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  دهیچک
 .است اي رحرفهيغ يمراقبت پرسنل از اي حرفه پرستاران كننده زيمتما و پرستاران ييا حرفه عملكرد ياساس يجزئ ينيبال رييگ ميتصم :نه و هدفيزم

 نيبهتر نييتع و مارانيب ازهايين ييشناسا به ينيبال رييگ ميتصم نديفرا و داشته ريتأث مراقبت تيفيك بر يعامل هر از شيب پرستاران ينيبال رييگ ميتصم
  .باشد يم ينيبال يريم گيتصم در پرستاران بر نحوه شركت مؤثر ياجتماعو  يعوامل فرد يبررسن مطالعه يهدف از ا .كند يم كمك پرستاري اقدام

 زيتبر يدانشگاه علوم پزشك يدرمان يپرستار مراكز آموزش 285 يبر رو ياست كه بصورت مقطع يفيك مطالعه توصيپژوهش حاضر : يروش بررس
اركت در مش و پرسشنامه يست اطلاعات فرديك چك ليداده ها  يابزار گردآور. انجام شده است كه به صورت تصادفي طبقه اي انتخاب شده بودند

 و 15نسخه  SPSS داده ها با استفاده از. بود  PDAQ(Participation in Decision Activities Questionnaire)فعاليت هاي تصميم گير 
  .ل قرار گرفتيه و تحليمورد تجزآزمون هاي توصيفي و مقايسه ميانگين ها و همبستگي 

و سابقه ) p=005/0(، نوع استخدام )p=002/0( ي، بخش كار)p=001/0(، جنس )=003/0p(ن س با ينيبال يريم گيتصم ج نشان داد كهينتا: افته هاي
  .امديبدست ن يدار يمعن يلات ارتباط آماريزان تحصيبا م اما داشته، يدار يمعن يارتباط آمار) p=025/0( يكار
 بكارگيري الذ ديرا بهبود بخش ينيبال يها يريم گيتصم در نپرستارانحوه شركت  توان يم ر گذاريتاث يرهايمتغ در نظر گرفتنبا  :كلي يريجه گينت
  .گردد يشنهاد مي، پدر اين راستا يآموزش يو راهبردهاح يصح يتيريمد يها وهيش
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  مقدمه
 يعمل ي طهيح يها و گستردگ تيلبا توجه به مسؤ

حساس در  و حيصح يها يريم گيو لزوم تصم يپرستار
قادر به قضاوت در  لازم است پرستاران يخدمات پرستار

حفظ  يبرا يريم گيو تصم ينير باليخط يها تيموقع
 يريم گيتصم .)1(ده باشند يچيپ يها تيات در موقعيح
ن عمل يبهتردر انتخاب  يند تفكر انتقاديفرآك ي ينيبال

مات يتصم و باشد يدن به اهداف مطلوب ميجهت رس
مطرح نه ين گزيگردد كه چندمي اتخاذ  يزمان اغلب
انواع برنامه ها  يستيبا در اكثر موارد نيبنابرا. باشد مي
ت خاص اخذ يم مناسب در موقعيتصم و شده، يابيارز

  .)2( گردد
ح و به موقع يصح يها يريم گير تصميتاثترين  مهم
شتر به يب يدگيماران، رسيدرمان ب نديع فرايتسر، تارانسپر

تجربه محققان  .ي استدرمان ينه هايآنان وكاهش هز
انگر آن ين خصوص بيدر ا يكشورها و مراكز درمان يبرخ

ح و به موقع پرستاران يصح يها يريم گياست كه تصم
 استفاده و افزايش علاوه بر موارد فوق الذكرباعث تسهيل

 و بهبود شده و تجهيزات مواد و انساني بعمنا از حيصح

قات يتحق .است داشته همراه به را مراقبت كيفيت
ح يصح يها يريگ تصميم دهد كه عدم ين نشان ميهمچن

 را مارانيومراقبت ب درمان مراحل تواند مي موقع به و

  .)3( سازد مواجه يمشكلات با و طولاني
را  يهو گرو يفرد يريگ ميند تصميفرآ يعوامل مختلف

ا ي يدهند كه ممكن است داخل ير قرار ميتحت تأث
مانند  ييرهايشامل متغ يعوامل داخل. باشند يخارج
ها،  ، ارزشي، مشخصات فرديو جسم يت روحيوضع
. باشد يلات، دانش و نگرش ميات گذشته، تمايتجرب

. زمان است و يطيط محيز شامل شراين يعوامل خارج
 يريگ ميتصم يها مه جنبهتوانند ه يز مين يفرد يها ارزش
ر قرار يرا تحت تأث يابيارزش يف مسئله تا چگونگياز تعر
  .)4(دهد 

اغلب بصورت مكرر در حال ارائه  يپرستار يها مراقبت
در صورت بروز هرگونه  پرستار، لذا لازم است مي باشد

د، بتواند بصورت يات جديط تازه و برخورد با تجربيشرا
 ييمار و شناسايب ياز مراقبتين كارا و مؤثر در جهت برآورد

با گذشت  پرستار .)5(بعمل آورد  يمشكل، اقدام مقتض
ي مربوط ت ها و شكست هاياز موفقاي كه تجربه  وزمان 

م يتصم يمهارت هابه دست مي آورد مار يب يبهبودبه 
در خلال استفاده از دانش و تجربه و  نيزرا  ينيبال يريگ

قرن  .كند كسب ميف مختل يت هايدر موقع يريم گيتصم
بيست و يكم به رويكردي نيازمند است كه در عين 

يك ديدگاه سيستمي و افزايش انضباط شغلي و تشويق 
با توجه به . ، متوجه مشاركت كاركنان باشدبهبود ارتباط

مسائل موجود در زمينه مشاركت پرستاران در تصميم 
ري يمشاركت در تصميم گ چگونگيگيري ها، بررسي 

هاي كارشان ضروري به نظر مي ستاران در محيط براي پر
  .)6( رسد

 ياجتماعو  يعوامل فرد يپژوهش حاضر با هدف بررس
شاغل در مراكز پرستاران  ينيبال يريم گيتصمرگذار بر يتاث

ز انجام شده يتبر يدانشگاه علوم پزشك يدرمان يآموزش
  .است

  
  روش بررسی

جامعه . است يمقطع و يفيك مطالعه توصين پژوهش، يا
 )كارشناس ارشد، كارشناس ،كاردان(ن، پژوهش را پرستارا
 يو و سي يس ي، آي، جراحيداخل يشاغل در بخش ها

وابسته به دانشگاه علوم  يدرمان يو مراكز آموزشي يس
سوپر ، سرپرستار( يتيريمد يز كه به كارهايتبر يپزشك

اشتغال نداشته و حداقل  )ير خدمات پرستاريزر و مديوا
 ..داشتند تشكيل مي داد يسابقه كار پرستارسال يك 

انجام شد و در  ييطبقه ا يبه روش تصادف يرينمونه گ
 يار گردآورابز .پرستار وارد مطالعه شدند 285نهايت 

اطلاعات  ستيك چك لين پژوهش ياطلاعات در ا
 PDAQ (Participation و پرسشنامه ياجتماع- يفرد

in Decision Activities Questionnaire)  يبرا 
ل شده يتشك يقسمت سهسوال  12كه از  باشد يمپرستاران 

 .بوده است 60تا  بين صفرطه ياز هر حيكه مجموع امت
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 ينيبال يريم گيتصمنحوه شركت در  ، پرسشنامه براساس
نحوه شركت پرستاران در امور  شاملدر سه مرحله 

و  يشنهاديپ يراه حل ها  يابيمشكل، ارز ييشناسا
 ينه بعنوان راه حل مشكل  مورد بررسين گزيانتخاب بهتر

   .گرفتقرار 
ر يپژوهش بصورت ز ين مطالعه اصول اخلاقيدر ا
به  يقبل از شروع مطالعه طرح پژوهش: ديت گرديرعا
 يته  اخلاق در پژوهش دانشگاه علوم پزشكيب كميتصو
محرمانه بودن  و .دياخذ گرد مجوزهاي لازم. ديز رسيتبر

 ينمونه ها ينام و نام خانوادگ اطلاعات با عدم درج
لازم به ذكر است كه . شدت يپژوهش در پرسشنامه رعا

ج يبودن شركت در پژوهش و ارائه نتا ياريدر مورد اخت
د يبه مراكز مورد پژوهش در صورت درخواست آنها تاك

  .ديگرد
و ابزار از روش اعتبار محتوا  ين اعتبار علمييتع يبرا

داده  يابزار گرد آور يد علما اعتماي يائين پاييتع جهت
داده  )=r 87/0 ( .شدها  از روش آزمون مجدد استفاده 

درصد و  -يفراوان(  يفيتوص يآمار يها له روشيها بوس
 يو ناپارامتر يپارامتر ي، آزمونها)اريانحراف مع±نيانگيم

مستقل، آزمون رابطه  يگروهها ين برايانگيتفاوت م
 يب همبستگيضر شر ويق فيا آزمون دقي يمجذور كا

نسخه  .SPSS يرمن و با استفاده از نرم افزار آمارياسپ
در . قرار گرفت يل آماريه و تحليو تجز يمورد بررس15
دار  يمعن ياز لحاظ آمار 05/0كمتر از  pن مطالعه مقدار يا

له آزمون يع داده ها بوسينرمال بودن توز. ديگرد يتلق
 (Kolmogrov-Smirnov) رنوفياسم - كلموگرف
  .قرار گرفت يابيمورد ارز

  
  افته های

مورد پژوهش  ياز نمونه ها )درصد2/91(ن پژوهش يدر ا
ن يشتريب. داد يل ميرا مردان تشك )درصد 8/8(را زنان و

 در مردان ينيبال يريم گياز نحوه تصمين امتيانگيم
به  )99/83±9/43 (ن در زنان يو كمتر) 6/24±16/115(

پرستار مورد پژوهش از نظر زنان و مردان بين  .دست آمد

 يتنيومن ويآزمون استفاده از  با ينيبال يريم گيتصم
). =001/0p(مشاهده شد  يدار يمعن يتفاوت آمار

  )1جدول شماره (
 26- 30 يدر گروه سن )درصد 6/32 (ت نمونه ها،ياكثر

 46-50يدر گروه سن) درصد 1/2(ت نمونه ها يسال، و اقل
سال  46و حداكثر سال  22حداقل سن  .سال بودند

ن يشتريها ب يبا توجه به بررس. بود) 82/5±91/31(
بر حسب سن  ينيبال يريم گياز تصمين امتيانگيم
سال و  46- 50 يمربوط به گروه سن )7/43±1/118(

بر حسب  ينيبال يريم گياز تصمين امتيانگين ميكمتر
 .بودسال  20-25 يطبقه سن مربوط به) 3/71±9/43(سن
در  ينيبال يريم گيزان تصميكه م شان دادجه مطالعه نينت

 يدار يمعن يتفاوت آمار يمختلف سن يگروههاي ها
ب يج آزمون ضرينتا يبررس). =003/0p(داشته است

 يدار يمعن يرمن نشان داد كه ارتباط آمارياسپ يهمبستگ
با سن پرستاران  ينيبال يريم گيتصم شركت در ن نحوهيب

 )درصد 6/72 (تارانشتر پرسيب. )p=003/0( وجود دارد
ن يسال داشتند، كمتر10كمتر ازدر حدود  يسابقه كار
سال بوده  20 يمربوط به بالا )درصد 2/3( يسابقه كار

 ينيبال يريم گيتصمشركت در از نظر نحوه  .است
مربوط به سابقه  )77/96±61/38 (ازين امتيانگين ميشتريب

 نيانگين ميسال و كمتر 20شتر از يب يكار
سال  10كمتر از  يمربوط به سابقه كار )37/44±17/83(

 يمختلف كار يدر دهه ها ينيبال يريم گيزان تصميم .بود
چه سابقه  و هر) =025/0p(داشته  يدار يتفاوت معن

 يها يريگ ميزان شركت در تصميبالاتر رفته است، م يكار
لات، يدر مورد سطح تحص. شتر شده استيب ينيبال

را  )درصد1/1( ، و تنهاكارشناس )درصد9/97(ت ياكثر
ز پرستاران كاردان يرا ن )درصد 1/1(كارشناس ارشد و 

بر حسب  ينيبال يريم گياز نظر نحوه تصم .دادندل يتشك
مربوط )66/122±6/33(از ين امتيانگين ميشتريلات بيتحص

ن يانگين ميلات كارشناس ارشد و كمتريبه سطح تحص
 لاتيمربوط به سطح تحص )22/86±5/43(از يامت

در  ينيبال يريم گيتصم نحوه شركت در. بود يكارشناس
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س يآزمون كروسكال وال با لاتيسطوح مختلف تحص
جدول ( ).=39/0p(نداشت  يدار يمعن يتفاوت آمار

 )1شماره 

پرستاران  )درصد3/32(ت ياز نظر وضعيت استخدامي اكثر
 يطرح )درصد5/17(ت آنها يواقل يمانيمورد پژوهش پ

 ازين امتيانگين ميشتريستاران پيماني بگروه پر در .بودند
مشاهده  )96/96±9/37( ينيبال يريم گيتصمشركت در 

 ينيبال يريم گياز تصمين امتيانگين ميكمتر. شد
. مشاهده شد يدر گروه پرستاران طرح )2/49±76/69(

 نحوه شركت درآزمون كروسكال واليس نشان داد كه 

تفاوت  اماستخدبا توجه به نوع  ينيبال يريم گيتصم
ن يهمچن). =005/0p( داشته است يدار يمعن يآمار

 ين گروه استخداميدر ب ينيبال يريم گينحوه تصم
 يرسمكاركنان بوده و پس از آن  شتريباز همه  "يمانيپ"

ب در مرحله آخر يبه ترت يو طرح يقرارداد يها و گروه
ها نشان داد كه تفاوت  سه دو به دو گروهيمقا .گرفتندقرار 

از لحاظ  يمانيو پ يبا طرح ياز استخدام رسمين امتيگانيم
). p ،038/0=p =002/0( ه استدار بود يمعن يآمار

 .ها وجود نداشت ر گروهين سايب يدار يمعن يتفاوت آمار
 )1جدول شماره (

 
 ينيبال يريم گياز تصميبا امت ياجتماع يارتباط مشخصات فرد :١ شماره جدول. 

ار ين و انحراف معيانگيم وننوع آزم  يآمار يدار يمعن
  يريم گيتصم

 ياجتماع يمشخصات فرد فراواني)درصد(

001/0p=  يتنيومن وي 
 جنس مونث 260)2/91( 6/24±16/115
 ذكرم 25)8/8( 9/43±99/83

003/0=p  
175/ 0 r =  

 يهمبستگ
 رمنياسپ

9/43±3/71 )4/14(41 25-20 

  يگروه سن

9/43±4/83  )6/32(93 30-26 

4/43±6/88 )1/28(80 35-31 

5/39±7/95 )4/15(44 40-36 

1/41±2/95 )3/7(20 45-41 

7/43±1/118 )1/2(6 50-46 

025/0p=  
13/0 r =  

 يهمبستگ
  رمنياسپ

37/44±17/83  )6.72(207 <10 
08/96±03/40 يسابقه كار  )2/24(69 20-11  

61/38±77/96  )2/3(9 >20 

002/0p=  سيلكروسكال وا  

 يداخل 105)8/36( 4/38±28/90

  يبخش كار
 يجراح 70)6/24( 5/42±72/82
4/49±23/78  )2/31(89  ICU 
0/25±28/118 )4/7(21 CCU 

p= 39/0   سيكروسكال وال 
سطح  ارشدكارشناس 3)1/1( 6/33±66/122

  لاتيتحص
  كارشناس  279)9/97(  5/43±22/86
 كاردان 3)1/1( 5/28±66/97

p= 005/0   سيكروسكال وال 

  رسمي  81)4/28(  2/44±35/90
ت يوضع

  استخدام
  طرحي  50)5/17(  2/49±76/69
 پيماني 92)3/32( 9/37±96/96
 قراردادي 62)8/21( 8/40±48/80
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پرستاران مورد پژوهش در بخش ) درصد8/36(اكثريت 
مشغول كار يو  سي سيدر ) درصد4/7(اقليت و  داخلي
از نظر نحوه تصميم گيري باليني بر حسب بخش  .بودند

مربوط ) 28/118±0/25(محل كار، بيشترين ميانگين امتياز 
و كمترين ميانگين امتياز يو  سي سي به بخش

نحوه . است يو سي آي مربوط به بخش) 4/49±23/78(
تصميم گيري باليني در بخشهاي مختلف كاري تفاوت 

مقايسه ) =002/0p(آماري معني داري داشته است 
ميانگين امتياز بين گروهها بوسيله آزمون كروسكال واليس 

تصميم گيري باليني در شركت در نشان داد كه نحوه 
مقايسه دو به . بخش سي سي يو از همه بالاتر بوده است

ها نشان داد كه تفاوت ميانگين امتياز پرسشنامه  دو گروه
يو  يس نحوه تصميم گيري باليني پرستاران در بخش سي

، )p=031/0(هاي داخلي  ارتباط معني داري با بخش
جدول ( .دارد) 001/0=p(  ICUو) p=005/0(جراحي 

  )1شماره 
  

  یریجه گیبحث و نت
م ين تصمين بود كه بيج بدست آمده نشان دهنده اينتا
، سابقه يپرستاران با سن، جنس، بخش كار ينيبال يريگ

وجود  يارد يمعن يو نوع استخدام ارتباط آمار يكار
 ينيبال يريم گيلات و تصميزان تحصين ميب .دارد

  .ده نشديد يدار يمعن يپرستاران ارتباط آمار
متوجه زنان بوده و  يشتريب يتهاير مسئولياخ يدر سالها

در مشاركت  يريم گيتصم يبرا يت بالاتريزنان خلاق
مطالعه نشان داده  نيا جهين حال نتيبا ا .داشته اند ينيبال

 ينيبال يريم گيردان در روند مشاركت در تصماست كه م
نه ارتباط جنس با يها در زم يبررس .مقدم بوده اند

مطالعه . داشته است يج متفاوتيها نتا ميمشاركت در تصم
حاكي از ز يسرپرستاران ن يبر رو تاجر و همكاران ينور

ها شركت  يريم گيشتر در تصميكه مردان ب آن بود
نشان داده است  و همكاران  Scottهمطالعاما . )6(اند داشته

كه جنس ارتباط معني داري با مشاركت در تصميم گيري باليني 
و همكاران نشان   Hancockمطالعه جهينت. )7(استنداشته 

م يبا نحوه تصم يدار يمعن يكه جنس ارتباط آمار داد
زنان از مشاركت  يپرستاران داشته و در مطالعه و يريگ
  . )8(ها بهره مند بودند يريم گيدر تصم يشتريب
 يريم گيزان تصميكه م نشان داد حاضرجه مطالعه ينت
 يمعن يتفاوت آمار يمختلف سن يهاي ها در گروه ينيبال
مشاركت در تصميم گيري  و با افزايش سنداشته  يدار

از  يتواند ناش يم اين امر). =003/0p( افزايش مي يابد
وند تصميم مشاركت بيشتر در ر و افزايش تجربه كاري

مطالعه  عليرغم يافته هاي پژوهشي حاضر .باشدگيري 
ن درصد يكه كمتر بيانگر آن بودن اتاجر و همكار ينور

در گروه  )درصد4/41( ينيبالدر تصميم گيريي مشاركت 
نيز معتقد  Carey. استداشته قرار سال  43از  بالاتر يسن

پرستاران  ينيزان مشاركت باليماست كه با افزايش سن 
  .)9( ابدي يكاهش م

در  ينيبال يريم گيزان تصميم ،ير سابقه كاريدر مورد متغ
داشته  يدار يتفاوت معن يمختلف كار يها دهه

)025/0p= ( زان شركت در يم يسابقه كاربا افزايش و
د با توان يشتر شده است كه ميب ينيالب يها يريم گيتصم

جر و تا يمطالعه نور .افزايش تجربه ارتباط داشته باشد
 يسرپرستاران  كه سرپرستاران، نشان داد يبر رو همكاران

زان مشاركت يسال سابقه كار داشتند، م 24شتر از يكه ب
 "متوسط"و  "كم"ها را در حد  يريم گيخود در تصم

نشان دادند كه و همكاران  Michailova .)6(دانسته اند
با  .)10( ندارد ينيبال يريگ ميدر تصم يريتاث يسابقه كار
و همكاران معتقدند با افزايش سابقه  Griffitsاين حال 

خدمت به دليل افزايش تجربه و آشنايي بيشتر با مشكلات 
كاري، كاركنان تمايل بيشتري براي شركت در تصميم 
گيري ها دارند و مي توانند در اتخاذ تصميمات مفيد واقع 

 ن موضوع دستيز به ايكتا و همكاران نيپارسا  .)11(شوند
 يريگران در شكل گيد اتيتند كه، استفاده از تجربافي

ر ينظ ييطه هايآنها به خصوص در ح ينيبال يها يستگيشا
ها  ن تجربهيدارد، كه ا يي، نقش به سزاينيبال يريم گيتصم

 يدن ماجراهايت همكاران و شنيعمدتاً از مشاهده فعال
Poter & perry .)12(گردد يآنان كسب م يكار
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تواند اجازه دهد تا روند تفكر  يار نمپرستكه  معتقدند 
بصورت مداوم به  كهلازم است و  دين درآيبصورت روت

  .)5(بپردازند  ات تازهيو شناخت تجرب يبررس
در سطوح  ينيبال يريم گيزان تصميمها  بر اساس يافته
 نداشته است يدار يمعن يلات تفاوت آماريمختلف تحص

)39/0p=.( نشان دادند ان همكارو  يب حاج باقرياد اما
 بر گذار تأثير اصلي عوامللات ازيكه سطح تحص

اگرچه در مطالعه . )3(ه استبود پرستاران باليني تصميمات
كارشناسي ما بيشترين مشاركت تصميم گيري در گروه 

ن سطح يب يدار يارتباط آماري معن اماارشد بوده است 
 Huber. مشاهده نشد ينيبال يريم گيلات با تصميتحص
 يدو فاكتور مهم برا يكرد كه دانش و مهارت كاف اظهار

كه با  ان كرديب يو. باشد يم يريم گيمشاركت در تصم
ز ين يريم گير تصمزان مشاركت افراد ديش دانش ميافزا
سطح  Furlongو  ,Milstead. )13(ابدي يش ميافزا

م ينحوه تصم يموثر برا يعنوان عامل هلات را بيتحص
ن يج اياختلاف نتا .)14( ده انددر پرستاران ذكر كر يريگ

 يها ن گروه در بخشين اييتواند از حجم پا يمطالعه م
  .گردد يناش يمورد بررس

بر  ينيبال يريم گيزان تصمينشان داد كه م حاضرمطالعه 
 داشته است يدار يمعن ينوع استخدام تفاوت آمار حسب

)005/0P= .(ميزان  كه افتند يدرتاجر و همكاران  ينور
در تصميم گيري باليني  يگروه سرپرستاران رسم مشاركت

، و در گروه سرپرستاران "متوسط"حد رد درموابيشتر  در
در حد  يو در سرپرستاران طرح "كم"در حد  يقرارداد

رسد هر چه از سمت  يبه نظر م .)6(ه استبود "اصلاً"
ك ينزد يو رسم يمانيو پ يبه سمت قرارداد يگروه طرح

 ينيبال يها يريم گيكت در تصمزان شريم، ميشو يتر م
ش يل افزايافته ها ممكن است به دلين يا. ابدي يش ميافزا

. باشد يو تجربه آنها در كادر پرستار يسابقه كار
Marquees ان كرده اند كه ينطور بيو همكاران ا

بالاتر  يت شغليل احساس امنيبه دل يپرستاران رسم
برنامه ها و  يريم گيبه شركت در تصم يشتريل بيتما

ت و تعهد بالاتر يرضا ين كاركنان دارايا. ها دارند يزير
  .)15( باشند يو تنش كمتري نسبت به كار خود م

شركت نحوه  و بخش محل كارارتباط ج يدر رابطه با نتا
بخش  بيشترين مورد مربوط به ،ينيبال يريم گيدر تصم

ن يو همكاران ب يدر مطالعه صالحاما بود و ي يس يس
ژه و يو يها پرستاران در بخش ينيبال يريم گينمره تصم

 .)4(مشاهده نشد يدار يمعن يتفاوت آمار يعموم
Whelan افت كه يجه دست ين نتيبه اخود  در مطالعه

 ارتباطآنها  يپرستاران با بخش كار ينيبال يريم گيتصم
ن يد هميهم مو حاضركه مطالعه  ،)16(دارد يدار يمعن

  .باشد يمطلب م
 اي، مؤسسات حرفه هاي سازمان اران،پرست از يك هر

 و توانمندسازي براي دولت پرستاران و كننده استخدام
 يافتن و پرستاران باليني در تصميم گيري مهارت توسعه

 آنها .دارند مسؤوليت مشترك آن براي مناسب راهكارهاي

 در شرايطي را و داده تشخيص را موجود موانع بايد

و  عمل ننده استقلالك تسهيل كه كنند ايجاد سازمان
 .باشد خدمات ارائه مقدم خط توسط باليني گيري تصميم

 يتيريمد يها وهيج فوق، استفاده از شينتا يلذا در راستا
 يها مراقبت درپرستاران مرد  يريح از جمله بكارگيصح

ن پرستاران با تجربه در كنار ي، همچنيحساس و بحران
 ان و سوقپرستاران جوان، جهت استفاده از تجارب آن

، يرسم يسو به يو قرارداد يطرح يروهاين دادن
جهت ارتقاء  يآموزش يراهبردها يرين بكارگيهمچن

 .گردد يشنهاد ميپرستاران پ يريم گيدانش تصم

ح و قرار دادن پرستاران يت صحيريبا مدشود  پيشنهاد مي
با تجربه در كنار پرستاران جوان در بخش ها جهت 

ت پرستاران جوان از جانب يحما استفاده از تجارب آنها و
 يريم گيتصم امكان شيدر افزا يپرستاران با تجربه، گام

زرها و يسوپروا( ين پرستاري، توسط مسئولينيبال
 . برداشته شود) سرپرستاران
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  ر و تشکریتقد
نامه دوره  مقاله حاضر برگرفته از داده هاي پايان

ز كارشناسي ارشد، مصوب دانشگاه علوم پزشكي تبري
ه پرستاران شركت كننده و يدر خاتمه از كل. باشد مي

دانشگاه علوم  يپژوهش محترم از معاونتن يهمچن
كه ما  يه كسانيو كلجهت حمايت از طرح  زيتبر يپزشك

 يو قدردان تشكر اند نموده يارين پژوهش يرا در انجام ا
  .ديآ يبعمل م
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Abstract 

Background & Aims: clinical decision making as the pillar of professional nursing practice sets nurses 
apart from other non- professional health care staff. Clinical decisions made by nurses affect quality care more 
than other factors and contribute to identification of patients’ needs and the best nursing interventions. This 
study aims to determine demographic factors involved in nurses clinical decision making. 

Material & methods: it was a descriptive cross- sectional study. The sample consisted of 285 nurses 
working in selected wards of hospitals affiliated to Tabriz University of Medical Sciences. They were recruited 
by stratified random sampling. Data was collected by a check list and Participation in Decision Activities 
Questionnaire (PDAQ) and analyzed by SPSS-PC (v.15). 

Results: there were significant relationships between nurses clinical decision making and their age (p= 
o.oo3) sex (p=o.oo1) ward (p=o.oo2) employment status (p=o.oo5) and years in work (p=o.o25). 

Conclusion: considering the factors involved in nurse’s clinical decision making, nurse manager could 
facilitate their participation in this process. 
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