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چکیده

مقدمه: پرستاران نقش کلیدی در ارائه خدمات سلامتی در بیمارستان‌ها دارند. تنظیم بهینه عوامل مؤثر بر عملکرد پرستاران، اهمیت 

بسزایی در موفقیت سیستم درمان دارد. هدف این مطالعه، بررسی تأثیر فاکتورهای فردی بر عملکرد شغلی پرستاران می‌باشد.

روش بررسی: در این پژوهش مقطعی، 575 نفر از پرستاران شاغل در بیمارستان‌های تابعۀ دانشگاه علوم پزشکی تهران در سال 
1395، به روش نمونه‌گیری خوشه‌ای چند مرحله‌ای و به صورت در دسترس،‌ انتخاب شدند. از پرسشنامه دموگرافیک و چک‌لیست 
عملکرد پرستاران استفاده شد. روایی و پایایی ابزار سنجش عملکرد در مطالعات گذشته مورد تأیید قرار گرفته‌بود. جهت آنالیز آماری، از 

آزمون‌های مجذور‌کای و t مستقل نرم افزار SPSS نسخه 21 با سطح معناداری 0/05 استفاده گردید.

نتایج: میانگین و انحراف‌معیار نمره عملکرد شغلی )31/25( 217/44 بدست‌آمد. سطح عملکرد 45% از پرستاران غیر‌قابل‌قبول 
بود. از میان هفت حیطه مورد بررسی در عملکرد شغلی،‌ سبک‌های کاری بالاترین میانگین، و عملکرد کلی کمترین میانگین را به خود 
اختصاص دادند. پرستاران با میزان ساعات کاری کمتر در هفته )p=0/008( و پرستاران با سطح تحصیلات بالاتر، به طور بسیار مثبت و 

معنادار )p >0/001(، دارای عملکرد شغلی بهتری بودند.

نتیجه‌گیری: در این مطالعه، سطح تحصیلات پرستاران و میزان ساعات کاری ایشان در هفته، به ترتیب اثر مثبت و معکوس بر 
عملکرد شغلی آنان داشت. توصیه می‌شود در بخش‌هایی از بیمارستان که عملکرد شغلی مطلوب پرستاران از اهمیت ویژه‌ای برخوردار 

است، پرستارانی با سطح تحصیلات بالاتر، انتخاب و میزان ساعات کاری ایشان در هفته به میزان کمتری تنظیم‌گردد.

واژه‌های کلیدی: عملکرد شغلی، پرستاران، عوامل فردی، ویژگی‌های جمعیت شناختی، بیمارستان
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مقدمه

بیمارستان به عنوان یک سازمان کاری، جزء سیستم‌های 
فنی‌‌ـ اجتماعی، پیچیده و پویا محسوب می‌گردد. در این سیستم، 
کادر درمان در تعامل با یکدیگر، فناوری‌های موجود و محیط کار، 
به انجام وظایف خود مشغول می‌باشند )1(. نیروی انسانی در این 
سازمان همچون سازمانهای دیگر، مهم‌ترین جزء برای دست‌یابی 
به اهداف سازمانی می‌باشد )2(. پرستاران به عنوان بزرگ‌ترین 
منبع نیروی انسانی، جایگاه ویژه‌ای در امور درمانی بیمارستان 
دارند، به‌طوری‌که حضور نیروی کارآمد پرستاری متضمن موفقیت 
بیمارستان است )3(. بر طبق آمار، حداقل 50٪ خدمات سلامت 
بعضی کشورها، حدود ٪80  نیز در  و  بوده  پرستاران  بر عهده 
امور درمانی توسط پرستاران صورت می‌‌پذیرد )4(. توان‌مندی 
پرستار در دیگر نقش‌های مرتبط با ارائه خدمات سلامت همچون 
ارتباطی،  پژوهشی،  آموزشی،  مدیریتی،  مشاوره‌ای،  نقش‌های 
سلامت  کادر  در  را  وی  جایگاه  اهمیت  مراقبتی،  و  حمایتی 
دوچندان نموده است )5(. به همین علت، مطالعات متعدد در 
سراسر جهان، پرستاران را به عنوان‌ بزرگ‌ترین گروه کارکنان 
تیم درمان معرفی نموده‌اند )5(. از‌این‌رو، انجام موفقیت‌آمیز امور 
درمانی،‌ بستگی زیادی به چگونگی عملکرد شغلی پرستاران دارد 

 .)4(
خدمات  کیفیت  متضمن  پرستار،  مطلوب  شغلی  عملکرد 
درمانی ارائه شده به بیماران و کسب رضایت آنان خواهد بود 
)6(. همچنین طبق یک مطالعه، پرستاران گرداننده بیمارستان‌ها 
بوده و افزایش کیفیت عملکرد شغلی ایشان، عامل مهمی در 
تسریع روند درمان و بهبودی بیماران می‌باشد )7(. از طرف دیگر، 
عملکرد ضعیف پرستاران، سبب بروز خطا در روند بهبود بیمار، 
افزایش مدت بستری بیماران و نیز افزایش هزینه‌ها می‌گردد که 
ممکن است منجر به آسیب شدید و یا حتی فوت بیمار شود 
)8(. بنابراین، عملکرد شغلی پرستاران، اثر قابل توجهی بر کیفیت 

مراقبت‌های بهداشتی و درمانی دارد )9(.
طبق مطالعات صورت گرفته، عوامل متعددی بر عملکرد شغلی 
پرستاران اثرگذارند )10(. در کنار عوامل روانی‌اجتماعی، سازمانی 
و محیطی، عوامل فردی متعددی هم بر عملکرد شغلی پرستاران 
تأثیر دارند )10،11(. درویش و همکاران در مطالعۀ خود نشان 
دادند که عملکرد شغلی پرستاران، تحت تأثیر پارامترهایی مانند 
جنسیت و سطح تحصیلات می‌باشد )12(. در مطالعه‌‌‌ای دیگر، 
پس از بررسی وظایف گروهی از سرپرستان و گروهی از افراد بدون 
سابقۀ سرپرستی نشان داده شد که جنسیت بر عملکرد شغلی 
تأثیری نداشته‌است )13(. همچنین نتایج بعضی از مطالعات دیگر 
نشان‌دادند که بین سن و ابعاد مختلفی از عملکرد شغلی ارتباط 
وجود دارد )14(. در مطالعه‌ای که توسط آولیو و همکاران با هدف 
بررسی تأثیر سن و سابقۀ کاری افراد بر عملکرد شغلی انجام شد، 
سابقۀ کار عامل پیش بینی کنندۀ قوی‌تری نسبت به سن معرفی 

گردید )15(. نتایج مطالعات دیگر نیز نشان داده است که سابقۀ 
کار، بهترین پیش‌بینی‌کنندۀ مهارت پرستاران در وظایف بحرانی 
محسوب می‌گردد )16،17(. نتایج حاصل از بررسی مک کلاسکی 
نشان داد عملکرد ضعیف، متوسط و خوب پرستاران با توجه به 

سطح تحصیلات آن‌ها قابل پیش‌بینی می‌باشد )17(.
عوامل  تأثیر  بررسی  حاضر،  مطالعۀ  انجام  از  هدف 
بیمارستان‌های  پرستاران  شغلی  عملکرد  بر  جمعیت‌شناختی 

منتخب دانشگاه علوم پزشکی تهران می‌باشد.

مواد و روش‌ها

مطالعۀ حاضر یک مطالعه توصیفی‌‌ـتحلیلی می‌باشد که در 
تمام  انجام پذیرفته است. جامعه پژوهش حاضر،  سال 1395 
پرستاران مشغول به کار درمانی در بیمارستان‌های وابسته به 
دانشگاه علوم پزشکی تهران بود. از بین لیست بیمارستان‌های 
موجود به صورت خوشه‌ای شش بیمارستان انتخاب گردیدند. 
در خوشه مرحله دوم، در درون هر بیمارستان، بخش‌هایی به 
تصادف انتخاب گردید و در آن بخش تمام پرستاران مشغول 
به فعالیت وارد مطالعه گردیدند. در مجموع 575 پرستار، نمونه 
پژوهش حاضر را تشکیل دادند. در ابتدا پژوهشگر با حضور در هر 
بیمارستان، اهداف طرح، محتوای پرسشنامه‌ها و نحوه پاسخگویی 
به سؤالات برای پرستاران و سرپرستاران به صورت حضوری شرح 
داده و پرسشنامه‌ها میان افرادی که تمایل به شرکت در طرح 
داشتند، توزیع گردید. پرسشنامۀ فاکتورهای وابسته به فرد توسط 
پرستار، و پرسشنامه ارزیابی عملکرد شغلی، ‌توسط سرپرستار و به 
ازای هر پرستاری که در طرح مشارکت نموده بود،‌ تکمیل گردید.

پرسشنامه فاکتورهای فردی:  با توجه به پارامترهای جمعیت‌شناختی 

مؤثر بر عملکرد شغلی، به‌منظور گرد‌آوری اطلاعات درباره سن، 
جنسیت، وضعیت تأهل، سطح تحصیلات، قد، وزن، سابقه کار 
فرد در حرفه پرستاری، سابقه کار در بیمارستان مورد مطالعه و 
همچنین سابقه کار در بخش مورد نظر از پرسشنامه محقق‌ساخته 

استفاده‌گردید.

پرسشنامه ارزیابی عملکرد شغلی پرستاران: به منظور بررسی و ارزیابی 

عملکرد شغلی پرستاران از دیدگاه سرپرستاران آنها، پرسشنامه 
ارزیابی عملکرد شغلی پرستاران، که پایایی و روایی آن در مطالعۀ 
این   .)18( گردید  استفاده  شده‌بود،  تأیید  همکاران  و  حدادی 
پرسشنامه با بررسی عوامل سازمانی و شناختی مؤثر بر عملکرد 
شغلی، در هفت بخش به ارزیابی تکالیف )7 سؤال(، آگاهی )5 
فعالیت‌های  سؤال(،   10( توانایی  سؤال(،   10( مهارت  سؤال(، 
کاری )10 سؤال(، سبک‌های کار )10 سؤال( و عملکرد کلی )1 
سؤال( می‌پردازد. پاسخ سؤالات هر 7 قسمت، به‌صورت لیکرت 
پنج‌گزینه‌ای علامت‌گذاری می‌شدند که حداقل امتیاز قابل‌کسب، 
به کلیه سؤالات( و حداکثر آن 265  امتیاز 1  53 )تخصیص 
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)تخصیص امتیاز 5 به کلیه سؤالات( بود. نقطه‌برش این پرسشنامه 
53 سؤالی، عدد 212 است که حاصل کسب امتیاز حداقل 4 برای 

کلیه سؤالات این پرسشنامه می‌باشد. 

 بخش تکالیف مربوط به وظایف پرستار در بیمارستان شامل 
مشاهده و ثبت گزارش‌های مربوط به بیماران، حفظ گزارش‌ها، 
آماده نمودن بیمار برای دریافت خدمات درمانی و غیره است. 
بخش آگاهی، به بررسی دانش پرستار، روش‌های تشخیص و 
درمان وی و کیفیت ارائه خدمات پرستاری می‌پردازد. قسمت‌های 
شنیداری،  مهارت‌های  ارزیابی  به  ترتیب  به  توانایی  و  مهارت 
گفتاری و خدماتی پرستار،‌ و قدرت استدلال و درک او می‌پردازند. 
مراقبت از بیمار، ارتباط با همکاران و سرپرستان، تصمیم‌گیری و 
حل مشکلات، ‌از جمله موارد مورد بررسی در بخش فعالیت¬های 
از جمله  به مواردی  کاری می‌باشند. در بخش سبک‌های کار 
پرداخته  پرستار  ابتکار  و  استقلال،  انعطاف‌پذیری،  درستکاری، 
شده است. آخرین قسمت از این پرسشنامه،‌ شامل بررسی دانش، 

مهارت و قابلیت‌های فرد در قالب یک سؤال می‌باشد. 

روش‌های آماری

داده‌های بدست آمده از پرستاران به کمک نرم‌افزار آماری 
SPSS ویرایش 21 دسته‌بندی و مورد تجزیه‌و‌تحلیل قرار‌گرفت. 
خصوصیات دموگرافیک دو گروه با استفاده از آزمون مجذور‌کای 
و آزمون t مستقل مقایسه گردید. همچنین جهت تعیین عوامل 
مرتبط با عملکرد شغلی پرستاران، از رگرسیون خطی چندگانه 
استفاده شد. نتایج به صورت ضریب بتا غیر‌استاندارد و استاندارد و 

با حدود اطمینان 95 درصد گزارش شد.   

ملاحظات اخلاقی

پرستاران شرکت‌کننده در مطالعه حاضر با رضایت شخصی 
وارد مطالعه شده بودند و اطمینان یافتند که اطلاعات آنها نزد 
پژوهشگران محرمانه خواهد‌ ماند. تمامی مراحل پژوهش حاضر، 
 IR.TUMS.SPH.REC.1396.2854 اخلاق  کد  دریافت  با 
تحت نظارت کمیته اخلاق دانشگاه علوم‌پزشکی تهران صورت 

گرفته‌است.

نتایج

بر‌اساس نتایج بدست آمده، بیشتر نمونه‌های مورد پژوهش، 
میانگین سنی  بودند.   428 )74/4( متأهل  و   531)92/3( زن 
شرکت‌کنندگان )5/28( 32/18 سال بدست آمد. حداقل سن 
20 و حداکثر 53 سال گزارش شد. متوسط تعداد سال‌های کاری 
شرکت‌کنندگان )4/78( 8/46 بدست آمد. بیست و دو درصد از 
پرستاران، شیفت کاری گردشی داشتند. همچنین7/3% شب‌کار و 
61% روزکار بودند. دامنه ساعات کاری پرستاران از 4 تا 70 ساعت 
در هفته متغیر بود. میانگین ساعات کاری )9/78( 48/41 گزارش 
شد. مشخصات جمعیت‌شناختی نمونه‌ها به تفکیک دو گروه از 
پرستاران با عملکرد شغلی مطلوب و نامطلوب در جدول 1 نشان 
داده شده است. میانگین و انحراف معیار نمره کلی عملکرد شغلی 
)31/25( 217/44 بدست آمد. حداقل نمره بدست آمده 52 و 
حداکثر آن 260 بود. میانگین و انحراف معیار نمره حیطه‌های 
مختلف عملکرد شغلی، به تفکیک در نمودار شماره 1 نشان داده 

شده است.

نمودار 1. میانگین و انحراف معیار حیطه‌های عملکرد شغلی شرکت کنندگان در مطالعه
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نمره عملکرد شغلی 260 نفر از پرستاران )45/4٪( نامطلوب 
گزارش شد. میانگین سنی پرستاران با عملکرد شغلی مطلوب، 
به‌طور معناداری از پرستاران با عملکرد شغلی نامطلوب بیشتر 
بود )اختلاف میانگین: 1/35، حدود اطمینان %95: 0/48-2/21، 
p=0/003(. سابقه کار کلی و همچنین سابقه کار در بیمارستان 

مورد مطالعه، در پرستاران با نمره عملکرد شغلی مطلوب به طور 
معناداری از پرستاران با نمره عملکرد شغلی نامطلوب بیشتر بود. 
فراوانی پرستاران طرحی )20%( به طور معناداری در پرستاران با 
عملکرد شغلی نامطلوب در برابر پرستاران با عملکرد شغلی مطلوب 

.)p=0/023( بیشتر بود )%11/8(

                                             نمودار 1. میانگین و انحراف معیار حیطه¬های عملکرد

نتایج بدست آمده از مدل رگرسیون خطی چندگانه نشان داد 
که متغیرهای تعداد ساعات کاری در هفته و سطح تحصیلات به 
طور معناداری با عملکرد شغلی رابطه دارد. رابطه معناداری بین 
عملکرد شغلی و سایر متغیرها دیده نشد. با افزایش تعداد ساعات 

افزایش  با  کاری در هفته، عملکرد شغلی کاهش می‌یافت. 
قابل  و  معنادار  به طور  عملکرد شغلی  نمره  تحصیلات،  سطح 

توجهی افزایش می‌یافت )جدول شماره 2(.
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 بحث

عوامل  تأثیرگذاری  تعیین  حاضر،  مطالعه  انجام  از  هدف 
جمعیت‌شناختی بر روی عملکرد شغلی پرستاران بود. در این 
مطالعه، عملکرد شغلی پرستاران، توسط سرپرستاران ارزیابی و 
اعلام گردید. همچنین عملکرد شغلی می‌تواند توسط خود فرد 
)19( و یا با مشاهده و مصاحبه با پرستار )20( نیز مورد آزمون 
برای  و همکاران   Greenslade ،قرار‌گیرد. مشابه مطالعه حاضر
مطالعه عملکرد پرستاران از نظرات سرپرستاران استفاده نموده 
 Simmons بودند )21(. این در حالی‌ست که پرستاران مطالعه
به‌صورت خودگزارشی عملکرد شغلی خود را اعلام نموده بودند 
)22( و در مطالعه‌ای دیگر، عملکرد شغلی پرستاران از طریق 
مشاهدات و انجام مصاحبه‌های فردی مورد سنجش قرار‌گرفته بود 
)23(. در پژوهشی دیگر، برای بررسی صلاحیت‌های شغلی یک 
پرستار، هم از خودگزارشی و هم از نظر سرپرستاران استفاده شده 
بود )24(. این دوگانه برای بررسی عملکرد شغلی پرستاران در 
مطالعات دیگر هم آورده شده است و این اختلاف روش در مبحث 

سنجش عملکرد شغلی مرسوم بوده است.
اظهار نظر سرپرستاران در مطالعه حاضر نشان‌داد که وضعیت 
عملکرد شغلی نزدیک به نیمی از پرستاران وارد شده در مطالعه، 
کمتر از حد قابل قبول می‌باشد. برخلاف نتایج مطالعه حاضر، 
پرستاران مطالعه Simmons به صورت خودگزارشی اعلام نموده 
بودند که از عملکرد شغلی خود رضایت دارند )22(. ولی مشاهده 
و مصاحبه با پرستاران در مطالعه دیگر نشان‌داد که عملکرد شغلی 
آن‌ها از میزان استاندارد در کشور خودشان کم‌تر می‌باشد که این 
نتایج را با توجه به اینکه هر دو کشور از جمله کشورهای درحال 
توسعه می‌باشند می‌توان هم‌راستا با نتایج مطالعه حاضر دانست 

.)23(
در مطالعات مختلف، بر تأثیرگذاری عوامل فردی بر عملکرد 
شغلی پرستاران تأکید شده است )25-27(. نتایج مطالعه حاضر 
نشان‌داد از میان عوامل فردی، سطح تحصیلات به طور مثبت 
و معناداری بر روی عملکرد شغلی پرستاران تأثیر دارد. مشابه 
نتایج بدست آمده، Kelley نشان داد که پرستارانی که در دوران 
تحصیل خود سطح آموزشی با غنای بالاتری را تجربه کرده بودند، 
عملکرد شغلی بهتری دارند )25(. در بررسی دیگری، عملکرد بهتر 
پرستاران در صورت داشتن سطح دانش تخصصی بالاتر، مشاهده 
شد )23(. در موردی دیگر، افزایش دانش تخصصی پرستاران از 
طریق برنامه‌های آموزشی بالینی، نتایج مثبتی بر عملکرد شغلی 
پرستاران داشت )22(. با توجه به اینکه مطالعه‌ای برخلاف نتایج 
این بخش از مطالعه حاضر بدست نیامد، این‌طور به نظر می‌رسد 
که داشتن سطح تحصیلات بالاتر، تضمین کننده عملکرد شغلی 

بهتر می‌باشد.
با توجه به نتایج بدست‌آمده، افزایش ساعت کاری پرستاران 
در هفته از میزان استاندارد، باعث کاهش معناداری در عملکرد 

شغلی آنان می‌گردد. مشابه این نتایج، مطالعه‌ای دیگر نشان داد 
که با افزایش بار کاری کادر درمانی، عملکرد شغلی آن‌ها به‌طور 
مطالعه  نتایج  برخلاف   .)28( می‌کند  پیدا  کاهش  محسوسی 
حاضر، Rogers در مطالعه خود نتیجه گرفت که پرستاران در 
نخواهند  ضعیف‌تری  عملکرد  کاری،  ساعات  افزایش  صورت 
اختلاف در فرهنگ کاری دو  بدلیل  داشت )29(، که می‌تواند 
کشور باشد. همچنین مطالعه‌ای دیگر نشان‌داد که احتمال بروز 
عملکرد ضعیف، رخدادهای ناخواسته و افزایش مرگ‌و‌میر بیماران 
می  پیدا  معناداری  افزایش  پرستاران،  کاری  ساعات  افزایش  با 
احتمال عملکرد شغلی  داد  نشان   Griffiths کند)30(. مطالعه
ضعیف‌تر در پرستارانی که در شیفت‌های بلند و یا میزان ساعت 
کاری زیاد مشغول به‌کارند، بیشتر می‌باشد )31(. همچنین در 
مطالعه Rogers و همکارانش نشان داده شده است که ساعات 
کاری بیش از 40 ساعت در هفته می‌تواند از طریق کاهش عملکرد 
شغلی، باعث ایجاد خطاهای پزشکی و کاهش ایمنی بیمار گردد 
)29(. به‌طورکلی می‌توان اظهار داشت اکثر مطالعات نشان داده‌اند 
که افزایش ساعات کاری پرستاران به هر علت، می‌تواند از طریق 
بر  را  جبران‌ناپذیری  مخاطرات  آن‌ها،  شغلی  عملکرد  تضعیف 

سیستم درمانی به‌جای بگذارد.
وضعیت  کار،  سابقه  کاری،  شیفت  نوع  حاضر،  مطالعه  در 
با  معناداری  ارتباط  جنس  و  سن  تأهل،  وضعیت  استخدامی، 
عملکرد شغلی پرستاران نداشت. مشابه مطالعه حاضر، در مطالعه 
بخشی و همکاران، بین سن کارکنان مراکز بهداشتی و عملکرد 
شغلی آنان ارتباط معنادار وجود داشت )32(. هم‌راستا با نتایج 
مطالعه حاضر، و در مطالعه‌ای دیگر، بین سابقه کاری پرستاران و 
عملکرد شغلی آنان ارتباط معناداری یافت نگردید )19(. از دیگر 
نتایج مطالعه حاضر، عدم اثرگذاری نوع شیفت کاری بر عملکرد 
و  تأهل، سن  وضعیت  استخدامی،  وضعیت  کار،  سابقه  شغلی، 
جنس ارتباط معناداری با عملکرد شغلی پرستاران نداشت. مشابه 
مطالعه حاضر، در مطالعه بخشی و همکاران، بین سن کارکنان 
مراکز بهداشتی و عملکرد شغلی آنان ارتباط معنادار وجود داشت 
)32(. هم‌راستا با نتایج مطالعه حاضر، و در مطالعه‌ای دیگر، بین 
سابقه کاری پرستاران و عملکرد شغلی آنان ارتباط معناداری یافت 
نگردید )19(. از دیگر نتایج مطالعه حاضر، عدم اثرگذاری نوع 
شیفت کاری بر عملکرد شغلی پرستاران بود که نتایج متناقضی 
با بعضی از مطالعات دیگر داشت )33(. جمع‌بندی مطالب نشان 
می‌دهد که بعضی از متغیرهای فردی مانند سطح تحصیلات و 
میزان ساعت کاری به‌طور قطع می‌توانند بر روی عملکرد شغلی 
پرستاران اثرگذار باشد، ولی برای اثبات اثرگذاری دیگر متغیرهای 
فردی، انجام مطالعات بیشتر و بویژه،  طراحی مطالعات طولی 
پیشنهاد می‌گردد. بدلیل بار کاری زیاد پرستاران و نیز حساسیت 
بالای امور درمانی، پژوهشگران در خصوص مکان حضور و زمان 
جمع آوری داده‌ها با محدودیت مواجه بودند. جمع‌آوری داده ها 
بصورت مقطعی، از دیگر محدودیت‌های مطالعه حاضر بود. استفاده 
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تکمیل  سرپرستاران  توسط  که  شغلی  عملکرد  چک‌لیست  از 
می‌گردید و عدم امکان مشاهده عملکرد شغلی پرستاران، از دیگر 

محدودیت‌های مطالعه حاضر بود.

نتیجه‌گیری
که  داشت  اظهار  می‌توان  حاضر،  مطالعه  نتایج  به  توجه  با 
شاغل  پرستاران  توسط  مطلوب  شغلی  عملکرد  داشتن  برای 
در سیستم‌های درمانی کشور ایران، باید به سطح تحصیلات و 
دانش علمی پرستاران توجه ویژه‌ای نمود و می‌توان با برگزاری 
از آن‌ها  انتظار عملکرد مطلوب‌تری  بالینی،  بازآموزی  دوره‌های 
داشت. همچنین بهتر است سیاست‌گزاران این حیطه، برای داشتن 
پرستارانی با عملکرد شغلی مطلوب، بویژه در بخش‌های حساس‌‌تر 
بیمارستان، برنامه‌ریزی‌های اساسی در جهت تنظیم میزان ساعات 

کاری پرستاران را در دستور کار خود قرار دهند.

سپاس‌گزاری
پژوهشگران لازم می‌دانند از تمامی پرستاران شرکت‌کننده در 

مطالعه، تشکر و قدردانی نمایند.
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Abstract

Background: Nurses have a key role in providing health services in health care organizations. 
Addressing factors affecting the nurses’ job performance and optimal adjustment of these 
factors is crucial to success of health providing systems. We investigated the effect of 
individual factors on nurses’ performance.

Methods: In 2016, 575 employed nurses from selected hospitals of Tehran University of 
Medical Sciences enrolled this cross-sectional study. Multi-stages cluster sampling used for 
gathering information. Demographic questionnaire and nurse performance checklist were 
used, Chi-square and independent sample t-test were used for comparing the groups.

Results: Mean and standard deviation of total job performance scores were 217.44 and 31.25, 
respectively. Unacceptable level of performance was found in 45% of the participants. Among 
the seven areas examined in job performance, working styles and general performance had 
the most and the least mean score, respectively. Also, results showed that nurses with less 
weekly working hours had better performance (p= 0.008) and nurses with higher educational 
level had positive and significant better job performance (p<0.001).

Conclusion: The results of present study showed that educational level of nurses and their 
weekly work hours had positive impact and negative impact on their job performance, 
respectively. So, it is necessary to select nurses with high level of education and set their 
weekly work hours lesser, in parts of the hospital where better job performance of nurses is 
needed.
Key words: Job Performance, Nurse, Individual Factors, Hospital
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