارهاي  مطالعات متعددي در مورد بررسی رفتارهاي مدیران پرستاري و توانمندسازي پرسنل پرستاري نشان داده:زمینه وهدف

توانند سبب توانمندسازي پرسنل شده و بر رضایت شغلی، حس تعهد، مسئولیت پذیري، بهره وري و کیفیـت ارایـه خـدمات            اثربخش خود، می  
هاي مدیریتی مدیران پرستاري بر توانمندسازي پرسنل پرستاري در   ي حاضر نیز تعیین تاثیر بازآموزي مهارت        هدف از مطالعه  . تأثیر مثبت گذارند  

  . باشد  می1383ر سال تهران د
هاي آموزشی منتخب شـهر    نفر از پرسنل پرستاري یکی از بیمارستان111بر روي ) از نوع قبل و بعد    ( ي نیمه تجربی       این مطالعه  :روش بررسی 

مـورد  )  شـده بـود  که قبلا پایـایی و روایـی آن تعیـین   (قبل از مداخله، توانمند سازي پرسنل پرستاري از طریق پرسش نامه           . تهران انجام گرفت  
همان بیمارستان بـه عنـوان مداخلـه    ) =n 20(براي تمامی مدیران پرستاري)  ماه متوالی3به مدت( ي بازآموزي  سپس برنامه . سنجش قرار گرفت  

 اتمام هاي مدیریتی در طول مدت آموزش و یک ماه پس از مدیران موظف بودند یادگیري خود را در قالب رفتارها و تصمیم گیري         . انجام گرفت 
یک ماه پس از اتمام بازآموزي مجدداٌ توانمنـدي پرسـنل بررسـی    . آن به کار گیرند و گروه محققین به عنوان مشاور همواره در معیت آنان بودند        

تجزیـه و  ) آزمون آماري تـی زوج و آنـالیز رگرسـیون    (و تحلیلی ) میانگین و انحراف معیار (بندي و با استفاده از آمار توصیفی          ها طبقه   داده. شد
  . تحلیل شدند

میـانگین توانمنـدي   .  درصد آنان پس از مداخله داراي توانمنـدي درحدمتوسـط بودنـد     74 درصد پرسنل پرستاري قبل از مداخله و         73: ها  یافته
 ي را بـین آزمـون آمـاري تـی زوج تفـاوت معنـادار     .  افـزایش یافـت  9/106 ±1/16 بود که پس از مداخله بـه  5/96 ± 18پرسنل قبل از مداخله   

هـاي   ي گـام بـه گـام نـشان داد کـه پیـشگویی کننـده          آنالیز رگرسیون چندگانه  ).  =P 001/0(توانمندي پرسنل قبل و پس از مداخله نشان داد          
  .باشند ي قبل و پس از مداخله، تغییر در ابعاد روحیه و درك محیط سالم می توانمندي پرسنل در مرحله

رسـد   از ایـن رو بـه نظـر مـی    . غییر رفتارهاي مدیران منجر به افزایش توانمندي پرسنل پرستاري گردیده است       مطالعه نشان داد که ت    : گیري  نتیجه
هاي رهبري و مدیریتی مدیران پرستاري با ارتقاي دانش کاربردي مـدیران و اثربخـشی بیـشتر رفتارهـاي آنـان، سـبب         ي بازآموزي مهارت    برنامه

  .گردد اي آنان می ي عملکرد حرفه تاري و ارتقاتوانمندسازي سازمانی و روانی پرسنل پرس
  مدیران پرستاري، بازآموزي مدیران پرستاري، توانمندسازي پرسنل    : واژگان کلیدي

  
  مقدمه

هاي بهداشتی ـ درمانی ارتقـاء    یکی از اهداف مهم سازمان
از آنجـا کـه     . سطح سلامت افراد و ارایه کیفیت مطلوب است       

ی فراینـد بهبـود کیفیـت مراقبـت هـا           ي اصل   پرستاران شالوده 

ها در پیشبرد اهداف بسیار مثمرثمر است،  هستند و عملکرد آن 
بنابراین ضرورت دارد که آنان در کنترل عملکرد، احساسات و 

در این . هیجانات حین کار خود توانمندي لازم را داشته باشند       
هاي مدیریتی ازجمله برنامـه ریـزي،    راستا به کارگیري مهارت 

  ي دانشگاه تربیت مدرس  کارشناس ارشد پرستاري، دانش آموخته *
  دکتراي تخصصی پرستاري، استادیار دانشگاه تربیت مدرس **

   دکتراي تخصصی آمار زیستی، استادیار دانشگاه تربیت مدرس***
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هاي هـدایت و رهبـري پرسـنل توسـط            زماندهی و مهارت  سا
تواند به نحو مطلوبی عملکرد پرسنل را در راستاي    مدیران، می 

چنین عـدم اطـلاع       هم. اهداف سازمان هدایت و ارتقاء بخشد     
هـا و اصـول مـدیریت و بـه         کافی مدیران پرستاري از مهارت    

ت ي پیـشرفت خـدما      تواند عامل بازدارنـده     ها می   کارگیري آن 
اهمیـت رفتـار مـدیران در توانمندسـازي         ). 1(پرستاري باشـد  

ي مطالعـات بـسیاري       پرسنل پرستاري در محیط کار به وسیله      
تعدادي از این مطالعات نشان می دهنـد کـه        . تأکید شده است  

رفتارهاي رهبري اثربخش مدیران با توانمندسـازي پرسـنل در    
 طـی ده  نتـایج برخـی مطالعـات   ). 2ـ5(محیط کار ارتباط دارد   

سال اخیر بر روي شیوه هاي رهبري مـدیران وتوانمندسـازي           
اند که عدم دسترسـی پرسـنل پرسـتاري بـه         پرسنل؛ نشان داده  

ساختارهاي توانمندسازي، ناشی ازشیوه هاي نامناسب رهبري       
مدیران است که مـی توانـد بـه تحلیـل و خـستگی روانـی و               

ــدمت آن  ــرك خــ ــت و تــ ــاطفی، غیبــ ــر  عــ ــا منجــ هــ
چنین مشارکت پرسـتاران در       هم). 12،11،10،9،8،7،6،4(گردد

هـاي مربـوط بـه کارشـان و حـذف قـوانین و                تصمیم گیـري  
توانـد در ایجـاد اثربخـشی کـار و           مقررات غیر ضـروري مـی     

رفتارهـاي رهبـري    ). 13(ها تأثیرداشته باشـد       توانمندسازي آن 
مدیران بر توانمندسازي و بهره وري و اثربخشی کـار پرسـنل           

  ). 4(ي منفی دارد داشته و با فشار شغلی رابطهتأثیر مثبت 
 توانمندسـازي روانـی را بـا رفتارهـاي          (Spreitzer)اسپرایتزر  

او توانمندسـازي  . داند نوآور و اثربخش مدیریتی در ارتباط می      
روانی را با متغیرهاي سازمانی مانند حمایت روانی، اجتمـاعی       

 و دانـد کـه بـا رضـایت شـغلی          و جو مشارکتی متـرادف مـی      
مدیران توانمنـد بـا ایجـاد جـو     . اثربخشی کار در ارتباط است  

کننـد    ها کمک می    مشارکتی و حس توانمندي در پرسنل به آن       
تا وظایف خود را مهم و با ارزش تلقی نموده و بـا اعتمـاد و              

ها را در دستیابی به اهداف سـازمانی هـدایت    احترام متقابل آن 
ان تأثیر سـبک رهبـري    اي تحت عنو    نتایج مطالعه ). 2(می کنند 

تحولی بر توانمندسازي و اثر بخشی، نشان داد کـه رفتارهـاي           
ــري تحــولی، رابطــه ــا نگــرش پرســنل از   رهب ــاداري ب ي معن

در نهایـت  . توانمندي خود و بـا اثربخـشی تـیم کـاري دارنـد       
هاي مهـم رهبـري       پژوهشگر نتیجه گرفت که از جمله ویژگی      
 پرسـنل احـساس     تحولی، ایجاد محیط کاري است کـه در آن        

هاي نـوآور و جدیـدي را         توانمندي کرده و سعی دارند روش     
براي انجام کارهاي خویش بدون ترس و تهدید به کار گیرنـد    
و به دنبال آن پرسنل توانمند مـی تواننـد بـه  انجـام کارهـاي           

). 3(ریسک پـذیر، نـوآور و خـلاق ترغیـب و تـشویق شـوند       
ه مـدیران   هاي پیش گفـت مؤیـد آن اسـت ک ـ           تمامی پژوهش 

هـاي مـدیریتی و رهبـري        پرستاري بـا بـه کـارگیري مهـارت        
ــی   ــویش م ــربخش خ ــنل    اث ــازي پرس ــر توانمندس ــد ب   توانن

خــویش تــأثیر گذارنــد؛ البتــه ایــن امــر نیــز مــستلزم داشــتن 
هاي بازآموزي و بهسازي      باشد که با برنامه     هاي لازم می    آگاهی

 برقراري از این رو با توجه به اهمیت. گردد مدیریتی کسب می 
هاي بازآموزي مدیران در اثر بخشی عملکرد آنـان و بـه         برنامه

دنبــال آن ارتقــاء توانمنــدي پرســتاران و بــا توجــه بــه عــدم  
وجوداطلاعات در این خصوص در کشور ما، ایـن مطالعـه بـا       

هـاي مـدیریتی و رهبـري     هدف بررسی تأثیر آموزش مهـارت     
نمندسـازي  براي مدیران و سنجش اثـرات آن بـه ویـژه در توا       

  .  در تهران انجام شد1383پرسنل پرستاري در سال 
  

  روش بررسی
 111بر روي ) از نوع قبل و بعد  (این پژوهش نیمه تجربی     

هـاي   ن  نفر از پرسـنل پرسـتاري شـاغل در یکـی از بیمارسـتا             
ي پژوهش شامل  جامعه. آموزشی منتخب شهر تهران انجام شد

و بهیاران شـاغل در     ) حداقل مدرك کاردانی  (تمامی پرستاران   
ــتان  ــداقل   (بیمارسـ ــاري و حـ ــپلم بهیـ ــال 2داراي دیـ    سـ

گیري به روش سرشماري انجام شد و       نمونه. بودند) سابقه کار 
در این پژوهش . تمامی پرسنل واجد شرایط وارد مطالعه شدند

آموزش به مدیران بـه عنـوان مداخلـه در نظـر گرفتـه شـد و               
شـامل متـرون،    ) فـر  ن 20(چنین تمامی مـدیران پرسـتاري         هم

ــازآموزي  ســوپروایزران و سرپرســتاران بخــش در برنامــه ي ب
جهت جمع آوري اطلاعـات از ابـزار سـنجش    . شرکت کردند 
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) 18 ( (Scott & Jaffe)توانمندي محیط کار اسـکات و جـف  
ــد ــتفاده ش ــساس  . اس ــتاران را از اح ــاس درك پرس ــن مقی ای

 وضوح هـدف، روحیـه،    (توانمندي خود بر اساس هشت بعد       
رفتار منصفانه، قدر دانی، کارگروهی، مـشارکت، ارتباطـات و          

هـا بـا    تمام گویه. کند گیري می  گویه اندازه35در )محیط سالم  
  کـاملاً نادرسـت،    =1(استفاده از مقیاس چهار قسمتی لیکـرت        

ــت، = 2 ــدودي نادرس ــت، =3تاح ــدودي درس ــاملاً = 4تاح ک
. دندها  علامت گذاري ش ـ     مرتب شدند و توسط نمونه    )درست

ي تمامی    ابزار توانمندسازي پرسنل از ابزارهاي استاندارد شده      
تحقیقات مدیریتی است که در تحقیقات پرستاري هم به کـار           

. باشـد  برده شده است و از نظر محتوي داراي اعتبار کامل مـی   
ــی    ــستگی درون ــزار، از روش همب ــایی اب ــورتعیین پای ــه منظ   ب

) r = 92/0(رونباخ  و ضریب همبستگی آلفاک   ) آلفاي کرونباخ (
میزان توانمندي بر اساس امتیـاز کـسب شـده از           . استفاده شد 

 تـا   79(، متوسـط    ) امتیاز 115 تا   118(ابزار، به توانمندي زیاد     
چنـین   هـم . بنـدي شـد   طبقـه )  امتیاز78 تا  39(، کم   ) امتیاز 78

هـاي پـژوهش از    ي نمونـه  نمرات خام قبل و بعـد از مداخلـه       
 و انجـام آزمـون تـی زوج محاسـبه     ي میـانگین   طریق محاسبه 

ي قبل، حین و بعد از مداخله   مرحله3پژوهش در طی . گردید
ي قبل از مداخله نیازهاي آموزشی خاص    در مرحله . انجام شد 

ي   مدیران، مورد سنجش قرار گرفتـه و اهـداف کلـی و ویـژه             
آموزشی تعیین و برنامـه اجرایـی طراحـی و تأییـد شـد و در           

هاي مدیریتی    ي بازآموزي مهارت     برنامه ي حین مداخله    مرحله
ها و موضوعات بالینی در  از طریق طرح موقعیت(براي مدیران 

گروه، فعالیت گروه و بحث پیرامـون موقعیـت مطـرح شـده،             
انجام شـد و  ) تصمیم گیري و نتیجه گیري کلی از آن موقعیت   

ي پس از مداخلـه نظـارت بـر رفتارهـاي مـدیران،               در مرحله 
ي نیازسنجی    مرحله. شیابی نهایی صورت گرفت   مشاوره و ارز  

 ماه از طریق مصاحبه  3ي بازآموزي،  طی       و برنامه ریزي دوره   
ي مـدیران پرسـتاري بیمارسـتان         نامـه نظـرات کلیـه       و پرسش 

هـا در قالـب یـک       سـنجیده شـد، سـپس نظـرات آن        ) نفر20(
 روز و هـر     2هر هفته   ( ماه   3ي مدون آموزشی در طول        برنامه

  برطبــق نظــرات  . برنامــه ریــزي گردیــد  )  ســاعت3روز 
هـاي    مدیران، محتوي اصلی برنامـه براسـاس بررسـی نظریـه          

  انگیـــزش، : رهبـــري و مفـــاهیم وابـــسته بـــه آن از جملـــه
هــاي  هـاي متفـاوت رهبـري وسـبک     رضـایت شـغلی، سـبک   

ــسأله،    ــل م ــري وح ــصمیم گی ــت، ت ــضاد، قاطعی ــوقعیتی، ت   م
هاي   اجراي برنامههاي مشارکتی در تغییر و به کارگیري سیستم  

ــتاري و  ــد ... پرسـ ــین گردیـ ــه روش. تعیـ ــاي  از آنجاکـ   هـ
ــه از   ــن مطالعـ ــت، در ایـ ــاوت اسـ ــدیران متفـ ــوزش مـ   آمـ

  هـاي یـادگیري     اصول آمـوزش بزرگـسالان و آمـوزش گـروه         
   که در مباحث آموزش مـدیریت  (T.G= Training - Group)ه

 ـ. ، استفاده گردید)17(و توسعه مدیریت مطرح هستند      ن در ای
هاي  ي مباحث به صورت موردهایی از موقعیت    شیوه ابتدا کلیه  

رایج در مدیریت پرستاري با کمک خود مـدیران و پرسـتاران       
تهیــه شــد و در جلــسات آموزشــی ابتــدا ایــن موردهــا       

پیش از جلسه به افراد   ) هاي بالینی مدیریت پرستاري     موقعیت(
بـه  ي آموزشی     شد، سپس در جلسه     جهت تفکر بیشتر داده می    

مدیران به دلخـواه بـه دو گـروه تقـسیم     (مورد بحث و مناظره   
درانتهـاي جلـسه از     . شد    گیري قرار داده می     و نتیجه ) شدند  می

ي آینده بار دیگر ادراك خود        شد در جلسه    مدیران خواسته می  
ــدیران   ــار م ــل رفت ــت و تحلی ــن موقعی ــت (را از ای    در موقعی

در مـوقعیتی کـه از      (و تحلیل رفتار پرسـنل را       ) گیري    تصمیم
بـه عنـوان اثـرات آن تـصمیم، بـه        ) تصمیم تأثیر مـی پذیرنـد     

در هر جلسه، ترکیب اعـضاي گـروه   . صورت کتبی ارائه دهند   
  ي مداخلـه   در طـی مرحلـه  . کـرد  به دلخواه مدیران تغییـر مـی     

  ي مــوارد مــورد  از مــدیران خواســته شــد کــه کلیــه)  مــاه3(
اعم از مترونی،   (دارند  بحث را هریک در هر موقعیتی که قرار         

ــتاري  ــا سرپرس ــوپروایزري ی ــی در  ) س ــد و تغییرات ــرا کنن   اج
  شــیوه هــاي مــدیریت و رفتــار خــود در صــورت ضــرورت  

ي پس از مداخله یـک مـاه بعـد از اتمـام      مرحله. ایجاد نمایند 
ي مداخله بود که مدیران ملزم بودند موارد آموزش داده       مرحله

هـاي    برخـورد بـا موقعیـت     شده را اجـرا کننـد و مـدیران در           
. ي تخصصی گروه محققین بهره می بردند        مختلف، از مشاوره  
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یکی از پژوهشگران در این مرحله با مـدیران و پرسـتاران در             
ارتباط بوده و به طور تصادفی پرسـنل را ملاقـات کـرده و در         
صورت لزوم بازخوردهاي لازم را به مـدیران جهـت هرگونـه        

ن اثرات رفتارهـاي خـود را بداننـد و        اقدام ارایه می کرد تا آنا     
. ي مدیریت خود اعمال نمایند  احیاناٌ تغییراتی در نحوه و شیوه     

ي   نامـه   گیري، مجدداٌ پرسـنل پرسـش       پس از پایان یک ماه پی     
  نتایج قبـل و پـس از مداخلـه     . توانمندسازي را تکمیل نمودند   

با استفاده از آزمون آماري تی زوج و آنـالیز رگرسـیون مـورد              
  .قایسه قرار گرفتم
  

  ها یافته
   درصـد پرسـنل     72نتایج بـه دسـت آمـده نـشان داد کـه             

 درصـد مجـرد   22 درصـد متأهـل و  78 درصد مـرد،  28زن و  
ها داراي مدرك تحصیلی کارشناسی و         درصد آن  47. باشند  می
ــستند  51 ــاري ه ــپلم بهی ــد داراي دی ــنل  .  درص ــشتر پرس   بی

)  درصـد  13(هـا     درشـیفت صـبح و کمتـرین آن       )  درصد 54(
 سال، 82/33میانگین سن پرسنل   . درشیفت عصر کار می کنند    

ي کار پرستاري   سال و سابقه4/13ها  ي کار پرستاري آن سابقه
 درصـد افـراد قبـل از        73.باشـد    سال مـی   4/4در بخش فعلی    

 درصد آنان بعد از مداخلـه داراي توانمنـدي در           74مداخله و   
د از پرسـنل داراي      درص 11قبل از مداخله    . حد متوسط بودند  

توانمندي در حد زیاد بودند، در حالی که ایـن مقـدار بعـد از               
  ). 1جدول ( درصد افزایش یافت 23مداخله به 

  
ي درك از توانمندي پرسنل پرستاري قبل و پس از  مقایسه : 1جدول 

  1383مداخلـــه، تهران 
                 مرحــله

  درك از توانمندي
  مداخلهبعد از   قبل از مداخله

  4) 3(  18) 16(*  )39ـ78(کم 
  82) 74(  81)73(  )79ـ117(متوسط 

  25) 23(  12) 11(  )118 ـ 156(زیاد 
  111) 100(  111) 100(  جمع

  .باشند گر درصد می  اعداد داخل پرانتز بیان*

ري تی زوج نشان داد کـه بـین میـانگین توانمنـدي             آزمون آما 
و بعد از مداخله    ) 6/9±7/17(پرسنل پرستاري قبل از مداخله      

  .  وجود دارد=P) 001/0(ت معناداري فاوت) 9/106 1/16±(
مــشهود اســت، در بررســی ابعــاد ) 2(چنــان کــه در جــدول 

توانمنــدي پرســنل قبــل از مداخلــه بیــشترین میــانگین ابعــاد 
و کمتـرین آن    ) 96/2(توانمندي  مربوط به بعد وضوح هدف        

 مداخلـه بیـشترین   پس از. بود) 07/2(مربوط به بعد مشارکت   
و ) 14/3(میانگین ابعاد توانمندي مربوط به بعد وضوح هدف         

آزمـون  . بـود ) 46/2(کمترین آن مربوط به بعد محـیط سـالم          
ــین میــانگین تمــامی ابعــاد   آمــاري تــی زوج نــشان دادکــه  ب
  توانمنــدي پرســنل قبــل و بعــد ازمداخلــه تفــاوت معنــاداري 

)01/0 P= (وجود دارد.  
  

ي میانگین و انحراف معیـــار ابعاد توانمندي پرسنل  همقایس:  2جدول 
  1383پرستــاري قبل وبعد ازمداخله، تهران 

  بعد از مداخله   قبل از مداخله   مـرحله
   میانگین±انحراف معیار    میانگین±انحراف معیار   ابعاد توانمندي

  14/3 ± 58/0*  96/2 ± 55/0  وضوح هدف
  77/2 ± 58/0***   54/2 ± 59/0  روحیه

  70/2 ±66/0***    41/2 ± 71/0  رفتار منصفانه
  59/2± 59/0*       38/2 ± 59/0  قدردانی

  05/3 ± 45/0**     79/2 ±59/0   کارگروهی
  50/2 ± 76/0**     07/2 ± 76/0  مشارکت
  87/2 ± 60/0***   62/2± 65/0      ارتباطات

  46/2 ± 59/0**     17/2± 55/0       محیط سالم 

003/0***P=  ،001/0**P=  ، 01/0*P=  
  

ي نتـایج قبـل و پـس از     شود مقایـسه  طورکه مشاهده می    همان
مداخله، مؤید این مطلـب اسـت کـه برنامـه هـاي بـازآموزي              

هاي مدیریتی و رهبري مدیران سبب اثربخـشی رفتـار            مهارت
ها گردیده و منجر به افـزایش حـس توانمنـدي در پرسـنل         آن

 ـ . شـده اســت  هـاي فــردي و   ین ویژگــیدر بررسـی ارتبــاط ب
ي  توانمندي، نتایج حاکی است که توانمندي پرسنل بـا سـابقه         

کننـد همبـستگی    کار پرستاري در بخشی که هم اکنون کار می      
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ي  داشته، به طوري که با افـزایش سـابقه     ) =P 03/0(معناداري  
با . یابد کار در بخش کنونی، میزان توانمندي پرسنل افزایش می

 ـ   جهـت تعیـین متغیرهـاي      . اطی دیـده نـشد    سایر متغیرها ارتب
پیشگویی کننده درتوانمندسازي پرسنل انجام آزمون همبستگی 

ي گام به گام، نشان داد که قبل از مداخلـه روحیـه و    چند گانه 
 86 درصـد و  74بعد درك محیط سالم بـه ترتیـب مـسئولیت       

درصد تغییر در توانمند سازي پرسنل را به عهده دارند و پـس      
 درصد و بعـد روحیـه   60 نیز بعد درك محیط سالم    از مداخله 

 درصد در تغییر توانمنـدي پرسـنل پرسـتاري          79نیز به میزان    
  . اند تاثیر داشته

  
  بحث 

ــه   ــراي برنام ــأثیر اج ــر ت ــژوهش حاض ــازآموزي  در پ ي ب
هاي مدیران پرستاري بر توانمندسازي پرسنل پرستاري       مهارت

مورد بررسی قرار گرفت و نتایج نشان داد بین میزان توانمندي  
داري   از پرسنل پرستاري قبل و بعد از مداخلـه تفـاوت معنـی            

نتـایج پــژوهش حـاکی از آن اســت کـه قبــل از    . وجـود دارد 
ایی بود که سبب افزایش  مداخله، رفتار اکثریت مدیران به گونه 

 درصد 11حس توانمندي در پرسنل پرستاري نشده بود و تنها 
هـا    پرسنل توانمندي بالایی را درك کـرده بودنـد و بیـشتر آن            

اما پـس   . توانمندي کمتر از حد متوسط داشتند     )  درصد 4/71(
هبـري مـدیران،   هـاي ر  ي بـازآموزي مهـارت   از اجراي برنامـه  

 به 11افزایش از (دستیابی پرسنل به توانمندي بالا ارتقاء یافت 
به عبـارت دیگـر، مـدیران پـس از مداخلـه، بـه              ).  درصد 23

ایی رفتار کردند که سبب افزایش احـساس توانمنـدي در       گونه
ي ابعاد توانمندي پرسنل قبـل و پـس از           مقایسه. پرسنل شدند 

وضـوح هـدف،    ( تمامی ابعاد    مداخله افزایش قابل توجهی در    
ــارگروهی، مــشارکت،   ــدردانی، ک ــصفانه، ق ــار من ــه، رفت روحی

بـه عبـارت   ). P = 05/0(نـشان داد  ) ارتباطات و محیط سـالم    
دیگر، مدیران در جهت توجه بـه تمـامی ابعـاد توانمندسـازي      

ي پرسـنل، برقـراري ارتباطـات     پرسنل پرستاري مانند روحیـه    
جـاد درك محـیط سـالم، رفتـار     ها، مشارکت و ای  مناسب با آن  

اند که سبب تغییر مثبت در میزان توانمندي آنان پـس از            نموده
ي حاضر در راستاي مطالعات       نتایج مطالعه . مداخله شده است  

متعددي است که بر روي عوامل تأثیر گذار بـر توانمندسـازي           
انـد کـه      ایـن مطالعـات نـشان داده      . پرسنل انجام شـده اسـت     

افزایش توانمندي پرسنل در ارتباط است و       عملکرد مدیران با    
مدیرانی که توانمند هستند با فـراهم نمـودن محـیط ذهنـی و              

ایی عمل می کنند که بـر پرسـنل تـأثیر             کاري مطلوب به گونه   
مثبت می گذارند و منجر به افزایش حس توانمندي و انگیـزه            

چنین محققین دریافته اند     هم). 2،13،19،20(گردند  ها می   در آن 
ــه ــاختارهاي     ک ــه س ــتاري ب ــنل پرس ــی پرس ــدم دسترس  ع

هـاي رهبـري      توانمندسازي سازمانی و روانی ناشـی از شـیوه        
غیراثربخش مدیران است کـه مـی توانـد منجـر بـه تحلیـل و        

ها گـردد و   خستگی روانی و عاطفی، غیبت و ترك خدمت آن      
برعکس، به کارگیري رفتارهاي اثربخش مدیران بر نگـرش و          

  یر مثبت گذاشـته و بـا افـزایش توانمنـدي،        عملکرد پرسنل تأث  
تر بـه     بهره وري و اثربخشی کار پرسنل، سبب دسترسی سریع        

  ).9،6،8،11،12, 7،4،10(اهداف سازمانی می شوند 
هـاي    ـ تحلیلـی در بیمارسـتان    ي توصـیفی  نتایج یک مطالعـه 

دولتی شهر تهران نشان داد کـه بـین رضـایت شـغلی پرسـنل         
رد مـدیران مربوطـه در حیطـه هـاي          ي عملک ـ   درمانی و نحوه  

سازماندهی، هدایت و رهبـري، نظـارت و کنتـرل همبـستگی            
بلنـد  ( چنین آموزش مدیریت   هم. ارتباط معناداري وجود دارد   

بـراي مـدیران ضـروري اسـت تـا بـا            ) مدت و کوتاه مـدت      
هاي مدیریت صحیح و اصولی در حیطـه          گیري از مهارت    بهره

 تأمین گردیده، توانمنـدي  هاي مختلف، رضایت شغلی پرسنل    
هـاي برخـی      چنین یافتـه    هم). 14(و کارایی آنان افزایش یابد      

تحقیقات حاکی از آن است که پرسنل با عملکرد توانمند خود 
البته مدیران  . نقش حیاتی در اثربخشی و کارایی سازمان دارند       

پرستاري با ایجاد جو مشارکتی و حالات توانمندي بیـشتر در           
  پرســـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــنل 

  تفـویض اختیـارات بیــشتر در عملکردشـان مـی تواننــد     و بـا  
  ). 3(تــأثیر بیــشتري در توانمنــدي پرســنل داشــته باشــند     
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 و همکـارانش در پژوهـشی تحــت   (Laschinger)لاسـچینگر  
عنوان تـأثیر رفتـار مـدیر بـر توانمندسـازي، فـشار شـغلی و                

هاي کانادا   پرستار بیمارستان537اثربخشی کار پرسنل بر روي 
ــیطدریافتنـــد ــه پرســـتاران درمحـ ــاري خـــود   کـ   هـــاي کـ

پرستاران در ایـن مطالعـه   . داراي توانمندي متوسطی می باشند 
سطح بالایی از فشار شغلی را ذکر نکرده اند و اثر بخشی خود 

اند، که بین رفتارهاي توانمند رهبـر و نگـرش        را بالا ذکر کرده   
هـاي رسـمی و غیـر رسـمی و نیـز             پرسنل نسبت بـه قـدرت     

ــتیابی  ــازي کــانتر رابطــه    دس   ي  بــه ســاختارهاي توانمندس
اي که دسترسی به سطوح بـالاتر   معناداري وجود دارد، به گونه    

ــزایش      ــغلی و اف ــشارهاي ش ــاهش ف ــه ک ــدي منجرب   توانمن
  ).4(گردد  اثربخشی کار آنان می

 نیز دریافت که بین توانمندي مدیران (Laschinger)لاسچینگر 
چنین افـزایش     د دارد و هم   و رفتار آنان همبستگی زیادي وجو     

حس توانمندي پرسنل متأثر از رفتارهاي مدیران است، به این          
معنی که اگر پرسنل عملکرد مدیران خـود را اثـربخش تلقـی            

). 7(توانند توانمندي بالینی را نیز احـساس نماینـد            نمایند، می 
ي کـار پرسـنل پرسـتاري نـشان      در این تحقیق بررسی سـابقه    

) دانش و مهـارت   (ایی لازم     هاي حرفه   واناییها ت   دهد که آن    می
را دارا بوده اند و مدیران پرستاري می توانستند توجه بیشتري           

استفاده از رابطه مداري بـالا، رفتارهـاي مـشارکتی و           (به افراد   
توجه بـه ارتباطـات و رفتـار مناسـب، کـارگروهی و روحیـه               

ي درونـی و رضـایت      نمایند تا سبب افـزایش انگیـزه      ) پرسنل
کـه بیـان شـد، میـزان توانمنـدي            ها گردد، اما چنـان      شغلی آن 

امـا پـس از     . متوسط پرسنل خلاف این امر را نشان می دهـد         
مداخله، دیدگاه پرسنل نسبت به میزان حس توانمنـدي تغییـر           

که با افزایش دانش مـدیریت و رهبـري     نموده است؛ به طوري   
رهبـري  هاي  مدیران در طول مداخله، میزان به کارگیري سبک      

و مدیریت اثربخش مدیران افزایش یافته است که مؤید تـأثیر           
ي عملکـرد آنـان       بازآموزي و بهسازي مدیران در تغییر نحـوه       

در واقع اجراي برنامه بهسازي سبب افـزایش دانـش و            . است
تغییر نگرش و رفتار مـدیران گردیـده اسـت کـه ایـن تغییـر                 

هـا را   ي آنعملکرد، توسط پرسنل درك شده و میزان توانمنـد   
ي   ي تعیـین اثربخـشی برنامـه        نتایج مطالعه . افزایش داده است  

بهسازي مدیران پرستاري نشان داد که دانش مدیریتی آنـان در   
هاي مـدیریت   ها قادرند تئوري یابد و آن    طی برنامه افزایش می   

). 7(بیان شده را پس از اتمام برنامه بهـسازي بـه کـار گیرنـد               
ر راستاي انجام بهسازي مـدیریت در   نیز د(Sulivan)سولیوان  

هاي آموزشی کوتاه     بیمارستان جان هاپکینز دریافت که کارگاه     
هاي سخنرانی تأثیر کمی بر یادگیري بلند مدت          مدت و روش  

هـاي    و ایجاد تغییر در رفتار مدیران پرسـتاري دارنـد و روش           
به این منظور   . جدیدتري براي تقویت تفکر مدیران لازم است      

هاي کوچکی را تشکیل داد تا آموزش عملی در طی          وي گروه 
ها صورت گیرد و نتیجه گرفت کـه تعامـل و            یک ماه براي آن   

مشارکت افراد هنگامی که مباحث آموزشی پیرامون مـسایل و          
او در الگـوي    . ها باشد، بهتر و بیشتر است       مشکلات واقعی آن  

ي آموزشی خویش، تعیـین نیازهـاي آموزشـی مـدیران             برنامه
ب اولویت، جزوات آموزشـی و بـه کـارگیري تجـارب          برحس

ي وي،  ها را در نظر گرفت و نتایج نهایی از اجـراي برنامـه        آن
افزایش ارتباطات اثربخش مـدیران، تغییـر در جـو و فرهنـگ         

  ).21(سازمانی و افزایش استقلال مدیران بود 
 بــا اجــرا و ارزیــابی کارگــاه (Wolf)در همــین راســتا، ولــف 

ي مدیران که در طی آن مدل سـبک رهبـري              روزه 4آموزشی  
هرسی و بلانچارد بیان شده بود، دریافت مدیرانی که خـود را           

اند، دانـش و   قادر به به کارگیري سبک اثربخش رهبري دانسته       
عملکرد بیشتري در خصوص به کـارگیري رهبـري مـوقعیتی           

 مـسئولین   (Murray)بـه نظـر مـوراي       ). 16(کسب کـرده انـد    
ازهـاي آموزشـی مـدیران پرسـتاري را در     آمـوزش بایـستی نی  

هاي بالینی تشخیص داده و با انجام ارزیـابی مـستمر از              محیط
هاي  موارد محتواي مباحث آموزشی موجب تسهیل ایفاي نقش

در این پژوهش به مـوارد  ). 20(رهبري اثربخش مدیران شوند   
فوق توجه شد زیرا تعیین نیازهاي آموزشی و اولویـت بنـدي            

ي بازآموزي و نیـز بـه کـارگیري اصـول         اي برنامه ها و اجر    آن
آموزش بزرگسالان و تعامل و مشارکت بسیار خوب افـراد در          
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این برنامه سبب تغییر در دانـش، نگـرش و در نهایـت رفتـار               
چنین نتایج حاکی است که توانمندي پرسـنل بـا       هم. ها شد   آن

ي کار پرستاري در بخشی که هم اکنون کـار مـی کننـد                سابقه
دارد به طوري که با افـزایش      ) P = 03/0(ستگی معناداري   همب

ــد  ســابقه   . ي کــار میــزان توانمنــدي پرســنل افــزایش مــی یاب
ي کار طولانی تـر در یـک محـیط مـی              بدیهی است که سابقه   

ي کارهـاي   تواند صلاحیت و اختیار افراد را براي انجـام کلیـه   
   برخـی محققـان نیـز دریافتنـد کـه        . محوله در برداشـته باشـد     

توانند از طریق     مدیران با به کارگیري سبک رهبري تحولی می       
  تــأثیر بــر انگیــزه، روحیــه و توانمنــدي پرســنل ســبب       

  نتـــایج ). 22(هـــا شـــوند پیـــشرفت و ارتقـــاء عملکـــرد آن
  .پژوهش حاضر مؤید این نتایج است

بعـد درك  ’نتایج نشان داد از بین ابعاد توانمندي بعد روحیه و      
یر ابعاد تغییر نموده و منجر به افـزایش  محیط سالم بیش از سا    

ي بـازآموزي   گردند به این معنا که برنامـه      توانمندي پرسنل می  
ها با ایجاد اعتماد و اطمینان بـه نفـس    مدیران سبب شده تا آن   

ــل و مــشارکت آن  ــرام متقاب ــصمیم  در پرســنل و احت هــا در ت
حـیط  بتوانند م ) ي کار بالاي پرستاران       توجه به سابقه  (ها    گیري

ایی تغییر دهند کـه برتوانمندسـازي پرسـنل     سازمان را به گونه   
تأثیر مثبت گذاشته و جو سازمان را مساعد ساخته بـه طـوري       
که پرسنل در آن سازمان احساس وابستگی و تعلـق نماینـد و         

ها را با توجـه بیـشتر بـه کـار و وظیفـه در راسـتاي                 سپس آن 
اد توانمندي پرسنل ي ابع مقایسه. اهداف سازمان هدایت نمایند 

قبل و پس از مداخله نشان داد که رفتار مدیران از طریق تغییر         
توانـد سـبب افـزایش        بعد روحیه و محیط سالم پرسنل می      ’بر

ــه از    ــالم و روحی ــع محــیط س ــان شــود، در واق ــدي آن توانمن
ي توانمندي بـوده و انجـام هرگونـه     متغیرهاي پیشگویی کننده  

) بهداشت روانی(حیط کار را سالم  مدیریتی که بتواند م فعالیت
پرستاران خیلـی   , نگه دارد و افراد داراي روحیه مناسب باشند       

  . آورند سریع درك از توانمندي را به دست می
  

  گیري نتیجه
هاي این مطالعه در تأیید مطالعات قبلی نشان داد کـه             یافته

رفتارهاي مدیران پرستاري بر روي توانمندي پرسـتاران مـؤثر          
ین مطالعه نیز در راستاي نظریات ارائه شـده در مـورد            ا. است

توانمندسازي پرسنل نشان داد که چطور احساسات یا تجارب         
ــردي در محــیط کــار، از نحــوه  ي  پرســنل از توانمندســازي ف

. پـذیرد   رفتارهاي رهبري و مدیریت مدیران پرستاري تأثیر می       
این نتایج می تواند موجـب تـشویق مـدیران بـه بـازآموزي و         

هـا را     چنین آن   هم. بهسازي رفتارهاي خود در محیط کار شود      
به اجراي اقداماتی ترغیب نماید که منجر بـه بهـسازي روانـی     

بـدیهی اسـت کـه پرسـتارانی کـه          . محیط کار پرستاران گردد   
محیط کاري خود را توانمند درك کنند، احتمالاٌ مراقبت را در            

رضایت پرستاران و   کیفیتی بالاتر ارائه خواهند داد و این خود         
هـاي    از این رو اجراي مـداوم برنامـه       . بیماران را به دنبال دارد    

هـاي مـدیریتی بـراي مـدیران پرسـتاري در             بازآموزي مهارت 
  .گردد راستاي بهبود رفتار آنان پیشنهاد می

  
  تشکر و قدردانی

شـرکت  ) مدیران وپرسـنل پرسـتاري    (ي پرستاران     از همه 
. اري و قـدردانی مـی شـود   گـز  کننده در این پـژوهش سـپاس    

ي مدیریت محترم پرستاري بیمارستان مورد        همکاري صادقانه 
  .پژوهش درخور ستایش و تقدیر می باشد
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