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Abstract 
Background & Aims: Prosocial tendencies are aimed at improving the conditions of the recipient of aids, and 

the motivation of the individual is not to fulfill professional obligations. On the other hand, the recipient of aid is 

not an organization, but rather a human. Prosocial tendencies result in psychological wellbeing in individuals, so 

that self-esteem would become positive, life satisfaction would increase, individuals would become socially 

empowered, and their empathy with the other community members would extend. In fact, these tendencies lay the 

basis for amicable relations with others, cause empathy and compassion toward others, and enhances the support 

of those in need. As a result, these tendencies lead to the social flourishing of individuals and enhance their power 

of moral reasoning. From a deeper perspective, it could be stated that the individuals harboring these tendencies 

enjoy higher social trust and ultimately have favorable psychosocial health. In contrast, those without these 

tendencies experience greater social anxiety and emotional exhaustion and may feel unable to help and empathize 

with others. Prosocial tendencies promote the professional satisfaction of employees, making them content with 

communicating with others, which in turn leads to kindness toward others, absence of depressive symptoms, and 

less occupational interrelations. Therefore, it is safe to say that it is essential for nurses to benefit from prosocial 

tendencies, especially when they are required to provide comprehensive patient care. Nurses need these tendencies 

to establish valuable and ethical relations with patients and their families, which will ultimately result in their own 

moral transcendence. The present study aimed to assess prosocial tendencies among nurses. 

Materials & Methods: This cross-sectional, descriptive study was conducted on 200 nurses employed in four 

teaching hospitals affiliated to Iran University of Medical Sciences (IUMS) in 2019. The participants were 

selected via quota sampling. Data were collected using a demographic form to measure the variables of age, 

gender, marital status, education level, work experience, ward of employment, employment status, type of work 

shift, and interest in the nursing profession. The other tool was the scale of prosocial tendencies, which has been 

designed by Carlo et al. The content validity method was used to assess the validity of the tool. For this purpose, 

the Persian and English versions of the tool were provided to five nursing professors, and their corrective 

comments were applied. Moreover, the Cronbach's alpha coefficient was used to evaluate the reliability of the 

instrument, which was estimated at 0.84 for the entire tool. Data analysis was performed in SPSS version 16 using 

descriptive statistics (frequency, percentage, mean, and standard deviation) and inferential statistics (independent 

t-test and analysis of variance), and the P-value of less than 0.05 was considered significant. The study protocol 

was approved by the Research Ethics Committee of IUMS. 

Results: The mean total score of the prosocial tendencies of the nurses was 88.9 ± 15.74. Among the prosocial 

tendencies, unknown dimensions (3.81 ± 0.88), critical dimension (3.72 ± 0.92), emotional dimension (3.72 ± 

1.1), compliant dimension (3.68 ± 0.78), and altruistic tendencies (3.15 ± 0.82) had the highest to the lowest mean 
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scores, respectively. Furthermore, no significant correlations were observed between the demographic 

characteristics of the nurses and prosocial tendencies. 

Conclusion: According to the results, the nurses believed that helping others was the most desirable among 

various prosocial tendencies as long as the recipients of aid are aware of the help. This could be attributed to the 

nature of the nursing profession, which is essentially a populist profession, with professionals seeking to provide 

services to the community members, even if they are unaware of the services. In this study, the prosocial 

tendencies in the altruistic dimension had the lowest mean score compared to the other dimensions. Given the 

importance of altruism in the nursing profession and the consequences of its lack, as well as the fact that in the 

present study, this prosocial tendency had the lowest status from the perspective of the nurses, related interventions 

are critical to promote this tendency in nurses. These interventions should be based on psychological training in 

this area. In the present study, no significant correlations were observed between the demographic characteristics 

of the nurses and their prosocial tendencies. However, further investigations are required in this regard to clarify 

the possible associations between the demographic characteristics of the nurses and their prosocial tendencies. In 

addition, nursing researchers are advised to conduct studies with a qualitative approach in order to identify 

prosocial tendencies and analyze the factors that facilitate and threaten these tendencies. In clinical nursing, the 

results of this study could help nursing managers to consider care models based on prosocial tendencies in the 

healthcare plans for nurses, and various dimensions of these tendencies could be the building blocks of such 

models. The use of non-probability sampling in this study could be considered a limitation since the nature of this 

method makes it difficult to generalize the findings. 
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 دانشگاه درمانی آموزشی کزمرا در شاغللوب از دیدگاه پرستاران های اجتماعی مطگرایش

 ایران پزشکی علوم
 

 

 4، حمید حقانی3نعیمه سیدفاطمی ،2حموله مرجان مردانی ،1نگاره طالقانی

 
 

 چکیده
 مفهوم، این بود. نخواهد پذیرامکان ،آنان مطلوب جتماعیا هایگرایش نمودن لحاظ بدون پرستاران، توسط کیفیت با و جامع مراقبت ارائه :هدف و زمینه

 پرستاران میان در مطلوب اجتماعی هایگرایش تعیین حاضر، مطالعه هدف د.آیمی شمار به بیماران برای مطلوب هایمراقبت ارئه در مهم عناصر از یکی

 بود.

 درمانی آموزشی کزمر چهار در شاغل پرستاران از نفر 200 شامل کنندگان شرکت شد. انجام 1398 سال در مقطعی -توصیفی مطالعه این بررسی: روش

 فردی مشخصات فرم ها،داده گردآوری ابزار شدند. انتخاب پژوهش، جهت ایگیری سهمیهنمونه  شیوه به که ندبود ایران پزشکی علوم دانشگاه به وابسته

 استنباطی آمار و توصیفی آمار از استفاده با هاداده تحلیل .بود و همکاران Carlo توسط شده طراحی مطلوب اجتماعی هایگرایش شده پایا و روا ابزار و

 گرفت. صورت 61نسخه  SPSSافزار  نرم تحت

 88/0) ناشناسابعاد  ،های اجتماعی مطلوبگرایش از میانبه دست آمد.  9/88 ± 74/15های اجتماعی مطلوب نمره کلی گرایشدر این مطالعه،  ها:یافته

تا کم تریندارای بیش به ترتیب (15/3 ± 82/0) دوستانه و نوع( 68/3 ± 78/0) آمیزمتابعت(، 72/3 ± 1/1) هیجانی (،72/3 ± 92/0) یبحران ،(81/3 ±

 آماری نداشتند.دار معنیارتباط  ،های اجتماعی مطلوببا گرایش یک از مشخصات فردی پرستاران هیچ .بودند نمره میانگین ترین

 شناسایی مورد را پرستاران مطلوب اجتماعی هایگرایش مختلف ابعاد باید پرستاری خدمات کیفیت تقایار منظور به پرستاری مدیران کلی: گیرینتیجه

 هایکارگاه یبرگزار طریق از توانمی که باشد توجه مورد تربیش باید ،پرستاران برای دوستی نوع گرایش تقویت ها،گرایش این میان در دهند. قرار

 یافت. دست مهم این به مضمون، این با آموزشی

 

 دوستی نوع مراقبت، پرستار، مطلوب، اجتماعی هایگرایش ها: واژه کلید

 

 
 تعارض منافع : ندارد

 
 22/4/98تاریخ دریافت: 

 23/7/98تاریخ پذیرش: 
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 مقدمه

 شرایطبا هدف بهبود  اجتماعی مطلوب هایگرایش

 که شخصی انگیزه و شودمی انجام کمک کننده فتدریا

 ایحرفه تعهدات انجام ،کندمی کاری چنین به مبادرت

 نبوده سازمان یک نیز کمک کننده دریافت ،طرفی از .نیست

های شامل گرایش هاگرایشاین  .(1)است انسان یک بلکه

، بحرانی و ناشناس میآمیز، هیجانی ستانه، متابعتدو نوع

ان یگرکمک داوطلبانه به د دوستانه، گرایش نوع .(2)باشند

ه ب کمک آمیز، گرایش متابعت .پاداش استبدون انتظار 

کلامی از سوی آنست کلامی یا غیربه دنبال درخوا دیگران

کمک به دیگران تحت شرایط  باشد. گرایش هیجانی،ها می

اجتماعی مطلوبِ بحرانی، کمکهیجانی است. گرایش 

شود و هایی است که در شرایط بحرانی از افراد دیده می

، کمک به دیگران، بدون این که منظور از گرایش ناشناس

های اجتماعی گرایش .(3)استافراد از آن آگاه شوند، 

یبه ارمغان م برای افراد، بهزیستی روانشناختیمطلوب، 

مثبت  حالتدر ارزیابی از خود ای که به گونه ،(2،4)آورد

از افراد  ،(5)یافته گی افزایشاز زند رضایت ،(3)گیردقرار می

سایر با  و همدلی آنان (6)شوندمینظر اجتماعی قدرتمند 

این برخورداری از در واقع،  .(7)یابدافراد جامعه، توسعه می

زمینه ارتباطات دوستانه با دیگران را فراهم  ها،گرایش

ورزی نسبت و شفقت سایرین موجب همدردی با، (8)نموده

 .(10)گرددمی نیازمندسبب حمایت از افراد  و (9)شدهبه آنان 

جب شکوفایی اجتماعی افراد مو هادر نتیجه، این گرایش

میها را ارتقا و قدرت استدلال اخلاقی آن (11)گردیده

افراد  توان اذعان نمود،تر، میاز یک نگاه ژرف .(12)بخشند

اعتماد اجتماعی بالاتری ، از های مذکوراز گرایش برخوردار

اجتماعی مطلوبی  –نهایت، سلامت روانیبرند و در بهره می

 ،هااین گرایشاز  بهرهفراد بیادر مقابل،  .(13)دارندنیز 

تری را تجربه خستگی عاطفی بیش و (14)اضطراب اجتماعی

مدردی با آنان، رسانی به دیگران و هنموده و از کمک

    .(15)کننداحساس ناتوانی می

خشنودی حرفه ،مطلوب های اجتماعیمندی از گرایشبهره

آنان را از ارتباط با دیگران،  و داده ءارتقا کارکنان را ای

وز بر به مهربانی با دیگران، این امر منجر .نمایدمی خرسند

و در نهایت، تجربه  (16)ترِ علائم افسردگی در کارکنانکم

با وجود  .(1)شودتوسط آنان میهای شغلی تنیدگیترِ کم

 های اجتماعیگرایش بارهمطالعات در اهمیت موضوع،

، با این حال .باشنداندک می در حرفه پرستاری، مطلوب

در ایتالیا حاکی از آن  و همکاران Biagioli نتایج مطالعه

 (17)اندها را در حد بالایی داشتهپرستاران این گرایش بود که

ایرانی، موجود  پرستاران بارهاطلاعاتی دردر این زمینه،  اما

ها از ساختار در حرفه پرستاری، این گرایش نیست.

. در نتیجه، برخورداری پذیرندمیثیر أاجتماعی محیط کار ت

ها موجب بهبود عملکرد سازمانی، خوشبینی از این گرایش

های پرستاری مینسبت به حرفه و ارتقای کیفیت مراقبت

های اجتماعی مطلوب پرستارانی که گرایش .(18)گردد

در محیط کار، مدیریت بهتری بر رفتارهای خود دارند، 

در کره جنوبی  Jangو  Kim های مطالعهیافته .(19)دارند

های اجتماعی مطلوب، که برخورداری از گرایش نشان داد

خشنودی از ارتباطات سازمانی را برای پرستاران به ارمغان 

در نروژ نیز بیان داشت که داشتن این  Nesje .(20)آوردمی

  .(21)بخشدمی ءای پرستاران را ارتقاها، تعهد حرفهگرایش

در ایالات  و همکاران Dill پیمایش افزون بر آن، نتایج

رایشگاز  پرستاران ده امریکا گویای آن بود که وقتیمتح

مند باشند، فرسودگی شغلی تری بهرههای اجتماعی مطلوب

تری تجربه نموده و علائم خستگی جسمی نیز در آنان کم

های اجتماعی مطلوب گرایش هر چند، .(22)گرددتر میکم

ان اما از می تر مورد بررسی قرار گرفته، کمدر حرفه پرستاری

ر مورد توجه تبیش دوستی نوعگرایش  ها،این گرایش

نتایج پژوهش . است بودهپرستاری پژوهشگران 

Mohammadi دوستی، یکی نشان داد که نوع و همکاران

های اخلاقی در مراقبت از بیمار به ارزشترین بزرگاز 

و  Slettmyr نتیجه مطالعه، چنینهم .(23)آیدشمار می

به تواند می ،دوستی نوعخاطرنشان نمود که  همکاران

محور باعث ی بیمارهای مراقبترویکرد یواسطه ارتقا

 .(24)دوستانه شودتسهیل مراقبت انسان
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های گرایش مندی ازبهره توان اذعان نمودمی به جرات

 به ویژه اجتماعی مطلوب برای پرستاران ضروری است،

از بیماران  یک مراقبت جامع هستند تاها موظف که آن وقتی

ارزشمند با ایجاد ارتباط  تاران برایپرس .به عمل آورند

در و  ها نیاز دارنداین گرایشبه  ی آنانهابیماران و خانواده

پرستاران  استعلای اخلاقی ساز، سببهااین گرایشنهایت، 

پژوهشگر در طول خدمت خود در حرفه  .(17)دخواهد ش

مهم در زمینه  یکی از عوامل که مشاهده نموده ،پرستاری

ایشگر برخورداری از ،های پرستاری با کیفیتارائه مراقبت

یط است تا بتوانند شرا برای پرستاران های اجتماعی مطلوب

ئه ارا به آنان را بهینه بیماران را به خوبی درک و مراقبت

 افتدریعلاوه، پژوهشگر به عنوان یک روانپرستار  به دهند.

بوده تری ، پرستاران موفقهاگرایش این دارای پرستاران که

ابراز میتری را درباره آنان و بیماران نیز رضایت بیش

مطلوب های اجتماعی مفهوم گرایش ر این اساس،ب نمایند.

 در عین حال پژوهشگر .برای پژوهشگر جالب توجه شد

های اطلاعاتی در پایگاه جستجوهای به عمل آمده طی

ای که در ایران به بررسی این گرایشمطالعه ،داخل کشور

راین بناب پرداخته باشد، یافت ننمود. در جامعه پرستاری ها

 مطلوب اجتماعی هایگرایش تعیین حاضر، مطالعه هدف

 بود. پرستاران میان در

 

 بررسی روش

ه مجوز از کمیتبا دریافت  مقطعی -این مطالعه توصیفی

کد اخلاق ) اخلاق در پژوهش دانشگاه علوم پزشکی ایران

IR.IUMS.REC.1397.529) انجام  1398سال  در

 وابسته به ابتدا فهرستی از مراکز آموزشی درمانیشد. 

دانشگاه علوم پزشکی ایران، تهیه شد و سپس از این 

مرکز چهار کشی، با قرعهفهرست، به شیوه تصادفی ساده 

، هاشمی )ص( رسول اکرمشامل مرکز  آموزشی درمانی

جهت انجام پژوهش  روانپزشکی ایراننژاد، فیروزگر و 

غل ن شااپرستارتمامی جامعه پژوهش شامل انتخاب شدند. 

با در نظر گرفتن مراکز ذکر شده بودند. حجم نمونه در 

نفر  200، درصد 80درصد و توان آزمون  95سطح اطمینان 

و  )ص( رسول اکرمکز امرین شد. بر این اساس، از تعی

روانپزشکی  و نفر 70 فیروزگر، رنف 50 هر یک هاشمی نژاد

 متناسب ایسهمیه گیرینمونه شیوه به ،نفر 30ایران 

ل تعداد پرستاران شاغ ابتدا درمنظور،  ینبد .ندانتخاب شد

اجد و پرستار سهم. سپس، شد تعییندر مراکز ذکر شده 

 سهم یبر مبنا هر مرکز از شرکت در مطالعه یطشرا

 مراکز رسول اکرم یبرا سهم ینمشخص شد که ا یدرصد

 یببه ترت یرانا یو روانپزشک یروزگرنژاد، ف ی)ص(، هاشم

پرستاران  .بوددرصد  15 ودرصد  35 ،درصد 25 ،درصد 25

و  دهبوارشد  یو کارشناس یکارشناس یلیدر مقاطع تحص

 درسال سابقه کار و اشتغال تمام وقت  یکحداقل  یدارا

 رد پژوهش انجام زمان در که پرستارانی. بودند فوق مراکز

 در بودند، تحصیلی ماموریت یا حقوق بدون مرخصی

 .نشدند داده شرکت مطالعه

برای  جهت گردآوری اطلاعات از فرم مشخصات فردی

سطح هل، أ، وضعیت تیتسنجش متغیرهای سن، جنس

مت، وضعیت تحصیلات، سابقه کار، بخش محل کار، سِ

 و پرستاریکاری و علاقه به شغل نوبت استخدامی، نوع 

 مذکور های اجتماعی مطلوب استفاده شد. ابزارگرایش ابزار

 25 دارایکه  (25)احی شدهطر و همکاران Carlo توسط

، 2های شماره )گویه ناشناس ابعادشامل  بعدپنچ  ویه درگ

های شماره )گویهدوستانه  (، نوع22و  19، 8، 10، 11، 15

شماره های )گویه (، هیجانی24و  23، 16، 20، 13، 4، 3، 1

( 25و  14، 9، 6های شماره )گویه (، بحرانی21و  17، 12

ست. پاسخگویی به ( ا18و  7، 5های )گویه آمیز و متابعت

 مرا توصیف ملاّکاای از پنج درجه ابزار در طیف لیکرت

 نمرهیک کند با مرا توصیف نمی اصلاّنمره تا پنج کند با می

 25کند کسب می ابزار فرد ازای که باشد. حداقل نمرهمی

معنی اخذ نمرات بالاتر به  است و 125آن  و حداکثر

این  های اجتماعی مطلوب در وضعیت بهتر است.گرایش

و ضریب آلفای کرونباخ  ابزار در ایران، روانسنجی شده

در این  .(26)است گزارش گردیده 86/0 برای کل ابزار

از شیوه روایی محتوا  العه نیز جهت سنجش روایی ابزارمط

فارسی و انگلیسی  هایهشد. به این منظور، نسخ استفاده
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قرار ری نظر پرستا نفر از اساتید صاحبپنج در اختیار  ابزار

 ا اعمال شد. برای پایایی ابزارهنظرات اصلاحی آن گرفت و

 ل ابزارک برای نباخ استفاده شد کهنیز از ضریب آلفای کرو

 حاصل شد. 84/0

که شرکت در  نمود خاطرنشان پرستارانبه پژوهشگر 

 هاآن به حفظ اطلاعات در زمینه و است مطالعه اختیاری

های محل کار با مراجعه به بخش سپس. اطمینان داد

به  سه گانه صبح، عصر و شبهای نوبتدر  پرستاران

 ریبی پاسخ به ابزارزمان تق اطلاعات اقدام نمود.آوری گرد

ماه  4) ماهچهار ها دقیقه و کل فرایند گردآوری داده 15

 بهره گیری با هاتجزیه و تحلیل داده بود. (1398اول سال 

معیار( فراوانی، درصد، میانگین و انحراف) از آمار توصیفی

 مستقل و آنالیز های آماری تی)آزمون استنباطی و

-Pانجام و 16نسخه  SPSSافزار نرمتحت  (واریانس

value  لحاظ شد.معنی دار از نظر آماری  05/0کمتر از 

 

 هایافته

 پرستاران مطلوب اجتماعی هایگرایش عددی هایشاخص

 نمایان است 1 شماره در جدول فردی مشخصات حسب بر

یک با هیچ  های اجتماعی مطلوبدهد گرایشکه نشان می

.آماری نداشتدار معنیصات ارتباط از این مشخ

 

  فردی مشخصات حسب بر پرستاران مطلوب اجتماعی هایگرایش عددی هایشاخص: 1 شماره جدول

 نتیجه آزمون معیار انحراف میانگین درصد فراوانی مشخصات فردی 

 

 )سال( سن

08/88 47 94 30تر از کم  22/15  F= 322/0  

P= 725/0  40-30 76 38 86/88  75/15  

13/86 15 30 40از تر بیش  61/17  

45/88 5/79 159 زن یتجنس  45/15  t= 641/0  

P= 522/0 68/86 5/20 41 مرد   93/16  

16/89 42 84 مجرد هلأوضعیت ت  89/13  t= 226/0  

P= 025/0 71/84 58 116 هلأمت   32/20  

63/88 84 168 کارشناسی سطح تحصیلات  16/15  t= 126/1  

P= 261/0 21/85 16 32 ارشد کارشناسی   49/18  

 

 سابقه کار )سال(

88/87 35 70 5تر از کم  55/15   

F= 661/0  

P= 577/0  

10-5 68 34 79/89  54/14  

11/87 31 62 10تر از بیش  01/17  

 

 

 بخش محل کار

8/87 5/23 47 و جراحی داخلی  45/20   

 

F= 412/0  

P= 871/0  

54/87 39 78 ویژه و اورژانس  41/18  

94/88 5/8 17 کودکان  63/17  

89/89 14 28 زنان  49/13  

3/87 15 30 روانپزشکی  8/13  

 

 سمت

02/88 95 190 پرستار  54/15  F= 148/0  

P= 863/0 92/88 3 6 سرپرستار   83/14  

43/86 2 4 سوپروایزر  28/20  

 

 وضعیت استخدامی

37/86 52 104 قراردادی  86/15   

F= 058/2  

P= 107/0  

38/86 5/15 31 طرحی  96/13  

36/88 5/9 19 پیمانی  66/19  

2/14 93 23 46 رسمی  
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14/85 21 42 ثابت کارینوبت   28/16  t= 368/1  

P= 173/0 87/88 79 158 در گردش   55/15  

44/88 5/84 169 بله علاقه به شغل پرستاری  02/16  t= 754/0  

P= 452/0 12/86 5/15 31 خیر   17/14  

 

های اجتماعی نتایج نشان داد نمره کلی گرایشسایر 

های اجتماعی بود. از میان گرایش 9/88 ± 74/15مطلوب، 

( و نوع دوستانه 81/3 ± 88/0مطلوب، ابعاد ناشناس )

ترین ترین و کم( به ترتیب دارای بیش15/3 ± 82/0)

 (.2میانگین نمره بودند )جدول شماره 

 
  اعی مطلوب در پرستاران اجتمهای : ابعاد گرایش2 شماره جدول

 

 گیریبحث و نتیجه

های اجتماعی مطلوب در این مطالعه با هدف تعیین گرایش

این نمره کلی  ها نشان داد کهیافتهپرستاران انجام شد. 

ند که در مطالعه هر چ .بوده است 9/88 ± 74/15 هاگرایش

لاتر بیانگر وضعیت بهتر در خصوص حاضر، اخذ نمرات با

کسب های اجتماعی مطلوب است اما نمره کلی گرایش

است،  125تا  25شده از ابزار با توجه به دامنه نمرات که از 

در همین رابطه، نتایج رسد. در حد قابل قبولی به نظر می

که با در  نشان دادو همکاران در ایتالیا  Biagioliمطالعه 

های ابزار، میانگین برای گویه 5تا  1گرفتن نمرات از نظر 

اعی مطلوب، های اجتمگرایش ره پرستاران در خصوصنم

برای  ی یاد شدههابودن گرایش بوده که نشانه بالا 99/3

 لازم به ذکر است که در مطالعه ذکر شده .(17)پرستاران بود

های یاد شده استفاده از ابزار دیگری برای سنجش گرایش

ای که به طور خاص این گرایشدر ایران، مطالعه شده بود.

ها را برای پرستاران مورد ارزیابی قرار داده باشد، یافت 

ای در اصفهان که به مطالعه گرایشنتایج مطالعهنشد اما 

دانشجویان شاغل به تحصیل های اجتماعی مطلوب در میان 

نشان داد که میانگین  ،های علوم پزشکی پرداختدر رشته

توان می که (13)بود 3/89 ± 45/6ها نمره کلی این گرایش

 سویی دارد.با پژوهش حاضر هم اظهار نمود تا حدودی

ابزار استفاده شده در مطالعه اخیر با ابزار استفاده شده در 

از دیدگاه در مطالعه کنونی،  پژوهش حاضر، یکسان بود.

های اجتماعی مطلوب در بعد ناشناس با گرایشپرستاران، 

 د.اد داشتنبالاترین نمره را در بین سایر ابع 81/3میانگین 

 ینا نتایج بررسیاین بخش از مطالعه،  سو با نتایجهم

های دانشجویان شاغل به تحصیل در رشتهدر بین  هاگرایش

 اینحاکی از آن بود که شهر اصفهان نیز  علوم پزشکی

یان در مرا  نمره در بعد ناشناس، بالاترین میانگین هاگرایش

از رسد نظر می به .(13)داشته استها ابعاد مختلف گرایش

در میان ، حاضر مطالعه کننده درپرستاران شرکتنگاه 

به  رسانیکمک، هاترین آنمطلوب، های اجتماعیگرایش

این از  دگان کمکنکندریافتبدون این که  است، دیگران

شاید ریشه این امر به ماهیت حرفه  .باشندآگاه  مهم

 بوده گراای مردمکه اساساً حرفه گرددمیری مربوط پرستا

و شاغلین این حرفه بر آنند تا به افراد جامعه خدمات ارائه 

 .اطلاع باشند ، حتی اگر افراد جامعه از این موضوع بیدهند

در  و همکاران Biagioliج مطالعه نتای در همین رابطه،

های اجتماعی گرایشکه عناصر سازنده  نشان دادایتالیا 

کمک به دیگران و سهیم  در حرفه پرستاری شاملمطلوب 

  .(17)باشندشدن با آنان می

های اجتماعی مطلوب در بعد در مطالعه حاضر، گرایش

 میت از دیدگاه پرستاران بودبحرانی، دومین گرایش حائز اه

 دانشجویان از نگاه هاگرایشاین نتایج مطالعه در حالی که 

که  حکایت نمود ،شهر اصفهان های علوم پزشکیرشته

های اجتماعی گرایش

 مطلوب

 میانگین

 (5 تا 1)از 

 معیار انحراف

 88/0 81/3 شناس

 92/0 74/3 بحرانی

 1/1 72/3 هیجانی

 78/0 68/3 آمیزمتابعت

 82/0 15/3 دوستانه نوع
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دوستی، دومین گرایش حائز اهمیت بوده  نوعگرایش 

و  Slettmyr مطالعه کیفی نتایج با این حال، .(13)است

که پرستاران، مسئولیت در سوئد بیان داشت همکاران

عه دارند. به شرط در قبال افراد جامقید و پذیری بدون 

های بحرانی و در شرایطی در موقعیتحتی  عنوان نمونه،

سلامتی، زندگی و امنیت شخصی پرستاران به مخاطره که 

 سلامتی به یکایک ئه خدماتاافتد، خود را مقید به ارمی

گرایش اجتماعی  با توجه به این که .(24)دانندافراد جامعه می

هایی است که در کمکدربردارنده  مطلوب در بعد بحرانی

نگاه  این گرایش از، شودشرایط بحرانی از افراد دیده می

های اخیر بحرانوقوع . پرستاران دارای اهمیت بوده است

در کشورمان نیز بر این مهم، صحه گذاشته است که 

ود را ، خپرستاران در زمان شرایط بحرانی مثل زلزله و سیل

نتایج  سایر .دانند که به یاری افراد جامعه بشتابندموظف می

مطلوب های اجتماعی گرایشکه نشان داد پژوهش حاضر، 

از  ها راسومین اولویت از این گرایش در بعد هیجانی،

 به این مفهوم که پرستاران دیدگاه پرستاران داشته است.

مد نظر قرار دادهتحت شرایط هیجانی  را کمک به دیگران

های اجتماعی برای این که افراد از گرایشدر واقع،  .اند

بالایی داشته مند باشند، باید درک هیجانی مطلوب، بهره

، تنظیم هاگرایشاین  افراد برخوردار ازدر نتیجه، . (27)باشند

های هیجانی خود را بهتر و واکنش هیجانی بهتری داشته

رسد ، به نظر میبر این اساس .(1)نمایندمدیریت می

تنظیم هیجانی  مندی از درک هیجانی بالا،با بهره پرستاران

، به منظور کمک به های هیجانی خودو مدیریت واکنش

 نمایند.، اقدام میتحت شرایط هیجانیدیگران 

 در بعد نوع های اجتماعی مطلوبدر این مطالعه، گرایش

ترین میانگین نمره را در بین سایر ابعاد دوستانه، پایین

های اجتماعی نتایج مطالعه گرایشبا این حال،  داشتند.

های رشتهدانشجویان شاغل به تحصیل در مطلوب در بین 

ها این گرایش بیان داشت کهعلوم پزشکی شهر اصفهان، 

 نوعبعد و آمیز دارای حداقل نمره بوده در بعد متابعت

که با نتایج این  (13)دوستی در مرتبه دوم قرار گرفته است

 رمبنی ب سویی ندارد. این یافتهبخش از پژوهش کنونی، هم

ابعاد از گرایشترین دوستی در پایین نوع بعدقرار گرفتن 

برای پژوهشگر دور از انتظار بود زیرا نتایج یک مطالعه  ها،

های پایه مراقبتدوستی،  در ایران، بیان داشت که نوع

و  Mojarad های پژوهشیافته .(23)نهدپرستاری را بنا می

ان نش در ایران که با رویکرد کیفی انجام شد، نیز همکاران

کننده عواملی که تسهیلتجارب پرستاران، داد که طبق 

 باشند، مشتمل بر نوعحضور پرستار در کنار بیمار می

ارتباط  ای،تعهد حرفهای برانگیزاننده، دوستی، باوره

افرادی که . (28)هستندو مراقبت همدلانه صمیمی با بیمار 

تری دارند، به همان نسبت، دوستانه کم نوع هایگرایش

در حالی . (29)دیگران دارند تری نیز در ارتباط باهمدلی نازل

دهد اجازه می به عنوان یک سازه روانشناختی، که همدلی

با  .(30)خود را با دیگران سهیم سازندهیجانات تا افراد، 

دوستی در حرفه  نوع گرایش اجتماعیِ توجه به اهمیت

رنگ بودن آن و این که کم پرستاری و پیامدهای ناشی از

اجتماعی مطلوب در نازلدر مطالعه حاضر، این گرایش 

 وضعیت از دیدگاه پرستاران قرار گرفته است، ترین

ضروری است مداخلاتی به منظور ارتقای این گرایش، برای 

های آموزشمبتنی بر  پرستاران انجام گیرد، مداخلاتی که

مفید واقع توانند میروانشناختی در این خصوص باشد، 

مشخصات فردی پرستاران  کنونی، میان مطالعه در .گردند

مشاهده داری معنیهای اجتماعی مطلوب، ارتباط با گرایش

در  و همکاران Biagioliنتایج پژوهش با این حال،  نشد.

های اجتماعی مطلوب گرایشایتالیا بیانگر آن بود که میان 

وجود دارد دار معنیبا سطح تحصیلات پرستاران ارتباط 

از  ،تحصیلی بالاتری داشتندمدارک یعنی پرستارانی که 

  .(17)تری نیز برخوردار بودندهای اجتماعی مطلوبگرایش

تری در این زمینه لازم است انجام شوند تا مطالعات بیش

بتوان با قطع و یقین درباره ارتباط میان مشخصات فردی 

های اجتماعی مطلوبِ آنان، اظهار نظر پرستاران با گرایش

  نمود.

های مطالعات اندکی در زمینه گرایش هر چند، کلی،به طور 

پرستاران انجام شده است اما در همین  اجتماعی مطلوبِ

 نآنتایج پژوهش حاضر با نتایج  مطالعات اندک نیز بین
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لزوم سوییِ قاطعی وجود ندارد که این امر همها پژوهش

د شای سازد.تر در این زمینه را نمایان میانجام تحقیقات بیش

آمده را بتوان با عواملی  این گوناگونی در نتایج به دست

مانند پراکندگی جغرافیایی، محیط پژوهش و حتی فرهنگ 

حاکم بر محل کار یا محل زندگی که در مطالعات مختلف 

گردد در پژوهشپیشنهاد می اند، توجیه نمود.متفاوت بوده

 مطالعات مشابهی در سایر شهرهای ایران نیز های آتی،

انجام شود تا بتوان در این  وسط محققان پرستاریت

خصوص به مقایسه نتایج پرداخت. به علاوه، توصیه می

بود ای با رویکرد آموزشی برای بهگردد مطالعات مداخله

 نوع اجتماعیِ هاینگرش پرستاران در خصوص گرایش

 پژوهشگران پرستاری به ،افزون بر آندوستانه انجام شود. 

به منظور  با رویکرد کیفی مطالعاتیگردد توصیه می

عوامل تحلیل و  های اجتماعی مطلوبشناسایی گرایش

در  ها انجام دهند.کننده و تهدیدکننده این گرایشتسهیل

تواند مورد نتایج این مطالعه میعرصه پرستاری بالینی، 

های مراقبتی در طرحتوجه مدیران پرستاری قرار گیرد تا 

های مدل مراقبتی مبتنی بر گرایشبرای پرستاران، یک 

که ابعاد گوناگون این  گیرندتماعی مطلوب در نظر اج

  ها در عناصر سازنده مدل مذکور، لحاظ شوند.گرایش

هایی نیز داشت. از جمله این که این پژوهش محدودیت

 بزاربه اهنگام پاسخگویی  شرکت کنندگانحالات عاطفی 

چنین، کمبود هم .بوداز کنترل پژوهشگر خارج  پژوهش

مطالعات پیرامون مفهوم تحت مطالعه، یکی دیگر از این 

نویسنده نتواند  شد که باعث آیدها به شمار میمحدودیت

های عمیقی در خصوص نتایح این مطالعه با سایر به مقایسه

 .مطالعات مشابه، اقدام نماید

 

هیچ گونه تضاد منافع از سوی نویسندگان  تضاد منافع:

 گزارش نشده است. 

 

 تقدیر و تشکر 

مقاله حاضر، برگرفته از پایان نامه کارشناسی ارشد 

روانپرستاری نویسنده اول در دانشگاه علوم پزشکی ایران 

ها، باشد. از تمامی پرستارانی که با تکمیل پرسشنامهمی

جهت انجام مطالعه یاری نمودند، قدردانی می پژوهشگر را

شود.
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