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  چكيده

جمله پرستاري كه مستلزم تعاملات گسترده با افـراد مختلـف اسـت امـري طبيعـي و      از  وقوع تعارض در مشاغل خدمات درماني    :زمينه و هدف  
ب بر عملکرد شغلي پرستاران و تيم درماني و روشن نبودن علل، انواع و ابعاد ثيرات منفي تعارضات مخرأبا توجه به ت. شود ناپذير تلقي مي  اجتناب

 تبيـين تجـارب پرسـتاران از علـل و      از اين مطالعههدف. رسد نظر مي به در اين زمينه ضروري اي  انجام مطالعه، تعارضات شغلي پرستاران  ي  پديده
  .باشد  مي تعارضات شغليي پديدهي  کننده عوامل ايجاد

هـا از روش مـصاحبه عميـق و بـراي      جهت گردآوري داده.  اين مطالعه به روش کيفي و با رويکرد گراندد تئوري انجام شده است           :رسي بر روش
  . شدکدگذاري باز، محوري و انتخابي استفاده سه مرحله وس و کوربين طي ارشت مداوم اي ها از روش مقايسه تحليل داده

شـرايط    قـرار گـرفتن در  . و انواع تعارضات شغلي در پرستاري گرديدي شرايط علّ  ي در ارتباط با    طبقات ظهور منجر به    روند کدگذاري باز   :ها يافته
يند، روابطـي  آبرانگيز هستند و تعارضات وظيفه، فر هاي وقايع تعارض معرف ويژگيتحميلي، مواجهه با مخالفت، اختلاف نظر و رفتارهاي مخرب    

چگـونگي   که  شناسايی شدتعارض منافعكنندگان  نگراني اصلي شركت. دهند هاي باليني تشکيل مي حيطاي طبقات اصلي تعارض را در م   و حاشيه 
   .را تبيين می نمايد در بافت پرستاري تعارضانواع  ي گيري و توسعه شکل
توجه اين بـود كـه تعارضـات در     بل قاي يافته. از تعارض منافع استگرفته شده  پويا و بر  ي   تعارض يک پديده    كه ها نشان دادند    يافته :گيري نتيجه

سازي را در پرستاري تـشكيل   اين تعارضات بخشي از روند شبيه. دهستناي پرستاري متمركز     اي و حاشيه   هاي غيروظيفه  محيط باليني غالبا بر جنبه    
  .دهند مي
  هاي باليني  کيفي، رويکرد گراندد تئوري، تعارضات شغلي، پرستار، محيطي مطالعه: گان كليديواژ

  
  

  مقدمه
 ي خدمات مراقبت  ي  هي ارا ،ي مراقبت بهداشت  يها ستميدر س       

هـا و     گـروه  يک مـساع  ي و تـشر   ي مـستلزم همکـار    يو درمان 
  ن يچن در .)۱ (گر استيکديکنار   دري مختلف شغليها رده
  
  
  
  

  
 ير امور مـشارکت ي که درگي کساني   همه يتعارض برا شرايطي  

 ـو  سـهولت  بـه   ،جمله پرسـتاران  ازهستند   ط يژه در شـرا ي ـو هب
  قـات انجـام   يتحق. )۲ (ابـد ي يجاد شده و توسعه م    ياسترس ا  پر
  
  
  
  

   زنجانيدانشگاه علوم پزشکمربي  ،ي پرستاري دکترايدانشجو -۱
  زي تبريار دانشگاه علوم پزشکيستاد، اي پرستاريدکترا -۲
  ت مدرس ي دانشگاه تربانشيار، دي پرستاريدکترا -۳
  اصفهان خوراسگان، واحديدانشگاه آزاد اسلامدانشيار ، ي پرستاريدکترا -۴



 ... تبيين تجارب پرستاران از علل و عوامل موثر بر تعارضات شغلي

 ٨٧ مستان، ز٦٥ي  ، شماره١٦ي  زنجان، دورهي علمي، پژوهشي دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي، درماني  مجله

٦٢

  
 ـاند تعـارض در م     شده نشان داده   يـك موضـوع   ان پرسـتاران    ي

 در  ي مراقبـت بهداشـت    يک موضوع مهم در واحدها    يعنوان   هب
 ـ  . )۳و۴ (تا اس يسراسر دن   پرسـتاران در    يفـرد  نيتعارضـات ب

 ـ ، پرستار دون  يتواند ب  ي م يط کار يمح  ،ن پرسـتار و پزشـک    ي ب
  ديگر اعضاي كادر درماني  پرستار و،پرستار و مقررات موسسه

   .)۱ (خ دهدر
با وجود کاربرد گسترده مفهوم تعارض در رشته های مختلـف    

  صاحبنظران تعارض تعريف جامعي كه    تاكنون از علوم انسانی   
ن پـردازا  شناسان و نظريه  روانشناسان، جامعه  با اين وصف  . )۵(

رفتاري و مديريت، هـر يـك از جنبـه خـاص تعـاريف               علوم
 ـمتعددي از تعـارض ارا      ،از ديـدگاه روانـشناسي    . انـد  ه كـرده  ي

گيـري   توانايي در تصميم تعارض حالتي است كه به هنگام عدم  
كـه فـرد قـادر نيـست بـين دو            طـوري  هدهد ب  به فرد دست مي   

رفتـاري    پردازان علوم  نظريه .)۶(موقعيت يكي را انتخاب كند      
گيـري و    كيدي كه بر فرآينـد تـصميم      أو مديريت با توجه به ت     

هاي سازماني دارند،    مشكل به عنوان وجه برجسته فعاليت       حل
هــاي  وكارازســتعــارض را بــه عنــوان شكــست و ناكــامي در 

 آن  ي  اند به طوري كه به واسـطه       گيري دانسته  استاندارد تصميم 
ل عملي جهت اقـدام    فرد يا گروه به هنگام انتخاب يك راه ح        

در تعريفي كه ) ۱۹۸۷(  پوتنام و پول.)۷ (شود دچار مشكل مي 
در اين مفهـوم    اساسي راي اند چند مولفه ه كردهياز تعارض ارا 

ها تعارض را تعامل افراد وابسته بـه هـم    آن. اند مشخص نموده 
ها دارند   دانند كه درك متفاوتي از اهداف، مقاصد، و ارزش         مي

 .)۸( دانـد   ديگر را مخالف ايـن اهـداف مـي         هر كدام طرف   و
 چند موضوع زيربناي تعـاريف      ،شود طور كه ملاحظه مي    همان

كـه تعـارض يـك       نخـست آن  . دهـد  ه شده را تشكيل مـي     يارا
كه درك تعارض از سوي      يعني در حالي  . موضوع ادراكي است  

طرفين درگير منوط به قرارگـرفتن در يـك موقعيـت تعـارض        
 كه يك موقعيت معـين ممكـن اسـت          بايد توجه داشت   ،است

كننـده و   براي فـرد ديگـر ناكـام    براي يك فرد كاملا مناسب و    

كه اساس تعارض را تضاد منافع،       دوم آن . برانگيز باشد  تعارض
 .)۳،۱و۹( دهـد  انتظارات تشكيل مي   ها و  اهداف، عقايد، ارزش  

 ـار سـازنده و   يتوانـد اثـرات بـس      يتعارض م ـ   يا مخـرب رو ي
 يكه از تعارض برا    يزمان. )۹ ( گذارد ي جا ر ب يعملکرد گروه 

 ـ بـه ام يابيدسـت   ـتخل  ماننـد يال شخـص ي ا ي ـت و ي عـصبان ي هي
 يروي ـل بـه ن   يسركوب نمودن طرف مقابل استفاده شـود تبـد        

 در  يميتعارض دا اند   قات نشان داده  يتحق .)۹ (دشو يمخرب م 
 ي و رواني بر سلامت جسميضمن ايجاد اثرات منف ط کاريمح

زان ترک خـدمت و     يش م ي، افزا يب جوکار يرافراد موجب تخ  
ــاهش همکــاريغ ــت، ک ــشارکت  و يب ــاهش م ــا و ک در کاره

 دهد در  ي بر متون نشان م    يمرور. )١٠-١٢( شود ي م يبخش اثر
 ـ تعارض، بـدون ا ي نهيقات انجام شده در زميغالب تحق  کـه   ني

 ي ، نحوه ادارهشود مشخص و اثرات تعارض علل   ابتدا عوامل، 
بررسـی   آنکار برده شده جهت حـل     ه ب ياه راهكارتعارض و   
 ـبا توجه بـه پو     .)٥و١٣( شده است   تعـارض و تحـولات     يياي

 پرسـتاران در    ي تعارضـات شـغل    ي درمـان  يها ستمير در س  ياخ
در  .)٣و٥( ر مجددا مورد توجه قرار گرفته اسـت       ي اخ يها سال
واحـدهاي   ترين منابع تعارض در مهم بعضي از  ريقات اخ يتحق

 نـاهمگون،   كاركنـان هـاي    ريتي و ديـدگاه   پرستاري سبك مدي  
هـاي كـاري و      اهـداف گـروه     تفـاوت در   انساني،كمبود منابع   

در متـون مـديريت پرسـتاري،        ).١٤ (اسـت   ذكر شـده  رقابت  
هاي دوپهلو، نياز به توافـق،       ناياب، قضاوت رقابت بر سرمنابع    

بـه   )١٦ ( پزشـك  - رابطه شغلي پرستار   و) ١٥ (موانع ارتباطي 
 يبـرا آلموسـت   . انـد  معرفـي شـده   روز تعـارض     ب عنوان علل 

کـرد  ياز روط کـار پرسـتاران    ي تعـارض در مح ـ     مفهوم يبررس
 ، دادهيهـا   با استفاده از بانک  وي .کرد استفاده ييل محتوا يتحل

 ـبا استفاده از کل    ط کـار، مقـالات    يمح ـ  تعـارض و   يهـا  واژه دي
 يهـا  ن تـم يـي  منظـور تع  سال گذشته را به ۲۵موجود در طول    

رات مفهوم در يي مورد توافق و عدم توافق، تغ      يها طهي، ح ياصل
   قيتحق يها افتهي. افته بررسي نمود  ي ظهور يدهاطول زمان و م 

 ـ نشان داد تعارض   مذكور  بـا اثـرات   يبعـد   چنـد ي ک سـازه ي



 ميترا پيامي بوساري و همكاران

 ٨٧ مستان، ز٦٥ي  ، شماره١٦ي  ي علمي، پژوهشي دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي، درماني زنجان، دوره مجله

٦٣

 ـ ي  هيبا ارا  آلموست. مخرب و سازنده است     يک مـدل نظـر    ي
را بـر اسـاس    آن يامدهاي بروز تعارض و پيمقدمات لازم برا  

بر . دادست سال گذشته نشان ي بيقات انجام شده طيج تحقينتا
 يهـا  يژگ ـي و شـامل جاد تعـارض    يمقدمات ا مدل  اين  اساس  

 تعـارض  يامـدها يو پ و سـازماني   يفـرد  ، عوامـل درون   يفرد
. اســت يفــرد ني، ســازماني و روابــط بــياثــرات فــردشــامل 

 ثر از تعـارض   ؤشامل پيشگيري م  ت  يلف در نها  ؤمگيري    نتيجه
 ي کـار  يهـا  طيمح ـ ج تعـارض در   ي کامل منـابع و نتـا      درکبا  

  . )۳(است    شدهنعنواپرستاران 
ــه  ــا توجــه ب ــاهمب ــاليت تعارضــات شــغلي   ، يني در حــرف ب

 انجـام شـده      در داخـل كـشور     نـه ياين زم  در   يقات اندک يتحق
هـا   در ساير رشـته   ،قات انجام شده در داخل    يتحقاغلب  . است

ــا ت و اســت ــدأب ــرکي ــد  ب ــارض يريم ــت تع ــد ام شــدهانج   ان
ک طـرح   يمحدود به   ران  يقات انجام شده در ا    يتحق .)١٧و١٨(

 ارشـد  ي کارشناس ـ ي  نامـه  انيدو پا  و   )۱۹( تمام شده    يقاتيتحق
 مــصالحه و يهــا  ســبکدر تحقيــق نخــست .اسـت  )۲۰و۲۱(

حل تضاد توسـط     هاي متداول در   عنوان روش  ه ب ييگشا مشکل
گـر نتـايج     تحقيـق دي   در). ١٩ (شده است معرفي  پرستاران   سر

فــردي و  حــاكي از عـدم احـساس تــضاد بـين    گـزارش شـده  
 ـ تحق .)٢١(گروهي در پرسـتاران مـورد بررسـي اسـت            بين ق ي

ــوخرتر ن ــم ــه بررسـ ـ ي ــوط ب ــا  روشيز مرب ــديه   ت يري م
ــت ــارض اس ــه تحق  . )٢٠( تع ــر س ــت ه ــر اس ــل ذک ــقاب   ق ي

   .انــد  تعــارض پرداختــهي دهيــپد ي بــه بررســيبــا روش کمــ
ده ي ـن پد ي لازم است ا   ير پرستار  د ي شغل تعارضات حل   يبرا
  ن يـــلـــذا ا .)٩( ق درک و شـــناخته شـــوديـــطـــور عم هبـــ

 ـماهن  يـي تبق با هدف    يتحق بـر اسـاس    ت تعارضـات شـغلي      ي
  قابـل  .  انجـام شـده اسـت    يف ـي بـه روش ک    پرسـتاران تجارب  

  يهـا  افتـه ي از ين مقالـه بخـش  يه شده در ايج ارايذکر است نتا  
  د حــل نــيآتــر تحــت عنــوان فر    بــزرگي ک مطالعــهيــ

 . اسـت  يکـرد گرانـدد تئـور     ي پرستاران با رو   يتعارضات شغل 
ــ ايهــا افتــهي   ضــمن مــشخص نمــودنن بخــش از مطالعــه ي

 تعـارض  سـاخت معلـوم    ،انت تعارضات شغلي پرسـتار    يماه

ــرا ــتارانيبـ  ــ  پرسـ ــه معنـ ــه چـ ــتيبـ ــتاران  و اسـ  پرسـ

   .ددرگيرن با چه موضوعاتي
  

  بررسيروش 
 ـ نظري هي ـل و اراي ـت، تحلي هداين مطالعه برا يدر ا        ه از ي

 معرفـي شـده توسـط       گرانـدد تئـوری   كرد  يرو با   يفيروش ک 
، گرانــدد تئــوری .اســتفاده شـده اســت  ني و کــورباشـتراوس 

 ي بـرا  يحاتيت دارد و توض ـ   يشه در واقع  ي است که ر   يا هينظر
 ـ ن ـده ي که رخ ميصورت  هب حوادث  ـگرا. دهـد  يد، ارائـه م دد ن
ــوری ــاد تئ ــل نم ــنت تعام ــشناسي از س ــاع  ين روان  و ياجتم

 ـ ر يشناس ـ جامعه  ي زمـان  يف ـيمطالعـات ک  . شه گرفتـه اسـت    ي
 ـ در مـورد پد    يکند که اطلاعات انـدک     يدا م يضرورت پ   ي  دهي

 با توجه به   )۲۲( مورد مطالعه در بافت مورد نظر موجود باشد       
و ناشناخته بودن ايـن پديـده         تعارض ي  دهي پد يت تعامل يماه

روش مناسـب    نـوان ع  هب،  گراندد تئوری  کرديرودر پرستاری   
 پرسـتاران   يعوامل بروز تعارضات شـغل     و علل ي بررس يبرا

 ـ تحل يدر اين روش برا    .برگزيده شد  هـا از سـه نـوع        ل داده ي
 در .)۲۲( شـود  اسـتفاده مـي   ي و انتخاب ي باز، محور  يکدگذار
 ياز هر سه نـوع کدگـذار   ها ل داده ي تحل ي برا ي کنون ي  مطالعه

 بازنويـسي هـر    د از گـذاري بـاز بع ـ      جهـت كـد    .شـد استفاده  
در ايـن  . بـار مـرور شـد    ، متن مصاحبه يـك الـي دو     مصاحبه
كـل چـه    كننـده در   محقق درصدد بود دريابـد شـركت      مرحله

چيزي را بيان داشته است و وجه تفـاوت و يـا شـباهت ايـن         
 يبرا بعد ي لهمرح در. بوده است چه مصاحبه با مصاحبه قبلي 

روش حـداكثر    ده از بـا اسـتفا   هـا     محک کامل داده   نان از ياطم
 و به هريك از يخط به خط بررسكدگذاري، متن هر مصاحبه 

 آن پديده بود و     ي  ها نامي كه نشانه    ها و موقعيت   حوادث، ايده 
 ،گـذاري كـدها    بـراي نـام   .  داده شـد   ست،نش ـ يا جاي آن مـي    

 )In vivo codes( هـا  کننـده  کلمات شـرکت  عين ترجيحا از
 اوليـه محقـق ضـمن     پـس از اسـتخراج كـدهاي      . استفاده شد 
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مقايسه هر كد با كد قبلي، كدهاي مشابه را با يكديگر ادغام و 
ها را در يك گروه قرارداد و براي هر طبقه نامي كه معـرف     آن

ايـن  . كدهاي قرارگرفته شده در آن طبقه بـود انتخـاب نمـود           
د و كدهاي ظاهرشده شهاي بعدي نيز تكرار    روند در مصاحبه  

همـان مـصاحبه و مـصاحبه قبلـي          هر مصاحبه با كـدهاي     در
مقايسه و در صورت تشابه در طبقات از قبل شـكل گرفتـه و            

بـا  . داده شـد    جديـد قـرار    ي  طبقـه  تـشابه در   صورت عدم  در
طـي تحليـل چنـد مـصاحبه اول،         در  طبقـات   اولين   ييشناسا
زمان با كدگذاري باز   كدگذاري محوري را به شكل هم    ،محقق

ــ، محقــق در صــدد ي محــوريدر کدگــذار. انجــام داد افتن ي
 بـا  يان طبقـات و ربـط دادن طبقـات فرع ـ   ي موجود م  ي  رابطه

در طـول   . بـود  هـر طبقـه      يها يژگيو کشف و   يطبقات اصل 
 ي  کننـده  جـاد يسوالات ا ( تر  سوالات اختصاصي  ، تحليل فرآيند
 ـ بـا ماه   ينظرسوالات  ت،  يحساس  و  ي و سـاختار   يت علم ـ ي

 ي ص تجربـه بر اساس ظهور کدها در خـصو ) سوالات راهنما 
 از انواع سوالات مطرح شـده در        يا نمونه. تعارض مطرح شد  

   .آورده شده است ۱ ي جدول شماره
  

   سوالات مطرح شده جهت هدايت مطالعهي نمونه: ۱جدول 
  

سوالات ايجاد 
  حساسيت

  "فتد؟ا چه چيزي در اينجا اتفاق مي     "

  " اين مفهوم با مفهوم ديگر چيست؟ي رابطه"  الات نظريؤس
الات با ماهيت   ؤس

  علمي و ساختار
کدام  اند و ها خوب توسعه يافته کدام مفهوم"

  "اند؟ ها خوب توسعه نيافته مفهوم
" بيشتر راجع به اين تجربه صـحبت كنيـد،          "  الات راهنماؤس

ــه چــه احــساسي  " ــن واقع ــد از اي دقيقــا بع
ايـد   تا به حال با كسي درگير شده       ""؟داشتيد

و " ؟لاتر بوده باشدكه از نظر سمت از شما با  
اين اختلاف نظر از چـه زمـاني شـروع          " يا  

  ".شد؟
  

  و خالصيساز کپارچهي به منظور ي انتخاب يمحقق در کدگذار  
داستان اصلي و ترسيم   نوشتنروش از ، خود يها ليکردن تحل 

 پاسـخ   . مركزي استفاده كرد   ي  طبقهبه   جهت رسيدن    ها  نمودار
 نگرانـی "و  " اسـت؟ دن   در حـال رخ دا     يچه اتفـاق  : "دو سوال 

ر يمنجر به مشخص شدن متغ". ست ؟يكنندگان چ  شركتياصل
 رگـــروه ي زيرهـــا يو متغ) Core Variable( يمركـــز

)Subcore Variable (ـ   ـ ايهـا  افتـه ي .)۲۲(شـود   يآن م ن ي
  .ه شده استي ارايبخش در قالب مدل نظر

 ي روش مـصاحبه آوري داده از  جهت جمـع  :جمع آوري داده  
شـروع   مصاحبه با يـك سـوال بـاز   . استفاده شدبدون ساختار  

در طول اين نوبت كاري پيش       كه امروز  لطفا وقايعي  : "شد مي
سوالات بعدي بر اساس روند مصاحبه از       ". اند بازگو كنيد   آمده

 محقـق بـا     ،حين انجام مـصاحبه   . مشاركت كننده مطرح شدند   
ــوالات  ــا س ــه راهنم ــود را از گفت ــت خ ــحت برداش ــاي  ص ه

سوالات مطرح شـده     از يا  نمونه .كرد ن چك مي  كنندگا شركت
 . آورده شـده اسـت  ١ ي  در طول مـصاحبه در جـدول شـماره        

كننده ضـبط و     ها بعد از اخذ اجازه از مشاركت        مصاحبه ي  كليه
 ـ      طـور كامـل بازنويـسي و تحليـل         هپس از پايان هر مصاحبه ب

بعدي جهت انجام مصاحبه بر اساس اطلاعـات بـه        نفر. شدند
مـدت زمـان    .  قبلـي انتخـاب شـد      ي  ز مـصاحبه  دست آمـده ا   

كـه    زماني.  دقيقه بود١٢٠ تا   ٤٠طور متوسط بين     هها ب  مصاحبه
  . پايان گرفتها  آوري داده جمع ،اشباع حاصل شد

ــشارکت ــدگان م ــدر ا :کنن ــه ازي ــه ن مطالع ــگ روش نمون    يري
 ـ كننـدگان    مـشاركت .  بر هدف استفاده شده است     يمبتن ن ياز ب

بـر   ي دانشگاه علـوم پزشـک    يها مارستاني ب پرستاران شاغل در  
 و  كارشناسي يا بـالاتر  ملاك اصلي دارا بودن مدرك دواساس  

 بيان تجربيات كاري خودتوانايي تمايل به شركت در مطالعه و 
اين افراد كساني بودنـد كـه قـادر بـه انعكـاس        . انتخاب شدند 

محـسوب  هـا   مناسـب داده   و منبعندبودروشن تجربيات خود 
پرسـتاراني كـه     از   يک ـيتوسط  کننده   ن مشارکت ياول .دشدن مي

 بـر  ينفـرات بعـد  .  معرفـي شـد  بودلف شناخته شده  مؤبراي  
ل ي و در جهت تکم    يمصاحبه قبل  دست آمده از   هج ب ياساس نتا 

ايـــن مطالعـــه در .  انتخـــاب شـــدندي اســـتخراجيکـــدها



 ميترا پيامي بوساري و همكاران

 ٨٧ مستان، ز٦٥ي  ، شماره١٦ي  ي علمي، پژوهشي دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي، درماني زنجان، دوره مجله

٦٥

 استان يشهرهاهاي وابسته به دانشگاه علوم پزشكي     بيمارستان
ــران، زن ــانته ــرقي آذربا،ج ــان ش ــشاه ويج ــان، کرمان   ، خراس

انجـام   ١٣٨٧ تا ١٣٨٥ هاي  ي سال  زمان ي   در طول دوره   اصفهان
  . شده است

 ها دراين مطالعه جهت افزايش اعتبار داده      :ها ن اعتبار داده  ييتع
ــع داده،    ــق منب ــشاهده، تلفي ــدت و م ــولاني م ــري ط   از درگي

 . شده استكننده استفاده و جستجوي مدارك رد    بازنگري ناظر 
 مـاه وقـت صـرف    ۱۰ها  نان از قابل قبول بودن داده    ي اطم يبرا

ــع ــا   دادهيآور جمـ ــدهـ ــستگي. شـ  )Dependency (وابـ

 ـ. هاست گوياي ثبات و پايايي داده     يـن منظـور از بـازنگري    ا  هب
بـه شـكل اسـتفاده از نظـرات      )Member check( خارجي

هـا توسـط مـشاركت     نوشـته  تكميلي همكاران و مـرور دسـت   
ها  با ارائه گزارشات و دست نوشته. استفاده شده است دگانكنن

  ي  پرسـتاري و اخـذ نتيجـه     انداها به دو نفر از است      و يادداشت 
هـا مـشخص     يافتـه ) Confirmability (پـذيري  يـد يأ ت ،واحد

ــ ــال. دش ــت انتق ــا   )Transferability (قابلي ــز ب ــق ني تحقي
  . مين شــده اســتأهــا تــ ســازي توصــيف غنــي از داده فــراهم

هـا،   کننده حقوق شرکت   محافظت از  يبرا :يملاحظات اخلاق 
 محـل تحـصيل و   ي نامه از دانـشكده   اخذ معرفي بعد از   محقق  

 آن به دانشگاه محل مطالعه خود را به مـسئولين مراكـز        ي  هيارا
هـا بـراي    آموزش و درماني مورد مطالعه معرفي نمـود و از آن       

 و يـا    هـاي تحقيـق    كنندگاني كـه واجـد مـلاك       معرفي شركت 
محقق با معرفي خـود     .  كمك گرفت  ،گيري نظري بودند   نمونه

صورت اعلام  كنندگان و توضيح اهداف پژوهش، در   به شركت 
تمايـل بـه شـركت در مطالعـه از سـوي فـرد، جهـت كــسب        

كـه حـاوي    ت آگاهانـه    يرضـا  ي   برگـه  ، كتبـي  ي  نامـه  رضايت
كننـده و    اطلاعات ضروري در مورد تحقيـق، حقـوق شـركت         

 .كننـده قـرارداد    اختيـار شـركت    دررا  هـا بـود      هضبط مـصاحب  
شد كه محتواي كتبي     كنندگان اطمينان داده     همچنين به شركت  

و نوار ضبط شده مصاحبه در محل امني نگهداري شـده و در              
 اطلاعـات بـا   بـودن   همحرمان. شود پايان تحقيق از بين برده مي   

 ، نام بخش و بيمارستان ها کننده ت شرکت يمشخص ننمودن هو  
حفـظ  در گـزارش نتـايج       اسـم    ي بـه جـا    شمارهو استفاده از    

همچنين به شركت كننـدگان اطـلاع داده شـد در هـر             . گرديد
و در اينـد  گيـري نم  د از مطالعه كناره   نتوان د مي نزمان كه بخواه  

 نوارهـاي ضـبط شـده و مـتن مـصاحبه          ي  صورت تقاضا كليه  
  . شود عودت داده مي آنانبازنويسي شده به 

  
  ها يافته

 پرسـتار  ٤ پرستار زن و     ١٤ شامل   ، پرستار ۱۸ در مجموع       
 ايـن پرسـتاران     ي  همـه .  پژوهش را تشكيل دادند    ي  مرد نمونه 

كننـدگان    نفـر از شـركت  ۱۱. كارشناسـي بودنـد   داراي مدرك   
 يمربنفر  ٢  نفر سوپروايزر و٢سرپرستار،   نفر٢ ،پرستار باليني

 ٥/١٠ ميـانگين    ، سال ٢٩تا١ با سابقه كار     متروننفر   ١  و ينيبال
ع يدر ارتبــاط بــا وقــا كــد ۳۱۰ مــصاحبه ۱۸ از. ســال بودنــد

 ـبرانگ تعارض  ـز و ماه  ي   اسـتخراج شـد    يت تعارضـات شـغل    ي
   .بنـدي شـدند     طبقـه دسـته    ۵قالـب    مرتب شدن در   كه بعد از  

 يفـرد  ني تعارضات ب ـيريگ و روند شکلروابط متقابل طبقات   
ترسـيم   ۱ي ل شمارهه شده در شکيدر قالب مدل اراافته  ي ظهور

  .شده است
 ، مواجهه با مخالفت    نامطلوب  يا شرايط تحميلي  درگرفتن   قرار
 مفهـوم وقـايع   اسـتخراج   نجر بـه    رفتاري م بدنظر و    اختلافيا  

ــار   ــلاف انتظ ــا خ ــته و ي ــه ناخواس ــد ک ــايع   ش ــرف وق  مع
برانگيزي بودنـد کـه ظهـور انـواع تعارضـات شـغلي               تعارض

در ) اي  روابطـي و حاشـيه  ينـد، آتعارض وظيفـه، فر   (پرستاران  
احساس تهديد منـافع    . هاي باليني را موجب شده بودند      محيط

کنندگان تشخيص داده شد که  يا موقعيت نگراني اصلي شرکت  
  را در بافـت    تعـارض انـواع    ي  گيري و توسعه   چگونگي شکل 

  . کرد منافع توصيف مي  پرستاري بر اساس تعارض 
 ـاساس مـدل ارا بر : ناخواسته يا خلاف انتظاروقايع    ه شـده ي

 ي  تمـاس بـا واقعـه   ي يند تعـارض مرحلـه  آاولين مرحله از فر 
وقوع قبـل   شامل  هاي اين مرحله     ويژگي. برانگيز است  تعارض
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وقايع  . استکننده  همراه بودن با يك اتفاق شروع   و از تعارض 
 منـافع يـا    ي  تهديـد كننـده    تعارض ماهيتاً وقايع     ي  كننده شروع

 طـي . بودنـد يا ناخواسـته    خلاف انتظار  وقايعي  و نيز  موقعيت

 اصـلي   ي   طبقه ٣  اين وقايع در   ، مداوم و تقليل   ي  روند مقايسه  
 شرايط تحميلي، اختلاف نظـر و رفتارهـاي مخـرب         شامل  كه  

  .بودند قرارگرفتند

  
   پرستارانيتعارضات شغل انواع يريگ روند شکلمدل : ۱شکل 

  
د کـه  ردااشاره  يعي به وقا طبقهنيا :يجبر يا  يليط تحم يشرا

 و نـامطلوب    يل ـيط تحم ي پرستاران بـا شـرا     ي  موجب مواجهه 
 انـضباطي در    هاي کاری اجبـاري، بـي       کدهای شيفت . گردد مي

  ا کامـل،   يح  يف به طور صح   ينشدن وظا   انجام،  خروجورود و   
 ـ ي عـدم همـاهنگ    ،يرسـان  عدم اطلاع   ـتغ  و يگروه ـ ني ب رات يي

 را  يل ـيط تحم ي بودند که شـرا    يعي وقا ي  کننده س منعک ياجبار
ض يها سر تعو شتر بچهينجا بيا"  چونياناتيب. ساختند يفراهم م

 از همکارانم بود کـه  يکي" ، "کنند يدا م يفت با هم مشکل پ    يش
 ـ"ا يو " ...داد يل ميخته تحويهم ر ه شلوغ و بيليبخش را خ     هب

ــه اســتخرا .." يمــدآر يــم چــرا دويگــ يمــاو  ج کــد منجــر ب
 ـبا توجه به ماه   .  شد ياطضبان يب  بـر   ي مبن ـ يت کـار پرسـتار    ي

ا خروج ير در بخش و يخأحضور با ت   ،ي درون گروه  يوابستگ
قـرار گـرفتن   عمـل موجـب   در  فت  ياز بخش قبل از اتمام ش ـ     

 ي تعارضـات تکـرار    که با شد   ي م يليط تحم يهمکاران در شرا  

 مـراه  هيران پرستاري و مد ن بخش ي، مسئول گريکدي با   كاركنان
 پرستاران عملا   يهدر دادن وقت و انرژ    ه  ن موضوع با ب   يا. بود

ــت ک  ــب اف ــفيموج ــي ــ نيت مراقبت ــود  زي ــده ب ــي از . ش يك
امـروز  :"  در تجارب خود اظهـار داشـت       )١١( گانکنند شرکت

 سـركار  ٦كار كه بايد سـاعت      صبح هم يكي از پرستاران شب     
اقي كه  شد، گذاشته بود رفته بود بنابراين ات       اش حاضر مي   ديگه

كـه   ايـشون نبـود  . همكارش تحويـل گـرفتم    تحويل گرفتم از  
بيمـار انـسولين    . حالا يك آنژيو زده نـشده بـود       . ..تحويل بده 

ناچار شـدم تلفـن محـل    ... داشته، ناشتا بوده، تزريق نشده بود     
كار اين آقا رو پيدا كنم بهش زنگ زدم كه آيا انـسولين بيمـار             

م نزدند بعد شما تو ه هه برو بهش زديد يا نه؟ مريض داره ميگ     
ن يا. )٩٣ص ،١١ش( ..."انسولين را زدي پرونده تيك زدي كه 

" ،  " يا فـه ي وظ بـروز ابهـام    "ي استخراج کـدها   منجر به تجربه  
برخاسـته  مشکلات  " و  " ع همراه با اتلاف وقت پرستاران     يوقا

ط يمواجهه با شرا
 لیيتحم

/ مواجهه با مخالفت 
  نظراختلاف

 مواجهه با بد رفتاری

 ا خلاف انتظاريع ناخواسته يوقا

 منافع / ت يد موقعياحساس تهد

 انواع تعارض
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در تجــارب اکثــر   .شــد"  پرســتاراني  اشــتغال دوگانــه از
ــرکت ــدگان  ش ــتغال دوکنن ــهاش ــي گان ــتاران ي گروه  از پرس

نظمي و هرج و مـرج    بي.شدباتعارض   ز عامل برو  توانست  مي
در سيستم درماني، تعارضات بين فردي و افت كيفيت مراقبتي        

اشـتغال  . شوند از پيامدهاي مهم اين سبك كاري محسوب مي        
 است که حل آن منـوط بـه   يستم درماني از معضلات س  دوگانه

اخـذ  ي  يو از سو   اساس نرخ تورم     ش حقوق پرستاران بر   يافزا
 است که يل کمبود کادر پرستاري به منظور تکممجوز استخدام

  و ماندهينحل باقيلا يستم درمان ي س يها تيبا توجه به محدود   
ين ترتيـب   ا  هب. دهد میل  ي را تشک  ي پرستار يها چالش  از يکي

تعارضات شـغلي پرسـتاران عمـلا بـا ظهـور كـدهايي چـون              
ياسـي و اجتمـاعي در سـطوح فـردي،          مشكلات اقتصادي، س  

  .دشهمراه سازماني، كشوري 
آگـاهي  " يکنندگان کدها  گر از شرکت  ي د يکياز تجارب         

 "سوءتفاهم" و"رساني كافي عدم اطلاع"و " ازحقوق تضييع شده
 ي  بودجـه . مشكل اينه كه هر كي به فكر خودشـه        "  : شد ظاهر

 دارنـد باهـاش   گيره اما بودجه را بين همكارايي كـه  تحقيق مي 
دونم  خب تا اونجايي كه نمي. هكن كنند تقسيم نمي   همكاري مي 

ام  شـه همكـاري    دونم، ولي وقتي فهميدم باعث مي      گم نمي  مي
 از تعارضـات برخـي  ن تجربـه    يبر اساس ا   ."باهاش كمتر بشه  

 طور  همان. شوند ي واقع مي کافيرسان اطلاع علت عدم ه بيشغل
 نـاقص از حقـوق   يآگـاه ت  فوق مـشهود اس ـ   ي  که در تجربه  

دور شدن موجب خود   کهشود مي سبب را ي بروز شبهاتيفرد
ب ين ترتيا هب. دشو ميگر يکدي از ين پرستاريپرستاران و محقق

 مراحل اجرايـي تحقيقـات پرسـتاري و        ي  يكي از موانع عمده   
 به نام ين با ظهور کدين تجربه همچنيا.  شد ييشناساپزشكي  

   .همراه بود"  تعارضات مسکوت"ا ي" دايتعارضات ناپ" 
کنندگان در تجـارب     شرکت    گروهی ديگر از تعارضاتي که      

 ـ ماه ي   اشاره داشتند به واسـطه     آن    خود به  ينيبال  ت مـشاغل  ي
مثلا "... :جاد شده بودند  ي ا يا حرفه ني ب ي وابستگ دليل به   يدرمان

يك موردي مثل اين مـريض، جـواب آزمايـشاتش بايـد هـر              

ه اقدامات بعدي را بر اساس جواب آزمـايش  ساعت بياد تا بش  
شه كه آزمايشگاه همكاري لازم را       ها مي  خيلي موقع . انجام داد 

آد  فرسته اما همان پزشك مـي      جواب آزمايش را دير مي    . هندار
 يـا مـثلا   . پرستار هم مجبوره پيگيري كنـه     . خواد از پرستار مي  

ت راديولوژيـس . يمداشـت را  ديروز سر سونوگرافي همين بحث      
گفت من به اندازه كافي از صبح سونوگرافي انجام         قبول نكرد   

 ـدر نهامجبور شـديم    . رسونم دادم، تنها نمي   مـريض را بـا   ت ي
از ايـن    )٤ ي  ي شماره   كننده شركت" (آمبولانس بفرستيم بيرون  

عدم "،  "فهيتعارض وظ "،  "يگروه تعارضات بين "تجربه كدهاي   
 ـ يهماهنگ  ـ" ،"يگروه ـ ني ب مـسئوليت  "، "انامـر درم ـ خير در  أت

اين تجربه   در. استخراج شد "  امتناع از همكاري  "،  "جوابگويي
 ـ     عنـوان    همواجهه واحد سونوگرافي با كمبود نيروي انـساني، ب

موجـب بـروز     ،  يل ـيط تحم يجاد شرا يبا ا اي،   يك مشكل زمينه  
 وقفـه در    ايجاد و ميان راديولوژيست و پرستار      فهيوظتعارض  

   .درماني شده بود امور
 ـ م ي از ناهماهنگ  يگري به نوع د   ٣ ي   شماره ي  کننده تشرک ان ي
ط ي شـرا ي   اشاره داشت که موجب توسـعه      يم درمان ي ت ياعضا
بـر  . ن پرستاران شده بود   يل بروز تعارض در ب    ي و تسه  يليتحم

 تغيير نوبت كاري پزشكان و ياهنگناهم"ن تجربه کد   ياساس ا 
 بـا   هـا  سـاعت ويزيـت رزيـدنت      "... :استخراج شد " پرستاران

هـا    ظهـر رزيـدنت    ۳۰/۱۲سـاعت   . خونـه  ساعت كار ما نمـي    
 دقيقـه زمـان اتمـام    ۳۰/۱شود و ساعت  شان عوض مي  كشيك

  كارهامون را۳۰/۱۲ما ساعت . است شيفت پرستاران صبحكار
هاي ما كه  جمع و جور كرديم آماده تحويليم از اونور رزيدنت        

ــازه ســاعت  ــده  ۳۰/۱۲ت ــد پرون  كارشــون شــروع شــده دارن
مونيم اگـه    كنند حالا ما مي     عوض مي  دستورات رو ،  نويسند مي

 ،نكنيم.  اينجا باشيم۳۰/۲ را اجرا كنيم بايد تا ساعت دستورات
 اجـرا   دسـتورات ها   هاي عصر بگيم اين    شه به بچه   نميرومون  

ما باعث درگيري بـين پرسـتاران دو      يله دا أاين مس . نشده است 
 ن نه پزشکايم وليبارها اعتراض کرد. ..شود شيفت مختلف مي

 از  يت کـار  يريشون هستند نه مد    ير ساعت کار  ييحاضر به تغ  
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 بازتـاب يـك     ،ناهمـاهنگي  فوق   ي  تجربهدر  " .دستش براومده 
چنين اين بيانات  هم. ضعف مديريتي و منبع ايجاد تعارض بود   

 بافت كاري پرسـتاران در يـك نظـام پزشـك            ي  كننده منعكس
 ـ  توجهي پزشكان به مشك    بي. سالار است   ي واسـطه  هلاتي كـه ب

 باعـث   ،شـود  سيستم پرستاري تحميل مي    سبك كاري آنان بر   
افزايش باركاري پرستاران و تـشديد تعارضـات پرسـتاران بـا            

 بيان داشـته    زي ن ۴ ي  ي شماره   كننده شركت. يكديگر شده است  
براي پزشكامون اكثـرا اصـلا مهـم نيـست چـه رفتـاري              " :بود
  ".كنند مي
 كاركنـان ، تعداد ي کاري ر در برنامهيياز تغر اعم   ييجاد تغ يا     

 ييهاکـد ... روهـا، لبـاس پرسـتاران و        ي ن ييفت، جابجا يهر ش 
 ـ تحمي  به واسـطه   که   ندبود  و يط تعارضـات گروه ـ يل شـرا ي

 ن رابطهيکنندگان در ا  از شرکت  يکي. را در پی داشتند    يانفراد
 ـ برنامه. ديروز اتفاقا روز پرجنجالي بود    " :اظهار داشت  ن مون اي

سـري   چون با تغييرات جديد يك    . ماه كمي به هم ريخته شده     
، CSR عملمون رفتـه  كاركنان اتاق  يكي از    .كمبود نيرو داريم  

 ـيكي از بهيارهاي ما رو دادنـد ا      رو   تريـاژ كاركنـان اق عمـل،  ت
 يعنـي مـا از نظـر     .دادند بخش ما كه فقـط روز كـاري بياينـد          

مجبور شـدم بـه   ه  الان براي اين ما  .... كاري مشكل داريم   شب
 تا موقتاً مشكل بدهمهر كدام از بچه ها يك شب كاري اضافه  

خـب همـه گـارد       . بـشه  مـون جـور    بخش حل بشود و برنامه    
 ـ  هب. گرفتند  ي  کننـده  در تجـارب شـرکت     ."...هلينأخصوص مت
س ير لبــاس پرســتاران مــرد توســط رئــييــز تغيــ ن٦ ي شــماره

 ي  دهنده ه نشان  همراه شده بود ک    يمارستان با اعتراض گروه   يب
   . استيليط تحميشرا

 ،بر اساس تجارب پرستاران :مواجهه با مخالفت و اختلاف نظر
 فرآيند و اختلاف نظر در خصوص وظيفه،        مواجهه با مخالفت  

 بودند که   يعياز وقا گر  يبخش د  ،حرفه يا هيحاشل  ي مسا  و كار
 ـمقا. کردنـد  يل م ـ ي تـسه  بروز انواع تعـارض را      مـداوم   ي  سهي

  بـه عنـوان وجـه      احساس تضاد منـافع      ر به ظهور  تجارب منج 
هـا،   افتهيت بر اساس ي حائز اهمي نکته. ع شدين وقا يمشترک ا 

بـه  . اسـت ان پرستاران   ي م فرآيندفه و   ينادر بودن تعارضات وظ   
 ي  بخـش عمـده  دهـد  نشان می گر تجارب پرستاران    يعبارت د 

 مربـوط بـه تعارضـات    اين گروه از کارکنـان     يتعارضات شغل 
ــه اســتيا هيحاشــ ــا در.  حرف ــه  ي ــارات س ــه اظه ن رابطــه ب

 ي   سال سابقه  ٥/١ و   ١٨،  ٢٨ب با   ي مختلف به ترت   کننده شرکت
 :شـود  يمختلـف اشـاره م ـ     يمارستان در شـهرها   ي سه ب  از کار

ــه كــار   " ــا كــسي ب ــي  اينج  "ده روابــط مهمــه  اهميــت نم
 ـنجا سر ا  يا" .)از کرمانشاه  ۱۰ ي  ي شماره   کننده شرکت( کـه   ني

 ـد انجام بـشه درگ   يبا يکار چه جور   آد چـون   يش نم ـي پ ـيري
 از ۸ ي ي شـماره    کننـده  شرکت( " رو کار نظارت نداره    يچکيه

اصـلا  .  انجام كار بـود ي  كاش فقط درگيري سر نحوه     ".)تهران
اينجا هر كي تونست كلاه .  بخش مطرح نيستياين چيزها تو
ي   کننـده  شـرکت ( " مونـد  وگرنه ،برداره بدوه رفت  خودش رو   

ــوق شــرکت .) از زنجــان۵ ي شــماره ــدگان  در تجــارب ف کنن
القول بودن در خصوص نـادر بـودن تعارضـات          رغم متفق  يعل
 ـ اي را بـرا   يل متفـاوت  ي دلا ،فرآيندفه و   يوظ ه ي ـن موضـوع ارا ي

 "ملاك صحيح ارزشيابينبود  " ياز تجارب فوق کدها   . اند کرده
توجهي نـسبت    بي"،  "انگيزگي بي" ،"نظارت بر كار پرستاران   "و  

اسـتخراج   "محورانه گيري رفتارهاي خود   شكل" و   "به وظايف 
.  بودنـد يتيري به نام ضـعف مـد   يا  طبقه يژگيشد که معرف و   

 ويژگـي ديگـري از      ، جو رقابـت منفـي     ي  توسعهکد  ن  يهمچن
  كه موجب شده بود پرستاران به      شناسايی شد ضعف مديريتي   

 ـ       جاي تمركز بر حل مشكلات بـين       ا گروهـي بـه كـشمكش ب
 ي  سـال سـابقه    ۲۸با   يگريد ي  هكنند شركت. يكديگر بپردازند 

بازي  اينجا به رابطه  .  اينجا كار ملاك نيست    :"كار بيان كرده بود   
يك پرستار هميشه دلهره داره كه حقش       . دهند زياد اهميت مي  

كنه  كنه اينه كه سعي مي خورده بشه بنابراين اولين كاري كه مي  
 ـ       ي   کننـده  شـرکت ( "ب كنـه  توجه مسئولين رو به خـودش جل

  . ) از تهران۹ ي شماره
 درخواسـت و    ردنـشان داد    همچنـين   کنندگان   تجارب شرکت 

 .ندشـو  مـی  همراه يا نهاني غالبا با تعارض آشکار   اختلاف نظر 
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 ياصـل  يهـا  يژگيو ،تيموقعد يمنصفانه نبودن و تهد  احساس  
ط يعـدم درک شـرا  " .نـد ادد يم ـل يع را تـشک يوقاگروه از ن  يا

 " پرسـتاران  يشتي ـمشکلات مع " و   "ني مسئول يان از سو  پرستار
 يهـا  ادداشـت ي و از    ي تـور  ي   مـشاهده  يطکه   بودند   ييهاکد

 از پرستاران با سرپرستار بخش يکيتعارض ان ي، از جريدانيم
ــا ،موضــوع تعــارض. خراج شــدتاســ  مخالفــت سرپرســتار ب

 .بـود  يافتن مـسكن      پرستار جهت  ي روز مرخص  ۳درخواست  
 اظهـار   يو. هده با پرستار مصاحبه انجام شـد      ن مشا يمتعاقب ا 

د ي ـن مـاه با   يد که من از اول ماه بهش گفتم ا        ينيب يم:"... داشت
 يدا نکردم و سـه روز مرخـص   يه کنم هنوز جا پ    يخونه رو تخل  

ي   کننـده  شـرکت ( ..."شـه  يگه نم  يخوام دنبال جا بگردم، م     يم
 ايـن بـا درخواسـت    اگرچه مخالفـت سرپرسـتار    ).۶ ي  شماره

 و نداشتن نيروي اضـافي بـود        كاركنانبه لحاظ كمبود    ستار  پر
مـشكلات   نده گـرفت  ي ـط پرسـتار و ناد    يعدم درک شـرا   ليكن  

 ،شـود  ي م ـ ي ناش ـ ي اقتـصاد  ي پرستاران که از فشارها    يشتيمع
 يتي و نارضــايعــدالت ي احــساس بــي عمــلا موجــب توســعه

 يگر به نمود  يکننده د   شرکت ي  در تجربه . پرستاران شده است  
 متعاقب رد درخواست اشـاره شـده        يفرد نيز تعارض ب  گر ا يد

 ـدونست هـوا تار    يکه م  نيبا ا " :بود س داره يک شـده و سـرو    ي
که من قبلا  نيره با ايل بگ يره حاضر نشد بخش رو ازم تحو       يم

 )۵ ي ي شماره کننده شرکت..."(ن کارو براش کرده بودم  يبارها ا 
عوامـل  نقـش   " و   " يانتظـار همکـار    " يهان تجربه کـد   ياز ا 

اسـتخراج  "فـردي  اجتماعي و فرهنگي در بروز تعارضات بـين       
 يهـا  تيدودامنيت كافي هنگام شب و مح ـ     احساس   عدم .شد

 زنـان بـه تنهـايي    قبول نبودن رفـت و آمـد   قابلفرهنگي چون   
 ي و اجتمـاع   يرات عوامل فرهنگ  يثأانگر ت يب تاريكي هوا    هنگام

  .دان پرستاران بوي ميا هي تعارضات حاشيريگ بر شکل
 همراه بـود کـه    يي با استخراج کدها   ي بعد ي  ها  انجام مصاحبه 
انتظارات  .شد" و توقعاتانتظارات "به نام كدي منجر به ظهور   

 ـي ي، اخلاقيا ن با اصول حرفه يمتبا مـاران،  يب ياز سـو  يا عرف
 ـ زم درماني تي و اعضا، همکاران همراهان  ـ ايهـا  گـروه  ري ن ي

 استخراج شـده از  يکدها ز ايا نمونه. دادند يل ميطبقه را تشک 
 ـتجارب پرستاران در رابطـه بـا انتظـارات و توقعـات در ذ           ل ي

 ـ اولو يبـرا از پرستار    همراه   درخواست": آورده شده است   ت ي
افـت  ي در يمـاران بـرا   يدرخواسـت ب  "،  "ي و مارياز ب يدادن به ن  

ــاف ــسکن اض ــي از   "،"يم ــوي برخ ــانی از س ــار خطاپوش انتظ
براي مثال شرکت ". ي مافوقانتظار اطاعت از سو" و" همکاران

  من داشـتم رگ    " : در اين باره اظهار داشت     ۷ي    ي شماره   کننده
فرسـتاده بـود بـالا        همراه رو  يکي از همکارا   بعد   ...گرفتم   مي

گفتن اينو ول كـن بيـا بـالاي سـرمريض مـن، كـار          سرمن مي 
تره، در نتيجه بين منـو همـراه درگيـري پـيش             مريض من مهم  

تونـست بـره     ست همکار من خالي بود مي     که د  در حالي . اومد
از ). ٧ي  ي شـماره  شـرکت کننـده  ("کار مريض رو انجام بـده    

درخواست همراه از پرستار براي اولويت دادن "تجربه فوق کد 
نقش نفـر سـوم    "  همچنين کد  .استخراج شد " به نياز بيمار وي   

نيـز سـاير    "  عـدم همکـاري    ي  روحيـه "و  " در شروع تعـارض   
نکته قابـل توجـه     . ده از تجربه فوق بودند    کدهای استخراج ش  

در تجارب فوق اين بـود کـه تعارضـات پرسـتاران غالبـا بـه                
  . اي در حرفه مربوط بودند موضوعات حاشيه

در  بـود کـه   يکد" برخورندهتعاملات " :مواجهه با بد رفتاری  
 ـا.  پرستاران ذکـر شـده بـود       ي   همه باًي تقر ي  مصاحبه ن نـوع   ي

غيركلامـي   م بـا رفتارهـاي كلامـي و   أتعاملات شامل وقايع تو 
 ـ  توهين ويـژه در حـضور جمـع، رفتارهـاي دسـتوري،             هآميز ب

زايـي،   تـنش . بـود  طرف مقابل    ياز سو اعتنايي   معترضانه و بي  
كننده بودن   آميز تلقي شدن، غيرمنصفانه بودن و ناراحت       توهين

 ـ گونه وقايع بود كه مي      بارز اين  اتمشخص   بازتـابي از   ستتوان
 ــ ــات ح ــشده وتعارض ــدم ل ن ــوازن ع ــدرت  ت ــبق ــهاش   د ک

يكــي از . افتــه بــودي در قالـب اعمــال خــشونت افقــي تظــاهر 
 كـاري اظهـار     ي  كنندگان مرد با حدود دو سال تجربـه        شركت

  ي همکـار عـادت داره هرکـار     يهـا   از خـانم   يکي" :داشت كه 
  ...".ه بگــهيــ بلنــد بــه بقي و بــا صــدايداره بـا لحــن دســتور 

زنـي   بخـش زيـرآب     ": کرده بود   اظهار يگري د ي  کننده شرکت
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 بـه نـام     يکننـدگان کـد     از شـرکت   يک ـياز تجـارب     ..".زياده
 از ي ابزاري انگر استفادهياستخراج شد که ب" يتعارضات عمد "

 سرطانيهاي بيماران     عمل ..." :ب بود ي حذف رق  يتعارض برا 
خاطر همين نرس دوم بخش بـه    هكشه ب  معمولا خيلي طول مي   

ديگه زنگ نـزنم مـريض      م  ينو  ۱۱ساعت  من گفته بود بعد از      
نبود جراحي كردن  قابلاونروز مريض قبلي . بفرستند اتاق عمل

مـن رفـتم از نـرس دوم    . دكتر گفت بگيد مريض بعـدي بيـاد     
بـالا  سـركولر كـه      دفعه پرسـتار   بپرسم زنگ بزنم يا نه كه يك      

شد با لحن تند و با صداي بلند شـروع    من محسوب مي  دست  
 و  ي من كه چرا پزشك گفت زنگ بزن نـزد         ي  كرد به مواخذه  

اين تجربه به طور واضـح    در " ...رفتي از نرس دوم مي پرسي     
منـد را مـنعكس      به رفتارهايي اشاره شده كـه تعـارض هـدف         

 کـار بـالا در خـصوص    ي پرستاران با سابقهاحساس  . سازد مي
كـاران و نيـاز بـه         تهديد واقع شدن قلمرو از سوي تـازه        مورد

 ي  دهنـده  سـت شـكل    ا  اثبات قـدرت ممكـن     حفظ موقعيت و  
 ـ   باشند كه    ييرفتارها  علنـي شـدن  بـروز تعـارض و    ه  منجـر ب

 ي  سال سابقه۲۹با گر يداي  كننده شركت مخفي شودتعارضات 
كـار بـودم شـيفت       زماني كه من شـب    "  :خدمت اظهار داشت  

گرفت كـه چـرا       ايراد مي  ماًي دا هومد تحويل بگير  آ  صبح كه مي  
 بعـدها مـنهم     .هـا  ره است و از اين صحبت     اين پارچ كنار پنج   

گـرفتن بخـش از شـبكارها هـي      عين صبح كار، موقع تحويـل    
خانم اين سرم چرا ايـن جوريـه، چـرا ايـن چـسب              : گفتم مي

. شدند ها هم ناراحت مي  اون. كثيفه، چرا اين سرنگ اونجاست    
دهند كه چي شده ولي بـه مـرور    ها توضيح مي   خب اوايل اون  

كنن كارشـون    كنن و فقط سعي مي     ول مي شن ديگه    خسته مي 
رو طوري انجام بدن كه كسي نتونه ايـراد بگيـره حتـي شـده                

 ـدر ا ". ظاهر قضيه حفظ بشه   روسازي كنن که     ز ي ـن تجربـه ن   ي
 اشـاره نمـوده   يدنبال تعارضات ه ب يکننده به عواطف منف    شرکت

از . شـوند  ي مختلف تکـرار م ـ    يها  در نسل  يکه به شکل عادت   
، تقليدي بـودن و  ياي، تکرار تعارضات كليشهن نوع  ي ا يژگيو

 و تكـرار   كاركنانعدم توجه به توضيحات     . است يآور رنجش

نظر  يد اين نقطه  ؤ م ،جويي دارند   بهانه ي  ايراداتي كه بيشتر جنبه   
 جديد و قـديمي، بخـشي از        كاركناناست كه تعارضات ميان     

سـازي   دهد كه در نهايـت موجـب شـبيه       روندي را تشكيل مي   
 به نظر   سازوكاراين   در. اي مختلف پرستاري شده است    ه نسل
 ي انـضباط يهـا  تيد بر فعاليکأ با ت  بالا دست رسد پرستاران    مي

 کمتر بهـا    ي هستند که در آن به کار علم       شرايطيجاد  ي ا يدر پ 
بـودن تعارضـات     ست نادر ا  ب ممکن ين ترت يا  هب. شود يداده م 

ل کـار  محـور در مح ـ   فـرد ي کـار شرايط ينيگزيفه به جا  يوظ
ارتبـاط پيـدا     اسـت يسـاز  هيبرخاسته از روند شب  كه  پرستاران  

 از يکنندگان به کرات با مظاهر بدرفتار در تجارب شرکت .كند
 ـ   ي ت يگر اعضا ي د يسو ژه پزشـکان نـسبت بـه       ي ـو هم درمـان ب

 ـ     ي منف ـ يم که با باورهـا    يپرستاران مواجه شد   م ي نـسبت بـه ت
 تعـارض بـا      متعاقـب  يا کننده شرکت . همراه شده بود   يپزشک

 ـدکتـر د :"  در پک اظهار داشت يچيعلت نبودن ق    هپزشک ب  د ي
 ۲۰هـا سـرنگ     انتـرن  وضي مـر يست، جلـو  ي تو پک ن   يچيق

 ـ را چنان پرتاب کرد سمت مـن کـه خـورد بـه د        يس يس وار ي
 پزشکامون اصلاً مهم ينم برايب ياکثراً م"  اي" ستونش در اومديپ
ا ي .)۴ ي  ي شماره  شرکت کننده ( ..."کنند ي م يست چه رفتار  ين

 ـکاف:"  اظهار کرده بود   يگري د ي  کننده شرکت ض موقـع   يه مـر  ي
 ـپرسـه جر   ي دکتر م  . بکنه يتيک شکا يت  يزيو  ـان چ ي  اگـه   ؟هي

 ي چ ـ يدونست ي اگه واقعا نم   .ه که خب حلّ   يور ذهن داشت  حض
 خبـر  يچ ـيگـه شـما از ه   يک لحن بـد م ـ  يگرده با    يشده برم 

 ـکن ي نم ـيچ کـار ينجـا ه ـ يه شـما ا ين چـه وضـع  يد ا يندار " دي
ن تجارب منجر به اسـتخراج      يا .)۱۲ ي  ي شماره   کننده شرکت(

 ـ ياحساس ب  "يکدها  يرفتارهـا "  ، "سـوء رفتـار   "و  " ياحترام
 ي کننـده  شـدند کـه مـنعکس   " يسـاز  متهم" و  " سالارانه پزشک
  .  پرستاران استيجوکار

 از ها با استفاده افتهيل يروند تحل :ي و انتخابي محوريکدگذار
  بـا  يل منجر به ظهور طبقات اصـل      يسه مداوم و تقل   ياروش مق 

 يکدگـذار .  باز شـد   ي روند کدگذار  يط هر طبقه    يها يژگيو
 ـ گرد گريکـد يارتبـاط طبقـات بـا       ن  يـي  منجر به تب   يمحور . دي
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 ـ احـساس تهد   ييم بـا شناسـا    ي مفـاه  يساز کپارچهي   د منـافع   ي
 ي تعارضـات شـغل    يري ـگ  روند شـکل   ،ير مرکز يعنوان متغ   هب

 ـ مـدل ارائـه شـده در ا        .انست تبيـين نمايـد    توا  پرستاران ر  ن ي
 ـ  يمطالعه چگونگ   ـ ين شـرا  ي ارتباط ب  بـروز تعارضـات     يط علّ

  .)۱شکل شماره (دهد  يش مي را نماير مرکزي و متغيشغل
  

  بحث
  تعـارض گرديـد   ص  ـ مـشخ  شـهاي ايـن پژوه ـ    تهـيافاز       

. شـود   خلاف انتظار آغاز مـي ي  است كه با يك واقعه   فرآيندي
كننده نام بـرده   عنوان وقايع شروع اين وقايع تحت   نيز از براهام  

 کـه بـا    انـد  دکننـده ي تهد يعيوقـا اين وقايع الزامـا     . )۲۳( است
موجبـات   ا خـلاف انتظـار    يط ناخواسته و    يقرارگرفتن در شرا  

پرستاران وقايعي  . زندسا ي انواع تعارض را فراهم م     يريگ شکل
لـي، مخالفـت،   ها با شرايط تحمي   را كه موجب مواجه شدن آن     

كننـده قلمـداد      تهديد ،شد اختلاف نظر و رفتارهاي مخرب مي     
  . کنند می
برانگيـز منـتج از اخـتلاف     متون مختلف نيز وقايع تعـارض   در

 ابهام، تعـارض    ،)۲۴( ديدگاه واحدهاي بيمارستاني و مديريت    
نقش، تمايل شديد رهبـران بـراي ايجـاد تعـارض و تعـارض         

ــت ــايف،)۲۵( هوي ــستگي وظ ــدم،)۳(  واب ــين   ع ــاري ب همك
ــدرفتاري ،)۲۶(واحــدهاي مخلتــف بيمارســتاني  و  )۴و۲۷( ب

 آلموسـت  ي  نتـايج مطالعـه   .  قيد شده است   )۲۸(تضاد ارزشها   
پرستاران  هاي درماني وابستگي كار نشان داد در محيط) ۲۰۰۶(

بــه يكــديگر و ســاير اعــضاي تــيم درمــان شــامل پزشــكان،  
 يكـي از علـل     ... و   هـا  ، مديران، بخش  آزمايشگاهيواحدهاي  

ن يدر ا .)۳( دهد بروز تعارضات شغلي پرستاران را تشكيل مي      
 ي دهنـده  گـر از عوامـل شـکل      ي د يکيمطالعه ضعف مديريتي    

تجارب پرستاران نشان داد .  شدييز شناسا يبرانگ ع تعارض يوقا
 چونمشكلات سازماني  دليل به يتيري مدي ها  از ضعفيبخش

 كمبـود . شـوند  ايجاد می  تجهيزات منابع انساني، مالي و   كمبود  
اي از تعارضــات شــغلي   وقـوع بخــش عمـده  ي  زمينــه،منـابع 

 تنژيليموگلـو و كيـزا  . سـازند  مـی روزمره پرسـتاران را فـراهم     
ــهــا بخــشدسترســي  ــالي را ب ــابع م ــه من عنــوان يكــي از   ه ب

از سـوي   . )٢٩( اند ترين علل بروز تعارض عنوان كرده      معمول
هـا   س هرم مديريتي بيمارستان   أدر ر ديگر قرارگرفتن پزشكان    

هاي كاري بر اساس منـافع    تا قوانين و رويه است موجب شده 
مدهاي نـامطلوب آن در سيـستم   آاين گروه و بدون توجه به پي  

 تغيير شـيفت  ي  تداخل برنامه .  مورد تصويب قرار گيرد    يدرمان
 كـاري پرسـتاران عمـلا موجـب تحميـل      ي پزشكان با برنامـه   
ه پرستاران در ساعات پايـاني شـيفت كـاري          كارهاي اضافي ب  

كارهـا  شد كه غالبا به علت اتمام ساعت كـاري پرسـتاران،      مي
زمان تحويل بخش     موجبات بروز تعارض در    ،ناتمام رها شده  

 ـ. سـاخت   دو شيفت متوالي را فـراهم مـي        كاركنانبين   يـن  ا  هب
هـاي ضـعف    عنوان يكي ديگر از ويژگي  هترتيب ناهماهنگي ب 

تحقيقــات متعــددي در . ر ســازمان تعيــين گرديــدمــديريتي د
ايـن تحقيقـات نـشان     .  جو سازماني انجام شده اسـت      ي  زمينه
ساختار مجدد هنوز پرسـتاران نـسبت       تدوين  رغم   اند علي  داده

كننـد   پرسـتاران احـساس مـي    .)٣٠(اعتمادنـد    به مديريت بـي   
ها و كارشان احترام قائل       مديريتي براي آن   كاركنانپزشكان و   

اعتماد و احترام درك شده در محيط كاري اثـرات           عدم. تندنيس
اعتمادنـد   كاركناني كه بي. كننده بر سازمان و كارمند دارد      تعيين

 كننـد  كمتر درجهت دستيابي به اهداف سازماني مشاركت مـي        
 نيـز نتـايج   )۲۰۰۰( در تركيـه  انجـام شـده      ي  مطالعه در. )٣١(
 در  كاركنـان ت  بخـشي از تعارضـا    كـه   دست آمده نشان داد      هب

سـسات درمـاني   ؤمقـررات م    قـوانين و   ي  بيمارستان به واسطه  
ايـن نـوع    اساس آن پزشك سرپرست مـسئول در      است كه بر  

پزشكان به علت اختيـاراتي     رفتار  . شود ها محسوب مي   سازمان
و همچنين روش تعليمي است  نمودهها تفويض  كه قانون به آن  

شتر حالت مـديريت     بي ،اند كه در دوران آموزش پزشكي داشته     
 را كمتـر در ايـن رفتارهـا      اي پروژهيت  مديرو  عملكردي دارد   

اين موضوع منبع بسياري از تعارضات را بين    . كنيم  مشاهده مي 
جمله تيم پرسـتاري بـا پزشـكي فـراهم          از  اعضاي تيم درمان    
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 ،نشان داد ن مطالعه   ي در ا  نتايج به دست آمده    .)۳۲( ساخته بود 
گروهـي   عارضـات درون   ت يع اصـل  موضو يا هيحاشتعارضات  
 موضــوعات ايــن نــوع تعــارض عمــدتا بــه .اســتپرسـتاران  
  مـورد تهديـد واقـع   ي  كه به واسطه   شوند مربوط می مشكلاتي  

ايـن يافتـه بـا    .  تضاد منـافع پديـدار شـده بـود     ايشدن قلمرو   
در اين مطالعه در . )۱۳و۳۳( استهاي مطالعه جن همسو      يافته

 اختلاف نظر در مورد شرح وظيفه       دنبال همواردي نيز تعارض ب   
 بـه نـدرت در داده   ولي ،ايجاد شده بود  كار  انجام ي  و يا نحوه  
 ـ ا يها افتهي. دان هظهور يافت  ن مطالعـه منجـر بـه ظهـور رونـد           ي

ست كـم  ا  ها ممكن بر اساس داده .  شد ي در پرستار  يساز هيشب
 انجـام  ي بودن اختلاف نظر ميان پرستاران در رابطـه بـا نحـوه      

ن روند  يدر ا .  باشد سازي  شبيه روندي پرستاري ماحصل    كارها
ــد از    ــان بع ــرور زم ــه م ــتاران ب ــات علمــي پرس ــت اطلاع اف

التحصيلي و نبود ملاك ارزشـيابي و تـشويقي صـحيح از             فارغ
   بـه  ي   فـرد محـور    ينيگزيج موجب جـا   يبه تدر سوي مديران   

چنـين رويكـردي منجـر بـه         .اسـت شـده    ي  محـور    کار يجا
ران نسبت به وظايف و دور شدن از پرستاري      توجهي پرستا  بي

 ،)۲۰۰۷ (  انجام شده در ايراني  در يك مطالعه  . شود میعلمي  
 اثرگـذار در  عنوان يكي از عوامـل اصـلي         همحوري ب بالادست  

 ، نشان دادنتايج مطالعه. شده است انتقال دانش به بالين معرفي      
 ،ر بخـش ها د  بالادستت غالب بودن    علّ هالتحصيلان ب  تازه فارغ 
در مطالعه  . )۳۴( كنند هاي خود را با آنان هم راستا مي        خواسته

نيز قدرت بيش از حد سرپرستار در بخش منبع     )۲۰۰۶( ويوار
رسـد   به نظر مي  . )۲( اصلي تعارض در خدمات بيان شده بود      

 مواجه شـدند    ييها افتهيقات خود با    ين مختلف در تحق   يمحقق
ــد شــبيهکــه ــنعکس تاري پرســ ســازي در  بخــشي از رون را م

  و علنـي ارد اين مطالعه تعارضات عادتي و هـدف    در .سازد يم
  دهند كـه   سازي را تشكيل مي    اي از روند شبيه     مرحله ،غيرعلني
  . فرهنـگ پرسـتاري در ايـران اسـت         بافـت و   ي  كننده منعكس

  

  گيري نتيجه
  كننـدگان   هاي تحقيق تعارض براي شـركت      بر اساس يافته       

كشمكش، چـالش، دخالـت، سـردرگمي و    به معناي درگيري،    
 نتايج اين مطالعـه نـشان داد      . استراهي   قرار گرفتن برسر دو   

 از ارد  بـه شـكل هـدف   م درماني تير اعضاي و ساپرستارانكه  
. كننـد  شـان اسـتفاده مـي    تعارض به منظور رسيدن بـه اهـداف      

 آگاهانـه از تعـارض توسـط       ي   اسـتفاده   كـه  ها نشان دادند   داده
 جهت دستيابي به شرايط كـاري بهتـر و هـم           روشيپرستاران  

عنـوان    ه بنيزچنين دفاع از قلمرو و رفع ابهامات بين فردي و            
بر اسـاس  . افراد به همكاري استساير ابزاري جهت واداشتن  

نتايج اين مطالعه شرايط و جوكاري مسئول بـروز بـسياري از            
  در محيط كار پرسـتاران بـاليني  يا هي و حاش تعارضات ارتباطي 

  موثر تعـارض ي  جهت اداره  لذا هر اقدامي در   . شناسايی شدند 
نظر گرفتن راهكارهايي بـراي رفـع علـل زيربنـايي           بايد با در  

مدل . بافت كاري پرستاران صورت گيرد    براساس  تعارضات و   
 ـارا گيــري  ايــن مطالعـه بـا توصــيف رونـد شـكل     ه شـده در ي

 در گروهي پرستاران باليني ايران گـام نخـست   تعارضات درون 
 ـ  هـم . شـود  تدوين اين راهكارها محسوب مي     براسـاس  ن يچن

 ـ   درک    با شود،   يشنهاد م ين مطالعه پ  ي ا يها افتهي  و  يعوامـل علّ
جاد يتوان تعارضات را به سمت ا ي، مي تعارضات شغل يا نهيزم
ت ي هـدا  ي بهداشـت  يهـا   پرستاران و سـازمان    يج مثبت برا  ينتا

  .کرد
  

  تقدير و تشکر
 ی از نتايج پايـان نامـه دکتـرای پرسـتاری                اين مقاله بخش  

بدين وسيله از معاونـت محتـرم پژوهـشی دانـشگاه           . باشد  مي
علوم پزشکی تبريز که اجرای اين طرح را مورد حمايت مالی           

اند، شرکت کنندگان محترم و تمامی همکارانی که در       قرار داده 
اجرای اين طرح ما را ياری کردند صميمانه تشکر و قـدردانی      

  .ودش می
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Background and Objective: Conflicts among health care personnel including nursing personnel who require 

extensive interaction with different people, is common and almost inevitable. As there is not sufficient 

information about the causes, types, and dimensions of interpersonal conflicts among clinical nurses and the 

adverse effects of these conflicts on the function of nursing team in Iran, we aimed to perform this study in 

order to find out causes of different inter-group or inter personal conflicts among nurses using qualitative 

research method and Grounded Theory Approach (GT).  

Materials and Methods: The data was collected through interviews. Constant comparison method was used 

in order to perform qualitative analysis.  

Results: Open coding process resulted in emergence of causal conditions and different types of conflicts 

within the nursing society. Exposure to imposed conditions, confronting with opposition, disagreement and 

destructive behaviors were indicative of characteristics of conflicting events and tasks, process, relational 

and marginal conflicts which were major categories of conflict in clinical settings. Feeling threats towards 

benefits was recognized as the main apprehension of participants. This core variable can explain how 

conflicts occur and develop within nursing society according to conflicts of benefits. 

Conclusion: The findings showed that individual factors and intra as well as extra-organizational factors 

were major and/or contextual causes of inter-group conflicts among nurses. One of the significant and 

interesting findings in this study was that the conflicts did not affect the occupational function of nurses 

despite the significant effect on marginal issues in their work environment. The study also showed that these 

conflicts are part of simulation process in nursing tasks. 

 

Key words: Occupational Conflicts, Interpersonal Conflict, Nursing, Clinical Environment.  




