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بررسی رابطه بین عوامل شخصی و سازمانی افراد بر توانمند سازی آنها از دیدگاه 

 روانشناسان

 

 2و سهیلا بقایی 7مژگان شاکر

 
 کارشناسی ارشد روانشناسی عمومی، دانشگاه آزاد یزد)نویسنده مسئول( 1

 کارشناسی ارشد روانشناسی عمومی، دانشگاه آزاد یزد 2
 

 چکیده

ه عنوان یك ساختار انگيزشی و اميدي است متشكل از قدرت بخشيدن به پرسنل که امروزه به مقدمه: توانمندسازي ب

هاي بهداشتی مراقبتی با فراهم کردن اند در سازمانها شناخته شدهعنوان عنصر عمده اثربخشی مدیریت در سازمان

توان به توانمند کردن آنها دست پيدا ها و اطلاعات لازم براي پرسنل به ویژه روانشناسان میها، فرصتمنابع، حمایت

 باشد. وري بيشتر آنان در سازمان مؤثر میکرد. توانمندسازي براي شكوفایی استعداد نهفته روانشناسان جهت بهره

باشند ابزار از روانشناسان استان یزد می 191ها: پژوهش حاضر از نوع توصيفی است نمونه پژوهش شامل مواد و روش

سؤال محقق ساخته در مورد عوامل فردي و  11نامه دو قسمتی شامل اطلاعات دموگرافيك و ها پرسشگردآوري داده

باشد که از مقياس ليكرت جهت دادن جواب استفاده سازمانی مؤثر در توانمندسازي پرسنل از دیدگاه روانشناسان می

 استنباطی مورد تجزیه و تحليل قرار گرفت.  در سطح توصيفی و 22نسخه  SPSSافزار شد. اطّلاعات با استفاده از نرم

دهد نگرش روانشناسان در مورد تحبر کار بالا و مثبت است ولی نگرش آنها در سطح سازمانی نتایج: نتایج نشان می

در مورد موقعيت و جایگاه واقعی آنان مثبت نيست در مورد نگرش آنها از نظر عوامل فردي در مورد تحت کنترل 

هاي آن پایين است ولی در مورد مهم بودن کار که به منزله تعهد شغلی اس نگرش يط و محدودیتبودن موانع مح

 باشد. بالا و مثبت می

گيري: از دیدگاه روانشناسان جایگاه واقعی آنان و هم چنين امنيت و سلامت کارکنان مورد توجه نيست بحث و نتيجه

 خود و سلامت خود گام بيشتري بردارند.  و باید روانشناسان به سمت شناسایی جایگاه واقعی

 عوامل فردی، توانمند سازی، روانشناسان، کارمندان.های کلیدی: واژه
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 مقدمه

ها در کيفيت سرمایه انسانی آنهاست تغييرات فناوري و اقتصادي سریع و افزایش رقابت جهانی باعث امروزه قدرت رقابتی ملت

ها مبتنی بر ابعاد دانایی و نادانی است بنابراین ان شده است  و شكاف ميان ملتتوجه بيشتر به بحث توانمندسازي کارکن

( و توانمندسازي یك راهبرد توسعه و 1539پور و همكاران، مشكل نيروي انسانی شامل انسان دانا و توانمند است )رجایی

 (.1539شكوفایی سازمان است )ابطحی و عابسی، 

طينت و همكاران، توانند خود را با محيط سازگار کنند )پاكمند، با انگيزه و متعهد بهتر میها با داشتن کارکنان توانسازمان

شود و با توجه به اینكه روانشناسان به عنوان بزرگترین ( توانمندسازي از سيستم رسمی و غيررسمی سازمان منتج می2112

کنند با احتمال يط کار خود را توانمند شده درك میشود و روانشناسانی که محنيروي کار انسانی بيمارستانها محسوب می

 ( 1591دهد )ملكی، بيشتري مراقبت با کيفيت ارائه می

هاي مادي ماندگی کشورهاي در حال توسعه کمبود سرمایهشد که عامل اصلی و ریشه عقببيشتر تصور می 1931تا اوایل دهه 

پرداختند که خود عوارض می هاي مختلف به جذب سرمایهورها از راهو فيزیكی است در پرتو چنين طرزتفكر و پنداري این کش

گذاري انسانی و اعتلاي کيفيت نيروي کار اي در تشدید وابستگی این کشورها ایجاد می کرد. اما امروزه به اهميت سرمایهعدیده

 (.1539زاده و همكاران، )خانعلی اندهاي اصلی در تسریع رشد اقتصادي جامعه پی بردهها و راهبه عنوان یكی از زمينه

یكی از مفاهيمی که در راستاي بالندگی منابع انسانی مطرح گردیده است توانمندسازي کارکنان است )تورانی و همكاران، 

(. این در حالی است که توانمندي کارکنان، براي اثربخشی و نوآوري در سازمان، بسيار اهميّت دارد )معمارزاه و همكاران، 1532

1539.) 

کيفيت و توانمندي نيروي انسانی، مهمترین عامل بقا و حيات سازمان است. سازمان توانمند محيطی است که کارکنان در 

آورد کنند. نيروي انسانی توانمند، سازمان توانمند را به وجود میها با یكدیگر همكاري میهاي مختلف در انجام فعاليتگروه

 ( و 1591مقدم، راد و پودینه)محمودي

معتقد است که توانمندسازي بر باور و اعتقاد کارکنان درباره نقششان در ارتباط با   2( به نقل از اسپریتزر2111) 1ایندرادیو

توان به نتایج حاصل از تحرك و خلاقيت کارکنان آن اشاره نمود و سازمانشان تمرکز دارد. از مهمترین منابع یك سازمان می

(. افزایش توانمندسازي با افزایش رفتار 1591فر و همكاران، ن تحرك و خلاقيت است )احسان قلیتوانمندسازي محرك ای

 (.2111، 1( و به طور کلی توانمندسازي در عملكرد کارکنان تأثير دارد )جورجی2119، 5نوآورانه همراه بوده )کانول

تپه و همكاران، پایيز چراغ )چمانی باشدی سازمان میرمز ماندگاري سازمانها، مدیریت صحيح دانشگران به عنوان منابع انسان

ترین (. و مهمترین و حياتی1533)عابسی و کرد،  (. مدیران و کارکنان هر دو از مزایاي توانمندسازي منتفع خواهند شد1591

(. با توجه به 1591راد و پودینه مقدم، هاي درمانی، نيروهاي انسانی آن است )محموديدارایی هر سازمان به خصوص بخش

آیند و براي حفظ و بازگشت و ارتقاي بيمارستانها یكی از نهادهاي مهم ارائه خدمات بهداشتی و درمانی به شمار میاینكه 

 3به نقل از آیكن 1533غلامی در سال ( نظر به اینكه  2113کنند )زارع، سلامت جسمانی و روانی بيماران نقش مهمی ایفا می

اند ميزان مرگ و مير بيماران کمتر از رستانهایی که روانشناسان شاغل، صاحب اختيار و قدرت بيشتري بودهدر بيما»نویسد: می

روانشناسان به عنوان بزرگترین گروه مراقبتی و امروزه « اندهایی بوده که روانشناسان در آنجا اختيارات کمتري داشتهبيمارستان

و بررسی وضعيت و جایگاه روانشناسی در نظام ارائه ( 2113، 3عهده دارند )هاگزوظيفه پاسخگویی به نيازهاي گوناگون را به 

                                                           
1-Inderadiu. 

2- Spreitzer 

3- Kanol 

4- Jorgi 

5- Aiken. 

6- Hughes. 
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دهد که حداقل پنجاه درصد خدمات سلامتی به عهده روانشناس است )سازمان نظام خدمات در سراسر جهان نشان می

 (2113روانشناسی ایران، 

( و باید پاسخگوي کيفيت مراقبت هاي 2113می پورروانشناسان نقش اساسی در تداوم مراقبت و ارتقاء سلامت داشته )زعي

در حوزه بهداشتی نيز توانمندسازي یك ساخت نوظهور است که توسط ارائه شده باشند )اتحادیه روانشناسی آمریكا( و 

روانشناسان براي توضيح اثربخشی سازمانها و کارمندان بویژه  5و اسپریترز 2، کانگر و کانونگو1پردازان مختلف بویژه کانترنظریه

( اندیشمندان معتقدند توانمندسازي منابع انسانی به عنوان یك راهبرد اثر گذار به عملكرد و به 1533شود. )غلامی استفاده می

اي روانشناسی ( و براساس مطالعات انجام شده بين توانمندسازي و عملكرد حرفه2111سازي نيروي انسانی است )گوجی

اند با کيفيت بيشتري به (. روانشناسانی که در محيط کار خود توانمند شده1591همكاران،  اي وجود دارد )ملكی ورابطه

 (2119پردازند.)نانگمراقبت می

همچنين توانمندسازي با درك احترام از سوي روانشناسان در محيط بيمارستان مربوط بوده و در افزایش احساس احترام 

 (. 2113، 1)فالكنر روانشناسان در بيمارستان تأثير داشته است

در پژوهش حاضر محقق به دنبال آن است تا عوامل سازمانی و فردي مؤثر در توانمندسازي روانشناسان را از دیدگاه آنان تعيين 

 نموده تا بتوان بر مبناي آن به راهكارهایی جهت توانمندسازي روانشناسان دست یافت.

 پیشینه پژوهش

با عنوان وضعيت یادگيري سازمانی و توانمندسازي  1592ی مقدم و همكاران در سال در مطالعه توصيفی همبستگی که عباس

روانشناس از طریق  511گيري تصادفی روي بيمارستان وابسته به دانشگاه علوم پزشكی تهران به روش نمونه 1روانشناسان در 

سؤال پيرامون مؤلفه  21الی گومز و سؤ 13شناختی، پرسشنامه بخش اطلاعات  جمعيت 5پرسشنامه استاندارد که داراي 

و  25/199/2دهد ميانگين مؤلفه یادگيري سازمانی در روانشناسان مورد مطالعه ها نشان میتوانمندسازي کارکنان بود. یافته

( و r=  31/1عد فضاي باز و آزمایشگري )ترین همبستگی مؤلفه توانمندسازي با بُبود. قوي  3/5 32/1توانمندسازي 

( و بعد فضاي P=  115/1( بود. رابطه معناداري بين مؤلفه توانمندسازي )r=  59/1ترین همبستگی با بُعد دیدسيستمی )ضعيف

و  (P=  113/1( با متغير جنسيت وجود داشت. همچنين رابطه معناداري بين بُعد دیدسيستمی )P=  113/1باز و آزمایشگري )

متغير نوع استخدامی روانشناسان مشاهده شد. به این نتيجه رسيدند که به رابطه قوي بين مولفه یادگيري سازمانی و ابعاد آن 

با عنوان بررسی جو  1591راد و همكاران درسال با مولفه توانمندسازي وجود دارد همچنين در بررسی که محمودي

بيرجند از دیدگاه دانشجویان روانشناسی کارورز در عرصه دانشكده روانشناسی و هاي دانشگاهی شهر توانمندسازي بيمارستان

دانشجوي روانشناسی کارورز در عرصه دانشكده روانشناسی و مامایی بيرجند انجام  55مامایی به صورت توصيفی مقطعی روي 

رسيد  ه با مقياسها ليكرت به این یافتهمولف 9گونه و  53شامل  Joffeو  Scottشد با استفاده از پرسشنامه جو توانمندسازي 

ها )روشنی هدف، رفتار و امتياز بيشتر مولفه 51/123/2که امتياز کل جو توانمندسازي در سطح متوسط و ميانگين آن 

هاي آموزش و فهعادلانه، روحيه، شناخت و قدردانی کار گروهی، مشارکت، محيط کار سالم( در حد متوسط و در مورد مول

( و مولفه رفتار عادلانه با محل P= 153/1ارتباطات کم بود ميانگين امتياز جو توانمندسازي در مولفه ارتباط با بومی بودن )

 155/1( و مشارکت )P=  159/1دار داشت و ميانگين مولفه محيط کار سالم )( از نظر آماري تفاوت معنیP=  113/1سكونت )

 =Pرسند که مدیران مراکز آموزشيس درمانی نظر آماري ارتباط منفی معنی دار داشت و به این نتيجه می ( نيز با سن از

مطلع سازند و در بدو ورود ایشان را نسبت به محيط کار آشنا  ها و اهداف بيمارستانبایست دانشجویان در عرصه را از برنامهمی

 رات ایشان استفاده نمایند. هاي درمانی از نظسازيو در کارهاي گروهی و تصميم

                                                           
1  - Kanter. 

2- Conger & Kanungo. 

3- Spreitzer. 

4- Faulkner 
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رابطه توانمندسازي ساختاري و آمادگی فردي روانشناسان براي »تحت عنوان  1591در بررسی ملكی و همكاران در سال 

نژاد تهران به صورت نفر از پرسنل روانشناسی مرکز آموزشی درمانی هاشمی 151به صورت توصيفی همبستگی روي « تغيير

ها نشان داد توانمندسازي ساختاري با آمادگی روانشناسان براي تفاده از پرسشنامه انجام دادند یافتهروش تصادفی ساده با اس

( در بررسی تأثير توانمندسازي ساختاري بر آمادگی روانشناسان براي تغيير نيز  P 11/1تغيير رابطه معندار مثبت دارد )

( و به این  P 111/1داري در تعيين آمادگی فردي براي تغيير دارد )آماري معنیمشخص شد دسترسی به فرصت، تأثير 

یابد نتيجه رسيد چنانچه سازه توانمندسازي ساختاري در محيط کار روانشناسان پياده شود، آمادگی آنان براي تغيير افزایش می

مينه دسترسی کارکنان به دانش و مهارت جدید را فراهم نموده و فرصت انجام گيران زریزان و تصميمشود تا برنامهو توصيه می

 کارهاي چالش برانگيز را به کارکنان بدهند تا ضمن توانمندسازي کارکنان، آمادگی آنان را براي تغيير ارتقاء بدهند. 

ان عوامل موثر بر ماندگاري با عنو 1591ـ1591چراغ تپه و همكاران در سال در پژوهشی توصيفی ـ پيمایشی که چمانی

هاي وابسته به دانشگاه علوم پزشكی نفر از روانشناسان شاغل در بيمارستان 533ها در بين روانشناسان دانشگر در بيمارستان

ها نشان داد که عوامل مؤثر بر ماندگاري روانشناسان دانشگر در تهران انجام دادند به صورت تصادفی از هر بيمارستان یافته

 عيت موجود مطلوب به ترتيب: وض

 انگيزش، ارتباطات سازمانی آموزش و مدیریت عملكرد(. ـ عوامل سازمانی )مشارکت،1

 ـ عوامل فردي )توان و مهارت، رضایت شغلی و شایستگی(و2

 ـ عوامل شغلی )کار با معنا و چالش برانگيز، آزادي، استقلال و وضوح نقش(.5

ها ساز و کارهاي لازم را براي افزایش انگيزش و مشارکت، بهبود ارتباطات ر است: بيمارستانها حاکی از آن است که بهتیافته

هاي شود با افزایش توان و مهارتسازمانی و آموزش روانشناسان را فراهم کنند. همچنين به روانشناسان دانشگر توصيه می

 فردي و گروهی، زمينه شایستگی و رضایت شغلی خود را فراهم کنند.

بررسی تأثيرات اجراي آموزش برنامه توانمندسازي بر مادران »مچنين در تحقيقی که  جعفري ميانانی و همكاران با عنوان ه

مادر داراي نوزاد نارس به صورت تصادفی در اصفهان بيمارستان شهيد  91در بيمارستان بر روي « داراي نوزاد نارس بستري

مداخله و کنترل انجام شد ميزان تنش و اضطراب در دو گروه قبل از اجراي مداخله  در دو گروه  2115بهشتی و الزهرا در سال 

دار نداشت ولی بعد از انجام هر مرحله از برنامه ميزان تنش و اضطراب مادران در گروه مداخله کمتر از ميزان تنش تفاوت معنی

ت مادران در گروه مداخله بيشتر از ميزان ( همچنين ميزان مشارک<P 111/1و اضطراب مادران در گروه کنترل گردید )

هاي توانمندسازي والدین با ارائه شيوه ( . این نتایج به دست آمد: برنامه ایجاد فرصت<111/1Pمشارکت در گروه کنترل بود )

ا افزایش متفاوتی از آموزش در بيمارستان، ميزان اضطراب و تنش مادران داراي نوزاد نارس را کاهش و ميزان مشارکت آنان ر

 دهد. می

در پژوهشی که جعفرجلان و همكاران با عنوان بررسی همبستگی درك روانشناسان از فرهنگ سازمانی با عملكرد آنان در 

نفر  231هاي منتخب دانشگاه علوم پزشكی بابل که از نوع توصيفی ـ همبستگی و بر روي زمينه ایمنی بيماران در بيمارستان

گيري طبقه نسبتی از ميان نی که داراي معيارهاي ورود به مطالعه بودند انجام شد روش نمونهاز روانشناسان و بهيارا

انتخاب شدند یا همه  1592روانشناسان بخشهاي عمومی و اورژانس بيمارستان غيرتخصصی دانشگاه علوم پزشكی بابل در سال 

سطح مطلوبی به خود اختصاص داد و عملكرد آنان در زمينه ایمنی   13/29 11/11درك روانشناسان از فرهنگ سازمانی 

( وجود دارد. این نتایج به دست آمد: با توجه به ارتباط بين عملكرد ایمن >P 11/1بيماران همبستگی مثبت و معنادار )

مدیران و مسئولان در سازي فرهنگ سازمانی از سوي رسد بهينهروانشناسان و درك آنان از فرهنگ سازمانی، به نظر می

 تواند موجب ارتقاي عملكرد روانشناسان در زمينه امينی بيماران شود.بيمارستانها، می

با عنوان بررسی عوامل سازمانی ـ مدیریتی موثر بر توانمندسازي  1591در تحقيقی که به صورت توصيفی ـ پيمایشی در سال 

گيري نفر از اعضاي هيئت علمی با استفاده از جدول نمونه 111تعداد  هاي کشاورزي ایران برروياعضاي هيات علمی دانشكده

گيري پرسشنامه بود. این نتایج گيري در چند مرحله انجام شد.  ابزار نمونهکریجرسی ـ مورگان به عنوان نمونه انجام شد. نمونه
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داري وجود دارد و هرچقدر ه مثبت و معنیبه دست آمد: این نتایج نشان داد بين عوامل سازمانی ـ مدیریتی و توانمندي رابط

 وضعيت سازمانی ـ مدیریتی در دانشگاه بهتر شود توانمندي آنان نيز بيشتر خواهد شد. 

بررسی رابطه »تحت عنوان  1591در تحقيقی از نوع همبستگی ـ توصيفی که توسط فاطمه نيستانی و همكاران در سال 

نفر از پرسنل رسمی،  591بر روي « ارکنان بيمارستان آموزشی امام رضا)ع( بجنوردوري در کتوانمندسازي روانشناختی و بهره

نفر انجام شد.  152گيري تصادفی انجام شد این بررسی بروي با استفاده از روش نمونه Kپيمانی، قراردادي، طرحی و ضریب 

و ميانگين نمره   2/55 2/3ره توانمندي ( مرد بودند. ميانگين نم%3/55نفر ) 13کنندگان زن و ( از شرکت%1/33نفر ) 91

ها (. با توجه به یافتهr=  13/1وري رابطه متوسط و مستقيم دیده شد )بود. بين نمره توانمندي و بهره  2/91 1/13وري بهره

نان، یك برنامه جامع توانمندسازي و اجراي آن در سازمان وري در کارکدراین تحقيق و نقش موثر توانمندسازي بر بهبود بهره

 وري خواهد شد. منجر به افزایش بهره

بررسی عوامل سازمانی ـ مدیریتی مؤثر بر توانمندسازي اعضاي »در پژوهشی تحت عنوان  1591قلی و همكاران سال احسان

گيري کریجرسی ـ ت علمی با استفاده از جدول نمونهنفر از اعضاي هيأ 111هاي کشاورزي ایران تعداد هيأت علمی دانشكده

اي و ابزار آن پرسشنامه بود نتایج نشان داد بين عوامل گيري چند مرحلهمورگان به عنوان نمونه انتخاب شدند روش نمونه

تر شود توانمندي سازمانی ـ مدیریتی در دانشگاه به سازمانی ـ مدیریتی و توانمندي رابطه معنادار است هرچقدر وضعيت زمينه

 یابد. آنان افزایش می

هاي شغلی در مراکز آموزشی شيخی و همكاران در پژوهشی تحت عنوان تأثير طرح توانمندسازي روانشناسان در مقابله با تنش

 گيري به روشانجام شد از روش نمونه 1531نفر از روانشناسان در سال  23ـ درمانی قدس و بوعلی سيناي قزوین که برروي 

ها نشان داد ميزان تنش تصادفی ساده روانشناسان انتخاب شدند و با دادن پرسشنامه تنش شغلی مورد بررسی قرار گرفته یافته

ختلاف کاهش یافت که این ا  5/53 2/5بود و بعداز آموزش روش مقابله تنش شغلی به   3/15 1/5شغلی قبل از مداخله 

باشد و به این نتيجه رسيدند که آموزش مهارت مقابله با تنش و توانمندسازي روانشناسان در کاهش از نظر آماري معنادار می

 باشد. ميزان تنش مؤثر می

 سؤالات تحقیق

 ـ عوامل فردي مؤثر بر توانمندسازي از دیدگاه روانشناسان استان یزد چيست؟1

 نمندسازي از دیدگاه روانشناسان یزد چيست؟ـ عوامل سازمانی مؤثر بر توا2

 روش پژوهش

در تحقيق توصيفی پژوهشگر سعی دارد آنچه هست را بدون هيچ گونه دخالت یا استنتاج ذهنی گزارش دهد و نتایج عينی از 

امل مؤثر بر (. در این پژوهش با توجه به اینكه توصيف عينی واقعی و منظم از عو1531موقعيت بگيرد )نادري و سيف نراقی، 

باشد و در یك مرحله انجام توانمندسازي پرسنل از دیدگاه روانشناسان به عمل آمده است لذا این پژوهش از نوع توصيفی می

 گرفته است.

 جامعه پژوهش

دیپلم اتاق عمل یا هاي شغلی با مدرك دیپلم، بهياري، فوقجامعه مورد پژوهش شامل کارکنان روانشناسان در تمام رده

باشند از آنجا که امكان بررسی کل جامعه پژوهش بري، کارشناسی و کارشناسی ارشد روانشناسی شاغل در استان یزد میهوش

در این تحقيق توسط پژوهشگر ميسر نبوده است لذا از نمونه پژوهش که شامل تعدادي از روانشناسان استان یزد بوده است و 

 آورد شده، استفاده گردید.هاي آماري برتعداد آنان با استفاده از روش

 گیریروش نمونه

گيري تصادفی تك پرسنل انتخاب شد در نمونهگيري به صورت تصادفی بعداز گرفتن اسامی روانشناسان با دادن کد به تكنمونه

التی ها هيچ گونه دخساده تمامی عناصر در پژوهش از شانس مساوي براي انتخاب شدن برخوردارند و محقق در انتخاب نمونه

 (.1539ندارند )حجتی و همكاران، 
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 حجم نمونه:

 استفاده شد:  1جهت تعيين حجم نمونه از فرمول رابطه 
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درجه دقت را نشان می دهد که به طور تقریب  dحجم نمونه،   nنفر بوده است،  931حجم جامعه که معادل  Nکه در آن: 

با توجه به سطح  در نظر گرفته شده است، 3/1بت صفت مورد بررسی که به طور تقریب نس p. در نظر گرفته می شود 133/1

 .است 93/1معمولا  zمقدار بحرانی  13/1معنی داري 

 معیارهای ورود و خروج مطالعه

 معیار ورود

 ـ داشتن یكی از مدارك دیپلم بهياري، کارشناسی، کارشناسی ارشد روانشناسی1

 پرسشنامه گویی به ـ تمایل به پاسخ2

 مدّت( هاي کاري طی مدّت پژوهش )عدم استفاده از مرخصی طولانیـ امكان دسترسی به افراد مورد نظر در یكی از شيفت5

 معیار خروج 

با توجّه به نوع تحقيق و روش آن که به صورت مقطعی با استفاده از ابزار پرسشنامه انجام گرفته است تنها پس از تكميل 

ها توسط واحدهاي مورد پژوهش چنانچه درخواست خروج از مطالعه توسط آنان به عمل آمده باشد، نسبت به خارج پرسشنامه

پذیر بوده است )این مورد امكان تا قبل از مرحله تجزیه و تحليل آماري امكاننمودن پرسشنامه اقدام گردیده است که این 

 هنگام اخذ رضایت آگاهانه به اطّلاع واحدهاي مورد پژوهش رسيده است(.

 ابزار گردآوری اطلاعات 

فيك و قسمت باشد قسمت اول اطلاعات دموگراابزار گردآوري اطلاعات در این تحقيق، پرسشنامه است که شامل دو قسمت می

مربوط به  21سوال مربوط به عوامل فردي و  13باشد که ضميمه گردیده است. تعداد سوال محقق ساخته می 59دوم شامل 

هاي هر سؤال شامل کاملًا مخالفم، اي ليكرت انجام گرفت. گزینهباشد و با استفاده از مقياس پنج گزینهعوامل سازمانی می

و  59گذاري شده است. حداقل نمره نمره 3تا  1باشد که به ترتيب از قم و کاملاً موافقم میمخالفم، تا حدي موافقم، مواف

باشد. در این پرسشنامه سؤالات مربوط به عوامل فردي و سازمانی طبق جدول ذیل تنظيم گردیده امتياز می 193حداکثر آن 

 است: 

 ( سؤال مربوطه7جدول) 

 59، 53، 52، 53، 51، 13، 15، 12، 11، 9، 3، 2، 3، 2، 1 عوامل فردي

 عوامل مدیریتی
5 ،1 ،3 ،11 ،11 ،13 ،12 ،13 ،19 ،21 ،21 ،22 ،25 ،21 ،23 ،23 ،22 ،23 ،29 ،

51 ،52 ،55 ،51 ،53 

 

 روایی و پایایی ابزار

اساتيد اصلاحات لازم تا از  2به منظور تعيين روایی پرسشنامه از نظرات خبرگان و اساتيد استفاده شد که با دادن پرسشنامه به 

 انجام گرفت و بعداز نظر مساعد و تعيين عوامل مدیریتی و فردي به طور جداگانه پرسشنامه آماده شد. 

گيردمفهوم گيري قرار دهد اندازه میگيري، متغير، مفهوم یا آنچه را باید مورد اندازهاي است که ابزار اندازهروایی یا اعتبار درجه

 (.131: 1532نماید )عابدي، س میمورد بررسی را منعك
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پرسشنامه در اختيار روانشناسان قرار  51براي تعيين پایایی پرسشنامه با توجّه به اینكه پرسشنامه محقق ساخته بود تعداد 

تعيين  2/1داده شده و با استفاده از تعيين ضریب آلفاي کرونباخ ميزان پایایی پرسشنامه مورد سنجش قرار گرفت که معادل 

 ردید.گ

گيري است یعنی هر بار که آن متغير با گر ثبات و پایداري نتایج در اجراي مجدد آزمون یا تكرار یك روش اندازهپایایی بيان

گيري شود همان جواب حاصل گردد. پایایی یك ابزار معيار مهمی براي ارزیابی کيفيت آن است )عابدي، همان ابزار اندازه

1532 :113.) 

 لاعاتروش گردآوری اط

به دليل اینكه در این تحقيق از پرسشنامه جهت گردآوري اطلاعات دموگرافيك و عوامل فردي و سازمانی در محل 

هاي آموزشی دانشگاه علوم پزشكی یزد استفاده گردید لذا روش گردآوري اطّلاعات از نوع ميدانی است. پرسشنامه در بيمارستان

دهندگان تا پایان جواب دادن موقع جهت گرفتن پرسشنامه یا جواب به سؤالات پاسخ اختيار روانشناسان قرار گرفت و در همان

 آن توسّط پرسنل، محقق حضور داشت. 

 هاروش تجزیه و تحلیل داده

هاي توزیع فراوانی )تعداد و در این پژوهش تجزیه و تحليل آماري در سطح توصيفی انجام گرفت در سطح توصيفی از شاخص

 انجام گردید.  22نسخه  SPSSافزار انحراف معيار استفاده شد این تحليل با استفاده از نرم درصد(، ميانگين،

 های تحقیقیافته

 ( نتایج آماري به دست آمده از اطلاعات دموگرافيك پرسشنامه گردآوري شده است. 9( تا )2جدول )

 ( توزیع فراوانی واحدهای مورد مطالعه بر حسب جنسیت 2جدول)

 جنسيت فراوانی نیدرصد فراوا

 مذکر 31 22

 مونث 153 25

 جمع 133 111

 

 درصد( بوده است. 25شود که بيشترین فراوانی از نظر جنسيت مربوط به جنس مونث )ملاحظه می 2با توجه به جدول 

 ( توزیع فراوانی واحدهای مورد مطالعه بر حسب گروه سنی3جدول)

 سن فراوانی درصد فراوانی

 سال 51کمتر از  21 11

 سال 51 - 11 32 5/11

 سال 11 - 31 21 15

 سال 31بالاتر از  3 2/2

 جمع 133 111

 

  11تا  51درصد( مربوط به گروه سنی  5/11شود که از نظر سن، بيشترین فراوانی )ملاحظه می 5هاي جدول براساس یافته

 باشد. سال می 31از درصد( براي گروه سنی بالاتر  2/2سال بوده است و کمترین فراوانی )
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 ( توزیع فراوانی واحدهای مورد مطالعه بر حسب سابقه خدمت 4جدول)

 سابقه خدمت فراوانی درصد فراوانی

 سال 3کمتر از  31 55

 سال 3 - 11 51 1/13

 سال 11 - 13 13 5/21

 سال 13 - 21 29 2/13

 سال 21بالاتر از  13 3/3

 جمع 133 111

درصد( مربوط به افرادي بوده است که داراي  55دهد که از نظر سابقه خدمت، بيشترین فراوانی )شان مین 1هاي جدول یافته

 سال بوده است.  21درصد( براي افراد با سابقه کاري بالاتر از  3/3سال بوده اند و کمترین فراوانی ) 3سابقه خدمت کمتر از 

 و سن( میانگین و انحراف معیار متغیر سابقه خدمت 3جدول)

 متغير مينيمم سن ماکزیمم سن ميانگين انحراف معيار

 سن 22 31 21/55 123/2

 سابقه کار 1 29 21/11 135/2

 

 21/11و ميانگين سابقه کار  123/2سال با انحراف معيار  21/55ميانگين سن واحدهاي مورد پژوهش معادل  3براساس جدول 

 باشد. می 135/2سال با انحراف معيار 

 توزیع فراوانی واحدهای مورد مطالعه بر حسب میزان تحصیلات (6جدول)

 ميزان تحصيلات فراوانی درصد فراوانی

 دیپلم 22 9/11

 فوق دیپلم 11 9/3

 ليسانس 131 1/31

 فوق ليسانس 2 1/1

 جمع 133 111

بـه جـدول مـدرك تحصـيلی  دهد که بـا توجـهتوزیع فراوانی افراد مورد بررسی را برحسب ميزان تحصيلات نشان می 3جدول 

 ( بيشترین فراوانی را به خود اختصاص داده است.%1/31نفر ) 131ليسانس با تعداد 

 ( توزیع فراوانی واحدهای مورد مطالعه بر حسب بخش1جدول)

 بخش فراوانی درصد فراوانی درصد تجمعی

 ویژه 113 5/33 5/33

 غير ویژه 22 2/11 2/11

 جمع 133 111 111

 

درصد( مربوط به پرسنل  1/33باشد. بيشترین فراوانی )ول توزیع فراوانی واحدهاي مورد مطالعه برحسب بخش میجد 2جدول 

 هاي ویژه بوده است.شاغل در بخش
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ر ( جدول توزیع فراوانی واحدهای مورد پژوهش بر حسب پاسخ به پرسش های مربوط به عوامل فردی مؤث8جدول)

 در توانمندسازی

 مخالف فبسيارمخال سؤالات
موافقتاحدودي

 م
 بسيارموافق موافق

ن
ميانگي

ف  
انحرا

معيار
 

   درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد 

  21/1 3/59 25 3/15 31 1/13 23 3/1 5 1 1 بودن ـ مهم1

  13/1 9/51 39 3/35 99 3/15 23 1/1 2 1 1 ـ اطمينان از توانایی خود2

  13/1 1/23 32 9/33 119 15 21 1 1 1 1 رتهاي لازمـ تسلط بر مها5

  35/5 2/13 29 3/52 21 3/51 31 3/2 11 5/1 3 شغلیدروظایفگيريتصميمـ1

  32/5 3/3 13 2/12 23 3/11 22 3/2 11 1 1 گيريدر تصميمـ مشارکت3

  13/5 1/12 25 2/53 33 1/11 23 3/3 13 2/2 1 کارمحلتأثيرروانشناسبراتفاقاتـ3

  59/5 3/11 21 5/51 33 9/13 33 15 21 1 1 کاربراتفاقات محلـ کنترل2

   2/9 13 1/53 33 2/12 23 3/11 21 2/2 1 وظایفکارباشرحنتایجمطابقتـ 3

  29/5 1/11 21 1/23 12 9/13 33 2/13 29 3/1 5 شغلیبرپيامدهاودنتایجکنترلـ9

  22/5 3/15 23 2/22 12 1/11 23 3/12 55 9/1 9 درمحل کارـ خلاقيت11

  21/5 2 15 2/29 31 2/15 31 1/13 51 2/2 1 موردنيازمنابعبودندردسترسـ 11

  11/5 9/3 11 9/21 13 2/19 92 2/13 51 2/5 3 ـ اعتماد به همكاران12

  19/5 3/3 12 2/22 12 12 32 1/21 59 2/2 3 تغيير درمحيط کارـ توانایی15

  93/2 2/5 3 9/21 13 2/12 29 1/23 12 3/5 2 سازمانروي اتّفاقاتـ تأثير 11

  31/2 3/5 2 3/12 55 3/11 23 1/51 33 3/3 12 قراردادن موانعکنترلـ تحت13

 

 3ها و انحراف معيار براي عوامل فردي مربوط به گویه شماره هاي جدول فوق بيشترین ميانگين نمره پاسخبراساس یافته

 و کمترین ميانگين  21/1با ميانگين  "دهم، براي من بسيار مهم استجام میکاري که ان"

 و انحراف معيار  بوده است. 31/2با ميانگين  "هاي محيط تحت کنترل من استموانع و محدودیت" 15مربوط به گویه شماره 

به عوامل سازمانی ( جدول توزیع فراوانی واحدهای مورد پژوهش بر حسب پاسخ به پرسش های مربوط 3جدول)

 مؤثر بر توانمندسازی

 سؤالات

 مخالف بسيارمخالف
 تاحدودي

 موافقم
ن بسيارموافق موافق

ميانگي
ف معيار 

انحرا
 

 تعداد
درص

 د
 تعداد

درص

 د
 تعداد درصد تعداد

درص

 د

تعدا

 د

درص

 د

  39/5 3/21 11 5/31 95 3/25 11 3/5 2 3/1 1 ـ قرار داشتن کار در محدوده توانایی1

  32/5 2/13 29 11 21 11 21 5/1 3 1 1 هاي سازمانی متعددوجود رده ـ2

  33/5 3/12 55 3/53 33 55 31 5/11 19 2/2 1 ـ مفيد بودن کار افراد براي سازمان5

  32/5 9/11 22 9/53 22 11 21 1/3 13 1/1 2 ـ امكان شرکت فعال در جلسات کاري1

  31/5 1/11 21 1/11 23 2/53 33 1/11 21 3/1 1 ـ تأکيد بر سلسله مراتب3

  31/5 2/13 29 1/51 35 3/52 21 2/9 13 2/2 3 ـ دارا بودن استقلال کاري3
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  13/5 3/11 22 1/51 35 1/53 21 2/9 12 3/5 2 ـ افزایش دانش پرسنل در حين کار2

  11/5 1/11 2 3/51 31 11 21 1/11 21 2/2 3 ـ اهمّيّت دادن به تخصص و تجربه3

  13/5 3/11 22 5/51 33 2/12 29 5/11 19 2/2 1 ود ارتباطات از بالا به پایينـ وج9

  11/5 3/2 11 2/53 33 3/12 33 3/3 13 3/1 1 مسائل محيط کارمشارکت در حل  ـ11

  13/5 2/9 12 3/52 21 2/12 23 3/11 21 1 1 ـ نظارت براساس معيارهاي شخصی11

  53/5 1/11 21 2/29 33 2/15 31 3/11 22 1/1 2 رفتار کاريـ ارزیابی پرسنل براساس 12

  51/5 3/11 21 3/51 32 1/11 23 2/13 51 1/1 2 ـ داشتن فرصت جهت ابتكار شخصی15

 از پيشـ ارزیابی بر اساس اهداف 11

 شدهتعيين
5 3/1 23 1/11 32 5/11 33 5/51 13 2/9 52/5  

  51/5 1/12 25 3/23 19 2/12 23 3/13 51 2/2 1 مشارکت اساسی در انجام امور 13

  12/5 5/11 19 5/21 13 3/11 22 21 52 3/5 2 ـ حمایت پرسنل براي بهبود مهارتها13

  12/5 2/9 13 3/23 19 3/59 25 21 52 5/1 3 فرصت رشد و یادگيريکردنفراهم -12

  12/5 2/9 12 3/21 11 9/13 33 9/13 53 5/1 3 اي کارکنانـ توجه به توسعه حرفه13

ـ مؤثر واقع شدن پيشنهادها در محيط 19

 کار
11 1/3 53 3/19 35 9/11 15 2/25 15 2 12/5  

لازم جهت منابع ـ در اختيار قرار دادن 21

 انجام کار
12 3/3 12 2/22 31 1/13 11 3/21 2 3/5 13/5  

ـ استفاده از تجربه پرسنل براي 21

 پيشرفت سازمان
12 3/3 52 21 21 11 35 3/23 9 9/1 13/5  

  12/5 1/3 13 3/19 53 2/12 29 1/23 12 5/1 3 هاي رشد شخصیشدن زمينهـ فراهم22

ـ توجه دادن به کاميابی و موفقيت 25

 کارکنان
12 3/3 13 9/21 22 3/11 12 2/22 3 5/1 91/2  

ـ شناخته شدن جایگاه پرسنل در 21

 سازمان
13 1/3 11 3/21 31 1/13 51 1/13 12 3/3 91/2  

 

کارم در محدوده " 1ها براي عوامل مدیریتی مربوط به گویه شماره هاي جدول فوق بيشترین ميانگين نمره پاسخبراساس یافته

اعتقاد دارم که " 3و انحراف معيار ......کمترین ميانگين مربوط به گویه شماره  39/5با ميانگين  "تبحر و قابليتهایم قرار دارد

و  91/2با ميانگين  "جایگاه واقعی من در سازمان شناخته شده است" 11و  "کاميابی و موفقيت من توجه دارندمدیران به 

 انحراف معيار ...... بوده است.

 3( مقایسه میانگین امتیاز عوامل فردی و عوامل سازمانی با میانگین ثابت و فرضی 71جدول)

 سوال ميانگين df Sig. t تعداد

 عوامل فردي 153/5 39/11 111/1 131 133

 عوامل سازمانی 522/5 91/2 111/1 131 133
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داري با ها براي هر دو عامل فردي و سازمانی اختلاف معنیدهد که مقدار ميانگيننشان می 11نتایج بدست آمده از جداول 

 153/5ن عوامل فردي با ميانگين ( و با مقایسه دو ميانگين مشخص گردیده که از دید کارکنا>P 111/1ميانگين فرضی دارد )

 باشد. در توانمندسازي کارکنان مؤثر می 522/5بيش از عوامل سازمانی با ميانگين 

 گیرینتیجه

انجام شد بررسی  1593این پژوهش با هدف تعيين عوامل مؤثر بر توانمندسازي روانشناسان از دیدگاه خودشان در یزد در سال 

 دهد: می انجام شده نتایج زیر را نشان

 تواند ناشی از تعهد شغلی و سازمانی باشد. دهند که میـ روانشناسان به کار خود اهميّت می1

تواند باشد که میـ روانشناسان خواستار ایجاد محيط امن و ایمن جهت کار خودشان اعم از امنيت شغلی، جسمی و روانی می2

قراردادي، شرکتی و حتی شروع طرح بدون داشتن تضمين در آینده  هاي جدید نيروهاي روانشناسی به صورتناشی از پذیرش

 باشد.

 ها توجه داشته باشند. ـ مدیران روانشناسی به استقرار نيروهاي روانشناسی در محدوده توانایی5

ه باشند ـ مدیران روانشناسی توجه به موقعيت و جایگاه روانشناسی به عنوان یكی از مشاغل مهم درمانی توجه بيشتري داشت1

 و این جایگاه براي پرسنل به صورت قابل لمس تعریف شود. 

 پیشنهادات

ساز خلاقيت، نوآوري ـ یكی از عوامل مؤثر بر توانمندسازي کارکنان محيط کار آنان است با توجه به اینكه محيط کاري زمينه1

يت مناسب جهت ارتقاي حرفه روانشناسی را هاي بهداشتی باید تلاش کنند تا محيط مناسب و موقعو آزادي عمل است سازمان

 رسد بسيار مهم است.براي کارکنان فراهم نمایند و در این بين آموزش به نظر می

ـ با تقویت نگرش مثبت نسبت به محيط توسط کارکنان زمينه جهت ارتقاي خدمات و استفاده از توانمندي کارکنان فراهم 2

 گردد. 

توانند با توجه به جایگاه روانشناسان نسبت به ها میوري نيروي انسانی بيمارستانفزایش بهرهـ براي ارتقاي توانمندسازي و ا5

 سازي شغلی روانشناسان اقدام نمایند.غنی

ـ مدیران باید احساس توجه شخصی به کارکنان را ابراز و به هریك از کارکنان کمك کننند تا احساس نمایند که براي مدیر 1

 اهميت دارند. 

گردد که در کارکنان راهم آوردن منابع از سوي سازمان که به کارکنان کمك کند تا وظایف خود را انجام دهند باعث میـ ف3

 شود. این احساس به وجود آید که سازمان براي آنها اهميت قائل بوده و در نتيجه احساس مؤثر بودن در آنها تقویت می

 منابع

(، بررسی عوامل مؤثر بر شكل گيري خيانت زناشویی: یك مطالعه 1595مختار، ) حميدي، اميد، احمدي، سرور و ویسانی، -1

 اي آسيب شناسی پدیده طلاق، سقز، دانشگاه آزاد اسلامی واحد سقز.دلفی، همایش منطقه

 (، دینداري و رضامندي خانوادگی، مؤسسه آموزشی وپژوهشی امام خمينی، قم.1533حيدري، مجتبی، ) -2

 ، بی وفایی همسران، چاپ اول، انتشارات قطره، تهران.(1532خدمت گزار، ح، ) -5

 (، روان شناسی مرضی تحولی، جلد اول، تهران.1531دادستان، پریرخ، ) -1

هاي ناسازگار. اي در افزایش سازگاري زناشویی زوج(، بررسی اثربخشی روش ارتباط محاوره1539دانش، عصمت، ) -3

 ،.55خانواده پژوهی. سال ششم، شماره 

 دانش، تهران.(، روان شناسی ازدواج. انتشارات منشأ 1535) دژکام، م، -3

 (، درآمدي بر نظام خانواده در اسلام، هاجر، قم.1533فر، محمدرضا، )سالاري -2

 (، مدیریت خانواده، جلد چهارم، بهارعلم، اصفهان.1532سلطانی، سوسن، ) -3

صيل دورنماهاي مثبت مبتنی بر کاهش تعارض (، اثر بخشی روش تف1591سليمانيان، علی اکبر و فيروزآبادي، عباس، ) -9
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 .22اهداف بر رضایت از زندگی، فصلنامه پژوهش هاي نوین روانشناختی، سال ششم، شماره 

(، بررسی رابطة رضایت جنسی و تعهد زناشـویی زوجين شهرستان رضا، مجلة اصول بهداشت روانی، 1533شاهسياه، م، ) -11

 .15ش

 وان شناسی عمومی، چاپ سوم، انتشارات دانشگاه سپاهيان انقلاب ایران، تهران.(، ر1531شعاري نژاد، علی اکبر، ) -11

 ( روان شناسی رشد، چاپ شانزدهم، انتشارات تهران، تهران.1535شعاري نژاد، علی اکبر، ) -12

 (، توسعه اقتصادي اجتماعی طلاق، دانشگاه تهران.1529شيخی، م، ت، ) -15

شود، پایان گرایش زنان و مـردان متأهـل بـه روابط نامشروع جنسی می(، بررسی عواملی که موجب 1535شـيردل، م، ) -11

 نامةکارشناسی ارشد مـشاوره، دانـشگاه آزاد اسلامی، واحد. رودهن. 

 .11و  15، شماره 1درمانی، سالهاي رواننامة تازهزناشویی، فصل مندي(، رضایت1523صالحی فدري، جواد، ) -13

هاي فردي و اجتماعی متأهلان داراي روابط خارج از ازدواج در شهر تهران و شيراز (، بررسی ویژگی 1532ضيایی، ص، ) -13

 (1591آذر13، )دسترسی در تاریخ 1533تا1533در سالهاي 

 (، برگی از دفتر انسان شناسی از دیدگاه نهج البلاغه، چاپ اول، انتشارات تهران ورجاوند، تهران.1531طاهري، ابولقاسم، ) -12

 ، آسيب شناسی اجتماعی، خانواده و طلاق، انتشارات منصوري، تهران.(1522فرجاد، م.ح، ) -13

هاي (، بررسی روابط درون خانواده با تكيه بر موقعيت اجتماعی و فرهنگی در انسجام خانواده1531دوست، فرشته، )فرح -19

مؤسسه آموزشی و  شناسی آن، جلد اول،، مجموعه مقالات همایش تقویت نظام خانواده و آسيب1531شهر تهران در سال 

 پژوهشی امام خمينی، قم.

 هاي انسانی، هيئت نشر معارف اسلامی، تهران.(، اخلاق از نظر همزیستی و ارزش1539فلسفی، محمدتقی، ) -21

 (، سرشت و سرنوشت، چاپ هفتم، تهران.1539مطهري، مرتضی، ) -21

ميد جمعه پور، زهرا اندوز، چاپ اول، (، ترجمه حسن حميد پور، ح1591مك کی، متيو، وود، جفري و برنتلی، جفري، )  -22

 تهران.

 (، آمار توصيفی در علوم رفتاري، انتشارات پارسا، تهران.1523علی، )هومن، حيدر -25

 شناخت روش علمی در علوم رفتاري، انتشارات پارسا، تهران.(، 1532علی، )هومن، حيدر -21

ویی، مجموعه مقالات همایش تقویت نظام خانواده مندي زناش(، رابطة هوش هيجانی و رضایت1533یارمحمدیان، احمد، ) -23

 شناسی آن، ج اول، مؤسسه آموزشی وپژوهشی امام خمينی، قم.و آسيب

(، هوش هيجانی و سازگاري زناشویی در زنان متأهل شاغل 1531یزدي جعفر، حميده و محمود گلزاري هرسينی، ) -23
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