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  و عوامل مرتبط با آن 
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  20/11/89 : تاريخ پذيرش                           02/11/89: تاريخ ويرايش              14/06/89 :تاريخ دريافت

  چكيده
امـروزه حمايـت   . افزايش بهره وري در سازمان نيازمند تامين شرايط متعدد از جمله تامين بهداشت رواني نيروي كار از زوايـاي مختلـف مـي باشـد     :زمينه و هدف

دف پـژوهش  ه ـ. اجتماعي ادراك شده توسط كاركنان يك سازمان به عنوان يكي از عوامل مهم روانشناختي اثر گذار بر بهره وري نيروي انساني شناخته مـي شـود  
  .حاضر تعيين ميزان حمايت اجتماعي ادراك شده توسط كاركنان يكي از بيمارستانهاي منتخب شهر اصفهان بود

اين مطالعه از . نفر از كاركنان يك بيمارستان منتخب در شهر اصفهان توسط پرسشنامه مورد بررسي قرار گرفتند 120به منظور انجام اين مطالعه  : روش بررسي 
ميزان حمايت  اجتماعي ادراك شده توسط پرسشنامه داراي اعتبار . انتخاب گرديدند) قابل دسترس( گيري آسان نمونه ها با استفاده از روش نمونه. ه يابي بودنوع زمين

  .ل قرار گرفتها با استفاده از آمار توصيفي و آزمون تحليلي مجذوركاي مورد تجزيه و تحلي داده. پژوهشگر ساخته انجام پذيرفت و اعتماد و
بيشـتر از ميـزان     5از  34/3 ± 48/0يافته هاي اين مطالعه نشان داد ميزان حمايت اجتماعي ادراك شده كاركنان مورد نظر از سوي همكاران با ميـانگين  : ها يافته

جذور كاي رابطه مستقيم و معني داري را بين سن همچنين آزمون تحليلي م.  مي باشد 19/3±4/0حمايت اجتماعي درك شده از سوي مديران بيمارستان با ميانگين 
   df=01/0=p , 2(و سابقه كار با  ميزان حمايت اجتمـاعي ادراك شـده توسـط كاركنـان     ) p , 2 df=، 17/14=2χ=01/0(و حمايت اجتماعي ادراك شده كاركنان 

26/15=2χ (نشان داد.  
وري سازماني در بيمارسـتان   مديران در وضعيت ايده ال خود نمي باشد و لازم است جهت افزايش بهرهحمايت اجتماعي ادراك شده كاركنان از طرف : گيري نتيجه

توانند با تحكيم روابط خود با كاركنان  احتمالا ميتواننـد در افـزايش كـارايي كاركنـان      ها ميدر حال حاضر مديران بيمارستان .مورد مطالعه تدابير لازم انديشيده شود
  .كنند نقش موثري بازي

  
  حمايت اجتماعي درك شده، كاركنان، مديران، بيمارستان: كليد واژه

 

  مقدمه
نيروهاي انساني نقش به سزايي در تحول و پيشـرفت  
ــاني دارد و يكــي از اركــان مهــم   ــي و درم ــور مراقبت ام

آيـد، از ايـن    بهداشتي به شمار مي -خدماتيهاي  سازمان
رو همواره مورد توجـه صـاحب نظـران علـم مـديريت و      

ــت   ــوده اس ــاني ب ــابع انس ــار در  . من ــتا، ك ــن راس در اي
هايي كه كاركنـان آنهـا مجبـور بـه انجـام امـور        سازمان

هاي اندك مي باشند،  طاقت فرسا، پرمسئوليت و دريافت
نيازمند توجه به مقوله حمايت اجتماعي از اهميت خـاص  

در حقيقـت، حمايـت اجتمـاعي     .]1[باشـد  برخـوردار مـي  
تـوان آن   عبارت است از محتواي كاركردي روابط كه مي

هاي حمايتي قـرار داد پشـتيباني   را در چهار گروه از رفتار
عاطفي شامل احساس همدردي، دوست داشتن، اعتمـاد  

اي قوي با سلامتي دارد، حمايت مـادي   و توجه كه رابطه
شامل كمك مادي و خدماتي به شخص نيازمند، حمايت 

ها، پيشـنهادات و اطلاعـاتي    اطلاعاتي مشتمل بر توصيه
اده كــه شــخص از آن در رويــارويي بــا مشــكلات اســتف

كند و حمايت ارزيابي كه عبارت است از در دسـترس   مي
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حمايت  .]2[گذاشتن اطلاعات سودمند براي خود ارزيابي
اجتماعي داراي قدرت مهاركننـدگي استرسـهاي شـغلي    
است و در سازگاري بـا استرسـها نقـش تسـهيل كننـده      

اند  مهرابي و همكاران در اين رابطه بيان داشته ].3 [دارد
همكـاران و حمايـت از جانـب آنـان در      كه روابـط بـين  

دولان و  .]4[كـاهش تـنش شــغلي نقـش داشـته اســت    
همكاران در نتايج تحقيق خود خـاطر نشـان سـاختندكه    
كمبود عوامل حمايتي در محيط كار، باعث كاهش سطح 
ــان    ــاري كاركن ــدگي ك ــت زن ــاهش كيفي ســلامتي و ك

نتايج مطالعه ديگري نيز نشان داد، حمايـت   ]5[.شود مي
تماعي به عنوان يك عامل روانشناختي در محيط كـار  اج
به علاوه  ]6 [.وري كاركنان را افزايش دهد تواند بهره مي

ــار،    ــان در محــيط ك ــوي از كاركن ــاعي ق ــت اجتم حماي
دهـد   تر و با علاقمندي بيشتر پرورش مي كاركنان راضي

كه اين امر آنها را نسبت به سازمان وفـادارتر و متعهـدتر   
اي كه حتـي در صـورت نـامطلوب     به گونه ]7 [نمايد مي

 ] 8[.بودن ساير شرايط، به كـار خـود ادامـه خواهنـد داد    
عـدم برخـورداري از حمايـت اجتمـاعي در محـيط كـار،       

ــدايي و دوري  ــب ج ــديگر   موج ــان از يك ــي كاركن گزين
گـردد و در نهايـت بـه گسسـتن پيونـد ميـان آنـان         مي
هــم در چنــين شــرايطي ناهمــاهنگي و از . انجامــد مــي

شود كاركنان تلاشهاي خود  گسيختگي موجود، سبب مي
نتيجه ديده و به دليل عـدم دريافـت بازخوردهـاي     را بي

اي، از شـغل خـود و    حمايتي در قبـال تلاشـهاي حرفـه   
روابط حاكم در محيط كار ناراضي شوند و بـه دنبـال آن   

يابد كـه منجـر بـه     نوعي نااميدي در كاركنان جريان مي
. ]9 [گـردد  داري سازمان به طور كلي مـي تهديد بقا و پاي

بنابر اين با توجه به مطالب ذكر شـده و در نظـر داشـتن    
ايــن مهــم كــه در ميــان منــابع متعــدد تشــكيل دهنــده 
بيمارستان، نيروي انساني هم از نظر كمي و هم از نظـر  

آيد؛ علت اصلي انجام  ترين عنصر به شمار مي كيفي مهم
اين پژوهش، اعتقاد به اهميـت عامـل انسـاني فراتـر از     

ــزاي مت  ــاير اج ــداف   س ــبرد اه ــازمان در پيش ــكل س ش
بيمارستان كه همانا بهبود وضـعيت سـلامتي بيمـاران و    

باشد، بـود و هـدف تحقيـق     رضايت مراجعه كنندگان مي
تعيين ميزان حمايـت اجتمـاعي درك شـده در كاركنـان     

  . بيمارستان بوده است
  
  بررسي  روش 

. بـود  ]1[پژوهش حاضر از نوع مطالعات زمينـه يـابي  
جامعه مورد مطالعـه را كليـه كاركنـان يـك بيمارسـتان      

ــي داد     ــكيل م ــفهان تش ــهر اص ــب در ش ــم (منتخ اس
بيمارستان مـورد مطالعـه بـه خـاطر محرمـانگي از ايـن       
پژوهش حذف گرديد و دليـل انتخـاب آن ،در دسـترس    

نفر از كاركنان اين بيمارسـتان   120). بودن نمونه ها بود
سـترس بـراي ايـن مطالعـه     گيـري  در د  به روش نمونه

مـورد مطالعـه قـرار     1388انتخاب و در نيمه اول سـال  
 30با توجه به قانون راسكوحجم نمونه بيشـتر از  . گرفتند

حجم .براي هر پژوهشي مناسب مي باشد 500و كمتر از 
نمونه در تحقيق حاضر با استفاده از فرمول ذيل محاسبه 

  .گرديد
  
   

معيارهاي ورود به مطالعه عبارت بودند از اشـتغال بـه   
سـال در بيمارسـتان    1كار تمام وقت، حداقل سابقه كار 

مذكور  و اشتغال در رده شغلي پيرا پزشـكي، پرسـتاري،   
ابزار گردآوري داده ها پرسشـنامه  . مامايي، مالي و اداري

دو بخــش كــه بخــش اول  ايــن پرسشــنامه داراي. بــود
شـامل سـن، جـنس،    (ويژگيهاي دموگراني پاسـخگويان  

وضعيت تاهل، مدرك تحصيلي، نوع استخدام، سابقه كار 
و بخش دوم ، ميـزان حمايـت اجتمـاعي    ) و گروه شغلي

. گرفت ادراك شده  كاركنان از سوي مديران را در بر مي
عبـارت،  جهـت سـنجش     9در بخش حمايت اجتمـاعي  

عبـارت   9حمايت كننده از سـوي همكـاران و   رفتارهاي 
كننـده از سـوي مـديران      جهت بررسي رفتارهاي حمايت

سـئوالات ايـن بخـش توسـط     . در نظر گرفته شده بـود  
اي ليكرت اندازه گيري شد به طوريكه  مقياس پنج گزينه

آوري  جهـت جمـع  . بـود  5=و خيلـي زيـاد  1= خيلي كـم 
ــا مراجعــه بــه محــل كارك  ،  نــاناطلاعــات پژوهشــگر ب

پرسشنامه ها را در اختيار پاسخگويان قرار داده و پس از 
جهت كسب اعتبـار پرسشـنامه   . تكميل جمع آوري نمود

حمايت اجتماعي پرسشنامه مذكور به نظر خـواهي افـراد   
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 مشخصات فردي واحدهاي پژوهش: 1جدول 
 درصد فراواني متغير

   سن به سال

 1/15 18 30كمتر از 

 8/25 31 40تا  30

 1/59 71 50تا  40

   جنس

 3/63 76 زن

 7/36 44 مرد

   وضعيت تاهل

 5/22 27 مجرد

 5/77 93 متاهل

   مدرك تحصيلي

 2/68 82 كارشناسي

 6/12 15 كارداني

 2/19 23 ديپلم

   نوع استخدام

 6/56 68 رسمي

 6/12 15 آزمايشي

 8/30 37 قراردادي

   سابقه كار به سال

 2/19 23 5كمتر از 

 5/32 39 10تا  5

 3/48 58 10بيشتر از 

   گروه شغلي

 6/12 15 پيراپزشكي

 3/48 58 پرستاري

 10 12 مامايي

 8/10 13 مالي

 3/18 22 اداري

 100 120 جمع 

خبره گذاشته شد و جهت اخذ تعيين  اعتماد  آن از روش 
بــازآزمون اســتفاده گرديــد، بــدين معنــي كــه   -آزمــون

روز در  10ذكور در دو نوبـت و بـه فاصـله    پرسشنامه م ـ
نفر از كاركنان واجد شرايط از واحدهاي مـورد   15اختيار 

پژوهش قرار گرفت و ضـريب اعتمـاد محاسـبه شـده از     
به دست  82/0طريق ضريب همبستگي پيرسون، معادل 

ارتباط ويژگيهاي دموگرافي پاسخ گويان بـا ميـزان   . آمد 
طريق آزمـون  تحليلـي   حمايت اجتماعي ادراك شده از  

ملاحظات اخلاقي نيز در تمام . مجذور كاي سنجيده شد
ها با رضايت آگاهانـه در   طول تحقيق رعايت شد و نمونه

  .اين مطالعه شركت نمودند
  

  ها يافته
هــاي مطالعــه حاضــر نشــان داد كــه اكثريــت   يافتــه

قـرار  %) 1/59(سال  50تا  40كاركنان در محدوده سني 
ــا زن   ــت آنه ــتند، اكثري ــل، % 5/77، %)3/63(داش متاه

ــانس،   % 2/68 ــيلي ليسـ ــدرك تحصـ % 6/56داراي مـ
 10داراي سابقه كـار بيشـتر از   % 3/48استخدام رسمي، 

ــال و  ــتاري   % 3/48س ــغلي پرس ــروه ش ــان در گ كاركن
  ). 1جدول (اند ودهب

در اين مطالعه ميانگين نمره رفتارهاي حمايت كننـده  
بـه   34/3 ± 48/0درك شده كاركنان از سوي همكاران 

همچنين ميـانگين نمـره رفتارهـاي حمايـت     . دست آمد
كننــده درك شــده كاركنــان از ســوي مــديران معــادل  

وضــعيت درك رفتارهــاي حمــايتي   . بــود ±19/3/40
همكـاران و مـديران بـه تفكيـك در     كاركنان از سـوي  

يافته هـاي ايـن مطالعـه    . شود مشاهده مي 3و  2جداول 
نشان داد كه بين سن و ميزان حمايـت اجتمـاعي ادراك   

و سابقه كـار   )p , 2 df= ،17/14=2χ=01/0(شده كاركنان
             با ميزان حمايت اجتماعي ادراك شـده توسـط كاركنـان   

)2 , df= 01/0=p   26/15=2χ(    رابطـه معنـي دار آمــاري
  .داردوجود 
  

  گيري و نتيجهبحث 
حاضر نشان داد، حمايت درك شده   هاي مطالعه يافته

 34/3±48/0كاركنان از طرف همكاران با ميانگين نمره 

،  از ميزان حمايت درك شـده از طـرف مـديران بـا     5از 
به عبـارت ديگـر،   . بيشتر مي باشد 19/3 ± 4/0ميانگين 

كاركنان معتقدند  بودنـداز سـوي همكـاران خـود مـورد      
. گرفتنـد حمايت بيشتري در مقايسه با مديران قـرار مـي  

تواند سبب ايجاد يـك شـبكه    اين اعتقاد در كاركنان مي
ارتبــاطي قــوي بــين كاركنــان بــا همكــاران خــود ولــي 

ران گردد كه موجب تر شدن ارتباطات آنها با مدي كمرنگ
خلق سازمان غير رسمي به عنوان سايه سازمان رسـمي  

چنين شرايطي تلاشها در راستاي به تحقـق  در . گردد  مي
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توزيع فراواني رفتارهاي حمايت كننده درك شده كاركنان از سوي همكاران:2جدول
  

  وضعيت درك                      ميزان
 رفتار حمايتي

 خيلي زياد زياد متوسط كم خيلي كم

  تعداد
 

  درصد
 

  تعداد
 

  درصد
 

  تعداد
 

  درصد
 

  تعداد
 

  درصد
 

  تعداد
 

  درصد
 

 8/5 7 5/22 27 3/48 58 1/15 18 3/8 10 از كاركردن با همكاران در واحد خشنودم

 2/4 5 8/25 31 45 54 5/22 27 5/2 3 براي همكارانم دوست خوبي هستم

توانم به آساني درباره  با همكارانم راحتم و مي
 ام با آنها صحبت كنم مسائل شخصي

11 2/9 16 3/13 56 7/46 27 5/22 10 3/8 

هنگام انجام مطلوب كار، مورد تشويق همكاران 
 گيرم قرار مي

15 6/12 29 1/24 44 7/36 28 3/23 4 3/3 

اي كه  ام به گروههاي دوستانه من نتوانسته
 اند، بپيوندم همكاران در واحد تشكيل داده

56 7/46 31 8/25 20 7/16 10 3/8 3 5/2 

مشتركات زيادي با همكاران واحد كنم  حس مي
 ندارم

54 45 44 7/36 20 7/16 1 8/0 1 8/0 

توانم از همكاران  وقتي حجم كار زياد است مي
 كمك بگيرم

4 3/3 12 10 58 3/48 31 8/25 15 6/12 

مايلم روابط اجتماعي بيشتري با همكارانم داشته 
 باشم

12 10 7 8/5 52 3/43 44 7/36 5 2/4 

پيوستن اهداف مشترك سـازماني بـدون نتيجـه خواهـد     
هايي چـون تعهـد سـازماني و رضـايتمندي      ماند و مولفه

 Smith)( اسـميت  ]10[.افتنـد   شغلي بـه مخـاطره مـي   
شان مي دهد، حمايتي كه مـديران از كاركنـان   ن) 2001(

آورند در حد متوسط قرارداد و حمايتي كـه از   به عمل مي
كاركنان در هنگام گرفتاريها و مشكلات آنان، بيشـتر در  

ها و نقطـه نظـرات آنهـا بـوده و      خصوص استفاده از ايده
 ]11[. فرهنگ مشاركتي در حد قابل قبول وجـود نـدارد  

وي كـار و مـديريت و ايجـاد حـس     در واقع همكاري نير
مشاركت بين كاركنان در پرتـوي حمايـت اجتمـاعي در    

و بهـادري  . انجامـد  وري مـي  سازمان، بـه افـزايش بهـره   
وري نيروي انسـاني   همكاران در بررسي شاخصهاي بهره

نفر از كاركنـان دانشـگاه علـوم پزشـكي      250با مطالعه 
ي در حـد  در يافتند شاخص حمايت سـازمان ) عج(االله  بقيه

در ) 2008(عســكري و ترابــي  .]12[ متوســط قــرار دارد
ها،  كاركنان بيمارستان% 2/86مطالعه خود اعلام نمودند 

ميزان تاثير نوع روابط حـاكم بـين مـدير و كاركنـان بـر      
 . ]13[اند افزايش كارايي خود را در حد زياد ارزيابي كرده

ر بـين  دا جلالي نژاد هم در تحقيق خود به ارتبـاط معنـي  
وري نيروي انساني اشاره  با بهره  حمايت مدير از كاركنان

نتايج مطالعه ديگري در همين زمينه . ]14 [نموده است 

نشان داد، چنانچه كاركنان ازسـوي مـديران بـه خـوبي     
درك و حمايت شوند، خطاهاي كاري آنها به طور واقعي 

،  بر اين ) 2007(چانگ و وات . ]15[گزارش خواهند شد
باورنــد كــه درك كاركنــان و حمايــت از آنهــا در قالــب 

يك شـاخص قـوي در جهـت افـزايش     قدرداني از كار ، 
باشد و همچنـين   خشنودي شغلي و كارايي موثر آنها مي

معتقدند بر طرف كردن نياز منزلت كاركنان، به مـديريت  
 .]7[كنـد  در رسيدن به اهداف متعالي سازمان كمك مـي 

به طور كلي ارتباط مناسب بين كاركنان و مديران سـبب  
شود و در كنار  افزايش دريافت حمايت براي كاركنان مي

آن توانمندي كاركنان زماني كـه بـا مـداخلات حمـايتي     
ــد    ــتري خواه ــوه بيش ــد، داراي جل ــراه باش ــديران هم م

از سوي ديگر در اين مطالعـه كاركنـان ميـزان     ]16[.بود
حمايــت دريافــت شــده از طــرف همكــاران را در ســطح 

در حقيقت وقتي افراد به عنـوان  . اند بالاتري گزارش داده
كننـد، حـس همكـاري گروهـي      با هم كار مييك گروه 

همچنـين   .]11[براي انهـا رضـايت بخـش خواهـد بـود     
حمايت اجتمـاعي در حيطـه روابـط دوسـتانه منجـر بـه       

به طوري كـه روابـط    ]3[گردد انبساط خاطر كاركنان مي
صميمي بين اكثريت كاركنان را به عنوان يكي از عوامل 

بـا توجـه بـه     .]2[انـد  موثر در شبكه حمـايتي برشـمرده  
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توزيع فراواني رفتارهاي حمايت كننده درك شده كاركنان از سوي مديران:3جدول
 ميزان

 وضعيت
  درك رفتار حمايتي

 خيلي زياد زياد متوسط كم خيلي كم
 درصد تعداد درصد تعداد درصدتعداد درصد تعداد درصد تعداد

توانم به آساني در مورد مسائل  مي
 شخصي خود با مدير صحبت كنم

12 10 22 3/18  52 3/43  23 2/19  11 2/9  

از كاركردن با مسئول خود در واحد 
 خشنودم

10 3/8  21 5/17  44 7/36  25 8/20  20 7/16  

توانم   وقتي حجم كار زياد است مي
كمك بگيرم) مسئول واحد(از مدير   

9 6/7  30 25 40 3/33  31 8/25  10 3/8  

مايلم روابط اجتماعي بيشتري با 
داشته باشم) مسئول واحد(مدير   

10 3/8  24 20 52 3/43  23 2/19  11 2/9  

اجراي دستورات مدير برايم راحت 
 است

6 5 11 2/9  58 3/48  25 8/20  20 7/16  

اگر قرار است در كارم تغييراتي 
در ) مسئول واحد(ايجاد شود از مدير

خواهم گيري كمك مي تصميم  

1 8/0  9 6/7  54 45 40 3/33  16 3/13  

وقتي كارم را خوب انجام دهم مورد 
گيرم تشويق مدير قرار مي  

4 3/3  6 5 56 7/46  29 2/24  25 8/20  

تا آنجا كه بتوانم از ارتباط با مدير 
جويم دوري مي) مسئول واحد(  

8 7/6  40 3/33  32 6/26  29 2/24  11 2/9  

كه ) مسئول واحد(پيشنهاد مدير از 
منجر به انجام سر وقت كارها 

كنم شود استقبال مي مي  

10 3/8  16 3/13  60 50 20 7/16  14 7/11  

هاي تحقيقات كه ذكر آنها به ميـان آمـد، مـديران     يافته
بيمارستانها جهت افزايش كارايي و اثربخشي كاركنان در 
محل بيمارستان و همچنين افزايش رضايتمندي شـغلي  
آنان و نيز افزايش تعهـد سـازماني كاركنـان در راسـتاي     

بخشي به اهداف سازمان، بايـد در ايجـاد محـيط     تحقق 
ي برخوردار از حمايت اجتماعي كوشا باشند و ارتبـاط  كار

ديگـر  . بهتر و بيشتري با كاركنـان خـود برقـرار نماينـد    
دار بـين سـن و    هاي اين تحقيق بيانگر ارتباط معني يافته

سابقه كـار واحـدهاي مـورد بررسـي بـا متغيـر حمايـت        
اجتماعي بوده است، به اين صورت كه با افزايش سـن و  

ابق كـاري بيشـتر، حمايـت اجتمـاعي     مندي از سـو  بهره
بـه اعتقـاد   . بيشتري نيز توسط كاركنان درك شده است

تر شوند و تجارب كـاري   پژوهشگر هرچه كاركنان مسن
بيشتري به دست آورنـد، بـه ثبـات شخصـيتي بيشـتري      

يابنـد و در نتيجـه قـدرت سـازگاري بـا انـواع        دست مي
كـه   شـود  هاي شغلي در آنها بيشتر مي ها و استرس تنش

در نوع خود منجر به دريافت حمايتهاي اجتماعي بيشـتر  
تـر و بـا    شايد هم كاركنان مسـن . گردد محيط كار مياز 

تجربه كار بيشتر به دليل شناخت بهتر از محـيط كـار در   
تـر   موفـق برقراري ارتباطات با مديران و ساير همكـاران  

نمايند كه باز هم منتج بـه دريافـت حمايتهـاي     عمل مي
پژوهشگران مطالعه حاضر لزوم . شود اجتماعي بيشتر مي

انجام تحقيقات بيشتر در خصوص ارتباط عوامل فردي با 
ــر حمايــت اجتمــاعي در بيمارســتان  ــا را توصــيه  متغي ه

نمايند در تحقيقات آتـي   همچنين پيشنهاد مي. نمايند مي
مطالعه ارتباط حمايـت اجتمـاعي بـا مفـاهيمي مثـل      به 

وري سـازماني   كيفيت زندگي كاري، امنيت شغلي و بهره
ــود ــه ش ــر اســت روش  . پرداخت ــه ذك ــت لازم ب در نهاي

ها را  غير احتمالي در اين تحقيق، تعميم يافتهگيري  نمونه
رو نموده است كه لازم است بـا روشـهاي    با احتياط روبه

و با حجـم نمونـه بيشـتر و در چنـد      گيري احتمالي نمونه
اي در اين زمينه توسط سـاير   بيمارستان مطالعات مداخله
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  .پژوهشگران انجام گرديد
نظر به اينكه دريافت حمايت هاي اجتماعي بيشتر در 

منجر به مطلوب شدن عملكـرد كاركنـان آن    بيمارستان،
توجه مضاعف بـه ايـن    در حيطه هاي مختلف مي گردد،

  .رسد مديران بيمارستانها ضروري به نظر ميمفهوم براي 
  

  تقدير و تشكر
نويسندگان مراتب سـپاس خـود را از كليـه كاركنـان     
محترم شركت كننده در تحقيق كـه بـدون يـاري آنـان     

  .دارند انجام اين تحقيق ميسر نبوده است، اعلام مي
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Abstract 
Background and aim: Increasing productivity in an organization requires providing various 

conditions; important of all is human factor. Social support is known as a psychological factor in 
workplace that effect on productivity of human factor. The purpose of this study is to determine the 
rate of perceived social support among hospital personnel.  

Methods: In order to do this research 120 of employees of a selected hospital in Isfahan were 
surveyed using a self-report questionnaire. A convenience sampling method was used to select the 
samples. The questionnaire measured demographic information of employees and their perceived 
social support by coworkers and managers. The questionnaire was validated using the experts' 
judgment. A Chi- Square test was used to test the relationship between the demographic information 
and the perceived social support. 

Results: The findings indicated that the employees' perceived social support by coworkers (with 
the mean of 3.34±0/48 on scale of 1-5) was higher than the perceived social support by managers 
(with mean of 3.19±0.4). The Chi-Square test also showed a significant relationship between 
perceived social support and age and work experience of the employees (p<0.01). 

Conclusion: The employees perceived social support by  managers is not at the ideal level in the 
investigated hospital and for increasing the productivity level in this  organization it is necessary  
that managers to take new policies under consideration. Meanwhile establishing a stronger 
relationship with employees can potentially increase the employees' efficiency.  
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