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چکیده
مقدمه: امروزه سازمان‌ها جهت توسعه سازمانی ارتقای عملکرد و بهره‌وری و اثربخشی خود 
نیازمند کارکنان توانمند و متعهد می‌باشند. این تعهد در پرستاران منجر به بهبود عملکرد و 
ارایه مراقبت‌های پرستاری با کیفیت می‌شود. در این راستا، عوامل گوناگونی می‌توانند بر تعهد 

سازمانی اثر بگذارند.
هدف: این پژوهش  با هدف بررسی میزان  تعهد سازمانی در پرستاران انجام گرفت.

مواد و روش‌ها: این مطالعه یک پژوهش توصیفی اس��ت که در سال 1391 انجام شد. 260 
نفر پرستار از 9  بیمارستان‌ آموزشی )کوچک، متوسط و بزرگ( دانشگاه علوم پزشکی اصفهان 
با توجه به تعداد پرستاران شاغل در آن‌ها که به روش طبقه‌بندی تصادفی انتخاب شدند. برای 
جمع‌آوری اطلاعات در این پژوهش از  »پرسشنامه تعهد سازمانی آلن و می‌یر » استفاده شد 
.همسانی درونی این ابزار  برابر با α=0/87 و ثبات ابزار برابر با r = 0/93 بود. اطلاعات با نرم افزار 
آماري SPSS19  مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت. در اين پژوهش از آمار توصيفي استفاده شد.

يافته‌ها: یافته‌های پژوهش نشان داد میزان تعهد سازمانی 53/5 درصد واحدهای پژوهش در 
سطح متوسط می‌باشد )با میانگین 14/57± 64/70(.  میانگین تعهد تکلیفی 22/33درصد 

پرستاران بیشتر از میانگین تعهد مستمر )6/39±21/07( و عاطفی)6/80±21/30( آنها بود.
نتيجه‌گيري:  با توجه به میزان متوس��ط تعهد س��ازمانی پرستاران بالینی در بیمارستانهای 
آموزش��ی؛ ضروری است که مديران با اقداماتی نظیر ش��فاف نمودن مسئولیت‌هاو ارزشيابي 
صحيح عملکرد آنان بر ميزان دلبستگي و تعهد سازماني پرستاران افزوده و موجبات ارتقاي 

کيفيت  خدمات  پرستاری  را فراهم سازند. 
کلمات کلیدی: پرستاری، تعهد سازمانی، تعهد عاطفي، تعهد مستمر، تعهد هنجاري 
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 مقدمه
امروزه مدیران پرس��تاری، به خاطر موقعیت سیستم های سلامتی 
با تناقضات بس��یاری روبرو هستند. کمبود نیروی پرستاری، افزایش 
تعداد بیماران، افزایش توقعات و انتظارات از سیستم های درمانی و 
میل به رقابت جهت ارائه خدمات بهتر و ارتقاء کارایی، مراکز بهداشتی 
درمانی را مجبور به ارتقاء توان و انعطاف پذیري خود نموده است.در 
این راستا مدیران دریافته اند، کارکنان با انگیزه و متعهد، در افزایش 
کیفیت خدمات تأثیر زیادي دارد)1(. تعهد سازمان همچنین باعث 
افزايش چشمگير عملكرد سازمان، نشاط روحي كاركنان، تجلي بهتر 
اهداف متعالي س��ازمان و نيز دستيابي به اهداف فردي می‌شود )2( 
عوامل فردی، شغلی، س��ازمانی و فراسازمانی برروی تعهد سازمانی 
موثر هس��تند )3(. تعهد س��ازمانی به عنوان یک نگ��رش، عبارت از 
تمایل قوی به ماندن در س��ازمان، تمایل به اعمال تلاش فوق‌العاده 
برای س��ازمان، اعتقاد قوی به پذیرش ارزش‌ها و اهداف آن می‌باشد 
)4(.وجود نيروهاي انس��اني متعهد به سازمان در هر سازمان ضمن 
كاهش غيبت، تأخير و جابجايي , باعث افزايش چش��مگير عملكرد 
سازمان، نش��اط روحي كاركنان، تجلي بهتر اهداف متعالي سازمان 
و نيز دس��تيابي به اهداف فردي می‌ش��ود )5(.فرصت‌هاي پيشرفت 
ش��غلي،  جايگاه حرفه‌اي و اس��تقلال حرفه‌اي، تنش شغلي و غني 
س��ازي شغل نيز از عوامل مؤثر بر تعهد سازماني كاركنان مي‌باشند 
)6(. از عوامل تس��هيل كننده تعهد سازماني می‌توان به ويژگي‌هاي 
كار، اهميت كار، استقلال كاري )7(، مديون بودن به سازمان و علاقه 
به كار نام برد. احس��اس تبعيض در سازمان،  ناديده گرفتن نيازهاي 
پرسنل، عدم مشاركت در امور سازماني و بي انگيزگي به عنوان عوامل 
بازدارنده تعهد سازماني شناسايي شدند.هنگامي كه كاركنان در مورد 
حل و فصل مش��كلات خود و تصميم‌گيري راجع به آن‌ها با رهبران 
مشورت ميك‌نند، محيطي به وجود خواهد آمد كه كاركنان از شغل 
خود احس��اس رضايت مي ك‌نند و نسبت به سازمان متعهدتر شوند 
)8(تعهد سازماني دربرگيرنده سه موضوع كلي وابستگي عاطفي به 
سازمان، هزينه هاي متصوره ناش��ي از ترك سازمان واحساس الزام 
وتكليف به باقي ماندن در س��ازمان هس��تند. اين سه نوع به ترتيب 
تعهد سازماني عاطفي، مستمر و تكليفي يا هنجاري ناميده مي شوند. 
تعهد عاطفی مهم‌ترین عنصر تعهد سازمانی می‌باشد‌  تعهد عاطفی به 
عنوان وابستگی یا دلبستگی فرد به سازمان تعریف شده است. تعهد 
عاطفی با عدالت سازمانی، عملکرد شغلی و رضایت شغلی همبستگی 
مثبت دارد. هم‌چنین  تعهد عاطفی رابطه مثبت قوی با تعهد حرفه‌ای 

و حمایت سازمانی درک شده،  دارد و موجب افزایش اعتماد و کاهش 
ترک خدمت می‌گ��ردد )9(.عوامل متع��ددی  از جمله ویژگی‌های 
فردی مانند سن، سابقه خدمت، سطح تحصیلات، جنسیت، وضعیت 
تاهل ویژگی‌های شغل مانند حیطه شغلی، تضاد نقش و ابهام شغل 
ویژگی‌های ساختاری مانند میزان رسمیت و تمرکز در سازمان، اندازه 

سامان  و میزان تجربه کاری فرد بر میزان 
تعهد عاطفی کارکنان تاثیر گذار اس��ت )10(.تعهد هنجاری دومین  
جزء از  تعهد س��ازمانی است. تعهد هنجاری به عنوان نوعی تعهد و 
التزام تعریف شده است که کارکنان را به سمت این احساس هدایت 
می‌نماید که در سازمان بمانند )11(. تعهد هنجاری موجب افزایش 
اعتماد به سازمان می‌شود و عامل مهمی در تحریک مشارکت افراد 
در س��ازمان می‌باش��د. برخی از مطالعات بیانگر این نکته اس��ت که 
افزایش رضایت شغلی منجر به افزایش تعهد هنجاری کارکنان می 
گردد  )12(.تعهد مس��تمر جزء سوم تعهد سازمانی می‌باشد.  تعهد 
مستمر مربوط به تمايل به باقي ماندن در سازمان بهخاطر هزينه‌هاي 
ترك سازمان يا پاداش‌هاي ناشي از ماندن در سازمان مي شود. از این 
دیدگاه افراد به سازمان متعهد می‌شوند که در صورت ترک سازمان 
مزایای خاص س��ازمانی، مقام اجتماعی و شبکه اجتماعی خود را از 
دس��ت می-دهند )12(. با توج��ه به این‌که عوامل مختلفی بر تعهد 
س��ازمانی تاثیر گذار می باش��ند و میزان تعهد سازمانی در موفقیت 
و شکس��ت سازمان نقش بس��زایی دارد. از سویی تعهد سازمانی کم 
می‌تواند پیامدهای منفی بر کیفیت مراقبت‌های پرستاری و افزایش 
احتمال ترک خدمت را داشته باشد؛ لذا پژوهشگران بر  آن شدند که 
پژوهش��ی با هدف تعیین میزان تعهد سازمانی بین پرستاران شاغل 
در بیمارستان‌های آموزشی وابسته به دانشگاه علوم پزشکی اصفهان 

انجام دهند. 
 مواد و روش‌ها

این مطالعه یک پژوهش توصیفی اس��ت که در س��ال 1391 انجام 
ش��د. جامعه آماری این پژوهش، 2120 پرس��تار بیمارس��تان‌های 
آموزشی دانشگاه علوم پزشکی اصفهان می‌باشد. روش طبقه‌بندی 
تصادفی در انتخاب پرستاران استفاده شد. حداقل تعداد نمونه لازم 

با استفاده از فرمول زير 260 نفر است:

که در آن:
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با توجه به آمار پرس��تاران در 9 بيمارس��تان‌ )آموزش��ي وابسته به 
دانش��گاه علوم پزشکي اصفهان( مورد بررسي، بيمارستان‌ها به سه 
طبقه کوچک، متوس��ط و بزرگ تقس��يم ش��دند. جامعه پژوهش 
در بيمارس��تان‌هاي کوچک به تعداد240 پرستار، بيمارستان‌هاي 
متوس��ط به تعداد 980 پرس��تار و بيمارستان بزرگ به تعداد 800 
پرس��تار بود. درصد توزيع پرس��تاران در اين س��ه طبقه به ترتيب 
12%، 40% و 48% است. نمونه بر همين اساس به صورت سهميه‌اي 
توزيع ش��د و تعداد نمونه از هر يک از اين سه طبقه به ترتيب 31، 
104 و 125 پرس��تار بود. جهت نمونه-گيري از بين 3 بيمارستان 
کوچک، 1 بيمارستان و از بين 5 بيمارستان متوسط، 3 بيمارستان 
ب��ه صورت تصادفي انتخاب ش��د. بدين ترتيب 260 پرس��تار از 5 
بيمارستان با احتساب 1 بيمارستان بزرگ منتخب انتخاب شدند. 
معيارهاي ورود به مطالعه تحصیلات کارشناس��ی پرستاری و بالاتر 
از آن، س��ابقه 6 م��اه کار در بخش فعلی و رضایت به ش��رکت در 

پژوهش بود.
ب��ه منظور جم��ع‌آوری اطلاع��ات در این پژوهش از "پرسش��نامه 
جمعیت شناسی" پژوهشگر س��اخته و "پرسشنامه تعهد سازمانی 
تعهد س��ازمانی آلن و می‌یر )1991( 24 عبارتی در سه بعد تعهد 
عاطفی ])به عنوان مثال: خیلی خوش��حال می‌شوم که بقیه دوران 
خدمتم را در این بیمارستان بگذرانم( )عبارت1تا 8([، تعهد مستمر 
])به عنوان مثال:  حتی اگر مایل به ترک این بیمارستان باشم، فعلا 
ترک آن برایم دش��وار است( )عبارت 9 تا 16([ و تعهد هنجاری یا 
تکلیفی ])به عنوان مثال: مانند: افراد باید همیش��ه به سازمان خود 
وفادار بمانند( )عبارت 17 تا 24([ اس��تفاده ‌گردید. این عبارات بر 

مبنای مقیاس پنج قس��متی لیکرت از کام�اًل مخالفم )امتیاز 1(، 
مخالف��م )امتیاز 2(، نمی‌دانم )امتیاز 3(، موافقم )امتیاز 4( و کاملًا 
موافقم )امتیاز 5(، تنظیم شده و شرکت‌کنندگان با انتخاب یکی از 
پنج گزینه، میزان موافقت خود را در هر عبارتی مش��خص نمودند. 
نمرات بدست آمده به درصد تبدیل گردید. امتیازات تعهد سازمانی 
در س��ه س��طح پایین )از نمره 0 الی 33درصد(، متوسط )34 الی 
66درصد( و بالا )67 الی 100درصد( طبقه‌بندی گردید. امتیازهای 
بالاتر نشانگر میزان تعهد س��ازمانی بیشتر است. اين ابزار بارها در 
اي��ران و حتي در پژوهش‌ه��اي مربوط به حيطه پرس��تاري مورد 
اس��تفاده قرار گرفته اس��ت )13،14،15(.  شاخص روایی محتوای 
این ابزار در پژوهش‌های مذکور بیش از 89% گزارش شده است. در 
پژوهش کنونی، به منظور بررسی پایایی پرسشنامه "تعهد سازمانی 
آل��ن و می‌یر" از روش همس��انی درونی با ضری��ب آلفای کرونباخ 
اس��تفاده ش��د که برای کل اب��زار برابر ب��ا α= 0/87 )در بعد تعهد 
عاطفی برابر با α=0/82، در بعد تعهد مستمر برابر با α= 0/89 و در 
بعد تعهد تکلیفی برابر با α=0/75( بود. ثبات ابزار با استفاده از روش 
 آزمون مجدد به فاصله 14 روز برای کل ابزار تعهد سازمانی  برابر با

 r = 0/93 و برای تعهد عاطفی r =0/93، برای تعهد مستمر 0/89= 
r و برای تعهد تکلیفیr =0/87 بود. در این پژوهش به منظور رعایت 
اصول اخلاقی، اصول امانت‌داری در حفظ نام شرکت‌کنندگان، اخذ 
رضایت‌نام��ه کتبی از واحدهای پژوهش و اخذ مجوز از مس��ئولین 
دانشگاه علوم پزشکی اصفهان و مسئولین بیمارستان انجام گرفت. 
اطلاع��ات با نرم افزار آم��اري SPSS19 مورد تجزيه و تحليل قرار 

گرفت. در اين پژوهش از آمار توصيفي استفاده شد.
 يافته‌ها

نتایج نش��ان داد که 53/5درصد از شرکت کنندگان در گروه سنی 
45-35 س��ال قرار داش��تند و میانگین س��نی  33  آنان سال بود 

جدول1. توزیع فراوانی سطوح تعهد سازمانی پرستاران

فراوانی
سطوح 

تعهد سازمانی
درصدتعداد

6525)کم(         0-33
13953/5)متوسط(     34-56
5621/5)زیاد(     57-100
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میانگین س��ابقه خدمت پرستاری واحدهای مورد پژوهش در امور 
بالینی 8/17 س��ال  بود و 72/3درصد س��ابقه خدمت 10-1 سال 
داش��تند و 85/4 درصد فاقد س��ابقه مدیریت بودند. میزان  تعهد 
س��ازمانی  در 25 درصد واحدهای پژوهش در سطح کم و در53/5 
درصد در س��طح متوس��ط و 21/5 درصد در س��طح زی��اد بود )با 
میانگین 64/70 و انحراف معیار14/57( )جدول شماره 1( میانگین 
تعهد تکلیفی 22/33 پرس��تاران بیش��تر از میانگین تعهد مستمر 
و عاطفی آنها بود)جدول ش��ماره 2(. بیش��ترین توافق )با 39 نفر( 
مربوط به عبارت " افراد بايد هميشه به سازمان خود وفادار بمانند." 
و کمترین توافق)با 70 نفر( مربوط به عبارت "احساس مي‌کنم که 
اگر اين بيمارس��تان را ترک کنم، احتمال پيدا کردن ش��غل ديگر 

برايم کم باشد." بود )جدول شماره 3(.  
  بحث

یافته‌های پژوهش نش��ان داد میزان تعهد سازمانی 53/5 درصد در 
سطح متوسط می‌باشد. این یافته با نتايج  پژوهش  مصدق‌راد )16( 
همخوان��ي دارد.  در پژوهش لطفی و همکاران )1391(که با هدف 
بررسي سبك رهبري مديران گروههاي آموزشي دانشكده پزشكي 
شيراز و ارتباط آن با تعهد سازماني انجام شده بود نشان داد ميزان 
تعهد سازماني اعضاي هيئت علمي بيشتر در حد متوسط بود)17(. 
در  مطالع��ه روحی و همکاران )1390( که با هدف ارتباط رضايت 
ش��غلي و تعهد س��ازماني در پرستاران ش��اغل در بيمارستان هاي 
دانش��گاه علوم پزشکي گلستان انجام ش��د 75/1 درصد پرستاران 
دارای تعهد س��ازمانی متوس��ط بودن��د)18(، ابیلی و ناس��تي‌زايي 
)1388( نی��ز در مطالعه‌ای با ه��دف ارتباط توانمندس��ازي روان 
شناختي با تعهد سازماني در پرسنل پرستاري بيمارستان هاي شهر 
زاهدان اظهار داشتند که ميانگين تعهد سازماني پرسنل پرستاري 
75/68 درصد )نسبتا مطلوب( بود )19(. این در حالی است که در 
پژوهش احمد و همکاران )2010( تحت عنوان توانمندی، رضایت 

شغلی و تعهد سازمانی: یک تحلیل مقایسه‌ای پرستاران مالزیایی و 
انگلیس��ی مشخص شد که 81/33درصد پرستاران مالزیایی  دارای 
س��طح تعهد سازمانی بالا و 68/10درصد پرستاران انگلیسی دارای 

سطح تعهد سازمانی متوسط بود ند )20(.  
نکته قابل توجه آن است که در پژوهش‌هاي ذکر شده، ميزان تعهد، 
متوسط است، در حالي که در پژوهش حاضر صرفا21/5ًدرصد داري 
تعهد سازماني زياد بودند و25 درصد دارای تعهد سازمانی کم بودند 
که تأمل برانگيز اس��ت. از آن‌جايي که عوام��ل مختلفي بر ارتقاي 
تعهد سازماني کارکنان، مؤثر هستند به نظر مي‌رسد ضروري است 
مدي��ران با توجه ب��ه عواملي مانند تفویض اختیار، ش��فاف نمودن 
مسئولیت‌ها، ارزش��يابي صحيح عملکرد کارکنان و غيره بر ميزان 
دلبستگي و تعهد سازماني پرستاران افزوده و با برگزاري دوره‌هاي 
آموزشي موجب توانمندي هر چه بيشتر آنها شده و موجبات ارتقاي 

کيفيت خدمات بهداشتي و درماني را فراهم سازند.
یافته‌ه��ای  توصيفی پژوهش کنونی،  در رابطه با تعهد س��ازمانی 
حاکی از آن است که بيشترین ميانگين مربوط به تعهد تکلیفی با 
22/33درصد می‌باش��د که نشان می‌‌دهد كاركنان در سازمان باقي 
مي‌مانند نه به اين دليل كه احس��اس تكليف مي كنند كه بايد در 
سازمان باقي بمانند بلكه به اين علت كه به سازمان احساس تعلق 
و وابس��تگي ميك‌نند و از ادامه عضويت در آن لذت مي برند. پس 
كاركنان تا زماني در سازمان باقي خواهند ماند كه از نظرشان ماندن 
در س��ازمان درست و مناسب باش��د. معمولا برگزاري آموزش‌هاي 
ضمن خدمت، تقس��يم كار بر مبناي لياقت و شايس��تگي، ارزيابي 
مستمر عملكرد و توجه به توانايي‌ها و استعداد پرسنل پرستاري مي 

تواند در افزايش تعهد هنجاري نقش داشته باشد)11(.
در پژوه��ش کنونی یافته‌ها نش��ان داد که کمترین  ميانگين تعهد 

سازمانی  مربوط به تعهد مستمر با 21/07درصد  می‌باشد.
ب��ه عبارت ديگر يافته‌هاي مربوط به تعهد مس��تمر نش��ان داد كه 

جدول2. میانگین و انحراف معیار ابعاد سه گانه تعهد سازمانی پرستاران

انحراف معیار میانگینمتغیرها
21/306/80تعهد عاطفي )8-40(
21/076/39تعهد مستمر )8-40(
22/335/53تعهد تکليفي )8-40(

64/7014/54تعهد سازماني ) کل )24-100(
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جدول3. توزيع فراواني نسبی پرستاران 

کاملًاعباراترديف
کاملًاموافقمنمي‌دانممخالفممخالفم

جمع    موافقم

درصددرصددرصددرصددرصددرصد
16/218/131/526/57/7100خيلي خوشحال مي‌‌شوم که بقيه دوران خدمتم را در اين بيمارستان بگذرانم.1
10/420/829/634/64/6100مسائل و مشکلات اين بيمارستان را مسائل و مشکلات خودم مي‌دانم.2
14/225/433/123/14/2100تعلق زيادي به اين بيمارستان احساس مي‌‌کنم.3
16/929/23021/52/3100از نظر عاطفي و رواني وابستگي زيادي به اين بيمارستان دارم.4
151527/338/83/8100خود را عضوي از خانواده اين بيمارستان، احساس مي‌‌کنم.5
18/522/732/322/73/8100اين بيمارستان شخصا براي من از ارزش و اهميت زيادي برخورد است.6
100-41/539/213/85/4به دليل علاقه به اين بيمارستان، دوست دارم زمان تعطيليم را در اينجا صرف کنم.7

8
علاقه من به اين بيمارستان به قدري است که به کار در بيمارستان ديگري فکر 

نمي‌‌کنم.
26/531/222/7154/6100

9
در حال حاضر کار در اين بيمارستان به همان اندازه که ناشي از تمايل شخصي خودم 

است، ناشي از نياز من به کار نيز هست.
7/715/824/643/18/8100

8/118/125/836/511/5100حتي اگر مايل به ترک اين بيمارستان باشم، فعلا ترک آن برايم دشوار است.10

11
اگر هم اکنون تصميم به ترک اين بيمارستان بگيرم، زندگي‌‌ام به شدت از هم 

گسيخته مي‌‌شود.
17/332/327/315/47/7100

12
احساس مي‌‌کنم که اگر اين بيمارستان را ترک کنم، احتمال پيدا کردن شغل ديگر 

برايم کم باشد.
26/943/812/7151/5100

13
اگر در اين بيمارستان اين‌‌قدر از خودم مايه نگذاشته بودم، احتمالا به کار کردن در 

جايي ديگر فکر مي‌‌کردم.
8/831/23518/86/2100

14
يکي از عواقب منفي ترک کردن اين بيمارستان، از دست دادن فرصت‌‌هاي شغلي 

براي من است.
16/535/822/721/93/8100

15/428/529/622/34/2100براي من، ضرر و زيان ترک اين بيمارستان بيشتر از منافع آن است.15

16
يکي از دلايل ماندن من در اين بيمارستان اين است که اگر آن را ترک کنم، منافع و 

مزاياي فعلي را از دست مي‌‌دهم.
11/523/122/337/75/4100

3/58/526/246/915100افراد بايد هميشه به سازمان خود وفادار بمانند.17
12/323/332/718/14/6100افراد متعهد هستند تا زمان بازنشستگي در يک سازمان بمانند.18
24/631/530/89/23/8100من خود را مديون اين بيمارستان مي‌‌دانم.19
14/631/234/216/53/5100از اين‌‌که بعضي افراد اين بيمارستان را ترک مي‌‌کنند، متاسف مي‌شوم.20

21
حتي اگر شغل بهتري در سازماني ديگر برايم پيشنهاد شود، احساس مي‌‌کنم در حال 

حاضر ترک اين بيمارستان از نظر اخلاقي کار درستي نباشد.
2034/624/617/33/5100

6/52532/728/86/9100هيچ‌‌گونه اجباري از طرف خود براي ماندن در اين بيمارستان احساس نمي‌‌کنم.22
2023/536/916/916/5100اين بيمارستان استحقاق وفاداري  را دارد.23

24
در حال حاضر اين  بيمارستان را ترک نمي‌‌کنم چون احساس مي‌کنم به افراد آن 

متعهد هستم.
11/9253028/54/6100
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پرس��نل پرستاري داراي تعهد مستمرکمتر از متوسط  بودند . اين 
تعهد در ارتباط با مزايا و هزينه‌هايي اس��ت كه مربوط به ماندن يا 
ترك سازمان است. در واقع اين تعهد بيان كننده كي محاسبه است 
كه از آن به عنوان تعهد عقلاني نيز ياد مي شود. معمولا كاركناني 
كه داراي تعهد مستمر هستند تا زماني در سازمان باقي مي مانند 
كه ترك س��ازمان هزينه‌هاي گزافي براي آن‌ها داشته باشد. تمايل 
به ادامه فعاليت در س��ازمان تا حدودي مرتبط با تش��خيص فرد از 

هزينه‌هاي مرتبط به ترك سازمان است )21(. 
یافته‌های مربوط به تعهد عاطفي با ميانگين 21/30 درصد نش��ان 
داد كه پرسنل پرس��تاري داراي تعهد عاطفي نسبتاً بالايي  بودند. 
این یافته با یافته مطالعه مصداق‌راد )13( هم راس��تا اس��ت. تعهد 
عاطفي به احساس يگانگي کارکنان  با سازمان و حضور فعال آنان 
در سازمان اشاره دارد. معمولاً كاركناني كه در اين تعهد نمره بالايي 
كسب ميك‌نند تمايل دارند  در سازمان باقي بمانند و كمتر حاضر 

به ترك سازمان جهت ادامه  كار در سازماني ديگر مي‌باشند.

 نتيجه‌گيري
با توجه به میزان متوسط تعهد سازمانی واحدهای پژوهش ضروری 
اس��ت که مديران با اقداماتی نظیر ش��فاف نمودن مس��ئولیت‌هاو 
ارزش��يابي صحيح عملک��رد کارکنان بر ميزان دلبس��تگي و تعهد 
س��ازماني پرس��تاران افزوده و موجبات ارتق��اي کيفيت  خدمات  

پرستاری  را فراهم سازند.
 تشکر و قدرانی

این مقاله حاصل بخش��ی از پایان‌نامه کارشناس��ی ارشد مدیریت 
پرس��تاری کودکان خانم زهره نب��ی‌زاده قرقوزار به راهنمایی خانم 
دکتر فروزان آتش‌زاده ش��وریده و طرح پژوهشی مصوب دانشکده 
پرس��تاری و مامایی دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی می‌باشد. 
لذا پژوهشگران بر خود لازم می‌دانند از شورای پژوهشی دانشکده 
پرستاری و مامایی و معاونت پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی شهید 
بهش��تی، شعبه بین‌الملل دانش��گاه علوم پزشکی شهید بهشتی و 

واحدهای پژوهش تشکر نمایند.
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Assessing organizational commitment
in clinical nurses

Introduction: Nowadays, organizations need empower and com-
mitted employees that promote performance, productivity and effec-
tiveness in organization. Such commitment in nurses lead to the im-
provement of their performance and good nursing cares. Of course 
various factors can influence on organizational commitment.
Aim: The aim of this study was to investigate the rate of organiza-
tional commitment in clinical nurses.
Method: This descriptive study was done in 2012. Two hundred 
and sixty nurses in nine teaching hospitals (small, medium and large 
size) in Isfahan University of Medical Sciences were selected ran-
domly based on cluster sampling. For data gathering, Meyer and 
Allen’s organizational commitment questionnaire was used. Internal 
coherence of it was    (α = 0.87) and its reliability was (r = 0.93). The 
analysis of data was done by Pearson and Spearman’s correlation 
coefficient and regression Tests by SPSS software (19th version).
Results: The findings showed that the level of organizational com-
mitment of 53.5% of nurses was at the middle level (mean was 
64.70±14.57). The average of obligatory commitment (22.33%) of 
nurses was more than their continuous (21.07±6.39) and emotional 
commitments (21.30±6.80).
Conclusion: Regarding the medium level of organizational commit-
ment of clinical nurses; it is necessary that nurse managers increase 
the sense of attachment and organizational commitment of them by 
clarifying responsibilities and  appraisal their performance effective-
ly, these interventions would be promote quality of care.
Key words: continuous commitment, emotional commitment, nurs-
ing organizational commitment, obligatory commitment
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