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ل، دکتزای  دکتز مح د ذوالعدات تاب حاضرررررررز حا ررررررر   ح ک

و    رشد آمو ش داخلیگیوی، کارشناس امزوّت  و  اریروان پزست

)مدازات   DRMمی باشررررررررردا  اا  کتاب حاوی ا   ات   جزاحی

حقوق داجیتررالا اسرررررررررررتا ونتی بزای اولی  بررار  رراارر  را بررا  می  

شررررر ا  سررررری رررررت    IPتاب به ه زاه آدرس کنید، کد شرررررناسررررراای ک

ر اکتشررارات تزج    آک ا  شررواد، به سررزوزه شررده و  ماکی ه  ذخی

 امی اابدل تقااک

تزج     راتو اکتشررررررررا  کگارکدهبه حقوق خواهشرررررررر ند اسررررررررت  

احتزام گذاشته و ا  تو اع بدون مجو   اا  کتاب اجتناب ک اایدا 

که ا   ات شررررر ا با خزاد و داکلود اا  کتاب موا قت ک وده ااد 

ابد و در  ررورت ات تزج   اکتقال ااکتشررار   به سررزور  DRM اا  

رات حا رررله در لیه خ ررراک  ثز،شررردن کقق حقوق  ررراح  امحز   

اکون ح ررااررت حقوق منلورران و  مطررابق نرر   زآانررد حقونی و   ی

مصررررررنوان و هنزمندان و کاشررررررزان ج موری اسرررررر می )مصرررررروب  

 شودا اا بعد ا  آنا ا  ش ا دراا ت 1365دوا ده اسوند 

وکی  و  ه کتاب های ال تزن به  رررررررز  زضررررررره مقزوا  اان ه با  

 گزارا اد، سپاسنیی کارات تزج   ه یاری ماکتش  ش و اای
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 و رهبری در پرستاری  و اقدامات مدیریت، فرآیندها ها یهرظن

از مراکز    ،تاری از بیماران، خانواده ها، تش   کا ها و جوامر در محیا های مفت  تاران مدیر و رهبر مراقبت پرس    پرس    

حیا مراقبت اولیه و  مدیریت و هدایت راس تای مراقبت  از م م  باش ند     ،و بیمارس تان در جامعه تا محیا های بس تری  س رپای   

ثیه، نوتوان  و مراقبت های  مراقبت ثانویه تفص ص   و محیا مراقبت ثالتا محیا  ارتقای س ممت  و پیش ریری از بیماری ها  

 ست پرستاران اآسایشراه  نیز به عهده  

ین د ت دارد دی دن دنی ای     در این کت ا  رهبری تح ت عنوان فرآرهرو اس   ت   م ا رهبر وش   ارهبری ی ک فرآین د دوج انب ه  

کت در دنیای جدید و باور به دیدگاه جدید،  ش دیرران برای مش  اربا دیرران، انریزجدیدتر و بهتر، اش  تراد آن دنیا و دیدگاه  

ان  گرفته ش ده اس ت  پیرو، ریس ک کردن و تس هیا تیییرد در نظر  ض عیت موجودتفکر جدید و متفاوت، به چالش کش یدن و

مش م  کنند دیدگاه و چش  ا انداز  اثربفش کس  ان  هس  تند که در راس  تای اهداک کار کرده و از رهبر حمایت م  کنند و ت

، روابا مثبت را در بین گروه تقویت م  کنند و  یت تبدیا ش ود، ایده ها و گزینه های جدیدی پیش نهاد م  کننداقع جدید به و

 بر عما م  کنند به عنوان جانشین ره

نده ، هدایت، هماهنر ،  زی، س ازماریولیت های رهبر اس ت که در یک فرآیند پن  مرح ه ای برنامه  مدیریت یک  از مس  

رهبری و مدیریت منعکس کننده وض  عیت پویای حرفه پرس  تاری و مراقبت  کنترل انجام م  ش  ود  رویکرد پرس  تاری به  

متج   ش ده اس ت که رهبری را یک فرآیند اکتس اب  دانس ته اند که با توجه به    بهداش ت  اس ت  رهبری از نظریه های گتش ته 

مدیریت و رهبری با جزئیات بحث ش ده    و نظریه های  ل م  ش ود  در این کتا  مفاهیا مفت   متحو  نقش در موقعیت های

 است 

خمقه، کارگش ای  و یادگیری  رس تاران رهبران  هس تند که از تص میا گیری  این کتا  براین ف س فه اس توار اس ت که همه پ

ک از این کتا   م  کنند  هدتعهد به مراقبت کیف  اس تفاده  ، کارآمد، هزینه اثربفش و م عمرانه برای خ ق محیا کاری خمق

فصا به    25و نظریه های مدیریت و رهبری در پرستاری م  باشد  این کتا  در سه بفش و  ا  میا پوشش مفاهیتوسعه و تک

م   و م موس به  یا اص     مدیریت و رهبری در پرس  تاری پرداخته اس  ت و با ارائه مثال های عفاهها و م نظریه  پوش  ش  

 هیا و رویه ها پرداخته است جزئیات این مفا

داش ت و درمان  هر فص ا الامعات مربو  به مدیریت و رهبری در پرس تاری، مراقبت بهداش ت ، کارکنان و واحدهای به  در

ران بیان شده است   رد برتر و نظرات صاحبنظهای موردی، کادرهای توضیح ، اقدامات عم ک  س نتز و ت فیق ش ده اس ت و مثال

تند  بنابراین هدک اول  دانه مجهز هس  ان و مش کا گش ایان  خمق هس تند که به مهارت های تفکر نقاپرس تاران تص میا گیرندگ

از لاریق اس تانداردهای  ما  اهیا نظری در عنظریه ها و مف   کتا  مش ارکت مفالا  در فرآیند یادگیری اس ت  هدک دوم اعمال

 د است شواهرد مبتن  بر  عم کرد برتر و عم ک



بری در مش ارکت دادن فراگیران در فرآیند یادگیری اس ت و  ید مدیریت و رهس وم این کتا  مرجر کمک به اس اتهدک  

جانده ش ده اس ت  وییگ  های  یری فراگیران در س راس ر کتا  گنو س نجش و اندازه گیری یادگعناص ر مفت ف  برای ت فیق  

 د از:ی این کتا  عبارتنک ید

 بیان انریزه فصا )استفاده از بیانات صاحبنظران در مورد محتوای هر فصا( 

 اندازه گیری هر فصا(  هداک فصا )اهداک قابا ا 

 ضوع هر فصا(نکات داغ )بحث مفتصر در مورد مو 

 ستاره فصا )شرح کاربرد مطال  فصا در زندگ  واقع ( 

 رتر(مات عم کرد باقداای پیشرفت )تمرکز بر  ن برتمری 

 مرین )شرح تحقیقات قب  ، س وال و پاسخ(گواه ت 

 همه چیزهای خو  )خمصه فصا( 
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 لصف هگیزنا

را  ه اجتم اع  خود  ج ایر ا  آبرو وگ  حفظ و ابق ای  و دقیق همیش   ه آم اد   ات  مح»افراد  
و  جدی  ، هرگز موج  وقوع هیچ تیییر و دگرگون  نم  ش وند  کس ان  که حقیقتا   دارند

 هستند در برآورد جهان  بایست  بدنبال همه چیز یا هیچ  باشند« مشتاق  

Susan B. Anthony 

 اهداف فصل:

 تمایز بین رهبری و مدیریت 

 ان مقایسه وییگیهای اثربفش زیردستان و رهبر 

 اران در رهبری کار و حرفه خودتسبحث در مورد توان تمام  پر 

 

  



 2  ی در پرستار  یو رهبر تی ریمد

 

 

 ن ا ت س د ر ی ز   ت ی ا د ه   و   ی ر ب ه ر   – 1  ل ص ف 

به   1لا بد که انعطاک پتیر، خمق بوده و قادر به نیروبفش    و اختیارده م  حیا های کاری امروزی کس  ان  رام

دّت بالاتر   ، ح  با توجه به کمبود پرس  تار، مراقبت نظارتنیز انعطاک پتیر و خمق س  ازند دیرران باش  ند تا دیرران را

ر ی ک از پرس   ت اران خود  ن، ت اثیره ای بیرون د لازم اس   ت ک ه هن ابر، وییگ  ه ای فردی متنوع بیم ارابیم اران، کمبود م

 واند اداره و مراقبت کند رهبری اثربفش باشد و نسبت به قبا بیماران مکان ها و بفش های بیشتری را بت

اس   ت ک ه پرس   ت اران خود پیروان    ن  دارد؟ امروزه لازمه معو همک ار اثربفش چ    2پیروام ا رهبر اثربفش ب دون  

و چرونه پیروی کنندد چرونه نقش پیرو را بطور قدرتمندی  ، بدانند از چه کس    پیروی کنند، چه موقر  اثربفش    بوده

ه  گون  قات پیرو هس تیا تا رهبرد هنر پیروی مفهوم  اس ت که لازم اس ت بفوب  در هراجرا نمایند  چون اکثر ما بیش تر او

 رهبری و مدیریت، بررس  و شکافته شود   بحث نوین و مدرن  از

( رهبری را بعنوان »جایراه و نقش   برتر دانس ته که تعدادی از س فت ترین مش کمت نیازهای انس ان   2003)  3نزبر

دار کردن  و واس ایرین پیش نهاد کرده اند که رهبری داش تن دیدگاه  س ازد«   م   ایان و روش نو تیییر اجتماع  لازم را نم

یکسان دانسته  س ت  پس کس ان  هستند که رهبری و مدیریت را یروی، با اس تفاده از هنر تش ویق و تربی ، ادیرران به پ

اند که خو  مطالعه ش ده توص ی  کردهی  ا( رهبری را پدیده1985)  4کنند  بنیس و نانوسو بجای ها از آنها اس تفاده م 

نبوده و  نظری جدید است اما هیچکدام بصورت ک   نرر    راها کننده دیدگاه وآن فهریک از تفسیرهای ارائه شده برای  

  ( دیدگاه  س اده اما مفید به رهبری دارند و بیان2003)  5س اش کین و س اش کین  توض یح  کاف  برای رهبری نم  باش ند 

رده و موج  موفقیت  اد کدر پرستاری یک فاکتور حیات  است که در زندگ  مردم تفاوت ایجی مورد نظر دارند: رهبرم 

 شود م   سازمان ها

ش  فص  یت رهبر، رفتار رهبر، هوش و عمقه پیروان،    ده اند که رهبری متش  کا ازص  اح  نظران زیادی بیان کر

تقدند که رهبری اکتس  اب  و قابا  نظران عموما  معباش  د  این ص  اح   م   گیرددم   موقعیت  که رهبری در آن ص  ورت

مها    تس اب  بودن مفهوم ش وندد بنابراین اکم   یا نم  آیند ب که رهبره افراد رهبر به دناینک یادگیری اس ت  با دانس تن  

 برای این مدع  است که تمام  پرستاران را بایست  بعنوان رهبران موجود یا آینده حرفه خود نرریست 

ظای     از فعالیت ها و ولیس ترس تاران ارائه مراقبت  کیف  و اثربفش به بیمار اس ت نه اجرای ون تمرکز پامروزه کان

های رهبر و پیرو را بطور اثربفش ایفا نماید   پرس تار بتواند هر دوی نقش  پرس تاری  این ایده مس ت زم آن اس ت که یک

ء توانای  پرس تاران برای رهبری کردن و پیروی  رتقاای اهوم رهبری و پیروی بررس   ش ده و راهدر این فص ا دو مفه

 کنیا کردن را بحث م 

 
1 Empowerment 
2 Follower 
3 Burns 
4 Bennis & Nanus 
5 Sashkin & Sashkin 
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 گذشته و حال هاي رهبري :  ه نظري 

بر ش کا گیری رفتار رهبراند دانس تن تیییرات دیدگاه ها  یر رویکردهای جدید  پدیده رهبری و تأث بهتر ازرای درد  ب

د  بررس    مفتص  ر چند نظریه مها و معنادار فید باش   تواند مهای مربو  به رهبر و رهبری با گتر زمان م و نررش

 فراها سازد ای را ینهتواند چنین زمرهبری م 

 1نظريه مردان بزرگ 

توان تص   ور کرد که امروزه این نظر دیرر پتیرفتن  نیس   ت  اما این م   ظریه، مرد بزرگ،نها با خواندن نام این نت

ود  در این نظری ه رهبری مفت  مردان، و تنه ا مردان بزرگ )برای دقیق ا  نررش دنی ا ب ه رهبری برای س   الی ان زی ادی ب

ش رهبری را  نظریه کس  ان  بودند که نقبنابرایند لارفداران این ش  ود   ماع  بالا( در نظر گرفته م اجت هلابق  نمونهد از

ر ش دن فردی از  آنها حت  تص ور رهبدانس تند   ژنتیک  دانس ته و یک ار  اجتماع  برای افراد لابقات بالای اجتماع م 

 اند را نم  پتیرفتند دن زنبر شقه کارگر«، اکتساب  و قابا یادگیری بودن رهبری، یا ره»لاب

 2نظريه خصيصه 

 ه مطالعه رفتارها و خص  یص  ه های کس  ان  که رهبران  اثربفشس  تا، محققان متعددی بر لا  نیمه اول قرن بید

هس  تند  هرچند که ای  ان دارای وییگ  های متعدد و چندگانهانراش  تندد پرداختند  این مطالعات نش  ان داد که رهبرم 

نفس بالا(، هیچ لیست    به د، یا ظاهری با اعتما ب ندتر، خوش سفن  قدشتند )برای نمونهد  ا داک  هخصیصه های مشتر

اس تانداردی از خص یص ه ها وجود نداش ت که متناس   برای همه رهبران باش د یا بتوان برای پیش بین  یا ش ناس ای  

 رهبران اثربفشد از آن استفاده نمود 

 3نظريه موقعيتي يا شرطي 

که رهبر با آن مواجه رد  ت که انجام کار ص حی  و درس ت بس تر  به موقعیت  دااس این ایده اس  براس  ین نظریه  ا

  اس ت که دربرگیرنده بررس   و ش ناخت ای ش ناخته ش ده ترین و رای  ترین نظریه موقعیت  مورد اس تفاده، نظریهاس ت  

رای تعیین شیوه خاص رهبری  این بررس  باز   باشدد وم  آمادگ  پیروان برای یادگیریماهیت وظیفه و انریزه یا میزان 

بحث های وس یر و اس تفاده وس یر این نظریه، تحقیقات کم  برای حمایت از    ع یربا ش ود    م هکه باید بکار رود، اس تفاد

 باشد م   روای  این نظریه دردسترس

 
1 Great Man Theory 
2 Trait Theories 
3 Situational or Contingency Theories 
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 1گوني نظريه دگر 

ادعا نمود:    2گرگور برنزنیکه جیمز مکزما  پدیدار ش دد  1970یوه تفکر و رویکرد جدیدی به رهبری در اواس ا دهه ش  

ش   ان نیس   ت، ب که توانای  تبدیا پیروان به یفتن افراد به س   فت کارکردن برای حقوقر ماهیت رهبری توانای  بران

بنابرایند رهبران دگرگون  بدنبال انریزه های بالقوه پیروان    کارکنان  اس  ت که در کارش  ان خود هدایت کننده باش  ند 

دند  نتیجه آن ارتبا  دوس  ره و لحاظ کردن نیازهای بالاتر، و دخالت دادن کا ش  ف  پیرو در کار ب برایخود، تمش  

تب دی ا   بین تحری ک و ارزی اب  بود ک ه پیروان را ب ه رهبران تب دی ا کرده و ممکن اس   ت رهبران را ب ه م أمورین اخمق 

 ( 4، ص1978نماید )برنز، 

 1-1پيشرفت  برای تمرین  

نم  باش ند  آنها ممکن اس ت    کنند، ض رورتا  دارای مس  ولیت رس م م   ر عماا بالین  بعنوان رهبمحی پرس تاران  که در

 ، مدیر پرستاری، سرپرستار نباشند گرچه بفوب  در عما چنین جایراه و نقش  را دارند مس ول پرستار ضرورتا 

د، برای کنم   مورد وض عیت موجود س  والدر   که در س ازمان داردد فردی اس ت که مرت ای  از رتبه   ص رفنظررهبر پرس تاری، 

کند )دس تور یا م  دهد، همکاران خود را به کار کردن به س وی س طح  بالاتر از عال  ج  م  یش نهادارتقاء مراقبت از بیمار پ

ون برای و مترش ته خود نوش ته ش ده، آگاه هس تند و از این اس ناد   ص احبنظراننچه که توس ا  تقاض ا نم  کند(  اینرونه افراد با آ 

کنند )برای نمونهد مراقبت از بیماران س رلاان ، مراقبت از م  ده بهبود حیطه کاری خود اس تفا براید  تنظیا دیدگاه های جدی

ه افراد خی   پرانرژی بوده و به کار خود عمقمند  روناینبیماران ب  خانمان، بیماران پس از جراح ، بچه های فقیر مدرس  ه(   

ها و رویکردهای بدی   برای فکار خود همیش  ه در چالش بوده، راه نم  ش  وند  آنها با اگز دلس  رد  ، هردیرر بعبارتهس  تند   

 ت پیشنهاد کرده، و خمق هستند مراقب

دهن د در »دنیای امن کوچک ها اجازه نم را به آنش   وندد زیم  زیادی موج  ناراحت  دیرران  لارقاین پرس   ت اران رهبر به  

ئ ه مراقبت  بهتر،  زدن ب ه تج ار  ج دی د، تمش برای ارارران را برای رش   د بیش   تر، دس   ت ، دیخود« ب اق  بم انن د  برعکس

کار ، اییا میان رش ته  کش ند )برای نمونهد کار کردن با یک تیا چند ش ی  م   گاه های خودد به چالشگس ترش افق و دید

با چالش ها و فرص ت های  مواجهه نیز در ران پیش نهاد قوانین و راهکارهای جدید(  اما رهبر کمیته های س ازمان یا ردن دک

 کنند م  یت و کمکجدید، از همکاران خود حما

دهند  هر    اگر پرس  تاران بفواهند جایراه به حق خود را در مراقبت بهداش  ت  حفظ نمایند، این روش    اس  ت که باید کارها را انجام 

 پرستاران همکار، محدودیت ایجاد نکنیا  یا    هبر شدن را دارد  فقا لازم است که برای خود پرستاری پتانسیا ر 

آگاه  خویش را ارتقاء داده و لارح     –ظریه دگرگون  لازم اس  ت خود  که رهبران تابر ن  ( ادعا نمود1990)  3بارکر

ش   ود و  اعتم اد ب ه نفس م   ب هان  د موج   لح اظ کردن نی از رهبربرای تک ام ا و بهبود خویش بریزن د  این توج ه ب ه خو 

 
1 Transformational Theory 
2 James McGregor Burns 
3 Barker 
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ر در کار  و ض   رورت جایراه رهب  کفایت، و مفید بودن   به خود، ارزش به خود، تقویت توانای ، قدرت،نان  منجر به »الامی

 ( 159، ص1990گردد« )بارکر،  م 

 1رهبري علم جديد 

مفت   توص   ی  کرد، ای  ریق هی را فکر کردن ب ه لاه رهبرزم انیک  ( این الرو را ی ک گ ام ج وتر برد،  1999)  2یت  و

باید فکر  ای ری به ش یوها هدک محور نیس تد ب که وی پیش نهاد کرد ما به رهبمرت  و منظا، یرد،  که اس تانداای  هقلاری

توص یه  را بپتیریا  وی   بیافتداس ت   ممکندهند: با جریان آزاد، و ف س فه هر اتفاق   م   کنیا که وقایر بطور لابیع  رخ

قایع  اس  ت که بطور لابیع  رخ داده و  از وبه رهبری از دیدگاه و منظری جدید بنرریا  رهبری متش  کا  کرده اس  تد  

باش د  بنابراین، نیازی نیس ت که دیرران کار ما را هدایت و  م  هدایت افراد در زمان لازم رارهبر دارای توانای  و دانش 

 کنترل نمایند 

 وظايف رهبر اعمال و  

پیروی نمایند تا بتوانند   هبری( ادعا نموده اند که رهبران بایس  ت  از پن  ش  یوه و عما ر1995) 3س  نرو پا  اوزسک

به چالش کش یدن وض ر موجود، القای دید و نررش  نمایند:    4بینش-ها را خودآن نررش خود را به پیروان خود فهمانده و

تقویت دل ها  این ش یوه ها    مش ق ش دن، و تش ویق وه بجای انفعال ، س رمش ترد، قادر س ازی دیرران به عما فعالان

ین تجربه ش فص    باش دد مدیران  که از آنها خواس ته ش ده بود بهترم  ص دها مدیر  ایه  ش تیاداحاص ا تجزیه و تح یا 

 مش  ابه  (1985یافته های این پیوهش با راهبردهای تش  کیا دهنده رهبری بنیس و نانوس )خود را بنویس  ند     رهبری

ی ت احترام  بعموهد ک ار  م دیرر، م دیری ت توج ه، م دیری ت ارتب الا ات، م دیری ت اعتم اد ی ا اعتب ار، و  دیری ت خطب اش   ن د: م  م 

سال پیوهش،    20باشدد آنها پس از  م   ( هماهنگ2003س اش کین و ساشکین )کاوزس و پانس ر و بنیس و نانونس با کار  

بالاات، رهبری اعتبار و اعتماد،  عاد ش  اما رهبری ارتکرده اند و این اب  یک مدل چهار بُعدی برای رهبری دگرگون  ارائه

   باشند م   )مفهوم  که بعدا  آنرا خ ق فرصت نامیدند(  رهبری خطر  ی، ورهبری مراقبت و دلسوز

( نیز مفهوم رهبری را مط الع ه نموده و چن دین وظیف ه اجرای  برای رهبران مش   ف  نمود  این 1990)  5گ اردنر

 ارتند از:وظای  عب

 جهت دادن گروه به مسیری جدید یا حمایت از نررش –  تن اهداکر نظر گرفتجسا یا د 

 تتکر هنجارها و انتظارات مشترد به اعضای گروه –  رزش هاای   تصر 

 ذهنیت مثبت  پیشبرد –  دادن انریزه   
 

1 New Science Leadership 
2 Wheatley 
3 Kouzes & Posner 
4 self-directed 
5 Gardner 
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 فعال نره داشتن سیستا و حرکت گروه به سمت رسیدن به نررش تعیین شده  – مدیریت کردن  

 دهند م   مدیریت تضادهای  که بطور لابیع  در مسیر تیییر و رشد رخ –  دستیاب  به وحدت  عم   

 نجام کار محولهآموزش پیروان و کمک به آنها در درد و فها چرای  تقاضای ا  – ردن کی   تشر 

 که ارزش ها و اهداک گروه را تقویت کند ای عما کردن به شیوه  –  عما کردن بعنوان سمبول 

 ه صحبت کردن ت از گروبه نیاب  –  نماینده گروه بودن  

 رساندن گرو به سطوح جدید –  تجدید و بازسازی 

  ش توان ای  ه ای رهبری خود ه راهنم ای خ اص     برای افرادی اس   ت ک ه عمقمن د ب ه افزایفراها کنن دای   این وظ  

 دارد م   اهمیت کار کردن نزدیک رهبر با پیروان را بیان باشند و م 

 رويكردي بر پيروي 

  تاکید  شده،همکاری رهبر و پیرو در رس یدن به هدک و دیدگاه مش ف   و س ایرین بر اهمیت    (1990رچند گاردنر )ه

ی پیروی وجود  براای وی توجه ش  ده اس  ت، و هیچ نظریهورزندد در اس  ناد و مدارد موجود خی   کا به مفهوم پیرم 

 ندارد 

، که چهار نوع پیروی را ( بیان ش  ده اس  ت1998،  1992)  1ترین بحث در مورد پیروی توس  ا ک  ش  اید قدیم 

کنایه کند، پیرو منحرک، و پیرو اثربفش یا نمونه   م   قربان«ب ه    س اخته اس ت: پیرو گوسفند مانند، پیروی که »مش ف

کند، نه اینکه فعالانه در کار گروه   م  چه رهبر یا مدیر مش  ف  کند تبعیتراد انفعال  اس  ت که از هر گوس  فند افاز 

  رهبر حمایت   ه ازرده، مش تاقانب ه قربان« گو، افرادی اس ت که فعالانه در کار گروه  ش رکت کدرگیر ش ود  کنایه از »

  قا به خودش  ان فکر پیروان منحرک آندس  ته هس  تند که فند   کنند، هرچند ایده خمق یا تفکری از خودش  ان ندارم 

زیر کار در رو    بص ورتدارند، آنها  م   یان ز ببا  بص ورتگیرند اما ایده و انتقاد خود را  م   کنند، مرت  از کار رهبر خردهم 

کنند )گراس من  م   ا یا ش یوه جدید یا نظر به ش یوه دیرران، ص رکپیش نهاد راه ح   بدیرای وقت یا انرژی ب  بندرتبوده،  

  کنند، انتقاد س  ازنده خود را با رهبر در م   افرادی که فعال هس  تند، ایده های جدید پیش  نهاد(   47ص  ،2005،  2و والیرا

 کنند م   بفش یا نمونه الامقاثر  کنند را پیروان م   گتارند و وقت و انرژی در کار گروه  خود صرکم   میان 

زیردس  ت، همیار، س  یاس  تمدار، و همکار   وع پیرو را توص  ی  کرده اند:  یز چهار ن( ن1998)  3پیتمن، روزنباخ، و پوتر

دهد اما فعالانه در کار درگیر نم  ش  ود  همیار  م   انجامباش  د، هرچه از او بفواهند  م   زیردس  ت همانند گوس  فند ک  

دهد، اما هیچ گاه ایده م   جامبفوب  ان  ش ود و کار رام   باش د، حمایت کننده اس ت، درگیرم   ک  ان«  همانند »ب ه قرب

 ممکن اس ت کنند، امام   دهند، از رهبر حمایتم   دس ته س یاس تمدار بازخورد ص ادقانههای رهبر را به چالش نم  کش د   

نن د گروه نمون ه ی ا اثربفش ک  ، گروه همک ار  هم ا  ک ار و وظیف ه خود را ن ادی ده بریرن د و س   ط  عم کرد ض   عیف  دارن د 

 
1 Kelley 
2 Grossman & Valiga 
3 Pittman, Rosenbach, & Potter 
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باش ند،  م   ش وند، در بالاترین س طوح عم کردم   ( خی   در کار درگیر1998ان )ن و همکارتوس ا پیتمتوص ی  ش ده  

  (118)ص  شوندم   « دیده1»رهبران در انتظارروه بعنوان  کنند، این گ م   رابطه مثبت بین گروه  را تقویت

  ق الع اده مهامورد رهبری فو پیروان در هر گون ه بحث  در    جود نفواه د داش   ت، نقشرو وچون رهبر ب دون پی

باشند   م   های مشفصه پیروان نمونه یا اثربفش و یا همکار خی   شبیه وییگ  های خود رهبروییگ بعموه،  باشد   م 

،  1995، 2آورد )کالی  م  هنرا به ذ ، همنوای ، ض ع ، ش کس ت در ارتقاء«س  طه پتیری»»پیرو« تص ویر  واژه گرچه  

د افرادی مس  تقا، با تفکر انتقادی، خمق، عمقمند و عما ش هس  تناثربف ش  ان وظیفهکس  ان  که در نقش و  (،  3ص

آبازی هس تند، و مای ند و   –کار خود و خود  کردن مش تاقانه، قادرند و خواهان تفکر خودش ان هس تند، مایا به مالکیت  

 ( 49-50ص  ،2005و والیرا،  مچنین نقد سازنده را دارند )برگرفته از گراسمن و ه  توانای  بازخورد صادقانه دادن 

پیروان اثربفش کارمندان  نیس تند که به س ادگ  »از قواعد تبعیت کرده« و هر آنچه که مدیران تص میا م  گیرند  

ست بکار  و بیرپرسشرر اطیر کارمند م  بدنبالدر حقیقت، مفهوم پیروان اثربفش را نباید برای مدیری که  را م  پتیرند   

یرا پیروان اثربفش بعنوان همکار رهبر نرریس  ته م   راس  تا م  باش  د زمفهوم رهبری ها  این مفهوم با    بوض  وحبرد   

های بین  ابراین، این مفهوم در تعیین تفاوتمش ارکت  برای رس یدن به دیدگاه  مش ترد کار م  کنند  بن  بطورش وند،  

  ریت مفید م  باشدرهبری و مدی

 هاي بين رهبري و مديريت ت او تف 

باید بدانیا که )ال ( تمام  افرادی که در مقام یس  تند   تند اما یکس  ان نپدیده وابس  ته هس   هبری و مدیریت دو  ر

 یک مقام و رتبه رس م  نم  باش د  درحالیکه فقا  مدیریت هس تند ض رورتا  رهبر نیس تند و ) ( همیش ه رهبری ض رورتا 

جرا اس ت و باید  ل در کار قابا اند مدیر م  باش ند، رهبری توس ا تک تک افراد مش یو هس ت کس ان  که در مقام مدیریت

دیرر، حت  اگر ش   ف  رتبه رس   م  و مقام مدیریت  ندارد، هنوز م  تواند در بفش بالین ، در    بعبارتچنین باش   د   

 ر جامعه، یا در حرفه خود بعنوان یک کاد رهبر باشد مؤسسات، د

کامم  متفاوت   و مدیران افرادی  ادعا کرد »رهبران   3نیک، زی ز1977ه ش ده در س ال نوش تدر یک مقاله کمس یک 

س تند: آنها از نظر انریزه، س ابقه ش فص  ، لارز فکر و اقدام، مس یر کارش ان به س مت هدک، کار، روابا انس ان ، و حت   ه

نیک، همانطور که در گراس من و  زی زاند متفاوت م  باش ندد و نررش ک   آنها نس بت به دنیا با ها متفاوت اس ت )خودش  

لد رهبران خمق، بدعت آمیز، ریس  ک پتیر هس  تند، مدیران اب   با ابقاء مثا برایآمده اس  ت(     5، ص2005والیرا،  

دیران اب   دیدگاه کوچک  داش ته و با »خا پایه« وض عیت موجود س روکار داش ته و کمتر ریس ک م  کنند  بعموهد م

  ، با حرکت به س  مت ری و رویای  بودهان دارای دیدگاه وس  یعتری بوده، دیدگاه آنها نظرهبرس  روکار دارندد درحالیکه  

 دست یاب  به آن نظر و رویا حرکت م  کنند 

 
1 leaders-in-waiting 
2 Chaleff 
3 Zaleznik 
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ای نش ان دادن این اس ت که تمام  مها اس ت بفالار داش ته باش یا که این تمایز مفر  بین حداکثر دیدگاه ها بر

رین،  س ا زی زنیک و س ایتفاوت های تعیین ش ده تو   ع یربا ز مدیر نیس تند   نی  ن امدیران رهبر نیس تند و اینکه تمام  رهبر

 همزمان و اثربفش هر دو نقش را ایفاء نمایندد ها مدیر باشند و ها رهبر   بطوروجود دارد که م  توانند    افراد زیادی

و مدیران نیز قادر  ش ند  ما پیش رفت بالای  خواهد داش ت اگر رهبران قادر به مدیریت با  دنیای حرفه روش ن اس ت که

نقا قول م  شود که گفته اند »رهبران کار درست  (  21، ص1985انونس )بنیس و نسناد از  در بیش تر ابه رهبری باش ند   

دو را انجام دهیا یعن  ها کار  ی، ما باید هر  در حرفه پرس   تاررا انج ام م  دهند و مدیران کار را درس   ت م  کنند«   

ان بکار م  گیریا که را درس ت کنیا  برای مثال، ما اس تانداردهای مراقبت  را در کارم  ارهادرس ت را انجام دهیا و ها ک

رش  س یا وظای ، پتیتبعیت ش وند و در اکثر موارد، بایس ت  موقعیت را بررس   کنیا تا در مورد تعداد پرس نا و تق  بایس ت 

ار ص حی  را انجام دهیا  ش اید همچنین لازم  ت  کیت های مورد نیازد تص میا گیری نمائیا  بنابراین، ما بایس  بیمار و حما

درس ت هس تیا، این کار را با ارزیاب  این مس   ه انجام م  دهیا که   یا که آیا در حال انجام کارباش د الامینان حاص ا کن

  ما متناس   اس ت و آیا تعداد پرس نا و حدت کار موجود با ها  جمعیت بیماران   ت پرس تاری برایآیا اس تانداردهای مراقب

خ ق  رای کار خود  انداردهای  متناس  و صحی  باس  هستند  اگر مناس  نباشند، رهبر بایست  پا پیش گتاشته و استمتن

 کند 

داکثرد مراقب ت کیف  ح    خود و رس   ی دن بههای مراقب ت از بیم اران، تم ام  پرس   ت اران برای انج ام وظای   در محیا

مایند  همه باید نظر و دیدگاه خود در مورد بهبود مراقبت از  فا نبایس  ت  بطور اثربفش    ها نقش رهبر و ها مدیر را ای

 بایست  از رهبران قب   خود یاد بریرند   ار را به اشتراد برتارند، وبیم

ي در مقابل مديريت  نکته  داغ: رهبر

هبر و مدیر نوش ت، که در آن وی به توص ی  ارتبا  هر یک با  یک در مقایس ه ر( یک قطعه کمس  1977زی زنیک )

تفاوت ها به   اک و مقاص  دش  اند پرداخت  ایندی که با ها کار م  کنند، س  ازمان  که در آن کار م  کنند، و اهدافرا

 شدند موجود، تشری     شکا نررش مدیران و رهبران به کار، فعالیت های فردی، تضادها، و موقعیت فع  

آن کار م  کنند دیده م  ش وند و تحت  رای وی نتیجه گیری کرد که مدیران عموما  بعنوان نماینده س ازمان  که ب

فردی بوده و در حقیقت به س ازمان خاص   تع ق ندارند     بص ورترهبران بیش تر اش ند   ن م  بتأثیر نظرات و دیدگاه دیررا

 یران ها م  توانند رهبر باشند ها باشند و مد م  توانند مدیرهرچند، وی موافق بود که رهبران  

ر« را به ل« و مدیر فوق العاده »س   ازمان محو آفاوت های بین یک رهبر »ایده( ت7، ص2005گراس   من و والیرا )

ه  رتبه و مقام، قدرت، هدک/دیدگاه، ایده های ابداع ، س ط  ریس ک، درجاند: زیر خمص ه کرده  تفاوت در موارد  ص ورت

 ها، تمرکز، دیدگاه، درجه آزادی، و اقدامات ماهیت فعالیت   دستور و امر،
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 ري رهبران پرستا 

ظرات ش  جاعانه زیادی داده، مقادیر فراوان   فه پرس  تاری از مدعیان بس  یاری از رهبران حقیق  م  باش  د  آنها نرح

ر اجرای آنها درگیر  فش  داثرب بطوراند، پیروان خود را یدن به آن نظرات و دیدگاه ها صرک کردهوقت و انرژی برای رس

ا در  ند بسیار عمقمندبوده، و هر گونه انتقاد، کنارگتاری، مفالفت ردو ش بکرده اند، نسبت به آینده ای که امیدوار به خ ق

 راه رسیدن به این موفقیت ها جت  و تح یا نموده اند 

موج  بهینه ش دن جوش خوردن    نش ان داد که محیا س الا و بهداش ت  م  تواند  1برای مثال، ف ورانس نایتینرا

بدقت مداخمت پرس تاری و برآیند آنها را ثبت نمود که ان جنرید،  ربازش ود، برای مراقبت بهتر از س    زخا ها و بهبودی

ن های اس تیجاری نیویورد  ، که مش تاقانه از س ق  س اختما2لی یان والدپایه ای برای فعالیت های پیوهش   بعدی گردید   

مراقبت پرس تاری  که    مفهوم بهداش ت عموم  را خ ق کرد و نش ان دادها مراقبت کند،  خانمان و ب  عبور کرد تا از فقرا

رهبر    3کند  در آموزش پرس تاری، ایزابا اس توارتجامعه ایجاد م    و خو  بودن افرادتفاوت معناداری در ش یوه زندگ   

 ق برنامه های مطالعه ای جهت آماده کردن  کیفیت آموزش پرس تاری و اس تانداردهای ابزاری خبرقراری اس تانداردهای  

 است   بودهد برای نقش مدرس یا مرب د  افرا

ان به عنوان محقق، درمانرران کاردان، افراد با نفوذ در  در س  ال های اخیر، رهبران پرس  تاری به تثبیت جایراه پرس  تار 

ی پرس تاری موجود حاص ا تمش  ه ها نظری ند   ا ، و کارگش ا و مؤس سد کمک زیادی کرده یاس ت های عموم ، نظریه پرداز س  

د  4، و مارتا روجر جین اُرلاندو، دروتا اورم، بت  نیومن، جین واتس ون، ایموگن کینگ یدا  مش تاقانه افرادی چون هی رارد پیپمئو، آ 

ه فوق  خ ق برنامه های آموزش دور اران را بهبود بفشید   آگاه  فرهنر  و توانمندیهای تمام  پرست   5مادلین لنینرر م  باشند   

و اجرای گس ترده آنها توس ا وی و س ایر افرادی از    ، 6گ ا نتیجه تحقیقات انجام ش ده توس ا می درد مونت   یار لیس انس و رتبه دانش  

رهبری ارائه ش ده توس ا  توانای  پرس تاران در نفوذ بر س یاس ت عموم  حاص ا  بوده اس ت     7و الینا تاگ یرونیای   قبیا ورل واترز 

 م  باشد    8س بمد، ماری وایکفی د، و آدا سو هینشاو شرل  کاتر، جس  اسکات، دوری 

م ا را ب ه دانش و  ف ه  حر  9، ن انس     فوگی ت وودز، و دروت  بروتنم اری ن ای ور، دون ا دیرس  قبی اتمش ه ای افرادی از  

ع ا پرس تاری تبدیا کرد دانش آموزش پرس تاری از لاریق کارهای مداوم و مش تاقانه نانس   دیک مان، پامم آیرونس اید،  

 پیشرفت کرد  10مارلین اُرمان و کریس تانر

 
1 Florence Nightingale 
2 Lillian Wald 
3 Isabel Stewart 
4 Hildegard Peplau, Ida Jean Orlando, Dorothea Orem, Betty Neumann, Jean Watson, Imogene 

King, Martha Rogers 
5 Madeleine Leininger 
6 Mildred Montag 
7 Verle Waters & Elaine Tagliareni 
8 Shirley Chater, Jessie Scott, Doris Block, Mary Wakefield, Ada Sue Hinshaw 
9 Mary Naylor, Donna Diers, Nancy Fugate Woods, and Dorothy Brooten 
10 Nancy Diekelmann, Pamela Ironside, Marilyn Oermann, and Chris Tanner 
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تین، باربرا  کور لیه  پرس تاران ارائه نمودند:  رهبری معناداری در تیییر محیا کار  زیر در حیطه مدیریت پرس تاری، افراد

  س ازمان های پرس تاری ما در ترس یا آینده ای بهتر برای حرفه پرس تاری موفق بودندد که 1دونوهه، و جویس ک یفورد

لانرس تون، س ر روزماری    انس  رهبری خو  س رپرس تان این س ازمان ها بود، رهبران  از قبیا لیوس یا جوئا، نش اما 

  2دون  ، و انجم بارون مک براید

 1-1  ینرمت  هاوگ

وس تون مورد مطالعه قرار داد، وی از آنها س  وال کرد که برای موفقیت  یزن را در منطقه ه  508( تعداد 2001)  3م 

های حاص ا از   دادهر در قرن بیس ت و یکا، ش ف  بایس ت  چه مهارتها و خص یص ه های  داش ته باش د   بعنوان یک رهب

د ش  ش ه هر دو مرح ه اول و دوم مطالعه را لا  کرده بودندزن ک  137زن که به پرس  ش  نامه پاس  خ داده بودند،    263

ترین خص یص ه ها و مهارت های  مهارت )که بر حس   اهمیت آنها از دید پاس خ دهندگان لیس ت ش ده اند( بعنوان مهم

دیدگاه اس تراتییک / عم کرد استراتییک، مهارت های میت فردی، تما  ض روری برای رهبر توس ا زنان تعیین ش ده بودند:

کنیک ، مهارت های مردم ، و مهارت های بقای ش فص  )برای  س ازی / برقراری ارتبا ، توانمندیهای مدیریت  و ت  تیا 

 ( هدایت گری-هد حساسیت سیاس ، خودنمون

 سئوالات:

ده اند، تا چه  توسا زنان شرکت کننده در مطالعه  تعیین شکه    21و خصیصه های مورد نیاز رهبران قرن مهارت ها    -1

 پرستاران م  باشند؟و مورد نیاز  رستاری هماهنر  داشته حد با پ

برای تقویت و بهبود آنها نیاز دارندد   پرس تار چرونه م  تواند در کس ان  که این ش ش نکته قوت را ندارند یا به کمک  -2

 ا در آنها تقویت و بهینه شود؟ت هرکمک نماید تا این خصیصه ها و مها

را هر کدام از آنها دیدگاه  از آینده ای بهتر زیان توانمند و باهوش را م  دانیا  ما نام و دس ت آوردهای این پرس تار

آینده ترجیح  مش تاق و س فت کوش بوده، بعنوان پرس تاران  فراها کرده، نس بت به کار کردن به س مت دس تیاب  به 

فص ی  و ش یوا ص حبت کرده اند،  ولا بانه ریس ک کرده اند، انتقادات و پیش نهادات را پتیرفته اند، ، داموفق لیس ت ش ده اند

ه اند   فراوان  انرژی ص  رک کرده اند، خواهان پتیرش وض  عیت موجود و یا کنار آمدن با وض  عیت بهتر دوم نبود مقادیر

م از آنها بعنوان رهبر ش روع به کار نکرده اند، اما کدا  بعبارت دیرر، هر یک از این افراد یک رهبر قدرتمند بوده اند  هیچ

اس ت که به رهبران  قوی تبدیا ش وند  همین ش انس و فرص ت نیز در   نش و اش تیاق آنها به آنها کمک کردهدیدگاه و بی

 انتظار همه ما پرستاران م  باشد 

وش باش یا، و اگر انرژی زیادی  فت کاگر ایده و دیدگاه  داش ته باش یا، اگر نس بت به انجام این ایده مش تاق و س  

»رهبران پرس تاری« در آینده ای نزدیک    از ما نیز در لیس ت د س پس روزی یک خود ص رک کنیا   مرج برای خ ق آینده 

 
1 Leah Curtin, Barbara Donoho, Joyce Clifford 
2 Lucille Joel, Nancy Langston, Sr. Rosemary Donnelly, Angela Barron McBride 
3 May 
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ش ته باش یا  نیاز نیس ت که دکترا داش ته باش یا  نیاز  گنجانده خواهد ش د  لازم نیس ت که از همین اول پس ت و مقام دا

  50یس ت که در س ن بالای  کارهای  با بودجه بالا انجام داده و منتش ر کرده باش ند  نیاز ن ا کهنیس ت که محققان  باش ی

 ا در دانشراه تدریس کنیا  آنچه که نیاز است نشان داده کیفیت های یک رهبر خو  است سال باشیا ی

 بر كيفيت هاي ره 

نای  و سرزندگ  فیزیک ، انرژی و  توا ( چندین خص یص ه را برای رهبر ش ناسای  نموده است، که شاما1990اردنر )گ 

ش یا )برای نمونهد دانس تن آنچه که  یرش مس  ولیت، توانمندی درایا به پتقدرت جس م ، هوش، قض اوت خو ، تم

ک ار اثربفش ب ا دیرران، نی از ب ه دس   تی اب  و موفقی ت،    برای انج ام حرف ه اش نی از دارد(، درد نی ازه ای پیروان، توان ای 

 یق دیرران، شهامت و جرأت تشو   توانای  برانریفتن و

 1ها(   شایستگی )   توانمنديها 

خود در مجمر اتح ادی ه بنی اد    2004حیط ه رهبری، در س   فنران  آپری ا  ی   موثر بر  افراد خ، یک  از  ارنر بنیسو

  ای ده ه ا و نظرات خود در مورد ی ک رهبر نمون ه پرداخ ت  وی ادع ا نمود ک ه ی ک انجمن م دیران اجتم اع  آمریک ا ب ه بی ان  

 ر بایست  دارای شش صمحیت و توانمندی زیر باشد:رهب

روشتنی در رابهه با اهداف اشتصاصتی که با رهبر کار می کنند،   اندازم  چشترهبر بایستتی   .1

: چش ا انداز هوارد ش ولتز، بنیان  وی برای نش ان دادن این ص محیت، مثال زیر را زده اس تداشتته باشتد   

چیست: »ما در تجارت قهوه برای خدمت و سرویس ده   کتش  وه استارباکس، از شرگتار شرکت سهام  قه

 تجارت مردم برای دادن سرویس قهوه م  باشیا«  ، ما دربه مردم نیستیا 

رهبران   لا ب د ادی م ی ا م اموری ت ک اری، تمش زی    متق اع د کردن افراد ب ه حم ای ت از دی دگ اه و چش   ا ان داز .2

می باشد )بصاطر اینكه( افراد   مهم بایستی »به افراد مرتب تذکر دهند که انجام چه کاری

به تش ویق و حمایت منظا نیاز دارند تا دنباله  یروان نیز پند«   تستفراموش نكنند که برای چه آنجا ه

 روی و تعهد به چشا انداز تعیین شده را ابقاء نمایند 

اوم  رهبران بایس  ت  با تیییرات مدو احتمالات ممكن را ببینند     خوش بین بوده  رهبران بایستتی .3

زه دهد با چالش های مداوم  نها اجاش س  رس  فتانه ای م  لا بد تا به آجامعه خود س  ازگار باش  ند، که »نرر

 باشد«   نظا روبرو شده و تمام این تیییرات و چالش ها را لاوری همساز کنند که نتیجه اش همترازی و  

د که   کنبنیس ادعا مبران بایستتی فرهن  صتداقت و رگ گویی در محیك کار خلك کنند   هر .4

ب ن د پروازی ه ا، ص   محی ت و  دل بین    مس   ت زم یکپ ارچر  و تم امی ت م  ب اش   د، ک ه از تع اچنین فرهنر 

حیت  توانمندیها، و داشتن احالاه اخمق د بر م  خیزد  زمانیکه ب ندپروازی شف  از حیطه توانای  ها و صم

 
1 competencies 
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ز دس   ت رفتن تم امی ت و  ج   اه ایش فراتر ب اش   د ی ا از حیط ه اخمق  وی متج اوز ب اش   د، برای مث الد مو 

نم  باش  د، و بدین ش  کا نم  توان رهبر    ا ایجادیکپارچر  ش  ده و فرهنگ ص  داقت و رد گوی  قاب

 اثربفش  بود 

ا مورد تقدیر  رهبران بایستتی ناصتو و مربی دیگران بوده، و ایده ها و پیشترفت های آنها ر .5

ش   یوه ک اری رهبر واقع  م    رران بنیس م  گوی د: »بیرون کش   ی دن کیفی ت ه ای رهبری دیقرار دهتد   

 باشد«   

بنیس حاص ا  مل می کنند   نتایج مورد نظرشتان، هماهن   رهبران خوب برای دستتیابی به  .6

دیر و رهبر س ازمان   مکالمه خود با جک ولش، رئیس قب   جنرال الکتریک، را چنین بیان کرده اس ت  این م

ودجهد  ن، رض  ایت کارکنان، و جریان پول و بتریاموفق تتکر داد که: »نتیجه گرفتن از کار به رض  ایت مش   

ته باشا، حتما  برنده م  شوم  »بنابراین، دیدگاه و چشا  ن سه مقیاس را در اختیار داشبستر  دارد  اگر من ای

رهبر کاف  نیس  تندد رهبر م  تواند رهبر باش  د زیرا کارها را انداز، نیت خو ، تمایا قوی به انجام کار برای 

 « ساندبه وقوع م  ر

 جنس تفاوت  

د که ش مار رهبران زن،  ران  اثربفش هس تند، و انتظار م  روقبا زنان بیش تری وجود دارد که رهب  مروزه نس بت بها

فرماندار، حکمران، س  ناتور، و  (   2003، 1زکامینر رهبران  از گروه های قوم  و م یت ، افزایش یابد )بنیس، اس  پریتزر و  

ش  ی     ، تجارت، آموزش، و خی   از حیطه هایقبا وجود دارد  در ورزش، ع ومه  ب  نس  بتنماینده زن خی   بیش  تری  

ش ته فعال هس تند  در پرس تاری، زنان همیش ه حرفه را به س مت تیییر و توس عه و تکاما  دیررد زنان بیش تری نس بت به گت

 اند  سوق داده

ادعا  و این تفاوت ها موج  شده که   د،رند داگزارش شده که زنان شیوه متفاوت  نسبت به مردان در بسیاری از موار

د بچه داری، پرس تاری( و در بعض   کارها مردها  بت به مردان بهتر هس تند )برای نمونهش ود، زنان در بعض   از کارها نس  

  اما در مورد رهبری، ش یوه و اس تیا کار زن و مرد به آنها  تمان (اه س اخبهتر هس تند )برای نمونهد فروش، کار در کارگ 

نررش دو    بنابراین   ترکی  ش وندک یش ه ای   انر   ک یش ه ای با زنانر دقیت را م  دهدد بفص وص، اگر مروفم  مکان ا

قوت    و نکاتجنس یت  بیش تر به رهبری )جائیکه بهترین های »زنانر « زنان و »مردانر « مردان با ها ترکی  ش ده 

، و  وفق »بال  بودن، جرأت و جس ارتم  ت جنس یریک تعیین ش ود( خی   مفید و کمک کننده م  باش د  یک رهبر دوه

د(     را با ارزش های »برقراری ارتبا   یص  ه های مردانه در نظر گرفته م  ش  ونرقابت لا ب « )که اب   بعنوان خص   

اس تیا زنانه در نظر گرفته م  ش وند( را با ها    ه بال   خص یص  بهتر، همکاری و مش ارکت، و ارزش های انس ان « )اب 

 
1 Bennis, Spreitzer, & Cummings 
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ش روز افزون منابر و  ترکیب  برای دنیای امروزی حاما کاه  (  چنین112، ص2005و والیرا،   مناس)گر ترکی  م  کند

 رج و عدم الامیناند خی   حیات  م  باشد افزایش هرج و م

 كسب قدرت 

قطع  رهبری م  باش  د زیرا موج  انریزش    یک جنبهقدرت   اند که( مش  ف  نموده  1976)  1ک ک  ند و برنهامم

حث م  ش ود بنابراین در  ب  13مفهوم قدرت بطور مفص ا تر در فص ا  و گیرای  رهبر همیاری دارد   ه  تببا جافراد ش ده و  

 رد جزئیات آن نم  شویا  اما مها است به قدرت بعنوان یک عنصر رهبری بنرریا اینجا خی   وا

اشند  مک  ب م وی    پس ت و جایراه فرد در سازمان و کیفیت ها و توانای  های شفص  ش اما    قدرتدو منبر اص  

ش  ف  در  تب  یا مقدار قدرت و ص  محیت رس  م  یک  ( ادعا کرده اند که قدرت س   س   ه مرا1976ک  ند و برنهام )

وی همچنین تتکر   ش وند   اده م و توانای  تش ویق یا تنبیه دیرران، برای دس ت یاب  به اهداک س ازمان  اس تفس ازمان،  

اعتماد بودن ش ف د یا  دی، ص محیت ها و میزان مورد  منان، تو داده اس ت که قدرت ش فص   که یا مش تق از دانش

 با رهبرد برای نفوذ بر سایرین استفاده م  شود   وان به رهبر و اشتیاق آنها به ارتبا حاصا احترام پیر

قدرت ش  فص    وی بفوب   ده خود را اعمال نماید که  ون کننو دگرگ تنها زمان  ش  ف  م  تواند رهبری تبدی    

هس تند، دارای کفایت    یت ش ده بالای  هس تند، با خودش ان راحتان تبدی   که دارای قدرت تثببررهش د   تثبیت ش ده با

  س ازمان، و نهایتا ، اهداک گروه یا  ندس ازی م  کنند تا به اهداک خویشند، و پیروان خود را توانمش فص   بالای  هس ت

اما زمانیکه قدرت در خدمت دیرران    ا،تیه هس   ما همر  از معای  س  وء اس  تفاده افراد از قدرت خود آگا  ابند دس  ت ی

برای توص  ی  پدیده   4( از واژه مباش  ر1993)  3و بمد(  1977)  2ین ی م  آید  گر مثبت  بدس  ت  اس  تفاده ش  ود، نتای 

ند که چنین کیفیت  برای رهبران اس  اس    و  ا ا کردهو ادع  هدایت قدرت ش  ف  در خدمت دیرران اس  تفاده کرده اند

دمت آن  عما در خبه قبول مس  ولیت س ممت و خو  بودن یک س ازمان بزرگ توس ا  یامای »تحیات  اس ت  مباش ر

 ( 1993  باشد بجای اینکه از آن برای کنترل افراد دور خود استفاده کنیا« )بمد،  م

تقویت و نیروبفش   دیرران، کس   قدرت از لاریق ش بکه های  ه بر پایایده های مش ابه  برای س اخت روابط   

مدافر س اخت پایه    ینچ  ( ارائه ش ده اس ت 2004گروه براس اس ارزش های مش ارکت د توس ا چین )ت  ایو هداجتماع ،  

چش ا  قدرت ش فص   اس ت بطوریکه بتوان از آن قدرت برای ارتقاء توانای  گروه در دس تیاب  به اهداک و برآورده کردن 

 باشد ر  هبقش رز گروه استفاده نمودد بنابراین استفاده از آن برای لحاظ کردن نداان

 
1 McClelland & Burnham 
2 Greenleaf 
3 Block 
4 stewardship 
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 رهبر پرستاري شدن 

عه داده، و با چالش های  ، توانای  های رهبری خود را تقویت و توس  رس تاران لازم اس ت که خودش ان رهبر بدانندپ

  هرچند برای اینکه یک پرس تار یک رهبر  (2005ا،  موجود در مراقبت بهداش ت  امروزه مواجه ش وند )گراس من و والیر 

لاریق مرب ،    (، از لاریق تجار  عم   و در حین کار، از2000،  1ای آکادمیک )فاگینه مهبرناشود بایست  رهبری را در  

عاقمنه اس ت که برای رهبر خو  ش دن، پرس تاران ناظر عم کرد رهبران مجر  خود باش ند،  یا از س ایر لارق یاد بریرد   

ند  برای مثال »زیر س ایه« فرد  اینمافت  فراد دس ت در دس ت کار کنند، بازخورد س ازنده ای از عم کرد خود دریاس ایر    با

یک رهبر به دانش  جویان پرس  تاری این امکان را م  دهد که زمینه س  ازمان را    کاردان بودن، تجربه کردن به همراه

ند، تفکر وس  یر تری بیابند، بطور اثربفش    ارتبا   هوس  عه دبفوب  بفهمند، مهارت های متاکره ای خود را تقویت و ت

(   2005گراس  من، )ش    با دیرران همکاری و مش  ارکت کنند، و توان بفش    و نیرومندش  وند  بفثرور ابرقرار کنند، بط

درگیری ش فص  ، برق ش دن در موقعیت، یادگیری از لاریق تمرین و انجام دادن در مکان های بالین  به همراه یک  

ند که که شف  م  تواند  سته  های بعنوان مهمترین نکته یادگیری تعیین شده اند  آنها همچنین راهبرد ر مجر پرستا

 برای یادگیری رهبری استفاده نماید 

( این ایده که تبدیا ش دن به رهبری اثربفش مس ت زم آن اس ت که فرد منحص ر بودن خود  2002)  توماس  بنیس و

این  برناد  بار وی را منحص ر و وییه م  کندد را مورد تایید مجدد قرار داده انکچیزی   را نش ان دهد یا تعیین کند که چه

ه منحص ر افزایش دهد بطوریکه بتواند رهبری  طیش ف  بایس ت  بطور مداوم رش د کرده و مهارت های خود را در آن ح

 ه باشد تیر داششود که روی سیاسترتاری، عما براساس شواهد، و اجرا و برقراری یافته های جدیدد تأث

ای مدیران خود و کارکنان آینده دار بعنوان  بری  رهبربس یاری از س ازمان های مراقبت بهداش ت  دارای برنامه های  

های رهبری را م  توان بعنوان بفش   از ادامه تحص یا حرفه ای تمام  پرس تاران یاد  د  مهارت  ، م  باش نمدیران آینده

نتیجه رس یده اند که پرس تارانش ان به مهارت های رهبری به اندازه    نبه ای گرفت  بس یاری از س ازمان های حرفه ای

س  نا پرس  تاری س  ط  اول س  ازمان تا  رپی درمان و مراقبت از بیماران نیاز دارند و اینکه هر پرس  تاری از هات  مهار

بیماران بهبود    زاقبت اس رپرس تاران، لازم اس ت رهبران اثربفش   باش ندد ما م  توانیا انتظار داش ته باش یا که برآیند مر

 باشند  هذ داشتفو ن  اشت یابد و پرستاران بطور اثربفش تری روی مراقبت بهد

 خوب ...   چيزهاي   تمامی 

هد تمام  پرس تاران باید به خود بعنوان رهبر بنررند،  د کا خمص ه نم  ش ود  بعمودای رهبری به همین چند مورر

یا مقام رس  م  در س  ازمان    مام  رهبران مدیر نیس  تندند  تبپتیر  بعنوان رهبر عما کنند، چالش های نقش رهبری را

 ماران م  باش ند  به همین دلیایا افراد خا اول مراقبت از بیآنها پرس نا س اده پرس تاری، مربیان و  ز ا  یاریندارند، بس  

قر، و  چه مو ونه،  ر اس ت که همه مدیران رهبر نیس تند  پرس تاران لازم اس ت که پیروان اثربفش   نیز باش ند، بدانند که چ

 
1 Fagin 
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اس  ت که پرس  تاران قادر خواهند ش  د روی   فشربی اثچطوری پیروی کنند  از لاریق تجربه رهبری اثربفش و پیرو

 و آینده مط و  مورد نظر خود را برای حرفه اشان خ ق کنند   تاشتهسیستا مراقبت بهداشت  اثر گ 

آینده دارند را راهنمای ، حمایت، و نقش  ی ایناآندس ته از ما که در محیا کار رهبر هس تیا بایس ت  کس ان  که بر

ابراز و  ریس ک  تیاق لازم برای رهبر ش دن را دارند بایس ت  این نقش را یادبریرند،  اش  و  هوش  تش ویق نمایند  کس ان  که 

  ت پیش بردن دیدگاه و چش ا انداز مورد نظرش ان را بپتیرند، اجازه دهند که اس تعداد و اش تیاق ش ان اقداماتش ان را هدای

 اینها هستند  ازر  بیشتران، خانواده ها، و جامعه ای که به آن خدمت م  کنیا سزاوار بیما کند 

 سئوالات تفکر نقادانه 

 واند رهبر باشد؟چرونه یک پرسنا پرستاری م  ت .1

فرض کنید که اب   از ش یوه انجام کارها در موس س ه خود راض   نیس تید اما جرأت ص حبت و ابراز نظر   .2

ر  د  یدتوانجایرزین را ندارید  آیا این بدین معن  اس   ت که هیچ گاه نم     دیا وهای ب پیش   نهاد راهیا  

 پرستاری رهبر شوید؟

بیش تر ش بیه ها هس تند  آیا   ،ت به رهبران و مدیران بنظر م  رس د که رهبران و پیروان اثربفش نس ب .3

 این ایده صحی  است؟

 ی ي ا م ز آ د و خ سئوالات  

 که:  رگ فرض م  شودر نظریه رهبری مرد بزد .1

 تمام  رهبران مردان بزرگ  هستند    لا

 اع  تعیین م  شود تماجاثت  رهبری براساس ژنتیک و ور   

 رهبران از لابقه کارگر هستند ج   

 ال  و  د  

 ه موقعیت  و شرلا :رینظ .2

 ال   بر این ایده اند که رهبر براساس موقعیت موجود کار صحی  را انجام م  دهد 

بری براس  اس بررس    و ش  ناخت ماهیت وظیفه و انریزه  ص رها خاتیاس   در برگیرنده تعیین    

   باشد تیا ماسن  ای آو اجرپیروان  

 قدام م  باشد ج  دربرگیرنده بررس  وشناخت شرو  و احتمالات دوره ا

 د  براساس این مفهوم است که وییگ  های رهبر بایست  متناس  با موقعیت باشد 
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 تبدی   )دگرگون (:نظریه رهبری   .3

 توسا وارن بنیس ایجاد گردید   1970سا دهه  اوادر     ال

گر در تم ام  ک اره ای  ک ه انج ام م  دهن د م   ک ارکن ان  خود ه دای ت  ه  ب    روان    توان ای  تب دی ا پی

 د باش

ج  ش  اما رهبران  اس  ت که انریزه های بالقوه پیروان را مش  اهده کرده، به دنبال لحاظ کردن  

 باشد  ه کار م پیرو با فرد  آنها و متعهد کردن ک نیازهای برتر

   و جد  

 رهبری ع ا جدید: .4

 واقعه که بطور لابیع  رخ میدهد م  نررد جدید بعنوان یک    ه گادید  ال   به رهبری از

 ات، بیولوژی، و شیم  م  باشد س اخمقی   براسا

 ج  دربرگیرنده رهبری براساس موقعیت م  باشد 

 باشد   دربرگیرنده شیوه رهبری عدم مداخ ه م د  

 ه م  کنند:ادتفر اس( ادعا کردند که رهبران از شیوه های رهبری زی1995کوزس و پاسنر ) .5

 به چالش کشیدن وضعیت موجودال   

 ا اندازی مشترد   القای دیدگاه و چش

 دیرران برای اقدام فعال بجای اقدام انفعال ج  تقویت  

 قد  تمام  موارد فو 

 ده است:یین کرهبر تع( وظای  زیر را برای ر1990گاردنر ) .6

 ن هاآ  دهمایننماینده گروه بودن توسا صحبت کردن به عنوان نال   

خویش را به دیرران الق ا    اقدام بعنوان یک س   مبول بص   ورت  که ارزش های گروه و اهداک  

 نماید 

 ج  انریزش و پیشبرد نررش های مثبت

 فوقد  تمام  موارد  
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 ف  کرده است:یر مششکا ز( انواع پیروان را به 1992،  1998ک   ) .7

 ال   پیروان گوسفند یا افراد »ب ه قربان« گو 

 حرکن مناویرپ   

 ج  پیروان اثربفش یا نمونه

 د  همه موارد فوق

 ( انواع پیروان را به صورت زیر توصی  کرده اند:1998اخ، و پوتر )پیتمن، روزنب .8

 لانه درگیر نم  شوند ا فعاند امآنچه که به آنها گفته شود را انجام م  ده ال   زیردستان  که

ش  نحو احس   ن انج ام م  دهن د ام ا م ای ا ب ه چ ال  هب  را       همی اران  ک ه حم ای ت گر، درگیر، و ک ار

 رهبر نیستند کشیدن ایده ها و نظرات  

 ج  سیاستمداران که بازخورد مثبت داده و از رهبر حمایت م  کنند 

 ام  موارد فوقد  تم

 ند از:رده است که عبارتیین کبر تعگاردنر چندین خصیصه برای ره .9

 ند تسان هال   حائز سرزندگ  جسم  و انرژی و تو 

    با هوش هستند و قضاوت خوب  دارند 

   کنند ج  نیاز پیروان را درد م

 د  همه موارد فوق 

 هستند:وارن بنیس ادعا کرد که رهبران دارای صمحیت های زیر  .10

درگیر با رهبر    دارند که با اهداک افراد  مش فص    و هدکال   چش ا انداز و دیدگاه روش ن  داش ته 

 مشترد م  باشند 

 ش نکنند افراد در مورد اصا مط   کار تتکر دهد تا واقعیت کار را فرامو     بهتسایب   

 ا را شناسای  و قدر نهد  ج  بایست  برای سایر افراد حکا مرب  داشته و ایده ها و پیشرفت های آنه 

 د  تمام  موارد فوق
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