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ها بيشترين نيروی انسانی تترين مراكز ارايه دهنده مراقبعنوان پرهزينهها بهبيمارستان زمينه و هدف:

رو توجه به متغيرهای تأثيرگذار دهند. از اينی بخش بهداشت و درمان را به خود اختصاص میتحصيل كرده
ها حائز اهميت است. اين مطالعه با هدف تعيين رابطه سازگاری در بهبود عملكرد كاركنان در بيمارستان

 نژاد شهر تهران طراحی و اجرا شد.راهبردی و درگيری شغلی، در بيمارستان هاشمی

نفر از طبقات شغلی  424ی مورد مطالعه شامل پژوهش حاضر از نوع همبستگی است. جامعه روش بررسی:

ای نژاد تهران بود؛ از اين تعداد حجم نمونهمالی، پشتيبانی و پيراپزشكی بيمارستان هاشمی-پرستاری، اداری
ای و متناسب با تعداد جمعيت طبقهگيری تصادفیاستفاده از روش نمونهها با دست آمد. نمونهبه 202معادل 

 با استفاده دست آمدهی بههادادهاستفاده شد.  ها از پرسشنامهآوری دادهدر هر طبقه انتخاب شدند. برای جمع
 نهای همبستگی پيرسون و رگرسيوی و آزمونقيو تطب یاسهيشامل جداول مقا یفيآمار توص یهااز روش

 .مورد تجزيه و تحليل قرار گرفتندخطی و چندگانه 

ب ترتينتايج نشان داد ميانگين نمرات و انحراف معيار سازگاری راهبردی و درگيری شغلی به ها:یافته

دست آمده از آزمون تحليل نتايج بهدست آمد. همچنين به 40از  30/44±14/4و  40از  44/4±00/13
 =r 44/0گوی درگيری شغلی باشد )تواند متغير پيشی راهبردی میرگرسيون خطی نشان داد سازگار

 (. =03/0P-valueو

گذاری باشد؛ هدفيكی از عوامل تأثيرگذار در درگيری شغلی كاركنان میراهبردی سازگاری  گيري:نتيجه

اری گذتحقق اهداف، هدف جهت هدايت كاركنان برای هاراهبردبا توجه به شرايط فردی و محيطی، تدوين 
و دی راهبرهای بهبود مؤثر متغير سازگاری رسانی دقيق و شفاف به كاركنان از جمله روشمشاركتی و اطلاع

 باشد.به طبع آن درگيری شغلی می

 ، درگيری شغلی، بيمارستانراهبردی سازگاری  :اهکليد واژه
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 مقدمه

 طيف با درمانی و بهداشتی هایمراقبت امروزه

 افزايش خدمات، عرضه شامل هاچالش از وسيعی

 به روزافزون نياز و سلامتی هایمراقبت هایهزينه

 شرايطی چنين در(. 3) هستند روبرو علمی دستاوردهای

 و مؤثر عملكرد از هابيمارستان مديران هك ضروريست

 تلاش تمام و كنند حاصل اطمينان خود سازمان كارآمد

 هب دسترس در منابع ترينكم با تا بندند كار به را خود

 (.2) يابند دست دستاوردها ترينبيش

 درمانی و بهداشتی هایمراقبت یارايه كه جاآن از

 ستاوردهاید و شودمی محسوب فرد به منحصر صنعتی

 نیف هایتوانايی و هاشايستگی به مستقيم طوربه آن

 خود یپوياي هنگامی بيمارستان دارد، بستگی كاركنانش

 با كامل طوربه آن انسانی منابع كه كندمی حفظ را

 نمايند عمل خود تعهدات به و باشند آشنا خود وظايف

 گونهاين بر حاكم شرايط به توجه با واقع در(. 4-1)

 به قادر هاآن كيفيت با كاركنان وجود بدون ها،زمانسا

 منابع مديريت رواين از(. 4) بود نخواهند فعاليت یادامه

 كيفيت با خدمات یارائه در حياتی نقشی (HR) انسانی

 (.4دارد ) هابيمارستان در بيماران به

 پيرامون هاسازمان تحقيقات اينكه به توجه با

 هيافت افزايش گذشته هایهده به نسبت خود كاركنان

 یحوزه محققان بين ایفزاينده همكاری ،(4) است

 يافتن جهت عرصه اين گزارانسياست و سلامت

 نيروی عملكرد بهبود در تأثيرگزار و مهم متغيرهای

 فادهاست به منجر خود نوبه به كه گيردمی صورت انسانی

 یگزارسياست یبدنه در هاپژوهش گونهاين نتايج از

 مديريت رويكرد، اين با(. 4) شد خواهد درمان و بهداشت

 ترينمهم جمله از انسانی منابع راهبردی ريزیبرنامه و

 راستای در درمانی-بهداشتی مراكز مديران هایمهارت

 وجود اين با(. 0-31) بود خواهد سازمانی اهداف پيشبرد

 كشورهای در مخصوصاً هابيمارستان از بسياری

 نیانسا منابع ريزیبرنامه و مديريتی ضعف از خاورميانه

 برندمی رنج ضروری و مناسب راهبردهای كارگيری به و

(34.) 

 راهبردهای و مديريتی ابزارهای ترينمهم از يكی

 تموفقي سویبه را سازمان كاركنان كه شغلی یتوسعه

 در(. 34) است مؤثر گذاریهدف سازدمی رهنمون

 وجود هنگامی سازمان يك در اثربخش مديريت حقيقت

 تعيين پيش از اهداف به بتواند سازمان كه داشت خواهد

 نفعانذی نيازهای ساختن برآورده جهت در خود یشده

 مگر شد نخواهد محقق مهم اين(. 34) يابد دست خود

 در خود مسؤوليت و سازمانی اهداف از كاركنان كهزمانی

 يك انكاركن. باشند داشته آگاهی اهداف اين قبال

 هچ كه دهند پاسخ سؤالات اين به بتوانند بايد سازمان

 استانداردی؟ سطح چه با دهند، انجام است قرار كارهايی

 سازمانی فرايندهای در آنان مشاركت ميزان اينكه و

 خود عملكرد نتايج از توانندمی چگونه و است؟ چقدر

 و دستمزد حقوق،) درآمد وجود فرض با. يابند آگاهی

 خواهند كاركنان مناسب كاری محيط يك ايجاد و( مزايا

 لاشت تمام سؤالات اين به پاسخگويی راستای در توانست

 هنجارهای از پيروی و شانوظايف اجرای جهت را خود

 دخواهن كاركنان ديگر عبارتبه. بندند كاربه سازمانی

 و سازمانی اهداف جهت در را خود هایتلاش توانست

 ودخ محيط با اينكه يا و گيرند كاربه هاآن با سازگاری

 هب تا دهند تغيير يا و كنند اصلاح را آن شوند، سازگار

 هاسازمان صورتاين غير در. يابند دست سازمانی اهداف

 سطح به دستيابی در هاآن یدهنده تشكيل اعضای و

 (Strategic alignment) "یراهبرد سازگاری" مطلوب

 زا آگاهی و سازمانی هدافا با كاركنان آشنايی معنایبه

 متعددی مشكلات با( اهداف اين قبال در خود مسؤوليت

 (.34) شد خواهند مواجه

 (Engagement Employee) "شغلی درگيری" همچنين

 (.34) است كار با مرتبط بازخوردهای از ديگر يكی
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 خواهد وجودبه سازمان در هنگامی شغلی درگيری

 در خود شغلی اتانتظار از فراتر كاركنان كه آمد

 بعد و عاطفی -ذهنی لحاظ از و نمايند عمل هاسازمان

 تحقيقات(. 30) باشند ارتباط در خود كار با جسمانی

 عاداب با شغلی درگيری مختلف سطوح كه اندداده نشان

 مندی،رضايت) سازمان در مختلف واحدهای عملكردی

 دارای( ايمنی و سودآوری سازمان، به نسبت وفاداری

 شغلی درگيری(. 20-22) است مثبت یطهراب

 ،كاری محيط از مثبت نگرش افزايش همچون پيامدهايی

 رفتار و عملكرد ارتقاء و كاركنان روانی سلامت بهبود

 كه افرادی با مقايسه در همچنين. دارد سازمان در آنان

 دهندمی نشان خود از سازمان در كمتری شغلی درگيری

 شغل از سازمان در عامل اين مطلوب سطح با كاركنان

 تعهد خود كاربه نسبت دارند، بيشتری رضايت خود

 ترك را خود سازمان كمتر و دهندمی نشان بيشتری

 (.21-24) كنندمی

 كه است موضوع اين بيانگر موجود مطالعات

 متغير وضعيت بهبود طريق از توانندمی هاسازمان

 درگيری" سطح افزايش سبب "راهبردی سازگاری"

 برای را لازم بستر نتيجه، در و شده سازمان در "لیشغ

 در كاركنان یجانبه همه مشاركت و مساعی تشريك

 عنوانبه(. 34، 24) سازند فراهم را سازمانی فرايندهای

 ارتباط بررسی ضمن خود یمطالعه در  Stringerمثال

 هاسازمان كه رسيد نتيجه اين به فوق متغير دو هر ميان

 به "راهبردی سازگاری" متغير سطح بهبود با توانندمی

 رد خود كاركنان "شغلی درگيری" از تریمطلوب سطح

 كشورهای از برخی در چه اگر(. 34) يابند دست سازمان

 از يك هر بررسی منظوربه مطالعاتی يافته توسعه

 انجام شغلی درگيری و راهبردی سازگاری متغيرهای

 موضوع اين به ركمت توسعه حال در كشورهای در شده،

 چنين كنون تا نيز ايران در. است شده پرداخته

 نشده انجام درمان و بهداشت بخش در ويژهبه ایمطالعه

 هب جداگانه طوربه ایپراكنده مطالعات حال اين با. است

 المث عنوانبه. اندپرداخته فوق متغيرهای يك هر بررسی

 نشان همكاران و Khalesi پژوهش از حاصل نتايج

 وابسته درمانی و آموزشی هایبيمارستان در كه دهدمی

 زا متوسطی سطح كردستان پزشكی علوم دانشگاه به

 (.24) دارد وجود شغلی درگيری

 سازگاری یرابطه تعيين هدف با مطالعه اين

 بيمارستان در كاركنان شغلی درگيری و راهبردی

 نتايج. است شده اجرا و طراحی تهران نژاد هاشمی

 نهزمي بالقوه طوربه تواندمی مطالعه اين از آمده ستدبه

 و كشور هایبيمارستان سازمانی عملكرد بهبود برای را

 وریبهره افزايش برای لازم مديريتی راهكارهای یارايه

 .سازدمی فراهم هابيمارستان ترمناسب یاداره و

 

 مواد و روش بررسي

. است كاربردی و همبستگی نوع از پژوهش اين

 طبقات از نفر 424 پژوهش اين یمطالعه مورد یجامعه

 كیپيراپزش و پشتيبانی مالی، -اداری پرستاری، پرسنلی

 تفادهاس با تعداد اين از كه بود تهران نژاد هاشمی بيمارستان

 انسانی نيروی 202 معادل اینمونه حجم كوكران فرمول از

 گيری هنمون روش با مطالعه مورد هاینمونه. آمد دستبه

 روههرگ جمعيت با متناسب طبقه هر در و ایطبقه تصادفی

 .شدند انتخاب پرسنلی

 از هبرگرفت انگليسی ایپرسشنامه هاداده گردآوری ابزار

 تعيين جهت كه( 34) بود آمريكا متحده ايالات در پژوهشی

 همكاران و Banville روش از( روايی و پايايی) آن اعتبار

 به پرسشنامه ابتدا در خلاصه، طوربه(. 24) شد استفاده

 یمرحله در. شد برگردانده فارسی زبان به مترجم دو كمك

 بودند آشنا موضوع با كه ديگر مترجم دو و پژوهشگر دوم

 جمهتر انگليسی زبان به دوباره را ابزار اين جداگانه طوربه

(. ابزار ناي انگليسی اصلی نسخه به دسترسی بدون) نمودند

 ندگرفت قرار بررسی مورد فارسی و لاتين ایهنسخه سپس
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 ینسخه نهايت در. شود برطرف هاآن در موجود اختلافات تا

 یزمينه در متخصص نفر پنج برای فارسی شده اصلاح

 پژوهش یحوزه متخصصين نفر دو و پژوهش موضوع

 ذفح بدون پرسشنامه روايی ترتيب اين به و شد فرستاده

 شنامهپرس پايائی نظر از. گرفت ارقر تأييد مورد سؤالی هيچ

 مورد واحدهای كاركنان از نفر 10 بين در آن توزيع با نيز

 .گرفت قرار تأييد مورد 44/0 كرونباخ آلفای با مطالعه

 اول قسمت: بود بخش سه شامل پرسشنامه اين

 دوم قسمت و دموگرافيك سؤال شش شامل پرسشنامه

. بود شپرس هشت حاوی راهبردی سازگاری سنجش جهت

 هك باشدمی اصلی بعد دو دارای راهبردی، سازگاری متغير

 نآ دوم بعد و سازمان اهداف با كاركنان آشنايی آن اول بعد

 باشدمی سازمان اهداف قبال در وظايفشان از آنان آگاهی

 سنجش جهت كه بود پرسش 34 شامل سوم قسمت(. 34)

 پرسشنامه هایگويه. بود شده تنظيم شغلی درگيری

 به د؛شدن بندی امتياز ليكرت ایدرجه پنج مقياس راساسب

 عبارت از گذاری،ارزش و گيریاندازه برای كه صورت اين

 ندارم نظری ،(2 ینمره) مخالفم ،(3 نمره) مخالفم كاملاً

( 4 ینمره) موافقم كاملاً و( 4 ینمره) موافقم ،(1 ینمره)

 فكر" مانند هايیپرسش مورد در همچنين. شد استفاده

 منفی مفهوم با كه "كار هنگام در ديگر چيزهای به كردن

 دارای سؤالات یهمه. بود برعكس امتيازدهی باشندمی

 از حيطه هر در متغير هر ینمره و اندبوده يكسان وزن

 آمده دستبه حيطه آن سؤالات به مربوط امتيازات مجموع

 جمع حاصل هاگزينه از كدام هر گذاریارزش از بعد. است

 در متغيرها از يك هر ینمره عنوانبه هاارزش اين عددی

 .شد گرفته نظر

 با هاحيطه از كدام هر در افراد بندی گروه همچنين

 زا بالاتر نمرات كه گرفت؛ صورت قبلی مطالعات به توجه

 40و 40 صدك بين نمرات مطلوب، صورتبه 40 صدك

 رتصوبه 40 صدك از كمتر نمرات و متوسط صورتبه

 ازگاریس یحيطه در ترتيب اين به. شد بندی طبقه ضعيف

 بين نمرات و مطلوب صورتبه 24 بالای نمرات راهبردی

 ضعيف صورتبه 34 از كمتر و متوسط صورتبه 24 تا 34

 اتنمر شغلی درگيری حيطه در همچنين. شد بندی طبقه

 صورتبه 40 تا 24 بين نمرات و مطلوب صورتبه 40 بالای

 بندی طبقه ضعيف صورتبه 24 از كمتر نمرات و متوسط

 (.24) گرديد

 از كاركنان، اطلاعات بودن محرمانه رعايت منظوربه

 .شد استفاده هاپرسشنامه شناسايی برای عددی رمزهای

 یهاگروه از يكی در افراد اشتغال مطالعه اين به ورود معيار

( یپيراپزشك و مالی -اداری پشتيبانی، پرستاری،) شغلی

 با افراد گرفته صورت مطالعات براساس كه جاآن از. بود

 درك توانندنمی سازمان در سال دو از كمتر كاری یسابقه

 ،(34) باشند داشته خود سازمان اهداف به نسبت درستی

 سال دو از كمتر كاری یسابقه پژوهش اين از خروج معيار

 زارافنرم از هاداده تحليل و تجزيه برای. بود بيمارستان در

SPSS با آمده دستبه هایداده. شد استفاده 34 نسخه 

 ایمقايسه جداول شامل توصيفی آمار هایروش از استفاده

 ار،معي انحراف ميانگين، مانند آماری هایآزمون و تطبيقی و

. ندگرفت قرار تحليل و تجزيه مورد نسبی و مطلق فراوانی

 و خطی رگرسيون و همبستگی هایآزمون از همچنين

. دش استفاده متغيرها ميان ارتباط سنجش جهت چندگانه

 پاسخ) ناقص و مخدوش موارد گذاشتن كنار با مجموع در

 كل به ندادن پاسخ و هاپرسش درصد 40 به حداقل ندادن

 .شد تحليل پرسشنامه 342 ،(دموگرافيك متغيرهای

 

 هایافته

 هایويژگی به مربوط هایيافته ابتدا قسمت اين در

 كه شودمی بيان مطالعه تحت جامعه شناختی جمعيت

 خلاصه طوربه را آماری یجامعه مشخصات 3 جدول

 .دهدمی نشان
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 ميانگين نمرات یمقايسه از حاصل هایيافته

 سازگاری متغير حسب بر شناختی جمعيت متغيرهای

 معيار انحراف و نمرات ميانگين با زنان داد نشان راهبردی

 راهبردی سازگاری متغير لحاظ به 40 از 42/4±3/24

 رد ميزان اين كهدرحالی داشتند؛ قرار متوسطی سطح در

 مطلوب سطح نمايانگر كه بود 4/14±00/4 مردان

 و ميانگين نمرات همچنين. بود آنان راهبردی سازگاری

 كاركنان در( 40/24±42/4) متغير اين معيار انحراف

 متوسطی سطح در نيز رسمی استخدامی وضعيت دارای

 (.2جدول) داشت قرار

 

 

 

مورد بررسی بر حسب  يتوزیع فراوانی نمونه -1جدول 
 هاي جمعيت شناختیویژگی

 درصد فراوانی فراوانی طبقه متغير

 4/10 41 مرد جنسيت
 2/40 330 زن

 4/4 31 24≥ سن )سال(
24-14 302 1/40 
14-44 24 4/34 
44-44 32 0/4 
≥44 2 2/3 

 2/0 34 نا معلوم
 4/30 14 ديپلم و كمتر مدرک تحصيلی

 4/34 24 فوق ديپلم

 4/42 304 ليسانس
 0/2 4 فوق ليسانس

 2/43 44 پرستار پست سازمانی

 4/23 14 اداری مالی
 4/34 24 پشتيبانی

 4/33 20 پيراپزشكی
 1/13 44 2 سابقه کار )سال(

4-1 4 4/4 

4-4 43 4/21 
30-4 13 0/34 
34-33 4 3/4 

20-34 4 4/1 

 0/0 34 20بيشتر از 
 4/4 4 نا معلوم

 2/32 23 رسمی وضعيت استخدامی

 2/4 0 آزمايشی رسمی
 4/10 44 پيمانی

 4/12 44 قراردادی
 4/30 34 طرحی
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 در مالی-اداری كاركنان داد نشان هايافته همچنين

 4/44±44/4 ميانگين و معيار انحراف با بيمارستان اين

 با سال 20 بالای یسابقه دارای كاركنان و 40 از

 درگيری از متوسطی سطح دارای 40 از 44/30±2/44

 رسمی كاركنان ضمناً. باشندمی سازمان در شغلی

 از ار شغلی درگيری از متوسطی سطح نيز بيمارستان

 ميانگين 1 جدول(. 3/44±44/4) دادند نشان خود

 بر شناختی جمعيت هایويژگی معيار انحراف و تنمرا

 .دهدمی نشان را شغلی یدرگير متغير حسب

 از يك هر سنجش جهت گزينه چهار از مجموع در

 براساس كه گرديد استفاده راهبردی سازگاری ابعاد

 كرت،لي امتيازدهی مقياس به توجه با آمده دستبه نتايج

 راهبردی سازگاری معيار انحراف و نمرات ميانگين

 و ميانگين همچنين. آمد دستبه 40 از 44/4±00/13

 درگيری ميزان نظر از هاآزمودنی نمرات معيار رافانح

 .آمد دستبه 40 از 30/44±14/4 شغلی،

 بين یرابطه خصوص در آمده دستبه نتايج

 كاركنان شغلی درگيری با آن ابعاد و راهبردی سازگاری

 در خود هایمسؤوليت از كاركنان درك بين داد نشان

 یهمبستگ ضريب با شغلی درگيری و اهداف قبال

 و معنادار یرابطه ،(P-value=03/0) 43/0 پيرسون

اریـازگـس اول عدـب یهـرابط از كه دارد ودـوج بتـمث

هاي جمعيت ميانگين نمران و انحراف معيار ویژگی -2جدول 
 راهبردير حسب سازگاري شناختی ب

 انحراف معيار ميانگين متغير
 00/4 4/14 مرد جنسيت

 42/4 3/24 زن
 41/4 4/12 24≥ سن

24-14 4/13 24/4 
14-44 2/13 04/4 
44-44 0/11 00//4 
≥44 0/14 43/3 

 31/4 4/14 ديپلم و كمتر تحصيلات
 02/4 4/13 فوق ديپلم

 40/4 3/13 ليسانس
 02/4 4/12 سانسفوق لي

 10/4 4/13 پرستار پست سازمانی
 43/4 4/10 اداری مالی
 04/4 1/14 پشتيبانی

 43/4 4/11 پيراپزشكی
 01/4 3/12 2 سابقه کار )سال(

4-1 3/20 44/1 
4-4 1/13 34/4 

30-4 4/13 24/4 
34-33 4/13 43/4 
20-34 3/12 24/1 

 44/4 2/12 20بيشتر از 
 42/4 4/24 رسمی استخدامیوضعيت 

 04/4 2/12 رسمی آزمايشی
 34/4 3/12 پيمانی

 40/4 2/14 قراردادی
 41/4 4/13 طرحی
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 درگيری با( سازمان اهداف از كاركنان درك) راهبردی

-P=03/0) 44/0 پيرسون همبستگی ضريب با شغلی

value )ريبض با نيز متغير دو اين بين دركل. بود ترقوی 

 در ،(P-value=03/0) 44/0 پيرسون همبستگی

 وجود مثبت و معنادار یرابطه بررسی مورد هاینمونه

 تحليل آزمون از آمده دستبه نتايج همچنين. داشت

 متغير تواندمی راهبردی سازگاری داد نشان رگرسيون

-P=03/0)و r=44/0) باشد شغلی درگيری گویپيش

value .)مونآز از آمده دستبه نتايج براساس نهايت در 

 از يكهيچ ميان معناداری یرابطه چندگانه رگرسيون

 عهمطال اين در شغلی درگيری با دموگرافيك متغيرهای

 .نداشت وجود

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

هاي جمعيت و انحراف معيار ویژگی تميانگين نمرا -3جدول 
 شناختی بر حسب متغير درگيري شغلی

 انحراف معيار ميانگين متغير
 43/4 4/44 مرد جنسيت

 44/4 2/41 زن
 10/4 4/44 24≥ سن

24-14 2/44 02/4 
14-44 0/43 40/4 
44-44 4/44 44/4 
≥44 0/43 43/3 

 42/4 3/44 ديپلم و كمتر تحصيلات
 40/4 0/44 فوق ديپلم

 40/4 0/42 ليسانس
 13/4 4/44 فوق ليسانس

 44/4 4/44 پرستار پست سازمانی
 44/4 4/44 اداری مالی
 32/4 0/44 پشتيبانی

 44/4 4/44 پيراپزشكی
 43/4 0/44 2 سابقه کار )سال(

 4-1 1/43 44/4 
4-4 0/44 44/4 

30-4 4/41 41/4 
34-33 4/44 24/4 
20-34 1/43 33/4 

 44/30 2/44 20بيشتر از 
 44/4 3/44 رسمی وضعيت استخدامی

 44/4 3/44 رسمی آزمايشی 
 22/4 4/44 پيمانی

 44/4 4/44 قراردادی
 43/4 4/44 طرحی

773 



در... شغلي درگيری و راهبردی سازگاری یرابطه  

 

  

ان
ست

تاب
 5

73
1

- 
ره

دو
 

55 
– 

ره
ما

ش
 5

 

      

 بحث

 داردمی بيان حاضر یمطالعه از حاصل نتايج

 درگيری گویپيش متغير تواندمی راهبردی سازگاری

 گرفته صورت یمطالعه با موضوع اين كه باشد شغلی

 پژوهشگر اين. داشت مطابقتStringer  (34 )توسط

 ايالات تجارت بخش در را مذكور متغير دو یرابطه

 قرار بررسی مورد نفر 340 نمونه حجم با آمريكا متحده

 با وی پژوهش از آمده دستبه نتايج براساس بود؛ داده

 معنادار رابطه متغير دو اين بين 14/0 همبستگی ضريب

 نتايج براساس همچنين. داشت وجود آماری مثبت و

 عاملی راهبردی سازگاری وی پژوهش از آمده دستبه

 سازمان در شغلی درگيری وضعيت بهبود جهت در

 اين از آمده دستبه نتايج با موضوع اين كه باشد؛می

 درگيری بر راهبردی سازگاری نقش بر مبنی پژوهش

 .داشت مطابقت بيمارستان كاركنان شغلی

 سطوح ارزيابی بهGagnon  (24 )ديگر پژوهشی در

 يك مندكار 341 بين در راهبردی سازگاری مختلف

 گونهاين و پرداختند آمريكا در چوب توليد كارخانه

 دیراهبر سازگاری بين معناداری ارتباط كه شد استنتاج

 اين هایيافته. دارد وجود كاركنان مشاركت و

 آگاهی و درك افزايش كه است آن بيانگر پژوهشگران

 تعهد افزايش به منجر سازمانی راهبردهای از كاركنان

 از. شودمی كاركنان اعتماد و شغلی رضايت سازمانی،

 درك كاركنان اندازه هر كه يافتند هاآن ديگر طرف

 خود سازمانی راهبردهای و اهداف به نسبت بيشتری

 شوند درگير سازمانی هایفعاليت در و باشند داشته

 واهدخ توجهی قابل كاهش سازمان به نسبت آنان بدبينی

 شغلی درگيری گرديده مشخص امروزه كه جاآن از. يافت

 شماربه سازمانی عملكرد در اساسی شالوده كاركنان

 نمود استنتاج گونهاين توانمی( 24، 20) رودمی

 در شغلی درگيری سطح بهبود با راهبردی سازگاری

 با كه شد خواهد سازمانی عملكرد افزايش سبب كاركنان

 شنق بر مبنی حاضر پژوهش از شده ذكر نتايج به توجه

 در شغلی درگيری بهبود بر راهبردی گاریساز

 ايجنت تطابق یدهنده نشان نيز موضوع اين بيمارستان،

 .باشدمی حاضر یمطالعه و پژوهش اين از آمده دستبه

 تحت خود پژوهش در نيز Boswell  (10)همچنين

 سازمان راهبردی اهداف با كاركنان سازگاری عنوان

 كه نانیكارك عملكرد سطح كه گيردمی نتيجه

 را شانسازمان هایمسؤوليت و سازمان راهبردهای

 درك كه كاركنانی با مقايسه در اندكردهمی درك بيشتر

 مشخص همچنين. است بوده بيشتر اند،داشته كمتری

 و شغلی رضايت انگيزه، دارای افراد اين كه است شده

 اند؛ودهب كاركنان ساير به نسبت بيشتری سازمانی تعهد

 دستبه نتايج براساس اينكه به توجه با وضوعم اين كه

 كاركنان آگاهی تأثيرگذار بعد دو حاضر پژوهش از آمده

 مسؤوليت به نسبت كاركنان وآگاهی سازمان اهداف از

 سطح در تأثيرگذار عوامل عنوانبه اهداف قبال در خود

 اين ايجنت با اندشده تعيين بيمارستان در شغلی درگيری

 .ددار تطابق پژوهش

 حاضر پژوهش از آمده دستبه نتايج براساس

 جمعيت هایويژگی ميان معناداری یرابطه گونههيچ

 اين كه نشد يافت شغلی درگيری متغير و شناختی

 و Litten پژوهش از آمده دستبه نتايج با موضوع

 نتايج، اين خلاف بر داشت، همخوانی( 30) همكاران

Mirhashemi اب پرسشنامه از هاستفاد با خود پژوهش در 

 4 وقت نيمه و وقت تمام علمی هيئت عضو 234 بررسی

 چند تصادفی روش با كه اسلامی آزاد دانشگاه واحد

 هك رسدمی نتيجه اين به بودند شده انتخاب ایمرحله

 همچون شناختی جمعيت هایويژگی از برخی ميان

 سطح با هاآزمودنی تحصيلات و كار یسابقه جنسيت،

 آماری مثبت و معنادار یرابطه سازمان در لیشغ درگيری

 نشد مشاهده پژوهش اين در موضوع اين كه دارد؛ وجود

 تعلبه توانمی را مذكور پژوهش با نتيجه اختلاف(. 34)
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 آن كه چرا دانست؛ بررسی مورد یجامعه در تفاوت

 شده انجام آزاد دانشگاه مختلف واحدهای در مطالعه

 تأثير حاصله نتايج بر اندتومی موضوع اين كه است

 ادد نشان رو پيش یمطالعه نتايج وجود اين با. بگذارد

 استخدام وضعيت با كاركنان و مالی و اداری كاركنان

 درگيری از تریپايين سطح دارای بيمارستان در رسمی

 .باشندمی سازمان در شغلی

 

 گيرینتيجه

 ايشافز كه رسدمی نظربه پژوهش هایيافته به توجه با

 وضعيت بهبود سازمان، در راهبردی سازگاری سطح

 هب توجه با لذا. دارد پی در كاركنان در را شغلی درگيری

 درگيری در آن نقش و راهبردی سازگاری متغير اهميت

 پيشنهاد سازمانی عملكرد بهبود و كاركنان شغلی

 :گرددمی

 احتمال كاركنان كه گردند تعيين نحویبه هاهدف -

 طیمحي و فردی مقتضيات و شرايط به باتوجه ار آن تحقق

 .باشند پذيرا

 هدايت جهت كننده رهنمون و عملی راهبردها تدوين -

 اًمخصوص كاركنان مشاركت با اهداف تحقق برای كاركنان

 صورت سازمان اهداف راستای در بخش اهداف تبيين در

 .گيرد

 یآشناي جهت در پرسنل به شفاف و دقيق رسانی اطلاع -

 .شود انجام بيمارستان خرد اهداف و كلان اهداف با هاآن

 ايجاد - گذاریهدف در مشاركت مانند، سازوكارهايی -

 استفاده مورد هدف تعيين در – برانگيز چالش هایهدف

 .گيرد قرار

 

 هاي پژهشمحدودیت

با وجود اينكه اين مطالعه برای اولين بار در كشور 

درمان صورت  در بخش بهداشت و ايران و مخصوصاً

پذيرفته است، موانعی مانند عدم دسترسی به منابع 

اطلاعاتی لازم و امكان استفاده از اطلاعات برخی از 

های بيمارستان، عدم امكان ارائه مستقيم بخش

های بيمارستان ها به كاركنان برخی از بخشپرسشنامه

تحقيق از قبيل بودن موضوع  ناشی از بديعمشكلات و 

امكان دستيابی پژوهشگران به نتايج  نظری، كمبود منابع

كرده است. اميد است اين پژوهش  تر را محدوددقيق

ای را جهت مطالعات مشابه در عرصه و پايه یزمينه

 بهداشت و درمان را فراهم سازد.
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The Relationship between "Strategic Align-
ment" and "Employee Engagement" of 

Hasheminejad Hospital in Tehran 
 

Hasan Abolghasem Gorgi1, Hamed Fattahi2,*, Nasim Kazemeyni3, Azad Shokri4 

 

 

Abstract 
 
Background: Hospitals are as the most expensive health care centers, and they take most of 
the health budget, on the other hand they have largest number of educated personnel. There-
fore, considering variables that affecting the performance of the hospitals employees is im-
portant. This study has been designed and implemented to determine The Relationship be-
tween "strategic alignment and "employee engagement" of HashemiNejad Hospital in Tehran. 
 
Methods: This Research is a correlation study. Population included 424 staff of nursing, ad-

ministrative (human resource and finance) as well as auxiliary and paramedical, which a sam-

ple size of 202 was calculated. Samples selected randomly in proportion to the number of peo-

ple in each class. A questionnaire was applied to collect data. Finally Data were analyzed using 

descriptive statistics including tables, comparative analysis, Pearson correlation, and Multiple 

Regression. 

 

Results: Based on results Mean ± SD scores for the strategic alignment 31.90±4.47 from 40 

and Mean ± SD score for employee engagement 54.19±7.34 of 70 was calculated. The findings 

of liner regression analysis indicated that strategic alignment can be a predictor of employee 

engagement (P-value=0.01, r=0.64). 

 

Conclusion: Strategic alignment is one of the effective factors in Employee engagement. Goal 

setting according to demographic and environmental conditions, prepare strategies to guide 

employees for achieve the goals, collaborative goal setting and accurate and clear information 

to employees are as effective methods for improving strategic alignment and then employee 

engagement. 

 

Keywords: Strategic Alignment, Employee Engagement, Hospital 
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