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 مقاله پژوهشی

  يهامارستانیب پرستاران یاجتماع سلامت بر مؤثر یاجتماع عوامل یبررس
  1397 سال در رازیش یپزشک علوم دانشگاه یآموزش 

  
  *٥يزهرا کاوس ،٤زادهد عباسيمحمد سع ،٣مرزاله يلاد احمديم، ٢ن منشيم راديمر ،١يوسفيرضا يعل

 
  19/06/1397تاریخ پذیرش  16/04/1397تاریخ دریافت 

 
 يدهچک

 مؤثر ياجتماع عوامل يبررس باهدفن مطالعه يا .است سلامت دهندهليتشک ارکان از يکي يروان و يجسم سلامت کنار در ياجتماع سلامت :هدف و زمينهپيش
  شد.راز انجام يش يپزشک علوم دانشگاه يآموزش يهامارستانيب پرستاران در ياجتماع سلامت بر

 يپزشک علوم دانشگاه يآموزش يهامارستانيب پرستاران از نفر ۳۴۰ يرو بر ۱۳۹۷ سال در يمقطع صورتبه يليتحل– يفيتوص مطالعه نياروش کار: مواد و 
رش ي، پذياجتماع يي، شکوفايپنج بعد انسجام اجتماع ين پرسشنامه دارايا. بود زييک يسلامت اجتماع استاندارد پرسشنامه هاداده يگردآور ابزار. شد انجام رازيش

رسون يپ يهمبستگ بيضر ،t-Test، ANOVA يهاآزمون و يفيتوص يهاشاخص از استفاده با هادادهاست.  ياجتماع يو همبستگ ي، مشارکت اجتماعياجتماع
  .ديگرد ليتحل α=۰۵/۰ يدارمعني سطح در SPSS23 افزارنرم توسط رهيچند متغ يون خطيو رگرس

 يين و بعد شکوفايشتريب ۵۲/۳±۰۲/۱ن يانگيبا م يآمد. بعد انسجام اجتماع دستبه ۴۳/۶۴±۳۷/۶پرستاران برابر با  ياز سلامت اجتماعين امتيانگيم: هاافتهي
) و F ،۰۰۱/۰=P=۲۸/۲لات (يسطح تحص يرهاين متغيبه خود اختصاص دادند. ب يان ابعاد سلامت اجتماعياز را در مين امتيترکم ۰۵/۳±۸/۰ن يانگيبا م ياجتماع

) و t ،۰۲/۰=P=۱۶/۱ت (يجنس يرهاين متغين بيمشاهده شد. همچن يدارمعني يرابطه آمار ي) با سطح سلامت اجتماعF ،۰۳/۰=P=۴۰/۱( يرابطه استخدام
  وجود داشت. يدارمعني يرابطه آمار ي) با سطح سلامت اجتماعt ،۰۴/۰=P=۲۱/۱( تأهلت يوضع

مداخلات  ي"، اجراين سلامت به حد "عاليارتقاء سطح ا منظوربه حالنيبااد، يپرستاران در سطح "خوب" برآورد گرد يسلامت اجتماع: گيرينتيجهبحث و 
  .گردديمشنهاد يپ يموردبررس يهامارستانيبن پرستاران يدر ب ينه سلامت اجتماعيدر زم يآموزش

 رازيپرستار، شمارستان، ي، بيسلامت اجتماع: هاکليدواژه

  
 ۶۰۳-۶۱۱ ص، ۱۳۹۷ آبان، ۱۰۹درپي ، پيهشتم، شماره شانزدهممجله دانشکده پرستاري و مامايي اروميه، دوره 

  
شتي  خدمات مديريت گروه: آدرس مکاتبه شكده  درماني، بهدا سان اطلاع و مديريت دان شكي،  ير شت،    خيابان ،)الماس( دياموند ساختمان  پز صرالد  ،۲۹ كوچه ق

  ۰۷۱۳۲۳۴۰۷۷۵: دورنگار و تلفن ؛۰۹۱۷۷۲۸۴۸۶۵ شماره تلفن همراه:. ايران شيراز،
Email: Stud5149961841@gmail.com 

  
  مقدمه
بدل  ين مسائل سازمانيترمهماز  يکيبه  يکار يت زندگيفيک
 سلامت کنار در ياجتماع ان سلامتين مي). در ا۱است (شده 
 يندگت زيفيو ک سلامت دهندهليتشک ارکان از يکي يروان و يجسم

 اب مؤثر تعامل يبرقرار در فرد ييتوانا به ن مفهوميا .)۲است ( يکار
 و يشخص کننده ارضاء روابط جاديا منظوربه گران،يد و اجتماع

                                                             
  رانيا راز،يش راز،يش يپزشک علوم دانشگاه ،ييدانشجو قاتيتحق تهيکم ،يدرمان و يبهداشت خدمات تيريمد يتخصص يدکترا يدانشجو ١
  رانيا تهران، ران،يا يپزشک علوم دانشگاه ،ييدانشجو قاتيتحق تهياقتصاد سلامت، کم يتخصص يدکترا يدانشجو ٢
  رانيا راز،يش راز،يش يپزشک علوم دانشگاه ،ييدانشجو قاتيتحق تهي، کمهاتیفورا و يسلامت در بلا يتخصص يدکترا يدانشجو ٣
  رانيا راز،يش راز،يش يپزشک علوم دانشگاه ،ييدانشجو قاتيتحق تهي، کميو درمان يت خدمات بهداشتيريمد يکارشناس يدانشجو ٤
  سنده مسئول)يران (نويا راز،يش راز،يش يپزشک علوم دانشگاه سلامت، يانسان منابع قاتيتحق مرکز ار،يدانش ٥

 بعد يطرف از). ۳( شوديم اطلاق ياجتماع يهانقش کننده محقق
 عملکرد ،ياجتماع يهامهارت سطوح شامل سلامت ياجتماع
 از يعضو عنوانبه خود از شخص هر شناخت ييتوانا و ياجتماع
 ياجتماع سلامت مفهوم زييک ازنظر). ۴( باشديم تربزرگ جامعه

 ،ياجتماع انسجام ،ياجتماع ييشکوفا شامل؛ ياصل بعد پنج يدارا
 است ياجتماع مشارکت و ياجتماع رشيپذ ،ياجتماع يهمبستگ



 کاوسي زهرا ،زادهعباس سعيد محمد ،مرزاله احمدي ميلاد ،منش رادين مريم ،يوسفي رضاعلي
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 ضوعمو نيا به داشتن اعتقاد و دانستن ياجتماع ييشکوفا بعد). ۵(
 هب کردن فکر است؛ رشد حال در يمثبت شکل به جامعه که است

 عهجام که تفکر نيا اي دارد، را مثبت رشد ليپتانس جامعه کهنيا
 يماعاجت يهمبستگ بعد. آورديم در يواقع شکل به را خود ليپتانس

 و يمنطق ،فهمقابل اجتماع که است موضوع نيا به داشتن اعتقاد
 امعهج از يبخش احساس ياجتماع انسجام بعد. است بينيپيش قابل

 يدارد. از طرف تعلق جامعه به فرد کهنيا به کردن فکر است؛ بودن
 بعد. آن در داشتن سهم و جامعه يسو از شدن تيحما احساس

 احساس نيا داشتن ياجتماع مشارکت است. بعد ياجتماع رشيپذ
 کرتف نيا دارند؛ جامعه به ارائه يبرا يبا ارزش يزهايچ افراد که است

. شوديم يدهارزش جامعه يلهيوسبه هاآن روزمره يهاتيفعال که
 و خانواده از يعضو کس هر ياجتماع سلامت ديد از ،يطورکلبه

 و ياقتصاد طيشرا بر و ديآيم حساببه تربزرگ يجامعه عضو
  ).۶( شوديم توجه ياجتماع يشبکه در شخص رفاه و ياجتماع

 از برخوردار اشخاص که است يحد به ياجتماع سلامت تياهم
 از ياشن مشکلات با تواننديم يشتريب تيموفق با ياجتماع سلامت

 تيموقع نيا بر علاوه). ۷( نديايب کنار ياجتماع ياصل يهانقش يفايا
 ينييپا سطح در که يافراد. دارد سلامت با يروشن رابطه ياجتماع
 ابت،يد ،ميرومرگ زانيم رينظ يموارد دارند، قرار ياجتماع ازنظر
 رايز ؛کنديم دايپ نمود شتريب دستنيازا ييهايماريب و آسم

 هک است ايگونهبه افراد نوع نيا يزندگ سبک به مربوط يرفتارها
 ).۸( برديم بالاتر را سلامت سکير

 آن ياصل يهاهيسرما عنوانبه ،يسازمان هر در يانسان يروهاين 
 قادرند زهيپرانگ و بانشاط توانمند، يروهاين. شونديم محسوب

 و يتعال ،يترق موجبات و بکشند دوش به را سازمان يهاتيمسئول
. آورند فراهم را يسازمانبرون و درون مختلف ابعاد در توسعه

 زمان،سا کي يانسان منابع ييکارا بر مؤثر عوامل از يکي نيبنيدرا
 در ياجتماع سلامت ويژهبه سلامت امروزه. است سلامت عامل
 رارق کشورها از ياريبس در يللالمنيب يتوسعه يهابرنامه تياولو
  ).۹( دارد

 نيزتريبرانگچالش و نيتريپرتعامل از يکي مارستانيب طيمح
 سلامت بر توانديم که) ۱۰( روديم شمار به يکار يهاطيمح

 هب توجه با. باشد رگذاريتأث پرستاران ازجمله آن در شاغل پرسنل
 در شاغل يهاگروه انيم در يشغل گروه نيشتريب پرستاران نکهيا
 ان،مارستيب در هاآن ييکارا شيافزا دهند،يم ليتشک را مارستانيب

 يوربهره و ييکارا بر اثرگذار مهم عوامل از يکي. است مهم اريبس
 باشديم آنان ياجتماع سلامت) پرستاران ازجمله( يانسان يروين
)۹.(  

                                                             
Cochran formula ١ 

 رد ياجتماع سلامت نکهيا نيهمچن و شد ذکر آنچه به توجه با
 تسلام ابعاد از يکي عنوانبه ،يمعنو و يروان و يجسم سلامت کنار
 رد انسان عملکرد کهيطوربه است افتي ياگسترده تياهم و نقش
 يارهايمع عنوانبه زين اجتماع از يو تفکر يچگونگ و ياجتماع روابط

 مطالعه لذا ،روديم شمار به جامعه سطح در فرد سلامت يابيارز
 ياجتماع سلامت بر مؤثر ياجتماع عوامل يبررس باهدف حاضر

 يپزشک علوم دانشگاه يآموزش يهامارستانيب در شاغل پرستاران
 .رفتيانجام پذ ۱۳۹۷ سال در رازيش

  
  هاروشمواد و 

 عيقطم صورتبه يليتحل -يفيک مطالعه توصي حاضرمطالعه 
پرستاران شاغل  يبر رو ۱۳۹۷ر سال يخرداد و ت يهاماه است که در

. راز انجام شديش يدانشگاه علوم پزشک يآموزش يهامارستانيبدر 
ظ، ، حافيهيد فقي، شهينماز يهامارستانيبشامل  هامارستانيبن يا

بر ود. ، چمران بيلي، خلنايسابن، اصغريعله، ينبي، زييب، رجايدستغ
نفر  ۳۴۰پرستار) بود، نفر ( ۲۹۴۳که  يموردبررست يجمع اساس

خطاي و احتساب  ١انکاکر حجم نمونه، با توجه به فرمول عنوانبه
)p=q (۰۵/۰  وz=1.96 و  ۲۹۴۳بر  ۳۴۰م يو با تقس شدهنييتع

مارستان، حجم نمونه يبر تعداد پرسنل هر ب آمدهدستبهضرب عدد 
 از کيهر در نيآمد. همچن دستبهمارستان يلازم در هر ب

 روش از پرستاران انتخاب يبرا يموردبررس يهامارستانيب
ورود به مطالعه،  يارهاياز مع .شد استفاده ساده يتصادف گيرينمونه

 ينيمختلف بال يهابخشل به شرکت در مطالعه و اشتغال در يتما
ل به يخروج، عدم تما يارهايو از مع يموردبررس يهامارستانيب

 يهابخشر ينظ ينير باليغ يهابخششرکت در مطالعه و اشتغال در 
  بود. هامارستانيب يو مال يادار

د سلامت  استاندارداز پرسشنامه  هاداده يجهت گردآور
 سؤال ۲۰ن پرسشنامه شامل ي) استفاده شد. ا۱۱( ٢زييک ياجتماع

، )سؤالسه اجتماعي (انسجام اجتماعي (سلامت  مؤلفهاست که پنج 
)، سؤالپنج اجتماعي (رش ي)، پذسؤالچهار اجتماعي ( ييشکوفا

) )سؤال سهاجتماعي ( ي) و همبستگسؤال(پنج  يمشارکت اجتماع
ن پرسشنامه از نوع يا ييف پاسخگوي. طدهديمقرار  موردسنجشرا 
الفم ک)، مخياز يمخالفم (امت کاملاًکرت شامل يل يقسمتپنجف يط

 کاملاًاز چهار) و ياز سه)، موافقم (امتيندارم (امت ياز دو)، نظري(امت
بر اساس نظر مشاور  ن پژوهش وي. در اباشديماز پنج) يموافقم (امت

)، ۲۰-۳۹ف (نمره يضع صورتبه يت سلامت اجتماعيوضع يآمار
-۱۰۰(نمره  ي) و عال۶۰-۷۹)، خوب (نمره ۴۰-۵۹متوسط (نمره 

  شد. يبندطبقه) ۸۰

Keyes ٢  



 ۱۳۹۷ سال در شيراز پزشکي علوم دانشگاه آموزشي هايبيمارستان پرستاران اجتماعي سلامت بر مؤثر اجتماعي عوامل بررسي
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 فادهاست کرونباخ يآلفا روش از پرسشنامه، ييايپا سنجش جهت
 آزمونپيش پرسشنامه ۴۰ شامل هياول نمونه کي منظور نيبد. شد
 نيا از آمدهدستبه يهاداده از استفاده با سپس و ديگرد

ل ک يکرونباخ برا يآلفا روش با اعتماد بيضر زانيم ،هاپرسشنامه
 يبرا ۷۳/۰ بيبه ترت هااسيمقک از خرده يهر  يو برا ۷۷/۰ اسيمق

 هم يبرا ۷۳/۰، يرش اجتماعيپذ يبرا ۷۲/۰، يمشارکت اجتماع
 يبرا ۷۵/۰و  ياجتماع ييشکوفا يبرا ۷۱/۰، ياجتماع يبستگ

ن ابزار دارد. يا ييايبه دست آمد که نشان از پا يانسجام اجتماع
ن پرسشنامه توسط شش نفر از اعضاء يا ييمحتوا يين روايهمچن

 مدانشگاه علو يو درمان يت خدمات بهداشتيريرشته مد يعلمئتيه
  د قرار گرفت.يراز مورد تائيش يپزشک
 کاملاًپرسشنامه  يهافرمو پر کردن  مطالعهورود افراد به  

 هياز توجپس د. يگرد ل فرد انجاميداوطلبانه و تنها در صورت تما
در مورد اصل محرمانه بودن نسبت به اهداف طرح،  کنندگانشرکت
کسب شد و سپس  هاآناز  يت شفاهيگشته و رضاكيد أها تپاسخ

. ديدگروزيع ت هاآنبين  يخانوادگ و نامبدون نام  هاپرسشنامه
 )Self administrated( فايخودا صورتبهپرسشنامه  آنازپس

هاي ها دادهتكميل شد و پس از تكميل و عودت پرسشنامه
با استفاده  و دهيگردوارد  SPSS23 افزاردر نرم شدهيآورجمع

، ANOVAو  T-Testهاي آزموناز  يريگبهرهو  يفيتوص يهاآماره
چندگانه در سطح  يخط ونيرسون و رگرسيپ يب همبستگيضر

 ل قرار گرفت.يمورد تحل α=%۵ يدارمعني
  

  هاافتهي
کامل  طوربهپرسشنامه  ۳۱۲، شدهعيتوزپرسشنامه  ۳۴۰از 

پرستاران  ين سنيانگي). م%۸زش يد (نرخ ريل گرديتکم
 ۱۷/۵۴( هاآنسال و اکثر  ۲۳/۳۰±  ۴۶/۶در مطالعه  کنندهشرکت

 ين سابقه کاريانگيسال بودند. م ۳۰از  ترکم يدرصد) در گروه سن
از  ترکمدرصد) در گروه  ۳۴/۶۶( هاآنسال و اکثر  ±۲۳/۷  ۴۵/۶
شتر يه مرد بودند. بيدرصد زن و بق ۸۶/۶۱سال بودند.  ۱۰

 يرويدرصد)، ن ۶۷/۹۱( يلات کارشناسيتحص يان دارايپاسخگو
د) درص ۹۹/۴۱ساعته ( ۱۲فت يدرصد)، با سابقه ش ۷۸/۳۸( يطرح

اکثر  يدرصد) بودند. برا ۴۰/۷۳( هرماهفت در يش ۲۰ش از يو ب
 يفت کاريماران تحت نظر در هر شيتعداد ب يموردبررسپرستاران 

فت ي)، و طول زمان استراحت بعد از هر ش۹۳/۸۴مار (يب ۳شتر از يب
پرستاران  يع فراوانيتوز ۱) بود. جدول ۴۳/۶۴ساعت ( ۱۲ يکار

  .دهديما نشان در مطالعه ر کنندهشرکت

 
  رازيش يدانشگاه علوم پزشک يدرمان يآموزش يهامارستانيب موردمطالعهپرستاران  يع فراوانيتوز ):۱جدول (

  درصد  فراواني  طبقه  متغير

  سن (سال)
٣٠<  
٣٠-٤٠  

٤٠>  

١٦٩  
١٠٨  
٣٥  

١٧/٥٤  
٦١/٣٤  
٢١/١١  

  (سال)سابقه خدمت 
١٠<  

  سال ١٠-٢٠
٢٠>  

٢٠٧  
٩٢  
١٣  

٣٤/٦٦  
٤٩/٢٩  
١٧/٤  

  جنسيت
  

  مرد
  زن

١١٩  
١٩٣  

١٤/٣٨  
٨٦/٦١  

  تأهلوضعيت 
  مجرد
  متأهل

١٣٢  
١٨٠  

٣٠/٤٢  
٧٠/٥٧  

  
  

  سطح تحصيلات
  

  کارداني
  کارشناسي

  کارشناسي ارشد
  دکترا

٧  
٢٨٦ 
١٦  
٣ 

٢٤/٢  
٦٧/٩١  

١٣/٥  
٩٦/٠  

  
  

  رابطه استخدامي
  
  

  رسمي
  پيماني

  قراردادي
  طرحي
  شرکتي

 

٥٦  
٦٥  
٤٩  
١٢١ 
٢١  

٩٥/١٧  
٨٤/٢٠  
٧٠/١٥  
٧٨/٣٨  

٧٣/٦  

  ٢١/٢٨  ٨٨  ساعته ٦  
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  درصد  فراواني  طبقه  متغير
  ساعته ١٢  سابقه شيفت

  ساعته ١٨
  ساعت ١٨بيشتر از 

  

١٣١  
٢٩  
٦٤  
  

٩٩/٤١  
٢٩/٩  
٥١/٢٠  

 از بعد استراحت زمان طول
  کاري شيفت هر

  ساعت ١٢
  ساعت ١٢-٢٤
  ساعت ٢٤-٤٨

٢٠١  
٩٦  
١٥  

٤٣/٦٤  
٧٧/٣٠  
٨٠/٤  

  هرماه در شيفت تعداد
١٠<  
١٠-٢٠  

٢٠>  

٤٥  
٣٨  
٢٢٩  

٤٢/١٤  
١٨/١٢  
٤٠/٧٣  

 هر در نظر تحت بيمار تعداد
  کار شيفت

  بيمار ٢
  بيمار ٣
  <بيمار ٣

٣٣  
١٤  
٢٦٥  

٥٨/١٠  
٤٩/٤  
٩٣/٨٤  

  ٣١٢  ٣١٢  ------  جمع

 
 يماعاجتار سلامت ياز و انحراف معين امتيانگيج، ميبر اساس نتا

انگر سطح "خوب" يبه دست آمد که ب ٤٣/٦٤±٣٧/٦برابر با  درمجموع
ن يانگين ميشتري. بباشديم يموردبررسان پرستاران ين مفهوم در ميا

" با يمربوط به بعد "انسجام اجتماع ياز ابعاد سلامت اجتماعيامت
از ين امتيانگيم نيترکمو  ٥٢/٣±٠٢/١ار ين و انحراف معيانگيم

 ارين و انحراف معيانگي" با مياجتماع ييبه بعد "شکوفامربوط 
 ي، همبستگياجتماع يين ابعاد شکوفايبوده است. در ب ٠٥/٣±٨/٠

 يو مشارکت اجتماع يرش اجتماعيپذ ،ياجتماع ، انسجامياجتماع

ن و يگانياست" (با م رييتغ حال در دائماً "جامعه ر ابعاديز بيبه ترتو 
 دولت و قانون رينظ ياجتماع لاتي"تشک)، ٤١/٣±٨/٠ار يانحراف مع

 به متعلق )، "من٤٣/٣±٨١/٠است" ( گذارتأثير من يزندگ در
 هافرهنگ )، "اغلب٦٢/٣±٩٥/٠هستم" ( جامعه نام به يامجموعه

 ) و "من١٦/٣±٩٣/٠هستند" ( رشيپذقابل و داشته تيجذاب ميبرا
) ٦٧/٣±٧٤/٠دارم" ( جامعه در اشتراک يبرا يارزشمند محصول

  ).٢از را به خود اختصاص دادند (جدول ين امتيانگين ميشتريب

  
  ر ابعادهايو ز يار ابعاد سلامت اجتماعين و انحراف معيانگيم ):٢جدول (

سلامت اجتماع
  ي

محدوده   ر ابعاديز  ابعاد
  ريپذامکان

  اريانحراف مع  نيانگيم

 ييشکوفا
  ياجتماع

  ر است.ييدر حال تغ دائماًجامعه 

١-٥  

٨/٠  ٤١/٣  
  ٠١/١  ٩١/٢  افراد است. يد و پربار برايمف يجامعه مکان

  ٩/٠  ٠٣/٣  برخوردار است. ياژهيوت ياز اهم يشرفت اجتماعيپ
  ٧١/٠  ٨٧/٢  هر فرد است. يزندگ يبرا يامروزه مکان بهتر يايدن

  ٨/٠  ٠٥/٣  مجموع

 يهمبستگ
  ياجتماع

  است. درکقابلم يش خواهد آمد برايپ يزيا چه چيآنچه در دندرک 

١-٥  

٠٢/١  ٩٨/٢  
  ٨١/٠  ٤٣/٣  گذار است.تأثيرمن  ير قانون و دولت در زندگينظ يلات اجتماعيتشک

  ٧٥/٠  ٠٦/٣  ست.ين يکار دشوار افتدمينده اتفاق يآنچه در آ بينيپيش
  ٨٣/٠  ١٦/٣  مجموع

  يانسجام اجتماع

  به نام جامعه هستم. يامجموعهمتعلق به من 

١-٥  

٩٥/٠  ٦٢/٣  
  ٧٦/٠  ٥١/٣  از اجتماعم هستم. يمن بخش مهم

  ١١/١  ٤١/٣  .اندقائلک شخص ارزش ي عنوانبهمن  يافراد جامعه برا
  ٠٢/١  ٥٢/٣  مجموع

رش يپذ
  ياجتماع

  هستند. تماداعقابلافراد 

١-٥  

٦٩/٠  ٠٢/٣  
  ٨٦/٠  ١١/٣  .اندمهربانبه نظر من مردم 

  ٩٣/٠  ١٦/٣  هستند. رشيپذقابلت داشته و يم جذابيبرا هافرهنگاغلب 
  ٧٨/٠  ٩٦/٢  دارند. يدر امور اجتماع يدگاه مشارکتيبه نظر من مردم جامعه من د
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  ٨٨/٠  ٠٦/٣  صداقت دارند. يمردم جامعه من در امور اجتماع
  ٨٦/٠  ٠٦/٣  مجموع

مشارکت 
  ياجتماع

  ا عرضه کنم.يبه دن يارزشمند يکارها توانميممن 

١-٥  

٨٦/٠  ٢٤/٣  
 دهديماطرافم رخ  يايرامون دنيآنچه پ توانميمن، من هم يبر محقق علاوه

  ٦٩/٠  ٢٩/٣  را درک کنم.

  ٩١/٠  ٢٦/٣  .باشديمجامعه  يبرا ياارزندهج ينتا يروزمره من دارا يهاتيفعال
  ٧٤/٠  ٦٧/٣  اشتراک در جامعه دارم. يبرا يمن محصول ارزشمند

  ٨٣/٠  ٤١/٣  ارزنده به جامعه را دارم. يارائه محصول يمن زمان و توان لازم برا
  ٨٥/٠  ٣٧/٣  مجموع

  ٣٧/٦  ٤٣/٦٤  ٢٠-١٠٠  مجموع  يکل سلامت اجتماع

  
 أثيرت نييتع جهت رهيمتغ چند يخط ونيرگرس ليتحل جينتا

 سلامت بر کيدموگراف يرهايمتغ و يسلامت اجتماع مختلف ابعاد
 مدل در موجود دارمعني يرهايمتغ که داد نشان پرستاران ياجتماع

 از عبارت تياهم بيبه ترت اندشده نيتع Enter از استفاده با که
 رشي، پذي، مشارکت اجتماعياجتماع ي، همبستگيانسجام اجتماع

 به مربوط β ريمقاد که باشنديم ياجتماع ييو شکوفا ياجتماع
 سلامت بر ياثرگذار تياولو دهندهنشان که گذارتأثير يرهايمتغ

 آزمون نيا نيهمچن. است شده آورده ٥ جدول در باشديم ياجتماع

 با برابر (R Adjusted) شدهپردازش مدل نييتع بيضر داد نشان
سلامت  نمره راتييتغ از درصد ٨٤ که يمعن نيبد. باشديم ٨٤/٠

. دباشيم حيتوض قابل مدل در موجود يرهايمتغ لهيوسبه ياجتماع
 حاصل موردمطالعه پرستاران در يسلامت اجتماع نمره يخط معادله

 با هک آمد دستبه ريز صورتبه چندگانه يخط ونيرگرس ليتحل از
 هکنند بينيپيش کاررفتهبه مدل ،٠٠٢/٠ يدارمعني زانيم به توجه
  .باشديم يسلامت اجتماع ريمتغ يبرا يخوب

Y= ۵/۲۱ + ٠/٤٤X٠/٣٩ + ١X٠/٣٥ + ٢X٠/٢٨ + ٣X٠/٢٩ + ٤X٥ 
Y :1,2,3,4,5 و يسلامت اجتماع نمرهX ٣ جدول( يموردبررس پرستاران يسلامت اجتماع بر گذارتأثير يرهايمتغ.(  
  

راز يش يدانشگاه علوم پزشک يدرمان يآموزش يهامارستانيب موردمطالعهدر پرستاران  يسلامت اجتماعگذار بر تأثير يرهايمتغ ):۳(جدول 
  يون خطيبر اساس آزمون رگرس

  رهايمتغ  ريف متغيتعر
  ب استاندارد نشدهيضرا

  يدارمعنيسطح   tمقدار   B استانداردشدهب يضر
(P-value) B استاندارد يخطا  

  ٠٠١/٠  ٦٤٦/١  -  ٤١/٠  ٢١/٥  مقدار ثابت  ---
x1  ٠٠١/٠  ٠٨٤/٥  ٢٥/٠  ٠٥٩/٠  ٤٤/٠  يانسجام اجتماع  
x2  ٠٠١/٠  ٧٣١/٢  ٢٤/٠  ٠٦٣/٠  ٣٩/٠  ياجتماع يهمبستگ  
x3  ٠٠١/٠  ٣٦٥/١  ٢٢/٠  ٠٧٢/٠  ٣٥/٠  يمشارکت اجتماع  
x4  ٠٠١/٠  ٢١١/١  ١٧/٠  ٠٨٧/٠  ٢٨/٠  يرش اجتماعيپذ  
x5  ٠٠١/٠  ١٠١/١  ١٩/٠  ٠٩٣/٠  ٢٩/٠  ياجتماع ييشکوفا  

  
 سطح نيب که بود آن انگريب One way ANOVA آزمون جينتا

، F=٤٠/١( ي) و رابطه استخدامF ،۰۰۱/۰=P=۲۸/۲(افراد  لاتيتحص

۰۳/۰=P( يدارمعني يآمار رابطه يسلامت اجتماع نمره نيانگيم با 
 نيانگيم که داد نشان Tukey يبيتعق آزمون يبررس .دارد وجود

لات يان پرستاران با سطح تحصيدر م ياز سلامت اجتماعيامت
" يشناسلات "کاريشتر از پرستاران با سطح تحصيارشد" ب ي"کارشناس

 ياز پرستاران با رابطه استخدامين امتيانگين ميبود. همچن

 جيتا" بود. ني"طرح يشتر از پرستاران با رابطه استخدامي" بي"قرارداد
 تيوضع و )t ،۰۲/۰=P=١٦/١جنس ( نيب که داد نشان test-t آزمون
 رابطه يسلامت اجتماع نمره نيانگيم با )P=٠٤/٠، t=۲۱/۱( تأهل
از سلامت ين امتيانگيکه م يياوجود دارد به گونه دارمعني يآمار

 شتر بودهيب يدارمعني طوربه متأهلدر مردان و پرستاران  ياجتماع
  ).٤است (جدول 
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دانشگاه علوم  يدرمان يآموزش يهامارستانيبک در يدموگراف يرهايبا متغ موردمطالعهپرستاران  ين سلامت اجتماعيارتباط ب ):٤(جدول 
 رازيش

  کير دموگرافيمتغ  مطالعه ير اصليمتغ
  يدارمعنينوع آزمون و 

  رسونيپ يب همبستگيضر
 rp(  P.value(مقدار 

  يسلامت اجتماع
  ٠٩/٠  ٦٤/٠  سن

  ١١/٠  ٤٤/٠  سابقه خدمت

  t(  P.value(مقدار  t-testآزمون   

  يسلامت اجتماع
  ٠٢/٠  ١٦/١  تيجنس

  ٠٤/٠  ٢١/١  تأهلت يوضع
  F(  P.value(مقدار  ANOVAآزمون   

  يسلامت اجتماع
  

  ٠٠١/٠  ٢٨/٢  لاتيسطح تحص

  ٠٢/٠  ٤٠/١  يرابطه استخدام

 ٠٥/٠ يدارمعني* سطح 
  

  گيرينتيجهبحث و 
 سلامت بر مؤثر ياجتماع عوامل يبررس باهدفمطالعه حاضر 

 ومعل دانشگاه يدرمان يآموزش يهامارستانيب پرستاران در ياجتماع
انگر آن بود که پرستاران يج بيرفت. نتايانجام پذ رازيش يپزشک

" قرار دارند. در يدر سطح "خوب ياجتماع سلامت ازنظر موردمطالعه
 يت سلامت اجتماعي) وضع٢٠١٤و همکاران ( يمطالعه مظفر

ج ين نتاي). همچن١٢د (يپرستاران در سطح "خوب" برآورد گرد
ان دانشگاه يدانشجو ي) بر رو٢٠٠٩( Key-Robertsمطالعه 
Kansas ن يب يت خوب سلامت اجتماعيوضع دهندهنشان
 انيخوهمن مطالعات با پژوهش حاضر يج اي) نتا١٣ان بود (يدانشجو
) در ۲۰۱۷( ينيو ام يمطالعه خضر يهاافتهي حالنيبااداشت. 

 از سطح يپرستاران شهر تهران حاک يسطح سلامت اجتماع يبررس
 ج مطالعه حاضريل تفاوت با نتاياز دلا يکي) که ۱۴ن بود (متوسط آ

و تفاوت  در دو مطالعه باشد يموردبررس يهانمونهمربوط به  توانديم
ئله ن مسيا توانديم هاشهرستانگر يدر تهران و د يط کارين شرايب

  د.يه نمايرا توج
لات و سلامت ين سطح تحصيج مطالعه نشان داد که بينتا
وجود دارد به گونه  يدارمعنيرابطه  موردمطالعهپرستاران  ياجتماع

 يلات "کارشناسيپرستاران با تحص يکه سطح سلامت اجتماع ييا
 " بود که بايلات "کارشناسيشتر از پرستاران با تحصيارشد" ب

ن ي. در همباشديم) هم راستا ۱۴( ينيو ام يمطالعه خضر يهاافتهي
انجام دادند،  ۱۳۹۲که در سال  يامطالعهو همکاران در  يراستا زک

رابطه  يلات با سلامت اجتماعين سطح تحصينشان دادند که ب
 يلات، سلامت اجتماعيش سطح تحصيدارد و با افزا م وجوديمستق

  ).۱۵( کنديمدا يش پيافزا

انگر آن يافته بيز ي) ن۱۳۸۷در مطالعه عبداالله تبار و همکاران ( 
ارشد  يان کارشناسيدانشجو ياز سلامت اجتماعين امتيانگيبود که م

 يان کارشناسيدانشجو ين نمرات سلامت اجتماعيانگيبالاتر از م
). با توجه ۱۶بوده است ( دارمعني يآمار ازنظرن اختلاف ياست و ا

و  ياداقتص ينشانگرها نيترمهماز  يکيلات ينکه سطح تحصيبه ا
 يلذا به نظر بر سلامت اجتماع ديآيمفرد به شمار  ياجتماع

لامت لات با سيک سطح تحصيل ارتباط نزدي. دلاباشديمگذار تأثير
و  ي، منابع روانيو کار يدط اقتصاياز سه مقوله شرا ياجتماع
ر است. د يقابل واکاو يسالم و بهداشت يزندگ يهاسبک، ياجتماع

 رتکمل کرده، ينکه افراد تحصيا يو کار يط اقتصادينه شرايزم
 تمام وقت يهاشغلکار بمانند و به احتمال فراوان در ياحتمال دارد ب

ه از ل کرديافراد تحص ي. از طرفشونديمبا درآمد بالا مشغول به کار 
 تيو حما يمثل احساس خودکنترل يمتعدد يو اجتماع يمنابع روان

. در شونديمبهره مند  ين منابع اقتصاديبالا و همچن ياجتماع
 يل کرده، از سبک زندگيت، در خصوص مقوله سوم، افراد تحصينها

  ).۱۷( باشنديمبرخوردار  يترسالم
 ياستخدامن رابطه يمطالعه حاضر نشان داد ب يهاافتهي

آنان رابطه  يبا سطح سلامت اجتماع موردمطالعهپرستاران 
 يب که سطح سلامت اجتماعين ترتيوجود دارد. بد يدارمعني

ه شتر از پرستاران با رابطي" بي"قرارداد يپرستاران با رابطه استخدام
ن مقوله نشان از آن دارد که احساس ي" بود. که اي"طرح ياستخدام

ر موقت مانند يغ ياستخدام يهارابطهان در تعلق خاطر به سازم
 يبر سلامت اجتماع توانديم يت شغلين امنيو همچن يطرح

  د.رگذاريتأث



 ۱۳۹۷ سال در شيراز پزشکي علوم دانشگاه آموزشي هايبيمارستان پرستاران اجتماعي سلامت بر مؤثر اجتماعي عوامل بررسي
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ح با سط تأهلت يت و وضعين جنسيج مطالعه بيبر اساس نتا
وجود  يدارمعنيرابطه  يموردبررسپرستاران  يسلامت اجتماع

 پرستاران زن و سه بايکه پرستاران مرد در مقا ييداشت. به گونه ا
 ينسبت به پرستاران مجرد از سطح سلامت اجتماع متأهلپرستاران 

 يرج مطالعه خضيق، نتاين تحقيا يبرخوردار بودند. در راستا يبالاتر
 ين نمرات سلامت اجتماعيانگيز نشان داد که مي) ن۱۴( ينيو ام

پرستاران زن بوده است و  يشتر از سلامت اجتماعيپرستاران مرد ب
تبار  ن عبدااللهيبوده است. همچن دارمعني يآمار ازنظراختلاف ن يا

ت و سلامت ين جنسيو همکاران در پژوهش خود گزارش کردند که ب
ان پسر يوجود دارد و دانشجو يدارمعنيان رابطه يدانشجو ياجتماع

برخوردار  يبالاتر يان دختر از سلامت اجتماعينسبت به دانشجو
  ).۱۶هستند (

 يولوژيزيف يد بتوان با تفاوتهايت شاين جنسيب تفاوت ازنظر
 از عوامل مهم و يکيت يه کرد. به نظر جنسين بحث را توجيا يروان
کنترل  ييکه توانا يترتيببهاست  يماريو ب ين کننده در سلامتييتع

گذار تأثير يو اجتماع يمتفاوت مردان و زنان بر عوامل اقتصاد
 يريب پذيدو جنس و مقدار آس يگاه متفاوت اجتماعيسلامت، پا

 نديآيمبه شمار  يتيجنس يهاتفاوتاز  هايماريبدر برابر  هاآن
)۱۸.(  

از  ياريبا برآوردن بس تأهلمشترک و  يزندگ رسديمبه نظر  
دار از روابط، موجب نگرش يپا يه تعهد و سبکه ايجاد روحيازها و اين

 تقاء سطح سلامتو بدنبال آن ار يمثبت فرد نسبت به امور اجتماع
  ).۱۹( گردديم ياجتماع
  

  گيرينتيجه

زمان را  نيشتريکه ب يکادر عنوانبهنکه پرستاران يبا توجه به ا
، نندگذرايمرا  شوديمستم سلامت محسوب يس يمار که مشتريبا ب

 نندکيمفا يند درمان ايز فرايت آميل موفقيدر تکم يينقش بسزا
پرستاران با سطح سلامت ن يت کار ايفيگر کيد ي). از سو۲۰(

ن کننده سطح ييتع يهامؤلفهآنان در ارتباط است و  ياجتماع
ج يرند. نتايجد مورد توجه قرار گ طوربهد يبا يسلامت اجتماع

 يهمبستگ ين سلامت اجتماعيپژوهش حاضر نشان داد که ا
 أهلتت يو وضع يلات، نوع رابطه استخداميبا سطح تحص يدارمعني

 يلات و تخصصيکه با بالاتر رفتن سطح تحص رسديمدارد. بنظر 
در  يت شغليدبودن و رضايشدن خدمات قابل ارائه، احساس مف

 يقيتشو يتمهاين مورد آيدر ا توانيمکه  ابدييمش يپرستاران افزا
در نظر گرفت.  يتخصص يهادورهنه گذراندن يپرستاران در زم يبرا

ابطه ر رييد که تغن نموييتب يآمده بخوب دستبهج ينتا ياز طرف
س ح يمؤثر طوربه توانديم يبه قرارداد يپرستار از طرح ياستخدام

 را يجه سطح سلامت اجتماعيمارستان و در نتيتعلق خاطر به ب
 که در مورد پرستاران گردديمشنهاد ين راستا پيش دهد که در ايافزا

ارائه نحال يمنعقد گرد. با ا يو الزام آورتر تربلندمدت يقراردادها
ن يب ينه سلامت اجتماعيو ارتقاء سلامت در زم يمداخلات آموزش

  .رددگيمشنهاد ي" پيدن به سطح "عاليتا رس موردمطالعهپرستاران 
  

  يتشکر و قدردان
مصوب دانشگاه علوم  يک طرح پژوهشين مقاله حاصل يا
. محققان بر باشديم" ۹۷-٠١-٦٨-١٦٩٤٩راز به کد "يش يپزشک

ن پرستاران محترم يت و همچنيرياز مد داننديمخود لازم 
که با مساعدت خود انجام پژوهش را محقق  يموردبررسمارستان يب

  ند.ينما يساختند، تشکر و قدردان
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Abstract 
Background & Aims: Social health along with physical and mental health is one of the components of 
health. This study aimed to investigate social factors affecting social health in nurses of teaching 
hospitals of Shiraz University of Medical Sciences. 
Materials & Methods: This cross-sectional descriptive-analytical study was performed on 340 nurses 
of teaching hospitals of Shiraz University of Medical Sciences. in 2018. The data collection tool was 
the Keyes Health Social Safety Questionnaire. The questionnaire has five dimensions of social cohesion, 
social flourishing, social acceptance, social participation and social solidarity. Data were analyzed using 
descriptive statistics, t-test, ANOVA, Pearson correlation coefficient and multivariate linear regression 
using SPSS-23 software at a significant level of α = 0.05. 
Results: The average score of nurses' social health was 64.43 ± 6.37. The social cohesion component 
with the mean of 3.52 ± 1.02 was the highest and the social flourishing component with the mean of 
3.05 ± 0.8 in the social health dimensions. There was a significant relationship between educational 
level variables (F = 2/28, P = 0.001) and employment relationship (F = 1/40, P = 0.03) with social health 
level. Also, there was a significant statistical relationship between gender variables (t = 1.16, p = 0.02) 
and marital status (t = 0.21, p = 0.04). 
Conclusion: The social health of nurses was estimated to be "good." However, in order to promote this 
level of health to an "excellent" level, the implementation of educational interventions on social health 
among nurses in hospitals is recommended. 
Keywords: Social Health, Hospital, Nurse, Shiraz 
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