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گری سلامت جسمانی ای با میانجیارتباط بین رفتار شهروندی سازمانی و رفتار حرفه

 پرستاران
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 29/2/1044 :رشیپذ ،20/9/1399 اصلاح: ،0/8/1399 :دریافت

 خلاصه
دنبال  های شده و ارتقای عملکرد سازمان و کیفیت خدمات را بتواند سبب بروز رفتار حرفهعملکرد فراتر از وظایف شغلی است که میرفتار شهروندی سازمانی  :هدف و سابقه

انی و رفتار رفتار شهروندی سازمبین این پژوهش با هدف بررسی ارتباط لذا ها است. سلامت جسمانی پرستاران از الزامات کیفیت عملکرد آنبا توجه به اینکه داشته باشد. 

  .شدی پرستاران انجام انگری سلامت جسمای با میانجیحرفه

 انیو آیت الله روحکودکان امیر کلا، شهید یحیی نژاد، شهید بهشتی های بیمارستان درنفر از پرستاران شاغل  344بر روی  1398در سال  مقطعیاین مطالعه  ها:روش و مواد

 گویه 20) ادساکفپشهروندی سازمانی  مشخصات دموگرافیک، رفتاراطلاعات مربوط به  چهار قسمتی پرسشنامه. با استفاده از شدوابسته به دانشگاه علوم پزشکی بابل انجام 

  و مورد بررسی قرار گرفت.آوری  (، جمع10-98 با طیف نمره گویه 10)( و سلامت جسمی 22-134ه با طیف نمر گویه 22) گزای ، رفتار حرفه(20-124 با طیف نمره

 22/24±93/12 سال قرار داشت. میانگین رفتار شهروندی سازمانی 34-39افراد در بازه  %0/49( بودند. سن %34نفر مرد ) 144( و %24نفر از پرستاران زن ) 204تعداد  ها:یافته

 (.p<441/4، ضریب مسیر= 081/4دار بود ) ای مستقیم و معنیبرآورد شد. ارتباط بین رفتار شهروندی سازمانی و رفتار حرفه 34/142±22/18ای و میانگین رفتار حرفه

 . (p<44/4داشت )ای گری در رابطه بین رفتار شهروندی سازمانی و رفتار حرفهی نقش میانجیانسلامت جسمبود و  12/02±84/14میانگین سلامت جسمانی 

ن در این رابطه گری سلامت جسمانی پرستاراارتباط مستقیم وجود داشت و نقش میانجی ایبین رفتار شهروندی سازمانی و رفتار حرفهنتایج مطالعه نشان داد که  گیری:نتیجه

 .تایید گردید

 .یانای، سلامت جسمحرفه رفتار شهروندی سازمانی، رفتارپرستار، بیمارستان،  کلیدی: هایواژه

  مقدمه
های مختلف و برای مرتفع نمودن ه ها در حوزدر جوامع مدرن امروزی سازمان

رائه ها وظیفه اها به عنوان یکی از این سازماناند. بیمارستاننیازها توسعه یافته

را بر عهده دارند و نظام سلامت از این طریق قادر به خدمات بهداشتی و درمانی 

ها جزو . بیمارستان(1) تحقق رسالت تامین، حفظ و ارتقای سلامت خواهد بود

 ربها نیروی انسانی نقش اصلی را آیند و در آنهای اجتماعی به شمار میسازمان

عهده دارند. پرستاران بیشترین گروه تخصصی شاغل در بیمارستان هستند و 

ها به دلیل ارتباط و مواجهه مستقیم با بیماران، اجرای دستورات حساسیت شغلی آن

. همچنین عملکرد (2)های کاری مختلف بسیار بالا است پزشکی و فعالیت در شیفت

ر دارد های ارائه شده به بیماران تاثیصورت مستقیم بر کیفیت مراقبته پرستاران ب

 Organizational Citizenship. رفتار شهروندی سازمانی )(3و0)

Behavior یکی از فاکتورهای تعیین کننده سطح عملکردی کارکنان از جمله )

 توان به دو گروه رفتارهای را میرفتار کارکنان . مجموع (4)باشد پرستاران می

 درون نقشی و رفتارهای فرانقشی تقسیم نمود. رفتار شهروندی سازمانی به آن گروه 

                                                           

 می باشد. علوم پزشکی آزاد اسلامی تهران پرستاری دانشگاه کارشناسی ارشد روان بهاره زاهدپاشا دانشجوی رشته  مهنا این مقاله حاصل پایان  
 یمحمد صاحب الزماندکتر مسئول مقاله:  *

 E-mail: m_szamani@yahoo.com                                                      421-02911942 تلفن:، گروه مدیریت. بهداشت دانشکده، علوم پزشکی تهران، اسلامیآزاد دانشگاه تهران،  آدرس:

 

. رفتار (1)باشد گردد که فراتر از وظایف تعریف شده شغلی میاز رفتارها اطلاق می

انی کیفیت خدمات ارائه شده توسط پرستاران را تحت تاثیر قرار شهروندی سازم

گونه رفتارها  . بروز این(0)شود دهد و موجب افزایش رضایتمندی بیماران میمی

عه ساز پیشرفت و توستواند زمینهدهد و میفزایش میرضایت شغلی پرستاران را ا

های آموزشی درمانی همدان توسط . بررسی پرستاران بیمارستان(2)سازمان شود 

Sadeghi  و همکاران نشان داده که وضعیت رفتار شهروندی سازمانی در سطح

پرستار در مصر توسط  380. همچنین بررسی (8)نسبتاً مطلوب قرار داشته است 

Metwally  و همکاران حاکی از وضعیت متوسط رفتار شهروندی سازمانی بوده

حرفه پرستاری به عنوان یکی از مشاغل حساس در نظام سلامت نیازمند  .(9)است 

 دای را در خود رشد دهنهای حرفهپرستارانی است که حرفه خود را پذیرفته و ویژگی

رعایت و به  از مفاهیم اساسی و بنیادی در پرستاری است ای. رفتار حرفه(14)

های پرستاری در جهت بهبود عملکرد استانداردهای رفتاری ویژه در ارائه مراقبت

ای از الزامات انجام صحیح وظایف محوله پرستاران رفتار حرفه. (11)گردد اطلاق می
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

041                                                                                                                                                                                 1044سال  /23شگاه علوم پزشکی بابل/ دوره مجله دان 
 و همکاران بهاره زاهدپاشا ؛...ی گریانجیبا م یاو رفتار حرفه یسازمان یرفتار شهروند نیارتباط ب

 

 بیماران در ارتباط ها و پیامدهایصورت مستقیم با عملکرد آنه است و از این رو ب

ای پرستاران و همکاران وضعیت رفتار حرفه Khajavi. (12)باشد می

. از (13)های آموزشی درمانی مازندران را در سطح قوی گزارش نمودند بیمارستان

شود، که رفتار شهروندی سازمانی اقدامات فراتر از وظایف شغلی را شامل می آنجایی

ای در پرستارانی که از سطح مطلوبی از رفتار شهروندی برخوردارند بروز رفتار حرفه

رادی ای توسط افبسیار محتمل است. به عبارت دیگر احتمال تبعیت از رفتار حرفه

حال  . با این(10)تند، بالاتر خواهد بود که متمایل به رفتار شهروندی سازمانی هس

تواند رفتار و عملکرد پرستاران شاغل در بیمارستان میهای متعدد دیگری نیز مولفه

را تحت تاثیر قرار دهد. یکی از این عوامل وضعیت سلامت جسمانی پرستاران است 

نماید. سطح ها برای هرگونه اقدام و رفتاری را متاثر میکه تمایل و توانایی آن

 حالی . این در(14)سلامت جسمانی با انگیزه و عملکرد پرستاران در ارتباط است 

نین و همچ یهای روانی فراوان، شیفت کارست که حرفه پرستاری به دلیل تنشا

یر پذها آسیبهای شغلی، فرد را برای ابتلا به انواع بیماریاحتمال بروز آسیب

 . (11)نماید می

رای تواند پیامدهای مثبتی ببروز رفتار شهروندی سازمانی توسط پرستاران می

پرستاران، بیماران و عملکرد بیمارستان به دنبال داشته باشد و احتمال تبعیت از رفتار 

ای را افزایش دهد. برخورداری از سلامت جسمانی برای ایفای موثر نقش حرفه

رفتار  نیارتباط به حاضر با هدف تعیین پرستاری ضروری است. بر این اساس مطالع

انجام  پرستاران یسلامت جسمان یگریانجیبا م یاو رفتار حرفه یسازمان یشهروند

  .شد

 
 

 ها روش و مواد
 1398ماه سال  مهر 10ماه الی  خرداد 24در بازه زمانی مقطعی این مطالعه 

د کدر کمیته اخلاق دانشگاه علوم پزشکی آزاد اسلامی تهران با  پس از تصویب

رعایت محرمانگی اطلاعات  با IR.IAU.TMU.REC.1398.032اخلاق 

مشارکت کنندگان، آزادی انتخاب برای مشارکت در مطالعه و اخذ رضایت آگاهانه 

 . انجام شد

ر کلا امیهای کودکان جامعه پژوهش شامل کلیه پرستاران شاغل در بیمارستان

نفر( و آیت الله روحانی  024نفر(، شهید بهشتی ) 228نفر(، شهید یحیی نژاد ) 183)

نفر بود. حجم نمونه  1341به تعداد وابسته به دانشگاه علوم پزشکی بابل  نفر( 024)

و با  %94با استفاده از فرمول برآورد میانگین در جامعه مشخص، در سطح اطمینان 

نفر برآورد گردید. با در نظر گرفتن احتمال  344به میزان  44/4لحاظ کردن خطای 

 314، در مجموع تعداد %24های ناقص به میزان ها و دریافت پرسشنامهریزش نمونه

مذکور از  هایها در بین بیمارستانپرسشنامه توزیع گردید. برای توزیع پرسشنامه

مونه هر اساس حجم ن ای نسبی استفاده شد. بر اینگیری تصادفی طبقهروش نمونه

نفر( محاسبه  1341صورت تناسبی از سهم بیمارستان از جامعه کل )ه بیمارستان ب

صورت تصادفی ساده صورت پذیرفت. ه گیری بشد و در هر بیمارستان نمونه

معیارهای ورود به مطالعه شامل تمایل به مشارکت در مطالعه، سابقه کاری حداقل 

 دارا بودن مدرک کارشناسی و بالاتر و  بالینی هایشاغل بودن در بخشسال،  1

های جسمی و تحت درمان و همچنین بود. مبتلایان به بیماریدر رشته پرستاری 

 از پرسشنامه های دارای نقص اطلاعاتی از مطالعه خارج شدند. پرسشنامه

 شهروندی سازمانی رفتارچهار قسمتی شامل مشخصات دموگرافیک، 

Podsakoff (Organizational Citizenship Behavior 

Questionnaire= OCBQ) ،ای پرستاری رفتار حرفهGoz (NPBS 

=Nursing Professional Behavior Scale )پرسشنامه سلامت  و

آوری برای جمع (Physical Health Questionnaire= PHQ) جسمی

 .داده استفاده شد

بعد شامل وظیفه شناسی  4و  گویه 20پرسشنامه رفتار شهروندی سازمانی دارای

گویه( و فضیلت  4گویه(، جوانمردی ) 4گویه(، نوع دوستی ) 4گویه(، نزاکت ) 4)

( تا 1ای از کاملاً مخالف )گزینه 4ها در طیف لیکرت گویه( است. گویه 0مدنی )

قرار  124الی  20شوند و نمره قابل اکتساب در بازه گذاری می( نمره4کاملاً موافق )

نمره  4های ابعاد پرسشنامه، میانگین ابعاد از به دلیل عدم برابری تعداد گویه دارد.

روایی این پرسشنامه را تایید نموده  ،و همکاران  Podsakoffگزارش شده است.

. پایایی این (12)تایید شد  %81/4و پایایی کل ابزار با آلفای کرونباخ به میزان 

میزان  کرونباخ به پرسشنامه در بررسی پرستاران مصری با محاسبه ضریب آلفای

روایی این ابزار تایید  و همکاران Sadeghi در مطالعه .(9)تایید شده است  91/4

 باز آزمون و -. همچنین پایایی آن در بین پرستاران شهر همدان با روش آزمونشد

 .  (8)تایید شد  941/4با ضریب همبستگی 

در  هاآنهر کدام از و بوده  گویه 22پرستاران دارای  ایرفتار حرفه مقیاس

شوند. نمره گذاری می( نمره4( تا همیشه )1ای از هرگز )گزینه 4طیف لیکرت 

گیرد و نمره بالاتر بیانگر سطح قرار می 134الی  22اکتسابی از این ابزار در بازه 

و همکاران روایی و پایایی )ضریب آلفای  Gozای است. تر رفتار حرفهمطلوب

 ،و همکاران Khachian .(18)تایید نموده اند  ( این ابزار را94/4کرونباخ به میزان 

آلفای کرونباخ( این پرسشنامه را در بررسی = 21/4روایی محتوایی و پایایی )

 . (19)پرستاران دانشگاه علوم پزشکی ایران تایید نمودند 

گویه در  11دهی به  است. پاسخ گویه 10ارای پرسشنامه سلامت جسمی د

 2گویه در طیف لیکرت  3( و 2( تا همیشه )1ای از هرگز )گزینه 2طیف لیکرت 

بر این اساس نمره  شود.( انجام می2دفعه و بیشتر ) 2( تا 1ای از هیچ وقت )گزینه

 یت سلامتگیرد و نمره بالاتر بیانگر وضعقرار می 98الی  10قابل اکتساب در بازه 

 یضریب آلفا همکارانو  Gallagherدر پژوهش  .(24)تر است جسمی نامناسب

  Abasiلعه . در مطا(21)برآورد شد  80/4 برای این ابزار به میزان کرونباخ

  و همکاران روایی همگرا و روایی ملاکی همزمان این پرسشنامه با پرسشنامه

SF-36 11/4با محاسبه ضریب آلفای کرونباخ به میزان  تایید شد و پایایی آن نیز 

 . (22)مورد تایید قرار گرفت  81/4الی 

 های محل انتخاب نمونه و بعد ها با مراجعه محقق به بیمارستانپرسشنامه

از ارائه توضیحات کافی و اخذ رضایت آگاهانه در اختیار مشارکت کنندگان قرار 

 Smartو نرم افزار 22نسخه  SPSSافزار آماری  وسیله نرمه ها بدادهگرفت. 

PLS مدل یابی معادله ساختاری گیری از و با بهره( SEM=Structural 

Equation Modeling )44/4و  ندشدتحلیل  تجزیه و چند متغیری>p  

 .معنی دار در نظر گرفته شد

 
 

 ها یافته
آوری پرسشنامه کامل جمع 344پرسشنامه توزیع شده تعداد  314از مجموع 

( و متاهل %24(. اغلب مشارکت کنندگان زن )2/92شد )درصد پاسخگویی برابر با 
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The Relationship between Organizational Citizenship Behavior and Professional …; B. Zahedpasha, et al 

 

( قرار داشتند، دارای سابقه %0/49سال ) 39الی  34( بودند، در بازه سنی 1/11%)

 ( داشتند %81اسی )و مدرک کارشن ه( بود%1/24سال ) 14خدمتی کمتر از 

 .(1)جدول 

 

 . وضعیت فراوانی و درصد متغیرهای جمعیت شناختی پرستاران1جدول 
 تعداد)درصد( متغیر

  جنسیت
 204(4/24) زن
 144(4/34) مرد

  وضعیت تاهل
 112(4/32) مجرد
 233(1/11) متاهل
 4(0/1) سایر

  سن )سال(
 94(2/22) 34کمتر از 

39-34 (0/49)248 
09-04 (4/12)02 

 4(0/1) و بالاتر 44
  سابقه کار )سال(

 202(1/24) 14کمتر از 
19-14 (3/22)28 

 24(1/2) و بالاتر 24
  مدرک تحصیلی

 341(4/81) کارشناسی
 09(4/10) کارشناسی ارشد و بالاتر

 

نمره ممکن(  124)از  22/24±93/12میانگین کلی رفتار شهروندی سازمانی 

ار گانه رفت حاکی از وضعیت مطلوب این متغیر است. در میان ابعاد پنجبود که 

 12/3±18/4شهروندی بیشترین و کمترین میانگین به ترتیب مربوط به ابعاد نزاکت )

 (.2نمره( بود )جدول  4از مجموع  12/3±11/4نمره( و فضلیت مدنی ) 4از مجموع 

نمره ممکن(  134)از  34/142±22/18ای پرستاران برابر با میانگین رفتار حرفه

 12/02±84/14برآورد شد. همچنین میانگین سلامت جسمی پرستاران به میزان 

 دست آمد.ه نمره ممکن( ب 98)از 

 

 میانگین و انحراف معیار رفتار شهروندی سازمانی و ابعاد آن .2جدول 
 Mean±SD متغیر

 14/3±83/4 وظیفه شناسی
 12/3±18/4 نزاکت

 11/3±28/4 نوع دوستی
 11/3±82/4 جوانمردی

 12/3±11/4 فضیلت مدنی
 22/24±93/12 رفتار شهروندی سازمانی

 

سیر ای، ضریب مبین رفتار شهروندی سازمانی و رفتار حرفهارتباط در بررسی 

 233/11برابر با  t. آماره (p<441/4بود ) 081/4یا همان بتای استاندارد برابر با 

 فتاردار ریبزرگتر است که حاکی از تأثیر مثبت و معن 91/1بوده که از مقدار بحرانی 

 شهروندی رفتاربین رابطه  در زمینه است.ای شهروندی سازمانی بر رفتار حرفه

. آماره (p=442/4بود ) -199/4ی، ضریب مسیر برابر با انسازمانی و سلامت جسم

t رفتار شهروندی سازمانی بر دهد نشان میبوده که  192/3برابر با  در این مسیر

فتار ر در نهایت بررسی ارتباط بین .دار دارد یی تاثیر منفی و معنانسلامت جسم

بود  188/4ی نشان داد که میزان ضریب مسیر برابر با انای و سلامت جسمحرفه

(411/4=p) آماره .t توان گفت رفتار لذا می ،است بوده 410/2برابر با  در این مسیر

 فتارر در زمینه ارتباط بین. دار دارد ی رابطه مثبت و معنیانای با سلامت جسمحرفه

 های بهیافته یانگری سلامت جسمای با میانجیشهروندی سازمانی و رفتار حرفه

با  رفتار شهروندی سازمانیدست آمده نشان داد که مسیر غیر مستقیم این ارتباط )

به  t، آماره -432/4دارای ضریب برابر  (یانای از مسیر سلامت جسمرفتار حرفه

سلامت جسمی در رابطه رفتار شهروندی  . در نتیجه(p=438/4بود ) 484/2میزان 

 کند. تاثیر کل رفتار شهروندیای نقش میانجی را ایفا میسازمانی با رفتار حرفه

 tو مقدار آماره  042/4برابر با  جسمانیدر مسیر سلامت  ایسازمانی با رفتار حرفه

تاثیر کلی رفتار شهروندی  دهندهکه نشان  (p<44/4) بود 414/11نیز برابر با 

 .استای پرستاران سازمانی بر رفتار حرفه

 

 

 یریگ جهینت و بحث
های مطالعه نشان داد که وضعیت متغیرهای رفتار شهروندی سازمانی و یافته

از متوسط و در سطح مطلوب بود. سطح سلامت جسمانی ای بالاتر رفتار حرفه

وندی های مطالعه رفتار شهرپرستاران نیز در سطح متوسط برآورد شد. بر اساس یافته

ای تاثیر مثبت داشته است. همچنین اثر میانجی سلامت سازمانی بر رفتار حرفه

رفتار  .د شدای تاییجسمانی در ارتباط بین رفتار شهروندی سازمانی و رفتار حرفه

ر سطح د پرستاران وابسته به دانشگاه علوم پزشکی بابلبین شهروندی سازمانی در 

 بود. مطلوب

  نزاکت بیشترین میانگین را به، بعد ابعاد رفتار شهروندی سازمانی در بین

ین در بخود اختصاص داد. در این راستا بررسی وضعیت رفتارشهروندی سازمانی 

و همکاران  Sadeghi آموزشی درمانی همدان توسط هایپرستاران بیمارستان

 نشان داد که میانگین این متغیر بیشتر از متوسط و در سطح مطلوب قرار داشته 

. شرایط فرهنگی و اجتماعی (8)های مطالعه حاضر مطابقت دارد است که با یافته

 ور تا حدودی یکسان بوده و همچنین شرایط کار کلان جامعه ایرانی در کل کش

ول باشد و لذا حصهای مختلف تقریباً مشابه میهای آموزشی استاندر بیمارستان

های مطالعه نتایج مشابه دور از انتظار نیست. در این راستا همچنین یافته

Metwally  و همکاران در مصر حاکی از وضعیت مشابه با نتایج پژوهش حاضر

 .(9)است بوده 

وسط های تایوان تپژوهش صورت گرفته بر روی پرستاران شاغل در بیمارستان

Yu  و همکاران نشان داد که وضعیت رفتار شهروندی سازمانی در سطح بالاتر از

ها . این یافته(23)های مطالعه حاضر مطابقت داشته است متوسط بوده و با یافته

شناس بوده، از وجدان کاری بالایی دهد که اغلب پرستاران وظیفهنشان می

برخوردارند و به دلیل حس نوع دوستی در ارتباط با بیماران ادب و نزاکت را رعایت 

 دهند.یها بروز مند و رفتارهای فراتر از وظایف شغلی را برای بهبود وضعیت آنکنمی

وسط و بالاتر از متای پرستاران رفتار حرفه های مطالعه نشان داد که میانگینیافته

در و همکاران   Jahanbaziدر این زمینه، مطالعه در سطح مطلوب قرار داشت.

ای نشان داد که نمره رفتار حرفه شهرکردهای آموزشی بین پرستاران بیمارستان

ها با نتایج . این یافته(20)و در حد مطلوب بود  پرستاران بالاتر از حد متوسط بود

گرایی در بین پرستاران دهد که تخصصضر مطابقت دارد و نشان میمطالعه حا

شد. پرستاری با تواند مربوط به حساسیت حرفهامری رایج بوده و دلیل این امر می
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و همکاران بر روی پرستاران شاغل  Tanakaهای مطالعه این در حالیست که یافته

تر از ندی در سطح پایینهای ژاپن نشان داد که وضعیت رفتار شهرودر بیمارستان

های مطالعه مذکور در کشور ژاپن . یافته(24) متوسط و در سطح ضعیف بوده است

و با وضعیت  باشدای نسبت به مطالعه حاضر میتری از رفتار حرفهبیانگر سطح پایین

ابزار  تواند ناشی از تفاوت درهای بابل همخوانی ندارد. دلیل این تفاوت میبیمارستان

های فرهنگی، اجتماعی و تفاوت در ش بوده باشد. همچنین تفاوتپژوه

تواند دلیل این تفاوت بوده استانداردهای عملکردی در بین کشورهای مختلف می

 باشد. 

دست آمده پرستاران وابسته به دانشگاه علوم پزشکی بابل از نظر ه طبق نتایج ب

های مطالعه در وضعیت متوسط و پایین قرار داشتند. یافته سلامت جسمی

Rahimi Pordanjani  های آموزشی درمانی بجنورد در بیمارستان همکارانو

نشان داد که وضعیت سلامت جسمی پرستاران در سطح متوسط و کمتر قرار داشت 

ها های مطالعه حاضر همخوانی داشته است. این یافتهو از این حیث با یافته (21)

های های آن فرد را در مقابل بیماریدهد که حرفه پرستاری و مشخصهنشان می

ها شیفت کار بودن پرسنل یکی از این مشخصه نماید.یر میپذجسمانی آسیب

پرستاری است که با تاثیر بر کیفیت خواب، توانایی جسمی و همچنین ایجاد تعارض 

های در این راستا یافته .(22)تواند سبب بروز مشکلات متعددی شود خانواده می -کار

های ایتالیا نشان داد که شیفت کار بودن و همکاران در بیمارستان Giorjiمطالعه 

 هصورت مستقیم بر کیفیت خواب و فرسودگی شغلی تاثیر دارد و همچنین به ب

در . (28)دهد صورت غیر مستقیم عملکرد شغلی پرستاران را تحت تاثیر قرار می

ی در رابطه بین رفتار شهروندی سازمانی و انرابطه با نقش میانجی سلامت جسم

 هی در این رابطانسلامت جسمدست آمده نشان داد که ه های بیافتهای، ر حرفهرفتا

مطالعه خود نشان داد که با در   Taqvaei Yazdiکند.نقش میانجی ایفا می

یابد. افزایش می پرستارانای افزایش میزان سلامت روانی، میزان اخلاق حرفه

 ای در افراد افزایشافزایش رفتار شهروندی سازمانی، میزان اخلاق حرفه همچنین با

   .(29) یابد می

های این مطالعه نشان داد که بین رفتار شهروندی سازمانی و رفتار یافته

ای پرستاران ارتباط وجود دارد و سلامت جسمانی پرستاران در این ارتباط نقش حرفه

ای در کند. با توجه به اهمیت رفتار شهروندی سازمانی و رفتار حرفهمیانجی ایفا می

شود اقدامات لازم جهت دهای بیماران، توصیه میزمینه عملکرد پرستاران و پیام

ای ارتقای سلامت جسمانی و در نتیجه بروز رفتار شهروندی سازمانی و رفتار حرفه

تواند به عنوان راهنمایی در اختیار میاین مطالعه های یافتهپرستاران انجام شود. 

ژوهش حال این پ مسئولین بیمارستانی از جمله مدیران پرستاری قرار گیرد. با این

هایی است. مهمترین محدودیت آن انجام مطالعه در بین پرستاران دارای محدودیت

نتایج  پذیریهای آموزشی و درمانی یک استان است که نیاز است تعمیمبیمارستان

اعی ها )خصوصی، تامین اجتمها و پرستاران شاغل در سایر بیمارستانبه سایر استان

 .گیرد ( با احتیاط صورتو ...

 
 

  تشکر و ریتقد
و تهران  یآزاد اسلام یدانشگاه علوم پزشک نیمسئولبدینوسیله از 

که  افرادی هیز کلا ، همچنینمطالعه یاجرا لیمنتخب به جهت تسه یهامارستانیب

  تقدیر و تشکرنمودند،  یاری آن یاجرا درما را در این پژوهش شرکت کرده و 

 .می گردد
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ABSTRACT 

BACKGROUND AND OBJECTIVE: Organizational citizenship behavior is a performance beyond job duties that can 

lead to professional behavior and improve the performance of the organization and the quality of services. Considering 

that the physical health of nurses is one of the requirements for the quality of their performance, this study was conducted 

to investigate the relationship between organizational citizenship behavior and professional behavior mediated by nurses' 

physical health.  

METHODS: This cross-sectional study was performed in 2019 among 350 nurses working in Amirkola Children's 

Hospital, and Yahyanejad, Shahid Beheshti and Ayatollah Rouhani Hospitals affiliated to Babol University of Medical 

Sciences. Using a four-section questionnaire, including Demographic Characteristics Questionnaire, Podsakoff 

Organizational Citizenship Behavior Scale (24 items with a score range of 24-120), Goz Nursing Professional Behavior 

Scale (27 items with a score range of 27-135) and Physical Health Questionnaire (14 items with a score range of 14-98), 

the required data were collected and evaluated. 

FINDINGS: There were 245 female nurses (70%) and 105 male nurses (30%). The age of 59.4% of subjects was in the 

rage of 30-39 years. The mean value of organizational citizenship behavior was 75.77±17.93 and the mean value of 

professional behavior was 102.30±18.27. The relationship between organizational citizenship behavior and professional 

behavior was direct and significant (path coefficient=0.481, p<0.001). The mean value of physical health was 

47.17±10.80 and physical health played a mediating role in the relationship between organizational citizenship behavior 

and professional behavior (p<0.05). 

CONCLUSION: The results of the study showed that there was a direct relationship between organizational citizenship 

behavior and professional behavior and the mediating role of nurses' physical health in this regard was confirmed. 

KEY WORDS: Nurse, Hospital, Organizational Citizenship Behavior, Professional Behavior, Physical Health. 
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