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Article Info ABSTRACT 

Article type: 

Research 

Introduction: Organizational health reflects efficiency, employee satisfaction, and 

effective collaboration, and it holds particular importance in medical universities for 

enhancing the quality of education and healthcare services. Therefore, the present 

study aimed to examine the dimensions of organizational health in Mazandaran 

Universities of Medical Sciences and, through this, contribute to expanding the 

existing knowledge in this field. 

Methods: This applied research employed a descriptive-survey methodology. In the 

qualitative phase, the population included university presidents, directors of 

administrative offices, and managers of the vice-chancellors’ offices of Mazandaran 

Universities of Medical Sciences, from which 15 participants were selected using 

snowball sampling. In the quantitative phase, the population comprised 2,016 staff 

members of university headquarters and healthcare units, from which 310 

participants were selected through multi-stage stratified sampling. Qualitative data 

were collected using semi-structured interviews guided by the Delphi technique, and 

quantitative data were gathered via a questionnaire containing 30 items across six 

dimensions of organizational health. Qualitative data were analyzed using expert 

surveys and the Delphi technique to refine the initial model, while quantitative data 

were analyzed using structural equation modeling with AMOS to develop the final 

model. 

Results: The results indicated that the identified dimensions of organizational health 

include security and trust, requirements and expectations, organizational 

participation, workplace empathy, social collaboration in real and virtual 

environments, and organizational identity. 

Conclusion: Overall, it can be concluded that the dimensions of security and trust, 

requirements and expectations, organizational participation, workplace empathy, 

social collaboration in real and virtual environments, and identity function as 

interconnected components of a system. Strengthening each of these dimensions 

enhances overall organizational health. These dimensions not only directly affect 

organizational productivity and effectiveness but also influence the quality of human 

relations, job satisfaction, and ultimately the achievement of the organization’s 

overarching goals. 
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Extended Abstract 
 

Introduction 

Organizational health is a multifaceted concept that reflects the ability of an institution to maintain efficiency, promote 

employee satisfaction, and facilitate effective collaboration among its members. In higher education, particularly within 

medical universities, organizational health plays a pivotal role, as the quality of both educational outcomes and healthcare 

services directly depends on the performance and cohesion of organizational units. Universities of Medical Sciences not 

only educate future healthcare professionals but also serve as critical providers of medical and public health services to 

the community. Therefore, maintaining a healthy organizational environment is essential for sustaining high-quality 

service delivery, fostering innovation, and ensuring the well-being of both staff and students.  The importance of 

organizational health is particularly pronounced in the context of Mazandaran Universities of Medical Sciences due to 

their unique regional responsibilities and resource constraints. Organizational health is shaped by several interrelated 

dimensions, including security and trust, requirements and expectations, organizational participation, workplace empathy, 

social collaboration in both real and virtual environments, and organizational identity. Security and trust create a 

psychologically safe environment where employees feel confident in their roles and trust the intentions and competence 

of their colleagues and supervisors. Clear requirements and expectations provide structure and reduce role ambiguity, 

which is essential for effective task completion and employee satisfaction. Organizational participation enhances a sense 

of ownership and accountability, encouraging active engagement and commitment to institutional goals. Workplace 

empathy promotes interpersonal understanding and reduces conflicts, while social collaboration ensures effective 

teamwork and knowledge sharing across physical and digital spaces. Finally, organizational identity fosters a sense of 

belonging and alignment with the university’s mission, motivating individuals to contribute meaningfully to collective 

objectives.  Despite its recognized importance, empirical research on organizational health in universities, especially in 

medical institutions within specific regional contexts like Mazandaran, remains limited. Understanding these dimensions 

provides insights into the organizational dynamics that influence staff motivation, collaboration, and overall institutional 

effectiveness. Examining organizational health not only enables the identification of strengths and weaknesses within 

universities but also informs strategic interventions to improve operational efficiency, employee well-being, and service 

quality. Consequently, this study aims to comprehensively explore the dimensions of organizational health in Mazandaran 

Universities of Medical Sciences, bridging gaps in existing literature and offering practical implications for policy and 

management. 

 

Methods 

This applied research employed a descriptive-survey methodology. In the qualitative phase, the population included 

university presidents, directors of administrative offices, and managers of the vice-chancellors’ offices of Mazandaran 

Universities of Medical Sciences, from which 15 participants were selected using snowball sampling. In the quantitative 

phase, the population comprised 2,016 staff members of university headquarters and healthcare units, from which 310 

participants were selected through multi-stage stratified sampling. Qualitative data were collected using semi-structured 

interviews guided by the Delphi technique, and quantitative data were gathered via a questionnaire containing 30 items 

across six dimensions of organizational health. Qualitative data were analyzed using expert surveys and the Delphi 

technique to refine the initial model, while quantitative data were analyzed using structural equation modeling with AMOS 

to develop the final model. 

 

Results 

The results indicated that the identified dimensions of organizational health include security and trust, requirements and 

expectations, organizational participation, workplace empathy, social collaboration in real and virtual environments, and 

organizational identity. 
 

Conclusion 

The findings of this study highlight the critical role of multiple dimensions in shaping the organizational health of 

Mazandaran Universities of Medical Sciences. The dimensions identified- security and trust, requirements and 

expectations, organizational participation, workplace empathy, social collaboration in real and virtual environments, and 

organizational identity- operate as interconnected elements that collectively influence the overall performance and 

sustainability of the institution. Each dimension contributes uniquely to the creation of a work environment that supports 

both the operational objectives of the university and the well-being of its personnel. Security and trust form the foundation 

of organizational health by fostering psychological safety and mutual confidence among employees. When individuals 

feel secure in their roles and trust their colleagues and leaders, they are more likely to take initiative, share knowledge, 
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and engage in collaborative problem-solving. Requirements and expectations, by providing clarity in roles and 

responsibilities, minimize ambiguity and uncertainty, enhancing task performance and reinforcing a sense of fairness and 

accountability. Organizational participation encourages active engagement, strengthens commitment, and empowers staff 

to contribute to decision-making processes, thus promoting ownership and responsibility for institutional outcomes. 

Workplace empathy facilitates positive interpersonal relationships and reduces conflicts, creating an environment 

conducive to collaboration and professional growth. Social collaboration, encompassing both physical and virtual 

interactions, ensures effective communication and knowledge sharing across departments and teams, enabling 

coordinated efforts and innovation. Organizational identity fosters a sense of belonging and alignment with institutional 

values, motivating individuals to act in the best interests of the university and strengthening long-term commitment. 

Overall, the integration of these dimensions illustrates that organizational health is not merely the absence of dysfunction 

but the presence of supportive structures, shared values, and collaborative behaviors that enable universities to achieve 

their missions efficiently. Strengthening these dimensions directly impacts productivity, operational effectiveness, and 

service quality while also enhancing job satisfaction, interpersonal relations, and employee morale. The study underscores 

the necessity for university administrators and policymakers to actively cultivate these dimensions through targeted 

interventions, including transparent communication, participatory decision-making, professional development, and 

promotion of inclusive organizational culture. By addressing each aspect of organizational health, institutions can enhance 

resilience, foster innovation, and maintain high standards in both education and healthcare delivery. Ultimately, a holistic 

approach to organizational health contributes not only to the well-being of employees but also to the sustainable success 

and reputation of universities within the regional and national healthcare landscape. 
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   ها: واژهکلید
 ،سلامت سازمانی

 های علوم پزشکی دانشگاه
 ،مازندران

 ی. عملکرد شغل

های علوم پزشکی  دهنده کارآمدی، رضایت کارکنان و همکاری مؤثر است و در دانشگاه سلامت سازمانی نشان   : مقدمه

سلامت  بررسی ابعاد    پژوهش حاضر به دنباللذا در    .ای داردبرای ارتقای کیفیت آموزش و خدمات درمانی اهمیت ویژه
از این طریق به گسترش مرزهای دانش موجود در این حوزه    علوم پزشکی مازندران  هایدر دانشگاه   سازمانی بوده و 
 .نمایدکمک می

پیمایشییی بود. در ب ش کیفی، جامعه  -این پژوهش از نظر هدف کاربردی و از نظر روش، توصیییفی  روش پژوهش: 

  15های علوم پزشیکی اسیتان مازندران بود که  های دانشیگاهآماری شیام  ریاسیت، مدیران حوزه ریاسیت و مدیران معاونت
ها و برفی انت اب شییدند. در ب ش کمی، جامعه آماری شییام  کارکنان سییتاد دانشییگاهگیری گلولهنفر به روش نمونه

ای نسیییبی گیری طبقهنفر از طریق نمونه  310نفر بود که    2016واحدهای خدمات بهداشیییتی درمانی اسیییتان به تعداد  
سیاختاریافته با اسیتفاده از تکنیک دلفی و در  ها در ب ش کیفی از طریق مصیاحبه نیمهای انت اب شیدند. دادهچندمرحله

ها در ب ش  آوری شید. تللی  دادهگویه در شیش بعد سیلامت سیازمانی جم   30ب ش کمی از طریق پرسیشینامه شیام   
کیفی با اسیتفاده از نظرسینجی خبرگان و تکنیک دلفی برای اصیلاد مدل اولیه انجام شید و در ب ش کمی، برای رسییدن  

 .استفاده گردید AMOS افزاربه مدل نهایی از معادلات ساختاری با نرم

  ، الزامات و انتظارات  ،امنیت و اعتماداحساس    شام ابعاد سلامت سازمانی شناسایی شده    نتایج نشان داد که  ها: یافته

 .باشدمی  هویت ،همکاری اجتماعی در دنیای واقعی و مجازی ،همدلی با ملیط کار  ،مشارکت در سازمان

انتظارات، مشارکت در سازمان،    توان نتیجه گرفت کهبه طور کلی می   گیری: نتیجه  الزامات و  اعتماد،  امنیت و  ابعاد 

پیوسته  همهمدلی با ملیط کار، همکاری اجتماعی در دنیای واقعی و مجازی و هویت، همچون اجزای یک سیستم به 
وری و تنها بر بهرهشود. این ابعاد نه ها موجب ارتقای سلامت کلی سازمان میکنند که تقویت هر یک از آنعم  می

اثرب شی سازمان تأثیر مستقیم دارند، بلکه بر کیفیت روابط انسانی، رضایت شغلی و در نهایت بر تلقق اهداف کلان  
 .سازمانی نیز اثرگذارند

نشریه رویکردهای نوین در مدیریت آموزش  .  استان مازندران  یعلوم پزشک  یهادر دانشگاه  یابعاد سلامت سازمان  یبررس   .نفیسه سادات،  رضایی  ؛مصطفی،  ستونه:  استناد

  Doi: 10.22034/edus.2025.546394.1018.22-13(: 02) 01؛ 1403 .و علوم سلامت

  سندگانی( به نوCC BY-NC 4.0کامنز )  ویتیکر سنسیخود را بر اساس لا یفکر تیاست و حق مالک گانیرا   ، یعلم هینشر نیا دسترسی به 
 نویسندگان. ©                                                                                                                                     .واگذار کرده است

 eduhealthsci@gmail.comایمی :  |   https://www.eduhealthsci.ir آدرس نشریه: |
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 مقدمه  

توانایی یک سازمان در حفظ  سلامت سازمانی به به میزان  از مفاهیم کلیدی در حوزه مدیریت و علوم رفتاری،  عنوان یکی 

پذیری در برابر تغییرات محیطی اشاره دارد. سازمان سالم محیطی است که در آن کارکنان از سطح پویایی، کارآمدی و انطباق

اند  ای طراحی شدهبالایی از رضایت، امنیت، اعتماد و انگیزش برخوردارند و در عین حال، ساختار و فرآیندهای سازمانی به گونه

کند،  تنها در رسیدن به اهداف خود موفق عمل میسازند. چنین سازمانی نهکه امکان رشد و توسعه فردی و جمعی را فراهم می

های  در این میان، دانشگاه  . (1)  اد عمومی را جلب نمایدتواند کیفیت خدمات یا محصولات خود را نیز ارتقا دهد و اعتمبلکه می

های عنوان نهادهایی که وظیفه خطیر آموزش نیروی انسانی متخصص، ارائه خدمات سلامت و انجام پژوهشعلوم پزشکی به

ها اهمیت کاربردی در حوزه سلامت جامعه را بر عهده دارند، جایگاهی منحصر به فرد دارند. سلامت سازمانی در این دانشگاه

طور مستقیم با  تنها بر کیفیت آموزش و پژوهش اثرگذار است، بلکه بهها نهکند، زیرا کارآمدی و اثربخشی آندوچندان پیدا می

نهادها می این  ارتباط است. در چنین شرایطی، هرگونه ضعف در سلامت سازمانی  و روانی جامعه در  تواند  سلامت جسمی 

ابعاد مختلف سلامت سازمانی، از جمله احساس امنیت و اعتماد،   . (2)  ای برای جامعه به همراه داشته باشد پیامدهای گسترده

الزامات و انتظارات، مشارکت در سازمان، همدلی با محیط کار، همکاری اجتماعی در دنیای واقعی و مجازی و هویت سازمانی، 

های علوم پزشکی  طور مستقیم یا غیرمستقیم بر عملکرد اعضای هیئت علمی، کارکنان اداری و دانشجویان دانشگاهتوانند بهمی

ساز افزایش تعهد سازمانی و کاهش فرسودگی  عنوان مثال، احساس امنیت و اعتماد در محیط کار، زمینهتأثیرگذار باشند. به

وری و افزایش تمایل به ترک سازمان شود. به تواند منجر به بروز تعارض، کاهش بهرهنبود این احساس می  . (3)  شغلی است 

شکل به  کار  محیط  با  همدلی  و  سازمان  در  مشارکت  ترتیب،  همکاریهمین  ارتقای  و  مثبت  سازمانی  فرهنگ  های  گیری 

 . (4) کندبخشی کمک میبین

های متعددی  عنوان بخشی از نظام آموزش عالی و بهداشت کشور، با چالشهای علوم پزشکی استان مازندران، بهدانشگاه

اند. از یک سو، انتظارات روزافزون جامعه برای دریافت خدمات آموزشی و درمانی باکیفیت، فشارهای زیادی را بر این مواجه 

های کلان آموزشی و بهداشتی، و از سوی دیگر، محدودیت منابع مالی و انسانی، تغییرات سیاست  .(5)  کندها وارد میدانشگاه

ها ایجاد کرده است. در چنین فضایی، توجه به سلامت  ای را برای مدیریت این سازمانتحولات سریع فناوری، شرایط پیچیده

از منظر نظری،    . شودها محسوب میسازمانی نه یک انتخاب، بلکه ضرورتی حیاتی برای تضمین پایداری و کارآمدی دانشگاه

در این   .(6)  ( مطرح شد و بعدها توسط محققان مختلف توسعه یافت1969بار توسط مایلز )مفهوم سلامت سازمانی نخستین

یابد، بلکه توانایی بقا و رشد در بلندمدت  مدت به اهداف خود دست میتنها در کوتاهچارچوب، سازمان سالم سازمانی است که نه

ویژگی داراست.  نیز  نقشرا  وضوح  درونی،  انسجام  مانند  حل هایی  در  توانایی  و  مؤثر،  ارتباطات  وجود  سازمانی،  عدالت  ها، 

 .(7) روندهایی از سلامت سازمانی به شمار میها، همگی نشانهتعارض

های آموزشی، به دلیل ماهیت پیچیده و چندبعدی خود، در معرض  اند که سازمانبا این حال، بسیاری از مطالعات نشان داده

های مهم کشور، دارای چند  عنوان یکی از استاناستان مازندران به  .(8)  تهدیدهای بیشتری برای سلامت سازمانی قرار دارند 

دانشگاه علوم پزشکی فعال است که هر یک مسئولیت ارائه خدمات آموزشی و درمانی به بخش قابل توجهی از جمعیت منطقه  

هایی پویا و سالم است تا بتوانند های خاص جغرافیایی، اقتصادی و اجتماعی این استان، نیازمند دانشگاهرا بر عهده دارند. ویژگی

ها نیز همانند سایر  با این حال، شواهد موجود حاکی از آن است که این دانشگاه  .(9)  پاسخگوی نیازهای روزافزون جامعه باشند 

وپنجه نرم  های مدیریتی دستنهادهای مشابه، با مشکلاتی همچون کمبود منابع، فشار کاری، تغییرات سریع فناوری، و چالش

تواند به شناسایی نقاط قوت و ها میکنند. در چنین شرایطی، بررسی علمی و دقیق ابعاد سلامت سازمانی در این دانشگاهمی

های علوم پزشکی، سلامت سازمانی  در سطح دانشگاه  .(10)  ضعف کمک کرده و زمینه را برای ارائه راهکارهای بهبود فراهم سازد 
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چالش روبهبا  مضاعفی  درمانی(، های  کادر  و  اداری،  کارکنان  دانشجویان،  )اساتید،  سازمان  اعضای  متنوع  ترکیب  روست. 

شود که مدیریت  های چندگانه )آموزش، پژوهش و درمان(، و فشارهای ناشی از انتظارات جامعه، همه و همه باعث میمأموریت

تواند به کاهش روحیه کارکنان  ها پیچیدگی بیشتری داشته باشد. در این شرایط، فقدان احساس امنیت و اعتماد میاین سازمان

ایفای نقش انتظارات ممکن است موجب سردرگمی در  الزامات و  ها گردد، و ضعف در مشارکت  منجر شود، عدم وضوح در 

اانگیزگی را افزایش میسازمانی و همدلی با محیط کار احتمال تعارض و بی ین، با گسترش فضای مجازی و دهد. علاوه بر 

های دیجیتال در آموزش و درمان، همکاری اجتماعی در دنیای واقعی و مجازی به یکی از ابعاد  استفاده روزافزون از فناوری

کند، چرا که همچنین، هویت سازمانی نیز در این میان نقش محوری ایفا می  .(11)  مهم سلامت سازمانی تبدیل شده است

های بررسی  .آوردای قدرتمند برای بهبود عملکرد فردی و جمعی فراهم میاحساس تعلق و افتخار به عضویت در سازمان، انگیزه

وری،  هایی همچون بهرهدهد که سلامت سازمانی رابطه مستقیمی با شاخصالمللی نشان میشده در سطح ملی و بینانجام

تواند به بروز  ها و افزایش نوآوری دارد. در مقابل، ضعف در سلامت سازمانی میکیفیت خدمات، رضایت شغلی، کاهش تعارض

های  ها، کاهش کیفیت خدمات آموزشی و درمانی، و حتی بحرانانگیزگی، فرسودگی شغلی، افزایش غیبتهایی مانند بیپدیده

تنها یک  های علوم پزشکی نهاخلاقی در سازمان منجر شود. به همین دلیل، سنجش و تحلیل ابعاد سلامت سازمانی در دانشگاه

طور کلی، خلأ مطالعات  به  . (12)  گذاران حوزه سلامت است ، بلکه یک اولویت اجرایی برای مدیران و سیاستضرورت علمی

دانشگاه در  سازمانی  زمینه سلامت  در  میدانی  و  را  جامع  حاضر  پژوهش  انجام  ضرورت  مازندران،  استان  پزشکی  علوم  های 

کوشد تا علاوه ها، میسازد. این پژوهش با هدف شناسایی و تحلیل ابعاد مختلف سلامت سازمانی در این دانشگاهدوچندان می

سازی ادبیات علمی در این حوزه، پیشنهادهایی عملی برای ارتقای سلامت سازمانی و به تبع آن، افزایش کیفیت خدمات بر غنی

تر به مدیریت منابع  ها کمک کند تا با دیدی روشنتواند به مدیران دانشگاهآموزشی و درمانی ارائه دهد. نتایج این تحقیق می

 . انسانی و سازمانی بپردازند و در نهایت، بستر مناسبی برای ارتقای سطح سلامت عمومی جامعه فراهم آورند
 

 شناسیروش

در بخش   . جامعه آماری پژوهش بود پیمایشی - به صورت توصیفیاز نظر روش،  و پژوهش از نظر هدف، تحقیقی کاربردی این 

علوم پزشکی استان مازندران به  های دانشگاههای  کیفی شامل ریاست دانشگاه، مدیران حوزه ریاست، ریاست و مدیران معاونت

تقریبی   از روش  55تعداد  از یکی  این بخش  به حاکمیت رویکرد کیفی در  توجه  با  بودند.  آماری  به عنوان جامعه  های  نفر 

گیری نمونهگیری به روش  هندر بخش کیفی هم، نمواستفاده شود.    "گلوله برفی  "گیری کیفی به نام روش نمونه گیرینمونه 

در بخش کمی شامل کارکنان ستاد دانشگاه علوم    جامعه آماری پژوهش  نفر انتخاب گردیدند.  15صورت پذیرفته و    گلوله برفی

نفر بود. روش نمونه گیری در بخش کمی   2016، به تعداد  های استان مازندراندانشگاهپزشکی و خدمات بهداشتی درمانی  

کوکران و به   ای با فرمولای نسبی چندمرحلهگیری طبقه، به صورت نمونهبه جامعه آماری مورد نظرپژوهش حاضر با توجه  

آوری ، از منابع زیر، اقدام به جمعبوددر این پژوهش با توجه به این که روش گردآوری اطلاعات میدانی    نفر بود.  310تعداد  

 اطلاعات مورد نظر گردید: 

ترین روش  : با توجه به مراحل انجام تحقیق، مناسببوسیله پرسشنامه نیمه ساختاریافته در تکنیک دلفی  ( مصاحبه الف

بوده    ، مصاحبه با خبرگان)اصلاح مدل اولیه پیشنهادی(  برای گردآوری اطلاعات مورد نیاز، برای تعیین مدل ثانویه تحقیق

 .  بوداست. علت انتخاب این روش به عنوان یک روش جمع آوری اطلاعات، بالا بردن صحت و اطمینان از مدل نهایی تحقیق 

ترین روش برای گردآوری اطلاعات مورد نیاز، برای تعیین  ( پرسشنامه: با توجه به اهداف پژوهش و ماهیت آن، مناسبب

های انتخاب شده از بین اعضای جامعه هدف بوده است. علت ها بین نمونه مدل نهایی تحقیق، استفاده از تکمیل پرسشنامه
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این  بود.  معتبر  اطلاعات  لزوم کسب  و  پژوهش  هدف  اقتضای  اطلاعات،  آوری  روش جمع  یک  عنوان  به  روش  این  انتخاب 

شامل اطلاعات دموگرافیک آزمودنی شامل جنسیت، وضعیت تاهل، سن،  )  سوالات عمومیشامل  پرسشنامه شامل دو بخش  

گویه در مورد سنجش وضعیت هر یک از ابعاد    30  شامل)  سوالات تخصصی( و  هامیزان تحصیلات و سابقه خدمت آزمودنی

  6گویه با   30نیز بعد از انجام چهار راند تکنیک کیفی دلفی دارای    سلامت سازمانی پرسشنامه  . بود  (های تحقیق همتغیر و مولف 

. الزامات و انتظارات  4گویه(،    5. هویت ) 3گویه(،    5. احساس امنیت و اعتماد )2گویه(،    5) . مشارکت در سازمان1بعد شامل  

دهی نحوه نمرهگویه( بود و    5. همکاری اجتماعی در دنیای واقعی و مجازی )6گویه( و    5. همدلی با محیط کار )5گویه(،    5)

بر اساس طیف لیکرت به صورت کاملاً مخالف تا کاملاً موافق )از یک به پنج( نمره گذاری   های پرسشنامه مورد استفادهبه گویه

 شد..

ها در بخش کیفی؛ برای رسیدن از مدل اولیه پیشنهادی به مدل اصلاحی )ثانویه( تحقیق، با  برای تجزیه و تحلیل داده

نظرسنجی از خبرگان و بکارگیری تکنیک دلفی استفاده گردید و در بخش کمی؛ برای رسیدن از مدل ثانویه به مدل نهایی  

 .استفاده شد AMOSو نرم افزار  ری و بکارگیری معادلات سارختاری های آماتحقیق، با نظرسنجی از نمونه
 

 هایافته

درصد از   62/67که مجموعا تقریبا    4بزرگتر از  مورد تحقیق؛  عامل    6های ویژه  ملاحظه می شود ارزش  1جدول  چنانچه در  

، عامل سوم 33/8ارزش ویژه عامل دوم برابر با  ،  95/34برابر با  ها ارزش ویژه عامل اول  یرات کل را بعهده دارند، در میان آنیتغ

 . استبوده  97/4، عامل ششم 37/5، عامل پنجم 6/ 62عامل چهارم  ،38/7برابر با 

 
 سلامت سازمانی  ابعاداست راج شده و درصد واریانس تبیین شده  ابعاد -1جدول 

 مجموع توان دوم بارهای عاملی است راج شده مقادیر ویژه اولیه  ابعاد 
مجموع توان دوم بارهای عاملی بعد از  

 چرخش واریماکس 

 ک  
در صد از  
 واریانس

درصد از  
واریانس 
 تجمعی 

 ک 
در صد از  
 واریانس

درصد از  
واریانس 
 تجمعی 

 ک 
در صد از  
 واریانس

درصد از  
واریانس 
 تجمعی 

1 48/10 95/34 95/34 48/10 95/34 95/34 80/3 67/12 67/12 

2 50/2 33/8 27/43 50/2 33/8 27/43 73/3 45/12 11/25 

3 21/2 38/7 66/50 21/2 38/7 66/50 67/3 24/12 35/37 

4 99/1 62/6 28/57 99/1 62/6 28/57 61/3 03/12 38/49 

5 61/1 37/5 65/62 61/1 37/5 65/62 87/2 57/9 95/58 

6 49/1 97/4 62/67 49/1 97/4 62/67 60/2 66/8 62/67 

  896/0و    962/0بترتیب   CFI  ،GFIدهد، که مقادیر  را در حالت ضرایب استاندارد را نشان می  گیری سازهمدل اندازه  1  شکل

ی  (. در نتیجه سازه690/1است )  3و نسبت کای دو به درجه آزادی نیز عددی کمتر از    050/0نیز برابر با    RMSEAبوده، مقدار  

 رسد.مناسب بنظر می  سلامت سازمانیطراحی شده جهت سنجش 
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 در حالت ضرایب استاندارد  سلامت سازمانیگیری سازه مدل اندازه  -1شک  

برابر   ،سلامت سازمانیدر تبیین    مشارکت در سازمانبعد  استاندارد    عاملیضریب    گردد،ملاحظه می  2جدول  همانطور که در  

سلامت در تبیین    مشارکت در سازمان متغیر  ، نتیجه اینکه، از دیدگاه حاضرین در تحقیق،  بوده  365/6برابر با    t، مقدار  46/0با  

برابر   t، مقدار  71/0برابر با    ،سلامت سازمانیدر تبیین    و اعتماد  ت یاحساس امنبعد  استاندارد    عاملیضریب    .موثر است  سازمانی 

موثر  سلامت سازمانی در تبیین   و اعتماد ت یاحساس امنمتغیر نتیجه اینکه، از دیدگاه حاضرین در تحقیق،   ه وبود 286/10با 

نتیجه اینکه،  بوده و    147/13برابر با    t، مقدار  75/0برابر با    ،سلامت سازمانیدر تبیین    تیهوبعد  استاندارد    عاملی ضریب    .است

تحقیق،   در  حاضرین  دیدگاه  تبیین    تیهومتغیر  از  سازمانیدر  است  سلامت  و بعد  استاندارد    عاملیضریب    .موثر  الزامات 

بوده و نتیجه اینکه، از دیدگاه حاضرین در تحقیق،   21/10برابر با    t، مقدار  65/0برابر با    ،سلامت سازمانیدر تبیین    انتظارات 

در تبیین   کار  طیبا مح  یهمدلبعد  استاندارد    عاملیضریب  .  موثر است  سلامت سازمانیدر تبیین    الزامات و انتظاراتمتغیر  

با   یهمدلمتغیر  بوده و نتیجه اینکه، از دیدگاه حاضرین در تحقیق،    187/12برابر با    t، مقدار  70/0برابر با    ، سلامت سازمانی

ی در و مجاز  ی واقع  ی ایدر دن  یاجتماع   یهمکاربعد  استاندارد    عاملی ضریب  .  موثر است  سلامت سازمانیدر تبیین    کار  ط یمح

  یهمکارمتغیر  بوده نتیجه اینکه، از دیدگاه حاضرین در تحقیق،    076/13برابر با    t، مقدار  75/0برابر با    ،سلامت سازمانی تبیین  

  سلامت سازمانی بندی ابعاد تبین کننده  برای اولویت.  موثر است  سلامت سازمانیی در تبیین  و مجاز  یواقع   یا یدر دن  یاجتماع 

و   ی واقع   ی ایدر دن  ی اجتماع  یهمکارو    تیهوگردد که متغیر  با توجه ضرایب استاندارد تحلیل عاملی مرتبه دوم ملاحظه می

 گیرد.در اولویت نهایی قرار می مشارکت در سازمان ی در اولویت اول و متغیر  مجاز
 سلامت سازمانی یها تللی  عاملی مرتبه دوم مولفه -2جدول 

 اولویت  نتایج  t P-Valueمقادیر  ضرایب استاندارد  سلامت سازمانیبررسی تبیین کنندگی ابعاد سازه 

 5 ست. ا دار  معنی 0/ 0009 365/6 46/0 مشارکت در سازمان 

 2 ست. ا دار  معنی 0/ 0009 286/10 71/0 و اعتماد  تی احساس امن

 1 ست. ا دار  معنی 0/ 0009 147/13 75/0 ت یهو

 4 ست. ا دار  معنی 0/ 0009 210/10 65/0 و انتظارات  الزامات

 3 ست. ا دار  معنی 0/ 0009 187/12 70/0 کار  طیبا مل یهمدل

 1 ست. ا دار  معنی 0/ 0009 076/13 75/0 یو مجاز یواقع یایدر دن یاجتماع  یهمکار
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 بحث

و هر بعد آن  رد یگیمختلف شکل م ی هامؤلفه ان یاست که از تعامل م یچندبعد ی مفهوم یسلامت سازماننتایج نشان داد که 

که کارکنان    یو اعتماد است. هنگام   تیابعاد مهم، امن  نیاز نخست  ی کی کارکرد سازمان دارد.    فی تضع  ا ی  تیدر تقو  یاساس   ی نقش

 ت،یکه در آن خلاق  شودیم  جاد ی ا  یی و همکاران خود اعتماد داشته باشند، فضا  رانیبه مدکنند و    تیکار احساس امن   طی در مح

و   ( 2) (2022و همکاران )  (Abbasi)  ی عباس های مطالعات  این نتایج با یافته  . ابدییسالم امکان بروز م   ی ریپذسک ی و ر  ینوآور

گیری ترس و اضطراب در کارکنان شده  امنیت روانی و شغلی، مانع از شکل.  باشدهمسو می  (10) (2017)  (Shumba)  شومبا

اعتمادی و تر شود. در غیاب این بعد، بیتر و صادقانهشود روابط کاری شفافو اعتماد متقابل میان اعضای سازمان سبب می

بعد دیگر سلامت سازمانی . ، افزایش تعارض و حتی تمایل به ترک سازمان گرددتواند موجب کاهش انگیزهاحساس ناامنی می

انتظارات مربوط می و  الزامات  تلقی میشود. سازمانبه  نقشها زمانی سالم  انتظارات شغلی  شوند که وظایف،  و  ها، مقررات 

باشد به برای اعضا تبیین شده  انتظارات می  .(6)  روشنی تعریف و  ابهام در  نارضایتی و افت  وجود  به سردرگمی،  تواند منجر 

وری شود، در حالی که شفافیت در الزامات موجب ارتقای احساس عدالت و افزایش تعهد سازمانی خواهد شد. این بعد بهره 

ومرج  نظمی و هرجها از بیهمچنین به رعایت اصول و قوانین سازمانی از سوی مدیران و کارکنان اشاره دارد که رعایت آن

مشارکت در سازمان بعد دیگری است که سلامت سازمانی را تحت تأثیر  .  کندجلوگیری کرده و انسجام سازمانی را تقویت می

گیرد،  ها مشارکت دارند و نظراتشان مورد توجه قرار میگیریزمانی که کارکنان احساس کنند در تصمیم  .(9)  دهد قرار می

شود  پذیری و تقویت فرهنگ همکاری میکنند. مشارکت فعال، موجب افزایش مسئولیتتعلق خاطر بیشتری به سازمان پیدا می

نوآوری  بر کیفیت عملکرد و  نهایت  انفعال کارکنان، بیو در  به شکل  بعد اغلب  این  نبود  اثرگذار است.  تفاوتی  های سازمانی 

های مهم سلامت همدلی با محیط کار نیز یکی از شاخصه.  کندنسبت به نتایج سازمان و کاهش رضایت شغلی بروز پیدا می

ها و فرهنگ سازمانی است. سازمانی است. همدلی به معنای درک متقابل شرایط و احساسات همکاران، در کنار توجه به ارزش

آورد. همدلی  وجود همدلی موجب ایجاد پیوند عاطفی میان کارکنان و سازمان شده و محیطی مثبت و انگیزشی را پدید می

مح تنشدر  کاهش  به  تنها  نه  کار  مییط  کمک  تعارضات  و  زمینهها  بلکه  شکلکند  عمیقساز  انسانی  روابط  و گیری  تر 

تفاوتی، کاهش روحیه و افزایش فرسودگی شغلی بروز تواند به شکل بیدر مقابل، نبود این بعد می  .(5)  تر استبخشرضایت

عنوان یکی از ابعاد نوین سلامت سازمانی های دیجیتال، همکاری اجتماعی در دنیای واقعی و مجازی بهبا گسترش فناوری.  کند

مطرح شده است. در دنیای امروز، تعاملات سازمانی محدود به فضای فیزیکی نیست و کارکنان باید توانایی همکاری مؤثر در 

هویت سازمانی به معنای احساس تعلق، افتخار و تعریف خود در قالب سازمان است.    .(11)  دبسترهای مجازی را نیز داشته باشن

دانند و در جهت تحقق اهداف آن تلاش  ناپذیر از سازمان میکارکنانی که هویت سازمانی قوی دارند، خود را بخشی جدایی

کنند. هویت سازمانی موجب افزایش تعهد، کاهش تمایل به ترک خدمت و ارتقای تصویر مثبت سازمان در جامعه مضاعف می

 . تفاوتی کارکنان، کاهش انگیزه و بروز گسست میان افراد و سازمان گرددتواند باعث بیشود. در مقابل، ضعف در این بعد میمی

 

 گیرینتیجه

در مجموع، ابعاد امنیت و اعتماد، الزامات و انتظارات، مشارکت در سازمان، همدلی با محیط کار، همکاری اجتماعی در دنیای 

ها موجب ارتقای کنند که تقویت هر یک از آنپیوسته عمل میهمواقعی و مجازی و هویت، همچون اجزای یک سیستم به

وری و اثربخشی سازمان تأثیر مستقیم دارند، بلکه بر کیفیت روابط انسانی،  تنها بر بهرهشود. این ابعاد نهسلامت کلی سازمان می

.رضایت شغلی و در نهایت بر تحقق اهداف کلان سازمانی نیز اثرگذارند
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 ملاحظات اخلاقی

 حامی مالی

 نکرده است.  افتی در ایبودجه چ یه ق یتحق  نیا

 مشارکت نویسندگان

سادات    سهی نف   ،یاعتبارسنج ؛  ییسادات رضا  سهینف نرم افزار،  ؛  ستونه  یمصطف  ،ی روش شناس؛  ییسادات رضا   سهی نف   ،یمفهوم ساز 

 سینو  شیپ   یآماده ساز  -نوشتن؛  ستونه  یمصطف داده،    تیریمد؛  ییسادات رضا  سهینف  ق،یتحق ؛  ستونه  یمصطف  ل،یتحل؛  ییرضا

 .ستونه یمصطفپروژه،   تیریمد؛ ییسادات رضا  سه ینف نظارت، ؛ ستونه یمصطف ، یاصل

 تعارض منافع 

 ، این مقاله تعارض منافع ندارد. نویسندهبنابر اظهار 

 تشکر و قدردانی 

مقاله   مسئولین    مراتبنویسندگان  از  را  خود  دانشگاه  قدردانی  تربیتی  علوم  مازندراندانشکده  پزشکی  همکاری  و    علوم  از 

 .دارندکننده در اجرای این پژوهش ابراز میشرکت هایآزمودنی
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