
 
June-July 2024, Volume 19, Issue 2                                    
                               

Workplace Bullying and Work Environment Among Nurses Working at 

Razi Psychiatric Center

Ahmadi Jirandeh R1, Fallahi-Khoshknab M2*, Rahgoi A3, Vahedi M4

1- MSc Student of Psychiatric Nursing, Nursing Department, University of Social Welfare and Rehabilitation 
Sciences, Tehran, Iran.
2- Professor, Nursing Department, University of Social Welfare and Rehabilitation Sciences, Tehran, Iran.
3- Instructor, Nursing Department, University of Social Welfare and Rehabilitation Sciences, Tehran, Iran.
4- Associate Professor, Biostatistics and Epidemiology Department, University of Social Welfare and Rehabilitation 
Sciences, Tehran, Iran.

Corresponding author: Masoud Fallahi-Khoshknab, Professor, Nursing Department, University of Social 
Welfare and Rehabilitation Sciences, Tehran, Iran. 
Email: fallahi@uswr.ac.ir  

Received: 19 Feb 2024                    Accepted: 16 April 2024

Abstract
Introduction: Nursing is a challenging profession. Workplace bullying is one of these challenges. 
Compared to other professions, prevalence of workplace bullying is higher in nursing. However, 
there is little information available about workplace bullying and work environment in nursing and 
psychiatric nursing in particular, in Iran. This study aimed to determine the relationship between 
workplace bullying and work environment of nurses working in Razi Educational and Therapeutic 
Psychiatric Center in Tehran in 2023.
Methods: This study used a cross-sectional descriptive analytical design that was conducted on 153 
nurses working in Razi Educational and Therapeutic Psychiatric Center in Tehran in the fall of 2023. 
Participants were included in the study via simple random sampling method and based on inclusion 
and exclusion criteria. Demographic questionnaire, Negative Acts Questionnaire-Revised (NAQ-R) 
and Practice Environment Scale of Nursing Working Index (PES-NWI) were used to collect data. 
Data was analyzed by SPSS 25 software.
Results: Prevalence of workplace bullying among nurses in the last 6 month was 24.2%. The mean 
score of Practice Environment Scale was 2.41±0.45. A higher work environment score [OR=0/129, 
95% CI for OR (0/046, 0/359), p<0/001] was significantly associated with a lower risk of bullying. 
Having a good relationship with managers [OR=0/242, 95% CI for OR (0/081,0/724), p=0/011 ] 
and being interested in the work unit [OR=0/190, 95% CI for OR (0/063,0/549), p=0/003] were also 
associated with lower risk of bullying.
Conclusions: The work environment influences the presence of bullying. Therefore, nurse managers 
are advised to reduce workplace bullying by improving work environment. Improving nurses’ 
communication with managers and increasing their interest in the workplace can also be helpful in 
this regard.
Keywords: Workplace Bullying, Work Environment, Nursing, Psychiatric Nursing, Psychiatric 
Hospital.
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چکیده 
مقدمــه: پرســتاری حرفــه ای چالــش برانگیــز اســت. یکــی از ایــن چالــش هــا، رفتــار قلدرمآبانــه محیــط کار مــی باشــد. در مقایســه بــا 
ســایر حرفــه هــا، شــیوع رفتــار قلدرمآبانــه در پرســتاری بیشــتر اســت. بــا ایــن حــال اطلاعــات کمــی در رابطــه بــا رفتــار قلدرمآبانــه و 
شــرایط محیــط کاری در پرســتاری و بخصــوص روان پرســتاری در ایــران در دســترس اســت. بنابرایــن ایــن مطالعــه بــا هــدف بررســی 
ارتبــاط رفتــار قلدرمآبانــه محیــط کار  بــا شــرایط محیــط کاری در پرســتاران شــاغل در مرکــز آموزشــی درمانــی روان پزشــکی رازی تهــران 

در ســال 1402 بــه انجــام رســید.
روش کار: ایــن پژوهــش، مطالعــه ای توصیفــی- تحلیلــی از نــوع مقطعــی بــود کــه بــر روی 153 پرســتار شــاغل در مرکــز آموزشــی 
ــای ورود و  ــتفاده از معیاره ــا اس ــاده و ب ــی س ــه روش تصادف ــدگان ب ــرکت کنن ــد. ش ــام ش ــز 1402 انج ــران در پائی ــی رازی ته درمان
خــروج انتخــاب شــدند. ابــزار جمــع آوری داده هــا شــامل پرسشــنامه اطلاعــات دموگرافیــک، پرسشــنامه بازنگــری شــده اعمــال منفــی   
 PES-NWI: Practice Environment( و پرسشــنامه شــرایط محیــط کاری )NAQ-R: Negative Acts Questionnaire-Revised(

ــه و تحلیــل قــرار گرفــت. ــرم افــزار spss ورژن 25 مــورد تجزی ــا اســتفاده از ن ــود. نتایــج ب Scale of Nursing Working Index( ب

یافتــه هــا: 24/2 درصــد پرســتاران در طــی 6 مــاه گذشــته در معــرض رفتــار قلدرمآبانــه قــرار گرفتــه بودنــد. میانگیــن نمــره شــرایط 
 ]OR=0/129, 95% CI for OR )0/046, 0/359( , p<0/001[ ــط کاری ــرایط محی ــره ش ــش نم ــود. افزای ــط کاری 41/2±45/0 ب محی
ــران  ــا مدی ــودن رابطــه ب ــود. خــوب ب ــه همــراه ب ــار قلدرمآبان ــن در معــرض رفت ــرار گرفت ــا کاهــش شــانس ق ــاداری ب ــه صــورت معن ب
 OR=0/190, 95% CI for OR[ و علاقــه داشــتن بــه بخــش محــل کار ]OR=0/242, 95% CI for OR )0/081,0/724( , p=0/011[
p=0/003 , )0/063,0/549([ نیــز  بــه صــورت معنــاداری بــا کاهــش شــانس قــرار گرفتــن در معــرض رفتــار قلدرمآبانــه همــراه بودنــد.

نتیجــه گیــری: شــرایط محیــط کاری بــر بــروز رفتــار قلدرمآبانــه در محیــط کار تأثیرگــذار بــود. بنابرایــن بــه مدیــران پرســتاری توصیــه 
مــی شــود تــا بــا بهبــود شــرایط محیــط کاری، وقــوع رفتــار قلدرمآبانــه محیــط کار را کاهــش دهنــد. همچنیــن بهبــود ارتبــاط پرســتاران با 

مدیــران و افزایــش علاقــه آنهــا بــه محــل کار نیــز مــی توانــد در ایــن زمینــه کمــک کننــده باشــد. 
کلیدواژه ها: رفتار قلدرمآبانه محیط کار، شرایط محیط کاری، پرستاری، روان پرستاری، بیمارستان روان پزشکی.
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مقدمه  
پرســتاری بــه عنــوان حرفــه ای چالــش برانگیــز شــناخته می شــود 
کــه بــا مشــکلات زیــادی همــراه اســت. یکــی از ایــن مشــکلات، 
ــه  ــار قلدرمآبان ــد )1(. رفت ــی باش ــط کار م ــه محی ــار قلدرمآبان رفت
ــود  ــی ش ــف م ــی تعری ــت های ــوان موقعی ــت عن ــط کار تح محی
ــان  ــدت زم ــه صــورت مکــرر و در طــی م ــان ب ــه در آن کارکن ک
ــا  ــک ی ــده ی ــار آزاردهن ــی در معــرض اعمــال منفــی و رفت طولان
چنــد همــکار قــرار مــی گیرنــد و قــادر بــه دفــاع از خــود نیســتند 
)2(. بــه نظــر مــی رســد رفتــار قلدرمآبانه محیــط کار در پرســتاری، 
در مقایســه بــا ســایر حرفــه هــا، شــایع تــر اســت )3(. شــیوع رفتــار 
ــد  ــتاران از 17/2 درص ــف در پرس ــات مختل ــه در مطالع قلدرمآبان
ــار  ــوده اســت )4-6(. در ایــران نیــز شــیوع رفت ــا 73/6 درصــد ب ت
ــژه 75/5  ــای وی ــش ه ــاغل در بخ ــتاران ش ــه در پرس قلدرمآبان
ــی و همــکاران  درصــد گــزارش شــده اســت )7(. مطالعــه اصفهان
)2014( نیــز نشــان داد کــه 9 درصــد پرســتاران بــه صــورت مکــرر 
و 22 درصــد پرســتاران گاهــی در معــرض رفتــار قلدرمآبانــه قــرار 

ــد )8(. ــه بودن گرفت
قــرار گرفتــن در معــرض ایــن رفتارهــا، مــی توانــد از نظــر 
ــث  ــذارد و باع ــی بگ ــر منف ــتاران تأثی ــر پرس ــی ب ــمی و روان جس
ایجــاد افســردگی، دیســترس روانــی، فرســودگی، اختــلال خــواب، 
ســردرد و اختــلالات گوارشــی در آن هــا شــود )9(. عــلاوه بــر این، 
ــرک  ــه ت ــل ب ــش تمای ــث افزای ــط کار باع ــه محی ــار قلدرمآبان رفت
شــغل، افزایــش اســتفاده از مرخصــی اســتعلاجی و کاهــش توانایی 
پرســتاران بــرای ارائــه مراقبــت بــا کیفیــت بــه بیمــاران مــی شــود 
)9-11(. بنابرایــن لازم اســت تــا ایــن پدیــده بیشــتر مــورد توجــه 

قــرار گیــرد.
دلایــل و عوامــل مرتبــط بــا رفتــار قلدرمآبانــه محیــط کار بــه دو 
دســته عوامــل فــردی و ســازمانی تقســیم مــی شــوند. از عوامــل 
فــردی مــی تــوان بــه ویژگــی هــای شــخصیتی یــا خصوصیــات 
دموگرافیــک افــراد در معــرض ایــن رفتارهــا اشــاره کــرد. عوامــل 
ــری و  ــط کاری، رهب ــرایط محی ــامل ش ــد ش ــی توانن ــازمانی م س
ــل  ــرل عوام ــه کنت ــی ک ــند )1(. از آنجای ــازمانی باش ــگ س فرهن
فــردی مرتبــط بــا رفتــار قلدرمآبانــه دشــوار اســت، عوامل ســازمانی 

بیشــتر مــورد توجــه قــرار گرفتــه انــد )12(. 
شــرایط محیــط کاری پرســتاری بــه عنــوان ویژگیهــای ســازمانی 
تعریــف مــی شــود کــه عملکــرد حرفــه ای پرســتار را تســهیل مــی 
ــارت  ــن مفهــوم شــامل پنــج حیطــه اســت کــه عب ــد )13(. ای کن
انــد از: مشــارکت پرســتاران در امــور بیمارســتان، اصــول کیفیــت 
مراقبــت پرســتاری، توانایــی مدیــر پرســتاری، رهبــری و حمایــت از 
پرســتاران، ســازماندهی نیــروی انســانی و کفایــت منابــع و روابــط 
ــد  ــردی مانن ــن ف ــل بی ــتار )13(. عوام ــک - پرس ــارکتی پزش مش
ــتاری  ــط کاری پرس ــی از محی ــش مهم ــکاری، بخ ــاط و هم ارتب

ــتن  ــد داش ــط کاری مانن ــت محی ــات مثب ــتند )6(. خصوصی هس
کنتــرل بــر روی شــغل و روابــط بیــن فــردی مناســب مــی توانــد از 
وقــوع تعــارض بیــن فــردی و در نتیجــه از وقــوع رفتــار قلدرمآبانــه 
ــط  ــط کاری و رواب ــات منفــی محی ــا خصوصی ــد، ام ــری کن جلوگی
ــرب  ــکال مخ ــه اش ــر ب ــد منج ــی توان ــف، م ــردی ضعی ــن ف بی
تعــارض بیــن فــردی ماننــد رفتــار قلدرمآبانــه شــود )14(. در ایــن 
راســتا نتایــج مطالعــه Pogue و همــکاران )2022( نیــز نشــان داد 
کــه شــرایط محیــط کاری مــی توانــد بــر وقــوع رفتــار قلدرمآبانــه 

ــر باشــد )15(. مؤث
ــکی  ــای روان پزش ــش ه ــاغل در بخ ــتاران ش ــط کار پرس محی
منحصــر بــه فــرد و متفــاوت از محیــط کار دیگــر پرســتاران اســت 
و دارای فرآیندهــای کاری خــاص خــود اســت. ایــن پرســتاران بــه 
ــد. شــرایط  ــه بیمــاران روان پزشــکی مــی پردازن ــه خدمــات ب ارائ
پیچیــده و نیازهــای خــاص و اقدامــات غیرقابــل پیــش بینــی ایــن 
بیمــاران ماننــد اقــدام بــه خودکشــی و خشــونت نســبت بــه کادر 
درمــان، فشــار کاری زیــادی را بــه پرســتاران وارد می کنــد و باعث 
ایجــاد محیــط کاری اســترس زا مــی شــود )16(. فشــار کاری زیــاد 
مــی توانــد باعــث بــی صبــری، طــرز برخــورد بــد و خصومــت بین 
پرســتاران شــده و بــه رفتــار قلدرمآبانــه منجــر شــود )17(. امــا بــا 
ایــن وجــود مطالعــه ای کــه شــیوع رفتــار قلدرمآبانــه در پرســتاران 
ــد،  ــران بررســی کن ــای روانپزشــکی را در ای شــاغل در بخــش ه
ــه بررســی شــرایط  مشــاهده نشــده اســت. مطالعاتــی هــم کــه ب
محیــط کاری پرســتاران ایرانــی پرداختــه انــد، بــر روی پرســتاران 
شــاغل در بیمارســتان هــای عمومــی و بخــش هــای ویــژه  تمرکز 
کــرده انــد )18, 19( و توجــه کمــی بــه پرســتاران شــاغل در بخش 
هــای روان پزشــکی شــده اســت. همچنیــن مطالعــه ای کــه بــه 
بررســی ارتبــاط رفتــار قلدرمآبانــه و شــرایط محیط کاری پرســتاران 

در ایــران بپــردازد، مشــاهده نشــده اســت.
بــا توجــه بــه مــوارد گفتــه شــده و پیامدهایــی کــه رفتــار قلدرمآبانه 
بــرای پرســتاران دارد و تأثیــری کــه شــرایط محیــط کاری                        
مــی توانــد بــر وقــوع رفتــار قلدرمآبانــه داشــته باشــد، ایــن مطالعــه 
بــا هــدف بررســی شــیوع رفتــار قلدرمآبانه محیــط کار و ارتبــاط آن 
بــا شــرایط محیــط کاری در پرســتاران شــاغل در مرکــز آموزشــی 

ــد. درمانــی روان پزشــکی رازی تهــران انجــام گردی

روش کار
ایــن مطالعــه، پژوهشــی مقطعــی از نــوع توصیفــی - تحلیلــی بــود 
ــه  ــامل هم ــه پژوهــش ش ــز 1402 انجــام شــد. جامع ــه در پائی ک
پرســتاران شــاغل در مرکــز آموزشــی درمانــی روان پزشــکی رازی 
بودنــد کــه در زمــان انجــام مطالعــه 280 نفــر بودنــد. حجــم نمونــه 
بــا احتمــال خطــای نــوع اول 5 درصــد و تــوان آزمــون 80 درصــد، 
ــات  ــتگی )20( و اطلاع ــب همبس ــول ضری ــتفاده از فرم ــا اس ب
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ــر  ــا در نظ ــه ب ــد ک ــبه ش ــر محاس ــی )21( 144 نف ــه قبل مطالع
گرفتــن 10 درصــد ریــزش، حجــم نمونــه بــه 160 نفــر افزایــش 
یافــت. معیارهــای ورود بــه مطالعــه شــامل داشــتن حداقــل 6 مــاه 
ــودن  ــری و دارا ب ــه گی ــان نمون ــز رازی در زم ــابقه کار در مرک س
ــای خــروج  ــود و معیاره ــدرک کارشناســی پرســتاری ب ــل م حداق
نیــز شــامل عــدم تکمیــل کامــل پرسشــنامه هــا و عــدم تمایــل 

ــود. بــه شــرکت در ادامــه پژوهــش ب
ــات  ــنامه اطلاع ــه پرسش ــامل س ــات ش ــع آوری اطلاع ــزار جم اب
و  منفــی  اعمــال  بازنگــری شــده  پرسشــنامه  دموگرافیــک، 
پرسشــنامه شــرایط محیــط کاری از شــاخص محیــط کار پرســتاری 

ــود. ب
ــه  ــع ب ــؤالاتی راج ــامل س ــک ش ــات دموگرافی ــنامه اطلاع پرسش
ــابقه  ــتخدام، س ــت اس ــل، وضعی ــت تأه ــیت، وضعی ــن، جنس س
خدمــت، ســابقه خدمــت در مرکــز رازی، ســطح تحصیــلات، 
ــا همــکاران، خــوب  ــودن رابطــه ب ــت کاری، خــوب ب ســمت، نوب
ــود. ــه بخــش محــل کار ب ــه ب ــران و علاق ــا مدی ــودن رابطــه ب ب
ــده  ــری ش ــنامه بازنگ ــه از پرسش ــار قلدرمآبان ــی رفت ــرای بررس ب
NAQ-R: Negative Acts Questionnaire-( اعمــال منفــی
 Einarsen اســتفاده شــد. ایــن پرسشــنامه توســط )Revised
و همــکاران در مطالعــه ای بــا تجزیــه و تحلیــل مجــدد داده 
ــف  ــازمان مختل ــاغل در 70 س ــدان ش ــر از کارمن ــای 5288 نف ه
در انگلســتان در ســال 2009 طراحــی شــد. آزمودنــی مــی بایســت 
ــا  ــت ی ــد و موافق ــور کن ــود را تص ــده خ ــپری ش ــاه کاری س 6 م
ــامل:  ــه ای ش ــی 5 درج ــف لیکرت ــک طی ــود را در ی ــت خ مخالف
هرگــز )1 امتیــاز(، گاهــی )2 امتیــاز(، هرمــاه )3 امتیــاز(، هــر هفتــه 
)4 امتیــاز( و هــر روز )5 امتیــاز( مشــخص کنــد. در صورتــی کــه 
آزمودنــی، حداقــل تجربــه یــک رفتــار منفــی را هــر هفتــه یــا هــر 
روز گــزارش کنــد، بــه عنــوان فــرد در معــرض رفتــار قلدرمآبانــه 
شــناخته مــی شــود )22(. در ایــن مطالعــه از نســخه فارســی ایــن 
ــط  ــزار توس ــن اب ــی ای ــی و پایای ــد. روای ــتفاده ش ــنامه اس پرسش
ســلیمی و همــکاران )2019( در پرســتاران شــاغل در بیمارســتان 
آیــت الله کاشــانی بابــل مــورد بررســی و تأییــد قــرار گرفــت )23(. 
ایــن پرسشــنامه دارای 22 گویــه و ســه عامــل قلــدری مرتبــط بــا 
کار )11 ســؤال( ، قلــدری مرتبــط بــا شــخص )6 ســؤال( و قلــدری 
ــای  ــب آلف ــی باشــد. ضری ــرک شــغل )5 ســؤال( م ــا ت ــط ب مرتب
ــه  ــکاران 0/90 و در مطالع ــه Einarsen  و هم ــاخ در مطالع کرونب
ــه  ــد )22, 23(. در مطالع ــبه ش ــکاران 0/94 محاس ــلیمی و هم س
فعلــی نیــز ضریــب آلفــای کرونبــاخ 0/81 محاســبه شــد. پــس از 
پاســخگویی بــه ســؤالات پرسشــنامه اعمــال منفــی از پرســتارانی 
ــته                                                                               ــد، خواس ــه بودن ــرار گرفت ــه ق ــار قلدرمآبان ــرض رفت ــه در مع ک
ــخی  ــد پاس ــؤال چن ــک س ــه ی ــواب دادن ب ــا ج ــا ب ــد ت ــی ش م
مشــخص کننــد کــه توســط چــه کســانی در معــرض آزار و اذیــت 

ــد. قــرار گرفتــه بودن
بــرای بررســی شــرایط محیــط کاری از پرسشــنامه شــرایط محیــط 
 PES-NWI: Practice( ــتاری ــط کار پرس ــاخص محی کاری از ش
Environment Scale of Nursing Working Index(  اســتفاده 
شــد. ایــن پرسشــنامه توســط Lake در ســال 2002 بــا اســتفاده از 
داده هــای پرســتاران شــاغل در 16 بیمارســتان Magnet  طراحــی 
شــد. ایــن ابــزار دارای 5 بخــش و 31 ســؤال مــی باشــد کــه عبارت 
انــد از: مشــارکت پرســتاران در امــور بیمارســتان )9 ســؤال(، اصــول 
کیفیــت مراقبــت پرســتاری )10 ســؤال(، توانایــی مدیــر پرســتاری، 
ــروی  ــت از پرســتاران )5 ســؤال(، ســازماندهی نی ــری و حمای رهب
انســانی و کفایــت منابــع )4 ســؤال( و روابــط مشــارکتی پزشــک - 
پرســتار )3 ســؤال(. پاســخ هــر یــک از ســؤالات براســاس طیــف 
لیکــرت 4 گزینــه ای شــامل کامــلًا مخالفــم )1 امتیــاز(، مخالفــم 
)2 امتیــاز(، موافقــم )3 امتیــاز( و کامــلًا موافقــم )4 امتیــاز( نمــره 
دهــی مــی شــود و بــرای هــر یــک از حیطــه هــا، میانگیــن نمرات 
محاســبه مــی شــود و نقطــه ی بــرش ایــن ابــزار نمــره 2/5 تعیین 
ــن  ــی ای ــخه فارس ــر از نس ــه حاض ــت )13(. در مطالع ــده اس ش
ابــزار اســتفاده شــد. روایــی و پایایــی ایــن ابــزار توســط علمــی و 
همــکاران )2017( در مطالعــه ای کــه بــر روی 350 پرســتار شــاغل 
در بیمارســتان هــای آموزشــی وابســته بــه علــوم پزشــکی تبریــز 
انجــام شــده اســت، بررســی شــد و مــورد تأییــد قــرار گرفــت. در 
مطالعــه علمــی و همــکاران )2017( ضریــب آلفــای کرونبــاخ 0/93 
گــزارش شــد )24(. در مطالعــه فعلــی نیــز ضریــب آلفــای کرونبــاخ 

0/93 بــود.
بــرای انجــام پژوهــش، معرفــی نامــه هــای لازم از دانشــگاه اخــذ 
شــد و بــا مراجعــه بــه مرکــز روان پزشــکی رازی و کســب اجــازه و 
هماهنگــی بــا افــراد مســئول، رونــد نمونــه گیــری شــروع شــد. بــا 
تهیــه فهرســت پرســتاران، نمونــه هــای واجــد شــرایط بــه صــورت 
تصادفــی ســاده انتخــاب شــدند. ســپس پژوهشــگر در نوبــت هــای 
کاری مختلــف بــه بخــش محــل کار آزمودنــی هــا مراجعــه کــرد 
ــش  ــوع پژوه ــداف و موض ــرح اه ــه ش ــود، ب ــی خ ــن معرف و ضم
ــرکت در  ــرای ش ــتاران ب ــپس از پرس ــت. س ــتاران پرداخ ــه پرس ب
پژوهــش دعــوت بــه عمــل آمــد. پژوهشــگر بــا دادن اطمینــان از 
بــی نــام بــودن پرسشــنامه هــا و همچنیــن اخــذ رضایــت آگاهانــه 
و کتبــی پرســتاران، پرسشــنامه هــا را در اختیــار آن هــا قــرار داد. 
از آنجایــی کــه تکمیــل پرسشــنامه هــا بــه حــدود 30 دقیقــه زمــان 
نیــاز داشــت، در صــورت امــکان از پرســتاران خواســته مــی شــد تــا 
پرسشــنامه را در همــان روز تکمیــل کننــد و در اختیــار پژوهشــگر 
قــرار دهنــد، در غیــر ایــن صــورت از آنهــا خواســته مــی شــد تــا 
پرسشــنامه را در شــیفت بعــدی، همــراه خود بــه بیمارســتان بیاورند 
ــه علــت ناقــص  ــه پژوهشــگر تحویــل دهنــد. 7 پرسشــنامه ب و ب

تکمیــل شــدن یــا تکمیــل نشــدن حــذف گردیــد.
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داده هــا بــا اســتفاده از نرم افزار آمــاری SPSS )نســخه 25( تجزیه 
و تحلیــل شــد. متغیرهــای کمــی و کیفــی بــه ترتیــب بــا میانگیــن 
)انحــراف معیــار( و فراونــی )درصــد( توصیــف شــدند. برای بررســی 
نرمالیتــی از شــاخص هــای کشــیدگی و چولگــی اســتفاده شــد. در 
ــون  ــای کای اســکوئر، آزم ــون ه ــار اســتنباطی از آزم قســمت آم
دقیــق فیشــر، آزمــون تــی مســتقل و ضریــب همبســتگی پیرســون 
اســتفاده شــد. بــرای پیــش بینــی قــرار گرفتــن در معــرض رفتــار 
قلدرمآبانــه از رگرســیون لجســتیک اســتفاده شــد. متغیــر وابســته 
قرارگرفتــن یــا قــرار نگرفتــن در معــرض رفتــار قلدرمآبانــه بــود و 
متغیــر مســتقل نمــره کلــی شــرایط محیــط کاری بــود. همچنیــن 
متغیرهــای دموگرافیکــی کــه طبــق آزمــون کای اســکوئر، آزمــون 
دقیــق فیشــر و تــی مســتقل ارتبــاط معنــاداری بــا قــرار گرفتــن در 
معــرض رفتــار قلدرمآبانــه داشــتند، بــرای ورود بــه مدل رگرســیون 
لجســتیک انتخــاب شــدند. ســطح معنــاداری 0/05 در نظــر گرفتــه 

. شد

یافته ها
ــخ  ــب پاس ــد و ضری ــرکت کردن ــه ش ــن مطالع ــتار در ای 153 پرس
ــارکت  ــن مش ــار س ــراف معی ــن و انح ــود. میانگی ــی 95/62 ب ده
کننــدگان 8/61±38/65 بــود. میانگیــن و انحــراف معیــار کل 
ســابقه کار و ســابقه کار در مرکــز رازی بــه ترتیــب 8/31±13/12 و 
7/70±8/93 بــود. اکثریــت مشــارکت کننــدگان )58/8 درصد( زن، 
ــد(،  ــل )71/9 درص ــد(، متأه ــانس )88/2 درص ــدرک لیس دارای م
ــد( و  ــمی )51/36 درص ــتخدام رس ــت اس ــتار )88/2(، وضعی پرس
ــد. همچنیــن اکثریــت  دارای نوبــت کاری در گــردش )56/2( بودن
ــته )86/3  ــه داش ــود علاق ــل کار خ ــش مح ــه بخ ــتاران ب پرس
ــران  ــا همــکاران )98/7 درصــد( و مدی ــی ب ــط خوب درصــد( و رواب

ــدول 1(.  ــتند )ج ــود داش ــد( خ )86/3 درص

جدول 1: خصوصیات دموگرافیک پرستاران شاغل در مرکز آموزشی - درمانی روان پزشکی رازی و مقایسه آنها به تفکیک بودن و نبودن در معرض رفتار قلدرمآبانه 
)n=153(

متغیر

تعداد کل شرکت کنندگان
)n=153(

گروه

P value )n= 116( نبودن در معرض قلدری)n=37( در معرض قلدری

میانگین ± انحراف معیار
یا فراونی )درصد(

میانگین ± انحراف معیار
یا فراونی )درصد(

میانگین ± انحراف معیار
یا فراونی )درصد(

*8/520/728±8/6738/22±8/6138/78±38/65سن )سال(

*7/900/620±8/4612/53±8/3113/31±13/12سابقه خدمت کلی )سال(

*7/750/616±7/718/37±7/709/11±8/93سابقه خدمت در مرکز رازی)سال(

جنسیت
13 )35/1(50 )43/1(63 )41/2(مرد

0/391**

24 )64/9(66 )56/9(90 )58/8(زن

تحصیلات
31 )83/8(104 )89/7(135 )88/2(لیسانس

0/381*

6 )16/2(12 )10/3(18 )11/8(فوق و دکترا

وضعیت تأهل
27 )73/0(83 )71/6(110 )71/9(متأهل

0/867**

10 )27/0(33 )28/4(43 )28/1(غیرمتأهل

سمت
32 )86/5(103 )88/8(135 )88/2(پرستار

0/770*

5 )13/5(13 )11/2(18 )11/8(مدیر پرستاری

وضعیت استخدام
18 )48/6(61 )52/6(79 )51/6(رسمی

0/676**

19 )51/4(55 )47/4(74 )48/4(غیر رسمی

نوبت کاری
17 )45/9(50 )43/1(67 )43/8(ثابت

0/762**

20 )54/1(66 )56/9(86 )56/2(در گردش

علاقه به بخش 
محل کار

25 )67/6(107 )92/2(132 )86/3(بله
p<0/001**

12 )32/4(9 )7/8(21 )13/7(خیر

خوب بودن رابطه با 
همکاران

35 )94/6(116 )100(151 )98/7(بله
0/057*

2 )5/4(-2 )1/3(خیر

خوب بودن رابطه با 
مدیران

24 )64/9(108 )93/1(132 )86/3(بله
p<0/001**

13 )35/1(8 )6/9(21 )13/7(خیر
*تی مستقل **آزمون کای اسکوئر +آزمون دقیق فیشر
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شــیوع رفتــار قلدرمآبانــه بــر اســاس تجربــه حداقــل یــک عمــل 
ــبه  ــد محاس ــه، 24/2 درص ــا روزان ــی ی ــورت هفتگ ــه ص ــی ب منف
ــب 1/41±0/35  ــه ترتی ــار آن ب ــراف معی ــن و انح ــد و میانگی ش
ــه  ــوط ب ــب مرب ــه ترتی ــن ب ــن میانگی ــترین و کمتری ــود. بیش ب
ــا  ــط ب ــدری مرتب ــا کار )0/47±1/58( و قل ــط ب ــدری مرتب ــد قل بع
شــخص )0/28±1/18( بــود )جــدول 2(. در بیــن پرســتارانی که در 

معــرض رفتــار قلدرمآبانــه قــرار گرفتــه بودنــد، مدیــران پرســتاری 
)51/51 درصــد( بــه عنــوان منبــع اصلــی رفتــار قلدرمآبانــه نســبت 
ــه  ــن علاق ــدول 3(. همچنی ــدند )ج ــناخته ش ــتاران ش ــه پرس ب
داشــتن بــه بخــش محــل کار )p<0/001( و خــوب بــودن رابطــه 
ــه  ــار قلدرمآبان ــا رفت ــاداری ب ــاط معن ــران )p<0/001(  ارتب ــا مدی ب

ــدول 1(. ــتند )ج داش

)n=153( جدول 2: شیوع و میانگین رفتار قلدرمآبانه و ابعاد آن در پرستاران شرکت کننده در پژوهش

درصدفراوانیمیانگین ± انحراف معیارمتغیر

0/473120/26±1/58قلدری مرتبط با کار
0/2842/61±1/18قلدری مرتبط با شخص

0/39138/49±1/30قلدری مرتبط با ترک شغل
0/353724/2±1/41رفتار قلدرمآبانه کل

)n=37( جدول 3: منابع قلدری طبق دیدگاه پرستاران در معرض رفتار قلدرمآبانه

درصدتعدادمنابع قلدری

1218/18پرستاران
3451/51مدیران پرستاری

812/12بیماران
69/10زیردستان

46/06همراهان بیمار
23/03سایر اعضای تیم درمانی

66100کل پاسخ ها

میانگیــن نمــره شــرایط محیــط کاری 0/45±2/41 بــود. بیشــترین 
ــه بعــد روابــط مشــارکتی  ــوط ب ــه ترتیــب مرب و کمتریــن نمــره ب

پزشــک – پرســتار )0/56±2/75( و بعــد ســازماندهی نیــروی 
ــدول 4(. ــود )ج ــع )0/59±2/08( ب ــت مناب ــانی و کفای انس

جدول 4: میانگین نمره شرایط محیط کاری و ابعاد آن و مقایسه نمرات آن در بین افراد در معرض قلدری و عدم معرض قلدری

متغیر

کل شرکت کنندگان                  
)n= 153(

گروه

P value
نبودن در معرض قلدری 

)n= 116(
)n= 37( در معرض قلدری

میانگین ± انحراف معیارمیانگین ± انحراف معیارمیانگین ± انحراف معیار

0/39p<0/001±0/521/96±0/532/40±2/29مشارکت پرستاران در امور بیمارستان

0/41p<0/001±0/452/34±0/462/67±2/59اصول کیفیت مراقبت پرستاری

0/55p<0/001±0/581/94±0/602/40±2/29توانایی مدیر پرستاری، رهبری و حمایت از پرستاران

0/54p<0/001±0/561/71±0/592/20±2/08سازماندهی نیروی انسانی و کفایت منابع

0/630/021±0/532/57±0/562/82±2/75روابط مشارکتی پزشک – پرستار

0/37p<0/001±0/442/11±0/452/50±2/41نمره کلی شرایط محیط کار

نتایــج ضریــب همبســتگی پیرســون بیــن میانگیــن نمــره رفتــار 
ــط کاری  ــرایط محی ــره ش ــن نم ــط کار و میانگی ــه محی قلدرمآبان
ــر از نظــر آمــاری رابطــه معکــوس  نشــان داد کــه بیــن دو متغی

و معنــاداری وجــود دارد )r=-0/393 و p<0/001(. طبــق نتایــج 
ــط کاری  ــرایط محی ــره ش ــن نم ــن میانگی ــون t مســتقل، بی آزم
ــار  ــرض رفت ــن در مع ــرار گرفت ــک ق ــه تفکی ــاد آن ب ــه ابع و هم
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قلدرمآبانــه تفــاوت معنــاداری وجــود داشــت )p<0/001(، بــه ایــن 
ــرار  ــه ق ــار قلدرمآبان ــرض رفت ــه در مع ــه پرســتارانی ک صــورت ک
ــط  ــرایط محی ــری را در ش ــرات کمت ــن نم ــد، میانگی ــه بودن گرفت

ــد )جــدول 4(. ــاد آن کســب کــرده بودن کاری و ابع

ــه محیــط کار از  ــار قلدرمآبان ــر رفت ــر ب ــرای بررســی عوامــل مؤث ب
مــدل رگرســیون لجســتیک اســتفاده شــد. متغیرهــای نمــره کلــی 
شــرایط محیــط کاری، علاقــه بــه بخــش محــل کار و خــوب بودن 

رابطــه بــا مدیــران وارد مــدل شــدند.

جدول 5: رگرسیون لجستیک چند متغیره عوامل مؤثر بر رفتار قلدرمآبانه

فاصله اطمینان 95 درصد شانسنسبت شانسP valueآماره والدخطای معیارضریبمتغیر

1/6620/5618/7870/0030/1900/5490/063-علاقه داشتن به محل کار
1/4190/5596/4080/0110/2420/7240/081-خوب بودن رابطه با مدیران

p>0/0010/1290/3590/046 2/0470/52115/424-شرایط محیط کاری

Hosmer and Lemeshow test P value= 0/272
Model Chi-square= 40/731 p value = p<0/001

یــک واحــد افزایــش در نمــره کلــی شــرایط محیــط کاری، شــانس 
قــرار گرفتــن در معــرض رفتــار قلدرمآبانــه را 87 درصــد کاهــش 
مــی دهــد ]CI for OR )0/046, 0/359(, p<0/001 95%[. خــوب 
بــودن رابطــه بــا مدیــران و علاقــه داشــتن بــه بخــش محــل کار 
نیــز شــانس قــرار گرفتــن در معــرض رفتــار قلدرمآبانه را بــه ترتیب 
 CI for OR 95% [ ــد 75 درصــد و 81 درصــد کاهــش مــی دهن
 CI for OR )0/081,0/724(, 95% و )0/063,0/549(, P=0/003

P=0/011[ )جــدول 5(.

بحث 
24/2 درصــد پرســتاران در طــی 6 مــاه گذشــته در معــرض رفتــار 
قلدرمآبانــه قــرار گرفتــه بودنــد. یافتــه هــای ایــن مطالعــه همســو 
بــا یافتــه هــای مطالعــه اصفهانــی و همــکاران )2014( مــی باشــد 
کــه در آن 22 درصــد پرســتاران گاهــی و 9 درصــد آنهــا مکــرراً در 
معــرض رفتــار قلدرمآبانــه قــرار گرفتــه بودنــد )8(. نتایــج مطالعــه 
حاضــر مغایــر بــا نتایــج بعضــی از مطالعــات داخلــی و خارجــی مــی 
باشــد. در ایــن راســتا نتایــج مطالعــه امینــی و همــکاران )2023( 
ــه را  ــار قلدرمآبان ــیوع رفت ــژه، ش ــای وی ــش ه ــتاران بخ در پرس
75/5 درصــد گــزارش کــرد )Al Muharraq .)7 و همــکاران 
ــتاران  ــه در پرس ــای قلدرمآبان ــیوع رفتاره ــتان ش )2022( در عربس
را 33/4 درصــد گــزارش کردنــد و شــیوع ایــن رفتارهــا در مطالعــه 
Harb و همــکاران )2021( در اردن 70/6 درصــد بــود )5, 10(. 

Peng و همــکاران )2022( در چیــن شــیوع رفتارهــای قلدرمآبانــه 

ــه  ــد )4( و در مطالع ــزارش کردن ــد گ ــتاران را 52/1 درص در پرس
Pogue و همــکاران )2022( در آمریــکا شــیوع رفتــار قلدرمآبانــه در 

پرســتاران 40 درصــد گــزارش شــده اســت )15(. تفــاوت موجــود در 
شــیوع رفتــار قلدرمآبانــه در مطالعــات مختلــف مــی توانــد بــه دلیل 
ــری  ــدازه گی ــف )7, 8, 15(، روش ان ــای مختل ــتفاده از ابزاره اس
رفتــار قلدرمآبانــه )4, 7, 10, 15( و تفــاوت در خصوصیــات فرهنگی 

و سیســتم هــای درمانــی ماننــد نبــود محیــط کار ســازمان یافتــه، 
ــود  ــر و کمب ــی مؤث ــودن کار تیم ــئولیتها، نب ــفافیت مس ــدم ش ع
ــد )1, 25(. از  ــای پیشــگیرانه باش ــود سیاســت ه ــروی کار و نب نی
دلایــل شــیوع کمتــر رفتــار قلدرمآبانــه در مطالعــه حاضــر نســبت 
ــه ســایر مطالعــات مــی تــوان بــه محیــط کار پرســتاران یعنــی  ب
بخــش هــای روان پزشــکی اشــاره کــرد. همچنیــن اکثر پرســتاران 
بــه بخــش محــل کار خــود علاقــه داشــتند و روابــط مناســبی بــا 
ــش  ــد در کاه ــی توان ــه م ــتند ک ــود داش ــران خ ــکاران و مدی هم

رفتــار قلدرمآبانــه مؤثــر باشــد.
ــران  ــتاران، مدی ــه پرس ــه علی ــار قلدرمآبان ــع رفت ــترین منب بیش
 Al ــه ــه مطالع ــا یافت ــو ب ــه همس ــن یافت ــد. ای ــتاری بودن پرس
ــتاری  ــران پرس ــود )10(. مدی ــکاران )2022( ب Muharraq و هم

ممکــن اســت بــرای نشــان دادن قــدرت و جایــگاه خــود، 
ــد.  ــرار دهن ــه ق ــار قلدرمآبان ــرض رفت ــود را در مع ــتان خ زیردس
ــج  ــی در تروی ــش مهم ــو، نق ــوان الگ ــه عن ــتاری ب ــران پرس مدی
شــیوه درســت برخــورد بیــن همــکاران و توســعه روابــط حرفــه ای 
مناســب دارنــد تــا از ایــن طریــق محیــط کاری ســالمی را بــرای 

ــد )10(. ــاد کنن ــان ایج کارکن
میانگیــن نمــره شــرایط محیــط کاری 0/45±2/41 از عــدد قابــل 
کســب 4 بــود. میانگیــن ایــن نمــره در مطالعــه Huang و همکاران 
ــود )26(. در  ــکی 0/50±3/42 ب ــای روانپزش ــش ه )2021( در بخ
ــط  ــرایط محی ــن ش ــکاران )2022( میانگی ــه Pogue و هم مطالع
ــکاران  ــری و هم ــه ناص ــود )15( و در مطالع کاری 0/62±2/84 ب
ــاوت در نمــرات گــزارش  ــن تف ــود )19(. ای )2022( 0/51±1/99 ب
شــده مــی توانــد بــه علــت تفــاوت در ســاختار بخــش هــا، کفایــت 
ــد  ــازمانی مانن ــل س ــود و عوام ــات موج ــانی و امکان ــروی انس نی

حمایــت ســازمان از کارکنــان و شــیوه مدیریــت باشــد.
ــد  ــه بع ــوط ب ــط کاری مرب ــاد شــرایط محی ــره از ابع بیشــترین نم
ــو  ــه همس ــن یافت ــود. ای ــتار ب ــک - پرس ــارکتی پزش ــط مش رواب
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ــود )19, 27(. از آنجایــی کــه بیشــتر  ــا نتایــج دیگــر مطالعــات ب ب
ــده پزشــکان و پرســتاران  ــر عه ــاران ب ــت از بیم مســئولیت مراقب
اســت، ارتبــاط و مشــارکت بیــن ایــن دو حرفــه از اهمیــت خاصــی 
برخــوردار اســت. بخصــوص در بیمــاران مبتــلا بــه اختــلالات روان 
پزشــکی کــه ممکــن اســت عــلاوه بــر وضعیــت آشــفته روانــی، 
دچــار اختــلالات جســمی ناشــی از عــوارض داروهــای داروهــای 
ــرای  ــه ای ب ــن حرف ــن همــکاری بی روان پزشــکی باشــند. بنابرای
رفــع ایــن مشــکلات در ایــن بیمــاران از اهمیــت خاصــی برخــوردار 

اســت )28(.
ــد  ــه بع ــوط ب ــط کاری مرب ــرایط محی ــاد ش ــره از ابع ــن نم کمتری
ــداد پرســنل  ــود. تع ــع ب ــت مناب ــروی کاری و کفای ســازماندهی نی
پرســتاری بــا پیامدهــای ســلامتی بیمــاران روان پزشــکی مرتبــط 
ــدت  ــش م ــا افزای ــود پرســنل پرســتاری ب ــژه، کمب ــه وی اســت. ب
زمــان بســتری بــودن، خطــر بالاتــر بســتری مجــدد در عــرض 30 
روز و افزایــش اســتفاده از اســتفاده از داروهــای آرامبخــش مرتبــط 
ــتخدام  ــروی کار و اس ــظ نی ــا حف ــد ب ــن بای ــت )29(. بنابرای اس
پرســتاران جدیــد و بهبــود شــرایط محیــط کاری، زمینــه را بــرای 

ــروی کاری فراهــم کــرد. ــود نی رفــع کمب
نتایــج مطالعــه نشــان داد کــه شــرایط محیــط کاری، بــه صــورت 
معنــاداری قــرار گرفتــن در معــرض رفتــار قلدرمآبانــه را پیــش بینی 
ــود                 ــات ب ــر مطالع ــج دیگ ــا نتای ــو ب ــه همس ــن یافت ــد. ای ــی کن م
)6, 15(. شــرایط محیــط کاری مــی توانــد بــه گونــه ای باشــد کــه 
رفتــار قلدرمآبانــه را ترویــج دهــد یــا امــکان وقــوع آن را کاهــش 
دهــد )14(. در محیــط کار، از پرســتاران انتظــار مــی رود تــا بهترین 
عملکــرد خــود را داشــته باشــند. بنابرایــن بایــد زمینــه هــای لازم 
بــرای عملکــرد بهتــر پرســتاران در ایــن محیــط فراهم شــده باشــد. 
رفتــار قلدرمآبانــه محیــط کار مــی توانــد بــا ایجــاد محیــط کاری 
بــی ثبــات، توانایــی پرســتاران را بــرای ارائــه خدمــات تحــت تأثیــر 
ــط  ــرایط محی ــاء ش ــا ارتق ــت ب ــن لازم اس ــد )6(. بنابرای ــرار ده ق

کاری، از وقــوع رفتــار قلدرمآبانــه پیشــگیری کــرد.
عــلاوه بــر شــرایط محیــط کاری، علاقــه داشــتن بــه بخــش محل 
کار و خــوب بــودن رابطــه بــا مدیــران نیــز بــا کاهــش شــانس قرار 
گرفتــن در معــرض رفتــار قلدرمآبانــه همــراه بــود. در ایــن راســتا 
نتایــج مطالعــه Olender و همــکاران )2017( نشــان داد کــه ارتباط 
بیــن مدیــران پرســتاری و پرســتاران، مــی توانــد بر درک پرســتاران 
از رفتــار قلدرمآبانــه مؤثــر باشــد )30(. هــر چــه خصوصیــات مثبــت 
ــر باشــد  ــران بهت ــن پرســتاران و مدی ــاط بی ــد ارتب محــل کار مانن
ــاد  ــکان ایج ــد، ام ــتر باش ــل کار بیش ــش مح ــه بخ ــه ب و علاق

تعــارض بیــن فــردی هــم کاهــش می یابــد و ســازگاری پرســتاران 
بــا محیــط کاری بهتــر مــی شــود، در نتیجــه امــکان وقــوع رفتــار 

قلدرمآبانــه کاهــش مــی یابــد )14,30(.

نتیجه گیری
مطالعــه حاضــر، اولیــن مطالعــه ای بــود کــه بــه بررســی ارتبــاط 
بیــن رفتــار قلدرمآبانــه و شــرایط محیــط کاری پرســتاران در ایــران 
ــط کاری  ــرایط محی ــه ش ــان داد ک ــه نش ــج مطالع ــت. نتای پرداخ
بــر شــیوع رفتــار قلدرمآبانــه در محیــط کار مؤثــر اســت. بنابرایــن 
ــط کاری  ــرایط محی ــد ش ــتگذاران بای ــتاری و سیاس ــران پرس مدی
ــار  ــیوع رفت ــق ش ــن طری ــا از ای ــند ت ــود ببخش ــتاران را بهب پرس
ــب  ــای مناس ــت ه ــد و سیاس ــش یاب ــط کار کاه ــه محی قلدرمآبان
ــا ایــن رفتارهــا در محیــط کار تدویــن نماینــد.  را جهــت مقابلــه ب
همچنیــن بهبــود ارتبــاط پرســتاران بــا مدیــران و افزایــش علاقــه 
آنهــا بــه محــل کار نیــز مــی توانــد در ایــن زمینــه کمــک کننــده 
باشــد. از محدودیــت هــای ایــن مطالعــه مــی تــوان بــه شــرایط 
ــا  ــنامه ه ــل پرسش ــان تکمی ــتاران در زم ــی پرس ــی و روان عاطف
ــت  ــتاران را تح ــای پرس ــخ ه ــت پاس ــه می توانس ــرد ک ــاره ک اش
تأثیــر قــرار دهــد، کــه کنتــرل کــردن آن ممکــن نبــود. همچنیــن 
ــه اینکــه ایــن مطالعــه در پرســتاران شــاغل در یــک  ــا توجــه ب ب
ــج  مرکــز روان پزشــکی انجــام شــد، امــکان تعمیــم پذیــری نتای
کاهــش مــی یابــد. بنابرایــن توصیــه مــی شــود تــا پژوهــش هــای 
ــکی و  ــای روان پزش ــتان ه ــوان در بیمارس ــن عن ــا همی ــدی ب بع
ــه  ــم مقایس ــا ه ــروه ب ــن دو گ ــج ای ــود و نتای ــام ش ــی انج عموم

گــردد.

سپاسگزاری
مطالعــه فعلــی حاصــل بخشــی از پایــان نامــه کارشناســی ارشــد 
ــوم توانبخشــی و ســلامت  رشــته روان پرســتاری در دانشــگاه عل
اجتماعــی بــا کــد اخــلاق USWR.REC.1402.105 مــی باشــد. 
لــذا از مســئولین دانشــگاه و همــکاری ریاســت مرکز روان پزشــکی 
رازی، معاونــت پژوهشــی، کادر پرســتاری و واحــد توســعه تحقیقات 
بالینــی ایــن مرکــز کــه بــدون همــکاری آنهــا انجــام ایــن پژوهش 

ممکــن نبــود، نهایــت سپاســگزاری بــه عمــل مــی آیــد.

تضاد منافع
هیچ گونه تعارض منافع توسط نویسندگان بیان نشده است.
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