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چکیده
مقدمه: رهبران معنوی با استفاده از اتصال فعالیت‌های کارکنان به ارزش‌های عمیق درونی‌شان، 
باعث افزایش تعهد، عملکرد، انگیزش و نهایتاً بروز رفتاهای شهروندی سازمانی می‌شوند.کارکنان 

متعهد نســبت به سازمان خود احســاس هویت قوی دارند و این تعهد بالای افراد مسلماً در 

افزایش عملکرد آنها نیز مؤثر خواهد بود؛ این پدیده رفتاری در سازمان‌های بهداشتی- درمانی 

که کمیت و کیفیت مراقبت‌های پرستاری مهم است می‌تواند ارزشمند باشد.

هدف: مطالعه حاضر در صدد آزمون مدل ارتباطی بین ابعاد رهبری معنوی )چشم انداز، ایمان/ 
امید و نوع دوستی( و نتایج سازمانی )تعهد، رفتار شهروندی و عملکرد( حاصل از آن در میان 

پرستاران بالینی است.

مواد و روش‌ها: نوع مطالعه توصیفی - مقطعی است که در سال 1392 انجام شده است. جامعه 
آماری این مطالعه را کلیه پرستاران حوزه شهرستان نوشهرتشکیل می‌دادند که )192( نفر از 

آنها به روش نمونه‌گیری تصادفی ساده به عنوان نمونه انتخاب گردیدند. داده‌ها  بوسیله چهار 

پرسشنامه؛ پرسشنامه رهبری معنوی فرای )2005( با ضریب اعتبار)92/4( و پرسشنامه رفتار 

شهروندی سازمانی بل و منگاس )2002(  با ضریب اعتبار )87/6  ( و پرسشنامه تعهد سازمانی 

با ضریب اعتبار) 76/1 ( و پرسشنامه عملکرد سازمانی فرای )2011( با ضریب اعتبار) 84/7 ( 

گردآوری شدند. تجزیه و تحلیل داده با استفاده از نرم افزار SPSS 18 و AMOS 20 و روش 

آماری مدلسازی معادلات ساختاری انجام شد.

یافته‌ها: یافته‌های نشــان دادند که ادراک مثبت پرستاران  از رهبری معنوی با تعهد و بروز 
رفتار شهروندی و عملکرد آنان رابطه داشته است. بگونه‌ای که عملکرد پرستاران هم به صورت 

مستقیم )β=0/87( از بعد ایمان/ امید رهبری معنوی و هم غیر مستقیم یعنی  از طریق رفتار 

شهروندی سازمانی )β=0/60( ارتباط دارد.  پیش‌بینی شد رفتار شهروندی)β=0/83( و تعهد 

سازمانی )β=0/88( بیشترین رابطه را از بعد نوع دوستی رهبری معنوی دارد.  برازش کلی مدل 

نشان داد که  نسبت خی دو به درجه آزادی برابر با 1/65 بود.

نتیجه‌گیری: مدیران پرســتاری و بیمارستان برای بهبود عملکرد و تعهد سازمانی پرستاران 
سعی نمایند ابتدا با ارایه برنامه‌های کاری با اهداف روشن )ایجاد چشم انداز( و برقراری ارتباط 

انسانی )رفتارهای نوع دوستانه( ادراک پرستاران را از رهبری معنوی بهبود بخشند. زیرا که از 

این طریق هم می‌توانند بروز رفتارهای شهروندی را تسهیل نمایند و هم عملکرد مراقبتی ایشان 

دارای کیفیتی مناسب گردد.

کلمات کلیدی: رهبری معنوی، رفتار شهروندی سازمانی، تعهد سازمانی، عملکرد. پرستاری
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 مقدمه

سازمان‌های امروزی در محیطی فعالیت می‌کنند که بسیار پیچیده 

و پویاســت و تغییرات ســریع و غیر قابل پیش بینی در محیط آنها 

به وقوع می‌پیوندد)1(. به واســطه این تغییرات سازمان‌ها به سمت 

چابکی، فعالیت و پویایی بیشــتر پیش می‌روند و به اهمیت نیروی 

انسانی متعهد و برانگیخته  خود به عنوان مهمترین مزیت رقابتی خود 

بیش از پیش واقف می‌شوند )2(. در نتیجه به دنبال ایجاد محیط‌های 

کاری هستند که به آنها در جذب، نگهداری، ارتقاء و انگیزش یک تیم 

ازکارکنــان ماهر و متخصص کمک کند. برای ایجاد چنین محیطی 

ایجاد حس معنویت و هدف در میان کارکنان به عنوان یک ضرورت 

اساسی مطرح شد)3(. معنویت)Spirituality( را می‌توان با استفاده از 

واژه هایی چون اعتماد، عشق، خدمت، خرد، لذت بردن، صلح، وحدت 

و انســجام معنا کرد)4(. معنویت در سازمان مفهوم نوظهوری است 

و بــرای کاربردی کردن آن در ســازمان، معنویت را در کنار رهبری 

ســازمانی و به عنوان رهبری معنوی )Spirituality Leadership( به 

کار می‌برند و این ترکیب را این طور توجیح می‌کنند که افراد تمامی 

نیاز‌های خود )معنوی، ذهنی و فیزیکی( را به محیط کاری می‌آورند 

و  مدیران برای ارضای این نیاز‌ها با استفاده از رهبری معنوی در مورد 

این مفهوم که همه افراد دارای یک صدای درونی هستند شناخت پیدا 

می‌کنند و اینکه این صدای درونی منبع نهایی حل مشکلات فردی و 

کاری و رویارویی با مسائل و مشکلات می‌باشد)5(. بنابراین رهبر باید 

نسبت به پیروانش شناخت کافی پیدا کند تا بتواند بر آنها تأثیر گذارد 

تا قدرت و توانایی افراد برای تحقق اهداف سازمانی افزایش یابد .البته 

در این بین توجه به تمامی نیازهای افراد اهمیت میی‌ابد)6(. با توجه 

به مطالب بیان شده می‌توان گفت اصلی ترین جزئ محیط‌های کاری 

معنوی رهبری معنوی اســت.رهبران معنوی با کمک به دیگران در 

یافتن روح درونی خود،دربه دست آوردن و حفظ اعتماد دیگران،گوش 

دادن مؤثر به خواســته‌های دیگــران و در کل خدمت به همکاران 

خــود بدون در نظر گرفتن علایق شــخصی عمل می‌کنند. رهبران 

معنوی به کار‌ها و فعالیت‌های افراد با اســتفاده از وصل کردن آنها به 

ارزش‌های عمیق درونی شان معنا و مفهوم می‌دهند و باعث افزایش 

تعهد )Commitment(، عملکرد )Performance(، انگیزش و نهایتاً 

تبدیل افراد به شــهروندان سازمانی می‌شوند.کارکنان متعهد نسبت 

به ســازمان خود احســاس هویت قوی دارند و این تعهد بالای افراد 

مســلما در افزایش عملکرد آنها نیز مؤثر خواهد بود این امر می‌تواند 

 موجب فراتر رفتن افراد از وظایف رسمی شان و بروز رفتار شهروندی

ســازمان‌ها  )Organizational Citizenship Behavior(گــردد. 

نمی‌توانند بدون داشــتن افراد متعهد و  شهروندان خوب)7( و درک 

اینکه آنها ارزشمندترین دارایی سازمانند به مسیر حرکت خود ادامه 

دهند)8(.این امر برای سازمان‌های خدماتی چون بیمارستان‌ها به طور 

عام و پرستاران به خاص، از اهمیت زیادی برخوردار است چراکه این 

سازمان‌ها به منابع انسانی خود بسیار وابسته هستند و کارکنان آنها 

تأثیر بسیاری بر رشد و بقا سازمان دارند. به عبارت دیگر سازمان‌های 

خدماتی چون بیمارستان‌ها می‌توانند با ایجاد رهبری معنوی در فرایند 

مدیریت سازمان خود منجر به بهبود بیشتر رقابت و عملکرد سازمان 

خود شوند. 

ایجاد بقا و پایداری ســازمان‌های خدماتی چون بیمارستان‌ها بسیار 

اهمیت دارد چراکه این شرکت‌ها قادر به جذب سرمایه‌های محدود و 

پراکنده در جامعه و هدایت آنها در جهت ارائه مراقبت‌های بهداشتی 

هستند به همین دلیل عوامل مؤثر بر این سازمان‌ها حائز اهمیت است. 

در نتیجه مطالعه حاضر می‌کوشد ادراک کارکنان از رهبری معنوی 

با اســتفاده از مدل فرای )9-12( را به عنوان یک عامل تأثیرگذار بر  

میزان تعهد، رفتار شهروندی سازمانی و عملکرد مورد بحث و بررسی 

قرار دهد )شکل 1: مدل مفهومی مطالعه( تا در صورت اثبات آن رابطه؛ 

مدیران بتوانند با استفاده از رهبری معنوی زمینه افزایش بروز نتایج 

سازمانی مورد نظر را فراهم کنند و به تبع آن سازمان‌ها به جو مطلوبی 

دست یابند که عامل مهمی در بقا و پیشرفت آنهاست. حال؛ با توجه 

به مدل ساختاری این مطالعه )شکل1 ( فرضیات در چهار بخش مورد 

بررسی قرار داده می‌شود تا صحت این مدل مورد آزمون قرار گیرد.

بخش اول: رهبری معنوی ادراک شده)چشــم‌انداز، نوع دوســتی و 

ایمان( با تعهد سازمانی ارتباط دارد.

بخش دوم: رهبری معنوی ادراک شده)چشــم‌انداز، نوع دوســتی و 

ایمان( با رفتار شهروندی سازمانی افراد ارتباط دارد.

بخش ســوم: رهبری معنوی ادراک شده)چشــم‌انداز،نوع دوستی و 

ایمان( با عملکرد سازمانی ارتباط دارد.

بخش چهارم: بررسی تأثیرات مربوط به قسمت نتایج مدل که شامل 

دو فرضیه اســت: قســمت اول: تعهد ســازمانی بر میزان بروز رفتار 

شهروندی پرستاران مؤثر است. قسمت دوم: رفتار شهروندی سازمانی 

پرستاران تأثیر مثبتی بر عملکرد آنها دارد.

 مواد و روش‌ها

نوع مطالعه توصیفی و مقطعی اســت که در ســال )1392(  انجام 

شده  است . نظـــر بـه اینكه در این مطالعه محقق به دنبال بررسی 
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تأثیر رهبری معنوی ادراک شده بر تعهد، عملکرد و رفتار شهروندی 

سازمانی است، می‌توان مطالعه حاضر را توصیفی قلمـداد کــرد. هم 

چنین از آنجا که موضوع این مطالعه  بررسی ارتباط رهبری معنوی 

ادراک شــده با تعهد، عملکرد و رفتار شــهروندی سازمانی است که 

تفهیم و شناسایی این مؤلفه‌ها وهمچنین کیفیت ارتباط بین آنها در 

طراحی و تدوین بهینـــه استراتژی‌های مربوط به منابع انسانی، در 

سازمان‌ها نقش ارزنـده و کاربردی را به دنبال خواهد داشت، می‌توان 

مطالعه حاضر را به عنوان یک مطالعه کاربردی در نظر گرفت. 

جامعه آماری این مطالعه شامل  پرستاران شاغل در حوزه شهرستان 

نوشــهر می‌باشــد . این افراد در بیمارســتان دولتی و کلینیک‌های 

خصوصی مشغول فعالیت هســتند که مجموع تعداد آنها تقربیاً به 

400 نفر رسیده اســت ضمنا این افراد دارای مدرک کارشناسی در 

رشته پرستاری بوده اند.  به طوری‌که حجم نمونه با استفاده از فرمول 

کوکران پس از محاسبه واریانس )0/49(  از نمونه مقدماتی اولیه )30( 

نفره تقریباً )192( نفر محاســبه شده است. این مطالعه در ارتباط با 

جمع‌آوری اطلاعات مربوط به ادبیات موضوع و پیشینـه‌ی تحقیق  بـه 

طور عمـده از روش‌های كتابخانه‌ای با استفاده از کتب، مقالات و پایان 

نامه‌های مربوطه استفاده شده است و در خصوص جمع‌آوری اطلاعات 

جهت تأیید یا رد فرضیه‌های مطالعه از روش میدانـــی  با استفاده از 

پرسشنامه بهره گرفته شده است.

ابزارهــای مطالعه عبارتند از: 1. پرسشــنامه رهبــری معنوی: برای 

اندازه‌گیری رهبری معنوی از پرسشنامه فرای )2005( استفاده شد 

که دارای 13 ســؤال و مقیاس پاسخگویی 5 درجه‌ای )خیلی کم تا 

خیلی زیاد( می‌باشد. سه نمونه از گویه‌های این پرسشنامه عبارتند از: 

»چشم‌انداز سازمان من الهام بخش بهترین عملکرد است. من همیشه 

در انجام کارم بهترین هســتم زیرا من به سازمانم و رهبرانش ایمان 

دارم. رهبران در ســازمان من همانطور که حرف می‌زنند، عمل هم 

می‌کنند« )10(. در این مطالعه پایایی این مقیاس با استفاده از الفای 

کرونباخ 0/92 بدست آمد.

2. مقیاس سنجش رفتار شــهروند سازمانی: این مقیاس توسط بل 

و منــگاس )2002( با 5 گویه  براســاس مقیاس لیکرت 5 درجه‌ای 

لیکرت ساخته شد. گزینه‌ها به صورت )خیلی کم تا خیلی زیاد( است. 

سه نمونه از گویه‌های این پرسشنامه عبارتند از: »به دیگران در انجام 

کارهای سخت و دشوار کمک می‌کنم. اغلب بر بر جوانب مثبت امور 

تأکید و توجه دارم تا کمبودها و مشکلات.  نسبت به اینکه رفتارم چه 

تأثیری بر دیگران گذاشته یا می‌گذارد توجه دارم«. در مطالعه حاضر 

برای بررسی پایایی مقیاس، از ضریب آلفای کرونباخ استفاده و ضریب 

برابر با  0/87 برای 5 گویه حاصل شد)13(. 

3. پرسشــنامه تعهد ســازمانی: برای اندازه‌گیری تعهد سازمانی از 

پرسشنامه فرای )2005( اســتفاده شد که دارای 5 سؤال و مقیاس 

پاسخگویی 5 درجه‌ای )خیلی کم تا خیلی زیاد( می‌باشد. سه نمونه از 

گویه‌های این پرسشنامه عبارتند از: »من بسیار خوشحال خواهم شد 

که کارم را در این ســازمان ادامه بدهم. من با نظر مساعد، سازمانم را 

برای کار کردن به عنوان یک مکان متعهد به دوستانم معرفی می‌کنم. 

من احســاس می‌کنم که مشکلات ســازمانم، مثل مشکلات خودم 

اســت« )10(. در این مطالعه پایایی این مقیاس با استفاده از الفای 

کرونباخ 0/76 بدست آمد.

4. مقیاس ســنجش عملکرد: این مقیاس توسط فرای )2011( با 5 

گویه  براساس مقیاس لیکرت 5 درجه‌ای لیکرت ساخته شد. گزینه‌ها 

به صورت )خیلی کم تا خیلی زیاد( است. سه نمونه از گویه‌های این 

5
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پرسشــنامه عبارتند از: »در بخش کاری من، کیفیت کاری، اولویت 

بالاتری برای کارکنان است. در بخش کاری من، همه افراد بیشترین 

تلاششان را ارائه می‌دهند. بهره وری در گروه کاری من بالا است. در 

مطالعه حاضر برای بررســی پایایی مقیاس، از ضریب آلفای کرونباخ 

استفاده و ضریب برابر با  0/84 برای 5 گویه حاصل شد )12(. اعتبار 

محتوای پرسشنامه به کار رفته در مطالعه حاضر، توسط چند نفر از 

خبرگان آشــنا به حوزه این مطالعه مورد تأیید قرار گرفته و از اعتبار 

لازم برخوردار می‌باشد.     

 در نهایت پس از پخش و جمع آوری پرسشــنامه داده‌های به دست 

آمده از آن با اســتفاده از نرم افزار Spss 18 وAmos 20 مورد تجزیه 

و تحلیل قرار گرفته است. در این مطالعه از روش تحلیل مدل‌سازی 

معادلات ساختاری استفاده شد. رهبری معنوی به عنوان متغیر پیش 

بین و تعهد، رفتار شهروندی و عملکرد به عنوان متغیر ملاک منظور 

شده‌اند. 

 یافته‌ها

ویژگی‌های فردی نمونه در جدول )1(  قابل مشاهده است. 

در مدل‌ســازی معادلات ســاختاری میزان انطباق داده‌های و مدل 

مفهومی مطالعه بررسی شد كه آیا از برازش مناسب برخوردار است 

و از طرف دیگر معناداری روابط این مدل برازش یافته آزمون شــد. 

جهت بررســی و تایید مدل‌های اندازه‌گیری برای تست فرضیه‌ها از 

مدل سازی معادلات ساختاری استفاده شده است.   نتایج مدل‌های 

اندازه گیری و مدل نهایی در جدول) 2 ( قابل مشاهده است.

نتایج حاصل از اطلاعات ارائه شــده در جدول) 1( در خصوص مدل 

ساختاری مطالعه, به شرح زیر می‌باشد:

در توضیح مقدار كای اسكور بهنجار شده به درجه آزادی آن لازم است 

ذکر شــود که هر چه مقدار کای‌اسکوئر به درجه آزادی کوچک‌تر 3 

باشد برازش مدل تدوین شده توسط مطالعه‌گر رضایت ‌بخش‌تر و بهتر 

است. با توجه به اینکه مقدار df/2اχ برای مدل‌ی‌های اندازه‌گیری کمتر 

از 3 )1/65( می‌باشــد، می‌توان نتیجه گرفــت که مقدار df/2اχ برای 

مدل‌های اندازه‌گیری مناسب است. یکی از معتبرترین شاخص‌هایی 

که برای بررسی برازندگی مدل به کار می‌رود شاخص نیكویی برازش 

)GFI: goodness-of-fit index( اســت. این شــاخص را می‌توان به 

عنوان مشــخصه‌ای مشابه R2 در رگرســیون چند متغیری در نظر 

گرفت . هرچه شــاخص نیكویی برازش نزدیک‌تر به )1/00( باشــد 

مدل با داده‌ها برازش بهتری دارد. شــاخص شاخص نیكویی برازش 

برای مدل‌های اندازه‌گیری بزرگ‌تر از)0/90( می‌باشــد که نشان از 

بــرازش خوب داده‌ها از مدل دارد. از دیگر شــاخص هایی  که برای 

 بررسی برازش مدل به کار می‌رود شاخص نیكویی برازش اصلاح شده

 )AGFI: adjusted goodness-of-fit index( اســت. هرچه شاخص 

نیكویی برازش اصلاح شده نزدیک‌تر به )1/00( باشد مدل با داده‌ها 

برازش بهتری دارد. شاخص AGFI برای مدل‌های اندازه‌گیری بزرگ‌تر 

از )0/90( می‌باشد که نشان از برازش خوب داده‌ها از مدل دارد. 

 شــاخص برازش تطبیقــی )CFI: Comparative fit index(، یکی 

از شــاخص‌های مدل‌سازی معادلات ساختاری است که مقادیر بین 

جدول1. ویژگی‌های فردی نمونه 

درصد فراوانیفراوانیمتغیر

جنسیت
590/31مرد
1330/69زن

وضعیت تأهل
780/41مجرد
1140/59متاهل

سن

25-18350/18
35-26830/43
45-36490/26
55-46170/09
55<80/04
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)0/90تا 0/95( به عنوان قابل قبول بودن مدل و مقادیر بالاتر از )0/95( 

برای این شاخص به عنوان برازش بسیار خوب داده‌ها بهمدل تفسیر 

می‌شود. مقدار شــاخص برازش تطبیقی برای مدل‌های اندازه‌گیری 

بزرگ‌تر از)0/90( است که می‌توان نتیجه گرفت که داده‌ها به خوبی 

از ‌ اندازه‌گیری حمایت می‌کنند. نیز یکی دیگر از شاخص‌های برازش 

  )Root mean square error of approximation:RMSEA ( مــدل

است که در مدل‌های قابل قبول دارای مقدار)0.10(یا کمتر می‌باشد، 

برازش مدل‌های که دارای مقادیر بالاتر از )0/1( هستند ضعیف برآورد 

می‌شــوند.  همانطور که در )جدول 1 ( مشاهده می‌شود مقدار این 

شــاخص برای مدل اندازه گیری کمتر از )0/064( می‌باشد که این 

شاخص نیز نشان از برازش خوب مدل‌ها توسط داده‌ها است.

در نهایت با توجه به نتایج بدست آمده در )جدول 1 (، می‌توان نتیجه 

گرفت که شاخص‌های کلی؛  نشان از برازش خوب مدل توسط داده‌ها 

دارد و یــا به عبارتی می‌توان گفت که داده‌های جمع‌آوری شــده به 

خوبی مدل را مورد حمایت قرار می‌دهند. مدل معادلات ساختاری به 

همراه ضرایب رگرسیونی در )شکل 2 ( ارائه شده است. 

با توجه به نتایج به دست آمده از تحلیل مسیر انجام شده مشخص شد 

که رهبری معنوی ادراک شده از سوی افراد بر نتایج فردی و سازمانی 

تأثیر مثبتی دارد.

همانطوریکه در مدل مطالعه نشان داده شده است: رهبری معنوی و 

نتایج فردی و سازمانی دو قسمت اصلی تشکیل دهنده مدل هستند 

که هریک به طور جداگانه به سه زیر مجموعه تقسیم می‌شوند که در 

مورد هریک به طور کامل بحث شد. با توجه به مدل ساختاری مطالعه 

؛ هدف رسیدن یا تحت تأثیر قرار دادن  نتایج سازمانی )تعهد، عملکرد 

و رفتار شهروندی ســازمانی( با استفاده از ادراک کارکنان از رهبری 

معنوی صورت گرفته از سوی مدیرانشان است که نتایج این  فرضیات 

مدل در چهار بخش ارایه می‌شود.

بخش اول: رهبری معنوی ادراک شده)چشــم‌انداز، نوع دوســتی و 

ایمان( با تعهد ســازمانی ارتباط دارد) بر تعهد سازمانی مؤثر است(. 

نتایج حاکی از آن است که رهبری معنوی ادراک شده)چشم‌انداز،نوع 

دوستی و ایمان( بر تعهد سازمانی افراد تأثیر مثبتی دارد.طبق  شکل 

)2( چشــم‌انداز با ضریب اســتاندارد )0/81(، نوع دوستی با ضریب 

اســتاندارد ) 0/88( و ایمان / امید نیز با ضریب استاندارد ) 0/84( با 

تعهد سازمانی پرستاران ارتباط دارند. 

بخش دوم: رهبری معنوی ادراک شــده )چشــم‌انداز، نوع دوستی و 

ایمان( با رفتار شهروندی سازمانی افراد ارتباط دارد ) بر رفتار شهروندی 

سازمانی مؤثر است(. نتایج حاکی از آن است که رهبری معنوی ادراک 

شده)چشم‌انداز، نوع دوســتی و ایمان( بر رفتار شهروندی سازمانی 

افراد تأثیر مثبتی دارد. طبق  شکل )2( چشم‌انداز با ضریب استاندارد 

)0/81(، نوع دوستی با ضریب استاندارد ) 0/83( و ایمان / امید نیز با 

ضریب استاندارد ) 0/75(  با رفتار شهروندی پرستاران ارتباط دارند. 

بخش ســوم: رهبری معنوی ادراک شده)چشــم‌انداز،نوع دوستی و 

ایمان( با عملکرد سازمانی ارتباط دارد) بر تعهد سازمانی مؤثر است(. 

نتایج حاکی از آن اســت که رهبری معنوی ادراک شده)چشم‌انداز، 

نوع دوستی و ایمان( برعملکرد سازمانی افراد تأثیر مثبتی دارد. طبق  

شکل )2( چشم‌انداز با ضریب استاندارد )0/75(، نوع دوستی با ضریب 

اســتاندارد ) 0/71( و ایمان / امید نیز با ضریب استاندارد ) 0/87( با 

عملکرد سازمانی پرستاران ارتباط دارند.

بخش چهارم: بررسی تأثیرات مربوط به قسمت نتایج مدل که شامل 

دو فرضیه است :

قسمت اول: تعهد سازمانی بر میزان بروز رفتار شهروندی کارکنان مؤثر 

است. نتایج مطالعه نشان می‌دهد که تعهد سازمانی تأثیر مثبتی بر 

جدول2. شاخص‌هاي کلي برازش مدل ساختاري مطالعه

χ2/dfGFIAGFICFIRMSEA نام شاخص

2/140/990/970/990/003مدل اندازه‌گیری رهبری معنوی

1/260/970/940/980/016مدل اندازه‌گیری تعهد سازمانی

1/120/950/930/960/072مدل اندازه‌گیری عملکرد

2/020/980/960/990/008مدل اندازه‌گیری رفتار شهروندی

1/650/980/920/990/064مدل ساختاري مطالعه

کمتر از 0/10  بيشتر از 0/90کمتر از 3برازش قابل قبول
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بروز رفتار شهروندی سازمانی دارد )0/62(.  به عبارت دیگر با افزایش 

میزان تعهد سازمانی می‌توان افزایش بروز رفتار شهروندی سازمانی را 

انتظار داشت. با توجه به مدل مطالعه و روابط موجود در آن می‌توان 

به این نتیجه رســید که رهبری معنوی )شامل ابعاد چشم‌انداز، نوع 

دوســتی و ایمان( به صورت مستقیم و غیر مستقیم )از طریق تأثیر 

مثبت بر عملکرد و به تبع آن تأثیر مثبت عملکرد بر رفتار شــهروند 

سازمانی( باعث بروز رفتار شهروندی می‌شود. 

قســمت دوم :رفتار شهروندی سازمانی افراد تأثیر مثبتی بر عملکرد 

آنها دارد. نتایج مطالعه نشــان می‌دهد که رفتار شهروندی سازمانی 

تأثیر مثبتی بر عملکرد افراد دارد )0/60( . به عبارت دیگر هر چه بروز 

رفتار شهروندی سازمانی افزایش یابد عملکرد افراد نیز بهبود خواهد 

یافت . با توجه به مدل مطالعه می‌توان به این نتیجه رسید که رهبری 

معنوی)شامل ابعاد چشم‌انداز،نوع دوستی و ایمان ( به صورت مستقیم 

و غیر مستقیم )از طریق تأثیر مثبت بر رفتار شهروندی سازمانی و به 

تبع آن تأثیر مثبت رفتار شهروندی سازمانی با عملکرد( باعث افزایش 

عملکرد افراد خواهد شد.

 بحث

در این مطالعه به دنبال بررســی تأثیر رهبری معنوی ادراک شده بر 

تعهد،عملکرد و رفتار شهروندی سازمانی پرستاران انجام شده است؛ 

کــه به طور کلی می‌توان نتیجه گرفت؛  مدیرانی که رهبران معنوی 

خوبی هســتند و کارکنان زیر دست آنها نسبت به این مفهوم ادراک 

مثبتی دارند می‌توانند به نتایج سازمانی مطلوبی چون تعهد،عملکرد و 

رفتار شهروندی دست یابند که هریک از آنها خود به تنهایی مزایای 

بسیاری را هم برای ســازمان و هم برای افراد سازمان دارد و این امر 

در ســازمان‌های کوچک از اهمیت بیشتری برخوردار خواهد بود. در 

ســازمان‌های کوچک که در این مطالعه مورد بررسی قرار گرفته اند 

تعداد افراد کم است و معمولا افراد روابط نزدیکی هم با یکدیگر و هم با 

مدیران خود دارند که این امر می‌تواند در دست یابی مدیران به اهداف 

سازمانی مؤثر باشد.مدیران این سازمان‌ها با توجه به ویژگی ارتباطی 

موجود در این ســازمان‌ها می‌توانند یک رهبر معنوی مطلوب باشند 

و همانطوریکه نتایج مطالعه نشان داد آنها می‌توانند با استفاده از سه 

فرایند اصلی رهبری معنوی یعنی ایجاد چشم‌انداز،ایمان و امید و رفتار 

نوع دوستانه با افراد زیردست خود کارکنانی را پرورش دهند که علاوه 

بر اینکه عملکرد مطلوبی داشته باشند و به سازمان خود متعهد شوند 

شهروندان خوبی نیز برای سازمان خود محسوب می‌شوند.

نتایج حاکی از آن است که رهبری معنوی ادراک شده )چشم‌انداز، نوع 

دوســتی و ایمان( بر تعهد سازمانی افراد تأثیر مثبتی دارد. نتایج این 

مطالعه با مطالعه‌های فرای و همکاران )2011( هم راستا است)12(. 

در این راستا بیشترین تأثیر را عشق به نوع دوستی بر تعهد سازمانی 

دارد و بعد از آن به ترتیب چشم‌انداز و ایمان بر تعهد تأثیر مثبت دارند. 

این تأثیر مثبت به این معنی اســت که ادراک مثبت افراد از رهبری 

معنوی صورت گرفته از سوی مدیرانشان بر میزان تعهد آنها نسبت 

به سازمان تأثیر دارد و مدیران می‌توانند از این طریق از مزایای تعهد 

سازمانی بهره‌مند شوند و از آن در جهت منافع سازمانی و منافع مورد 

انتظار هریک از افراد استفاده کنند.به عبارت دیگر می‌توان گفت که 

مدیــران با ایجاد ادراک مثبت از رهبری معنوی در حقیقت در افراد 

9

شکل2. نتايج مدلي معادلات ساختاري متغيرهاي مطالعه
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سازمان تکاپویی ایجاد می‌کنند تا در جهت اهداف سازمانی حرکت 

کنند و فرقی بین اهداف شخصی و سازمانی قائل نباشند )14(.

همینطور نتایج نشان دادند که رهبری معنوی ادراک شده )چشم‌انداز، 

نوع دوســتی و ایمان( بر رفتار شهروندی سازمانی افراد تأثیر مثبتی 

دارد. نتایج‌ای مطالعه با مطالعه‌های چ و لی )2013( هم راستا است 

)15(. در این راســتا بیشترین تأثیر را عشق به نوع دوستی بر رفتار 

شــهروندی دارد و بعد از آن به ترتیب چشــم‌انداز و ایمان بیشترین 

تأثیر را بر رفتار شــهروندی دارند. از این تأثیر مثبت می‌توان نتیجه 

گرفت که هر چه ادراک افراد از رهبری معنوی مطلوب‌تر و مثبت‌تر 

باشد بروز رفتار شهروندی در آنها بیشتر است که به تبع آن می‌توان 

بر نتایج و پیامد‌های رفتار شهروندی سازمانی مانند سرمایه اجتماعی، 

وفاداری،کارآفرینی، تسهیم دانش، افزایش عملکرد، اثربخشی،کیفیت 

خدمات و محصولات،کاهش غیبت و ترک شغل و تشویق به کارتیمی 

کارکنان دست یافت. 

عــاوه بر این دیگر نتایج حاکی از آن بودند که رهبری معنوی ادراک 

شده )چشم‌انداز، نوع دوستی و ایمان( برعملکرد سازمانی افراد تأثیر 

مثبتــی داردکه  با مطالعه‌های فرای و همــکاران )2011( و حمید و 

دهقانی‌زاده )1391( هم ســو است)12، 16(. در این راستا بیشترین 

تأثیر را ایمان/ امید بر عملکرد سازمانی افراد دارد و بعد از آن به ترتیب 

چشم‌انداز و عشق به نوع دوستی بیشترین تأثیر را بر عملکرد سازمانی 

افراد دارند. این تأثیر این مفهوم را نتیجه می‌دهد که هر چه ادراک افراد 

از رهبری معنوی مطلوب‌تر و مثبت‌تر باشد تأثیر بیشتری بر عملکرد 

سازمانی آنها خواهد داشت و در جهت بهبود آن عمل خواهد کرد.

مدیران با ویژگی رهبری معنوی در سازمان‌های کوچک و با استفاده از 

جو خاص حاکم بر این سازمان‌ها می‌توانند با استفاده از ایجاد چشم‌انداز 

جذاب سازمانی و آگاه سازی افراد  نسبت به افزایش رقابت جهانی و 

همین تغییرات سریع محیط و تکنولوژی افراد را در جهت رسیدن به 

اهداف سازمانی و آرمان‌ها هدایت و ترغیب کنند و همچنین با ایجاد 

امید و ایمان در افراد نسبت به اهداف و مقاصد سازمانی در افراد حس 

اعتماد را به وجود آورند تا افراد بهتر و بیشتر به چگونگی رسیدن به 

اهداف فکر کنند و در نهایت با رفتار‌های نوع دوستانه خود همچون 

صداقت، صبر، مهربانی،بخشش، پذیرش، قدرشناسی،فروتنی،شجاعت

،اعتماد،وفاداری،و شفقت بر تأثیرات منفی مانند خشم و ترس غلبه 

کنند و از طریق دوستی و رفاه ایجاد شده حش مشارکت افراد سازمان 

را در غالب یک تیم  بر انگیزند و به نتایج مورد نظر خود برسند.

با توجه به مطالب بیان شده در صورتی که برای افراد سازمان چشم‌انداز 

روشن و جذابی ایجاد شود و در افراد برای رسیدن به آن حس ایمان و 

امید را شعله ور سازیم و بتوانتم در کنار این عوامل رفتار نوع دوستانه 

از خود بروز دهیم به عنوان یک مدیر )با توجه به نتایج مطالعه حاضر( 

می‌توانیم تعهد و عملکرد کارکنان خود را در جهت مطلوب تحت تأثیر 

قرار دهیم و انها را تر غیب به بروز رفتار شهروندی در سازمان کنیم. 

افراد متعهد در ســازمان  افرادی هستندکه سعی می‌کند مسئولیت 

بیشتری را بپذیرند و بیشتر برای سازمان وقت صرف می‌کنند البته این 

تعهد زمانی قوی تر خواهد شد که این افراد احساس کنند که سازمان 

نیز نسبت به آنها متعهد است.

با توجه به نتایج مطالعه مدیران به ترتیب با استفاده از رفتار نوع دوستانه 

و ایجاد چشم‌انداز و ایمان در رسیدن به آن می‌توانند کارکنان متعهد 

به سازمان را پرورش دهند و همینطور عملکرد آنها را تحت تأثیر قرار 

دهند البته طبق نتایج به دست آمده ایمان و امید افراد در رسیدن به 

چشم‌انداز مطرح شده بیشترین تأثیر را بر بهبود عملکرد افراد سازمان 

دارد. مدیران با استفاده از ابعاد رهبری معنوی به خصوص با استفاده 

از ایجاد چشم‌انداز و رفتار‌های نوع دوستانه می‌توانند موجبات بروز این 

رفتار را در افراد به وجود آورند.

  نتیجه‌گیری

با توجه به مدل ساختاری مطالعه به طور کلی می‌توان این طور نتیجه 

گرفت که ســازمان‌ها به دنبال افزایش عملکرد هســتند و همانطور 

که نتایج نشــان داد ابعاد رهبری معنوی و تعهد و رفتار شــهروندی 

ســازمانی بر عملکرد افراد تأثیر مثبت دارند و این امر کلیدی برای 

موفقیت سازمان تلقی می‌شود. به عبارت دیگر با افزایش ادراک افراد 

از مؤلفه‌های رهبری معنوی می‌توان به نتایج مورد نظر مشخص شده 

در مدل مطالعه دســت یافت. هرچه رفتار‌های نوع دوستانه و ایجاد 

بینش و ایمان در رسیدن به هدف توسط مدیران سازمان بیشتر انجام 

شود علاوه بر اینکه به طور مستقیم بر عملکرد افراد تأثیر مستقیم دارد 

باعث به وجود آمدن جو مشــارکت و تعامل اجتماعی می‌شود که به 

وجود آورنده رفتار شهروندی سازمانی و تعهد سازمانی است که این دو 

عامل نیز در به وجود آمدن عملکرد مطلوب مؤثر هستند.

در راستای نتایج پیشنهاد می‌شود که مدیران پرستاری برای بهبود 

عملکرد پرستاران سعی نمایند ابتدا با ارایه برنامه‌های کاری با اهداف 

روشن)چشــم اندار(  و برقراری ارتباط انسانی)نوع دوستی(  ادراک 

آنــان را ازرهبری معنوی بهبود بخشــند زیرا کــه از این طریق هم 

می‌توانند بروز رفتارهای شــهروندی را تسهیل نمایند و هم عملکرد 

مراقبتی ایشان دارای کیفیتی مناسب گردد. موارد زیر را می‌توان بطور 

www.sid.ir


www.SID.ir

Arc
hive

 of
 S

ID

 رهبري معنوي ادراک شده با تعهد، رفتار شهروندي و عملکرد پرستاران

59فصلنامه مديريت پرستاري  سال سوم، دوره سوم، شماره دوم، تابستان1393

جزیی‌تری ارایه نمود.: 

1- ایجاد آشــنایی مدیــران با رهبری معنوی و شــیوه کار برد آن، 

 2- اســتفاده از ارتباطات بین فردی برای ایجاد مشــارکت بیشــتر،

3-ترسیم اهدافی برای سازمان و افراد تا علاوه بر اینکه بر انگیزاننده 

باشند قابل دستیابی و دور ذهن افراد نباشند. 4-مدیران سعی کنند با 

افراد زیر دست خود صمیمانه تر رفتار کنند زیرا لازمه ادراک مثبت از 

رهبری معنوی است. 5-ترسیم نظام منعطف پاداش و تنبیه تا از سو 

استفاده‌های افراد جلوگیری به عمل آید و این امر می‌تواند لازمه رفتار 

شهروندی باشــد.6-مدیران سازمانی با دادن بازخور عملکرد به افراد 

می‌توانند به انها کمک کنند.

 تشکر و قدرانی

مطالعه حاضر صرفاً یك مطالعه اکتشافی بوده كه به پایان‌نامه یا طرح 

مطالعه‌ی خاصی مربوط نمی باشــد. محققان بر خود لازم می‌دانند 

از کلیه پرستاران و مسؤولان محترم بیمارستان‌های شرکت‌کننده و 

همکارانی که در انجام این مطالعه ما را یاری نمودند، تشکر و قدردانی 

نمایند.
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Structural equation modeling of the relationship between 
perceived spiritual leadership with organizational commitment, 
organizational citizenship behavior and performance in nurses

Introduction: Spiritual leaders by using cohesive performances’  
employees to their internal human values resulted to increased their 
 commitment, motivation and organizational citizenship behaviors. Staffs 
commitment has powerful sense to their organization and its effects on 
increasing their performance. This behavioral phenomenon in health care 
organizations is valuable because quantity and quality of care is important 
in there.
Aim: This main purpose of this study was to assessing the relationship 
between dimensions of perceived spiritual leadership (vision, faith / hope 
and altruism) with organizational outcomes (commitment, organizational 
citizenship behavior and performance) in clinical nurses.
Method: It was cross-sectional and descriptive study that was done 
in 2012.All of the nurses in Noshahr city were study population that 
(192) of them selected simple randomly. Data were gathered by four  
questionnaires; Spiritual Leadership Questionnaire (Fry 2005), it’s 
reliability coefficient (92.4), Organizational Citizenship Behavior (Bell&  
Mengass 2002) it’s reliability coefficient (87.6), Organizational Commitment  
Questionnaire and Questionnaire for Organizational Performance (Fry 
2011) with reliability coefficients (76.1, 84.7) respectively.
 Data analysis with use SPSS 18 and AMOS 20 software and structural 
equation modeling method was done.
Results: The findings showed that the nurses’ perception of spiritual  
leadership had relationship with organizational commitment and  
citizenship behavior. So, nurses’ performance effected directly 
(β=0.87) in faith / hope domain in spiritual leadership and also, indirect  
relationship (0.60) in citizenship behavior effected their performance. Nurses’  
citizenship behavior (β=0.83) and organizational commitment (β=0.88) 
had more effect from altruism domain of spiritual leadership. Overall of 
model fitness showed  χ2/df equal with 1.65.
Conclusion: Nurse managers and hospital administrators must be try for 
improving nurses’ performance and organizational commitment. At first 
in planning with clarified goals (vision) and human relationship (altruism) 
improved nurses’ perception in spiritual leadership. Because by this way 
they could facilitate organizational citizenship behaviors and also, delivery 
nursing care with high quality. 
Key words: nursing organizational citizenship behavior, organizational 
commitment, organizational performance, spiritual leadership, nurse
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