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در  بستری بیماران وفاداری با کارکنان پزشکی رفتار بررسی رابطه

 بیمارستانی آموزشی در تهران

 
 3منشلیلا نظری/ 2علی کمیلی/ 9فرانک رهبری               

      

  

 به باید بیمار با نپزشکان و پرستارا ها، بیماران با پزشکان و پرستاران بیشترین برخورد را دارند. ارتباطدر بیمارستانمقدمه: 

 پزشکي و وفاداري به بیمارستان تشویق شود.  هايمراقبت يادامه به بیمار كه باشد ايگونه

ها در پیمایشي و از لحاظ هدف كاربردي بود. ابزار گردآوري داده -پژوهش حاضر از لحاظ روش از نوع توصیفي  روش پژوهش:

ي بوكیوایرن، رفتار پرستاري ولف و وفاداري بیماران دلکورت بود. نمونه آماري این پژوهش پرسشنامه بر مبناي مدل رفتار پزشک
هاي هاي این پژوهش با استفاده از آمار توصیفي و آزمونهاي بستري بیمارستان سینا بود. دادهنفر از بیماران بخش 491پژوهش 

 آمار استنباطي از جمله آزمون پیرسون و آزمون رگرسیون استفاده شد. 

درصد( رفتار كاركنان پزشکي در  9درصد )خطاي كمتر از  99هاي تحلیل آزمون رگرسیون در سطح اطمینان مطابق یافتهها: تهیاف

( و عاطفي p<0.013اي رفتار پرستاران )، حرفه(p<0.001، عاطفي رفتار پزشکان )(p<0.001اي رفتار پزشکان )ابعاد حرفه
 ي بیماران ارتباط معنادار دارد. ( با وفادارp<0.001رفتار پرستاران )

اي و عاطفي تمركز داشته ها بر تقویت و اثربخشي رفتار كاركنان پزشکي خود در ابعاد حرفهاگر مدیران بیمارستان گیری:نتیجه

نتایج قابل باشند و با بکارگیري رویکردهاي مختلف آموزشي و انگیزشي در راستاي بهبود آن و تطابق با نیاز بیماران حركت نمایند 
 ها در بلند مدت متصور خواهد بود. اي در رابطه با وفاداري بیماران براي بیمارستانملاحظه

 .اي رفتار ، بعد عاطفي رفتاروفاداري بیمار، رفتار كاركنان پزشکي، بعد حرفه :هاکلید واژه
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 مقدمه
 مشتریان با قوي رابطه افزون، ایجاد روز رقابتي بازار در

 افزایش در كلیدي عامل دنبال دارد، به را وفاداري كه

 از[. 4است] پایدار رقابتي یک مزیت ایجاد و بازار سهم

 در كه اندعقیده این بر نظراندیگر صاحب سوي

ها، سازمان تمام در كلي طور به و خدماتي هايسازمان
 تعیین و شناسایي به منوط سازماني اهداف به یابيدست

 رضایت و تامین هدف، ازارهايب هايخواسته و نیازها

 و رقبا از مؤثرتر و ترمطلوب نحوي به مشتریان

 هايمراقبت [. صنعت2است] آنان وفاداري به یابيدست

 هايبخش از و یکي پویا بخش یک درماني بهداشتي

 است. درحوزه درمان، خدمات سریع رشد حال در
 به مشتریان مجدد معناي ترجیح به برند به وفاداري

 خدمات دهندهارائه از یک درماني خدمت فتدریا
[. 3است] دارد، آنان بر سلامت مثبتي تأثیر كه درماني

خود  این كه بر علاوه وفادار بیماران درمان، در حوزه
بیمارستان  به مجدد درماني خدمات دریافت براي

طریق  از نیز ترخیص از بعد حتي نمایند،مي مراجعه
سایر اشکال  و یریهامورخ دهان، به دهان تبلیغات

 به وجود بیمارستان براي را مهمي مالي منبع مشاركت،
 .[1آورند]مي

 موثر عوامل شناسایي راستاي در هاي متعدديپژوهش

 مختلفي متغیرهاي و گرفته صورت مشتري وفاداري بر

است.  شده پیشنهاد وفاداري بر موثر عوامل به عنوان
به برند، ایجاد هاي افزایش وفاداري مشتري یکي از راه

عملیات بازاریابي رابطه مدار با او است كه مورگان و 
هایي تعریف اي از فعالیتهانت آن را به عنوان مجموعه

كنند كه هدف از آن ایجاد، توسعه و حفظ مبادلات مي
ها، بیماران [. در بیمارستان9آمیز است]ارتباطي موفقیت

دارند. رفتار با پزشکان و پرستاران بیشترین برخورد را 
صحیح پزشکان و پرستاران  با بیماران و ایجاد جو 
مناسب عاطفي در ارتباط آنان باعث انگیزش بیمار در 
راستاي پیروي از دستورات پزشکي در فرآیند درمان و 

 [. 6مي شود] بهتر نتیجه جهت بیمار رفتار تغییر

 كنندهبینيقوي پیش بطور بیمار - پزشک رابطه كیفیت

تایوان كه توسط  در اياست. مطالعه بیمار وفاداري

 بین هايكه مهارت داد شان تانگ و چانگ انجام شد، 

 سوي از توصیه پزشک در مهمي عامل پزشک فردي

[. از طرف دیگر مطالعه مشابهي 7است] دیگران به بیمار
در پاكستان كه توسط فاطیما و همکاران انجام شد 

رتباط پزشک و گویي و كیفیت انشان داده كه پاسخ
پرستاران با بیمار باعث افزایش رضایت بیماران و در 

[. 8شود]نتیجه افزایش وفاداري آنها در بیمارستان مي
 مراقبت كه شد مشخص همکاران نیز و مطالعه لیس در
شناخت  براي او به كمک و فرد یک عنوان بیمار به از

به  درماني مركز توصیه به او تمایل در شرایطش،
[. ساماادي و همکاران در 9دارد] مثبت تاثیر دیگران
به این نتیجه  "مدل وفاداري بیمار"اي با عنوان مطالعه

دست یافتند كه  هنجارهاي ذهني و اعتماد بین بیمار و 
[ 41كاركنان تاثیر مثبت بر وفاداري بیماران دارد]

دلکورت و همکاران در مطالعه خود به این نتیجه دست 
عاطفي كاركنان بر ایجاد تفاهم بین یافتند كه  مهارت 

مشتري و كارمند تاثیر دارد و این تفاهم خود باعث 
[. در 44شود]ایجاد رضایت و وفاداري مشتریان مي

نهایت در مطالعات خارجي كه توسط زهو و همکاران و 
آستوتي و ناگاس جهت ارائه چارچوبي براي وفاداري 

زشکان و بیماران انجام شده است از كیفیت تعامل پ
اي پرستاران با بیماران و همینطور كیفیت خدمات حرفه

توسط پزشکان و پرستاران و میزان رضایت بیمار از این 
ها به عنوان عوامل مهم وفاداري بیماران نام عامل

 [. 42,43اند]برده
عوامل "اي با عنوان زاده در مطالعهزارعي و موسي

اي در مطالعهتعیین كننده وفاداري بیماران سرپایي: 
به این نتیجه دست یافتند كه  "بیمارستان آموزشي

كیفیت رابطه بیمار با پزشک به عنوان یکي از ابعاد 
كیفیت خدمات به عنوان یک عامل قوي 

 كننده در رفتار وفاداري بیماران است. رفتاربینيپیش

 ادامه  به بیمار كه باشد ايگونه به باید بیمار با پزشک

[. ارتباط صحیح 41زشکي تشویق شود]پ هايمراقبت
بین پزشک و بیمار و ایجاد جو مناسب عاطفي در 
ارتباط آنان باعث انگیزش بیمار در راستاي پیروي از 

 بیمار رفتار دستورات پزشکي در فرآیند درمان و تغییر



 انو همکار فرانک رهبری
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 از بیمار منديرضایت مزایاي. شودمي بهتر نتیجه جهت
 توصیف عاتمطال در خوبي به با پزشک او ارتباط

 [. 49اند]شده
 و ابزاري بعد دو بیمار و بین پزشک ارتباط كلي بطور
 مهارت پزشک مستلزم پزشکي دارد. جنبه ابزاري بیاني

 هايتست انجام درماني، هايتکنیک از استفاده در

 آن، بیاني بعد و است معاینات بدني و تشخیصي

برقراري  شامل كه است طبابت كننده هنرمنعکس
 با همدردي احساس و بیمار با گرم و صمیمي طارتبا

 گروه بزرگترین [. از طرف دیگر پرستاران46اوست]

بوده  درماني بهداشتي هايدر سیستم كننده خدمتارائه
 -هاي بهداشتي و تاثیر بسزایي بر كیفیت مراقبت

[. رفتار مراقبتي پرستاران داراي دو بعد 47درماني دارند]
 مراقبت تکنیکي و جسماني ايهبه جنبه است. جزءاول

 نیازهاي و اجتماعي -موضوعات رواني  به دوم جزء و

 منزلت، حفظ مراقبت به عاطفي بعد دارد. ارتباط عاطفي

بیمار اشاره  براي آنچه به دادن اهمیت و فرد به احترام
 [.   48دارد]

هاي آموزشي، یکي از نهادهاي مهم ارائه بیمارستان
آیند و رسالت ي به شمار ميخدمات بهداشتي و درمان

ها تربیت نسل جوان و پرورش این نوع بیمارستان
باشد. لذا مشاركت جامعه مولد بهداشت و درمان مي

بیماران در طول درمان و تمایل آنها به ادامه درمان و 
ها در واقع تمایل مجدد مراجعه به این نوع بیمارستان

ل جوان وفاداري آنها از اهمیت زیادي در تربیت نس
هاي دولتي پزشکي دارد. با توجه به افزایش بیمارستان

هاي تامین اجتماعي و غیر آموزشي و بیمارستان
هاي خصوصي از یک چنین افزایش تعداد بیمارستانهم

هاي طرف و از طرف دیگر گسترش استفاده از بیمه
درمان تکمیلي و در نتیجه استقبال مردم از خدمات 

و غیر آموزشي، سنجش  هاي خصوصيبیمارستان
هاي آموزشي و ارزیابي وفاداري بیماران در بیمارستان

چنین رفتار پزشکان و پرستاران از دیدگاه بیماران و هم
تعیین میزان ارتباط رفتار پزشکان و پرستاران با 

هاي آموزشي داراي وفاداري بیماران در بیمارستان
وزشي هاي آماهمیت زیادي است كه مدیران بیمارستان

بایستي به آن توجه داشته باشند. بنابراین باتوجه به 
مسائل مذكور هدف پژوهش حاضر پاسخ به سوال 

آیا رفتار كاركنان پزشکي با وفاداري بیماران در  اصلي
 باشد.بیمارستان آموزشي سینارابطه دارد؟ مي

 

 روش پژوهش
 پیمایشيتوصیفي ـ  روش روش انجام پژوهش از نوع 

هاي پژوهش نوع از نتیجه لحاظ به و دشومحسوب مي
رود و به لحاظ زمان از نوع مي شمار به كاربردي
هاي مقطعي است. جامعه آماري این پژوهش پژوهش

نفر بودند.  388بیماران بستري بیمارستان سینا به تعداد 
نفر از  491تعداد نمونه آماري مطابق با فرمول كوكران 

دفي ساده از جامعه جامعه آماري بود كه با روش تصا
ها در شود. ابزار گردآوري دادهآماري انتخاب مي

 يپزشک رفتار مدل يمبنا بر پرسشنامهپژوهش حاضر  
 و ولف يپرستار رفتار[، 6]همکاران و رنیوایبوك

 و دلکورت مارانیب يوفادار و [49]همکاران
[ بود. اعتبار سوالات این پرسشنامه با 44]همکاران

ي در كشور پزشک رفتاربخش  آلفاي كرونباخ در
[ و در بخش رفتار پرستاري در كشور 6]89/1انگلستان 
[ و در بخش وفاداراي بیماران در 49]96/1آمریکا  

[ به دست آمد. روایي پرسشنامه در 44]91/1كشور هلند 
داخل ایران با رویکرد صوري و نظر اساتید و اعتبار این 

ه حاضر پرسشنامه با آلفاي كرونباخ توسط مطالع
، در بخش 77/1سنجیده شد كه در بخش رفتار پزشکي 

 79/1و در بخش وفاداري بیماران  78/1رفتار پرستاران 
به دست آمدكه روایي وپایایي آن تایید شد.  پرسشنامه 

سوال بود كه رفتار پزشکان، رفتار پرستاران و  94داراي 
 وفاداراي بیماران را از دیدگاه بیماران بیمارستان مورد

نمود و امتیاز هر سوال به روش مطالعه اندازه گیري مي
، نه 2، مخالفم 4كاملا مخالفم  نمره لیکرت به  صورت 

و كاملا موافقم  1، موافقم 3موافق و نه مخالفم نمره 
گرفته شد. بیشترین امتیاز در بخش رفتار  9نمره 

و در  411، در بخش رفتار پرستاران 91پزشکان عدد 
و كمترین امتیاز در بخش  29بیماران بخش وفاداري 

و  28، در بخش رفتار پرستاران 48رفتار پزشکان عدد 
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ها از بود. در تحلیل داده 9در بخش وفاداري بیماران 
هاي پژوهش و آمار توصیفي و براي توصیف آزمودني

براي تحلیل آماري از روش استنباطي مختلف استفاده 
وف اسمیرنف مبني شد. باتوجه به نتیجه آزمون كلموگر

هاي گردآوري شده از آزمون بر نرمال بودن داده
همبستگي پیرسون و آزمون رگرسیون خطي ساده و 

هاي پژوهش در چندگانه براي به آزمون گذاشتن فرضیه

 ( استفاده شد. P  19/1سطح معني داري )
 

 هایافته
ه هاي پژوهش در دو بخش توصیفي و تحلیلي ارائیافته
هاي توصیفي در مورد ویژگي نمونه شود. در یافتهمي

هاي توصیفي برخي از آماري: جدول یک یافته
گویان مورد هاي جمعیت شناختي پاسخویژگي
 (4باشد. )جدول گري ميپرسش

هاي توصیفي مربوط به متغیرهاي پژوهش: جدول یافته
دو آمار توصیفي مربوط به متغیرهاي پژوهش را نشان 

 (2د. )جدول دهمي
هاي كه شامل شاخص 2با استفاده از نتایج جدول 

مركزي و پراكندگي براي متغیرهاي مختلف است، 
 شود:نتایج زیر حاصل مي

متغیرهاي مدل همگي داراي میانگین بالاتر از حد  -
اند( كه این موضوع شده 3اند )بیشتر از متوسط بوده

این  دهد ارزیابي افراد پاسخگو درخصوصنشان مي
 است. قرار داشته بالاتر از متوسطمتغیرها در وضعیتي 

جایي كه میزان چولگي و كشیدگي توزیع نرمال از آن -
برابر با صفر است، چولگي و كشیدگي نزدیک به صفر، 

كند. و چولگي و ها را بیان مينرمال بودن توزیع داده
توان تقریباً نرمال در نظر + را مي2تا  -2كشیدگي بین 

 -2چنین اگر چولگي و كشیدگي متغیري از رفت. همگ
بزرگتر باشد، آن توزیع متغیر مطلقاً  2كوچکتر و از 

دهد كه چولگي و نرمال نخواهد بود. نتایج نشان مي
+ 2تا  -2كشیدگي تمامي متغیرهاي پژوهش در بازه 

 توان آنها را نرمال در نظر گرفت. قرار دارند، بنابراین مي
 و انهیم ن،یانگیم مقدار از را هاادهد عیتوز شکل -

 نیانگیم مقدار اگر. زد حدس توانيم زین آنها يسهیمقا

 هاداده باشد، بزرگتر يتوجه قابل ياندازه به انهیم از
. هستند چپ به چوله برعکس حالت در و راست به چوله

 انهیم و نیانگیم مقدار 2 جدول ریمقاد به توجه با
 را رهایمتغ عیتوز نیبنابرا باشند،يم هم به کینزد

 .گرفت نظر در نرمال و متقارن توانيم
 هاي تحلیلي یافته

 -در این پژوهش با توجه به نتایج آزمون كولموگراف 
هاي پژوهش ، در ادامه از اسمیرنوف و نرمال بودن داده

آزمون همبستگي پیرسون، رگرسیون خطي ساده و 
به ذكر است  رگرسیون خطي چندگانه استفاده شد.لازم

كه از آزمون همبستگي پیرسون به دلیل رابطه غیر 
دار متغیرهاي رفتار كاركنان پزشکي و وفاداري جهت

چنین از آزمون رگرسیون بیماران استفاده شد و هم
خطي ساده جهت آزمون فرضیه اصلي و رگرسیون 

هاي فرعي پژوهش خطي چندگانه جهت آزمون فرضیه
مستقل بر متغیر وابسته و بررسي تاثیر متغیرهاي 

استفاده شد. جدول سه نتایج ضریب همبستگي پیرسون 
 (3دهد. )جدول بین متغیرهاي پژوهش را نشان مي

ضریب همبستگي پیرسون  هاي جدول سهمطابق داده
رابطه وفاداري بیماران و رفتار كاركنان پزشکي و هر 

مثبت و معنادار  %99چهار بعد آن در سطح اطمینان 
كمتر و تمامي  19/1را مقدار سطح معناداري از است زی

 اند. ضرایب، مقداري مثبت اختیار كرده
جدول چهار نتایج برآورد مدل رگرسیون خطي ساده 

رفتار كاركنان پزشکي را بر متغیر  مستقل متغیر تأثیر
وابسته وفاداري بیماران در بیمارستان منتخب  را نشان 

 (1دهد. )جدول مي
مدل  آماره آزمون فیشر جدول چهار هايمطابق داده

بزرگتر از مقدار بحراني و سطح معناداري  616/89
است كه از وجود  19/1كوچکتر از  محاسبه شده آن

رابطه خطي بین متغیر مستقل با متغیر وابسته حمایت 
 دهد كه حدودكند. مقدار ضریب تعیین نشان ميمي

له متغیر از تغییرات وفاداري بیماران بوسیدرصد  8/34
با توجه به این  رفتار كاركنان پزشکي، قابل تبیین است.

( خارج بازه بحراني است 166/9كه مقدار آماره تي )
شده است(، بنابراین با  96/4)مقدار تي بزرگتر از 
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رفتار “مبني بر این كه  گرپژوهشادعاي  99/1احتمال 
با وفاداري بیماران بیمارستان سینا  كاركنان پزشکي

كه  گردد. با توجه به اینه معناداري دارد تایید ميرابط
( مقداري مثبت شده است، در نتیجه 963/1ضریب بتا )

رفتار كاركنان پزشکي بر وفاداري بیماران در سطح 
تاثیر مثبت و مستقیم دارد و مثبت شدن  %99اطمینان 

و بهبود رفتار كاركنان پزشکي منجر به مثبت شدن 
جدول پنج نتایج برآورد مدل  د.شووفاداري بیماران مي

 زمانهم رگرسیون خطي چندگانه جهت بررسي تأثیر
اي و رفتار عاطفي پرستاران و رفتاري حرفهمتغیرهاي 

 (9دهد. )جدول پزشکان بر وفاداري بیماران را نشان مي
آماره آزمون فیشر مدل  9هاي جدول مطابق داده

بزرگتر از مقدار بحراني و سطح معناداري  889/23
است كه از وجود  19/1كوچکتر از  محاسبه شده آن

رابطه خطي بین حداقل یکي از متغیرهاي مستقل با 
باتوجه به سطح خطاي كند. متغیر وابسته حمایت مي

اي حرفهبعد  درصد ضریب متغیرهاي مستقل  9كمتر از 
اي رفتار پزشکان، عاطفي رفتار پزشکان، حرفهرفتار 

، هر چهار متغیر پرستاران و عاطفي رفتار پرستاران
مستقل مورد بررسي بر وفاداري بیماران تاثیر معني دار 

شده درصد  6/33( برابر R2) مقدار ضریب تعییندارد. 
اي است بنابراین هر چهار متغیر مستقل شامل، حرفه

اي رفتار فتار پزشکان، حرفهرفتار پزشکان، عاطفي ر
پرستاران و عاطفي رفتار پرستاران روي هم رفته 

تغییرات وفاداري بیماران درصد  6/33 اندتوانسته
بیمارستان را توضیح دهند. با توجه به ضریب استاندارد 

بندي توان اثر متغیرهاي مستقل بر وابسته را رتبهمي
پزشکان با ضریب اي رفتار حرفهبعد كرد. در نتیجه متغیر 

بیشترین سهم را داشته است. متغیرهاي  339/1استاندارد 
عاطفي رفتار پرستاران و بعد عاطفي رفتار پزشکان، بعد 
اي رفتار پرستاران رتبه هاي دوم تا چهارم را در حرفهبعد 

 تاثیر گذاري بر وفاداري بیماران داشته است. 
 

 گیری بحث و نتیجه
و  پویا بخش یک درماني يبهداشت هايمراقبت صنعت

كه  است خدمات سریع رشد حال در هايبخش از یکي

رقابت  و است دادن روي حال در آن در مهمي تغییرات
 هر مانند نیز هااست. بیمارستان افزایش حال در نیز

 حفظ به نیاز براي موفقیت دیگري كار و كسب

ن ها، بیمارادارند. در بیمارستان آنها وفاداري و مشتریان
 با پزشکان و پرستاران بیشترین برخورد را دارند. ارتباط

 كه باشد ايگونه به باید بیمار با پزشکان و پرستاران

پزشکي تشویق شود. رفتار  هايادامه مراقبت به بیمار
صحیح پزشکان و پرستاران با بیماران و ایجاد جو 
مناسب عاطفي در ارتباط آنان باعث انگیزش بیمار در 

یروي از دستورات پزشکي در فرآیند درمان و راستاي پ
 مزایاي. شودمي بهتر نتیجه جهت بیمار رفتار تغییر

 به رفتار پزشکان و پرستاران از بیمار منديرضایت
ترین آنها اند و از مهمشده توصیف مطالعات در خوبي

وفاداري بیمار به محل درمان خود یعني بیمارستان 
 باشد. مي

بررسي رابطه رفتار كاركنان  ايدر این پژوهش، بر
پزشکي با وفاداري بیماران در بیمارستان یک مدل 
مفهومي شامل یک فرضیه اهم و چهار فرضیه فرعي 
آزمون شد. نتایج این مطالعه نشان داد كه از نظر 
بیماران در بیمارستان آموزشي مورد مطالعه هر سه 

ر اي و عاطفي، رفتامتغیر رفتار پزشکان در بعد حرفه
اي و عاطفي و وفاداري بیماران پرستاران در بعد حرفه

در سطح بالاتر ازمتوسط ارزیابي شدند. طبق تحلیل 
هاي پژوهش با رویکرد آزمون رگرسیون خطي و یافته

چندگانه با مقادیر سطح خطا و ضریب تعیین مناسب 
وجود رابطه معني دار و مثبت بین ابعاد رفتار عاطفي و 

پرستاران با وفاداري بیماران در  اي پزشکان وحرفه
بیمارستان مورد مطالعه تایید شد. این بدان معني است 
كه در بیمارستان مورد مطالعه رفتار پزشکان و پرستاران 

اي با وفاداري بیماران رابطه در ابعاد عاطفي و حرفه
مستقیم دارد و بهبود رفتار این كاركنان پزشکي باعث 

 در این بیمارستان خواهد شد. افزایش وفاداري بیماران 
لازم به ذكر است كه نتایج حاصل در مطالعه حاضر با 

كه در  خواني دارد به طوريمطالعات پیشین هم
[، 42[، زهو و همکاران]8مطالعات فاطیما و همکاران]

[، 41[، ساماادي و همکاران]43آستوني و ناگاس]
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 [41زاده][ و زارعي و موسي7[، تانگ و چانگ]9لیس]
به این نتیجه دست یافتند كه بعد عاطفي رفتار پزشکان 
و پرستاران با وفاداري بیماران رابطه مثبت دارد و با 
تاكید بر بعد عاطفي رفتار كاركنان پزشکي و تشویق 
آنها به تکریم و احترام بیمار، مشاركت دادن بیماران در 
فرآیند درمان و ارائه اطلاعات كافي به بیمار در 

ها و د درمان بیماران، برگزاري كارگاهخصوص رون
هاي آموزشي جهت پزشکان و پرستاران در كلاس

خصوص تقویت بعد عاطفي رفتار با بیمار و درک وي از 
توان وفاداري بیماران را به بیمارستان افزایش بیمار  مي

چنین در مطالعات فاطیما و داد. از طرف دیگر هم
به این نتیجه یافتند [ 42[ و زهو و همکاران]8همکاران]

اي رفتار پزشکان و پرستاران با وفاداري كه بعد حرفه
 كارگیري بیماران رابطه مثبت دارد و با جذب و به

باتجربه در  و متخصص پزشکان و پرستاران
اي آنها از طریق ها و بهبود مهارت حرفهبیمارستان

اي و افزایش مهارت هاي آموزشي حرفهبرگزاري دوره
 رود كه وفاداري كاركنان افزایش یابد. تظار ميكاري، ان

ها بر از اینرو مي توان گفت كه اگر مدیران بیمارستان
تقویت و اثربخشي رفتار كاركنان پزشکي خود در ابعاد 

اي و عاطفي تمركز داشته باشند و با بکارگیري حرفه
رویکردهاي مختلف آموزشي و انگیزشي در راستاي 

نیاز بیماران حركت نمایند نتایج بهبود آن و تطابق با 
اي در رابطه با وفاداري بیماران براي قابل ملاحظه

 ها در بلند مدت متصور خواهد بود. بیمارستان
 

 تشکر و قدردانی
این مقاله حاصل پایان نامه كارشناسي ارشد مدیریت 
خدمات بهداشتي ودرماني دانشکده علوم و فناوري هاي 

قیقات تهران بوده و پزشکي دانشگاه علوم و تح
بدینوسیله از تمامي افراد و اساتیدي كه در جهت انجام 

مارا یاري نمودند تشکر و قدر داني مي  این مطالعه
   نماییم.

 

 

 های جمعیت شناختیآمار توصیفی ویژگی - 9جدول 

 درصد فراوانی  درصد فراوانی متغیرهای جمعیت شناختی

 جنسیت

 7 41 سال 21تا  3229 63 زن

 49 11 24-31 6729 434 مرد

 42 23 34-11 411 491 مجموع

 تحصیلات

 28 91 14-91 3329 69 زیر دیپلم

 47 33 94-61 2923 19 دیپلم

 24 11 سال 61بالاي  4721 33 فوق دیپلم

 411 491 مجموع 4229 29 لیسانس

 4423 22 فوق لیسانس و بالاتر
 

 411 491 مجموع
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 آمار توصیفی متغیرهای پژوهش - 2جدول 

 میانه میانگین اندازه نمونه ابعاد
 انحراف
 معیار

 هاي نرمالیتيشاخص

 كشیدگي چولگي

 12927- 12341 12737 32111 32191 491 اي رفتار پزشکانحرفه

 12212- 12277 12117 32123 32194 491 عاطفي رفتار پزشکان

 12919- 12477 12991 32791 32731 491 اي رفتار پرستارانحرفه

 12112- 12928 12393 32911 32973 491 عاطفي رفتار پرستاران

 12111- 12394 12317 32919 32993 491 رفتار كاركنان پزشکي

 12714- 12143 12921 32111 32192 491 وفاداري بیماران

 
 
 
 
 
 

 رکنان پزشکی و وفاداری بیمارانرفتار کا نتایج ضریب همبستگی پیرسون بین متغیرهای - 3جدول 

 متغیرهاي مستقل متغیر وابسته
 ضریب همبستگي

 پیرسون

 سطح
 معناداري

 جهت رابطه نتیجه

 وفاداري بیماران

 رفتار كاركنان پزشکي
 

 مثبت تایید 12111

 پزشکان رفتار ايحرفهبعد 
 

 مثبت تایید 12111

 عاطفي رفتار پزشکانبعد 
 

 مثبت تایید 12111

 پرستاران رفتار ايحرفهعد ب
 

 مثبت تایید 12112

 عاطفي رفتار پرستارانبعد 
 

 مثبت تایید 12111
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 تاثیر رفتار کارکنان پزشگی بر وفاداری بیماراننتایج رگرسیون یک متغیره جهت بررسی  - 4جدول 

 
 ضرایب استاندارد ضرایب غیر استاندارد

t Sig. نتیجه 
جهت 
 B Std. Error Beta رابطه

 مستقل
 12363 12131 مقدار ثابت

 
12182 12939  

 + تایید 1211 92166 12961 12412 12963 رفتار كاركنان پزشکي

 F 892616آماره 

 F 1211سطح خطاي آماره 

 12348 ضریب تعیین رگرسیون

 
 
 
 
 

 و پرستاران بر وفاداری بیمارانتاثیر ابعاد رفتار پزشکان نتایج رگرسیون چند متغیره جهت بررسی  - 5 جدول

 

 ضرایب استاندارد ضرایب غیر استاندارد

t Sig. نتیجه 
جهت 
 B رابطه

Std. 

Error 
Beta 

ی
متغیرها

 

ل
ستق

م
 

 12124 12247- مقدار ثابت
 

-12946 12617  

 + تایید 12111 92913 12339 12113 12238 اي رفتار پزشکانحرفه

 + تایید 12111 12218 12296 12171 12299 عاطفي رفتار پزشکان

 + تایید 12143 22921 12494 12197 12413 اي رفتار پرستارانحرفه

 + تایید 12111 32991 12214 12191 12398 عاطفي رفتار پرستاران

 F 232889آماره 

 F 1211سطح خطاي آماره 

 12336 ضریب تعیین رگرسیون

 ماخذ: محاسبات پژوهش
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A Study of the Relationship between Medical Staff Behavior with Patient 

Loyalty in the Educational Hospital Tehran 

 

 

                        Rahbari F
1
, Koumili A

 2
, Nazarimanesh L

 3
,  

 

Introduction: Patients with doctors and nurses have the most relevance in hospitals. 

The relationship between doctors and nurses with the patient should be such that the 

patient is encouraged to continue medical care and loyalty to the hospital. 

Methods: The present study was descriptive-survey in terms of method and applied in 

terms of purpose.  In this research, a questionnaire was Boquiren et al based on 

Behavioral Medicine Behavioral Model, Wolf et al Nursing Behavior, and Delourt et al 

loyalty of Patients, were used for collecting data. The statistical sample of this study 

was 194 patients in Sina Hospital. Data were analyzed by descriptive statistics and 

inferential statistics such as Pearson test and regression test. 

Results: According to the results of the regression test, 95% confidence level (less than 

5% error), the behavior of medical personnel dimensions in the professional of 

physicians 'behavior (p = 0.00), emotional behavior of physicians (p = 0.00), 

professionalism of nurses' behavior (p = 0.013 ) And emotional behavior of nurses (p = 

0.00) were significantly correlated with patient loyalty. 

Conclusion: If hospital managers focus on the strengthening and effectiveness of the 

behavior of their medical staff in their professional and emotional dimensions and by 

applying different educational and motivational approaches in order to improve and 

adapt to patients' needs, significant results are expected in relation to patients' loyalty to 

hospitals in the long run. 

 

Keywords: Patient Loyalty, Medical Staff Behavior, Professional Dimension of 

Behavior, Emotional Dimension of Behavior.  
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