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  استرس شغلي و قصد ترك خدمت پرستاران بررسي اثرات رهبري اخلاقي بر
  هاي دانشگاه علوم پزشكي شهركرد بيمارستان

  
  *2مظاهر گنجي ،1محمدرضا دلوي
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  :مقدمه
ي كاركنان به عنوان يك دارايدر هر سازماني 

  ها ترك خدمت آن و بسيار مهم شناخته مي شوند

هزينه هاي زيادي را در زمينه استخدام نيروهاي 
جايگزين و متعاقب آن آموزش، تربيت و آماده سازي 

به مطلوب  مرحله بهره دهي و كارايي كاركنان جديد تا
ترك خدمت در اين بين . )1(سازمان تحميل مي نمايد 

 در انساني نيروي بخش ترين عمدهكه  اندر پرستار
 همگام با ساير و  دهند مي تشكيل را بهداشتي ظامن

مين سلامت، أحرفه هاي پزشكي در راه استقرار حيات، ت
از  ندها مسئوليت دار پيشگيري و مهار كردن بيماري

 ي در نظام ارائه خدمات بهداشتي درمانيبيشتر اهميت

 و پرستار كمبود گسترش ).2( برخوردار مي باشد

 جهاني معضل يك حرفه اين از پرستاران بالاي خروج

 حال در هم و يافته توسعه كشورهاي در هم كه است

 پرستاران از سوم يك به عنوان مثال. رددا وجود رشد

 پرستاران پنجم يك از بيش و اسكاتلند و انگلستان

همچنين  .)3(اند  داشته حرفه اين ترك به تمايل آمريكا
 هاي سال در كمبود پرستار ثيرأتاذعان شده است كه 

 ).4 (رسيد خود خواهد حد بيشترين به 2020 تا 2015
 هر ازاي به خدمت ترك مالي هزينهدر ديگر تحقيقات 

 هزار 88 تا 82 آمريكا در استخدامي شده ثبت پرستار

يا در ديگر مطالعه، بيان ؛ )5(خمين زده شده است ت  دلار

  :چكيده
تعهد و وفاداري كاركنان را فراهم مي سازد و زماني كه كاركنان به زمينه  ،رهبري اخلاقي :زمينه و هدف

 خدمتو تصميم جدي مبني بر ترك يافته در ميان آنان كاهش  كارياسترس  رهبرانشان اعتماد داشته باشند،
و بررسي ميزان درك آثار رهبري اخلاقي بر قصد ترك خدمت پرستاران  ا هدفاين پژوهش ب .نخواهند داشت

  .ه استصورت گرفتآنان استرس كاري به عنوان يك متغير ميانجي در ميان رهبري اخلاقي و قصد ترك خدمت 
 هاي بيمارستان رداز پرستاران شاغل  نفر 180تعداد  ،همبستگي -توصيفي مطالعهاين در  :روش بررسي

ابزار  .انتخاب شدند به صورت تصادفي طبقه اي متناسب با حجم جامعهه علوم پزشكي شهركرد دانشگا
با  داده ها . رهبري اخلاقي، استرس كاري و قصد ترك خدمت بوداستاندارد  شامل پرسشنامهگردآوري داده ها 

  .نديل قرار گرفتتحل مورد تجزيه و SPSS در نرم افزار توصيفي و تحليلياستفاده از آزمون هاي آماري 
كه بين رهبري اخلاقي و قصد ترك خدمت رابطه منفي و معني دار و بين  پژوهش نشان دادنتايج  :يافته ها

و  β ،66/0 =β= -58/0به ترتيب (وجود دارد  ياسترس كاري و قصد ترك خدمت رابطه مثبت و معني دار
05/0P<( مشاهده شد و معني داري همچنين بين رهبري اخلاقي و استرس كاري رابطه منفي ؛)05/0P<  و
29/0- =β.(  

رهبري اخلاقي مي تواند باعث كاهش استرس كاري پرستاران و در نتيجه كاهش قصد ترك  :نتيجه گيري
كاهش عوامل استرس زاي  هاي اخلاقي و لذا مديران مي توانند با گسترش فرهنگ ارزش؛ ها شود خدمت آن

  .ها گردند تعهد سازماني پرستاران و در نتيجه كاهش ترك خدمت آن شغلي باعث افزايش اعتماد، وفاداري و
  

  .دانشگاه علوم پزشكي شهركرد ،ترك خدمت ،كاري رهبري اخلاقي، استرس :هاي كليدي واژه
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 بر علاوه پرستاري در خدمت تركشده است كه 
 120 تا 60معادل اي هزينه با تجربه، پرستاران كمبود

  .)6( پرستار در بر دارد هر ازاي به دلار هزار
بسياري از ترك خدمت ها بصورت اختياري 

ن به عنوارا قصد ترك خدمت و برخي محققين  است
يك ميل هوشيارانه و متفكرانه براي ترك سازمان 

قصد ترك خدمت يكي از عوامل  .)7( تعريف كرده اند
 و) 8(پيش بيني كننده مهم ترك خدمت حقيقي است 

 شوند مي باعث چه عواملي كه موضوع اين از آگاهي
 توانايي در ،بگيرد جدايي به تصميم كارمند يك تا

. )9( است حياتي ربسيا كارمندان براي حفظ سازمان
 نيت سنجش فرد، يك رفتار كننده پيش بيني بهترين
نيز ها  پژوهش. )10( است رفتار آن انجام براي وي
 و شده بيني پيش خدمت ترك بين كه است داده نشان

  برقرار يمستقيم رابطه پرستاران واقعي ترك خدمت
كه ه شده است نشان داد سويياز ). 11-13( باشدمي 

  ه منجر به استرس مرتبط با شغلك يطيف عوامل
ترك خدمت كاركنان سازمان را در پي  مي شوند

  استرس كاري به عنوان مثال. )8( خواهند داشت
ت از مي تواند باعث مرخصي استعلاجي، ترك خدم

 وآنان عملكرد ضعيف جانب شمار زيادي از كاركنان، 
 افزايش احتمالي حوادث ناشي از خطاهاي انساني شود

طرف ديگر رفتارهاي رهبري اثر مستقيمي بر از. )14(
اين  د ونرضايت شغلي كاركنان مي گذار روي تعهد و

رفتارهاي ترك خدمت اثر گذار امر به نوبه خود بر 
بعد اخلاقي رهبري به خاطر نفوذ در اين بين  ).15(است 

رهبر اخلاقي . )16(رهبر بر رفتار كاركنان مهم است 
و رفتار اخلاقي را در  نقش الگو در يك سازمان دارد

نظريه پردازان . )17( ميان زير دستانشان به پيش مي برند
تفسير  تاكنون رهبري اخلاقي را توضيح ونيز مختلفي 
اين شكل از رهبري را از ديدگاه  برخي .نموده اند

يادگيري اجتماعي، رهبري مبتني بر قواعد و ارزش هاي 

م گيري ها هنجاري كه از طريق اعمال، اقدامات، تصمي
اخلاقي و  و شيوه هاي اجرايي تشويق و تنبيه رفتارهاي 

غير اخلاقي در فضاي سازماني نمود مي يابد، تعريف 
در واقع رهبران اخلاقي تلاش مي كنند ). 18(نموده اند 

تصميمات منصفانه بگيرند و مراقب احساسات زيردستان 
كنند كه محيط هاي كاري عادلانه  باشند و تلاش مي

دهند كه نحوه  نشان مينيز مطالعات  و) 19(اد كنند ايج
سر پرستاران با كاركنان خود  ارتباط و رهبري مديران و

روابط مقتدرانه و استبدادي بدون توجه (در موارد منفي 
باعث  )محدوديت هاو  نياز ها و توانمندي ها به شان و

در  .شود تشديد سطح تنش و اضطراب كاركنان مي
در غالب (ه هاي مثبت در رفتار مديران مقابل وجود جنب

زمينه  )جهت گيري اجتماعي و انساني به كاركنان
كاهش تنش و فشار در آن ها را در حوزه هاي مربوط 

تضاد ها و تعارضات و  مسئوليت و اختيارات، به نقش،
 .)20( بخشد احساس ناتواني را تا اندازه اي بهبود مي

ز طريق فرآيندهاي بنابراين رهبري اخلاقي قادر است ا
معطوف به فضا سازي اخلاقي و الگو برداري بر 
كاركنان در تمامي سطوح اثرات خود را به جاي گذارد 
و از جمله متغير هايي كه تحت تاثير رهبري اخلاقي قرار 
مي گيرد مي توان به استرس كاري و قصد ترك خدمت 

از نظر مفهومي، مجموعه اي از روابط . اشاره كرد
ارائه شده  1اي بر اساس آنچه در تصوير شماره زنجيره 

بين رهبري اخلاقي با استرس كاري و قصد ترك 
با توجه به مطالب ذكر شده، اين . خدمت وجود دارد

مطالعه براثر بالقوه رهبري اخلاقي و استرس كاري بر 
  .روي قصد ترك خدمت پرستاران تمركز كرده است

  
  مدل مفهومي پژوهش: 1تصوير شماره 
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  :وش بررسير
كه جامعه  همبستگي -توصيفيپژوهش در اين 

) 1392نفر در سال  1108( آماري آن را كليه پرستاران
هاي دانشگاه علوم پزشكي شهركرد  بيمارستان

، وليعصر )س(هاجر هاي آيت االله كاشاني، بيمارستان(
سيدالشهداء ، )ع(، امام رضا )ع(امام جواد، شهداء، )عج(

حجم نمونه با استفاده از فرمول ي دادند متشكيل  )و سينا
نمونه گيري به صورت . نفر تعيين گرديد 180،كوكرال

تصادفي طبقه اي متناسب با حجم جامعه و نمونه آماري 
  .انجام گرفت

ابزار گردآوري اطلاعات در اين مطالعه 
براي سنجش متغير رهبري اخلاقي از . پرسشنامه بود

 )Ethical Leadership at Work= ELW( پرسشنامه
شامل  استرس كاري از پرسشنامه كلر متغير براي سنجش

قصد ترك خدمت از  متغير براي سنجشسوال و  5
شد و استفاده  نكامن و همكارا سوالي 3پرسشنامه 

 در اين پژوهشها پرسشنامه اين  كرونباخ ضريب آلفاي
كه نشان دهنده  محاسبه شد 83/0و  74/0،78/0 به ترتيب

  . ها مي باشدپايايي آن  سطح مطلوب
يند دو آپرسشنامه ها طي فربراي اجراي پژوهش 

و تطبيق محتوايي تخصصي شدند مرحله اي ترجمه 
انجام  سوالات ترجمه شده با سوالات زبان انگليسي

مشاور و ساير ، توسط استاد راهنما پس از تاييدو  گرفت
مسئولين دانشگاه و  با كسب مجوز از ،اساتيد صاحبنظر

مارستان ها و همچنين ارائه توضيحاتي جهت راهنمايي بي
 .در اختيار افراد تحت مطالعه قرار گرفتپرستاران، 
عرضه براي ارزيابي روايي پرسشنامه اقدام به  همچنين

 و ارزيابي وپرسشنامه ها به چندين صاحب نظر شد 
پايايي پرسشنامه انجام پذيرفت و ها  آن تطابق نظرات

ت بر مقياس پنج درجه اي الاسو .بدست آمد 85/0
تنظيم و ) 5=موافقم تا كاملاً 1=مخالفم كاملاً(ليكرت 
تحليل داده ها در سطح آمار توصيفي . ه شدندپاسخ داد

 .انجام گرفت SPSSو استنباطي با استفاده از نرم افزار 
  مورد  KSنرمال بودن توزيع داده ها با استفاده از آزمون 

  
از  داده هاتوزيع نرمال  بهبا توجه  گرفت وبرسي قرار 

  .استفاده گرديد استنباطي آزمون هاي آماري 
  
  :افته هاي

را پاسخ ) درصد 6/70(نفر  127در اين پژوهش 
را پاسخ دهندگان ) درصد 4/29(نفر  53دهندگان مرد و 

هل و أمت) درصد 2/63(نفر  143. زن تشكيل مي دادند
اواني شترين فريب. مجرد بودند) درصد 8/36(نفر  37

مربوط  )در صد 2/37(نفر  67 با تعدادپاسخ دهندگان 
 5سال وكمترين فراواني با تعداد  30-35به سن 

از . ودبسال  45بيش از مربوط به سن  )درصد 14/7(نفر
پاسخ دهندگان با تحصيلات ليسانس  ،نظر تحصيلات

و  )درصد 40(نفر  72 شترين فراواني با تعداديبداراي 
تحصيلات فوق ليسانس و بالاتر داراي پاسخ دهندگان با 

. بودند )درصد 3/13(نفر  24كمترين فراواني با تعداد 
سال  15تا  10سابقه كاري بيش از پاسخ دهندگان با 

پاسخ و ) در صد 40( 6/47با تعداد شترين فراوانييب
كمترين فراواني سال  20تا  15سابقه كاري دهندگان با 

 .به خود اختصاص دادند درصد را 10نفر و  18با تعداد 
در  6/60 و نفر 109 شترين فراواني با تعداديبهمچنين 

صد مربوط به نوع استخدام رسمي و كمترين فراواني با 
  .بوددرصد مربوط به نيروهاي طرحي  4/4نفر و  8تعداد 

نشان حاصل از تجزيه و تحليل پرسشنامه ها نتايج 
راي متغيرهاي بو واريانس انحراف معيار  ،ميانگينداد كه 

استرس ، براي 71/0 و 84/0، 12/3رهبري اخلاقي به ترتيب 
قصد ترك براي و  88/0و  94/0 ،34/3 به ترتيب كاري
  .بوده است 71/0 و 84/0، 42/3به ترتيب  خدمت

نتايج آزمون رگرسيون بين متغير رهبري اخلاقي 
نشان داد كه بين اين دو پرستاران قصد ترك خدمت  و

 ي منفي و معني داري وجود داردمتغير همبستگ
)05/0P< 58/0 و - =β(كاري و  همچنين بين  استرس ؛

 بودقصد ترك خدمت همبستگي مثبت و معني 
)05/0P<  66/0و =β .(بين رهبري  طرف ديگر از
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اخلاقي و استرس كاري همبستگي منفي و معني داري 
  ).β= -29/0و  >05/0P( داشتوجود 

 

  :بحث
 180 بين در رهبري نگينميا حاضر، مطالعه در

. دست آمده ب 84/0با انحراف معيار  5از  12/3 برابر نفر
معني كه مسئولين پرستاري معيارهاي رهبري  بدين

اخلاقي را در حد متوسط نسبت به پرستاران رعايت مي 
با  5از  34/3ها  همچنين ميانگين استرس شغلي آن. كنند

 ده  اينكه نشان دهنبدست آمد  94/0انحراف معيار 
ست كه استرس شغلي در بين پرستاران مورد مطالعه در ا

پرستاري نيز و همكاران   Lambert.حد متوسط مي باشد
 را يكي از حرفه هاي پر استرس مي دانند و اعلام 

، پرستاران آن هاشغل مورد مطالعه  130داشته اند كه از 
را در مراجعه به پزشك جهت مشكلات ناشي از  27رتبه 

و همچنين صفري . )20(رواني كسب كرده اند  سلامت
عامل استرس نوع  35كه بيش از  نداظهار داشتهمكاران 

پرستاران را با شدت هاي متفاوت از كم تا زياد،  زا
ميزان استرس شغلي  بررسي ).21(ند ديد مي كته

هاي آموزشي وابسته به دانشگاه  پرستاران بيمارستان
  نتايج مطالعه حاضر  نيز تاييدي برعلوم پزشكي زابل 

به ترتيب در مي باشد كه ميزان استرس پرستاران را 
، متوسط و خفيف درصد موارد شديد 7/1 و 7/46، 7/50

  .)22( گزارش نموده است
 قصد ترك خدمتنمره ميانگين در اين مطالعه 

 بدين .بدست آمد 84/0با انحراف معيار  42/3پرستاران 
 خدمت ترك به متوسطي تمايل پرستاران معني كه

بر روي پرستاران   Liouدر مطالعه. مي دهند نشان
 نفر نمونه 120 در بين ميانگيناين آسيايي در آمريكا 

 و Lützénدر مطالعه . )23(گزارش شد  5از  45/2
 فكر به روز هر درصد پرستاران 42/71 نيزهمكاران 

ديگر مطالعه در  ).24(بودند  حرفه پرستاري از خروج
نفر از  350يل به ترك خدمت در بين ميانگين تما

هاي آموزشي دانشگاه علوم پزشكي  پرستاران بيمارستان
  .)25(گزارش شد  93/0با انحراف معيار  35/3شهيد بهشتي، 

امروزه افراد انتظار دارند در سازماني كار كنند 
  گيرند، به خوبي درك شوند و مورد كه مورد توجه قرار

دارند احساس صداقت، احترام قرار گيرند و دوست 
درستكاري، قابليت اعتماد، اعتماد به نفس و اينكه 

فردي كه ). 26(قسمتي از سازمان هستند، داشته باشند 
اين قبيل محيطي با اين خصوصيات را ايجاد مي كند 

رهبري است كه بايد تمام رفتارهايش قابليت هاي  مسلماً
ين اخلاقي را منعكس كند و اصول صداقت و شرافت تعي

  .كننده ي تمام زندگيش باشد
بين رهبري ژوهش حاضر نشان داد كه پنتايج 

اخلاقي و قصد ترك خدمت پرستاران همبستگي منفي 
و همكاران نيز  Mulkiمطالعه . و معني داري وجود دارد

جو اخلاقي بر قصد ترك كار اثر گذار  نشان داده كه
قصد ترك خدمت  رابطه ميان جو اخلاقي  وو است 
 تحت تاثير استرس نقش، مناقشات بين افراد، كاملاٌ

رضايتمندي  خستگي عاطفي، اعتماد به سرپرست و
  باعث  اخلاقي جودر واقع . )27(مي باشد شغلي 

 مثبتي ديد خود شغل به نسبت كاركنان كه شود مي
 و بگذرانند سازمان در را بيشتري مدت و دهند نشان
   .)27، 25، 18(آن باشند  ترك فكر به كمتر

 عنوان به سازمان يك در اخلاقي هاي رفتار
 مديريت و هستند مطرح مديريت مهم براي هاي مسأله
 اخلاقي هاي رفتار بردن بالا  در اساسي نقشي بايد

 رفتار يك سازمان، كاركنان اگر). 27 (باشد داشته
 هنگام سازمان آن در كنند، برداشت اخلاقي را مدير

 نيت و افزايش شغلي رضايت ميزان كه يافت درخواهد
 براي عامل دو اين كه است؛ يافته كاهش خدمت ترك

 صورت اين غير در .است اهميت حايز سازمان بسيار
 كنند، ادراك اخلاقي غير را مدير رفتار كاركنان اگر

 و يابد كاهش شغلي سطح رضايت كه مي شود باعث
نتايج پژوهش ). 28( يابد افزايش خدمت ترك نيت

 اخلاقي بين جو مثبت ي رابطه بيانگريز نحاذقي  نادي و
 منفي سه رابطه  و سازماني تعهد و شغلي رضايت با

   .)29( ه استبود خدمت ترك نيت با بالا ي سازه
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  شواهد حاصل از اين پژوهش همچنين نقش  
استرس شغلي را بر قصد ترك خدمت پرستاران مورد 

مطالعات  برخي ديگر از نتايجبا  يافتهاين . تاييد قرار داد
آثار استرس شغلي را  Gaither ).30-32(همسو مي باشد 

ثر از تعهد شغلي، أبر روي قصد ترك خدمت مت
رضايت شغلي  تعهد سازماني و انتظارات بر آورده شده،

تعهد شغلي رابطه  و به اين نتيجه رسيد كه بررسي كرد
انتظارات بر  و تي با انتظارات بر آورده شده داردمثب

رضايت  نيز رابطه مثبتي با تعهد سازماني وآورده شده 
  .)30(شغلي دارند 

 عوامل نقش به مربوط يافته هاي جديدترين

 كناره به تمايل در هيجاني فرسودگي و آور استرس

 ارائه سطحي چهار الگوي خدمت در ترك و گيري

 بر .است آمده همكاران به دست و  Boyd شده توسط

 پژوهشگران،اين  توسط شده گزارش نتايج اساس

 شاخص دو به عنوان نقش تعارض و نقش وضوح

 هاي شيوه باعث فعالسازي ابتدا شغلي استرس عمده

 مدار مسئله مقابله و مدار هيجان مقابله جمله از مقابله،

 مقابله به ويژه اي مقابله هاي اين سبك سپس د،نشو مي

 به دنبال و هيجاني فرسودگي براي را بستر مدار، هيجان

 به تمايل افزايش آخر در و شغلي رضايت آن كاهش

  .)33(سازند  مي فراهم گيري كناره
مي توان به همبستگي اين پژوهش از نتايج ديگر 

 بين رهبري اخلاقي و استرس شغليمنفي و معني دار 
اين نتايج با نقش ها و مشخصه هاي مطرح . اشاره كرد

برخي ديگر از شده براي رهبري اخلاق مدار كه 
گل پرور و  .)15،18(همسويي دارد  نپژوهشگرا

همكاران در پژوهشي ضمن تاييد  نقش رهبري اخلاق 
مدار بر استرس شغلي، بيان كردند با تقويت رهبري 
اخلاقي، استرس شغلي مبتني بر نشانگرهايي نظير استرس 
ناشي از ناكارآمدي تصوري، استرس ناشي از محدويت 

رض و تضاد و اختيار و استرس ناشي از تعا مسئوليت و
) طور مستقيم و غير مستقيمه ب(فرسودگي هيجاني 

يافته هاي پژوهش سليماني و . )34(تضعيف مي شود 
 ادراكات بين كه است آن از حاكينيز  همكاران

 ميزان استرس با كار بر حاكم اخلاقيات از كاركنان

 بيان دارد به وجود معنادار و منفي رابطه آنان شغلي

 محيط در كه نمايند احساس كنانكار چقدر هر ،ديگر

 سطح ميزان همان به است، حاكم اخلاقيات آنان كاري

 .)35( يابد مي كاهش آنان هاي شغلي استرس

 
 :گيري نتيجه

 به تمايل كه داد نشان حاضر پژوهش يافته هاي

 بررسي مورد پرستاران در متوسط بطورخدمت  ترك

 خارج و بعضا داخل كشور مي مشابه در مطالعات از بيشتر

 و خدمت ترك به ميل بين قبلي هاي پژوهش طبق .باشد
  برقرار مستقيم رابطه پرستاران واقعي خدمت ترك
 .دارد توجه بيشتري به نياز مساله باشد، بنابراين اين مي

با توجه به يافته هاي پژوهش حاضر، استرس همچنين 
و  دششغلي باعث افزايش قصد ترك خدمت پرستاران 

رهبري اخلاقي نقش بسيار مهمي در تقليل استرس شغلي 
نشان  مي توانند با بنابراين مديران پرستاري . ايجاد نمود

دادن تركيبي از ويژگي هاي صداقت، قابليت اعتماد، امين 
تصميم گيري دموكراتيك و مشاركت  خلوص، بودن،

 عدالت و گسترش ، دلسوز و مهربان بودن،حمايتي
ترس زاي كاهش عوامل اس اي اخلاقي وه فرهنگ ارزش

تعهد سازماني  ، وفاداري وشغلي باعث افزايش اعتماد
علاوه  .و در نتيجه كاهش ترك خدمت آنها گردند پرستاران
ثير بسزاي رهبري اخلاقي بر رفتار أبا توجه به تبر اين 

كاركنان، مديراني كه داراي اين سبك رهبري هستند احتمال 
لذا به مديران عالي سازمان ؛ ند داشتموفقيت بيشتري خواه

پيشنهاد مي گردد ضمن حمايت از اين نوع سبك رهبري، 
  .در عزل و نصب مديران به اين مهم توجه نمايند

 

  :تشكر و قدرداني
اين مقاله حاصل قسمتي از پايان نامه كارشناسي ارشد 
آقاي مظاهر گنجي به راهنمايي آقاي دكتر محمدرضا دلوي 

ها و  يمارستانب ينوسيله از مسئولين دانشگاه ومي باشد و بد
پرستاراني كه در اين پژوهش همكاري كردند، تشكر و 

  .قدرداني مي گردد
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Background and aims: Ethical leadership provides commitment and loyalty in personnel. Since 
personnel confidences to their leadership, they won’t find occupation stress. So, they will have 
no serious decision to leave their organizations. The present study was aimed to diagnose the 
effects of ethical leadership on nurses' occupation turnover intention. Job stress was examined as 
a moderating variable between ethical leadership and turnover intention. 
Methods: This research is a descriptive- correlational study in which 180 nurses were enrolled 
from the nurses employed in the hospitals affiliated to Shahrekord University of Medial 
Sciences. The instrument of gathering data was a standard questionnaire of ethical leadership, 
job stress, and turnover intention. Data was analyzed using statistical tests and SPSS software. 
Results: The results of this study indicated that there was a negative correlation and significant 
relationship between ethical leadership and turnover intention, and also a positive correlation, 
and significant relationship between job stress and turnover intention. (P<0.05) (β= 0.58) 
(β=0.66), respectably. Furthermore, there was a negative correlation, and a significant 
relationship between ethical leadership and job stress, (P<0.05) ( /0- =β 29).  

Conclusion: Ethical leadership could help nurses' job stress decrease and hence, turnover 
intention declines. Therefore, managers can promote ethical values and decreases job stress 
factors to increase nurses' trust, loyalty, and organizational commitment to prevent nurses, job 
turnover. 
 
Keywords: Ethical leadership, Job stress, Turnover, Shahrekord University of Medical 
Sciences. 
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