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Abstract  
Background: Organizational culture influences employees’ job satisfaction, commitment and 
performance.  A strong corporate culture enhances organizational performance.  
Objective: The aim of this study was to determine the type of organizational culture in Qazvin 
hospitals.  
Methods: A descriptive and cross-sectional study was conducted by a survey questionnaire in 
Qazvin (2013) that was distributed among 800 hospital employees and managers based on stratified 
random sampling.  
Findings: The mean of hospitals’ organizational culture was 2.95 out of 5 score. Hospitals' 
organizational cultures were evaluated as strong in attention to details and stability dimensions and 
moderate in creativity, risk taking, team working and power distance dimensions. Attention to 
details in public hospitals was higher than private and social security hospitals.  
Conclusion: Organizational culture of Qazvin hospitals was evaluated as moderate. Managers for 
improving hospitals' performance and enhancing employees' and patients' satisfaction should create 
a culture of higher creativity, innovation, team working and risk taking and lower power distance.  
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چکیده 

سـب  . فرهنگ سـازمانی منا باشد رگذاریثأتوري سازمان و بهره عملکرد کارکنان سازمانی وتعهد رضایت شغلی،  تواند بر فرهنگ سازمانی می مقدمه:
 ها دارد. موفقیت سازمانسزایی در نقش به
 هاي شهر قزوین انجام شد.  این پژوهش با هدف تعیین نوع فرهنگ سازمانی بیمارستان هدف:

 ،یـد روایـی و پایـایی   أیپس از تکه شد  انجام 1392در سال  در شهر قزویننامه از پرسشبا استفاده مقطعی  -مطالعه توصیفیاین  ها:مواد و روش
  اي توزیع شد. سهمیهاي  گیري تصادفی طبقه براساس نمونهقزوین هاي شهر مدیران و کارکنان بیمارستاننفر از  800 بین

ها در ابعاد توجه بـه   فرهنگ سازمانی بیمارستان از پنج امتیاز بود. 95/2برابر با شهر قزوین هاي  میانگین امتیاز فرهنگ سازمانی بیمارستان ها:یافته
هـاي   توجه بـه جزئیـات در بیمارسـتان    و فاصله قدرت در حد متوسط ارزشیابی شد.قوي و در ابعاد خلاقیت، خطرپذیري، کار گروهی  باتجزئیات و ث
 هاي خصوصی و تأمین اجتماعی بوده است. تر از بیمارستاندولتی بیش

هـا و   منظـور ارتقـاي عملکـرد بیمارسـتان    مدیران بهشد.  هاي شهر قزوین از نوع فرهنگ میانه (متوسط) ارزشیابی فرهنگ بیمارستان گیري:نتیجه
تـر  تر و فاصله قـدرت کـم  پذیري بیشخلاقیت و نوآوري، کارگروهی و خطرفرهنگی را ایجاد کنند که در آن باید افزایش رضایت کارکنان و بیماران 

 باشد.
 

 کارکنانفرهنگ سازمانی، رفتار سازمانی، بیمارستان،  :ها کلیدواژه
 

 
 

مه:مقد 
ــات،        ــازمانی مفروض ــگ س ــدفرهن ــا و  ، ارزشعقای ه

هنجارهــاي مشــترك کارکنــان یــک ســازمان اســت کــه 
، رفتارها، نحوه پوشش و انجـام  ها تباورها، عادها،  نگرش

کند و بر عملکـرد سـازمان اثـر     ها را تعیین می کارهاي آن
طـور کـه انسـان داراي جسـم و روح اسـت،       همان )1(دارد.

راي ساختار و فرهنـگ اسـت. سـازمان هـم     سازمان نیز دا
ــی ــلاق  م ــد خ ــاف و توان ــذیر  انعط ــاپ ــه ی ــار  محافظ و ک

فرهنگ سازمان در حقیقت شخصـیت   باشد.ناپذیر  انعطاف
فرهنگ حاکم سازمانی که توسط مدیران سازمـان اسـت. 

ایجـاد   سـازمانی ارشد سازمان براي دسـتیابی بـه اهـداف    
دارد و بـراي  در توسـعه سـازمان    مهمـی شود، نقشـی   می

با محـیط خـارجی شـکل     سازمان انسجام داخلی و تطبیق

شاین فرهنگ سـازمانی را  ادگار  یابد. گیرد و توسعه می می
ترین لایـه فرهنـگ    داند. درونی داراي سه لایه (سطح) می

کـه  ضات اصلی و اعتقادات اساسی هسـتند  سازمانی، مفرو
ا رکارکنـان  هـاي فـردي    پایه و اساس اعتقادات و نگرش

هـاي سـازمانی قـرار     دهند. در لایه وسط، ارزش شکل می
دارد که وجدان سازمان بوده و بایدها و نبایـدها را تعریـف   

قابـل احسـاس و رویـت    کند. در نهایت، لایه سـطحی   می
هـا و   اتـاق  ؛نام دارد که شاملفرهنگ سازمانی مصنوعات 

ــار  ــورد اســتفاده در ســازمان، پوشــش و رفت ــزات م  تجهی

   )2(.استهاي سازمان  راسم و جشنکارکنان و م
هـا   درصد موفقیت یا شکست سازمان 60تا  50حدود      

سـازمانی داراي   هر )3(مدیون فرهنگ سازمانی حاکم است.
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به فـردي اسـت کـه حـد و حـدود رفتـار        فرهنگ منحصر
 به توجه ضرورت کند. کارکنان آن سازمان را مشخص می

یـک   در اسـت  ارقر اگر مهم است. سازمانی بسیار فرهنگ
آن  فرهنـگ  آیـد،  به وجـود  پایدار و مؤثر تغییرات سازمان
 و وفقیـت م دیگـر،  عبـارت بـه  تغییر یابـد.  نیز باید سازمان
هـا دارد. بنـابراین،   فرهنگ آن در ریشه ها ن سازما شکست
ابعـاد   تقویـت  وسـازمان  ناخت فرهنـگ  با ش ـ بایدمدیران 

ا بـراي  ر اقـدامات مناسـبی  ، آن ضـعف  رفع نقـاط  ومثبت 
 . بکار گیرندسازمان توسعه 

 ـارا یاصل هاي سازمان هابیمارستان       دهنـده خـدمات  هی
نتایج مطالعات انجـام شـده در   هستند.  ی و درمانیبهداشت

ایـن  گر عملکرد متوسـط  هاي شهر قزوین بیان بیمارستان
هـا  رضایت متوسط کارکنـان و بیمـاران آن   ها و بیمارستان

با هـدف شناسـایی نـوع فرهنـگ     این پژوهش  )4-6(است.
. هــاي شــهر قــزوین انجــام شــد ســازمانی در بیمارســتان

 هــا و  وع فرهنــگ ســازمانی ایــن بیمارســتانشناســایی نــ
پیشـنهادهاي کـاربردي   شناسی آن منجر بـه ارایـه   آسیب

هـا   ارتقـاي فرهنـگ سـازمانی بیمارسـتان     و براي توسـعه 
وري  هافزایش بهـر تواند منجر به  شود که در نهایت می می

مشـتریان   و افزایش رضایت کارکنـان  و ها این بیمارستان
 ها شود.آن

 
هامواد و روش: 

صـورت  طالعه یک پژوهش توصیفی است که بهاین م     
 انجام شد. جامعـه پـژوهش شـامل    1392 مقطعی در سال

ده بیمارستان شهر قزوین به تعداد  کارکنان شاغل درتمام 
نامـه  پرسـش ها  گردآوري دادهابزار اصلی  نفر بودند. 2590

 عـد شـش ب  کـه داراي  )3(راد است مصدقسازمانی فرهنگ 

 (توجه به جزئیات، خلاقیت و نوآوري، خطرپـذیري، ثبـات،  

اي اسـت   گزینه 6 سؤال 18کار گروهی و فاصله قدرت) و 
 هرگز، خیلی کم، هاي ساس مقیاس لیکرت با گزینهکه برا

شـده اسـت. ارزش   تنظـیم   خیلی زیادو  زیاد متوسط،، کم
گذاري شده شماره 5 تا 0شماره گزینه از  شش عددي این

 3تـا   2 ،فرهنـگ ضـعیف   گـر بیان 2تر از کمامتیاز  .است
ضریب  .فرهنگ قوي خواهد بود 5تا  3 فرهنگ متوسط و

 بود. 88/0نامه برابر با پرسش آلفاي کرونباخ براي این
درصـد   95ا کوکران ب با استفاده از فرمول حجم نمونه     

معمـولاً  . دسـت آمـد  هبنفر  756 ،درصد خطا 3اطمینان و 
شود. بنابراین، تعداد  نامه بازگشت داده نمیتعدادي پرسش

 بـا توجـه بـه    نامه در بین کارکنان توزیع شد.پرسش 800

ــن ــهای ــان بیمارســتان ک ــا کارکن ــاي اداري،  در رســته ه ه
هـا   امهنکنند، پرسش پشتیبانی، تشخیصی و درمانی کار می

ها قـرار  آندر اختیار  اي اي سهمیه صورت تصادفی طبقهبه
نامه تکمیل شـده بـه   پرسش 687در نهایت، تعداد  گرفت.

درصـد).   8/85دهی  گر عودت داده شد (نرخ پاسخپژوهش
از تحلیـل شـدند.    SPSS 16افزار استفاده از نرمها با  دهدا

 و کروسـکال والـیس بـراي بررسـی     اسپیرمنهاي  آزمون
 ارتباط میان متغیرهاي پژوهش استفاده شد.

 
هایافته: 

متأهـل  ورد مطالعه در این پژوهش زن، تر افراد مبیش     
 ـو داراي مدرك تحصـیلی کارشناسـی بودنـد. بـیش     رین ت

 31قطعی و در گروه سـنی   -رسمیکارکنان مورد بررسی، 
ترتیـب  بـه  .دندسال بو 5تا  1سابقه کاري ال و با س 35تا 
هـاي   درصد از کارکنان در بیمارستان 7/13 و 5/25 ،8/60

 کردند. کار میتأمین اجتماعی و خصوصی دانشگاهی، 
هاي شـهر   میانگین امتیاز فرهنگ سازمانی بیمارستان     

یا  امتیاز (فرهنگ متوسط 5از  95/2±65/0قزوین برابر با 
) بود. نوع فرهنگ سازمانی در ابعاد توجه به جزئیـات  میانه
ایر ابعـاد فرهنـگ سـازمانی    ت، قـوي بـوده و در س ـ  و ثبـا 

، خطرپذیري، کار گروهی و فاصله قدرت) در حد (خلاقیت
عد توجه به جزئیـات فرهنـگ   یابی شد. تنها بشمتوسط ارز

 داري داشــت نــوع بیمارســتان رابطــه معنــیســازمانی بــا 
)04/0=P(هاي دولتـی   توجه به جزئیات در بیمارستانعد . ب

هاي خصوصی و تأمین اجتماعی بوده  تاناز بیمارسر تبیش
 ). 1 شماره است (جدول
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 هاي شهر قزوین  میانگین و انحراف معیار امتیاز ابعاد فرهنگ سازمانی در بیمارستان -1جدول 

 
 نوع بیمارستان 

 ابعاد فرهنگ سازمانی
 کل  تأمین اجتماعی خصوصی دولتی

 انحراف معیار ± میانگین انحراف معیار ± میانگین رانحراف معیا ± میانگین انحراف معیار ± میانگین
 77/0±93/3 86/0±78/3 70/0±86/3 77/0±4 توجه به جزئیات

 98/0±48/2 05/1±45/2 93/0±63/2 98/0±43/2 خلاقیت و نوآوري
 06/1±33/2 04/1±28/2 03/1±45/2 07/1±29/2 خطرپذیري

 83/0±42/3 90/0±30/3 84/0±47/3 81/0±42/3 ثبات
 02/1±86/2 01/1±68/2 97/0±98/2 03/1±84/2 ار گروهی و همکاريک

 02/1±72/2 02/1±52/2 02/1±93/2 1±69/2 فاصله قدرت
 
 
 

گیريبحث و نتیجه: 
هاي شهر قزوین از  در این پژوهش فرهنگ بیمارستان     

نوع فرهنگ میانه (متوسط) تشخیص داده شد که با نتایج 
 هـاي  همخوانی دارد. پژوهشهاي دیگر در کشور پژوهش

 ازنفـر   696 نمونـه  حجـم  بـا ( تهـران  شهر در شده انجام
 از نفر 302 نمونه حجم با(کرمان  ،)بیمارستان 18 کارکنان
 نمونـه  حجـم  بـا (یـزد   ،)دانشگاهی بیمارستان 4 پرستاران

 حجـم  با( زنجان ،)دانشگاهی بیمارستان هفت در نفر 195
 و) دانشـگاهی  مارسـتان بی سـه  از کارکنان نفر 190 نمونه

ــا حجــم(اصــفهان  ــه ب ــر 360 نمون  بیمارســتان 11 در نف
ــگاهی ــان) دانش ــه نش ــگ داد ک ــازمانی فرهن ــب س  اغل

با این وجـود،   )7-11(است. بوده متوسط نوع از ها بیمارستان
) در پژوهشـی کـه در   1388براتی مارنانی و همکـارانش ( 

ع نـژاد تهـران انجـام دادنـد، نـو     بیمارستان شهید هاشـمی 
دلیل قوي . یابی کردندشفرهنگ این بیمارستان را قوي ارز

بودن فرهنگ این بیمارستان به خـاطر نـوع مـدیریت آن    
هاي بهبود کیفیت  (هیأت امنایی بودن) و استفاده از برنامه

 )12(بیان شده است.
دسـت آمـده در ایـن پـژوهش،     با توجه بـه نتـایج بـه        

وین بـدون توجـه   هاي شهر قز فرهنگ سازمانی بیمارستان
ه بـه جزئیـات و   ها در ابعاد توج ـ به نوع مالکیت بیمارستان

هـا از   فرهنگ این بیمارسـتان عبارتی، ثبات، قوي است. به
و سلسله مراتبی است. بین بزرگـی انـدازه   بروکراتیک  نوع

ــب شــدن فرهنــگ    رابطــهبروکراتیــک  بیمارســتان و غال
ــی ــود دارد. معن ــاز داري وج ــگ س ــاد فرهن ــایر ابع مانی س

، خطرپـذیري، کـار   هاي شهر قـزوین (خلاقیـت   بیمارستان
 گروهـی و فاصـله قـدرت) در حـد متوسـط ارزیـابی شــد.      

گیري فرهنـگ سـازمانی تـأثیر     توانند بر شکل مدیران می
بگذارند و فرهنگ قوي را در سـازمان خـود ایجـاد کننـد.     

ها، بر ثبات داخلی و  مدیران و کارکنان در برخی از سازمان
موجـود تأکیـد داشـته و تلاشـی بـراي تغییـر        حفظ وضع

دهنــد. از کارکنــان در ایــن  وضــعیت موجــود انجــام نمــی
که  شود که کارها را دقیقاً همانطوري ها خواسته می سازمان

هـا   ها گفته شـده، انجـام دهنـد. ایـن نـوع سـازمان       به آن
ــوده و در آن  ــک بـ ــررات   بروکراتیـ ــوانین و مقـ ــا قـ          هـ

هـا پویـایی،    ابل، در بعضی از سـازمان فرماست. در مقحکم
شـود. در ایـن    خلاقیت، رقابت و توسـعه مهـم تلقـی مـی    

هـا   کارکنـان بالاسـت. آن   پـذیري خطرهـا میـزان    سازمان
شوند تا بهترین راه انجام کارها را پیدا کننـد و   تشویق می

اي بهبود عملکـرد خـود   ساختارها و فرایندهاي کاري را بر
هـا بایـد یـک فرهنـگ      یمارسـتان مدیران ب )1(تغییر دهند.

کنند تا کارکنان پیشنهادهاي جدید خـود   ایجاداي  خلاقانه
را در زمینه افزایش دسترسی مردم به خدمات بـا کیفیـت   

 کار گیرند. بالا و هزینه پایین ارایه دهند و به
خلاقیت کارکنان موجب ارتقاي کیفیت خدمات ارایـه       

خدمات بیمارستانی شده به بیماران شده و در نتیجه ایمنی 
دهد. بنابراین، این بعد فرهنـگ سـازمانی بایـد     را ارتقا می

هـا قـرار گیـرد و بـا      مورد توجه جدي مدیران بیمارسـتان 
 ـريگیري از فنـون مدیریتـی توسعـه یابـد. خطرپذیـ بهره
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 شود.  هاي نو می ارایه ایده بهموجب تشویق کارکنان 
کنند در تعاملات  ها سعی می افراد در برخی از سازمان     

هـایی رقـابتی بـودن و     خود غالب باشند. در چنین سازمان
شود. مـدیران در   برنده شدن به هر قیمتی ارزش تلقی می

و بـا  ها اهدافی را براي کارکنان تعیـین کـرده    این سازمان
هاي مادي و ایجاد یک محـیط رقـابتی،    استفاده از پاداش

کنند. در مقابـل،   ها را تشویق به دستیابی به اهداف می آن
هــا بــا همــدیگر بــه صــورت  کارکنــان بعضــی از ســازمان

کنند و روحیه همکاري، کار گروهی و  آمیز کار می مسالمت
ــین آن   ــدیگر در ب ــادگیري از یک ــود دارد.  ی ــا وج در  )1(ه

هــا و  هــا کــه نیــاز بــه کارکنــان بــا تخصــص ارســتانبیم
و هاي مختلف است، وجود یک فرهنگ همکـاري   مهارت

 الزامی است.کار گروهی 
فرهنگ مشارکتی زمانی در سازمان غالـب اسـت کـه         

افراد در همه سطوح سـازمانی داراي تمایـل قـوي بـراي     
همکاري با همدیگر در راستاي اهداف سازمانی باشند. این 

هنگ مشارکتی از سویی موجب بهبود عملکرد کارکنان فر
از سوي شود و  و سازمان و به تبع آن رضایت کارکنان می

در همکاري با یکدیگر براي  دلیل آمادگی کارکناندیگر به
هـا و  سـازي ایـده   برخورد با شرایط غیرمنتظره و یـا پیـاده  

ترین نـوع فرهنـگ سـازمانی بـه      هاي جدید، مناسب طرح
ترین نوع براي استقرار  برود. فرهنگ تیمی مناس شمار می
 بهبود کیفیت است. الگوهاي 

ــدرت       ــله ق ــز     ؛فاص ــدم تمرک ــا ع ــز ی ــزان تمرک می
هـر قـدر    )1(دهـد.  ها را در سازمان نشان مـی  گیري تصمیم

فاصله قدرت زیاد باشـد، سـاختار سـازمان شـکل سلسـله      
هـاي بـا    گیـرد. در سـازمان   تري به خـود مـی  مراتبی بیش

هـاي   تر نسبت بـه سیاسـت  فاصله قدرت بالا، کارکنان کم
تري بـه پـذیرش   سازمان واکنش نشان داده و تمایل بیش

هاي با فاصـله   مدیران در سازمان )13(هدایت مدیران دارند.
هـاي بـا فاصـله     سـازمان  قدرت بالا نسبت به مـدیران در 

هاي رسمی  از قوانین و مقررات و دستورالعمل قدرت پایین
مدیریت کارکنـان  تر براي بیش مقامات شده توسط تعیین

تـر از تجربـه خـود در مـدیریت     ها کم آنکنند.  استفاده می

هـا توجـه    هـاي آن  استفاده کرده و به کارکنـان و ظرفیـت  
بـر   تـر ها، کارکنـان بـیش  سازمان در این )14(زیادي ندارند.

هـا از   ور و حمایـت آن داشتن مدیران ارشـد خـلاق و نـوآ   
هاي بـا فاصـله   تأکید دارند. در مقابل، در سازمانکارکنان 

وري در بـین کلیـه   بر توسعه خلاقیـت و نـوآ   قدرت پایین
  )15(شود. افراد سازمان تأکید می

 فرهنـگ  هاي برخی از جنبه تغییر با توانند می مدیران     
 شـغلی  رضـایت  میـزان  شـرایط کـاري   بهبـود  و سازمانی
 بود و توسعه فراینـدهاي به به و برده بالا را خود کارکنان
 از ناشـی  پیامـدهاي  از در نهایـت  و کمک کننـد  سازمان

مدیران ارشد باید نوعی نمایند.  جلوگیري شغلی نارضایتی
 از فرهنگ سازمانی ایجاد کنند که کارکنان بتواننـد عقایـد  

هـاي خـود را    صورت آزادنه بیان کرده و فعالیـت خود را به
ا باید کارکنـان را طـوري   ه انجام دهند. مدیران بیمارستان

بـراي  ها آنخلاقانه  نظراتها و  آموزش دهند تا از توانایی
 ل سازمانی استفاده کنند. یحل مسا

این پژوهش براي اولین بار نوع فرهنگ سازمانی را در     
بیمارستان شهر قزوین مشخص کـرد. بـا ایـن وجـود،      10

نتایج . گیرد صورت محتاطانه باید مطالعه استنباط از نتایج
خاطر اختصاصی بودن فرهنگ سازمانی هـر   این مطالعه به

هـاي اسـتان    بیمارستان قابل تعمیم بـه سـایر بیمارسـتان   
مطالعـات   ، انجـام نیسـت. بنـابراین  ایـران  یا کشور قزوین 

در ایـن   مـورد اسـتفاده  نامـه  مشابه با اسـتفاده از پرسـش  
تواند تصویر واضـحی   پژوهش در سایر شهرهاي کشور می

ه دهد. نتـایج  هاي کشور ارای سازمانی بیمارستان فرهنگاز 
 و گـذاران تواند مـورد اسـتفاده سیاسـت    ها می این پژوهش

 قرار گیرد.  رکشو درمانی -یران بهداشتیمد
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 وسیلـه از همکـاري کلیـه مدیـران و کارکنــان بدین     
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