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Abstract
Introduction: Leadership is a fundamental pillar of management in the healthcare system and plays a decisive 
role in staff performance and satisfaction.
Methods: This descriptive-analytical cross-sectional study was conducted with 111 head nurses working in 
Kermanshah medical centers in 2024, selected through a census sampling method. Data were collected using a 
demographic information form and the standard Clark Leadership Styles Questionnaire (2002). Data analysis 
was performed using SPSS software version 27.
Results: The findings indicated that the predominant leadership style among head nurses was democratic, 
with a mean score of 38.80, while the mean scores for autocratic and laissez-faire styles were 35.28 and 34.34, 
respectively. The democratic leadership score was significantly higher in women than in men (p= 0.003). The 
mean score for the laissez-faire style differed significantly across levels of education, being higher in head 
nurses with a master's degree than in those with a doctorate (p= 0.03). Participation in management training 
courses was associated with higher scores for both democratic and laissez-faire styles. Other demographic 
variables showed no significant association with leadership styles.
Conclusion: The predominant leadership style among head nurses was democratic, with female head nurses 
scoring higher. Employment status, educational level, and management training were associated with leadership 
styles. Targeted training could improve the quality of therapeutic leadership.
Keywords: Leadership style; Head nurses; Nursing management.
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Extended Abstract

Introduction
Leadership is currently regarded as one of the primary 
functions of nursing managers and a fundamental 
pillar for advancing the goals of healthcare services, 
as it not only positively affects team performance 
but also influences the success or failure of provided 
services through the leadership of nursing managers 
[1]. Nursing requires leaders who are highly 
creative in their thinking, capable of integrating 
seemingly unrelated information and proposing 
novel approaches to enhance the quality of patient 
care [2]. Head nurses can apply the most appropriate 
leadership style according to their work environment, 
leadership values, and organizational culture [3].
The leadership of head nurses plays a crucial role 
in establishing group norms and assisting team 
members in confronting and resolving emerging 
issues. By employing effective management and 
leadership skills, nursing managers can influence the 
empowerment of their personnel, thereby facilitating 
the achievement of organizational goals [4]. 
Leadership style is defined as a set of beliefs, behaviors, 
approaches, and attitudes that a leader acts upon. 
Each leader possesses unique personal experiences 
and personality traits, which lead to the formation of 
various leadership styles [5]. The leadership style of 
managers is effective in properly guiding employees, 
enhancing organizational effectiveness and efficiency, 
and achieving organizational goals [6]. Selecting an 
appropriate leadership style significantly contributes 
to reaching the objectives of healthcare organizations 
[7]. Leadership style is influenced by various 
factors, and attention to these factors will enable the 
recognition and selection of a suitable leadership 
style. Organizational communication, competency 
level, and organizational intelligence are among the 
most important components affecting leadership 
style [8]. Leaders employ different styles in their 
organizations, including democratic, autocratic, and 
laissez-faire. Mosadeghrad and colleagues believe 
that demographic characteristics such as gender, 
age, work experience, education level, and work 
experience influence their choice of leadership style 
[7]. Awareness of the appropriate leadership style in 
healthcare centers, as well as the factors affecting it, 
can assist leaders in managing affairs more effectively 

and serve as an effective guide for decision-makers 
to solve problems, remove organizational barriers, 
and manage staff. Given the importance of leadership 
style in hospital management and its impact on 
enhancing the effectiveness and quality of care and 
treatment services, the present study was conducted to 
investigate the factors associated with the leadership 
styles of head nurses in Kermanshah medical centers 
in 2024.

Methods
The present cross-sectional descriptive-analytical 
study was conducted in hospitals in Kermanshah 
(eight teaching hospitals and three private hospitals) 
in 2024. The minimum required sample size was 
120 head nurses, of whom 111 completed the 
questionnaires. Head nurses from all hospital wards 
were selected.
The Clark Leadership Styles Questionnaire (2002) 
was used to assess leadership style. This questionnaire 
consists of 30 items and three components: 
democratic, autocratic, and laissez-faire leadership 
styles, based on a five-point Likert scale. The content, 
face, and criterion validity of this questionnaire 
were previously confirmed as appropriate in a 
study by Saeedipour (2018) [9]. The Cronbach›s 
alpha coefficient calculated for this questionnaire in 
Saeedipour›s study was above 0.7. In this study, to 
ensure validity, the questionnaire was provided to 
five nursing faculty members, and their corrective 
comments were applied. Subsequently, to assess 
the reliability of the instrument, the questionnaire 
was administered to 20 head nurses outside the 
study sample, and the calculated Cronbach›s alpha 
was above 0.7. Demographic information included 
age, gender, educational level, work experience, 
ward type, current position, work experience in 
the current ward, and participation in management 
training courses. After collection, data were entered 
into SPSS software version 27. Descriptive statistics 
(frequency, relative frequency, central indices 
[mean, median], and dispersion indices [standard 
deviation, variance, interquartile range]) were used to 
summarize qualitative and quantitative variables. The 
relationship between various factors and leadership 
style was examined using the chi-square test or 
Fisher›s exact test. A significance level of 0.05 was 
considered.
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Results
Distribution of Completed Management Training Courses by Head Nurses

Course Name N %

Human Resources 6 17.6
Succession Planning 2 5.9

Leadership 7 20.6
Organizational Planning 6 17.6
Incident Management 10 29.4

Organizational Behavior 3 8.8
Total 34 100

Distribution of Leadership Style Scores by Type
Leadership Style Mean SD

Autocratic 35.28 4.72
Democratic 38.80 5.29
Laissez-faire 34.34 7.54

Significant association was found between ward type and democratic leadership style (p = 0.007).

Correlation Between Age, Work Experience, Head Nurse Experience, Management Tenure, and Leadership Style 
Scores

Leadership
Variable

 Autocratic  Democratic Laissez-

(r) p-value (r) p-value (r) p-value

Age 0.16 0.08 0.05 0.54 0.12 0.20
Total Work Experience 0.12 0.19 0.16 0.08 0.18 0.06
Head Nurse Experience 0.22 0.02 0.14 0.13 0.13 0.17

Management Tenure Duration 0.004 0.98 -0.04 0.80 -0.08 0.65

Head nurse experience showed a significant positive correlation with autocratic style (r=0.22, p=0.02).

Discussion
The results indicated that among leadership styles, 
the highest mean score was for the democratic 
style and the lowest for the laissez-faire style. 
This finding aligns with the study by Raeisi et al. 
(2021), which reported that the preferred leadership 
style of nursing managers from the perspective 
of nurses was democratic, followed by laissez-
faire [4]. Similarly, Demirhan (2020) found that, 
from the nurses› perspective, their senior managers 
exhibited the most democratic leadership style [10]. 
Vesterinen et al. (2012) reported that democratic 
leadership styles, wherein employees are viewed 
as participatory partners, were the most common 
[11]. Sadeghi et al. (2016) found that head nurses 
employed transformational, democratic, pragmatic, 
and non-interventional styles, with components of 
the democratic style being effective in promoting 
job satisfaction and leadership effectiveness [12]. 
Democratic leadership style, by fostering greater 

participation and collaboration, increases efficiency, 
reduces stress, and improves nurses› mental health; 
thus, a tendency toward participatory leadership is 
recommended for improving service quality [13].
The present study found no relationship between 
leadership styles and marital status, which is consistent 
with the findings of Bikmoradi et al. (2016) [14] 
and Rezaei (2016) [15]. Furthermore, the findings 
showed that the mean autocratic leadership score 
differed across employment statuses (permanent, 
contractual, and temporary). However, Bikmoradi et 
al. (2016) reported a significant relationship between 
leadership style and the employment status of nursing 
managers [14]. Our findings suggest that nurses› 
perception of autocratic leadership style is higher 
among contractual employees than other groups. 
This difference may stem from this group›s middle 
position in the organizational structure, greater 
interaction with head nurses, and lack of complete 
job security. The absence of significant differences 
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between permanent and temporary employees may be 
related to differences in the level of interaction with 
head nurses or managerial expectations.
Regarding education, the mean scores for democratic 
and autocratic styles did not differ significantly 
across educational levels, but the mean laissez-faire 
score did. This discrepancy may be due to the small 
number of individuals with master›s and doctoral 
degrees in teaching hospitals and the limited number 
of management units in some nursing master›s 
programs. Osso (2022) found that higher education 
levels were associated with greater perception or 
experience of non-interventional leadership styles 
[16]. Individuals with higher education typically have 
more decision-making autonomy and receive greater 
trust from managers, leading to more frequent use 
of laissez-faire leadership. While this result aligns 
with some studies, two other studies (Behrouz et al., 
2016 [17]; Arab et al., 2006 [18]) found no significant 
relationship between education and leadership style 
of nursing managers. Inconsistencies may be due to 
factors such as organizational culture, management 
structure, or sample characteristics.
This study found that management courses did 
not affect autocratic leadership style scores but did 
increase scores for democratic and laissez-faire styles 
among participants. However, overall, participation 
in these courses was not significantly associated with 
the leadership styles examined. In contrast, a meta-
analysis by Lacerenza et al. (2017) (based on 335 
independent samples) showed that leadership training 
is more effective than previously thought, improving 
reactions, learning, transfer, and outcomes. Course 
content, attendance policy, and duration also affect 
effectiveness, and with proper design, learning and 
behavioral change can be enhanced [19]. Busso 
et al. (2023) concluded that management training 
programs positively impact management skills, 
productivity, profitability, and organizational survival 
[20]. Al Khajeh (2018) found that democratic, 
transformational, and autocratic styles positively 
affect performance, but training primarily reinforces 
participatory styles [21]. Mirzani (2023) reported 
that management training leads to the revision of 
traditional styles and movement toward participatory 
styles [22]. Scientific evidence indicates that 
management training primarily affects participatory 
and democratic styles, with no significant impact 
on autocratic style—a finding fully consistent with 
our study, suggesting that deeper interventions 

beyond management training are required to change 
managerial styles.

Conclusion
This study demonstrated that leadership style is 
predominantly influenced by skills, organizational 
factors, and particularly management training. 
Accordingly, designing and implementing systematic, 
continuous, and needs-based management training 
programs tailored to head nurses can enhance 
leadership quality in medical centers. Furthermore, 
attention from senior healthcare managers to 
the development of evidence-based leadership 
competencies will significantly improve head nurse 
performance, increase job satisfaction, and enhance 
the quality of patient care.

Suggestions for Future Research
Based on the findings, future studies should employ 
mixed methods (qualitative and quantitative) to more 
precisely identify factors influencing head nurses› 
leadership styles. Prospective longitudinal studies 
could also contribute to improving leadership styles. 
Additionally, designing and implementing educational 
interventions that explore why certain groups exhibit 
higher levels of autocratic leadership could inform 
both managerial and educational planning.
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چکیده
مقدمــه: رهبــری بــه ‌عنــوان یکــی از ارکان اساســی مدیریــت در نظــام ســامت نقــش تعیین‌کننــده‌ای در عملکــرد و رضایــت کارکنــان 

دارد.
روش کار: ایــن مطالعــه، یــک پژوهــش توصیفــی - تحلیلــی بــود که 111 سرپرســتار شــاغل در مراکــز درمانی کرمانشــاه در ســال 1403 
بــه شــیوه نمونه‌گیــری سرشــماری مشــارکت نمودنــد. ابــزار گــردآوری داده‌هــا شــامل فــرم مشــخصات جمعیــت شــناختی، پرسشــنامه 

اســتاندارد ســبک رهبــری کلارک )۲۰۰۲( بــود و تجزیــه ‌و تحلیــل داده‌هــا بــا اســتفاده از نرم‌افــزار SPSS نســخه 27 صــورت گرفــت. 
یافته‌هــا: نتایــج نشــان داد ســبک رهبــری غالــب در میــان سرپرســتاران ســبک دموکراتیــک بــا میانگیــن نمــره ۳۸/۸۰ بــود، درحالی‌کــه 
میانگیــن نمــره ســبک‌های خودکامــه و واگذارکننــده بــه ترتیــب ۳۵/۲۸ و ۳۴/۳۴ بــه دســت آمــد. نمــره ســبک دموکراتیــک در زنــان 
بــه طــور معنــاداری بالاتــر از مــردان بــود )p=۰/۰۰۳(. میانگیــن نمــره ســبک واگذارکننــده بیــن ســطوح تحصیــات مختلــف تفــاوت 
ــود )p=۰/۰۳(. شــرکت در دوره‌هــای آموزشــی  ــری ب ــر از دکت ــاداری داشــت و در سرپرســتاران دارای مــدرک کارشناسی‌ارشــد بالات معن
ــبک‌های  ــا س ــناختی ب ــای جمعیت‌ش ــایر متغیره ــود. س ــراه ب ــده هم ــک و واگذارکنن ــبک‌های دموکراتی ــره س ــش نم ــا افزای ــت ب مدیری

رهبــری ارتبــاط معنــاداری نداشــتند.  
 نتیجه‌گیــری: ســبک رهبــری غالــب سرپرســتاران دموکراتیــک بــود؛ زنــان نمــره بالاتــری داشــتند. وضعیــت اســتخدام، تحصیــات و 

آمــوزش مدیریتــی بــا ســبک‌های رهبــری مرتبــط بودنــد و آمــوزش هدفمنــد می‌توانــد کیفیــت رهبــری درمانــی را بهبــود دهــد.
کلیدواژه ها: سبک رهبری؛ سرپرستاران؛ مدیریت پرستاری.

 

مقدمه 
ــران  ــی مدی ــف اصل ــی از وظای ــوان یک ــه عن ــری ب ــروزه رهب ام
ــتی  ــات بهداش ــداف خدم ــبرد اه ــی پیش ــن اساس ــتاری و رک پرس
ــت در  ــر مثب ــر تاثی ــاوه ب ــرا ع ــود، زی ــرح می‌ش ــی مط و درمان
ــده  ــه ش ــات ارائ ــت خدم ــت و شکس ــی، موفقی ــرد گروه عملک
ــه  ــتاری ب ــت )1(. پرس ــتاری اس ــران پرس ــری مدی ــون رهب مره
ــند  ــاق باش ــیار خ ــود بس ــر خ ــه در تفک ــاز دارد ک ــی نی رهبران
ــد  ــار هــم بگذارن ــه ظاهــر نامرتبــط را کن ــد اطلاعــات ب ــا بتوانن ت

ــت  ــد در جه ــای جدی ــد را در جســتجوی معن ــای جدی و رویکرده
ارتقــاء کیفیــت مراقبــت از بیمــاران ارائــه کننــد )2(. سرپرســتاران 
مــی تواننــد مناســب تریــن ســبک رهبــری را بــا توجــه بــه محیــط 
ــد )3(.  ــازمانی بکارگیرن ــگ س ــری و فرهن ــای رهب کار، ارزش ه
رهبــری سرپرســتاران نقــش مهمــی در ایجــاد هنجارهــای گــروه و 
کمــک بــه اعضــای تیــم در رویارویــی و حــل مســائلی کــه در تیــم 
ــا بکارگیــری مهــارت  ایجــاد می‌شــوند، دارد. مدیــران پرســتاری ب
هــای مدیریتــی و رهبــری اثربخــش مــی تواننــد بــر توانمندســازی 
پرســنل خویــش تأثیــر گذارند و بدیــن ترتیب، دســتیابی بــه اهداف 
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ــه‌ای از  ــری مجموع ــبک رهب ــد )4(. س ــهیل نماین ــازمان را تس س
ــر  ــه رهب ــت ک ــی اس ــا و نگرش‌های ــا، رویکرده ــا، رفتاره باوره
ــر، تجــارب شــخصی  ــر رهب ــد. ه ــل می‌کن ــا عم ــاس آنه ــر اس ب
و ویژگی‌هــای شــخصیتی خــاص خــود را دارد و ایــن باعــث 
ــود )5(.  ــری می‌ش ــبک‌های رهب ــف س ــواع مختل ــکل‌گیری ان ش
ســبك رهبــري مديــران در  هدايــت صحيــح كاركنــان، افزايــش 
ــداف  ــه اه ــیدن ب ــت رس ــازمان در جه ــي س ــي و كاراي اثربخش
ــب،  ــری مناس ــبك رهب ــاب سـ ــر اســت )6(. انتخـ ــازماني مؤث س
نقش بســزایی در دســـتیابی بـــه اهـــداف ســازمان‌های بهداشــتی 
و درمانــی دارد )7( ســبک رهبــری تحــت ‌تأثیــر عوامــل مختلفــی 
قــرار دارد کــه توجــه بــه ایــن عوامــل موجــب شــناخت و انتخــاب 
ســبک رهبــری مناســب خواهــد شــد. ارتباطــات ســازمانی، ســطح 
ــن  ــوان مهم‌تری ــازمانی به‌عن ــوش س ــازمان و ه ــتگی در س شایس
ــران  ــند )8( رهب ــری می‌باش ــبک رهب ــر س ــذار ب ــای اثرگ مؤلفه‌ه
ــد  ــی اســتفاده می‌کنن ــود از ســبک‌های متفاوت در ســازمان‌های خ
ــه،  ــری خودکام ــبک رهب ــرات، س ــری دموک ــبک رهب ــامل: س ش
ســبک رهبــری واگــذار کننــده اســت. مصــدق‌راد و همــکاران بــر 
ایــن باورنــد کــه ویژگی‌هــای دموگرافیــك جنــس، ســن، ســابقه 
کاری، تحصیــات و تجربــه کاری در انتخاب ســبك رهبری آنهـــا 
مؤثــر بــوده اســت )7(. آگاهــي از ســبک رهبــري مناســب در مراکز 
ــد  ــر آن مــي توان ــر ب ــن عوامــل مؤث ــی و همچنی بهداشــتی درمان
ــي  ــرده و راهنماي ــاري ک ــور ي ــر ام ــب ت ــران را در اداره مناس رهب
ــائل و  ــل مس ــت ح ــدگان در جه ــم گیرن ــراي تصمی ــش ب اثربخ
ــا  ــع ســازماني و مديريــت کارکنــان باشــد. ب برطــرف کــردن موان
ــا  ــت بیمارســتان ه ــری در مدیری ــت ســبک رهب ــه اهمی ــه ب توج
ــی- ــات مراقبت ــت خدم ــش اثربخشــی و کیفی ــر آن در افزای و تاثی
ــا  ــط ب ــل مرتب ــا هــدف بررســی عوام ــه حاضــر ب ــی، مطالع درمان
ــاه در   ــی کرمانش ــز درمان ــتاران در مراک ــری سرپرس ــبک رهب س

ــت. 1403 انجــام گرف

روش کار 
ــی _  ــرد توصیف ــا رویک ــی ب ــورت مقطع ــر به‌ص ــش حاض پژوه
تحلیلــی در بیمارســتان هــای کرمانشــاه )هشــت مرکــز آموزشــی 
ــام  ــال 1403 انج ــی( و در س ــتان خصوص ــه بیمارس ــی و س درمان
شــد. در ایــن مطالعــه حداقــل حجــم نمونــه 120 سرپرســتار بــود 
کــه 111 سرپرســتار پرسشــنامه هــا را تکمیــل کردند. سرپرســتاران 

از همــه بخــش هــای بیمارســتان هــا انتخــاب شــدند.
بــه‌ منظــور ســنجش ســبک رهبــری از پرسشــنامه کلارک )2002( 
ــه  ــه مؤلف ــؤال و س ــش‌نامه دارای 30 س ــن پرس ــد. ای ــتفاده ش اس
ــر  ــده و ب ــذار کنن ــه و واگ ــرات، خودکام ــری دموک ــبک رهب س
ــه‌ای لیکــرت می‌باشــد. روایــی محتوایــی  اســاس طیــف پنج‌گزین
ــعیدی‌پور  ــش س ــنامه در پژوه ــن پرسش ــی ای ــوری و ملاک و ص
ــاخ  ــاي كرونب ــب آلف ــده اســت. ضري ــی ش )1397( مناســب ارزیاب
محاســبه شــده در پژوهــش ســعیدی‌پور )1397( بــراي ایــن 
ــت  ــه جه ــن مطالع ــد. در ای ــرآورد ش ــالای 0/7 ب ــنامه ب پرسش
حصــول روایــی، پرســش‌نامه در اختیــار پنــج نفــر از اعضــاء هیئــت 
علمــی  پرســتاری قــرار گرفــت و نظــرات اصلاحــی ایشــان نیــز 
اعمــال شــد. ســپس جهــت بررســی پایایــی ابــزار، پرسشــنامه در 
ــت و  ــرار گرف ــه ق ــر از سرپرســتاران خــارج از مطالع ــار 20 نف اختی
آلفــای کرونبــاخ محاســبه گردیــد کــه بــالای 0/7 بــود. اطلاعــات 
دموگرافیــک شــامل ســن، جنــس، ســطح تحصیــات، ســابقه کار، 
نــوع بخــش محــل خدمــت، ســمت فعلــی، ســابقه کار در بخــش 
فعلــی، گذرانــدن دوره‌هــای آموزشــی مدیریتــی بــود )9(. پــس از 
جمــع‌آوری وارد نرم‌افــزار SPSS نســخه 27 شــد. بــرای توصیــف 
متغیرهــای کیفــی و کمــی بــه ترتیــب از شــاخص هــای فراوانــی، 
ــه( و  ــی نســبی و شــاخص هــای مرکــزی )میانگیــن و میان فراوان
ــی(  ــان چارک ــه می ــس و دامن ــار، واریان ــراف معی ــی )انح پراکندگ
ــا ســبک رهبــری  ــاط بیــن عوامــل مختلــف ب اســتفاده ‌شــد. ارتب
ــد.  ــی ش ــر بررس ــق فیش ــون دقی ــا آزم ــون کای دو ی ــط آزم توس

ــه شــد. ــر 0/05 در نظــر گرفت ــاداری براب ســطح معن

 جدول1: توزیع دوره مدیریتی گذرانده شده سرپرستاران به تفکیک نام دوره

درصدتعدادنام دوره مدیریتی

617/6نیروی انسانی
25/9جانشین‌پروری

720/6رهبری
617/6برنامه‌ریزی سازمانی

1029/4مدیریت حوادث
38/8رفتار سازمانی

34100مجموع

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ij

nv
.ir

 o
n 

20
26

-0
7-

15
 ]

 

                             6 / 10

http://ijnv.ir/article-1-1167-en.html


فاطمه غفرانی کلیشمی و همکاران

7

 جدول 2: توزیع نمرات سبک رهبری به تفکیک نوع سبک

انحراف معیارمیانگینسبک رهبری

35/284/72خودکامه
38/805/29دموکرات

34/347/54واگذارکننده

جدول3: بررسی رابطه بین بخش محل خدمت و میانگین نمره سبک رهبری خودکامه، دموکرات و واگذارکننده در سرپرستاران شرکت کننده در مطالعه

سبک رهبری 

بخش

واگذارکنندهدموکراتخودکامه

انحراف معیارمیانگینانحراف معیار میانگینانحراف معیارمیانگین

350430340آنکولوژی
34/35/539/84/833/56/6اورژانس
33/52/640/54/234/55/5داخلی

37/25/6443/336/84/6اتاق عمل
35/65/637/13/634/14/5جراحی
ICU34/53/436/26/1314/6
CCU34/30/532/31/127/64/5

 NICU33/64445/2347/5
PICU350400380
330410380دیالیز

34/72/235/57/146/227/4آنژیوگرافی
34/66/5311/731/63/2آنژیوگرافی پست

36/75/240/45/236/75/8ارتوپدی
40/32/543343/32زایمان

30/35/839/63/2336/2سوختگی
37/57/138/26/831/26/1زنان
35/63/338/54/83/332/5روان

39/62/542/6336/32نورولوژی
38/6441/38/932/37پیوند

p-value0/540/0070/18

 جدول 4: رابطه بین سن، سابقه کار، سابقه کار سرپرستاری، سابقه مدیریت و میانگین نمره سبک رهبری خودکامه، دموکرات و واگذارکننده

سبک رهبری 
متغیرها

واگذارکنندهدموکراتخودکامه

p-valueمقدار همبستگیp-valueمقدار همبستگیp-valueمقدار همبستگی

0/16.0/080/050/540/120/20سن
0/120/190/16.0/080/180/06سابقه کار

0/220/020/140/130/130/17سابقه کار سرپرستاری
0/080/65-0/040/80-0/0040/98مدت‌زمان دوره مدیریت

بحث 
ــترین  ــری، بیش ــای رهب ــبک ه ــن س ــه از بی ــان داد ک ــج نش نتای
ــوط  ــه ســبک رهبــری دموکــرات و کمتریــن مرب ــوط ب نمــره مرب

ــج  ــا نتای ــه ب ــن یافت ــود. ای ــده ب ــذار کنن ــری واگ ــبک رهب ــه س ب
ــوع  ــن موض ــه ای ــه ب ــکاران )1400(  ک ــی و هم ــه رئیس مطالع
ــدگاه  ــتاری از دی ــر پرس ــب مدی ــبک‌رهبری منتخ ــاره دارد س اش
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پرســتاران مــورد مطالعــه، دموکــرات و پــس از آن واگــذار کننــده 
می‌باشــد همراســتا اســت )4(. همچنیــن نتایــج مطالعــه دمیرهــان 
و همــکاران نشــان داد کــه بــر اســاس دیــدگاه پرســتاران، مدیــران 
ارشــد آنهــا دموکراتیک‌تریــن ســبک رهبــری را دارنــد )9،10(. در 
مطالعــه وســترینن و همــکاران ســبک‌های رهبــری دموکــرات کــه 
ــر  ــوند، رایج‌ت ــده می‌ش ــارکتی دی ــش مش ــان در نق ــا کارکن در آنه
ــه  ــان داد ک ــکاران نش ــی و هم ــه صادق ــج مطالع ــود )11(. نتای ب
ســبکهای رهبــری تحــول آفریــن، دموکراتیــک، عملگــرا و عــدم 
مداخلــه توســط سرپرســتاران اســتفاده شــده و مؤلفــه هــای مرتبــط 
ــت شــغلی و اثربخشــی  ــای رضای ــک در ارتق ــا ســبک دموکراتی ب
ــا  ــک ب ــری دموکراتی ــد )12(. ســبک رهب ــوده ان ــر ب ــری موث رهب
مشــارکت و همــکاری بیشــتر، موجــب افزایــش کارایــی، کاهــش 
اســترس و بهبــود ســامت روان پرســتاران می‌شــود؛ لــذا گرایــش 
ــرای ارتقــای کیفیــت خدمــات  ــه رهبــری مشــارکتی ب ــران ب مدی

ــردد. )13(.  ــه می‌گ توصی
نتایــج مطالعــه حاضــر نشــان داد کــه بیــن ســبک هــای رهبــری 
ــا نتایــج  ــدارد. ایــن یافتــه ب و وضعیــت تاهــل رابطــه ای وجــود ن
ــی  ــه رضای ــج مطالع ــکاران )14(، و نتای ــرادی و هم ــه بیکم مطالع
و همــکاران )15( هــم راســتا اســت. عــاوه بــر ایــن یافتــه هــای 
ــری  ــبک رهب ــره س ــن نم ــه میانگی ــان داد ک ــه حاضــر نش مطالع
ــمی،  ــف )رس ــای مختل ــتخدام ه ــت اس ــن وضعی ــه بی خودکام
پیمانــی و قــراردادی( متفــاوت اســت. امــا نتایــج مطالعــه بیکمرادی 
و همــکاران نشــان داد کــه ســبک رهبــری بــا وضعیت اســتخدامی 
ــان  ــا نش ــاداری دارد )14(. یافته‌ه ــاط معن ــتاری ارتب ــران پرس مدی
ــا  می‌دهــد کــه برداشــت کارکنــان از ســبک رهبــری خودکامــه ب
ــن  ــی بیشــتر از ســایر گروه‌هاســت. ای ــت اســتخدامی پیمان وضعی
تفــاوت می‌توانــد ناشــی از موقعیــت میانــی ایــن گــروه در ســاختار 
ســازمانی، تعامــل بیشــتر بــا سرپرســتاران، و نبــود امنیــت شــغلی 
ــمی و  ــان رس ــن کارکن ــادار بی ــاوت معن ــدم تف ــد. ع ــل باش کام
قــراردادی نیــز ممکــن اســت بــه دلیــل تفــاوت در میــزان تعامــل 

ــا انتظــارات مدیریتــی باشــد. ــا سرپرســتاران ی ب
ــبک  ــره س ــن نم ــه میانگی ــان داد ک ــر نش ــه حاض ــج مطالع نتای
رهبــری دموکــرات و خودکامــه بیــن ســطوح تحصیــات تفــاوت 
معنــی داری نداشــت امــا میانگیــن نمــره ســبک رهبــری واگــذار 
کننــده بیــن ســطوح تحصیــات متفــاوت اســت. دلیــل مغایــرت 
نتایــج ایــن پژوهــش مــی توانــد بــه دلیل کــم بـــودن تعداد افـــراد 
با ســطح تحصیلات کارشناســی ارشــد و دکتـــرا در بیمارســـتانهای 
ــهای  ــی گرایش ــی در برخ ــای مدیریت ــود واحدهـ ــی و کمب آموزش
ــو و  ــه اوس ــج مطالع ــت. نتای ــتاری دانس ــد پرس ــی ارش کارشناس

همــکاران نشــان داد کــه تحصیــات بالاتــر بــا ادراک یــا تجربــه 
ــت  ــراه اس ــه هم ــری غیرمداخله‌گران ــبک‌های رهب ــتر از س بیش
ــتری  ــتقلال بیش ــولًا اس ــر معم ــات بالات ــا تحصی ــراد ب )16(. اف
ــران  ــوی مدی ــتری از س ــاد بیش ــد و از اعتم ــری دارن در تصمیم‌گی
ــبک  ــتر از س ــتفاده بیش ــه اس ــر ب ــه منج ــوند ، ک ــوردار می‌ش برخ
رهبــری واگذارکننــده می‌شــود. ایــن نتیجــه بــا برخــی پژوهش‌هــا 
همســو اســت، امــا در دو مطالعــه دیگــر بهــروز و همــکاران )17(؛ 
عــرب و همــکاران )18( رابطــه معنــاداری بین تحصیلات و ســبک 
ــی  ــدم همخوان ــد. ع ــاهده نش ــتاری مش ــران پرس ــری مدی رهب
ــگ ســازمانی، ســاختار  ــد فرهن ــی مانن ــه عوامل ــد ب ــج می‌توان نتای

ــد. ــوط باش ــاری مرب ــه آم ــای نمون ــا ویژگی‌ه ــی، ی مدیریت
ــر  ــری ب ــت تأثی ــای مدیری ــه دوره‌ه ــان داد ک ــه نش ــن مطالع ای
ســبک رهبــری خودکامــه ندارنــد، امــا نمــرات ســبک‌های 
شــرکت‌کنندگان  در  را  واگذارکننــده  و  دموکراتیــک  رهبــری 
ــرکت در  ــی، ش ــور کل ــال، به‌ط ــن ح ــا ای ــد. ب ــش می‌دهن افزای
ــورد  ــری م ــبک‌های رهب ــا س ــاداری ب ــاط معن ــا ارتب ــن دوره‌ه ای
بررســی نداشــت .در مقابــل، مطالعــه متاآنالیــز لاکرنــزا و همــکاران 
ــوزش  ــه مســتقل( نشــان داد آم ــای ۳۳۵ نمون ــر اســاس داده‌ه )ب
ــا،  ــود واکنش‌ه ــه بهب ــی اســت و ب ــر از تصــور قبل ــری مؤثرت رهب
ــوا،  ــن محت ــد. همچنی ــک می‌کن ــج کم ــال و نتای ــری، انتق یادگی
ــر  ــی آن اث ــر اثربخش ــدت دوره ب ــاب و م ــور و غی ــت حض سیاس
ــار  ــر رفت ــری و تغیی ــوان یادگی ــا طراحــی مناســب می‌ت ــد و ب دارن
را افزایــش داد )19(. بوســو و همــکاران در یــک مطالعــه متاانالیــز 
ــر  ــت تأثی ــد کــه برنامه‌هــای آمــوزش مدیری ــری کردن نتیجــه گی
مثبتــی بــر مهارت‌هــای مدیریتــی، بهــره‌وری، ســودآوری و بقــای 
ــکاران  ــه و هم ــه آل خواج ــج مطالع ــد )20(. نتای ــازمان‌ها دارن س
ــک،  ــبک‌های دموکراتی ــان داد س ــی نش ــده عرب ــالات متح در ای
ــا  ــد، ام ــرد دارن ــر عملک ــی ب ــر مثبت ــه تأثی ــرا و خودکام تحول‌گ
ــد  ــت می‌کنن ــارکتی را تقوی ــبک‌های مش ــتر س ــا بیش آموزش‌ه
نتایــج مطالعــه میرزانــی و همــکاران نشــان داد کــه   .)21(
ــنتی  ــبک‌های س ــری در س ــث بازنگ ــی باع ــای مدیریت آموزش‌ه
و حرکــت بــه ســمت ســبک‌های مشــارکتی می‌شــود )22(. 
ــی  ــای مدیریت ــه آموزش‌ه ــد ک ــان می‌دهن ــی نش ــات علم مطالع
ــد و  ــر دارن ــک تأثی ــارکتی و دموکراتی ــبک‌های مش ــر س ــتر ب بیش
تأثیــر قابــل توجهــی بــر ســبک خودکامــه ندارنــد. ایــن موضــوع با 
یافته‌هــای مطالعــه مــا کامــاً هم‌راســتا اســت و نشــان می‌دهــد 
ــری  ــات عمیق‌ت ــی، مداخ ــبک‌های مدیریت ــر س ــرای تغیی ــه ب ک

ــت. ــی لازم اس ــای مدیریت ــر از آموزش‌ه فرات
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نتیجه‌گیری
ایــن مطالعــه نشــان داد کــه ســبک رهبــری عمدتــاً تحــت تأثیــر 
آموزش‌هــای  به‌خصــوص  و  ســازمانی  عوامــل  مهارت‌هــا، 
مدیریتــی قــرار دارد. بــر ایــن اســاس، طراحــی و اجــرای 
ــازمان‌یافته،  ــورت س ــه ص ــه ب ــت ک ــی مدیری ــای آموزش برنامه‌ه
مســتمر و متناســب بــا نیازهــای سرپرســتاران، می‌تواننــد کیفیــت 
رهبــری در مراکــز درمانــی را ارتقــا دهنــد. همچنیــن توجــه مدیران 
ارشــد نظــام ســامت بــر توســعه شایســتگی‌های رهبــری مبتنــی 
ــش  ــتاران، افزای ــرد سرپرس ــود عملک ــه بهب ــی، ب ــواهد علم ــر ش ب
ــک  ــاران کم ــت از بیم ــت مراقب ــای کیفی ــغلی و ارتق ــت ش رضای

شــایانی خواهــد کــرد.

پیشنهاد برای مطالعات بعدی

ــه در  ــود ک ــنهاد می‌ش ــت‌آمده، پیش ــج به‌دس ــه نتای ــه ب ــا توج ب
مطالعــات آینــده از روش‌هــای ترکیبــی )کیفــی و کمــی( اســتفاده 
ــری  ــبک‌های رهب ــر س ــذار ب ــف تأثیرگ ــل مختل ــا عوام ــود ت ش

سرپرســتاران به‌صــورت دقیق‌تــری شناســایی شــوند. انجــام 
مطالعــات آینده‌نگــر و طولــی می‌توانــد بــه بهبــود ســبک رهبــری 
ــن، طراحــی و اجــرای مداخــات آموزشــی  ــد. همچنی کمــک کن
ایــن موضــوع را بررســی کنــد کــه چــرا در برخــی از گروه‌هــا بــه 
ــد راهنمــای  ــد، می‌توانن ســبک خودکامه‌هــای بیشــتری می‌پردازن

ــند. ــی باش ــی و آموزش ــای مدیریت برنامه‌ریزی‌ه

ملاحظات اخلاقی 
ایــن مقالــه حاصــل پایان‌نامــه کارشناســی ارشــد در رشــته 
مدیریــت پرســتاری دانشــگاه علــوم پزشــکی و خدمــات بهداشــتی 
  IR.IUMS.REC.1403.916 ایــران و کــد اخــاق درمانــی 

ــت. هس

تضاد منافع 
بین نویسندگان هیچ گونه تضاد منافعی وجود ندارد.
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