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 مقاله پژوهشی

   در بندي آموزشي مديران پرستاري شاغلنيازسنجي و اولويت
  بهشتي شهيد پزشکي علوم هاي دانشگاهيمارستانب

  
  *٣، زهره سادات ميرمقتدايي٢، سليمان احمدي١پورکلثوم رئيس

  
  28/08/1400تاریخ پذیرش  01/09/1399تاریخ دریافت 

 
 يدهچک

هدف  است. ضروري امر يک مديران اين توسعه و دارند. آموزش درماني خدمات بهداشتي ارائه نحوه بر مهمي و اساسي نقشي پرستاري مديران :هدف و زمينهپيش
  .بندي نيازهاي آموزشي مديران پرستاري در دانشگاه علوم پزشکي شهيد بهشتي استاين مطالعه، تعيين و اولويت

به  وابسته دولتي هايبيمارستان در شاغل مديران پرستاري نفر از ٥٧توصيفي مقطعي انجام شد و جامعه آماري شامل  به روشپژوهش  اين ها:مواد و روش
 ها پرسشنامه محقق ساخته بود که مشتمل بر اطلاعات مبتنيآوري دادهابزار جمع بود. گيري مبتني بر هدفبهشتي با استفاده از نمونه شهيد پزشكي علوم دانشگاه

 بنديطبقه حيطه هفت در سؤال ٥٠علمي با تعداد  مستندات و متون بررسي و پزشكي آموزش و درمان بهداشت وزارت مصوب پرستاري مديران وظايف شرح بر
شامل  يآمار استنباط يهااز روش يفيتوص يهاعلاوه بر آزمون هاداده يلتحل يبرابه دست آمد.  ٩٦/٠پايايي پرسشنامه با ضريب آلفاي کرونباخ  گرديد. تنظيم و

  .استفاده شد ٢٢نسخه  SPSS يافزار آمارواسطه نرممستقل به tو آزمون  يتک گروه tآزمون 
اراي سابقه ددر دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي نشان داد كه بيشترين افراد پرستاري مديران دموگرافيک  هاييافتهشده بر روي انجام هايبررسي ها:يافته

) سپس ٢,٤٩اولويت اول نيازهاي مديران پرستاري حيطه ايمني و کنترل عفونت با ميانگين (بودند.  تحصيلات کارشناس پرستاري سال و ازنظر ٢٥بالاي خدمت 
  است. ) بوده٢,١٦ترين اولويت نيز مربوطه به حيطه آموزش با ميانگين () و پايين٢,٤٨اي با ميانگين (ارتباطات، اخلاق و قوانين حرفه حيطه

 ريزي، بايستي برنامهآنان هاي شــغليت آموزش مداوم و تأثير آن بر مهارترضروها و با توجه به نقش مهم مديران پرستاري در بيمارستان گيري:بحث و نتيجه
ر توان اين انتظار را داشــت که با تکيه ب. بر اساس فرآيند نيازســنجي و تعيين اولويت نيازها در اين مطالعه ميآموزشي بر اساس نيازهاي آموزشي صورت گيرد

  داد.مديران پرستاري انجام اي در زمينه آموزش بينانهريزي دقيق و واقعتوان برنامهنتايج حاصل مي
 بندي، نيازنيازسنجي، آموزش، مديران پرستاري، اولويتها: کليدواژه

  
 ٤١٩-٤٢٩ ، ص۱۴۰۰ مرداد، ۱۴۲ درپي، پيپنجمشماره ، دهمنوزو مامايي، دوره مجله پرستاري 

  
  ۰۲۱۷۷۱۳۹۱۱۴لفن: ت بهشتي، شهيد پزشکي علوم دانشگاه مديريت، و پزشکي آموزش مجازي، دانشکده الکترونيکي، يادگيري گروهتهران، : آدرس مکاتبه

Email: mirmoghtada@sbmu.ac.ir 

 
  مقدمه

حيات هر سازمان، به دانش و مهارت نيروي سازماني بستگي 
تر باشد، قابليت سازگاري دارد. هرچه اين نيرو روزآمدتر و متخصص

تر خواهد بود. توان علمي و تخصصي و سازمان با محيط متغير بيش
هاي رفتاري نيروي انساني هر سازمان، شاخص قابليت آن مهارت

آيد، زيرا نيروي سازمان در پيمودن راه رشد و توسعه به حساب مي
ه کند، بحل ارائه ميدهد، راهانساني به تصميمات سازماني شکل مي

و  شودبخشي ميپردازد، سبب کارايي و اثرحل مشکلات سازمان مي

                                                             
 رانيا ،تهران ،يد بهشتيشه يعلوم پزشک دانشگاه ،يارشد آموزش پزشک يکارشناس يدانشجو ١
  رانيا ،تهران ،يد بهشتيشه يعلوم پزشک دانشگاه ت،يريو مد يپزشک آموزش ،يمجاز دانشکده ،يار گروه آموزش پزشکيدانش ٢
 سنده مسئول)ينو( رانيا ،تهران ،يبهشت ديشه يپزشک علومدانشگاه  ت،يريمد و يپزشکآموزش  ،يمجاز دانشکده ،يکيالکترون يريادگي گروه ار،ياستاد ٣

بخشد. تغييرات فناوري نوين، موجب وري را عينيت ميبهره
شود و هر تغييري، کسب دانش و دگرگوني گسترده در سازمان مي

سازد. ادامه حيات سازمان به دانش هاي جديد را ضروري ميمهارت
و آگاهي جديد مديران در راهبري سازمان و کارکنان در اجراي بهينه 

ها بايد نيازهاي آموزشي خود سازمان ي بستگي دارد.اهداف سازمان
هاي سازمان، نسبت به را روزآمد نموده و با شناخت کامل از خواسته

ها و راهکارهاي مناسب براي تحقق اهداف بيني آموزشپيش
سازماني و رفع مشکلات اقدام نمايند. الزامات آموزشي مندرج در 
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نظام آموزش کارکنان فصل نهم قانون مديريت خدمات کشوري و 
ها در مقوله توانمندسازي و توسعه دولت و تبيين تکاليف سازمان

اي، گوياي توجه نظام اداري به امر ها و تعالي معنوي و حرفهمهارت
 اقدامي كاركنان بهسازي و آموزش ). امروزه١،٢،٣( آموزش است

 سطح در فرد، ارزشمندي باعث فردي در سطح كه است راهبردي

 فراملي حتي و ملي سطح در و سازمان توسعه بهبود و باعث يسازمان

 اقدامات از يكي شود. لذا،مي بعدي نتايج و وريافزايش بهره به منجر

 اختيار در يا ايجاد شودمي هاسازمان كارآمدي كه باعث زيربنايي

 هايبرنامه اجراي طريق از انساني، سرمايه پيوسته و توسعه گرفتن

 تدوين در گام تريناساسي راستا، همين است. در بهسازي آموزشي و

 است نيازسنجي صحيح فرآيند اجراي هاي آموزشي،برنامه و اجراي
)٤،٥،٦.(  

يکي از وظايف مهم مديريت منابع انساني آموزش کارکنان 
باشد که سهم بسيار مؤثري را در يادگيري سازماني داشته و مي

ر باشد. اولين فعاليت دل سازماني ميهاي بهبود و تحوزيربناي برنامه
آموزش کارکنان،"نيازسنجي آموزشي" است. نيازسنجي آموزشي به 

داراي اهميت  هاي آموزش کارکنان،دليل محوريت براي ساير فعاليت
باشد و نقش بسيار مهمي را در اثربخشي آموزشي ايفا زيادي مي

 غل پرستاريها شکند. يکي از مشاغل بسيار مهم در بيمارستانمي
ا هايي نظير ارتباط مستقيم باست. اين شغل به دليل داشتن ويژگي

روند تخصصي شدن علم پرستاري و تحولات موجود در  بيماران،
باشد. به همين داراي حساسيت زيادي مي فناوري علوم درماني،

هاي مهم عنوان يکي از برنامهمنظور بايد آموزش مداوم پرستاري به
). ٧،٨( قرار گيرد موردتوجهها انساني در بيمارستانبهسازي منابع 

 چشمگير سرعتي با و بهداشتي پرستاري کادر آموزش سوم، هزاره در

 افزايش و شدن تخصصي جهت در پزشکي حرف ساير با هماهنگ

 شاغل کادر ما کشور در حتي و رودمي پيش به شاغلين توانمندي

 در مقاله صدها ارائه با فعالانه بهداشتي و درماني هايبخش در

 لذا ,دارند مؤثر حضور کشوري سمينارهاي و الملليبين هايکنگره

 گام اولين مهم، اين جهت امکانات ارائه و آموزشي نيازهاي شناسايي
شده مطالعات انجام .است آموزشي کيفيت ارتقاي و نواقص رفع جهت

در کشور محدود  يپرستار يراندر زمينه بررسي نيازهاي آموزشي مد
در ارائه خدمات  يپرستار يراناست. با توجه به نقش مهم مد

آموزشي  هايبرنامه تدوينو ارتقاء سلامت،  يفيتبا ک يپرستار
نيازمند توجه بيشتر به نيازهاي آموزشي آنان  ي،پرستار يرانمد
  .باشدمي

 با پرستاران تطابق براي اساسي نياز يک عنوانبه مداوم آموزش

 تعيين. است شده شناخته علمي سريع و روزافزون اتتغيير

 آموزشي ريزيبرنامه در گام تريناساسي آموزشي هاياولويت

 جامع برنامه که معتقدند) ٢٠٠٣( پري و پوتر .شودمي محسوب

 مراقبتي هزينه دارد تأکيد فرد يادگيري نيازهاي روي بر که آموزشي

 کمک فرد به و بردمي بالا را مراقبت کيفيت ،دهدمي کاهش را

 عوامل از يكي). ٩،١٠( آورد دست به را خود استقلال تا کندمي

 خدمت ضمن آموزش هايدوره برگزاري آموزشي، اهداف به دستيابي

 توجه بدون آموزشي برنامه هرگونه ارائه اما باشد،مي كاركنان براي

 پايه بر آموزشي برنامه كه شودمي موجب آموزشي طراحي به

 سبب شدهارائه آموزش نتيجه در و نبوده جامعه نيازهاي و واقعيات

 كاركنان و انگيزه مهارت ،شدان سطح ارتقاء و شده هاهزينه افزايش

  ).١١،١٢( نداشته باشد دنبال به نيز را
 ارائه فرايند در مديريت مهمي بسيار نقش شايسته مديران وجود

که  دهدمي نشان تحقيقات دارد. مراقبتي اهداف به نيل و مراقبت
 در توانندمي مديريتي هايمهارت کارگيريبه با پرستاري مديران

 و کارکنان توانمندسازي اي،بهسازي حرفه مراقبت، کيفيت ارتقاي
 پرستاري اين مديران از بسياري باشند، مؤثر پرستاران از حمايت

 پرستاري مديرانگيرند. ازآنجاکه نمي بکار مناسب طوربه را هامهارت

دارند  درماني خدمات بهداشتي ارائه نحوه بر مهمي و اساسي نقشي
 تريناساسي و اولين ها،آموزشي آن نيازهاي دقيق و صحيح شناسايي

 شمار به انساني منابع توسعه و آموزشي ريزيبرنامه فرايند در گام

  ).١٣،١٤آيد (مي
 کارگيريبه و مديريت اصول از پرستاري مديران اطلاعات عدم 

. باشد پرستاري خدمات پيشرفت بازدارنده عامل تواندمي آن
 و انساني روابط مهارت نظير حوزه اين در يازموردن هايمهارت

 اب ارتباط رفتار، در بازنگري طريق از توانندمي اثربخش ارتباطات
ساله بخشند. هاسمن با قرار دادن يک دوره يک بهبود را پرسنل

 توان ميزانمي نشان داد، براي مديران پرستاري مربيگريآموزشي 
 ترک خدمت پرستاران را کاهش و رضايت بيماران را افزايش داد

 بر زيادي حد تا توانندمي پرستاري ). از طرفي مديران١٥،١٦(
اتي نقش حي دليل بگذارند. به تأثير بهداشتي هايسازمان موفقيت

دهه  دو طول ها دربيمارستانها در نظام سلامت بخصوص آن
 با يموقعيت در سرعت به پرستاري و مسئوليت مدير نقش گذشته،

مديران پرستاري در قبال ارائه  .است يافته تکامل بيشتر اقتدار
ه بر باشند؛ علاوخدمات با کيفيت و حفظ ايمني بيماران پاسخگو مي

 ،ارانمندي بيمرضايت آن در مديريت منابع مالي و تعيين بودجه،
رعايت قوانين و مقررات حرفه ايي و رعايت استانداردهاي مراقبت 

هاي متعدد مدير باليني نيز نقش اساسي دارند. با توجه به نقش
ها ايجاد هايي را براي آنوقت، چالشپرستاري و پاسخگويي تمام
ها هاي اساسي شناسايي و بر اساس آنخواهد کرد که بايد صلاحيت

 هاي آموزشي اثربخشبندي شده تا دورهين و اولويتنياز آموزشي تعي
بر اساس نيازهاي آموزشي براي کسب دانش، تغيير نگرش و ارتقاء 

توان گفت مدير پرستاري در يک نگاه جامع مي مهارت برگزار شود.
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مديريت منابع مالي، تجهيزاتي  مندي بيمار،در حفظ ايمني و رضايت
مؤثر بين بخشي و ارائه مراقبت و انساني، ايجاد تعامل و ارتباط 

 پرستاري با کيفيت مطلوب نقش بسزايي دارد که بايد دانش و مهارت
هاي آموزشي مؤثر بر اساس نيازهاي لازم را با گذراندن دوره

). آموزش ضمن خدمت مديران پرستاري ١٧( کسب نمايد شدهاعلام
اي ها در ارتقاء سلامت، از اهميت ويژهبا توجه به نقش مهم آن

برخوردار است. بايد نيازسنجي به روش علمي و درست انجام شود تا 
گامي مؤثر در راه  شاننيازهاي آموزشي بنديبا شناسايي و اولويت

 ها و ارتقاء سلامت با ارائه خدمات مطلوب پرستاريتوانمندسازي آن
 يبنداولويت و تعيين تحقيق اين انجام از هدف لذا. برداشته شود

 دشهي پزشکي علوم دانشگاه در پرستاري مديران آموزشي نيازهاي
  .بود بهشتي
  

  هامواد و روش
 و ازنظر باشديروش مطالعه در اين پژوهش توصيفي مقطعي م

 پژوهش محيط مطالعه اين در .باشديهدف کاربردي م

بهشتي  شهيد پزشكي علوم دانشگاه به وابسته هاييمارستانب
گيري در ابزار اندازه شد.يم شامل را نفر ٥٧باشند که درمجموع يم

است كه بر اساس شرح وظايف محقق ساخته اين مطالعه پرسشنامه 
مديران پرستاري مصوب وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشكي و 

آوري نظرات افراد متخصص بررسي متون و مستندات علمي و جمع
 ٥٠ صورتبه و مطلع در حوزه مديريت پرستاري و آموزش پزشکي

 همطالع اين در اجرايبندي و تنظيم شد. سؤال در هفت حيطه طبقه
 با متون مرور پژوهش؛ اول يمرحله در. شد انجام زير مرحله چهار
 آموزشي نيازهاي استخراج و شناسايي جهت اسنادي تحليل روش

 .گرديد انجام ،اندشده ذکر مختلف منابع در که پرستاري مديران
 نيازهاي نهايي انتخاب و بندياولويت پژوهش دوم مرحله

 روهگ تکنيک جلسه يک برگزاري وسيلهبه متون ازشده استخراج
 روهيگ نظرات اساس بر تکنيک اين از استفاده با. بود ١ NGT ياسم

 زهاينيا از فهرستي گروهي، توافق بر مبتني و مديران از نفره دوازده
 گيرينمونه" از استفاده با افراد اين انتخاب. آمد دست به آموزشي

. فهرست گرديد و بر اساس سرشماري انجام" هدف بر مبتني
 متون ازشده استخراج نيازهاي همراه به اعضا از نظراتآمده دستبه
  .گرديد نهايي و بندياولويت Ranking متد از استفاده با

 يهارشته در متخصصين ازنفر  ٨نظر  با پرسشنامه روايي
. يدرس تأييد به لاوشه جدول اساس وبر آموزش و مديريت پرستاري،

 برابر سؤالات براي کرونباخ آلفاي محاسبه طريق از پرسشنامه پايايي

  .آمد دست به ٩٦/٠ با
 يهپژوهش به کل ينا يدر مورد هدف از اجرا يکاف يحاتتوض
شد و ضمن تأکيد بر محرمانه بودن يمداده موردپژوهش  يواحدها

ين محقق همچن گرديد.يمها رضايت شفاهي کسب اطلاعات آن
پژوهش در صورت درخواست افراد  يجنتا کرد کهيماعلام 

ها قرار خواهد گرفت. پس از اخذ کد اخلاق در اختيار آن موردپژوهش
و حضوري در اختيار مديران  يپرسشنامه از طريق پست الکترونيک

 ١٠تا  ٧ها خواسته شد که در عرض پرستاري قرار داده شد و از آن
معيارهاي ورود به روز تکميل نموده و به پژوهشگر ارسال نمايند. 

و تمايل  سال کار مديريت خدمات پرستاري ٢تحقيق سابقه حداقل 
ده و بوکه سابقه مديريت کمتر به همکاري در طرح بوده و درصورتي

ها داده تحليل يبرا شدند.يميا بازنشسته شده بودند از تحقيق خارج 
 شامل استنباطي آمار هايروش از توصيفي هايآزمون بر علاوه

 آماري افزارنرم واسطهبه مستقل t آزمون و گروهي تک t آزمون
SPSS شد استفاده ٢٢ نسخه.  
  
  هايافته

 ادد نشان پژوهش دموگرافيک متغيرهاي توزيع و ميزان بررسي
کنندگان زن و بيشترين دامنه نفر) مشارکت ٤٢( درصد ٦/٧٣که: 

درصد  ١١/٤٢ درصد) بودند. ٤٧ /٣٧( سال ٤٥-٥٠سني در محدوده 
ين فراواني در و کمترسال)  ٢٦-٣٠( نفر) داراي بيشترين سابقه ٢٤(

 ٤٢/٦٨ درصد) بودند. ٢٦/٥( سال ١١-١٥ محدوده سابقه کاري
سال  ١-٥نفر) از نمونه سابقه مديريت پرستاري به مدت  ٣٩( درصد

 سال ١١-١٥داشتند و کمترين فراواني مربوط به سابقه مديريت 
 ٨٩/٥٧( بيشتر مديران تحصيلات کارشناسي درصد) بود. ٢٦/٥(

نفر) تحصيلات تکميلي  ١٢( درصد ٠٥/٢١درصد) داشته و تنها 
  داشتند.

که در اين مطالعه مورد  هاي مختلف نيازهاي آموزشيحيطه
 يطهح؛ دهيو سازمان يريتمد يطهحاند شامل ارزيابي قرار گرفته

 يطهح؛ پژوهش يطهح؛ آموزش يطهحي؛ خودکنترلي و توسعه فرد
 يطهح، و و کنترل عفونت يمنيا يطهح يني؛و بال يتيحماي، مراقبت
باشند. در اين قسمت بر اساس مي ايحرفه ينو اخلاق و قوان يارتباط

 ، به نياز آموزشي با اولويت بالاموردمطالعهاز افراد  اخذشدهنظرات 
داده  ١نمره  و به اولويت پايين اولويت متوسط ٢، به نياز آموزشي ٣

هاي نيازهاي آموزشي ازنظر شده است. نتايج مربوط به بررسي حيطه
ها، در براي آن شدهرفتهگبر اساس نمرات در نظر  موردمطالعهافراد 

  جدول زير آمده است.
  

                                                             
1 Nominal Group Technique 
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  مديران پرستاري آموزشي هاياولويت نتايج ):۱جدول (
  انحراف معيار  ميانگين نمرات  ترين نمرهکم  بيشترين نمره  هاي مختلف نيازهاي آموزشيحيطه

  ٥٠/٠  ٤٩/٢  ٥٠/١  ٠٠/٣  ايمني و کنترل عفونت
  ٤٩/٠  ٤٨/٢  ٣٣/١  ٠٠/٣  ايارتباطي و اخلاق و قوانين حرفه

  ٤٣/٠  ٣٩/٢  ٥٧/١  ٠٠/٣  دهيو سازمان مديريت
 ٥٠/٠ ٣٩/٢ ٤٠/١ ٠٠/٣  خودکنترلي و توسعه فردي

 ٦١/٠ ٣٩/٢ ٠٠/١ ٠٠/٣  پژوهش

 ٦١/٠ ٣٢/٢ ٤٣/١ ٠٠/٣  باليني حمايتي و مراقبتي،

 ٧١/٠ ١٦/٢ ٠٠/١ ٠٠/٣  آموزش

  
  

 که داد نشان آمد، دست به حاضر پژوهش از که اييافته اولين
اولويت اول نيازهاي مديران پرستاري حيطه ايمني و کنترل عفونت 

که ميانگين نمره داده شده به اين حيطه آموزشي يطوربهباشد مي
مربوطه به ارتباطات، هاي ين حيطه، آموزشازاپسبوده است.  ٤٩/٢

، داراي اولويت بيشتري ٤٨/٢اي با ميانگين اخلاق و قوانين حرفه
ترين اولويت نيز مربوطه به حيطه آموزش بوده اند. پايينشناخته شده

 هايافته دست آمده است. براي آن به ١٦/٢است که ميانگين 
 يازهان بندياولويت در جنسيتي است که تفاوت آن همچنين بيانگر

 و ؛)۵۲/۲ و ۴۴/۲( عفونت کنترل و ايمني به مربوط حيطه دو در
 اما. ندارد وجود) ۵۱/۲ و ۳۸/۲( ايحرفه قوانين و اخلاق و ارتباطي

 اين اندبوده قائل کمتري اهميت پژوهشي حيطه براي مردان گروه
 کمتري اهميت از آموزش حيطه زنان گروه در که است حالي در

  .)۲ جدول( است بوده برخوردار ديگر هايحيطه به نسبت
  

  هاي جنسيتيازنظر گروهآموزشي  يازهاينمرات ن يانگينم ):۲( جدول
 

هاي گروه
  جنسيتي

  هاي آموزشيحيطه
و  مديريت

 دهيسازمان

خودکنترلي 
  و توسعه فردي

 مراقبتي،  پژوهش  آموزش
 حمايتي و

  باليني

ايمني و 
  عفونتکنترل 

ارتباطي و 
اخلاق و قوانين 

  ايحرفه
 ٣٨/٢ ٤٤/٢ ٢١/٢ ٩٢/١ ٠٠/٢ ١٠/٢ ٢٣/٢  مردان

 ٥١/٢ ٥٢/٢ ٣٨/٢ ٤٨/٢ ٢٤/٢ ٤٨/٢ ٤٥/٢  زنان

  
هاي آموزشي بر اساس گروه نتايج همچنين نشان داد که اولويت

 تمامي سال ۴۰ تا ۳۶ سني گروه ازنظرسني متفاوت است بصورتيکه 
. اندبوده برخوردار يکساني اولويت از آموزشي نيازهاي هايحيطه
 ايمني و پژوهش آموزشي هايحيطه سال ۴۵ تا ۴۱ سني گروه ازنظر

 و آموزش هايحيطه و اولويت اولين ۲۵/۲ نمره با عفونت کنترل و
 در اولويت آخرين ۰۸/۲ نمره با ايحرفه قوانين و اخلاق و ارتباطي

 سال ۵۰ تا ۴۶ سني گروه ازنظر. اندشده شناخته آموزشي نيازهاي
 اول اولويت ۶۷/۲ نمره با ايحرفه قوانين و اخلاق و ارتباطي حيطه

 آموزشي نياز آخر اولويت ۳۰/۲ نمره با آموزش حيطه و آموزشي نياز
 نياز در اولويت اولين سال ۵۵ تا ۵۱ سني گروه ازنظر و. باشدمي

 اولويت آخرين و ۵۰/۲ نمره با عفونت کنترل و ايمني حيطه آموزشي
  ).۳ جدول( است بوده ۸۰/۱ نمره با آموزش حيطه

  
  هاي سنيازنظر گروهآموزشي  يازهاينمرات ن يانگينم ):۳جدول (

  
  
هاي گروه
  سني

  هاي آموزشيحيطه
و  مديريت

 دهيسازمان

خودکنترلي 
  توسعه فرديو 

 مراقبتي،  پژوهش  آموزش
 حمايتي و

  باليني

ايمني و 
  کنترل عفونت

ارتباطي و 
اخلاق و قوانين 

  ايحرفه
٠٠/٣ ٠٠/٣ ٠٠/٣ ٠٠/٣ ٠٠/٣ ٠٠/٣ ٠٠/٣  ٣٦-٤٠ 
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٠٨/٢ ٢٥/٢ ١٨/٢ ٢٥/٢ ٠٨/٢ ٢١/٢ ١٦/٢  ٤١-٤٥ 

٦٧/٢ ٥٣/٢ ٤٨/٢ ٤١/٢ ٣٠/٢ ٤٠/٢ ٤٧/٢  ٤٦-٥٠ 

٣٥/٢ ٥٠/٢ ٠٠/٢ ٣٣/٢ ٨٠/١ ٤٠/٢ ٣١/٢  ٥١-٥٥ 

  
گروه در مورد نيازهاي آموزشي  ٤از اين  هرکدامبندي شدند. نظرات ساله طبقه ٥گروه  ٤ازنظر سابقه خدمت پرستاري در  موردمطالعهافراد 
  ) آمده است.٤شده در جدول (يبررسهاي در حيطه

  
  برحسب سابقه خدمت پرستاريآموزشي  يازهاينمرات ن يانگينم): ۴( جدول

  

سابقه خدمت 

  پرستاري

  هاي آموزشيحيطه

و  مديريت

 دهيسازمان

خودکنترلي و 

  توسعه فردي

 مراقبتي،  پژوهش  آموزش

 حمايتي و

  باليني

ايمني و کنترل 

  عفونت

ارتباطي و 

اخلاق و قوانين 

  ايحرفه

٠٠/٣ ٠٠/٣ ٠٠/٣ ٠٠/٣ ٠٠/٣ ٠٠/٣ ٠٠/٣  ١١-١٥ 

٧٨/١ ٠٠/٢ ٩٠/١ ٠٠/٢ ٧٨/١ ١٥/٢ ١٠/٢  ١٦-٢٠ 

٦٩/٢ ٧٥/٢ ٦١/٢ ٧١/٢ ٥٢/٢ ٦٠/٢ ٥٥/٢  ٢١-٢٥ 

٤٩/٢ ٣٨/٢ ١٣/٢ ١٧/٢ ٨٨/١ ٢٣/٢ ٢٩/٢  ٢٦-٣٠ 

  
  

دست آمده و آنچه که در جدول مشاهده  با توجه به اطلاعات به
سال سابقه خدمت پرستاري  ١٥تا  ١١شود ازنظر افرادي که مي

هاي مربوطه به نيازهاي آموزشي از اولويت اند کليه حيطهداشته
سال سابقه  ٢٠تا  ١٦باشند. ازنظر افرادي که يکساني برخوردار مي

توسعه اند حيطه آموزشي خودکنترلي و خدمت پرستاري داشته
هاي آموزش و عنوان اولين اولويت و حيطهبه ١٥/٢فردي با نمره 

عنوان آخرين به ٧٨/١اي با نمره ارتباطي و اخلاق و قوانين حرفه
اند. ازنظر گروهي که اولويت در بين نيازهاي آموزشي شناخته شده

اند حيطه ايمني و سال سابقه خدمت پرستاري داشته ٢٥تا  ٢١

هاي آموزشي و حيطه در رتبه اول اولويت ٧٥/٢نمره کنترل عفونت با 
باشد. و هاي آموزشي ميدر رتبه آخر اولويت ٥٢/٢آموزش با نمره 

اند سال سابقه خدمت پرستاري داشته ٣٠تا  ٢٦ازنظر گروهي که 
اولين اولويت در نياز آموزشي حيطه آموزش و ارتباطي و اخلاق و 

ين اولويت حيطه آموزش با نمره و آخر ٤٩/٢اي با نمره قوانين حرفه
  بوده است. ٨٨/١

ازنظر سابقه  موردمطالعهدر قسمت ديگري از تحقيق افراد 
بندي ساله طبقه ٥گروه  ٤خدمت در سمت مديريت پرستاري نيز در 

گروه در مورد نيازهاي آموزشي در  ٤شدند. نظرات هرکدام از اين 
  ) آمده است.٥شده در جدول (يبررسهاي حيطه

  
  برحسب سابقه خدمت مديريت پرستاريآموزشي  يازهاينمرات ن يانگينم ):۵( جدول

هاي گروه

مختلف سابقه 

مديريت 

  پرستاري

  هاي آموزشيحيطه

و  مديريت

 دهيسازمان

خودکنترلي و 

  توسعه فردي

 مراقبتي،  پژوهش  آموزش

 حمايتي و

  باليني

کنترل ايمني و 

  عفونت

ارتباطي و 

اخلاق و قوانين 

  ايحرفه

٥٨/٢ ٥٦/٢ ٤١/٢ ٤٦/٢ ٣٣/٢ ٤٠/٢ ٤١/٢  ١-٥ 

٢٢/٢ ٥٠/٢ ٣٨/٢ ٨٩/١ ٠٠/٢ ٤٠/٢ ٤٨/٢  ٦-١٠ 

٥٠/٢ ٢٥/٢ ٨٦/١ ٠٠/٣ ٦٧/١ ٤٠/٢ ١٤/٢  ١١-١٥ 

٢١/٢ ١٣/٢ ٨٦/١ ٣٣/٢ ٥٠/١ ٣٠/٢ ٢٦/٢  ١٦-٢٠ 
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سال و کمتر  ٥شود ازنظر افرادي که طور که مشاهده ميهمان

 و يارتباط طهيحاند سال سابقه خدمت مديريت پرستاري داشته
اول و حيطه  تيعنوان اولوبه ٥٨/٢با نمره  ايحرفه نياخلاق و قوان

آموزشي شناخته  يازهاين نيدر ب اولويت آخر ٣٣/٢آموزش با نمره 
سال سابقه مديريت پرستاري حيطه  ١٠تا  ٦اند. در گروه دوم با شده

بالاترين اولويت و حيطه پژوهش  ٥٠/٢ايمني و کنترل عفونت با نمره 
ترين اولويت را دارا بوده است. ازنظر گروهي که پايين ٨٩/١با نمره 

اند حيطه پژوهش با سال سابقه مديريت پرستاري داشته ١٥تا  ١١
شي و حيطه آموزش با نمره در رتبه اول نيازهاي آموز ٠٠/٣نمره 

 ١٦باشد. و ازنظر گروهي که در رتبه آخر نيازهاي آموزشي مي ٦٧/١
ن اند نيز اولين اولويت بيسال سابقه مديريت پرستاري داشته ٢٠تا 

و آخرين اولويت حيطه  ٣٣/٢نيازهاي آموزشي حيطه پژوهش با نمره 
  بوده است. ٥٠/١آموزش با نمره 

  
  گيريبحث و نتيجه

 قابلمت تأثير و نزديک بسيار ارتباط پرستاري خدمات و آموزش
 در ژهويبه پرستاري آموزش که زماني تا بنابراين دارند يکديگر بر

 ماربي از مراقبت نباشد برخوردار مناسبي شرايط از مديريت زمينه
 در که وســيعي تغييرات دليل به امــروزه. شد نخواهد مطلوب

 به نياز افتاده، اتفاق درمان و بهداشت سيستمدر  بالأخص و جامعــه
 اب. است کرده تبديل حياتي امري به را انساني نيروي سازيآماده
 ضرورت و هان بيمارستان در پرستاري مديران مهم نقش به توجه

 شــغلي هايمهارت بر آن تأثير و پرستاري مديران مداوم آموزش
 ورتص آموزشي نيازهاي بر اساس آموزشي ريزيبرنامه بايستي آنان،
نتايج تحقيق نشان داد که تمامي مديران پرستاري معتقدند  گيرد.

 هاي بيشتر هستند.در يک يا چند زمينه شاخص نيازمند آموزش
درصد افراد  ٧٦هاي مطالعه عظيميان نيز نشان داد که يافته

ويژه در زمينه درصد ازنظر عملکرد به ٨٠ ازنظر دانش و موردمطالعه
ها، ابزارهاي تضمين کيفيت و آموزش استانداردها و تدوين آن

تضمين کيفيت به ساير کارکنان به آموزش بيشتري نياز دارند. اکثر 
مديران پرستاري در دو سطح دانش و عملکرد نياز آموزشي زياد 

واند تدارند. کمبود دانش و افزايش نياز آموزشي مديران پرستاري مي
هوم تضمين کيفيت در مديريت پرستاري، دليل جديد بودن مف به
  خصوص در زمينه استانداردها و ابزارهاي تضمين باشد.به

و  موردپژوهشدر بررسي ارتباط مشخصات فردي واحدهاي 
ميزان نياز آموزشي نتايج نشان داده که بين سابقه کار مديريتي و 
ميزان نياز آموزشي مديران پرستاري ارتباط آماري معناداري وجود 

رسد افزايش سنوات خدمت مديران پرستاري داشته است به نظر مي
علت اين امر اين است که  منجر به کاهش آگاهي آنان شده است.

 شوندمديران پرستاري معمولاً از کارکنان با سابقه کار بالا انتخاب مي
زمان زيادي شود و مدتو چون فرصت آموزشي برايشان فراهم نمي

  )۱۸دارند. ( ست نياز آموزشي بالاترياز تحصيلشان گذشته ا
زاديان تا حدودي مشابه است. نتايج اين مطالعه با مطالعه فرخ

التحصيلان کارشناسي ارشد و دکتري گويد بسياري از فارغاو مي
پرستاري در ايران تمايل به ورود در مؤسسات آموزشي دارند تا 

 ان دارايهاي باليني؛ بديهي است که وجود نداشتن پرستارمحيط
ت يابي به مراقبهاي باليني مشکل دستتحصيلات عالي در محيط

مبتني بر شواهد را تشديد کرده است. همچنين نتايج مطالعه او نشان 
مديران پرستاري سواد اطلاعاتي لازم براي جستجو و بازيابي  داد

 وزآمدرندرت از اين منابع اطلاعات از منابع الکترونيکي را ندارند و به
خوبي ها نتوانند بهشود آنکنند. اين امر موجب ميتفاده مياس

ياز و همچنين موردنکارکنان پرستاري را براي کسب دانش و مهارت 
هاي نوآورانه جهت ارائه بهترين و مؤثرترين مراقبت، تکنيک

راهنمايي و تشويق نمايند. بنابراين مديران پرستاري به دانش و 
بازيابي منابع، ترکيب شواهد تحقيق، مهارت بيشتري براي جستجو و 

ها به حوزه عملکردي هاي تحقيق و انتقال آنارزيابي انتقادي يافته
خصوص مراقبت مبتني بر شواهد به هاينياز دارند. برگزاري دوره

 اساس ) بر١٩جستجوي منابع براي مديران پرستاري ضرورت دارد. (

 تخصصي؛ و فني هايآموزش بر مطالعه چاقري علاوه از حاصل نتايج

هاي استانداردهاي اعتباربخشي از نيازهاي آموزش در زمينه مؤلفه
 برنامه کلي ماهيت زمينه در آموزش .باشدمي پرستاران آموزشي

 ماهيت زمينه در عيني اهداف و استراتژيک، ماهيت برنامه عملياتي

 زمينه در آموزش ها،آن هاطراحي و تدوين نحوه ها،مشي و روشخط

 ها، شرح وظايف شغلي و توسعه فرديآن طراحي نحوه و فرايند

 و عقايد به در زمينه مديريت خطر، شناسايي و احترام کارکنان
 در آموزش نيز و ارتباطي و رفتاري هايمهارت هاي بيماران،ارزش

آموزش  الزامات از هاداده تحليل و آوريجمع و کيفيت بهبود زمينه
  باشد.ميپرستاران و سرپرستاران 

در راستاي بررسي  )١٣٨٨دالوندي و همکاران ( قتحقي نتايج
آموزش مداوم بر عملکرد پرستاران شاغل در دانشگاه هاي برنامه تأثير

داده است که اغلب پرستاران خواستار اين  علوم پزشکي اراک نشان
جنبه عملي و کاربردي موردتوجه  آموزشي هايبرنامهکه در  اندبوده

ت حاصل از تحقيق ما مطابق ار گيرد اين نتيجه با نتايجبيشتري قر
) به اين نتيجه رسيده است که آموزش ٢٠٠٨( نيزدارد. ساندرز 

 و اثربخش مؤثرکارکنان با رويکرد کاربردي داراي نتايج بسيار 
باشد. در اين تحقيق نيز مديران پرستاري نيازهاي را در اولويت مي

با آن مواجه بوده و جنبه کاربردي  روزمرهقرار دادند که در کارهاي 
هاي آموزش و پژوهش داراي اهميت حيطه هابه نظر آن دارد.
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هاي کنترل عفونت و ايمني بيمار ارتباطات حيطه اندازهبه کاربردي
 باشد از طرفيدهي و .... نميمديريت سازمان اي،و اخلاق حرفه

کارکنان گردند  يرچنانچه موجب افزايش بارکا سازماني هايآموزش
اگر  دارندميبيان ) ٢٠٠٧و ريچب ( اثربخش نخواهند بود. بالکين

شده ارائه هايآموزش کارکنان احساس نمايند کارفرما در قبال
 رييکارگو به انتظاراتي از آنان دارد تمايل کمتري براي فراگيري

 شده بايد شاملارائه هايآموزشخواهند داشت.  هاآموخته
مدت کارکنان را برآورده باشد که اهداف و مقاصد طولانيموضوعاتي 

  )٢٠. (کارکنان را آموزش دهد يازمهم موردن هايمهارت ساخته و
نتايج تحقيق اثبات کرد که مديران پرستاري بيشتر خواستار 

هايي مانند ايمني و کنترل بودند که در حين توانمندسازي در حوزه
هايي مانند شوند تا حوزهمواجه مي آناجراي وظايف شغلي با 

مديران پرستاري اعتقاد داشتند که زمان براي  پژوهش و تحقيق.
ها را از وظايف اصلي انجام کارهاي آموزشي و پژوهشي ندارند و اين

ها اعتقاد داشتند با توجه به محدوديت زمان و دانستند. آنخود نمي
در  سازي آنههايي را آموزش ببينند که پيادبايد حيطه مشغله کاري

بيمارستان داراي اولويت بوده و در راستاي ارتقاء دانش و مهارت 
جهت ارائه خدمات پرستاري با کيفيت به بيماران باشد. بر اساس 

ريزي و مشارکت در شرح وظايف مدير پرستاري، شامل برنامه
هاي کنترل عفونت، نظارت بر ارائه خدمات پرستاري ايمن و برنامه

ظارت بر ايمني شغلي کادر پرستاري، مشارکت فعال در استاندارد، ن
هاي اعتباربخشي، ايمني و مديريت خطر و بلايا، ارائه اجراي برنامه

الگوي مناسب مديريتي در برقراري ارتباط مؤثر، ارائه راهکارهاي 
مديريت منابع  اساسي جهت ايجاد و ارتقاء انگيزش در کارکنان،

ت پرستاري بر اساس گايد لاين و نظارت بر ارائه خدما انساني و
اي و مراقبتي حفظ حقوق بيمار و پرستار، رعايت استانداردهاي حرفه

). از ٢١،٢٢( باشندبوده و در قبال آن پاسخگو مي اياخلاق حرفه
ري يکارگبهطرفي عدم اطلاعات مديران پرستاري از اصول مديريت و 

ران مدي اري باشد.تواند عامل بازدارنده پيشرفت خدمات پرستآن مي
ياز نظير مهارت روابط انساني موردنهاي ها با آموزش مهارتسازمان

توانند از طريق بازنگري بر رفتار خود، نحوه و ارتباطات اثربخش مي
ورتل توسط ش شدهانجامتحقيقات  ارتباط با پرسنل را بهبود بخشند.
ل ح ازجملههاي مديريتي مديران و همکاران جهت بررسي مهارت

پيشرفت  دهد کهتضاد، رهبري، ارتباطات و هماهنگي نشان مي
هاي مديران پرستاري تأثير کيفيت خدمات پرستاري از مهارت

در بررسي نياز آموزشي مديران پرستاري جهرم چهار  پذيرد.مي
مديران پرستاري تعيين گرديد که  هدف گروه براي آموزشي اولويت

رتقاء ا مديريت پرستاري، همکار، شامل اصول صحيح ارتباط با بيمار و
و به روز کردن سطح اطلاعات علمي وپروسيجرهاي پرستاري عملي 
 بود. در اين مطالعه اصول صحيح ارتباط با بيمار و همکار اولويت اول

اصول مديريت و  نياز آموزشي پرستاران و مديران پرستاري بود.
ج بود که با نتاي و مقررات حرفه ايي اولويت دوم نيازهاي آنان قوانين

  ).٢٣( اين مطالعه مطابقت دارد
نتايج پژوهش حاضر نشان داد که بر اساس سابقه کاري 
 نيازمندي آموزشي متفاوت خواهد بود. مديران پرستاري با سابقه

هاي اصلي بوده و هاي هستند که جزء مهارتبيشتر دنبال آموزش
نياز آموزشي علت وجود  باشدنياز حرفه ايي و کاربردي محسوب مي
 دهنده تأثير تجربهسال نشان ٥زياد در گروه سابقه مديريتي کمتر از 

هاي طورکلي عوامل انگيزشي در کسب مهارتو علاقه و يا به
هاي آموزشي جهت بهبود مديريتي است. کاستلو معتقد است برنامه

  ).٢٤اجرا شود ( تجربهکمعملکرد مديران بايد ابتدا براي مديران 
به نظرات افراد مورد مطالعه در مورد نيازهاي آموزشي  با توجه
توان دريافت که اولويت اول نيازهاي مديران پرستاري مختلف مي

باشد. نتايج حاصل از مطالعه حيطه ايمني و کنترل عفونت مي
نشان داد که پرستاران بيشترين نياز آموزشي  يعقوبي و حسيني نيز

ديريت پرستاري و کنترل خود را در حيطه مديريت در زمينه م
هاي پرستاري اعلام نمودند. با توجه به مسئله کنترل عفونت عفونت

هاي هاي آموزش مداوم به کنترل عفونتبيشترين زمان برنامه
  بيمارستاني اختصاص دارد.

توسط سيد عباس زاده و  ١٣٨٨مشابه اي در سال  مطالعه
 شده انجام مديران پرستاري شغلي نيازهاي تعيين همکاران جهت

 پرستاري، در قانون و شامل اخلاق سازماني ازنظر وي نيازهاي است.

آشنايي با  پرستاري، خدمات كيفيت بهبود ها،بخش كيفي ارزيابي
 هايعفونت همچون سيستم كنترل فناوري اطلاعات مواردي

 نيروي و تجهيزات ساختاري، استانداردهاي ،HISبيمارستاني،

 انجام هايبا روش آشنايي سلامت، آموزش بحران مديريت انساني،

 بودند انساني نيروي مديريت مديريت، مباني و اصول ها،مراقبت و كار

  ).٢٥( هاي اين مطالعه همخواني داردکه با يافته
 دهد تعيين يک) نشان مي٢٠٠٧هاي پيلاري (نتايج بررسي

 ايجاد هب پرستاري، مديريت توسعه براي شايستگي بر مبتني مدل
ا تنهنه که کرد خواهد کمک پرستاري مديران براي اصلي هايمهارت
 و يادگيري هايفرصت آوردن فراهم و هاآن عملکرد تقويت باعث

تاي در راس تلاش براي مبنايي بلکه شد، خواهد بيشترشان توسعه
 در مهم هايشايستگي مقاله، اين در. بود خواهد ايحرفه توسعه

 خصوصي و عمومي بهداشتي هايبخش در پرستاري مؤثر مديريت
 توسعه فردي و خود نتيجه مطالعه نشان داد است. شده مشخص

 عمومي، مديريت دهي وسازمان ارتقاء خدمات باليني، مديريتي،
 را رزشا بيشترين قانوني و ارتباطي/  اخلاقي صلاحيت و ريزيبرنامه
اين نتايج با  ).٢٦( است کرده پيدا پرستاران مطلوب مديريت براي
ي آموزش يازهاينمرات ن يانگينمهاي اين پژوهش مطابقت دارد يافته
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سال که داراي سابقه مديريت  ٤٠هاي سني در افراد زير ازنظر گروه
دهد که نياز آموزشي آنان پرستاري زير شش سال هستند نشان مي

دهي، توسعه فردي و اي آموزشي (مديريت و سازماندر تمام حيطه
رلي، آموزش و پژوهش، مراقبتي و باليني، ايمني و کنترل خودکنت

هاي ارتباطي اخلاق و قوانين و مقررات پرستاري عفونت، مهارت
هاي اين افراد براي کسب شايستگي باشد.يکسان مي داراي اولويت

هاي ها نياز به آموزشمهم در مديريت پرستاري در تمام حيطه
  و پيشرفته دارند. مقدماتي

در نظرسنجي که از مديران  )٢٠١٩ن و همکاران (اتکينسو
پرستاري در تعيين نيازهاي آموزشي آنان انجام داد به اين نتيجه 

هاي تدر اولوي استراتژي تصميم سازي، تدوين رسيد که ارتباط مؤثر،
 مندياند. مدير پرستاري در حفظ ايمني و رضايتبالا قرار گرفته

اتي و انساني، ايجاد تعامل و ارتباط مديريت منابع مالي، تجهيز بيمار،
مؤثر بين بخشي و ارائه مراقبت پرستاري با کيفيت مطلوب نقش 

هاي لازم را با گذراندن دوره بسزايي دارد که بايد دانش و مهارت
  ).٢٧( کسب نمايد شدهاعلامآموزشي مؤثر بر اساس نيازهاي 

 يک وکه آموزش و خدمات پرستاري ارتباط بسيار نزدازآنجايي
تأثير متقابل بر يکديگر دارند بنابراين تا زماني که آموزش پرستاري 

ويژه در زمينه مديريت از شرايط مناسبي برخوردار نباشد مراقبت به
و در دسترس نبودن و يا  از بيمار مطلوب نخواهد شد. عدم همکاري

نداشتن وقت کافي برخي مديران پرستاري و ضوابط و قوانين اداري 
به دليل تغييرات وســيعي  امــروزه ت اجراي تحقيق بود.از مشکلا

که در جامعــه و بالأخص در سيستم بهداشت و درمان اتفاق افتاده، 

انساني را به امري حياتي تبديل کرده است.  سازي نيروينياز به آماده
ت رضروبا توجه به نقش مهم مديران پرستاري در بيمارستان هان و 

 هاي شــغليو تأثير آن بر مهارت پرستاري مديرانآموزش مداوم 
آموزشي بر اساس نيازهاي آموزشي صورت  ريزي، بايستي برنامهآنان

 فرآيند نيازســنجي و تعيين اولويت اين مطالعهدر  که. ازآنجاييگيرد
نجام ا کنندگان و اطلاع از نظرات آناننيازها با مشارکت کامل شرکت

اصل ح اين انتظار را داشــت که با تکيه بر نتايج توانپذيرفت مي
  انجام داد. ايبينانهريزي دقيق و واقعبرنامه

 نمديرا مهارت و دانش سطح افزايش منظوربه گرددمي پيشنهاد
 مجازي آموزشي هايدوره از زماني هايمحدوديت و پرستاري

س از پگردد همچنين پيشنهاد مي برد. بهره) الکترونيکي يادگيري(
شده هاي ارائهآموزش يرتأث هاي توانمندسازيطراحي و اجراي کارگاه

 يرانمختلف مد يهانگرش رده ييردانش و مهارت و تغ يزانبر م
  ي قرار گيرد.موردبررسي پرستار
  

  قدرداني و تشکر
 ارشد نامه کارشناسيپايان هاييافته از برگرفته مقاله اين 

آموزش پزشکي با کد اخلاق 
IR.SBMU.RETECH.REC.1396.951 وسيله باشد. بدينمي

 اين اتمام در را ما که پرستاري مديران ارجمند و اساتيد از تمامي
  .نماييميم سپاسگزاري و صميمانه تشکر نمودند، ياري کار

که  نمايندمي تصريح نويسندگان وسيلهبدين :منافع تضاد
 .ندارد وجود حاضر پژوهش خصوص در منافعي تضاد گونهيچه
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Abstract 
Background & Aims: Nursing managers have a significant and important role in the delivery of health 
services. It is essential to educate and develop these managers. The purpose of this study was to 
determine and prioritize the educational needs of nursing managers in Shahid Beheshti University of 
Medical Sciences. 
Materials & Methods: This was a descriptive cross-sectional study. All the nursing managers employed 
in governmental hospitals affiliated to Shahid Beheshti University of Medical Sciences were studied. 
The data collection tool was a questionnaire. Data were analyzed using SPSS22 software. 
Results: The results of this study on the demographic findings of nursing managers in Shahid Beheshti 
University of Medical Sciences showed that most of the subjects had a more than 25 years of service 
experience in nursing education. The priority of the needs of nursing managers was the safety and 
control of infection (with the mean of 2.49), followed by the domain of communication, ethics, and 
professional rules (with the mean of 2.48) and the lowest priority was related to the average education 
(2.16). 
Conclusion: Regarding the important role of nursing managers in hospitals and the necessity of 
continuing education and their impact on their job skills, educational planning should be based on 
educational needs. Based on the results, accurate and realistic planning could be done in the field of 
training nursing managers. 
Keywords: Needs Assessment, Education, Nursing Managers prioritization, Needs. 
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