
19 19

چكيده
مقدمه: از آنجايی كه بيمارستان نمازی دانشگاه علوم پزشکی شيراز، تحول را در ابعاد مختلف 
مديريتي در دستور كار خود قرار داده است و چون حرفه ی پرستاری بيشتر در معرض تعارضات 

ارزشی است؛ لذا؛ ارزيابی ارزش های اين سازمان از ديدگاه پرستاران  اقدامي ضروري است.
هدف: اين پژوهش ميزان پايبندی مديران به ارزش های ســازمانی را  از ديدگاه پرســتاران 

بيمارستان نمازی شيراز در سال)1393( تعيين می كند.
مواد و روش ها: اين تحقيــق توصيفي-مقطعی بوده كه ديدگاه  )200( نفر از پرســتاران 
بيمارســتان نمازی شيراز)ســال1393( را بررســی نموده كه به صورت تصادفي طبقه ای 
نســبی انتخاب شده  بودند. بدين صورت كه ابتدا فهرســت پرستاران شاغل در  بخش هاي 
مورد نظر، )كه واجد معيارهاي ورود به مطالعه بودند( تهيه، و ســپس نمونه ها متناســب با 
تعداد پرســتاران هر بخش؛ به صورت تصادفي انتخاب  شدند. داده ها به وسيله پرسشنامه ی 
ســبک رهبری ارزش محور كه  حاوی دو بخش؛ اطلاعات دموگرافيک و 55سوالات اصلی در 
چهار مولفه )مديريت چشم انداز، مديريت انتقال ارزش ها، مديريت اعتماد و مديريت برخود( 
جمع آوری شدند. روايی ابزار در اين پژوهش، با استفاده از روايی محتوا مورد تأييد قرار گرفت 
و پايايی كل ابزار نيز ) با آلفای كرونباخ 0/82( مورد تأييد قرار گرفت. داده ها با استفاده از برنامه

SPSS 16،  ازمون های توصيفی  و همبستگی پيرسون  استفاده شده است .
يافته ها: يافته ها نشــان می دهند كه ميانگين نمره ی پای بنــدی مديران به ارزش ها در 
مولفه های مديريت چشم انداز، مديريت انتقال ارزش ها، مديريت اعتماد و مديريت برخود 
به ترتيب برابر اســت با؛ 3/26، 2/96، 3/22 و3/79؛ و در كل وضعيت پای بندی مديران به 

ارزش های سازمانی بيمارستان نمازی )با ميانگين2/97( نامناسب بوده است.
نتيجه گيري: پيشنهاد می شود كه به برگزاری دوره های آموزشی ضمن خدمت جهت تقويت 

نحوه عملکرد مديران بيمارستان  در بعد انتقال ارزشها به پرسنل بيشتر توجه شود.
كلمات كليدی:  ارزش سازماني، پرستاران، تعهد سازمانی. تعهد مديريتی. 
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 مقدمه
بســياری از صاحبنظران علم مديريــت معتقدند؛ باورها و نگرش 
مديران در رفتار آنها تاثير مســتقيم داشــته است؛ رفتار مديران 
نيز تاثير بســزايی در عملکرد گروه های درون يک نظام دارد)1(. 
از ســويی ديگر، پياده كردن رفتارهاي اخلاقي و ارزشــی در يک 
ســازمان در قدم اول، به ميزان ارج گذاري به ارزش هاي سازمانی 
توســط سياســت هاي كلي و اقدامات مديريت در آن ســازمان 
بستگي دارد)2(. اهميت و نقش سبک مديريتی  تا بدان حد است 
كه در ادبيات از آن به عنوان ابزار اصلی شــکل گيري ارزش های 
سازمانی ياد می     شود)3(. بســياری از تحقيقات نيز نشان می    دهد 
سبک هاي مديريتی در درون سازمان به طور جدي در شکل دهي 
ارزش هــاي معطوف به كار و تعامــلات و ارتباطات درون و برون 
سازماني مؤثر هســتند)4-8(. در واقع، رهبري ارزشی، به سبک 
رهبري اشــاره دارد كه سعي بر دروني نمودن ارزش ها در پيروان 
خود داشــته اســت)7و8(. يکی از چالش هايی كه ســازمان های 
امروزی با آن رو به رو هســتند؛ ضعف در جاری سازی ارزش های 
سازمان اســت)9(. برای موفقيت در حفظ و به كار گيری ارزش ها 
لازم اســت با شناســايی نقاط ضعف موجود، در جهت رفع آنها 
تلاش نمود و چنانچه بتوان ارزش های پذيرفته شــده در سازمان 
را به رفتار مناسب عملياتی در سازمان تبديل كرد، گام موثری در 
جهت تحول در منابع انسانی كه مهمترين مزيت رقابتی سازمان ها 

هستند، برداشته شود)10(. 
نتايج حاصل از تحقيقات نشــان می     دهد كــه تاكيد بيش از حد 
بــر ارزش هاي مربوط به كارايي، اثر بخشــي و عملکرد اقتصادي 
ســازمان، عملکرد اخلاقي پرســتاران را تحت تأثيــر قرار داده 
اســت)11( علاوه بر ايــن، به مــوازات تغييرات ايجاد شــده در 
ســازمان هاي مراقبتي، پرســتاران، به عنوان يکي از بزرگ ترين 
گروه هــاي ارائه دهنده ي خدمات بهداشــتي درماني مجبورند به 
معضلات و تعارضات ارزشی بيش تر و پيچيده تري رسيدگي كنند 
كه حرفه را در مقابل ســازمان قرار می     دهد.  اين تعارضات باعث 
احساس نااميدي، خستگي، كاهش رضايت شغلي و افزايش قصد 
جابه جايي در بين پرستاران می     شود)12(. اگرچه براي بسياري از 
موارد ارزشی كدهايي نوشته يا بازنگري شده اند، محققان مراقبتي 
اظهــار می     دارند كه در برخي موقعيتهاي حرفهاي تناســبي بين 
نيازهاي شــخصي بيمار و نيازهاي ســازمان وجود ندارد)13(. از 
طرفي، آنها گزارش می    كنند كه بــا چالش هاي جدي در ارائه ي 

مراقبت با كيفيت در محيط هاي مراقبتي كه سريع در حال تغيير 
اســت، روبه رو هســتند)14(. دلايل زيادي براي چالشهاي ذكر 
شــده وجود دارد مثل كمبود افراد حرفه اي، انگيزش كارمندان، 
نارضايتي شــغلي و تعهد طولاني مدت به كار در ســازمان هاي 

مراقبتي كه برايند اين موارد بر بيمار تأثير دارد)15(. 
بيمارســتان نمازی در استان فارس يکی از سازمان های پيشرو در 
راســتای اجرای راهکارها و ارزش ها بوده اســت و علی رغم رو به 
رو بــودن با معضــلات و تنگناها، قدم در اين راه نهاده اســت؛ بر 
اين اساس تدوين ارزش های ســازمانی، برگزاری دوره های تحول 
ذهنی، تدوين منشور اخلاقی مدون از جمله اقدامات اوليه جهت 
حاكم كردن ارزش های ســازمانی در اين بيمارستان بوده است. از 
آنجا كه بيمارستان مورد مطالعه در اين پژوهش، به عنوان سازماني 
پويــا، تحول و تغيير را در ابعاد مختلف مديريتي و ســازماني در 
دستور كار خود قرار داده است، ارزيابی وضعيت موجود پای بندی 
مديران به ارزش ها، اقدامی     شايسته و ضروري به نظر می     رسد. لذا 
؛ اين مطالعه با هدف تعيين وضعيت موجود پای بندی مديران به 
ارزش های سازمانی از ديدگاه پرستاران بيمارستان نمازی دانشگاه 

علوم پزشکي شيراز انجام شد.

 مواد و روش ها
اين پژوهش، مطالعه ي توصيفي -مقطعي بود كه در ســال1393 
انجام گرفت. جامعه ي پژوهش شامل كليه ي پرستاران)470 نفر( 
شــاغل در بخش هاي )داخلــي، جراحي، ويژه، زنــان و اورژانس( 
بيمارســتان نمازی دانشگاه علوم پزشکی شيراز بود. معيار ورود به 
مطالعه عبارت است از: 1-مدرک دانشگاهی )كارشناسي، كارشناسي 
ارشد و دكتری( داشته باشد. 2-حداقل يک سال سابقه كار در محل 
كار فعلي را داشته باشد. 3- از كاركنان رسمی    ، پيماني، طرحي و يا 

قراردادي باشد. 4-سمت سرپرستار يا سوپروايزر نداشته باشد. 
طبق نتايج حاصل از مطالعه مقدماتي در مورد50 پرستار و فرمول 
تعييــن حجم نمونه، با اطمينان95%، خطــای 5% و آلفای0/05، 
حجم نمونه 220 نفر برآورد شــد. كه با روش نمونه گيري تصادفی 
طبقه ای انجام شــد. روند نمونه گيري به ايــن ترتيب بود كه ابتدا 
فهرست كليه ي پرستاران شاغل در بخش هاي مورد نظر كه واجد 
معيارهاي ورود به مطالعه بودند تهيه، و سپس نمونه ها متناسب با 
تعداد پرستاران هر بخش؛ به صورت تصادفي انتخاب و در پژوهش 
شــركت داده شدند. در اين پژوهش، ارزش های سازمانی به وسيله 
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پرسشنامه ی سبک رهبری ارزش محور؛ مورد سنجش قرار گرفته 
است. اين پرسشنامه توسط سلســله در سال1390 طراحی شده 
اســت و دارای 55 سوال و چهار بعد؛ مديريت چشم انداز، مديريت 
انتقال ارزش ها، مديريت برخود و مديريت اعتماد می    باشد و دارای 
طيف ليکرت پنج درجه ای؛ به اين صورت كه؛ عدد1 نشان دهنده ی 
كمترين ميزان پای بندی مديران به ارزش ها، و عدد 5 نشان دهنده ی 
بيشترين ميزان پای بندی مديران به ارزش ها می     باشد. محتواي اين 
ابزار نيز توسط چند تن از اعضاي هيأت علمی     مديريت بيمارستانی 
شيراز مورد بررســي قرارگرفت و روايي آن تأييد گرديد. سلسله و 
همکاران ميزان اعتماد اين پرسشــنامه را با روش آلفاي كرونباخ با 

55 سئوال برابر با 0/97 بدست آوردند)11(. 
در اين پژوهش؛ روايی ابزار با اســتفاده از روايی محتوا مورد تأييد 
قرار گرفت و پايايی كل ابزار نيز با آلفای كرونباخ 0/82 و همسانی 

درونی 0/76 سؤالات مورد تأييد قرار گرفت. 
در اين پژوهش كليه ملاحظات اخلاقي رعايت گرديد؛ دريافت مجوز 
انجام پژوهش از معاونت درمان دانشــگاه علوم پزشــکي شيراز  و 
هماهنگي با مسئولين بيمارستان نمازی انجام شد. اهداف پژوهش 
به طور كامل براي افراد شــركت كننده تشريح و به آنها اطمينان 
داده شــد كه تمامی     اطلاعات مربوطه به صورت سرّي باقي خواهد 
ماند و نتايج كلي مطالعه بدون ذكر نام افراد منتشر خواهد شد. بر 
اين اســاس با اعلام رضايت از جانب پرستاران، به آنها پرسشنامه 

تحويل داده شــد و از آنها خواسته شــد تا پرسشنامه ها را با دقت 
تکميل نمايند و سپس پرسشنامه هاي تکميل شده در همان زمان 
توسط پژوهشگران جمع آوري شد. تعداد210 پرسشنامه تکميل 
گرديد اما تعدادی از پرسشــنامه ها كه ناقص بودند، كنار گذاشته 
شــدند؛ در نهايت داده های200 پرسشــنامه وارد فرآيند تجزيه و 
تحليل شدند. جهت پردازش داده هاي استخراج شده از پرسشنامه 
و تلخيص آن، از روش هاي آمار توصيفي )فراوانی، درصد، ميانگين، 
انحراف معيار( و آمار استنباطی) آزمون تی تست، ضريب همبستگی 

پيرسون، آزمون كای اسکوئر( استفاده شد.

 يافته ها
اكثر پرســتاران زن)84/5(، متاهل)76( و دارای سطح تحصيلات 
كارشناســی)85/5( در صد بودند. ميانگين سنی نمونه ها؛ )7/11 
±30/93( سال و ميانگين ســابقه كار پرستاران؛ )7/82±6/59( 
سال بود. اكثريت )72درصد( افراد پاسخ دهنده، با موضوع پژوهش 

آشنا بودند و در مورد ارزش های سازمانی مطالعه داشته اند.
جــدول)1(، ميانگين نمــره ی پای بندی مديــران به ارزش های 
سازمانی را از ديدگاه پرستاران بيمارستان نمازی نشان می    دهد. 
محدوده نمــرات از 1 تا 5 بوده و تمامی     ميانگين ها از حداكثر 5 

ذكر شده اند.

جدول1. ميانگين نمره ی پای بندی مديران به ارزش های سازمانی به تفكيک سبک های مديريتی از ديدگاه پرستاران

                              پای بندی مديران به        
                               ارزش های سازمانی

سبک های مديريتی
رتبه دركلانحراف معيارميانگين

3/260/891مديريت چشم انداز
2/960/553مديريت انتقال ارزش ها

3/220/612مديريت اعتماد
2/790/564مديريت برخود

2/970/52كل
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 بحث
در اين مطالعه پای بندی مديران به ارزش های سازمانی از ديدگاه 
پرســتاران بيمارستان نمازی شيراز بررســی گرديد. بايد در نظر 
گرفت كه ابزار اين پژوهش در سال1390در ايران تدوين شده؛ و 
در حال حاضر مطالعات كافی با در نظر گرفتن مولفه های اين ابزار 
صورت نگرفته اســت؛ لذا در مقايسه ی تحقيق حاضر با مطالعات 

پيشين، پژوهشی در نظر گرفته نشده است.
پرســش اصلی: از ديدگاه پرســتاران، وضعيت پای بندی مديران 
به ارزش های سازمانی چگونه اســت؟طبق نتايج پژوهش حاضر 
ميانگين نمره ای كه پرستاران به رفتارهای ارزشی مديران دادند؛ 
برابر 2/97 از 5 می    باشــد؛ يعنی مديريــت در زمينه ی پای بندی 
به ارزش های ســازمانی، دارای ضعف است؛ لذا مديران پرستاري 
بايد برخــي مســؤوليت ها را در زمينه ي ارتقاء محيط ارزشــی 
سازمان بپذيرند و تغييرات ضروري را در ساختار فرايند سازماني 
مراقبت خودشــان پيشــنهاد كنند. بايد به اين نکته توجه داشت 
كه موضوعات مديريت ارزشی در سازمان هاي مراقبتي با مفاهيم 
مراقبت از بيمار، ارتباط با همکاران و متخصصان ســاير رشته ها 
و خود سازمان در ارتباط اســت و مديران پرستاري می     توانند با 
درک اين مفاهيم مکانيسم هايي طراحي كنند تا فضاي ارزشي كار 

را مديريت كرده و با تغيير شرايط، آن را بهبود بخشند. 
پرســش فرعی1. از ديدگاه پرستاران، وضعيت پای بندی مديران 
به ارزش های سازمانی در مولفه مديريت چشم انداز چگونه است؟ 
طبق نتايــج پژوهش حاضر، ميانگين نمرهای كه پرســتاران به 
رفتارهای ارزشــی مديران در مولفه مديريت چشــم انداز دادند، 
برابر 3/26 می    باشد. يعنی مديريت در زمينه ی ارزش های مربوط 
به مديريت چشــم انداز، دارای ضعف است؛  يا به عبارتی رهبري 
سازمانی، نتوانسته است چشم انداز را به خوبی به كاركنان انتقال 
دهد. انتقال چشــم انداز برای كاركنان موجب توافق و سازگاری و 
جلب همکاری شــده و به نوبه خود اثربخشی سازمان را افزايش 
می    دهــد. در اين مولفــه، گويه ی}جلب همــکاري كاركنان در 
راستاي تحقق چشــم انداز{؛ كمترين ميانگين)0/77( را به خود 
اختصاص داده اســت. وجود چنين فضای اخلاقی برای كاركنان 
موجــب كاهش توافق و ســازگاری و جلب همکاری شــده و به 
نوبه خود اثربخشــی ســازمان را كاهش می    دهد. از آنجا كه عدم 
پای بندی به اصول اخلاقی در ســازمان، فضای حاكم بر سازمان 
را تحت تاثير قرار می    دهد؛ لــزوم ايجاد تمهيداتی در اين زمينه 

ضروری به نظر می    رسد.
پرســش فرعی2. از ديدگاه پرستاران، وضعيت پای بندی مديران 
به ارزش های ســازمانی در مولفه مديريت انتقال ارزش ها چگونه 
اســت؟ طبق نتايج پژوهش حاضر، ميانگين نمره ای كه پرستاران 
به رفتارهای ارزشــی مديران در مولفــه مديريت انتقال ارزش ها 
دادند، برابر 2/97 می    باشــد؛ يعنی مديران، در زمينه ی ارزش های 
مربوط به مديريت انتقال ارزش ها، نتوانســته است به خوبی عمل 
كند. بيشــترين نقاط ضعــف مديران در اين حيطــه، مربوط به 
گويه ی}مســئول من، تجلي هماهنگي صداقت در گفتار با رفتار 
است{با ميانگين 0/76و گويه ی}در اين بيمارستان، حفظ احترام 
كاركنان، هميشه دراولويت می    باشد { با ميانگين 0/79می    باشد.

اخلاقيــات ارتبــاط نزديــک و تنگاتنگــی با ارزش هــا دارند و 
بــه عنوان ابزاری نگريســته می    شــوند كه ارزش هــا را به عمل 
تبديل می    كننــد)16(؛ چگونگی رفتار يک مديــر با كارمندانش؛ 
از اســتانداردهای اخــلاق مديريتی اســت كه به ميزان بســيار 
چشــمگيری ســازمان را در جهت كاهش تنش هــا و موفقيت 
در تحقق اهدافش يــاری نمايد؛ امروزه داشــتن اخلاق حرفه ای 
به ويژه برای مديران به منزله يک مزيت رقابتی در ســازمان مطرح 
می    باشــد)17( نتايج مطالعه رحمان سرشت نشان داد، پايبندي 
ســازمان ها به فضائل اخلاقی بر ابعاد مختلف عملکرد ســلامت 
ســازمان، اثري مثبــت دارد بنابراين مديــران می     توانند با توجه 
نمودن به مســائل اخلاقي در تبيين سياست ها و استراتژي هاي 
سازمان، زمينه بهبود عملکرد ســازمان را در ابعاد مختلف فني، 
مالي، انســاني و نيز زمينــه ی ارتباط بهتر ســازمان با ذينفعان 

مختلف فراهم آورند.)18(
پرسش فرعی4. از ديدگاه پرستاران، وضعيت پای بندی مديران به 
ارزش های سازمانی در مولفه مديريت اعتماد چگونه است؟ طبق 
نتايج پژوهش حاضر، ميانگين نمره ای كه پرستاران به رفتارهای 
ارزشــی مديران در مولفــه مديريت اعتماد دادنــد، برابر 3/22 
می    باشد؛ يعنی پرستاران پای بندی مديران را در اين مولفه، مثبت 
ارزيابی نکرده اند. بيشــترين نقاط ضعــف مديران در اين حيطه، 
مربوط به گويه ی}مسئول من، درباره ی نيازهاي كاركنان بينش 
دارد{ با ميانگين 0/80و گويه ی}مسئول من به كاركنان اعتماد 

دارد{با ميانگين 0/89می    باشد.
پرسش فرعی5. از ديدگاه پرستاران، وضعيت پای بندی مديران به 
ارزش های ســازمانی در مولفه مديريت برخود چگونه است؟طبق 
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نتايج پژوهش حاضر، كمترين ميانگين نمره ای كه پرســتاران به 
رفتارهای ارزشــی مديران دادند مربوط به سبک مديريت برخود 
با ميانگين2/79 می    باشــد. يعنی عملکرد ارزشــی مديران در اين 
حيطه مناســب نيســت. يا به عبارتی مديريت نتوانســته است، 
در رفتــار خود، صبر و بردباری نشــان دهــد و معنويت بخش و 
خود كنترل باشــد. بيشــترين نقاط ضعف مديران در اين حيطه، 
مربوط به گويه ی}مســئول من، ديگران را به معنويت تشــويق 
می    كند{ بــا ميانگين 0/6و گويه ی}مســئول من از عيب  جويی 
پرهيز می    كند{ با ميانگين 0/76می    باشد. بنابراين در بيمارستان 
نمازی بــه لحاظ تقويت رهبري ارزشــی از بعد مديريت برخود، 

بيشترين ضرورت وجود دارد.

 نتيجه گيري
بر اســاس نتايج و با عنايت به ميانگين امتيازات به دســت آمده، 
وضعيت پای بندی مديران به ارزش های ســازمانی بيمارســتان 
نمازی نامناسب است؛ و پرستاران بر اين باورند كه تمركز مديران 
اين بيمارســتان، بيشــتر به ارزش های مربوط بــه بعد مديريت 
چشم انداز می    باشــد، در حالی كه در عملکرد به ارزش های مربوط 
به بعد مديريت برخود، كمتر موفق بوده اند. به اين ترتيب، می    توان 
چنين برداشــت كرد كه مديران بيمارستان مذكور، نتوانسته اند 
نقش خود را در زمينه ی توســعه جــو مثبت و اجرا كردن اصول 
ارزشــی ايفا كنند. می    توان با توجه نمودن به مســائل ارزشی در 
تبيين سياست ها و استراتژي هاي سازمان، زمينه ی بهبود عملکرد 
ارزشــی مديران سازمان را در ابعاد مختلف) فني، مالي، انساني و 
نيز در زمينه ی ارتباط بهتر ســازمان با ذينفعان مختلف(، فراهم 
نمود. همچنين با توجه به اينکه آموزش تأثير چشــمگير مثبتي 
بر اعتماد به نفس، عملکرد ارزشــی و اســتفاده از منابع ارزشی 
توسط مديران پرستاری دارد)19(؛ بنابراين پيشنهاد می    شود، به 
دوره های آموزشــی در اين زمينه بيشــتر توجه شود. با توجه به 
ضعف های موجود شناسايی شــده، مديران می    بايست به مسائل 
ارزشــی همچون: حفظ احترام به كاركنان، امــکان ابراز عقيده 
و حمايت از آنها، بيشــتر توجه كننــد و از آنجايي كه رفتارهای 
ارزشی مديران بر رضايت شغلي، تعهد، انگيزه وعملکرد كاركنان 
تأثير می     گذارد، بنابراين لازم اســت در جهت بهبود شاخص های 
مذكور، اقدامات لازم صورت گيرد. پيشــنهاد می    شود مطالعه ي 
مشــابهي با تعداد نمونه ي بيشتر در بيمارســتانهاي خصوصي، 

مؤسسات پرستاري و مراكزبهداشــتي و درماني در سطح كشور 
اجرا و با مطالعه ی حاضر مقايســه شــود. علاوه بر اين، به منظور 
بالابردن صحت يافته هاي پژوهش، می     توان به جاي پرسشنامه از 
روشهاي ديگري همچون مصاحبه ي ساختار يافته و روش تحقيق 

كيفي بهره برد.
 برای اين مطالعه كمبود مقالات مشابه، مقايسه نتايج اين مطالعه 
با ساير مطالعات را با محدوديت مواجه ساخت. همچنين محدود 
شــدن جامعه ي آماري به پرســتاران به دليل ماهيت ســوالات 
پرسشنامه )حتما پرسش شونده می    بايد با بيماران در تماس نسبتا 

طولانی با بيماران باشد.( 

 تشكر و قدرانی
از تمامی    مسئولين و پرســتاران عزيز كه نهايت همکاری را برای 
اجرای اين طرح داشــته اند، صميمانه سپاســگزاری می    كنيم. در 
پايان لازم به ذكر اســت كه اين مقاله مســتخرج از پايان نامه ای 
تحت عنوان » شناسايی چالش های موجود در زمينه جاری سازی 
ارزش های سازمانی بيمارستان نمازی« در دانشگاه پيام نور شيراز 
در رشــته مديريت دولتی گرايش منابع انســانی )1393( مورد 

تصويب قرار گرفته است. 
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Management commitment to organizational values from 
nursess view point: case study

Introduction: Since Namazi Hospital, Shiraz University of Medical 
Sciences, change in different aspects of management has set its own 
agenda and because the nursing profession more prone to conflicts of 
value; so, assessing values of the organization from nurses’ view point, 
is essential.
Aim: The aim of this study was assessing the level management
commitment to organizational values from nurses’ view point who 
worked in Namazi Hospital in Shiraz in 2014. 
Method and Material: This cross-sectional study was assessed (200) 
nurses’ view point who worked in Namazi hospital in in 2014 in Shiraz. 
They were selected proportional stratified randomly. That is number
of nurses based on sum of staff in units were selected randomly. Data 
gathered by valid and reliable (α chronbach =0.82) questionnaire 
that had two parts; demographic data and (55) questions about
organizational values in four domains; (vision management, values
transfer management, value, confidence management and self- 
management). Data analyzed in SPSS16 by descriptive and Pearson
regression test.
Results: findings showed that the mean of management commitment to 
organizational values in vision management, values transfer
management, value, confidence management and self- management
was in order (3.26),(2.96),(3.22) and (3.79). And in total the mean of
management commitment to organizational values was in-appropriate 
(2.97).
Conclusion: it would be suggested in-service education doing for
managers in this hospital considerably for improving their performances
in domain “values transfer management” to staff.
Key words: management commitment, nurses, organizational
commitment, organizational values.
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