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Extended Abstract  

Background and Objective 
The attitude towards the nursing profession is one of the 

most important topics in all areas of care provision from 

the time of choosing this profession to the end of the 

service period. Nursing is a healthcare profession that 

focuses on caring for individuals, families, and 

communities. Nurses can be effective in maintaining 

health, preventing diseases, and rehabilitating patients 

until they reach optimal health. Nursing care is provided 

at any age to any person with different cultural 
backgrounds, sick or healthy, and based on physical, 

emotional, psychological, intellectual, social, as well as 

religious differences. Research shows that those who 

participated in nursing instructional courses were not 

willing to continue working in this profession after 

completing the training course. In addition, the reasons for 

having negative attitudes and being unwilling to work in 

the nursing profession include the lack of a clear job 

description, the lack of clear criteria for promotion to 

higher positions, the dominance of doctors everywhere, 

the lack of independence of the profession, and the low 

salaries of nurses. Florence Nightingale, "the Lady with 

the Lamp", an educated woman who came from a family 

of wealthy merchants, chose the nursing profession and 

made significant progress in the 13th century, after which 

people viewed nursing as a respectable profession. Today, 

nursing is one of the noblest professions in the world, and 
nurse education is in greater demand every day. Due to the 

high ambiguity and role conflict in the nursing profession, 

attitude is the most important issue in this regard. Current 

research shows that nurses' attitude toward their 

profession has a strong relationship with nursing services 

and patient satisfaction. Nurses with a positive attitude are 

expected to provide altruistic services and compassionate 

care for health clients, take pride in their profession, and 

handle intra- and extra-professional factors. On the other 

hand, nurses who have a negative attitude towards the 

nursing profession lose their interest in serving patients, 

which leads to negative consequences, such as providing 

cruel care, feeling shy, and tending to withdraw from the 

profession. Considering that the assessment of this attitude 

requires valid and standard tools, the present study was 

conducted to determine the psychometric indicators of the 

Attitude Scale for the Nursing Profession (ASNP). 

Materials and Methods 
This descriptive study was conducted based on a 

methodological research approach. The translation and 

cultural adaptation of the tool was conducted based on the 

International Quality of Life Association review method. 

Initially, the forward/backward method was used for 

translation. Accordingly, two experts first translated it into 

Persian, and the research team prepared a Persian version. 

Subsequently, two other people independently translated 

the translated version into English, and one version was 

prepared, and finally, the English version was compared 

with the original version, and the research team prepared 
the final version. Eventually, by making the necessary 

corrections and revisions, the designer of the tool 

approved the final Persian version, and the sampling was 

initiated using this scale. The validity assessment of the 

scale was carried out using a quantitative and qualitative 

method based on content validity (Content Validity Ratio 

[CVR] and Content Validity Index [CVI]) and utilizing 

the opinions of 11 nursing experts. Moreover, reliability 

was evaluated by internal consistency (Cronbach's alpha), 

test-retest, and the intra-class correlation coefficient 

(ICC). Using the exploratory and confirmatory factor 

analysis, the convenience sampling method was utilized to 

select 301 nurses working in hospitals affiliated to the 

Golestan Universities of Medical Sciences. Descriptive 

data analysis was conducted using SPSS software (version 

24) that included mean, standard deviation, frequency 

percentage, skewness, and kurtosis; and demographic 
characteristics were age, gender, marital status, and 

employment status. Kolmogorov-Smirnov test was used 

to confirm the assumption of normality of the variables. 

The inferential tests, including exploratory factor analysis 

(KMO and Bartlett) and Pearson's correlation test, as well 

as confirmatory factor analysis in AMOS software, were 

used to verify construct validity and correlation among 

variables. Cronbach's alpha, split-half method, and re-

testing with repeated measures were used to determine 

reliability. Accordingly, 20 nurses completed the 

questions in two stages at a two-week interval. Following 

that, to determine stability, the obtained scores were 

compared using Cronbach's alpha and split-hlf methods. 

Results 
In the current study, the CVR score of the entire 

questionnaire was calculated as 0.72; however, two 

statements scored less than the acceptable level; therefore, 
they did not have proper validity and were removed. The 

CVI of all items was more than 0.79. The Cronbach's 

alpha coefficient of ASNP was obtained at 0.96. The ICC 

was determined at 0.93, and the stability reliability in the 

two stages of the test-retest method was 0.789 (P=0.001). 

The results of exploratory factor analysis showed that the 

Persian version of the scale has a 3-factor structure 

(characteristics of the nursing profession, preference for 

the nursing profession, and the general position of the 

nursing profession). These factors were confirmed by 

confirmatory factor analysis (RMSEA=0.092, AGFA= 

0.90, and GFI=0.93). The estimation of standard factor 

loadings in confirmatory factor analysis showed that this 

scale signifies a perfect model fit in Iranian culture and has 

good construct validity. 

Conclusion 
The results showed that the ASNP has the necessary 
validity and reliability in the Iranian community and can 

be used as a comprehensive and reliable localized tool to 

investigate the attitude toward the nursing profession.
 
 
 
 
 

  

 



 

  

 

 
 
 

  187        |        1402تابستان ، 3، شماره 31، دوره سینا مجله مراقبت پرستاری و مامایی ابن                                 

 مقاله پژوهشی

 

                                                                                                                        

 

 

 

AJNMC 

 سینا مراقبت پرستاری و مامایی ابن مجله

 197-185 صفحات: ،1402تابستان ، 3شماره  ،31دوره 

 

 

 

 

  
 
 
 
 
 
   

   

 

 (ASNP) ینگرش به حرفه پرستار اسیمق یسنجروان یهایژگیو یبررس

1یمیرح نبیز
*،1، مریم رادمهر 

 1، فهیمه کاشانی 

 رانیواحد اصفهان )خوراسگان(، اصفهان، ا ،یمركز تحقيقات سلامت جامعه، دانشگاه آزاد اسلام 1

 

 30/08/1401 تاریخ دریافت مقاله:

 20/01/1402: مقاله تاریخ ویرایش

 26/01/1402 مقاله:تاریخ پذیرش 

 29/06/1402 تاریخ انتشار مقاله:

 

  چکیده

مراقبت از زمان انتخاب این حرفه  ارائههای در حيطهحث امب نیترمهم به حرفه پرستاری از نگرش سابقه و هدف:

 پژوهش حاضرتا پایان دوره خدمت است. با توجه به اینکه بررسی این نگرش نياز به ابزار معتبر و استاندارد دارد، 

 ( انجام شد.ASNP) ینگرش به حرفه پرستار اسيمق یسنجروان یهاشاخص نييتع باهدف

 ابزار از استفاده برای ابتدا مطالعه این در. است یشناختروش و توصيفی مطالعه یک پژوهش این ها:مواد و روش

 (ASNP) ینگرش به حرفه پرستار اسيمق سپس. شد گرفته اجازه آن اصلیمؤلف  از مقياس نگرش به حرفه پرستاری

طابق روش بين المللی  توصبه شده  جهت روانستجی  ابزار كيفيت زندگی،  به زبان فارسی ترجمه م كوبان پکیا

 11 نظرات از استفاده با ( CVI، CVR) ییمحتوا روایی شاخص بر اساسو  روایی مقياس به روش كيفی و كمی. شد.

 مجدد و محاسبه آزمون-آزمون كرونباخ(،و )آلفای درونی همسانی شيوه دو با پایایی انجام گرفت. متخصص پرستاری

 حجم با تأیيدی اكتشافی و عاملی تحليل روش از استفاده با. شد بررسی (ICC) یاطبقه درون ضریب همبستگی

افزار نرمبا  دسترس در گيرینمونه به روش استان گلستان یعلوم پزشک یهانمارستايشاغل در ب پرستار 301 نمونه

SPSS-22 وAMOS-23 شد های آماری انجامتحليل. 

 72/0ز ا كمتر نمره 19 و 16 عبارت دومحاسبه شد اما  72/0كل پرسشنامه  CVRنمره در پژوهش حاضر  ها:یافته

 ، ضریب79/0بيش از عبارات تمامی  CVI شدند. نمره از روایی مناسب برخوردار نبوده و حذف بنابراین ؛كردند كسب

 -آزمونو پایایی ثبات در دو مرحله روش  93 /0 (ICCی )اخوشههمبستگی درون  ، ضریب96/0كرونباخ  آلفای

 عاملی سه ساختار ابزار فارسی نسخه كه داد عاملی اكتشافی نشان تحليل نتایج (.P-0/001)بود  789/0آزمون مجدد 

 به عوامل ی( دارد. اینحرفه پرستار یعموم تيموقعو  یحرفه پرستار یبرا تیاولوی، حرفه پرستار یهایژگیو

 بارهای (. تخمين RMSEA،AGFA= 0.90 ، GFI= 0.93=0.092) قرار گرفت دیيمورد تأ تأیيدی عاملی تحليل وسيله

روایی  از و دارد قبولی قابل برازش ایرانی فرهنگ در ابزار كه این داد نشان تأیيدی عاملی تحليل در استاندارد عاملی

 .است برخوردار مناسبی سازه

است و  ی دارای روایی و پایایی لازم جامعه ایرانینگرش به حرفه پرستار مقياس نتایج نشان داد كه گیری:نتیجه

 .گيرد قرار استفاده مورد ینگرش به حرفه پرستار بررسی جهت اعتماد قابل و جامع ابزار بومی یک عنوان به تواندیم

 

 پرستاران ؛نگرش ؛یسنجروان واژگان کلیدی:

پزشکی  علوم دانشگاه برای نشر حقوق تمامی

 .است محفوظ همدان
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 ،سينا مراقبت پرستاری و مامایی ابن مجله. (ASNP) ینگرش به حرفه پرستار اسيمق یسنجروان یهایژگیو یبررس. رحيمی، زینب؛ رادمهر، مریم؛ كاشانی، فهيمه ستناد:ا

 .197-185(: 3)31؛1402 تابستان

مقدمه
 عقاید، و شودمی داده نسبت فرد به كه است گرایشی نگرش
 .دهدیم شکل روانی موضوع یک مورد در را او رفتارهای و احساسات

 بسيار رفتاری تمایلات و باورها احساسات، بيانگر این گرایش
 نظام بردن كار به از یناش خود كه هانگرش .[1]است افتهیسازمان

. [2]ثرندؤم اريبس فرد خود شناخت در هستند یفرد یهاارزش
 كه داشت نگرش مثبت خواهد یفرد نسبت به انجام رفتار یهنگام

ها نگرش ،یاري. در موارد بسآن باور داشته باشد مثبت جیر نتا به
ی ريگشکل نی. اهستند ءیش ایفرد با موضوع  ميحاصل تجربه مستق

ی منف دادیرو کیممکن است حاصل مشاهده  نگرش تجربه محور
  .[3]باشد ()نگرش مثبت مثبت ای منفی( )نگرش

های حرفه پرستاری یکی از مشاغل كليدی و مهم در محيط
 یگروه از كاركنان نیتربزرگپرستاران . [4]درمانی استبهداشتی 
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 یو نقش مهم دهندیمارائه  یو درمان یبهداشت خدماتهستند كه 
مت در سطوح مختلف ارائه لا، ارتقا و حفظ سهامراقبت تداوم در

 نظر اساس بر را مراقبت اگر .[5]كنند یم فایمت الاخدمات س

 خدمات، یاثربخش ،یمنیا شامل  کایمرآ سلامت توسعه سسهؤم
 نظر در مارستانيب منافع نيچنهم و پرستار و ماريب  تیرضا

 ی،اخلاق ،یبه ابعاد جسم دیبا خدمات دهندهارائه فرد هر م،یريبگ
 نیا نيتوجه كند تا بتواند با حفظ تعادل ب ماريب یو روح یاعتقاد

 .[6]دهداحسن ارائه نحومراقبت را به  ،ابعاد
 فیرا به طرق مختلف تعر یپرستار ،پردازانهینظراز  یاريبس
 است كه یپرستار پردازانهینظراز  یکی( 1958) هندرسون. كردند

در  پرستار فردمنحصربه فهيوظ»كند: می فیتعر گونه نیرا ا یپرستار
فرد بيمار یا تندرست بهبود  ایكه به سلامت  یی استهاتيفعال یاجرا
 یاگرچه امروزه پرستار. [7]«كندكمک می زيآممسالمتبه مرگ  او ی

نسبت به  یمتفاوت یهاشود، اما نگرشمی فیروشن تعر یاوهيبه ش

است كه  یریتصو ایباور  ده،یا کی ،وجود دارد. نگرش یحرفه پرستار
 .[8]است گرفتهشکل یزينحوه درک شما از چ جهيدر نت

شغل  کی تنها از جیتدربه یتلاش، حرفه پرستار هاقرندر طول 

 . مطالعات مختلفاست شدهلیتبد شدهشناختهحرفه  کیبه 
كه نگرش  آن است دهندهنشاندر سراسر جهان،  شدهانجام

 یهاهاست. مطالع یپرستاران نسبت به حرفه خود در درجات مختلف
 دهدمی، نشان است شدهانجام یسعود تانمورد در عربساین كه در 

نگرش  یدرصد از پرستاران نسبت به حرفه پرستار 2/33 كه
 یگرید یمقطع یفيطرح مطالعه توص. همچنين [9]دداشتن یمطلوب

 هينگرش پرستاران و عوامل مرتبط با آن در جنوب ترك یابیارز یبرا

 چيعضو ه هاآندرصد از  6/80  دهدمیكه نشان  است شدهانجام
خانواده  یاعضای را توسط پرستار حرفهو  اندنبوده یپرستار هیاتحاد

 .[9]اندكردهخود انتخاب 
 با این حرفه به نسبت پرستاری حرفه اعضای نگرش ارزیابی

 منفی نگرش اگر. است ریپذامکان نگرش یهااسيمق از استفاده
 یزیربرنامه برای فرصتی تواندیم باشد، داشته وجود حرفه به نسبت

. كند ایجادها آن رييتغ برای ابزاری عنوان به آموزشی اهداف اعمال و

 در خود حرفه به نسبت مثبت نگرش ایجاد به تشویق دانشجویان با
 كه پرستارانی آموزش به بتوان است ممکن اوليه، تحصيلات طول

 ارزیابی . با[10]كرد كمک باشند، فداكار و وفادار خود حرفه به
 ژهیوبه حرفه، این به نسبت بهداشتی یهامراقبت كاركنان نگرش

 توانیم گذرانند،می بيماران با را بيشتری زمان كه پرستارانی
 و خود حرفه باها آن انطباق نحوه بر كه كرد تعيين را عواملی

 خود شغل از كه پرستارانی. [11]گذاردیم تأثيرها آن انتظارات
 دچار بيشتر دارند، منفی نگرش خود حرفه به نسبت و نيستند راضی

كه در  شوندیم اضطراب و تنش استرس، مانند روانی مشکلات
 در. شودمی از بيمار مراقبتشان رویها آن تمركز از مانع نهایت
 و همکاران و مؤسسه كار، از شکایت مانند رفتارهایی نتيجه

 نگرش .[12]داد خواهند نشان خود از غيبت را و بيکاری همچنين

 رفتارهایی تواندیممدیریت  و سازمان حرفه، كار، به نسبت پرستاران
. بينی كندپيش داد، خواهند نشان خود از هانهيزم این در كه را

 اقدامات انجام و نگرش ارزیابی با توانندیم پرستاری خدمات مدیران

 آن كاركنان توسعه در هم و پرستاری خدمات به هم نتایج، مطابق
قابل كنترل است  ،است كه نگرش نیمهم ا مسئله. [12]كنند كمک
مشغول كنند كه به صورت  یرا به امور پرستاران توانندیم رانیو مد

 .[13]تها سازگار اسظاهر با نوع نگرش آن

با توجه به ضرورت تعيين نگرش پرستاران به حرفه پرستاری 
در راستای افزایش  شدهانجامی هاپژوهشدر تمامی اقدامات و 

ی، نياز به وجود احرفهمثبت این نگرش و در جهت پيشرفت و رشد 

در جستجوی  مقياس معتبر برای ارزیابی این نگرش وجود دارد.
مقياسی  (ASNP) یارنگرش به حرفه پرستگران مقياس پژوهش

 Ipek)كوبان پکیا توسطكه  معتبر با روایی و پایایی مطلوب است

Coban)  طراحی شد و در چند كشور  (011 2همکاران )و

پنج  اسيمقبا  سؤال 40 دارای مقياس نیا ی شده است.سازیبوم
 یهایژگیو"مقياس  ریسه ز یدارا ASNP است. کرتيای لدرجه

 تيموقع"و  "یحرفه پرستار یبرا تیاولو" ،"یحرفه پرستار

پژوهشگران در جستجوی . [17است] "یحرفه پرستار یعموم
با همين هدف ابزار دیگری  مطالعاتی جهت یافتن ابزارهای جهانی

 Professional)ی برای پرستاراناحرفهرا به نام مقياس نگرش 

Attitude Scale for Nurses (PASN-J)) در ژاپن  اند كهیافته

به شکل جهانی  ASNP؛ اما در مقایسه با است شدهیطراح
نظر به اینکه مقياس جهانی و  قرار نگرفته است. مورداستفاده

ی نگرش پرستاران به حرفه پرستاری در ایران بررسمعتبری برای 

 یهایژگیو یبررس حاضر جهت یافت نشده است؛ بنابراین مطالعه
 در پرستاران (ASNP) ینگرش به حرفه پرستار اسيمق یسنجروان

 گرفت.انجام  شاغل
 

 کار روش
رو پس -پيشرو روش از ابتدا المللی كيفيت،بين پروتکل مطابق

Forward/Backward ) پس از درخواست  شد. استفاده ترجمه ( برای

را دو نفر مسلط  اسيمق نیا ی،اجازه از مؤلف اصلگرفتن و  اسيمق
ترجمه  یبه زبان فارس انگليسی از ی،و فارس یسيانگل هایبه زبان
 هاواژهدر  اندكی راتييو با تغ سهیسپس دو ترجمه با هم مقا .كردند

به  یترجمه شده از زبان فارس ییشد. نسخه نها هيته یینسخه نها
مرحله، دو نفر مسلط به  نی( ترجمه شد. در ایسي)انگل یزبان اصل

 بودند،در ارتباط ن قبلی مترجمينبا  كه یو فارس یسيانگل هایزبان
 یی،نها دیيسپس جهت تأ. برگرداندند یسيرا به انگل یینسخه نها

 یاصل ابزار از نظر تطابق ترجمه باو ارسال شد  یطراح اصل یابزار برا
 یینسخه نها نشد. در پایان ارائه ی توسط طراحاصلاح شنهاديپ

 .شد هيته یابزار به زبان فارس یسيانگل
نظران و نفر از صاحب 11 با حضورصوری  ییروا نييتع

 ینفر كارشناس دو و یپرستار ینفر دكترانه ) یپرستار انمتخصص
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( انجام شد. از ایشان دانشگاه یعلمئتيه یاز اعضا یارشد پرستار
 ای باراتتناسب نداشتن، ابهام ع زانيم ی،سطح دشوار تقاضا شد

 تيسهولت كاربرد و قابل همچنينكلمات  یدر معان ییوجود نارسا

 یدر بررسرا قضاوت نمایند.  نامهدرک جملات و عبارات پرسش
ابزار  قيدرخواست شد پس از مطالعه دق آنانمحتوا از  ییروا یفيك
 نيارائه كنند. همچن یصورت كتبخود را به یاصلاح یهادگاهید

 دستور زبان، تیمحتوا، موارد رعا ییروا یفيك یابیشد در ارز ديتأك
ها در آن یريو قرارگ تسؤالا تياهم ،استفاده از كلمات مناسب

شده را مدنظر  یابزار طراح ليزمان تکم ،همچنين مناسب یجا
 قرار دهند.

 ترجمه شده اسيمق یمحتوا به صورت كم ییروا نييتعجهت 
پنل داده شد تا  در كنندهشركتمتخصصان  به یصوربعد از روایی 

 ییمحتوا ییكنند و نظرات خود را در قالب شاخص روا یبررس را آن

Waltz  وBausell یبه روش مبتنمتخصصان  نیانتخاب ا .ارائه دهند 
 .هدف انجام شد

 بر اساس روایی محتوی متخصصان جهت بررسی نسبتها گزاره
 دياست، مف قضاوت شدند. )ضروری ایدرجه سه کرتيل اسيمق

و  زیراز فرمول با استفاده  (ستين، ضروری ستين یاست اما ضرور
عبارات با نسبت روایی كمتر از  (Laawshe)مطابق با جدول لاوشه

 .[14]حذف شدند 59/0

 −تعداد پاسخ های ضروری به هر عبارت
تعداد كل شركت كنندگان

2

تعداد كل شركت كنندگان
2

 نسبت روایی محتوی= 

كننده در پانل شركتشاخص روایی محتوی توسط متخصصان 
 & Waltz))والتس و باسلشاخص روایی محتوی فرمول  بر اساس

Bausel) ای تا اندازه بررسی شد )مرتبط نيست، نهیچهار گز و

 كاملاً مرتبط( و مرتبط است است،مرتبط 

= شاخص روایی محتوی
تعداد ارزیابانی كه به عبارت نمره 3 و 4 داده اند

تعداد كل ارزیابان
 

 "مربوط بودن"كه نمره پس از محاسبه این ميزان در صورتی

بود عبارت در  0/ 79نامه بيشتر یا مساوی عبارت در پرسش
، بود 0/ 70-79/0. اگر این نمره بين است دهیگردپرسشنامه حفظ 

 بوده 0/ 70كه كمتر از عبارت اصلاح و بازنگری شده و درصورتی
 .[15]باشد، عبارت حذف گردیده است

پرداخته شده  یاكتشاف یعامل ليسازه به تحل ییروا یدر ادامه برا
صحت آن  زانيآزمون عبارت است از م کیاعتبار( سازه ) ییاست. روا
 کی ،فیمورد نظر. بنا به تعر یژگیو ای یساخت نظر یريگدر اندازه

 یاعتبار سازه است كه نمرات حاصل از اجرا یدارا یآزمون در صورت
 مورد نظر مربوط باشد. هینظر یهاسازه ای ميآن به مفاه

 ندینشده، فرا ليتکم ایاز دست رفته  یهاازآنجاكه داده
 یعامل ليگام در تحل نياول كندیدار مرا خدشه یعامل ليتحل

نشده  ليتکم یهااگر تعداد داده رایمسئله است؛ ز نیا یبررس
حاصل از  جیبه نتا توان ینم گریباشد د ادیاز دست رفته ز ای

 یاول چنانچه آزمودن اعتماد كرد. پس به عنوان مفروض، قيتحق

درصد سؤالات را بدون پاسخ گذاشته باشد  20از  شيب یخاص

 كنار گذاشته شود. یآن آزمودن دیبا

موضوع  نیاز ا افتنی نانياطم ی،عامل ليمفروض تحل نيدوم
استفاده كرد؛  ليتحل یموجود را برا یهاداده توان یم ایاست كه آ

مناسب  یعامل ليتحل یموجود برا یهاتعداد داده ایآ گریبه عبارت د

 یشده است. در مواقعاستفاده KMOمنظور از شاخص  نیاست؟ بد
 ليتحل یهاافتهیبه  توان یباشد، نم 8/0شاخص كمتر از  نیكه ا

گفت  توان یاشد مب 9/0تا  8/0 نيب كهیكرد اما هنگام عامل استناد
KMO 9/0از  شيو مناسب است. اگر ب یمعرف حجم نمونه مکف 

 یمطلوب در حجم نمونه تلق كاملاًی ژگیباشد، به عنوان و

 .[16]شودیم

چند  عیرمال بودن توزن» یعامل ليدر مفروض سوم تحل
نرمال  یژگیو یريچند متغ یهاعیدر توز شودیم یبررس «یريمتغ

 تیروكآزمون  قیكه از طر شودیم ادی تیروكبودن با اصطلاح 

 .گرددمی یابیارز (Bartlett's test of sphericity)بارتلت

اشتراک  ریمقاد ییشناسا ،عامل ليتحل یچهارم اجرا مفروض
 دیهر سؤال با كل آزمون، با یكه همبستگ بيترت نیاست. بد

معنا كه هر سؤال با كل  نیسؤالات باشد؛ بد یمعرف تجانس درون
 زانيكه هر سؤال از م یدر مواقع .اشتراک داشته باشد دیآزمون با

است آن سؤال، از  یوربرخوردار باشد، ضر 2/0اشتراک كمتر از 
ی حذف شود. در صورت زين اسيعامل خارج و از كل مق ليكل تحل

 یهاعامل ییباشد توانا 5/0بالاتر از  رهاياشتراک متغ زانيكه م

 .دهد یرا نشان م یعامل ليشده در تحل نييتع

 4/0شده بالاتر از  نييتب انسیعامل، وار ليپنجم در تحل مفروض
سؤال، حداقل  40بر  دياستخراج عوامل، با تأك ندیدر فرا رونیاست؛ از ا

شده  نييتب انسیكه واری باشد. در مواقع 4/0 دیشده با نييتب انسیوار
  8/0از  شيب

استخراج عوامل وجود  طهيدر ح سنجیروان مطلوب طیباشد شرا

با دقت صورت  یاديسؤال به عوامل بن 40 ییكاهش گرا ندیو فرا داشته
 .[17]است رفتهیپذ

گيری در دسترس به از نمونه اسيسازه مق ییروا یبررس جهت
 یاكتشاف یعامل ليتحل یبرا یبه حجم نمونه كاف دنيمنظور رس

 منظور به یعامل ليتحل یبرا ازين مورد نمونه تعدادشده است. استفاده

 در. است شدهگزارش متفاوت گرانپژوهش نظر از سازه ییروا نييتع
 قابل را ابزار  عبارت هر یازا به نمونه 3-10 حداقل نيمتخصص مجموع

بر  نمونه حجم حداقل تأیيدی عاملی تحليل در دانند یم قبول
 لازم حجم نمونه اگرچه در مورد. شودمی تعيين هاعامل اساس

 ندارد كلی وجود توافق ساختاری هایمدل و عاملی تحليل برای
 200لازم  نمونه حجم حداقل پژوهشگران، بسياری از به باور اما

نفر از پرستاران شاغل در  301پژوهش  نیدر ا. [18]است

به  1400استان گلستان در سال  یعلوم پزشک یهامارستانيب
همچنين غيراحتمالی  در دسترس گيری هدفمند ونمونهروش 

 عنوان به مارستانيب هر روش  نیا در انتخاب شدند. یاهيسهم
 نمونه طبقه هر حجم به توجه با و شد گرفته نظر در طبقه کی
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 .شد نجاما یاهيسهم یريگ

جراحی،  -ی داخلیهابخشلازم به ذكر است پرستاران از 
 و ccu، اورژانس،چشم، مدیریت، جراحی زنانكودكان، دیاليز، 

icu .انتخاب شدند 

جهت تعيين پایایی از دو روش آلفای كرونباخ و روش دو نيمه 
به است  شدهاستفادهی مکرر ريگاندازهآزمون مجدد و با -و آزمون شدن

را در دو مرحله با فاصله زمانی دو  هاپرسشپرستار  20صورت كه  این
در بخش آمار  هاجهت تجزیه و تحليل داده هفته تکميل كردند.

و  22 نسخه SPSS یآمار ۀاز برنامتوصيفی و تحليل آماری اكتشافی 
 .شده استاستفاده AMOS-23افزار نرمتأیيدی از عامل  ليتحلجهت 

 

 نتایج
در خصوص روایی صوری  نظرات متخصصان یآورجمعپس از 

عبارت  20متن  در یجزئ یراتييتغو روایی محتوی كيفی، 
و  CVRجداول روایی محتوی  دیيتأ. جهت نامه اعمال شدپرسش

CVI  (1جدول )توسط متخصصان تکميل شد. 

 

 
 مقياس نگرش به حرفه پرستارینامه پرسش CVIو  CVRمقادیر  :1 جدول

CVI CVR ردیف هاپرسش 

 1 صورت بگيرد. و خطا نباید اشتباه یپرستار در 59/0 1

 2 ماند انگيزه بالایی دارد.كسی كه در این رشته باقی می 60/0 1

 3 .وجود خواهد داشتنيز پرستاری ، انسانيت وجود دارد كه یزمانتا  70/0 0.90

 4 ت.است كه مستلزم مطالعه مداوم و همگام شدن با فناوری اس یاحرفهپرستاری  1 0.90

 5 .آوردیمكه من در پرستاری بسيار دوست دارم فرصتی است كه برای كمک به مردم فراهم  آنچه 0.52 0.90

 6 .است كه در كنار دانش به مهارت هم نياز دارد یاحرفهپرستاری  1 1

 7 است. كاری پرستاری وجدان یک بخش مهم در حرفه كنمیممن فکر  0.81 1

 8 .زیادی نياز دارد پرستاری به صبر و حوصله 1 1

 9 .از رضایت مادی آن است ترمهمرضایت معنوی در پرستاری  كنمیممن فکر  0.81 1

 10 .پرستاران باید دلسوز باشند 0.81 1

 11 همدلی بيشتری است.نياز به  هاحرفهپرستاری نسبت به سایر در  0.63 1

 12 .هستند سلامتپرستاران اعضای ضروری كادر  كنممن فکر می 0.63 1

 13 باشند.در جامعه خوبی  ی شخصيتیهایژگیوی با پرستاران باید افراد 0.81 1

 14 است ضروری و حياتی برقرار كردن با دیگران، در پرستاری ارتباط كنمیممن فکر  1 1

 15 كندمی یرسانخدمتاست زیرا مستقيماً به مردم ی مقدس حرفهپرستاری  1 1

0.90 0.27 
و  ، بصيرتیطبعشوخمانند  فردی یهایژگیومهم است كه پرستاران دارای  این كنمیممن فکر 

 .نيکوكاری باشند
16 

 17 یک حرفه جدایی ناپذیر برای یک جامعه است ،حرفه پرستاری كنمیممن فکر  0.81 1

 18 آرامش و متانت است داش پرستاری مستلزم كنمیممن فکر  1 1

 19 انجام دهم. را پرستاری اقدامات توانمیممن در هر شرایطی  0.27 0.90

 20 .امكردهمن هميشه حرفه پرستاری را تحسين  0.80 0.90

 21 .فرزندانم پرستار شوند ،من دوست ندارم 0.81 1

 22 .من عاشق حرفه پرستاری هستم 1 1

 23 .من نبوده است ی مورد دلخواهپرستار كارهرگز انجام  0.63 1

 24 .شریفی است حرفهپرستاری  0.81 1

 25 .پرستاری حرفه شادی نيست كنمیممن فکر  0.63 1

 26 دیگری نداشته باشد. انتخابشود، مگر اینکه شخص پرستاری به عنوان یک حرفه ترجيح داده نمی 0.56 1

 27 .بسيار نزدیک استدارم ذهن  ی كه درآلدهیاپرستاری به حرفه  0.81 1

 28 .من از این حرفه متنفرم 0.63 1

 29 است. یآینده دار و دبخشيامحرفه پرستاری یک  كنمیممن فکر  1 1

 30 .دهمیمپرستاری ترجيح اشتغال در حرفه بيکار بودن را به  0.63 1

 31 .حرفه برای من است نیترمناسبپرستاری  كنمیمفکر  0.63 1

 32 .است كه به فداكاری نياز دارد یاحرفهپرستاری  0.63 1

 33 .پرستار شوند توانندینمهمه  كنمیممن فکر  0/81 1
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 1 جدولادامه 

 34 است. فرساطاقتپرستاری یک حرفه بسيار  0/81 1

 35 .بزرگ است یهاتيمسئولگرفتن  عهدهر است كه مستلزم ب یاحرفهپرستاری  1 1

 36 .، پرستاران بيشترین ارتباط را با بيماران دارندی سلامتیهامراقبتبين تمام كاركنان  كنمیممن فکر  1 1

 37 .بسيار بيشتر است ،شغلی در حرفه پرستاری یهافرصت 81/0 1

 38 .كنندیمكار  ،رستاران در شرایط بسيار سختپ 81/0 1

 39 نرسيده است. ،من حرفه پرستاری به موقعيتی كه شایسته آن است نظر به 81/0 1

 40 .است وابستهسلامت یک جامعه به پرستاران آن  كنمیممن فکر  63/0 0.90

  كل 72/0 0.98

 

 محاسبه شد اما 72/0نامه كل پرسش CVRاینکه نمره  توجه به با
از عبارات  ،نداهكسب نمود 59/0 كمتر از CVRنمره  19و  16 عبارات

 5و  26ت اعبار .اندشدهحذف  رواند؛ ازاینروایی مناسب برخوردار نبوده

و  پرسشبنا به نظر گروه تحقيق به دليل محتوا  ،پایين CVR باوجود
 .نامه باقی ماندنددر پرسشنظر تخصصی 

با توجه به اینکه ميزان ضریب قابل قبول،  CVI در خصوص شاخص

 شدهنييتع 98/0برابر  CVI، ضریب كلی است 79/0نمرات بيش از 
 .نداهرا كسب نمود 79/0بيش از  CVIنمره  عباراتاست و تمامی 

 انیدر پا است. دشدهیيتأ عباراتبرای همه  CVIروایی بر اساس  روازاین
 عبارت وارد مرحله روایی سازه شدند. 40عبارت از  38

پرستار شاغل در  301جهت تعيين روایی سازه در این پژوهش 

-صيادشيرازی -دی 12شهدای -بيمارستان )شهيدمطهری هشت
( اعظم امبريپ -بقيه اله-فاطمه الزهرا -ع(رضا )امام -حضرت معصومه

 نيحداقل دو سال سابقه كار بال یاستان گلستان كه دارا یعلوم پزشک

 شدند انتخابدر دسترس هدفمند و  گيریبودند، به روش نمونه
 .(2جدول )

درصد  5/37ها در مرحله بررسی روایی سازه یافتهبر اساس 

درصد دیگر زن بودند. سن  5/62كنندگان در پژوهش مرد و شركت
درصد  1/55سال،  35تا  26بين  كنندگانشركتدرصد  4/71

 ليتحصدرصد دیگر مجرد بودند. مقطع  9/44و  متأهل كنندگانشركت
 7/84مت كارشناسی بود. سابقه خد كنندگانشركتدرصد  4/89

 (.3جدول )سالاست 10تا  1در پژوهش بين  كنندگانشركتدرصد 
 

 در دسترسبه روش  هانمونهتعداد  :2جدول 

 تعداد نام بیمارستان شماره

 46 شهيد مطهری 1
 34 دی 12شهدای  2
 32 اعظم امبريپ 3
 69 صياد شيرازی 4
 26 امام رضا)ع( 5
 33 فاطمه الزهرا 6
 26 حضرت معصومه )ص( 7
 35 بقيه اله 8

 

 توزیع فراوانی گروه نمونه بر حسب متغيرهای جمعيت شناختی :3جدول 

 درصد فراوانی فراوانی متغیرها

 سن

 12 36 سال و كمتر 25
 4/71 215 سال 35تا  26
 6/11 35 سال 45تا  36

 5 15 سال 45بيشتر از 

 5/37 113 مرد جنسيت
 5/62 188 زن

 1/55 166 متأهل تأهلوضعيت 
 9/44 135 مجرد

 مدرک تحصيلی
 4/89 269 كارشناسی

 6/6 20 كارشناسی ارشد
 4 12 دكتری

 سابقه خدمت
 7/84 255 سال 10تا  1
 6/10 32 سال 20تا  11

 7/4 14 سال 20بيشتر از 
 100 301 مجموع
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در ادامه به  بود. قهيدق 10نامه حدود پرسشزمان تکميل 
به  یدرون یسازه همگرا از روش همسان ییروا یمنظور بررس

 یافتراق ایسازه واگرا  ییروا یبررس یكرونباخ و برا یآلفا وهيش

 دیيتأی استفاده شد. در ابتدا برا یاكتشاف یعامل لياز روش تحل
 -از آزمون كولموگروف رهايها و متغبودن داده فرض نرمال

فرض این  دهد یآن نشان م جیاستفاده شد كه نتا رنفياسم

 (.P<05/0) بودبرقرار 

 هياول یاز بررس ،یعامل ليتحل سایر مفروضات یبررس یبرا
درصد از سؤالات را  20از  شيب یآزمودن چيمشخص شد كه ه

از روند  یمرحله كس نیبدون پاسخ نگذاشته است پس در ا

انجام شد  زيسؤالات نتمام اقدام درباره  نیحذف نشد. ا قيتحق
 عدم» زانيابهام سؤالات با ذكر در نظر گرفتن م بیو ضر
 بیسؤالات از ضر ۀو مشخص شد هم یبررس «یدهپاسخ

ها آن یابهام همگ بیهستند و ضر برخورداریی صراحت بالا
 است. 2/0كمتر از 

 سیماتر یبرا ،یعامل ليمفروض تحل نيدوم یدر بررس
 ( (ASNPینگرش به حرفه پرستار اسيمق عوامل یهمبستگ

كه مقدار شاخص كيسر، مایر و اولکين برابر  نشان دادنتایج 

برازش  دیمؤ، است 5/0 بود و چون این مقدار بيشتر از 831/0
مقدار آزمون بارتلت  . همچنيناكتشافی است مدل تحليل عامل

است  داریمعن p<01/0كه در سطح  شد 436/19358برابر با 
.(4جدول ) كفایت حجم نمونه استنشانگر این مطلب كه 

 و بارتلت KMOجدول  :4جدول 

KMO 831/0 

 436/19358 آزمون بارتلت

 703 درجه آزادی

 001/0 یداریسطح معن
 

 در مقياس در مطالعه كنونی شدهفیتعر در مجموع سه عامل

با ارزش ویژه بيش از یک كه قابليت تبيين بخشی از واریانس كل 
استخراج شدند و پس از چرخش عاملی، متغيرها را داشتند، 

مشخص شد كه این  های استخراج شده به شيوه واریماكس،عامل

 .كنندیمدرصد از واریانس را تبيين  68/65سه عامل در مجموع 
 برازش قابل قبولی بوددرصد بيشتر  50چون واریانس تبيين شده از 

 .(5 جدول)را داشت 
 40ی چرخش یافته مجموعه هاعامل، ماتریس 6در جدول 

ها در گویه، ها اساس یافتهبر  .آمده استی به شيوه واریماكس سؤال
 .به هر عامل مشخص شد مربوطعبارات قرار گرفتند و عامل  سه

، یحرفه پرستار یهایژگیوبه نام  17تا  1شامل عبارات  عامل اول
حرفه  یبرا تیاولوبه نام  29تا  18 عباراتشامل  دوم عامل

 تيموقعبه نام  38تا  30 عباراتشامل كه عامل سوم  ی وپرستار
ها از روش  . جهت استخراج عاملی بودحرفه پرستار یعموم

ماده دارای ميزان  38استفاده شد. در كلُ، هر  چرخش واریماكس

های مقياس از بودند، بدین معنا كه تمام ماده 5/0بار عاملی حداقل 
 بار عاملی معناداری برخوردارند.

 

 "ASNPمقياس " انسیدرصد تجمعی وار: 5 جدول

 مؤلفه مقادیر ویژه اولیه مجذوربارهاخروجی مجموع  مجموع مجذوربارهای دوران یافته

درصد 

 تجمعی

درصد 

 واریانس
 کل

درصد 

 تجمعی

درصد 

 واریانس
 کل

درصد 

 تجمعی

درصد 

 واریانس
  کل

 یحرفه پرستار یهایژگیو 984/11 427/31 427/31 984/11 427/31 427/31 252/9 348/24 348/24

 یحرفه پرستار یبرا تیاولو 521/8 424/22 850/53 521/8 424/22 850/53 669/6 551/17 899/41

 یحرفه پرستار یعموم تيموقع 495/4 830/11 680/65 495/4 830/11 680/65 313/5 983/13 680/65

 

 زیر مجموعه هر عامل و بارهای عاملی هر عبارت در تحليل عاملی مرتبه اول عبارات: 6جدول

 هاگویه ردیف
 (هاها )عاملمؤلفه

 عامل سوم عامل دوم عامل اول

   558/0 خطا و اشتباه نباید صورت بگيرد. یدر پرستار 1

   578/0 .انگيزه بالایی دارد ماندیكسی كه در این رشته باقی م 2

   554/0 .تا زمانی كه انسانيت وجود دارد، پرستاری نيز وجود خواهد داشت 3

   553/0 .تاست كه مستلزم مطالعه مداوم و همگام شدن با فناوری اس یاپرستاری حرفه 4

   553/0 .آوردیآنچه كه من در پرستاری بسيار دوست دارم فرصتی است كه برای كمک به مردم فراهم م 5

   574/0 .است كه در كنار دانش به مهارت هم نياز دارد یاپرستاری حرفه 6

   550/0 در حرفه پرستاری وجدان كاری است.كنم یک بخش مهم من فکر می 7

   556/0 .پرستاری به صبر و حوصله زیادی نياز دارد 8

   626/0 .تر از رضایت مادی آن استكنم رضایت معنوی در پرستاری مهممن فکر می 9

   605/0 .پرستاران باید دلسوز باشند 10
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 6جدولادامه 

   654/0 نياز به همدلی بيشتری است.ها در پرستاری نسبت به سایر حرفه 11
   582/0 .كنم پرستاران اعضای ضروری كادر سلامت هستندمن فکر می 12
   613/0 شخصيتی خوبی در جامعه باشند. یهایژگیپرستاران باید افرادی با و 13
   657/0 .كنم در پرستاری ارتباط برقرار كردن با دیگران، ضروری و حياتی استمن فکر می 14
   682/0 .كندمی یرسانپرستاری حرفه مقدسی است زیرا مستقيماً به مردم خدمت 15
   655/0 .كنم حرفه پرستاری، یک حرفه جدایی ناپذیر برای یک جامعه استمن فکر می 16
   633/0 .كنم پرستاری مستلزم داشتن آرامش و متانت استمن فکر می 17
  500/0  ام.تحسين كردهمن هميشه حرفه پرستاری را  18
  672/0  .من دوست ندارم، فرزندانم پرستار شوند 19
  631/0  .من عاشق حرفه پرستاری هستم 20
  567/0  مورد دلخواه من نبوده است. یانجام كار پرستار هرگز 21
  564/0  .پرستاری حرفه شریفی است 22
  558/0  .كنم پرستاری حرفه شادی نيستمن فکر می 23
  577/0  شود، مگر اینکه شخص انتخاب دیگری نداشته باشد.پرستاری به عنوان یک حرفه ترجيح داده نمی 24
  619/0  .پرستاری به حرفه ایده آلی كه در ذهن دارم بسيار نزدیک است 25
  629/0  .من از این حرفه متنفرم 26
  513/0  داری است.كنم پرستاری یک حرفه اميد بخش و آینده من فکر می 27
  682/0  .دهمیكار بودن را به اشتغال در حرفه پرستاری ترجيح مبی 28
  677/0  حرفه برای من است. نیتركنم پرستاری مناسبفکر می 29
 698/0   .است كه به فداكاری نياز دارد یاپرستاری حرفه 30
 680/0   .پرستار شوند توانندیكنم همه نممن فکر می 31
 773/0   فرسا است.پرستاری یک حرفه بسيار طاقت 32
 826/0   .بزرگ است یهاتياست كه مستلزم بر عهده گرفتن مسئول یاپرستاری حرفه 33
 821/0   .سلامتی، پرستاران بيشترین ارتباط را با بيماران دارند یهاكنم بين تمام كاركنان مراقبتمن فکر می 34
 540/0   .شغلی در حرفه پرستاری، بسيار بيشتر است یهافرصت 35
 741/0   .كنندیپرستاران در شرایط بسيار سخت، كار م 36
 701/0   به نظر من حرفه پرستاری به موقعيتی كه شایسته آن است، نرسيده است. 37
 535/0   كنم سلامت یک جامعه به پرستاران آن وابسته است.من فکر می 38

 
تک بعدی بودن  ميزان سنجش برای كرونباخ آلفای ضریب

و  شده طراحی ليکرت صورت طيفبه كه اینامهپرسش هایآیتم
همبستگی  رود. هرقدرمی به كار هستند ایچندگزینه آن هایجواب
 .شد خواهد بيشتر كرونباخ آلفای ميزان شود، بيشتر سؤالات مثبت

دهد كه پایایی كلُ مقياس با استفاده از نشان می( 7)نتایج جدول 
 88/0و  96/0ضرایب آلفای كرونباخ و دو نيمه كردن ابزار به ترتيب 

 90/0ای از  ها، ضرایب آلفای كرونباخ در دامنه و برای خرده مقياس
 است. 90/0تا  81/0ای از  و دو نيمه كردن در دامنه 95/0تا 

مقياس نگرش به حرفه پرستاری ثبات جهت بررسی همچنين 
عبارات در دو ميزان همبستگی استفاده شد.  آزمون مجدداز روش 

آمده است.( 8)نتایج در جدول . این سنجيده شد مرحله

 ضریب همبستگی بين دو بار سنجش: 8جدول

 یداریسطح معن ضریب همبستگیمجذور  ضریب همبستگی

**789/0 622/0 001/0 

 
ضریب همبستگی در روش نتایج جدول فوق حاكی از آن است كه 

 بود. 789/0عدد  001/0 داریمعندر سطح آزمون مجدد  -آزمون

های نيکویی خلاصه نتایج مربوط به شاخص( 9جدول شماره )
بيانگر  دهد؛ كهبرازش مقياس نگرش به حرفه پرستاری را نشان می

ی دوم ميانگين  است. مقدار شاخص ریشه برازش مطلوب و مناسب
( نيز حاكی از برازش خوب RMSEA=092/0مربعات خطای برآورد )

.((1) ریتصو( و 9جدول )و مناسب مدل تحليل عامل تأیيدی است )
 

 نتایج پایایی مقياس نگرش به حرفه پرستاری: 7جدول

 عامل سؤالات تعداد آلفای کرونباخ دو نیمه کردن

 نمره كلُی نگرش به حرفه پرستاری 38 96/0 88/0

 یحرفه پرستار یهایژگیو 17 95/0 90/0

 یحرفه پرستار یبرا تیاولو 12 94/0 84/0

 یحرفه پرستار یعموم تيموقع 9 90/0 81/0
 
 



 (ASNP) ینگرش به حرفه پرستار اسيمق یسنجروان 
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 پرستاری خلاصه شاخص نيکویی برازش مقياس نگرش به حرفه :9جدول

 برازش یهاآماره

RMSEA AGFA GFI 2x/df 2x Df مقیاس 

 نگرش به حرفه پرستاری 662 780/2327 516/3 931/0 902/0 092/0

 

 
 تحليل مسير مقياس نگرش به حرفه پرستاری: 1دیاگرام 

 

 بحث
 شناسیروانمفهوم  ممتازترین به عنوان نگرش مطالعه امروزه

 چگونگی از آگاهی .دارد بين پژوهش در ایویژه جایگاه اجتماعی،

تفسير  برای هم و اجتماعی رفتارهای بينیبرای پيش هم نگرش،

باشد. بر همين اساس پژوهش حاضر  مفيد تواندیم آن وقوع از پس
نگرش به حرفه  اسيمق یسنجروان یهایژگیو یبررسبا هدف 

 یابیارز یبرا یمختلف یابزارها انجام گرفت.  (ASNP) یپرستار

كه لازم است با پرستاران وجود دارد  یاحرفه یها و رفتارهانگرش
ی مورد ارزیابی اجامعهی در هر احرفهتوجه به شرایط اجتماعی و 

( در 2011همکاران )عنوان مثال، كوبان و به .[19] رنديبگقرار 
 ینگرش به حرفه پرستارپژوهش خود نشان دادند كه مقياس 

(ASNP )كاملاً معتبر و قابل اعتماد است و گيری اندازهابزار  کی
 .[19است ] ینگرش نسبت به حرفه كاف نييتع یبرا

به عنوان اولين « یحرفه پرستار یهایژگیو» در این مطالعه
در دیدگاه ی استخراج شد. گرش به حرفه پرستارن در مؤثرعامل 

ویژگی شغلی، خود شغل عاملی مهم جهت برانگيختن كاركنان و 
خوبی  شغل به كهیها خواهد بود؛ درصورتایجاد رضایت پایدار در آن

های شغلی غنی باشد، عملکرد كاركنان طراحی شود و از نظر ویژگی

شغلی نيروی كار  بخشد و از خستگیبهبود می یرا تا حد زیاد
 .[20]كندجلوگيری می

ترین الگوهای موجود برای تحليل طرح شغل، یکی از كامل
های شغلی هاكمن و اولدهام است. این مدل بيان مدل ویژگی

های شغلی مانند تنوع مهارت، ماهيت شغل، كند كه ویژگیمی

ا انگيزش و رضایت اهميت شغل، آزادی عمل در كار و بازخورد ب
در مطالعه خود به این  (1397. مرزبان )[21]شغلی ارتباط دارند
در  دانشجویان منفی نگرش بر مؤثر عوامل نتيجه رسيدند كه
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 از:  اندعبارت حاضر پژوهش
 ارزشبی علت به تحصيل به ادامه دانشجویان تمایل نداشتن

نگرش  رشته، این به نسبت جامعه دید بالاتر و مقاطع ودنـب

به  اساتيد ترغيب نشدن از سوی شغلی، آینده به نسبت منفی
 حيطه كار كردن در به علاقه نداشتن مناسب، شغل كردن پيدا

 شغلی مشاوره سيستم نبود كار، بازار مورد در نگرانی پرستاری،

در  .[22] پرستاری حقوقی مزایای از رضایت نداشتن و مناسب
 قبيل از عواملی صدرارحامی نيز خمرنيا و و صمدی مطالعه نتایج

 بالاتر، مقاطع بودن ارزشیب آینده شغلی، به نسبت منفی نگرش

 و شغل، درآمد به نسبت جامعه نگرش شغل، موقعيت اجتماعی

 .[25 -23]اندبودهدلایل  نیترمهم از شغل به علاقه
عنوان دومين ی بهحرفه پرستار یبرا تیاولودر این مطالعه 

پرستاران به ی استخراج شد. نگرش به حرفه پرستار عامل مؤثر در

های بهداشتی دارای ارزش یهاگروه مراقبت نیترعنوان بزرگ
مأموریت پرستاری . [26]شده و مهمی هستندشناخته یاحرفه

مت جامعه لاو حفظ و بهبود سالا ارائه خدمات بهداشتی با كيفيت ب
های اصلی دلایل ترک برخی از اولویتاز سوی دیگر،  .[27]است

مثل نداشتن  جولایی و همکاران مواردی رشته در بررسیاین 
عدم هماهنگی واقعيت با تصورات اوليه، پایگاه اجتماعی مناسب، 

عدم شناخت افراد و جامعه نسبت به حرفه و نامناسب بودن محيط 

و  (Allen)های آلندر بررسی بود. ایكاری و محدود حرفه
 طرحـم هاویتـاول نیترتياهم اـه عنوان بـم بـمکارانش هـه

 .[28]اندشده
عنوان سومين ی بهحرفه پرستار یعموم تيموقعدر نهایت 

هميت كار ا ی استخراج شد.نگرش به حرفه پرستار عامل مؤثر در
درمانی در این است كه پرستاران باید –بهداشتی  یهامراقبت

وه بر كسب تخصص لا، عیجهت كسب بيشترین كارایی و اثربخش
در  .[29]قه به كار خود ادامه دهندلازم با عشق و علاو مهارت 

بخش كاركنان  نیتربزرگكه هایی همچون بيمارستان، سازمان
دهند؛ اهميت جذب و بقای كاركنان آن را پرستاران تشکيل می

 یتوجهامری ضروری است. چون این گروه دارای نيروی بالقوه قابل

های بهداشتی تأثير توانند بر كيفيت مراقبتهستند كه می
كند عنوان می 2008رومان در مقاله خود در سال  .[30]دبگذارن

به بيشترین حد  2020تا  2015 یهاسالكه كمبود پرستار در 
این كمبود نيرو موجب باز ماندن از . [31]خود خواهد رسيد

 یابهداشتی و نارضایتی حرفه یهادستيابی به اهداف جهانی نظام
 .[32] .پرستاران خواهد شد

نگرش به حرفه مقياس توان نتيجه گرفت كه در نهایت می

و  قابل قبولی برخوردار است محتوی روایی از (ASNP) یپرستار
 ینگرش به حرفه پرستار یريگاین موضوع كارایی آن را در اندازه

و  های نيکویی دست آمده از شاخص نتایج به. كندمیتأیيد 
بيانگر برازش مطلوب و مناسب این ، نيکویی برازش اصلاح شده

شيائو و مدل تحليل عامل تأیيدی آن بود.  مقياس و
روایی و پایایی ابزار "پژوهشی با عنوان  (2016) (Xiao)همکاران

(: نسخه IPASNبرای دانشجویان پرستار ) یانگرش حرفه
 IPASNسخه چينی ننشان دادند كه  نانآانجام دادند. "چينی

از برازش خوب دانشجویان پرستاری  یابرای ارزیابی نگرش حرفه

 . [33]برخوردار است و مناسب مدل
كل ابزار و خرده  یب آلفای كرونباخاضر در مطالعه كنونی 

بود.  7/0 بيش از در آزمون مجددضریب همبستگی و  هااسيمق

 (ASNP) ینگرش به حرفه پرستار اسيقضریب آلفای كرونباخ م
 به دست 93/0( 2021و همکاران ) (Yilmaz)در مطالعه ایلمياز

( در پژوهش خود نشان داد كه 2011. كوبان و همکاران)[34]آمد
 یسازگاربود و  ASNP  90/0 كل اسيمقی كرونباخ برا بیضرا

. نتایج آنان نشان داد كه امر نشان داد نیا یرا برا یخوب یداخل
پایایی  .[35]این ابزار از پایایی مناسبی برخوردار است

نزدیک به نتایج سایر مطالعات در آمده در این پژوهش دستبه

كفایت و  از این مقياس دهدخصوص این مقياس بود كه نشان می
. به عبارت است همسانی درونی یکنواخت و مناسبی برخوردار

عوامل  این مقياس در خصوصدیگر، این نتایج حاكی از دقت زیاد 
و همچنين عوامل مرتبط  یدهو شرایط پاسخ پاسخگوییمربوط به 

در تحليل عاملی  در این مطالعه گيری است.با این ابزار در اندازه
 كه از تحليل عاملی مرتبه اول استفاده شدفقط ها تأیيدی داده
تحليل عاملی تأیيدی مرتبه  از شود در مطالعات آتیپيشنهاد می

 یهایژگیودر بررسی  گراهمو  زمانهمسازه دوم، روایی 
 این مقياس با حجم نمونه بيشتر استفاده شود. یسنجروان

 

 گیرینتیجه
 یحرفه پرستارنگرش به این مطالعه، مقياس  با توجه به نتایج

(ASNP) نگرش به  تيوضع نييقادر به تب قابل توجهی به ميزان

و  است پرستاری مورد پژوهش در ایران در جامعه یحرفه پرستار
نگرش به حرفه  تيوضعبررسی  یبرا توسط پژوهشگران تواندیم

 مقياس؛ بنابراین با توجه به كمبود قرار گيرد مورد استفاده یپرستار

در جامعه  ینگرش به حرفه پرستار یريگمعتبر و پایا جهت اندازه
 مفيد باشد. تواندیم مقياسكارگيری این هایران، ب
 

 قدردانی و تشکر
كارشناسی ارشد پرستاری است كه تحت  نامهانیپامقاله حاضر حاصل كار 

معاونت پژوهشی دانشگاه آزاد اسلامی واحد اصفهان )خوراسگان(  دیيتأحمایت و 

 نيخود را از مسئول یمقاله مراتب سپاس و قدردان نیا سندگانینواست.  قرارگرفته

در مطالعه  كنندگانمشاركت یمنتخب و تمام یها مارستانيو كاركنان محترم ب

 .دارند یابراز م

 
 منافع تضاد

 .تعارضی در منافع ندارندگونه نویسندگان مقاله هيچ

 

 یاخلاق ملاحظات

كارشناسی ارشد پرستاری است كه با كد  نامهانیپامقاله حاضر حاصل 

IR.IAU.KHUISF.REC.1401.043 اصفهان  واحد در پژوهش دانشگاه آزاد اسلامی



 (ASNP) ینگرش به حرفه پرستار اسيمق یسنجروان 
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 تیو رضا حیكنندگان تشرشركت یهدف پژوهش برااست.  قرارگرفته )خوراسگان(

كه  است شدهداده نانيمورد پژوهش اطم یهابه نمونه .آگاهانه از آنان گرفته شد

داشته باشند  لیها، محرمانه خواهد بود و هر زمان تماشده از آن افتیاطلاعات در

 لیتمادر صورت  نيكنند. همچن یريگاز ادامه شركت در پژوهش كناره توانندیم

 .شوند آگاهپژوهش  جیاز نتا توانند یم

 

 سندگانینو سهم

 .تمام نویسندگان در نگارش مقاله سهيم بودند
 

 یمال تیحما

 این پژوهش حامی مالی ندارد.
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