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ميان گروهي و هوش فرهنگي با نگرش پرستاران نسبت  ارتباط سرمايه اجتماعي يبررس
  به آموزش بيماران

  
  2غفاري ، مظفر1لطفعلي خاني

  
   چكيده

. دارد تـأثير  ميزان نگرش پرستاران نسبت به آموزش بيمارانو هوش فرهنگي بر  ميان گروهي يه اجتماعيسرما :مقدمه
ميزان نگرش پرسـتاران نسـبت بـه آمـوزش     و هوش فرهنگي با  ميان گروهي يه اجتماعياط سرماارتب ين مطالعه بررسيهدف ا

 .بودبيماران 

اسـتان   از پرسـتاران نفـر   200شـامل  نمونه آماري ايـن تحقيـق   بود و روش پژوهش توصيفي از نوع همبستگي : روش
ها  براي گردآوري داده .انتخاب شدند اي هچندمرحل يا هخوش يريگ هروش نمونبا استفاده ه ك بودند 1392سال  در غربيجان يآذربا

و مقيـاس   و همكـاران  Ang، مقياس هـوش فرهنگـي   Katarzyna Pazhak ميان گروهي سرمايه اجتماعي پرسشنامهاز 
رسـون و  يپ يهمبسـتگ ضريب  ها با استفاده از آزمونسپس داده. استفاده شد نگرش پرستار نسبت به آموزش بيمارمحقق ساخته 

  .در نظر گرفته شد p>05/0ها برابر با  سطح معناداري براي كليه آزمون .ل قرار گرفتنديمورد تحل گانهون چنديرگرسل تحلي
و  r=379/0( ميـان گروهـي   بـا متغيـر سـرمايه اجتمـاعي     نگرش پرسـتاران نسـبت بـه آمـوزش بيمـاران     ن يب :اه هافتي

002/0=p( ، فراشناخت هوش فرهنگي خرده مقياس)584/0=r  001/0و=p( ،شناخت هوش فرهنگـي   خرده مقياس)412/0=r 
رفتــاري هــوش فرهنگــي  خــرده مقيــاسو ) p=001/0و  r=605/0(انگيزشــي هــوش فرهنگــي  خــرده مقيــاس، )p=001/0و 
)675/0=r  001/0و=p(  متغيري بـه روش  نتايج ضريب همبستگي چند .به دست آمددار معنارابطه مثبت وEnter    نشـان داد كـه

 نگرش پرستاران نسبت به آموزش بيمارانهوش فرهنگي در تبيين متغير هاي  خرده مقياسو  ميان گروهي يه اجتماعيسرمامتغير 
)526/0=2R ( داشتندسهم.  

 بـين  داد نشـان  به دست آمده جينتاآنجا كه  از .باشد مياي اصلي پرستاران ه تليوؤمسآموزش به بيمار از  :يريگ هجينت
رابطـه مثبـت و   نگرش پرستاران نسبت به آموزش بيماران هوش فرهنگي با  ايه سخرده مقياو  ميان گروهي سرمايه اجتماعي

و هوش فرهنگـي   ميان گروهي رمايه اجتماعيبراي افزايش عملكرد آموزشي پرستاران لازم هست س نيبنابرا. دار وجود داردمعنا
  .تقويت شودش گروهي زآنان، از طريق آمو

  
 بيماران آموزش، ،پرستاراننگرش ، هوش فرهنگي، ميان گروهي يعه اجتمايسرما :اه هد واژيلك

 
  16/9/1392:تاريخ پذيرش  6/6/1392: تاريخ دريافت

 
 
 
 
 
 
 

                                                 
 )نويسنده مسؤول( دژ، ايران گروه علوم اجتماعي، دانشگاه آزاد اسلامي، شاهينمربي،  - 1

  khani.ali32@yahoo.com :پست الكترونيكي
  ايرانتهران، ام نور، يشناسي، دانشگاه پ مربي، گروه روان - 2
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  مقدمه 
بـراي   ،ل مربوط بـه سـلامت  يآموزش پيرامون مسا

مـداخلات  ). 1(سلامت رواني و جسمي بيماران لازم است 
ا مـددجو ر  دهنـد دانـش   مـي كه پرستاران انجـام   آموزشي

پيرامون سلامتي وي افزايش داده و اثرات منفي بيماري را 
آموزش به بيمـار   ).3و2( دهد ميبر كيفيت زندگي، كاهش 

است كه بايد بـه   اي هشامل مراحل مختلف و به هم پيوست
صورت منظم و متوالي انجام شـود تـا بـه نتيجـه مطلـوب      

اي آمـوزش بـه   ه ـ هحيط ـ). 4( يادگيري مددجو منجر گردد
براساس آموزش سـلامتي و براسـاس آمـاده كـردن     بيمار، 

ــاري در فر  ــراي همك ــار ب ــرورش و  آبيم ــتاري، پ ــد پرس ين
نگرش پرستاران متغيرهاي مختلفي با  ).5( توانبخشي است

رابطـه دارد كـه يكـي از ايـن     نسبت به آمـوزش بيمـاران   
مفهوم . هستبين گروهي متغيرها، متغير سرمايه اجتماعي 

ــاعيســرما ــ) Social Capital( يه اجتم ــوم  كي مفه
 ياه هاز شاخ ياريمورد توجه بس راًيه اخكاست  اي هفرارشت

ه يمنظــور از ســرما ).6( قــرار گرفتــه اســت يعلــوم انســان
بـر اعتمـاد    يمبتن يوندهاياز روابط و پ اي هك، شبياجتماع
 ـ ين فرديب ياجتماع و تعـاملات افـراد بـا     ين گروه ـيو ب
 ين همبستگيه قرك است ي، سازمان و نهاد اجتماعها گروه

 ـاز حما ها گروهافراد و  يو برخوردار يو انسجام اجتماع ت ي
ا در جهـت  ه ـ شنك ـل يتسـه  يلازم برا يو انرژ ياجتماع

 ـا). 7( باشد مي يو جمع يتحقق اهداف فرد ن مفهـوم در  ي
و  يشناس ـ ، جامعهيشناس ن روانيب يمهم يواقع پل ارتباط

 ـجد يخواهد بود تا با نگرش ياسيعلوم س  يبـه بررس ـ  دتري
 يارزش ارتباطـات مردم ـ  ، مخصوصـاً ياجتمـاع  ياه شارز
از سال ). 8( لان بپردازدك كبه اهداف مشتر يابيدست يبرا

 يه اجتمـاع ي، رابرت پاتنام اصطلاحات سرمايلاديم 2000
ه يسرماو ) Bonding social capital( يدرون گروه

) Bridging social capital( يان گروهيم ياجتماع
نبـود و   اي هامر تاز يندب مين تقسيه اكهرچند . ردكا باب ر

 فيضــع يونــدهايدربــاره قــدرت پ) 1973(ار گرانــووتر كــ
)Weak ties( رساند، امـا پاتنـام    ميرا  يتأكيدن يز چنين

ش آن را يش از پــين اصــطلاح بــيــاربرد مشــخص اكــبــا 
براي افزايش عملكرد گروهي پزشكان و  ).9(گسترش داد 

 سطح سرمايه اجتماعي افزايش يابـد پرستاران لازم هست 
موفقيـت كاركنـان شـبكه     سرمايه اجتمـاعي در  .)11و10(

بـين سـرمايه    ).12( باشـد  مـي  مؤثربهداشت كشور آمريكا 

اجتماعي و رفتارهاي مديريت بحران پرستاران رابطه وجود 
دانشجويان پرسـتاري كـه تمايـل بيشـتري بـه       ).13( دارد

نشـجويان از سـرمايه   موفقيت داشـتند نسـبت بـه سـاير دا    
 .)14( اجتماعي بيشتري برخوردار بودند

نگـرش پرسـتاران نسـبت بـه      بـا  متغير ديگري كه
. باشـد  ميرابطه دارد متغير هوش فرهنگي آموزش بيماران 
جديدي از هـوش اسـت كـه ارتبـاط      دامنههوش فرهنگي 

و  Ang). 15(هـاي كـاري متنـوع دارد     دي بـا محـيط  زيا
راهبـرد دارد   4كه هوش فرهنگـي   همكاران اعتقاد داشتند

اختي، شـناختي، رفتـاري و   شنعبارت است از راهبرد فرا كه
با توجه به محيط متلاطم و پر رقابت امروز ). 16(انگيزشي 

. انـد  هفرهنگي شـد چنـد  21اي قـرن  ه ـ نبسياري از سازما
هـاي   محيط كار امروز نياز به افرادي دارد كـه بـا فرهنـگ   

ها ارتباط برقرار  ند با ساير فرهنگمختلف آشنا باشند و بتوان
 Cultural( كنند براي اين منظور نياز به هوش فرهنگي

intelligence (افـراد داراي هـوش   . گـردد  ميحساس ا
فرهنگي بالا قادرند اثر قابل توجهي بـر توسـعه محصـول    

اي ارزشـمند سـازمان   ه ـ يداشته باشند اين افراد جزء داراي
ان خود را بيشـتر نشـان   خصوص در زمان بحره هستند و ب

هوش فرهنگـي پرسـتاران باعـث افـزايش      ).17( دهند مي
بين هوش فرهنگي و ). 18( شدعملكرد آموزشي پرستاران 

بـه دسـت   دار معنااي مديران رابطه مثبت و  وظيفهعملكرد 
ابعاد هـوش فرهنگـي بـا متغيرهـاي سـازگاري،       ).19( آمد

اي رابطـه   گيري، انطباق فرهنگي و عملكرد وظيفـه  تصميم
راهبـرد   بـين عملكـرد كاركنـان دانشـگاه بـا      ).20( شتدا

شناختي، فراشـناخت و انگيزشـي هـوش فرهنگـي رابطـه      
هوش فرهنگـي پرسـتار    ).21( مشاهده شددار معنامثبت و 

دهـي   شـده و نحـوه خـدمات   باعث ايجاد رضايت در بيمار 
عملكردهـاي  ). 22( كـرد  ميپرستار را نسبت به بيمار بهتر 

هـوش   اوزشي، اجرايي و تشكيل پرونده پرستاران بكلي، آم
ــزايش ). 23( شــتدا رابطــهفرهنگــي پرســتاران  ــراي اف ب

هوش فرهنگـي آنـان    بودعملكرد آموزشي پرستاران لازم 
عملكـرد   بـر گذار تأثيرهاي  عامليكي از ). 24( تقويت شود

اما ). 25( آنان بوده استآموزشي پرستاران هوش فرهنگي 
نشـان داد رابطـه بـين هـوش      همكـاران يافته آهنچيان و 

 باشـد  دار نمـي معنـا فرهنگي و عملكرد اجتماعي پرسـتاران  
 ـ  ).26( اي ه ـ هبا بازنگري ادبيات پژوهشي خارج از كشـور و نظري

بـين  كـه  شـد  موجود در اين زمينه و ساير منابع، چنين اسـتدلال  
نگـرش  و هوش فرهنگي با  ميان گروهي سرمايه اجتماعي
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با توجه . رابطه وجود داردآموزش بيماران  پرستاران نسبت به
وليت ؤبه فرصت و طول زمان ارتباط پرستار با بيمـار، مس ـ 

ولـي امـروزه   . آموزش به بيمار بيشتر متوجه پرستاران است
 پرستاران، توجه كمتري به اين نقش مهـم خـويش دارنـد   

 خبيصـي و همكـاران   به عنوان مثال مطالعه سلطاني ).27(
 %9ماهيت بيماري در مجمـوع مـوارد،    نشان داد در حيطه

آموزش نسبي به بيمـاران داده شـده    %10آموزش كامل و 
بـه  گونه آموزشي توسط پرستاران  موارد هيچ %80بود و در 
هـاي   همچنين تعامل فرهنگ). 28( نشده بود هيبيماران ارا

دليلي براي توجـه و   ستتوان مي... ، لر، كرد، فارس و متنوع
و سرمايه اجتماعي بين گروهـي در   بررسي هوش فرهنگي

از آنجا كه در داخل كشور تحقيق روشني راجـع بـه    .داخل باشد
بنابراين هدف از انجام پژوهش بود، موضوع حاضر صورت نگرفته 

و هـوش   ميان گروهي سرمايه اجتماعيحاضر بررسي ارتباط 
. بـود نگرش پرستاران نسبت به آمـوزش بيمـار   فرهنگي با 

  :شدند ينيب شيهاي زير پ دف مذكور فرضيهبراي رسيدن به ه
نگـرش  و  ميـان گروهـي   بين سـرمايه اجتمـاعي   -

  .رابطه وجود داردپرستاران نسبت به آموزش بيمار 
نگرش پرستاران با  هوش فرهنگي يها لفهمؤن يب -

 .رابطه وجود داردنسبت به آموزش بيمار 

 يها مؤلفه و ميان گروهي متغير سرمايه اجتماعي -
نگرش پرسـتاران نسـبت بـه     ينيب شيدر پ هنگيهوش فر

 .دارندسهم آموزش بيماران 

  
  روش مطالعه 

ق حاضـــر از نـــوع يـــروش پـــژوهش در تحق
نظر در اين پژوهش مورد يجامعه آمار. بودهمبستگي 

تشـكيل   1392در  غربيجان ياستان آذربا پرستارانرا 
سـال قـرار    60 الـي  22سني  هدادند كه در محدود مي

پـژوهش حاضـر بـا توجـه      ينمونه آمار. دندگرفته بو
 145(نفـر   220شـامل  ها ريمتغتعداد طرح پژوهش و 

پرسـتاران  از ) پرسـتار آقـا  نفـر   75و  پرستار خانمنفر 
 بـه كـه   بودنـد  غربيجان ياستان آذربا هاي بيمارستان
و با اسـتفاده   يا مرحلهچند يا يري خوشهگ هروش نمون
ه تعداد كچون . شدند نتخابا                  از فرمول

ن يبـه هم ـ  بودند پرستاران آقاشتر از يب پرستاران خانم
 ينفـر و نمونـه آمـار    145ها  خانم يخاطر نمونه آمار

نش يگـز  يبـرا . نفـر انتخـاب شـدند    75 آقاپرستاران 

 جانياستان آذربا  بيمارستان 33ن ياز بنمونه،  ياعضا
بيمارسـتان عباسـي ميانـدوآب،    ( بيمارسـتان  7، غربي

بيمارستان شهداي تكاب، بيمارستان انقلاب اسـلامي  
ــر   ــاكو، بيمارســتان قم ــدس م ــان، بيمارســتان ق بوك

ــ ــه و   ه يبن ــري ارومي ــتان مطه ــوي، بيمارس ــم خ اش
به صورت تصادفي سـاده   )بيمارستان امام رضا اروميه

ــتاران  . انتخــاب شــد ــين پرس ــد از ب ــدام از بع ــر ك ه
اكو، بيمارستان قـدس م ـ  بيمارستان عباسي مياندوآب،

اشم خوي، بيمارسـتان مطهـري   ه يبيمارستان قمر بن
نفر به صورت  32 اروميه و بيمارستان امام رضا اروميه

تصادفي ساده انتخاب گرديد و به علت كوچك بـودن  
هاي شهداي تكاب و انقـلاب   جامعه آماري بيمارستان

نفـر بـه صـورت     30اسلامي بوكان، براي هـر كـدام   
كـاري،  قـق در وقـت   مح. تصادفي ساده انتخاب شـد 

حاضر شده، بعـد از جلـب نظـر و    محل كار پرستاران 
ها و  پرسشنامه يورآ عع و جميه آنان اقدام به توزيتوج

در . ان نمودكمربوط در همان زمان و م يها پاسخنامه
 20 .شـدند  يهـا گـردآور   داده يهفته تمام چهارمدت 
م بـا  توأ يده ا پاسخيل ناقص بودن و يامه به دلپاسخن

 200 بـرروي ج يل نتاينار گذاشته شد و تحلك يدقت يب
پرسـتار  پاسـخنامه   130(مانده يمجموعه پاسخنامه باق

در  .انجـام گرفـت  ) آقـا پرسـتار  پاسخنامه  70و  خانم
 ـبا ينمونـه آمـار   يبرا نفر 200علل انتخاب مورد  د ي

حداقل نمونـه   يهاي همبستگ اشاره كرد كه در روش
نمونـه انتخـاب شـده    كـه   نينفر باشد براي ا 30د يبا
داشته باشد  يينده واقعي جامعه باشد و اعتبار بالاينما

  ).28(نفر انتخاب شدند  200 يتعداد نمونه آمار
پرسـتار  (نوع شغل  ورود به پژوهش هاي كملا

) عصـر ( نوع شيفت كاري ، تمايل به همكاري و)بودن
وري اطلاعات، به پرستاران در مورد آ عقبل از جم. بود

مطالعه توضيح داده شد و ذكر شد كـه   هدف و روش
مشاركت و عدم مشـاركت در ارزشـيابي شـغلي آنـان     

 كـاملاً  هـا  آنهـاي   ي نخواهـد داشـت و پاسـخ   تأثير
از وري اطلاعـات  آ عبـراي جم ـ . محرمانه خواهـد بـود  

ــاعي  ــرمايه اجتمـ ــنامه سـ ــي پرسشـ ــان گروهـ  ميـ
Katarzyna Pazhak   مقياس هـوش فرهنگـي ،

Ang نگـرش  حقـق سـاخته   و مقياس م و همكاران
  .استفاده شدپرستاران نسبت به آموزش بيماران 
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از سنجش سرمايه اجتماعي ميان گروهي براي 
توسـط   ، كـه )2006(پيشنهادي كاتارزينا پـاژاك   ابزار

 ايرانـي بـا فرهنـگ    )1388(اديبي سـده و همكـاران   
گويـه   12ابـزار  ايـن  . استفاده گرديد، هنجار شده بود

ي تعـداد دوستانشـان را بـا    گويان بايسـت پاسخ .داشت
 توجه به هر گويـه در طيـف پـنج قسـمتي ليكـرت از     

ــم« ــي ك ــا ) 1(» خيل ــاد«ت ــي زي ــابي ) 5(» خيل ارزي
تـا   12از در اين پرسشنامه  اه هدامنه نمر كه كردند مي
ضريب آلفاي كرونبـاخ بـراي ايـن    . بوددر نوسان  60

همچنـين اعتبـار ابـزار    . )9( دست آمـد ه ب 86/0ابزار 
با مفاهيم اعتماد اجتماعي تعميم يافته، تساهل مذكور 

و عدم  ها گروهاجتماعي، نگرش مثبت نسبت به برون 
مـورد بررسـي قـرار     هـا  گـروه تعصب نسبت به درون 

ابـزار مزبـور همـان     گرفت و نتيجه حاصل نشـان داد 
كند كه بايستي سنجيده شـود،   مي ارزيابيمفهومي را 

. بـود برخـوردار   يعني از لحاظ آماري از اعتبـار خـوبي  
ضريب آلفاي كرونباخ اين مقياس در مطالعه اديپـي و  

دست آمـد كـه نشـان از    ه ب 882/0) 1388(همكاران 
مقياس بعدي  ).29( باشد روايي مطلوب پرسشنامه مي

 و همكـاران  Angمقيـاس هـوش فرهنگـي    مطالعه، 
خيلي زيـاد  ( اي گزينه 7 سؤال 20پرسشنامه اين  .بود

و  شـت دا )»7« زيـاد موافـق  تـا خيلـي   » 1« مخالف
طراحي شـده   2004و همكاران در سال  Angتوسط 
 140تـا   20از  ا در اين پرسشنامهه هو دامنه نمر است

داشـت كـه   اين پرسشنامه چهار عامل . در نوسان بود
راهبرد يا فراشناخت، دانش يا شـناخت،  : ازعبارت بود 

عامـل  ضرايب آلفاي كرونباخ براي . انگيزشي، رفتاري
) 76/0(، انگيزشي )84/0(شناختي ، )76/0( اشناختفر

روايــي ). 30( مشــاهده شــد) 83/0(و عامــل رفتــاري 
توسـط كـاظمي    مـذكور محتوايي و پايايي پرسشنامه 

و تسـليمي و  ) 1388(زاده  ودادي و عباسعلي، )1387(
 در. )31(ييـد قـرار گرفـت    أمـورد ت ) 1388(همكاران 

بـا   يـن مقيـاس  اپايـايي   پـور و همكـاران   مطالعه قدم
 به دسـت آمـد   85/0ضريب آلفاي كرونباخ از استفاده 

ر وري اطلاعـات مربـوط بـه متغي ـ   آ عجم ـ براي .)32(
، از پرسشنامه نگرش پرستاران نسبت به آموزش بيمار

گويـه و بـر طبـق     19محقق ساخته كه مشـتمل بـر   
 -معمـولاً  -هميشـه (اي  گزينـه مقياس ليكرت چهـار  

 ـ -گاهي اوقـات   3رتيـب از صـفر تـا    بـه ت ) نـدرت ه ب

استفاده شد كـه دامنـه نمـرات از     ه بودامتيازدهي شد
ســي پايــايي ربــراي بر. در نوســان بــود 57صــفر تــا 

 و آلفـاي كرونبـاخ   پرسشنامه از روش دو نيمه كـردن 
 89/0و  82/0 بـه ترتيـب   ها آناستفاده شد كه ميزان 

، بررسي اعتبار پرسشنامه همچنين براي .دست آمده ب
نفر از  5توسط  ،)نمونه 15( العه مقدماتيعلاوه بر مط

 كارشناس مورد بازبيني قرار گرفت واساتيد متخصص 
و پس از اعمال اصلاحات پيشنهاد شده پرسشنامه به 

بـا  (هـا   داده در اين پژوهش .شدصورت نهايي تدوين 
از اسـتفاده   بـا ) توجه به نرمـال بـودن توزيـع نمـرات    

خطـي  ون يرگرس و تحليل رسونيپ يب همبستگيضر
 SPSSآماري  هاي از طريق برنامه چندگانه استاندارد

v.16 و Mnitab     ــد و ــرار گرفتن ــل ق ــورد تحلي م
05/0<p  داري در نظـر گرفتـه   معنـا به عنوان ارتباط
 .شد

  
  ها يافته

 ـ دادنشـان   3شـماره  ه شده در جدول يج اراينتا ن يب
متغيـر   بـا متغير نگرش پرستاران نسبت به آمـوزش بيمـار   

، )p=002/0و  r=379/0( ميـان گروهـي   اجتماعيسرمايه 
، )p=001/0 و r=584/0(فراشناخت هوش فرهنگي  مؤلفه
 ،)p=001/0و  )r=412/0( شناخت هـوش فرهنگـي   مؤلفه

 ،)p=001/0و  r=605/0(انگيزشي هوش فرهنگـي  مؤلفه 
، )p=001/0و  r=675/0(رفتـاري هـوش فرهنگـي    مؤلفه 

غيـر سـابقه كـار    و مت) p=001/0و  r=415/0(متغير سـن  
)522/0=r  001/0و=p(  ردادار وجـود د معنارابطه مثبت و. 
پرستاراني كه از در  عملكرد آموزشيعبارت ديگر ميزان ه ب

هاي هوش فرهنگي  مؤلفهو ميان گروهي سرمايه اجتماعي 
  .بوده استبيشتر بودند بالايي برخوردار 

و  ميان گروهي سرمايه اجتماعين سهم ييتع يبرا
فراشــناخت، (هــاي هــوش فرهنگــي  مؤلفــه زهــر يــك ا

ميزان نگـرش   ينيب شيدر پ) يو رفتار يشناخت، انگيزش
ون يل رگرس ـي ـاز تحلپرستاران نسبت به آمـوزش بيمـار   

ن يــدر ا. ا اســتاندارد اســتفاد شــديــزمــان  چندگانــه هــم
زمان وارد  ن به طور هميش بيپ يهاريمتغون همه يرگرس
 ينــيب شيپــ براســاس تــوان ريــمتغل شــده و هــر يــتحل

ــخودارز ــد يابي ــرا .ش  ــياطم يب ــدم تخط ــان از ع از  ين
و  يبـودن، هـم خط ـ   ينرمـال بـودن، خط ـ   يها مفروضه
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ر يمقاد. استفاده شد يل مقدماتي، از تحليندگكپرا يسانيك
ــرا   ــده بـــ ــزارش شـــ  VIFو  Tolerance يگـــ

)Varianceinflation factor (4شماره  در جدول 
. نشده است يتخط ،ياز آن است مفروضه هم خط كيحا

 1/0شتر از يب هاريمتغتمام  Tolerance ه ارزشكچون 
همچنـين   .بوده است 10 از متركها ريمتغ VIFو ارزش 

ــراي بررســي اســتقلال خطاهــا   -Durbin از آزمــونب

Watson     بـه   96/1استفاده شده اسـت كـه ميـزان آن
. بـوده اسـت  دست آمد كه نشان از مستقل بودن خطاهـا  

زمـون رگرسـيون بايـد رعايـت     مفروضه ديگري كـه در آ 
) وابسـته (نرمال بودن توزيع نمرات متغير مـلاك   شد مي
براي بررسي توزيع نمرات متغير  حاضر كه در مطالعه بود

از ) آمـوزش بيمـاران  بـه  نگرش پرستاران نسبت (ملاك 
استفاده شد كـه   Kolmogorov-Smirnov آزمون
صدم به دست آمـد كـه نشـان از     5بيشتر از  Sigميزان 

نگرش پرستاران نسـبت  (نرمال بودن توزيع متغير ملاك 
براي ارزيابي همگوني واريانس  .باشد مي) به آموزش بيمار
ــون ال ــه  ) LM -ARCH(آرچ  ام از آزم ــتفاه شــد ك اس

 ـ 75/0برابر بـا   مقدار احتمال آن داري معنـا از سـطح   دوب
 .باشد ميبيشتر است كه نشان از همساني واريانس  05/0

ــين  ــراي بهمچن ــي دب ــون    ادهررس ــرت از آزم ــاي پ ه
Mahalanobis  بــه  49/20اســتفاده شــد كــه ميــزان

مجـذور  دست آمد كه ميزان آن كمتر از مقـدار بحرانـي   
مقـدار بحرانـي مجـذور    ( بوده است 001/0كاي با آلفاي 

با در نظر گـرفتن   Mnitabاز طريق برنامه آماري  كاي
 دادشان كه ن) به دست آمد 52/20تعداد متغيرها به مقدار 

تحليـل  يج تان .شتاي پرت وجود نداه همطالعه داددر اين 
متغيـر سـرمايه   ون چندگانه استاندارد نشان داد كه يرگرس

فراشناخت، انگيزشي هاي   مؤلفه و ميان گروهي اجتماعي
ترين متغيرهـا   يقو در پرستاران و رفتاري هوش فرهنگي

 نگرش پرستاران نسبت به آموزش بيمـار بيني  براي پيش
مجذور =514/0؛ Rمجذور=526/0 ؛R=726/0( .باشد مي
R 119/43 ل شده؛يتعد=F 001/0؛<p.(  شـماره  جدول
ضرايب استاندارد و غيراستاندارد بتا را براي متغيرهـاي   4

نگرش پرستاران نسبت بـه آمـوزش   بيني  دار در پيشمعنا
  .دهد مينشان  بيماران را

  
  اران برحسب محل كار، جنسيت، وضعيت تأهل و نوع استخدامع فراواني نمونه آماري پرستيتوز -1جدول 

  نام بيمارستان
  نوع استخدام تأهل جنسيت

 رسمي  پيماني  طرح مجرد متأهل زن مرد

  درصد  فراواني  درصد تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد
  بيمارستان عباسي مياندوآب

  بيمارستان قدس ماكو
  اشم خويه يستان قمر بنبيمار

  بيمارستان مطهري اروميه
  بيمارستان امام رضا اروميه
  بيمارستان شهداي تكاب

  بيمارستان انقلاب اسلامي بوكان
  كل

12 
10 

11 

11 

11 

6 

9 

70  

17/0 
14/0  
15/0  
15/0  
15/0  
08/0  
12/0  

100  

18 
16 

21 

21 

21 

17 

16 

130  

13/0 
12/0  
16/0  
16/0  
16/0  
13/0  
12/0  

100  

19 

15 

18 

19 

20 

15 

14 

120  

15/0 
12/0  
15/0  
15/0  
16/0  
12/0  
11/0  

100  

11 

11 

14 

13 

12  
8  
11  
80  

13/0  
13/0  
17/0  
16/0  
15/0  
10/0  
13/0  

100  

8  
6  
13  
11  
12  
5  
6  
61  

13/0  
09/0  
21/0  
18/0  
19/0  
08/0  
09/0  

100 

17  
16  
13  
16  
13  
15  
15  
105  

16/0  
15/0  
12/0  
15/0  
12/0  
14/0  
14/0  

100  

5  
4  
6  
5  
7  
3  
4  
34  

14/0  
11/0  
17/0  
14/0  
20/0  
08/0  
11/0  

100  
  

 ـ، خـرده مق ميان گروهيار نگرش پرستاران نسبت به آموزش بيمار، سرمايه اجتماعي ين و انحراف معيانگيم -2جدول  پرسشـنامه هـوش    ياه ـ ساي
  فرهنگي، سن و سابقه كار

  اريانحراف مع  نيانگيم  اه سايا و خرده مقه سايمق
  نگرش پرستاران نسبت به آموزش بيمار

  ميان گروهيسرمايه اجتماعي 
  فراشناخت هوش فرهنگي  مؤلفه

  مؤلفه شناخت هوش فرهنگي
  مؤلفه انگيزشي هوش فرهنگي
 مؤلفه رفتاري هوش فرهنگي

  متغير هوش فرهنگي
  سن

  سابقه كار

13/53  
12/49  
68/17  
16/22  
81/20  
53/21  
54/20  

39  
18/15  

9/7  
05/6  
2/3  
75/4  
84/2  
8/2  
39/3  
98/6  
3/7  
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اي هوش فرهنگي و متغيـر سـن و   ه هو مؤلف ميان گروهيبت به آموزش بيمار با سرمايه اجتماعي نگرش پرستاران نس يب همبستگيضرا -3 جدول
  سابقه كار

 
ت هوش فراشناخ مؤلفه

 فرهنگي

سرمايه اجتماعي ميان 
 گروهي

شناخت هوش  مؤلفه
 فرهنگي

انگيزشي  مؤلفه
 هوش فرهنگي

  سابقه كار  سن

 نگرش پرستاران نسبت به آموزش بيمار
**584/0=r 

001/0=p 

**379/0=r 

002/0=p 

**412/0=r 

001/0=p 

**605/0=r 

001/0=p 

**415/0=r 

001/0=p  
**522/0=r 

001/0=p  

01/0p< **  05/0و* p< )آزمون دو دامنه(  
  

 ان گروهيمي با توجه به متغير سرمايه اجتماعينگرش پرستاران نسبت به آموزش بيمار بيني  ضريب رگرسيون چندگانه استاندارد براي پيش -4جدول 
  هوش فرهنگيهاي  مؤلفهو 

  
 

 ضرايب استاندارد ضرايب غير استاندارد
t  داريمعناسطح VIF Tolerance 

B بتا خطاي استاندارد 

  ميان گروهي سرمايه اجتماعي
  فراشناخت هوش فرهنگي  مؤلفه
  شناخت هوش فرهنگي  مؤلفه
  انگيزشي هوش فرهنگي مؤلفه 
 رفتاري هوش فرهنگي  مؤلفه

354/0  
997/0  
087/0  
627/1  
237/3 

106/0  
225/0  
115/0  
480/0  
517/0 

270/0  
403/0  
052/0  
585/0  
147/1 

327/3  
435/4  
758/0  
389/3  
262/6 

001/0  
000/0  
449/0  
000/0  
000/0 

704/2  
390/3  
944/1  
22/5  
74/5 

370/0  
295/0  
514/0  
182/0  
173/0 

  
  بحث 

ايه بـين سـرم  كرد  ميبيني  ه اول مطالعه پيشفرضي
نگــرش پرســتاران نســبت بــه و  ميــان گروهــي اجتمــاعي

بين سرمايه  در اين پژوهش. رابطه وجود داردآموزش بيمار 
نگــرش پرســتاران نســبت بــه و  ميــان گروهــي اجتمــاعي

بيان  .به دست آمددار معناو  ثبتم يهمبستگآموزش بيمار 
كـه بـا كـاهش يـا      بـود  رابطه مثبت در فرض بـدين معنـا  

، ميـان گروهـي   دي سـرمايه اجتمـاعي  افزايش مقـدار عـد  
نيـز كـاهش يـا    نگرش پرستاران نسبت به آمـوزش بيمـار   

) 10-14( ياه ـ هافت ـيبا  يريگ هجين نتيا .يافت ميافزايش 
باعـث   ميـان گروهـي   كه نشان دادنـد سـرمايه اجتمـاعي   

شـود   مـي افزايش عملكـرد اجتمـاعي، شـغلي و تحصـيلي     
ان داده شـده  ن مطالعات نش ـيا يدر تمام. داشتخواني   هم

بـالاتري   ميان گروهي سرمايه اجتماعيه از ك ياست افراد
عملكـرد بهتـري    هـا  گـروه برخوردار بودند نسبت به سـاير  

 ميـان گروهـي   سرمايه اجتماعيكه  توان گفت مي .داشتند
نظير اعتمـاد، صـداقت، حسـن     يبه دليل دارا بودن مفاهيم

باعـث  ... و  ياجتماع كتحر يبرا يتفاهم، همدردي، منبع
دانـش  (پرستاران به برقراري ارتباط و انتقال دانش  شد مي

به بيماران ) مورد نياز حفظ و نگهداري سلامت روان و بدن
كـه سـرمايه    يكه پرستاران بودتشويق شوند، اين در حالي 

حاضـر بـه برقـراري     شـتند پايين دا ميان گروهي اجتماعي

 اين افراد با زيرا شدند، مياران نارتباط و انتقال دانش به بيم
 تر راحت بودندانس گرفته  ها آنشرايط و افراد اندكي كه با 

تـازه بـا افـراد     ياه ـ تو به هيچ وجه از تجربه موقعي بودند
ون يل رگرس ـيتحلهمچنين نتايج  .ردندك ميجديد استقبال ن

 متغيـر سـرمايه اجتمـاعي   نشان داد كـه   چندگانه استاندارد
بينـي   متغير براي پيش ترين يقو پرستاراندر ميان گروهي 

  .باشد مينگرش پرستاران نسبت به آموزش بيمار 
بـين   كـرد كـه   مـي بينـي   فرضيه دوم مطالعه پـيش 

نگرش پرسـتاران نسـبت بـه    با  هوش فرهنگيهاي  مؤلفه
نگـرش  ن يبدر اين مطالعه . رابطه وجود داردآموزش بيمار 

فراشناخت هوش   مؤلفهبا پرستاران نسبت به آموزش بيمار 
ــه، )r=584/0(هنگــي فر ــناخت هــوش فرهنگــي    مؤلف ش
)412/0=r( ،انگيزشي هوش فرهنگي   مؤلفه)605/0=r (و 

رابطـه مثبـت و    )r=675/0(رفتاري هوش فرهنگي   مؤلفه
 ـ .به دسـت آمـد  دار معنا عبـارت ديگـر ميـزان عملكـرد     ه ب

ــالايي    ــه از هــوش فرهنگــي ب آموزشــي در پرســتاراني ك
يافتـه بـه دسـت آمـده بـا       .باشد ميبرخوردار هستند بيشتر 

كه نشان دادند براي افزايش عملكـرد  ) 19-25(هاي  يافته
لازم هسـت هـوش    آموزشـي پرسـتاران و سـاير كاركنـان    

 اما يافته به دست آمده با يافتـه  .فرهنگي آنان تقويت شود
رابطـه بـين هـوش     نـد نشـان داد  كهو همكاران  آهنچيان

 باشـد  ار نمـي دمعنـا فرهنگي و عملكرد اجتماعي پرسـتاران  
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توان گفت كه هـوش فرهنگـي    مي .خواني نداشت هم )26(
يكي از كاراترين ابزارها براي انجـام اثـربخش وظـايف در    

 گـان  كننـده  مراجعـه داراي تنوع و نـاهمگون   مراكز درماني
 بودهاي  ويژه؛ اين نوع از هوش توانايي و مهارت بوده است

اكـز درمـان،   مرتـا در   ادد مـي اين امكـان را  پرستار كه به 
هـاي   هـا و زبـان   هاي لازم را بـه بيمـاران قوميـت    آموزش

تر يك پرستار هوشمند  عبارت دقيقه ب .متفاوت ارايه نمايند
همـان   ،خـود  هاي تجربهبا كمك  بوداز نظر فرهنگي قادر 

اين  .رفت مياز او انتظار عملكردي را از خود بروز دهد كه 
هـاي فرهنگـي را    تپرستاران بتوانند تفاو شد ميامر باعث 

اي ارزشي، درك كنند و با درك و پذيرش ه تجدا از قضاو
 ـاي فرهنگـي بـه سـازگاري فرهنگـي نا    ه تتفاو  ل شـوند ي

سازگاري فرهنگي نيز بدون برخورداري يا تقويـت قابليـت   
شـناخت هـوش     مؤلفـه بـين  . نبـود هوش فرهنگي ميسـر  

فرهنگي با نگرش پرسـتاران نسـبت بـه آمـوزش بيمـاران      
از آنجـا كـه ايـن بعـد بيـانگر      . به دست آمدمستقيم رابطه 

ــاوت ــرد از تشــابهات و تف ــودههــاي فرهنگــي  درك ف و  ب
هـاي ديگـر را    فرهنـگ هاي ذهني و شناختي فـرد از   نقشه

اين جنبـه مشـتمل بـر شـناخت هنجارهـاي      . ادد نشان مي
اي زيبايي شـناختي  ه شتعامل اجتماعي، عقايد مذهبي، ارز

بـه نظـر    .گرفـت  مـي را در بـر   هاي ديگـر  فرهنگو زبان 
غيركلامـي  كلامـي و  رسد پرستاراني كه بـا رفتارهـاي    مي

و باورهاي فرهنگي ساير ملل و اقوام ديگر  ها ساير فرهنگ
نشـان  عملكرد بهتري نسبت به ساير پرستاران  بودند،آشنا 
بعد انگيزشي هـوش فرهنگـي كـه علاقـه فـرد بـه       . دادند

ــود ــگآزم ــل   ن فرهن ــر و تعام ــاي ديگ ــرادي از  ه ــا اف ب
ارزش درونـي  شـامل   داد، مـي نشـان  هاي مختلف  فرهنگ

داد  مـي كه به پرستار اجـازه   ،فرهنگيافراد براي تعامل چند
بخش عمل هاي فرهنگي مختلف به صورت اثر در موقعيت

توان گفت كه پرستاراني كه از تعامل با مردم  د پس مينكن
شي از نا بردند و فشارهاي مياحساس لذت ها  ساير فرهنگ

كردند عملكـرد بـالاتري    ميهاي فرهنگي را تحمل  تفاوت
بعد فراشناخت هـوش  . نسبت به ساير پرستاران نشان دادند

كه افـراد بـراي كسـب و    ، بودهيندهايي آفرهنگي همان فر
رسـد   مـي بـه نظـر   . بردنـد  ميدرك دانش فرهنگي به كار 

پرســتاراني كــه از دانــش هــوش فرهنگــي خــود اســتفاده 
بــه تعــديل و بررســي دانــش فرهنگــي خــود  بردنــد و مــي
پرداختنــد داراي عملكــرد بهتــري از ســاير پرســتاران  مــي

آخرين بعد هوش فرهنگي رفتـار هـوش فرهنگـي    . داشتند

آن دسته فرد براي سازگاري با بوده است، اين رفتار قابليت 
كلامــي را كــه بــراي فــرد بــا از رفتارهــاي كلامــي و غير

 ـ  فرهنگ . گرفـت  د را در بـر مـي  هاي مختلف مناسـب بودن
نشـان   ون چندگانه اسـتاندارد يل رگرسيتحلهمچنين نتايج 

فراشــناخت، انگيزشــي و رفتــاري هــوش هــاي  مؤلفــهداد 
بينـي   ترين متغيرها بـراي پـيش   يقو فرهنگي در پرستاران

در . دنباش ـ مـي  نگرش پرستاران نسبت بـه آمـوزش بيمـار   
شـناختي هـوش فرهنگـي در      مؤلفـه خصوص عدم سـهم  

توان  ميبيني نگرش پرستاران نسبت به آموزش بيمار،  پيش
ون چندگانه استاندارد سهم تمام يل رگرسيگفت كه در تحل

بيني متغير ملاك بـه صـورت    متغيرهاي پيش بين در پيش
ساير متغيرهاي پيش  تأثيرزمان بررسي شده است شايد  هم
شناختي هوش فرهنگي در   مؤلفهباعث شده است كه  ،بين
نگرش پرستاران نسبت به آمـوزش بيمـار سـهم     بيني پيش

نداشته باشد اين در حالي است كه نتايج ضريب همسـتگي  
تا متغير بـوده   همبستگي دو دار بودنمعناپيرسون نشان از 

  .است
  
  گيري نتيجه

با توجه به ضرورت نـوآوري در آمـوزش پرسـتاران    
 ايه ـ هنسبت به بيماران، پژوهشگران اميدوار هسـتند يافت ـ 

 عملكـرد مفيـد بـراي بهبـود     راهكـار  پـژوهش بتوانـد   اين
بنـابراين بـراي   . نمايـد آموزشي و شغلي پرسـتاران فـراهم   

شـود بـا    تقويت عملكرد آموزشي پرسـتاران، پيشـنهاد مـي   
هـا در افـزايش سـرمايه     ر روشياي گروهي و ساه شآموز

و هوش فرهنگي پرسـتاران تـلاش    ميان گروهي اجتماعي
گـردد كـه واحـدهاي     پيشنهاد مـي  رد، حتي در اين زمينهك

درسي اختياري و يا اجباري تحت عنوان سرمايه اجتمـاعي  
پژوهش حاضـر   .ه گردديارا ها در دانشگاه و هوش فرهنگي

ه پـژوهش  ك ـ نياول ا. داشتز ين ييها تيحدودممعايب و 
ه كتوان گفت  ميو ن بوده يحاضر از نوع پژوهش همبستگ
باشـد   مـي مـلاك   متغيـر  يمتغيرهاي پيش بين علت اصـل 

ــابرا ــدين در تحقيبن ــات بع ــا  يق ــرات س ر يلازم هســت اث
 يم شـناخت يتنظ ـ يهـا  كسـب ( يشـناخت  روان يهـا  يژگيو
عملكـرد   يرو...)  جان، سرسختي، رضـامندي ارتبـاط و  يه

ه در ك ـ ني ـدوم ا. و مطالعه شود يآموزشي پرستاران بررس
اسـتفاده    ها از پرسشـنامه  داده يورآ عجم ين پژوهش برايا

هـا جنبـه    پرسشـنامه ه ك ـن ي ـن رو با توجه بـه ا ياز ا، هشد
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 يريهـا سـوگ   ن اسـت در پاسـخ  ك ـاند مم داشته يخودسنج
 ـ يها پژوهششود در  ميشنهاد يپ. وجود داشته باشد از  يآت

اطلاعـات   يورآ عجم ـ يروش مصاحبه و مشاهده هم بـرا 
  .استفاده شود

  

  تشكر و قدرداني 
ين لوؤپرســـتاران و مســـكليـــه از وســـيله  بـــدين

انجـام ايـن    درهاي استان آذربايجان غربي كـه   بيمارستان
  .شود ميياري نمودند، كمال تشكر و قدرداني ما را پژوهش 
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Relationship between bridging social capital and cultural 
intelligence, and nurses' attitudes toward patient education 

 
 
Khani1 L (MSc.) - Ghaffari2 M (MSc.). 

 
 

Introduction: Bridging social capital and cultural intelligence impact nurses' 
attitudes towards patient education. The aim of this study was to study the relationship 
between bridging social capital and cultural intelligence, and nurses' attitudes toward 
patient education. 

Method: This is a descriptive-correlational study carried out with 200 nurses in 
western Azerbaijan in 2013. The multi-staged cluster sampling method was used to 
choose participants. The Katarzyna Pazhak bridging social capital scale, Ang and et al 
cultural intelligence scale, and nurses' attitudes towards patient education 
questionnaire were used to collect data. Descriptive and inferential statistics were 
used for data analysis. Statistical significance defined as p<0.05. 

Results: A positive relationship was found between nurses' attitudes towards 
patient education and bridging social capital variable (r=0.379, p=0.002), subscale of 
meta- cognition of cultural intelligence (r=0.584, p=0.001) subscale of cognition of 
cultural intelligence (r=0.412, p=0.001), subscale of motivation of cultural 
intelligence (r=0.605, p=0.001) and subscale of behavior of cultural intelligence 
(r=0.675, p=0.001). The results of multi-variable correlation coefficient using the 
input method indicated that bridging social capital and subscale of cultural 
intelligence explain nurses' attitudes towards patient education (R2=0.526). 

Conclusion: Patient education is the main responsibilities of nurses. Since 
positive and significant relationships were found between bridging social capital and 
subscale of cultural intelligence with patient education, there is a need to strengthen 
them in nurses through group training. 
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