
پژوهشیمقاله 
رفسنجانکیمجله دانشگاه علوم پزش

307-1396،322تیر، 16دوره
ت اجتماعی با نگرش افراد شمال یستگی فرهنگی، سلامت و حمایبررسی ارتباط شا

انجی شجاعت اخلاقیی: نقش م1395غرب کشور نسبت به اهداي عضو در سال 

3لیی، رضا اسماع2انیقتیمنصور حق، 1لطفعلی خانی

28/3/96پذیرش مقاله:27/3/96دریافت اصلاحیه از نویسنده:21/12/95ارسال مقاله به نویسنده جهت اصلاح:14/12/95دریافت مقاله:

چکیده
نقش اهداي عضو يسازفرهنگدر و شجاعت اخلاقییاجتماعتیسلامت و حما،یفرهنگیستگیشازمینه و هدف:

ياهدانسبت بهنگرشبایاجتماعتیسلامت و حما،یفرهنگیستگیشان ارتباطییتعهدفاین مطالعه با . دارنداساسی 
.شجاعت اخلاقی انجام گرفته استگريیانجیمباعضو

افراد داراي کارت اهداي عضو ازنفر369بر رويی مبتنی بر مدل معادلات ساختاريفیتوص،روش پژوهش:هاروشمواد و 
یريگنمونهکه به روش1395در سال جان شرقی و غربی) یل و آذربایرب کشور (زنجان، اردبغشماليهااستانساکن در 

، IzvorniوTihanaنگرش به اهداي عضونامهپرسشاطلاعات از يآورجمع. براي تصادفی ساده انتخاب شدند، انجام گردید
یاجتماعتیحمااسیمق، Keyesی عسلامت اجتمانامهپرسش، WatsonوPerngفرهنگی هايیستگیشانامهپرسش

Ghasmipor وJahanbakhsh Ganje شجاعت اخلاقیاس یمقوSekerkaب یها با استفاده از ضراستفاده شد. داده
.شدندل یتحلBootstrapو Pearsonهمبستگی 

،)r ،044/0=p=15/0(ستگی فرهنگی یشاهايریم متغیمستقارتباط حاکی از برازش مناسب مدل بوده وهایافته: هایافته
) با β،019/0=p=22/0(و شجاعت اخلاقی)β ،049/0=p=13/0(ت اجتماعیی)، حماβ ،001/0=p=62/0(سلامت اجتماعی
)، سلامت β ،001/0=p=25/0(ستگی فرهنگییشایرمستقیمغبه دست آمد. ارتباطمعنادار اهداي عضو نگرش نسبت به

بودند.ر امعنادشجاعت اخلاقی گريیانجیمبا )β ،002/0=p=23/0تماعی(ت اجی) و حماβ ،001/0=p=25/0(اجتماعی
ت ی، سلامت اجتماعی، حماستگی فرهنگییشاتیرسد با تقوبه نظر مین مطالعه یاهايیافتهبا توجه به :گیريیجهنت

اهداي عضو را نسبت به نگرش مثبت افراد توانیمفردي و گروهی، يهاآموزشاجتماعی و شجاعت اخلاقی از طریق 
پیوند عضو را برطرف نمود.ش داد و نیازمنديیافزا

شجاعت اخلاقی، نگرش، اهداي عضو، ت اجتماعییستگی فرهنگی، سلامت اجتماعی، حمایشا: يدیلکيهاواژه

نرایا، دهاقان،دهاقانواحد آزاد اسلامیدانشگاه ، شناسیدانشجوي دکتري جامعه-1
رانیاآزاد اسلامی واحد دهاقان، دهاقان، دانشگاه شناسی، ار گروه آموزشی جامعهیدانشمسئول) سندهی(نو-2

Mansour_haghighatian@yahoo.com، پست الکترونیکی: 031-53337311، دور نگار: 031-53337311تلفن: 
رانیاآزاد اسلامی واحد خوراسگان، خوراسگان، دانشگاهشناسی، جامعهار گروه آموزشی یاستاد-3
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مقدمه
-قبل در محافل علمیهامدتوند اعضاي انسانی از یپ

ک یش از یدر حال حاضر ب.اجتماعی مطرح بوده است
مندبهرهوند عضو ین نفر در جهان از درمان پمیلیو

کا حدود یکشور آمر]. طبق آمار منتشره در1[باشندیم
نفر در انتظار 18000،هیافت قرنیدرمنتظرنفر 5000

باشندیمقلب افت یازمند درینفر ن1800ه ویافت کلیدر
افتدیمهزار مرگ مغزي اتفاق 8تا 5سالانه در ایران. ]2[

ء اهداآنان به بیماران نیازمندان درصد10ضو عکه فقط
بیماران نیازمند نفر از 10تا 7روزانه کهدرحالی، شودیم

و ]3[کنندیمفوت یازموردنبه علت عدم دریافت عضو 
اشاره عضوبه نیازمندي بیماران به پیونداً، مرتبهارسانه

ناشی از عوامل تواندیم. موضوع اهداي عضو ]4[دارند 
Cultural(عدد فرهنگی، از جمله شایستگی فرهنگی مت

competence ( تواناییباشد و شایستگی فرهنگی را
مختلفيهافرهنگداراي افرادبامؤثرارتباطبرقراري
RaffyوMiguelدر این زمینه مطالعه ].5[اندکردهتعریف 

صلاحیت فرهنگی داوطلبان اهداي عضو در نشان داد که 
ینهمچن].6[بیشتر از سایر افراد بوده است کشور کانادا

اقدام به آموزش اهداي عضو،سازيفرهنگدر ایتالیا براي 
.]7[اندنمودهدانش آموزاندر بینشایستگی فرهنگی 

تحقیق دیگر در جنوب غربی کشور نیجریه، نشان داد که 
به گرایش بین شایستگی فرهنگی کارکنان بهداشت و

اما در ،]8[وجود دارد يداریمعنرابطه عضوياهدا
ارتباطی بین شایستگی فرهنگی و اهداي Joanneپژوهش 

]9[کلیه در کشور آمریکا مشاهده نشد 

اهداي عضو علاوه بر عامل شایستگی فرایندهمچنین
یر ثأتسلامت اجتماعی همعامل از تواندیمفرهنگی، 

از سلامت است که به يبعدیسلامت اجتماعپذیرد. 
بین ابعاد ]. 10- 11[اشاره دارد یروابط اجتماعتیفیک

سلامت اجتماعی و میزان دریافت کارت اهداي عضو رابطه 
در بحث سلامت یسازمان بهداشت جهان.]12[وجود دارد 

ادییاجتماعخونعنوانبهخون ياز اهدایاجتماع
در همکارانوSmithبر اساس مطالعه. ]13[کندیم

به بیماري ایدز مانع ابتلاخطر از ترسدانشگاه کلمبیا، 
.]14[در اهداي خون بود دانشجویان مشارکت اجتماعی 

علاوه بر متغیرهاي شایستگی فرهنگی و سلامت 
بر میزان تواندیمنیز یت اجتماعیحمااجتماعی، متغیر 

نگرش افراد نسبت به اهداي عضو نقش داشته باشد. 
مراقبت، ت،از محبيزان برخورداریمحمایت اجتماعی، 

ازآنجاکه. ]15[استو اطرافیانخانوادهاز طرفاحترام
سرپرست خانواده يمرگ مغزمبتلا به افراد بعضی از 

عضو اهداءکنندگانلذا حمایت اجتماعی و مالی از هستند،
نشان داد Kumar. مطالعه ]16[رسدیمضروري به نظر 

اي در کشور هند بريماران مرگ مغزیبيهاخانوادهکه 
و]17[نیازمند حمایت عاطفی بودند عضو، ياهداپذیرش 

در کشور تایوان ارتباط حمایت اجتماعی و آمادگی براي 
اما در پیوند کبد ؛ ]18[به دست آمد داریمعناهداي عضو 

، با وجود حمایت ءافراد به علت ترس از عواقب اهدا
.]19[اجتماعی نگرش مثبتی نسبت به اهداي آن نداشتند

ياواسطهاهداف دیگر مطالعه حاضر، بررسی نقش از 
سلامت،یفرهنگیستگیشاشجاعت اخلاقی در ارتباط با 

و نگرش نسبت به اهداي عضو یاجتماعتیحمااجتماعی،
اصولینهزمدر پایداررا تعهدیاخلاقشجاعتبوده است.
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اندکرده، تعریف بالقوهخطراتوجودرغمیعلیاخلاق
شتري یل بیمند به شجاعت اخلاقی، تما. افراد توان]20[

به بیماران نیازمند اهداي عضو، در رسانیکمکبراي 
اصولمواقعبعضی. در]21[اجتماعی داشتند يهاشبکه

پیوندمانع)اهداءکنندگانبهرسانیآسیباخلاقی (عدم 
.]22[شودیمعضو

نگرش نسبت به اهداي عضو، نقش فراینددر ازآنجاکه
اجتماعی و فرهنگی زیادي مورد بررسی قرار هايمؤلفه

غیرمستقیماما ارتباط مستقیم و ،]23[گرفته است 
شایستگی فرهنگی، سلامت اجتماعی، حمایت هايمؤلفه

اجتماعی و شجاعت اخلاقی با نگرش نسبت به اهداي عضو 
کشور، کمتر مورد بررسی غربشمالدر خصوصاًدر ایران 

ش یبا وجود افزااز طرفی و ]23-25[استقرار گرفته
وند عضو یازمندي به پیزان نیامکانات و خدمات درمانی، م

با توجه به و ]24[یابدیمش یافزاروزروزبهران یدر ا
اهمیت رفع مشکل کمبود عضو سالم و کاهش آلام 

ستگی ین ارتباط شاییبا هدف تعبیماران، پژوهشی
به ت اجتماعی با نگرش نسبت یفرهنگی، سلامت و حما

اجراشجاعت اخلاقی طراحی و گريیانجیماهداي عضو با 
شد.

هاروشمواد و 
یابیمدلو مبتنی بر یفیحاضر توصروش پژوهش

محقق به دنبال بررسی کهییازآنجامعادلات ساختاري بود. 
ن مدل نگرش نسبت ییانجی در تبیر میمتغياواسطهنقش 

داد بود به رهاي برونیبه اهداي عضو با استفاده از متغ
.]26[ن خاطر از روش معادلات ساختاري استفاده شد یهم

افراد ساکن در پژوهش حاضر را يجامعه آمار
جان یل، آذربایغرب کشور (زنجان، اردبشماليهااستان

اهداي پروندهيدارا1395شرقی و غربی) که در سال 
.دادیملیتشکبودند،عضويکارت اهداعضو و

و با استفاده از رها یتعداد متغ، ژوهشبا توجه به طرح پ

، که مقدار فرمول کوکران
(تعداد کل جامعه =9350Nپارامترهاي موجود در فرمول، 

(احتمال وجود نگرش به اهداي عضو)، =5/0Pآماري)، 
96/1Z=) مقدار متغیر نرمال واحد استاندارد، در سطح

ه ) بودند کمقدار اشتباه مجاز(d=05/0) و 95/0اطمینان 
براي گزینش اعضاي نفر نمونه تعیین شد. 369تعداد 
يهااستانمسئولین علوم پزشکی بهمراجعهبانمونه 
افراد داراي ياعضاازلیستی،آنانازاجازهکسبومذکور

شماره369تعدادادامه،در. گردیدتهیهکارت اهداي عضو 
) یکشقرعهتصادفی (از طریق صورتبه9350تا1بین
ان محقق،مشخص شدن نمونه آماريپس از اب شد. انتخ

ا در محل سکونت یدر محل کار ،آنهابا درج مشخصات
(در مورد آنهاهیو توجظرحاضر شده، بعد از جلب نافراد

حات لازم را دادند و ذکر کردند یهدف و روش مطالعه، توض
ري یثتأابی آنان یدر ارزشمشارکتکه مشارکت و عدم 

کاملاً محرمانه خواهد بود)آنهايهااسخپنخواهد داشت و 
9ورا تکمیل نمودندهانامهپرسشخودگزارشی طریقاز

توأم با یدهپاسخا یل ناقص بودن و یبه دلنامهپاسخ
360يج بر رویل نتاینار گذاشته شد و تحلکدقتییب

ورود كانجام گرفت. تنها ملاماندهیباقنامهپاسخمجموعه 
بوده و پژوهشگرانل همکاري با یتن تمابه پژوهش، داش
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ل همکاري باعث خروج نمونه از مطالعه ینداشتن تما
.شدیم

نگرش نامهپرسشپژوهش،ایندرکاررفتهبهيابزارها
نامهپرسش، Izvorniو Tihanaبه اهداي عضو 

نامهپرسش،WatsonوPerngفرهنگی هايیستگیشا
یاجتماعتیحمااسیمق، Keyesی سلامت اجتماع

Ghasmipor وJahanbakhsh Ganje شجاعت اس یمقو
دموگرافیکمشخصاتهمچنینبود، Sekerkaاخلاقی

يسطح تحصیلات براجنسیت، محل سکونت وسن،مانند
ثبت گردید.هانمونهکلیه

نامهپرسشنگرش به اهداي عضو: این نامهپرسش
رزیابی امنظوربه2002در سال Izvorniو Tihanaتوسط

شده استیطراحکلی نگرش افراد نسبت به اهداي عضو 
در مقیاس ،ايینهگز5سؤال14مذکورنامهپرسش]. 27[

= 3، نظرمیب= 2= مخالفم، 1، مخالفمیلیخ= 0(لیکرت
که میزان تمایل، عدم دارد)موافقمیلیخ= 4موافقم و 

فواید و عواقب اهداي عضوبه تمایل و آگاهی فرد را نسبت 
م،یستقمصورتبهسؤالاتيگذارنمره. گیردیماندازه 

گذارينمرهاما؛است4و 0،1،2،3صورتبهیعنی
یعنیمعکوس، صورتبه14و 13، 10، 8، 4، 2سؤالات

نامهپرسشحداقل نمره . باشدیم0و4،3،2،1صورتبه
و عدم تمایل فرد نسبت به اهداي عضو) عدد صفر (نشانگر 

تمایل زیاد (نشانگر 56عدد نامهپرسشر نمره حداکث
نیاییسنجش روا. براياست) نسبت به اهداي عضو

استفاده شده که ییمحتوایی، از شاخص روانامهپرسش
يدر حوزه اهدانظرصاحبمتخصص و 6آن توسط ییروا

با استفاده از اسیمقنیاییایشده است و پاتأییدعضو 
به يروه پزشکان و افراد عادکرونباخ در گيآلفابیضر

در ایران، ].27[دست آمده استه ب81/0و 79/0بیترت
مقیاس نگرش نسبت به اهداي عضو نخستین بار توسط 

Khani ییایپاو همکاران ترجمه شد. در مطالعه مذکور
کرونباخ و روش يآلفابیبا استفاده ضرنامهپرسش

و 80/0بیترتبه آنهازانیکه مهشدیبررسيسازمهیدون
].28[است هدست آمده ب82/0

توسطنامهپرسشاینستگی فرهنگی:یاس شایمق
PerngوWatson20شاملوشدطراحی2012سالدر

و هاتفاوتکه میزان آگاهی افراد را نسبت به استگویه
را آنهابین فرهنگی و نیز تمایل و عدم تمایليهاشباهت

اندازه هایتقومو هافرهنگسایر نسبت به ارتباط با افراد 
يادرجهپنج. مقیاس شایستگی فرهنگی در سطح دنگیریم

=نظري ندارم، 3=مخالفم، 2مخالفم، =کاملا1ًلیکرت (
گذارينمرهوهیشالبته؛استموافقم) =کاملا5ً=موافقم و 4

. باشدیممعکوس20و 19، 18، 3شماره سؤالاتدر مورد 
نمره کمتر نامهپرسشبراي کل شدهانجامبنديیمتقسدر
شایستگی 33- 57شایستگی فرهنگی ضعیف، نمره 32از 

شایستگی قوي را 58فرهنگی متوسط و نمره بالاتر از 
بعد طراحی شده است: 3درنامهپرسش. این دهدیمنشان 

دهنده ) نشان5فرهنگی حداقل نمره (نمره مهارتدر بعد 
یانگرنما) 25مره (نمره فرهنگی ضعیف و حداکثر نمهارت
فرهنگی حداقل و فرهنگی قوي؛ در بعد دانشمهارت

دانش یانگربکه است50و 10حداکثر نمره به ترتیب 
مقیاس بعدي . خردهباشندیمفرهنگی ضعیف و قوي 

فرهنگی است که حداقل نمره (نمره ، حساسیتنامهپرسش
حساسیت فرهنگی پایین و حداکثر نمرهکنندهیانب) 5

حساسیت فرهنگی قوي فرد نسبت دهندهنشان) 25(نمره 
نامهپرسش. در ایران این ]29[استهافرهنگبه سایر 
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شد،برگرداندهفارسیبهمجربمترجمنفرتوسط دو
نامهپرسشازواحدي، نسخههاترجمهادغام باسپس
اعتبارخبرهکارشناس5از با استفاده.گردیدتهیهفارسی

گردید. سپسواقعموردقبولشد و سنجیدهارابزمحتواي
آلفاينفر آزمودنی،349توسط نامهپرسشتکمیلبا

به 86/0و پایایی، درونیساختارارزیابیمنظوربهکرونباخ
بررسی پایایی منظوربه. در این مطالعه هم ]23[دست آمد 

، ضریب آلفاي کرونباخ و بازآزمایی به ترتیب نامهپرسش
به دست آمد.84/0و 83/0

سلامت نامهپرسشی:سلامت اجتماعنامهپرسش
يداراطراحی کرده و1998در سال Keyesاجتماعی را 

ی سلامت اجتماعزانیمآنسؤالات که استسؤال 20
. ]11[دهندیممورد بررسی قرار ابعاد مختلفافراد را در 

از نوعسلامت اجتماعینامهپرسشییپاسخگوفیط
=کاملا1ًاز نهیمربوط به هر گزازیه که امتبودکرتیل

=کاملا5ً=موافقم و 4=نظري ندارم، 3=مخالفم، 2مخالفم، 
، 16، 15، 14، 13، 7، 6، 5، 3سؤالاتو در استموافقم

ابعاد .باشدیممعکوسگذارينمره20و 19، 18، 17
ی اجتماعی یشکوفامقیاس خرده:ازاندعبارتنامهپرسش

سؤالاتی (اجتماعیهمبستگمقیاس ، خرده)1-4سؤالات (
)، 8- 10سؤالات ی (انسجام اجتماعمقیاس )، خرده7-5

) و11-15سؤالات ی (اجتماعرشیپذمقیاس خرده
). حداقل 16- 20سؤالات ی (مشارکت اجتماعمقیاس خرده

)، 4شکوفایی اجتماعی (نمره مقیاس خردهنمره در
و حداکثر نمره استشکوفایی اجتماعی پاییندهندهنشان

و حداقل دارد)، نشان از شکوفایی اجتماعی بالا 20(نمره 
)، 2همبستگی اجتماعی (نمره مقیاس خردهنمره

همبستگی اجتماعی ضعیف و حداکثر نمره کنندهیانب

. کندیم)، همبستگی اجتماعی قوي را بیان 10(نمره 
انسجام مقیاس خردهحداقل و حداکثر نمرههمچنین

انسجام هنشانبوده که 15و 3ه ترتیب نمره اجتماعی ب
پذیرش مقیاس خرده. درباشندیماجتماعی پایین و بالا 

بود 25و 5اجتماعی کمترین و بیشترین نمره به ترتیب 
. حداقل استپذیرش اجتماعی پایین و بالا یانگرنماکه 
نشانگر)، 5مشارکت اجتماعی (نمره مقیاس خردهنمره

)، 25عیف و حداکثر نمره آن (نمره مشارکت اجتماعی ض
حداقل همچنینمشارکت اجتماعی قوي فرد است. نشانگر

باشدیم100و حداکثر آن 20اس ین مقینمره کل در ا
فرد و کسب پایینازیامتکه کسب حداقل نمره نشانگر

ي فرد در متغیر بالاامتیاز دهندهنشاننمره حداکثر 
و Banifatmeعهمطال. در ]11[استسلامت اجتماعی 

یدرونیابزار از همساننیاییایپایبررسيبراهمکاران
اسیکل مقيبراي کرونباخآلفاضریبکهشدهاستفاده 

مشارکت، هايیاسمقاز خردهکیهر يو برا78/0
به انسجام، پذیرش، همبستگی و شکوفایی اجتماعی 

که 77/0و84/0،79/0،80/0،78/0عبارت بود از بیترت
برخوردار است. یمطلوبییایابزار از پانیادهدیمشانن

د یتوسط اساتنامهپرسشنیاییمحتواییرواهمچنین
قرار گرفته استتأییدموردمتخصص در حوزه پژوهش 

]30[.
مقیاس حمایت اجتماعی : یاجتماعتیحمااسیمق

با مطالعه Jahanbakhsh GanjeوGhasmiporتوسط
در حوزه حمایت اجتماعی طراحی تهیافانجاميهاپژوهش

اسیدر مقگویه و 16شامل نامهپرسشن ی. ا]31[شد 
=نظري 3=مخالفم، 2مخالفم، =کاملا1ً(کرتیليادرجهپنج

که شده استیطراحموافقم)=کاملا5ً=موافقم و 4ندارم، 
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دریافتی فرد را از طرف خانواده و هايیتحمامیزان 
از: اندعبارتنامهپرسشابعاد .گیرندیماطرافیان اندازه 

بعد ابزاري )، ب)1-6سؤالات ی (اجتماعتیحما)الف
حداقل). 16- 12سؤالات) و بعد اطلاعاتی (7- 11سؤالات (

16به ترتیبنامهپرسشو حداکثر نمره دریافتی براي کل 
نمایانگر دریافت حمایت اجتماعی ترتیب بهکه است80و 

(نشانه 5عاطفی حداقل نمره بعد ر . دباشندیمبالا و پایین 
دهندهنشان(25نمره حمایت عاطفی پایین) و حداکثر

5)، در بعد ابزاري حداقل نمره استحمایت عاطفی بالا 
(بیانگر 25(بیانگر حمایت ابزاري پایین) و حداکثر نمره 

5حمایت ابزاري بالا) و در بعد اطلاعاتی حداقل نمره 
25ضعیف) و حداکثر نمره (نشانگر حمایت اطلاعاتی 

(نشانگر حمایت اطلاعاتی قوي) است.
از نوع اعتبار ییمحتواییروامذکورنامهپرسشدر 

در کرونباخ يروش آلفاقیآن از طرییایبوده و پايصور
تیحماو 82/0يابزارتی، حما81/0یعاطفتیحمابعد

ن مطالعه یدر ا].31[است هبه دست آمد85/0یاطلاعات
83/0زان یبه ميسازیمهدونروش با نامهپرسشی یایپانیز

نفر کارشناس پژوهشی 5ی آن توسط یبه دست آمد و روا
قرار گرفت.تأیید مورد 

شجاعت نامهپرسش: یشجاعت اخلاقنامهپرسش
اندکردهطراحی 2009در و همکاران Sekerkaاخلاقی را
زان مینامهپرسشسؤالات . ]32[استگویه 15و داراي 

وجود رغمیعل،یاخلاقفرد را نسبت به اصولیبنديپا
که ابعاد گیرندیماندازه بیرونی فشارهايدرونی ونیازهاي 

چندگانه، يهاارزش، یاخلاقاز:اندعبارتآن گانهپنج
هر .یت و هدف اخلاقیفراتر از ظرفیحرکتد،یتحمل تهد
رست هرگز د=1(يادرجه5اس یبا مقگویه3بعد داراي 

=درست است و 4، دانمینم=3=درست نیست، 2، ستین
نمره حداقل. شوندیمدهی، نمره )شه درست استیهم=5

(نشانه شجاعت اخلاقی پایین) 15عددنامهپرسشدر کل 
)شجاعت اخلاقی بالادهنده(نشان75نمره عدد و حداکثر

نشان از امتیاز اخلاقی 3نمره ،یعامل اخلاق. در است
عامل در دارد.نشان از امتیاز اخلاقی بالا15نمره پایین و 

و هاارزشبه پایبنديعدم 3نمره ،چندگانهيهاارزش
بعد در مورد . دهدیمرا نشان هاارزشبه پایبندي15نمره 

تحمل ناتوانی فرد در دهندهنشان3نمره ،دیتحمل تهد
تحمل توانایی بالاي فرد در حاکی از 15و نمره دیتهد
نمره حداقل ،تیفراتر از ظرفیحرکتبعددر . استدیدته
فراتر از یحرکتامتیاز پایین فرد در بعد دهندهنشان3

امتیاز بالاي فرد در دهندهنشان15و نمره حداکثر ت یظرف
هدف بعداست و سرانجام، در تیفراتر از ظرفیحرکتبعد 

ر امتیاز پایین فرد ددهندهنشان3نمره حداقل ،یخلاقا
امتیاز بالاي فرد دهندهنشان15بعد و نمره حداکثر این 

بیضرارانکهموSekerkaاست. یخلاقاهدف در بعد 
دررا94/0ی یی باز آزمایایب پایو ضر92/0رونباخکيآلفا
اندکردهگزارشاسیمقنیايبراياچهارهفتهدورهیک

ییایپاو همکاران Mohammadiمطالعهدر.]32[
نفر از30نمونهحجمشجاعت اخلاقی بامهناپرسش

محاسبه شده 85/0زان آلفاي کرونباخ یپرستاران به م
د مورد ینفر اسات10توسط زیننامهپرسشی یاست و روا

.]33[قرار گرفته است تأیید
نسخه SPSSيآمارافزارنرمازاستفادهباهادادهلیتحل

یستنباطاویفیتوصسطحدودر22نسخه AMOSو 22
ونیانگیمرینظییهاآمارهازیفیتوصدر سطحشد.انجام

آزمونازیاستنباطسطحدرومعیار استفاده شدانحراف
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يبراهمچنینشد. گرفتهبهرهPearsonیآماري همبستگ
شایستگی فرهنگی، یرمستقیمغمستقیم و ین ارتباطیتع

سلامت و حمایت اجتماعی و شجاعت اخلاقی با نگرش 
يساختارمعادلاتیابیمدلازراد نسبت به اهداي عضواف

سطح.گردیداستفادهAMOSيآمارافزارنرمبر اساس
مدل نظري .در نظر گرفته شد05/0هاآزموندريمعنادار

ترسیم شده است.1مطالعه در نمودار شماره 

1395فراد شمال غرب کشور نسبت به اهداي عضو بر اساس متغیرهاي برونداد در سال انگرش نظري ارتباط مدل- 1نمودار

جینتا
مرد 213، نفر360پژوهش حاضر شامل يآمارنمونه

) بود. میزان تحصیلات افراد %9/41زن (147) و 1/59%(
نفر 49، تریینپا) دیپلم و %4/29نفر (106نمونه، 

نفر 45) لیسانس، %7/22نفر (82، دیپلمفوق) 6/13%(
) دکتري بودند.%6/21نفر (78و لیسانسفوق) 5/12%(

سال قرار داشتند. 63تا 18گروه نمونه، در دامنه سنی 
سال و انحراف معیار آن 15/39میانگین سنی افراد نمونه، 

میانگین، انحراف معیار، حداقل و حداکثر .سال بود27/4
.)1ه است (جدول آمد1در جدول شماره هایاسمقنمره

1395در افراد شمال غرب کشور در سال هااسیمقتوصیفی نمره يهاشاخص- 1جدول 

حداکثرحداقلنیانگیم±ار یانحراف معهااسیمق

اهداي عضونگرش نسبت به 
ستگی فرهنگییشا

سلامت اجتماعی
ت اجتماعییحما

شجاعت اخلاقی

34/6±46/50
51/3±56/64
48/1±04/62
44/3±07/58
54/2±12/53

14
20
23
13
17

70
100
94
54
75

حمایت اجتماعی

شجاعت اخلاقی
سلامت اجتماعی

شایستگی فرهنگی

نگرش به اهداي عضو

E2E1
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یهمبستگبررسی ارتباط متغیرها از آزمون منظوربه
Pearson ر ین متغیباستفاده شد. نتایج نشان داد که

ستگی یر شایبا متغاهداي عضونسبت به افرادنگرش
سلامت اجتماعی )، r،001/0<P=586/0فرهنگی (

)607/0=r،001/0<P(،ت اجتماعی یحما)650/0=r،
001/0<P ( و شجاعت اخلاقی)526/0=r،001/0<P(

گر نمره یدعبارتبهوجود دارد. يداریمعنابط مثبت و ور
ستگی یکه از شاافراديدر نسبت به اهداي عضو نگرش 

ت اجتماعی و شجاعت یسلامت اجتماعی، حمافرهنگی، 
(جدول شتر بوده استیب،ی برخوردار بودندیبالااخلاقی 

2(.

با متغیر نگرش ت اجتماعی و شجاعت اخلاقییسلامت اجتماعی، حما، ستگی فرهنگییشامتغیرهاي ن یبPearsonیب همبستگیضرا- 2جدول 
1395افراد شمال غرب کشور نسبت به اهداي عضو در سال 

12345متغیر

ستگی فرهنگییشا-1

سلامت اجتماعی-2

اجتماعیت یحما-3

شجاعت اخلاقی-4

اهداي عضو-5

1

399/0r=

P<001/0

434/0r=

001/0
P<

581/0r=

P<001/0

586/0r=

P<001/0

1

555/0r=

P<001/0

478/0r=

P<001/0

607/0r=

P<001/0

1

622/0r=

P<001/0

650/0r=

P<001/0

1

526/0r=

P<001/0
1

یستگیشابررسی ارتباط مستقیم متغیرهايمنظوربه
و شجاعت اخلاقی بایاجتماعتیسلامت و حما،یفرهنگ

نگرش افراد نسبت به اهداي عضو، از معادلات ساختاري 
که ارتباطاستفاده شده است. نتایج حاکی از آن است

، r=15/0(ستگی فرهنگی یشاهايریم متغیمستق

044/0<p(،سلامت اجتماعی)62/0=r ،001/0<p ،(
و شجاعت اخلاقی)r ،049/0<p=13/0(ت اجتماعییحما

)22/0=r،019/0<p اهداي عضو نگرش نسبت به) با
ر یانس متغیاز وار%68در مجموع است.داریمعنمثبت و 

از نسبت به اهداي عضوکشورشمال غربافراد نگرش
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).2(نمودارن شده استییمدل پژوهش تببرونداد رهاي یق متغیطر

1395افراد شمال غرب کشور نسبت به اهداي عضو در سال نگرشي برونداد با رهایمتغغیرمستقیمم و یمستقنهایی ارتباطمدل- 2نمودار

شجاعت اخلاقی

حمایت اجتماعی

مؤلفه پذیرش اجتماعی

انسجام اجتماعیمؤلفه

مشارکت اجتماعیمؤلفه

جتماعیاشکوفایی مؤلفه

نگرش به اهداي عضو

شایستگی فرهنگی

تحمل تهدیدمؤلفه حرکتی فراتر از ظرفیتمؤلفه هدف اخلاقیمؤلفه

اعیاجتمهمبستگی اجتماعیمؤلفه

حمایت عاطفیمؤلفه

حمایت ابزاريمؤلفه

حمایت اطلاعاتؤلفهم

مهارت فرهنگیمؤلفه

دانش فرهنگیمؤلفه

حساسیت فرهنگیمؤلفه

سلامت اجتماعی

E12 E13 E14

E15

E16

E17

E11

E100
1

E91

E81

E71

E61

E51

E41

E31

E21

E11

E18

23/0

47/0
38/0

55/0

45/0

29/0

31/0

29/0

96/0

47/0

24/0

58/0

13/0

25/0

25/0 15/0

57/0 33/0 46/0

22/0

62/0

49/0

57/0

68/0

عامل اخلاقیمؤلفهي چندگانههاارزشمؤلفه
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نسبت یژهوبهبرازندگیشاخصبهتوجهبابرازش:آزمون
قبولقابل(مقدار 49/1آزادي برابر با درجهبهکايمجذور

Comparative Fit)ايیسهمقاشاخص برازش ) و 3-1

Index) برازش (ییکوینشاخص،96/0برابرGoodness of

fitindex یافتهیلتعدشاخص نیکویی برازش ،91/0) برابر
(Adjusted Goodness of Fit Index) و 98/0مساوي با

Normed)یبرازندگشدهنرمشاخص Fit Index) برابر با
يهاشاخصدر 90/0مقادیر بیشتر ازکه باشدیم93/0

همچنین.استبرازندگی مدلگرو نشانقبولقابلمذکور 
(Root Meanمجذور میانگین مربعات خطاي تقریب 

(Square Error of Approximation; که 05/0برابر با
نشانگر برازش مناسب مدل است 08/0از ترکوچکمقادیر 

نهر حجم نمویتحت تأثکاملا²χًهآمارازآنجاکه. ]34[

است،ادیزقیحقتنیادرنمونهحجمواستموردمطالعه
ملاك مناسبی براي قضاوت ²χمعناداريعدمایمعناداري

.]26-34[باشدینمدر مورد مدل 
متغیرهايبررسی ارتباط غیرمستقیم منظوربه

با نگرش یاجتماعتیسلامت و حما،یفرهنگیستگیشا
متغیر شجاعت گريیانجیمافراد نسبت به اهداي عضو با 

که نتایج حاکی استفاده شد Bootstrapاخلاقی از آزمون 
بودن ارتباط غیرمستقیم شایستگی فرهنگی داریمعناز 

)25/0=β ،001/0=p) 25/0)، سلامت اجتماعی=β ،
001/0=p) 23/0) و حمایت اجتماعی=β ،002/0=p با (

متغیر شجاعت گريیانجیمنگرش به اهداي عضو به 
).3(جدول باشندیماخلاقی 

و نگرش افراد شمال غرب کشور نسبت به اهداي عضو در سال متغیرهاي بروندادیرمستقیمغرهاي یبراي آزمون مسBootstrapج ینتا- 3جدول 
1395

اطمینان حد 
95/0 مقدار 

P

خطاي 
استاندارد

سوگ
ريی
Bootstr

ap
دا

ده حد رهایمس
پایین

حد
بالا

12/0

14/0

17/0

20/
0

29/
0

48/
0

001/0

001/0

002/0

03/0

05/0

066/0

008/0
-

004/0
-

007/0
-

25/0

25/0

23/0

3
7/0

3
5/0

3
8/0

شجاعت یفرهنگیستگیشا-1
اهداي عضواخلاقی

شجاعت یاجتماعسلامت-2
اهداي عضواخلاقی

شجاعت ←یاجتماعتیحما-3
اهداي عضو←اخلاقی

بحث
باستگی فرهنگی یر شاینشان داد که متغنتایج مطالعه

يداریمعنرابطه مثبت و اهداي عضورش نسبت به نگ

است با نتیجه مطالعههمسو آمدهدستبهافته یدارد. 
Miguel وRaffy داوطلبان اهداي عضو در که نشان دادند

.]6[از صلاحیت فرهنگی بیشتري برخوردار بودندکانادا
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Campinha-Bacoteبا پژوهشهمچنیننتایج این مطالعه 

اهداي عضو،سازيفرهنگبراي نشان دادهکدر ایتالیا
دانش آموزان آموزش در بینشایستگی فرهنگی لازم است
که نشان داد بین Colomboتحقیق و نیز با ]7[داده شود

يبه اهداگرایش شایستگی فرهنگی کارکنان بهداشت و
اما ؛ همخوانی دارد،]8[وجود دارد يداریمعنرابطه عضو

ه نشان داد ارتباط شایستگی فرهنگی کJoanneپژوهش با 
همسو ،]9[یستنداریمعنو اهداي کلیه در کشور آمریکا 

تغییرستگی فرهنگی در یگفت که شاتوانیم. یستن
ی دارد و یبسزاتأثیراهداي عضونسبت به افرادنگرش 
توجه به نظیرفرهنگیرفتارهاي افرادکه شودیمباعث 
بیماران رنج و کاهش دردتلاش برايواخلاقی يهاارزش

.]26[نیازمند پیوند عضو از خود نشان دهند
سلامت ر ین مطالعه نشان داد متغیایافته دیگر

مثبت رابطهاهداي عضونسبت به افرادنگرشبااجتماعی
با همسو آمدهدستبهجه یدارد. نتداريیمعنو 

بین نشان دادند است که ]12[و همکاران Emdadiافتهی
سلامت اجتماعی و میزان دریافت يهاشاخصه به توج

وجود دارد داريیمعنکارت اهداي عضو رابطه مثبت و 
]14[و همکاران Smithبا یافته مطالعه ناهمسوکهدرحالی

ازبه بیماري ایدز مانعابتلااست که نشان دادند ترس از 
توانیمدر اهداي خون بود. دانشجویان مشارکت اجتماعی 

ژگی سلامت اجتماعی یافراد به وکه هرچه کرداشاره 
مارانیبجهت بهبود سلامتی در شتر یمجهز باشند ب

و دوستنوعگروهن ی. اکنندیمتلاش وند عضویازمند پین
خودخواهانه هايیطلبمنفعتک سو علائق و یاز ثارگریا

خود را سلامت اجتماعیو باورهاي کنندیمرا مهار خود 
گر در یو از سوي ددهندیمآموزش معهجااعضاي ر یبه سا

احساس همبستگی ازمند اهداي عضو ینماران یروابط با ب
و دهندیمخود قرار سرلوحهو اصول اخلاقی را نمایندمی

شتر در جهت سلامتی آنان تلاش خواهند کرد یهرچه ب
]22.[

ت یحماریمتغکهق نشان دادین تحقیج این نتایمچنه
مثبت د نسبت به اهداي عضو رابطهاجتماعی با نگرش افرا

یافته با همسو آمدهدستبهجه یدارد. نتيداریمعنو 
ماران یبيهاخانوادهاست که نشان داد Kumarپژوهش 

عضو، ياهدادر کشور هند براي پذیرش يمرگ مغز
با نتایج همسو و نیز ]17[نیازمند حمایت عاطفی بودند 

دادند بین حمایت که نشان استو همکارانLaiمطالعه 
وجود داریمعناجتماعی و آمادگی براي اهداي عضو رابطه 

و همکاران که Nugrohoاما با نتایج مطالعه ؛ ]18[دارد 
نشان دادند افراد به علت ترس از عواقب اهداي کبد، با 

نگرش مثبتی نسبت به اهداي ،وجود حمایت اجتماعی
افراد گفت کهتوانیم.]19[خوانی نداردهمعضو نداشتند

هایسختل دارند که در یاجتماعی تماتیبرخوردار از حما
اشخاص ودوستاناز طرف خانواده،یزندگو مشکلات 

آنان تلاش همچنینرند و یت قرار گیمهم مورد حما
ت یگران آنان را حمایو مشکلات دهایسختدر کنندیم

د ونیازمند پیماران نین اشخاصی در تعامل با بیچن؛کنند
ت عاطفی، مالی و یر حمایت اجتماعی نظیانواع حما،عضو

ت یلزوم حما،بنابراین؛دهندیمحتی جانی از خود نشان 
ن امر ضروري به نظر یتوسط مسئولآنهاازاجتماعی

.رسدیم
شجاعت اخلاقیر یمتغکهق نشان دادیتحقدیگر نتیجه

مثبت و ايرابطهاهداي عضونسبت بهافرادنگرشبا
پژوهش نتایج با آمدهدستبهجه یادار دارد. نتمعن

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.1

73
53

16
5.

13
96

.1
6.

4.
5.

3 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

l.r
um

s.
ac

.ir
 o

n 
20

25
-0

5-
23

 ]
 

                            11 / 16

https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.17353165.1396.16.4.5.3
http://journal.rums.ac.ir/article-1-3708-en.html


...اجتماعی با نگرش افراد شمال غرب کشور نسبت به اهداي عضوبررسی ارتباط شایستگی فرهنگی، سلامت و حمایت 318

1396، سال 4، شماره 16دوره رفسنجانکیمجله دانشگاه علوم پزش

Kinnunenبا کهدرحالی؛استهمسو ]21[همکاران و
ندارد. همخوانی]22[و همکاران Khaniیافته مطالعه

Kinnunenهمکاران در پژوهش خود بیان داشتند که و
شتر براي یل بیافراد توانمند به شجاعت اخلاقی، تما

، به اهداي خون و عضو(داوطلب شدنرسانیکمک
و گانزدلیبه سامدادرسانیو ماندگانپرداخت پول به راه

يهاشبکهنترنت و ین در ایآنلاصورتبه) گانیددزلزله
و Khaniمطالعه کهدرحالی؛]21[اجتماعی داشتند 

اخلاقی (عدم اصلمواقعبعضیدرهمکاران نشان داد 
پیوند عضومانعو)عضگیرندهواهداءکنندهبهرسانیآسیب

افراداشاره کرد که توانیمخصوص این در . ]22[شودیم
، خود را در قبالشجاعت اخلاقیتوانمند به خصلت 

هرگونهاز و دانندیممسئول وند عضویازمند پیماران نیب
يخودداربه نیازمندان اهداي عضودر هراسو ترس

].22-24[کنندیم
باور به ستگی فرهنگی و ی، شاشجاعت اخلاقیازآنجاکه

پسندانه جامعههايیتظرفاز ت اجتماعییسلامت و حما
، توجه به استانداردهاي درمانی و يدرستکارثار، یااست که 

. هر شبکه بخشندیمرواج را مردمن ایدلسوزي در م
کادر ، علاوه بر اهداي عضوج فرهنگ یدرمانی، براي ترو

توانمند به شهروندان، به باتجربهمتخصص و درمانی
سلامت ستگی فرهنگی، یشاچون تییشخصهايیژگیو

- 28[ز داردایهم نشجاعت اخلاقیو ت یاجتماعی، حما
23.[

ز ایو ناهداي عضو با توجه به ضرورت پژوهش در حوزه 
دوار هستند یامپژوهشگران، نسبت به آنماران یروزافزون ب

ش یابراي افزيدیمفراهکارن پژوهش بتواند یاهايیافته
فراهم اهداي عضوبه انسانی نسبتنگرش مثبت جامعه 

نسبت شهروندانت نگرش مثبت ین براي تقویبنابرا؛ دینما
گروهی و يهاآموزشبا شودیمشنهاد ی، پاهداي عضوبه 

سلامت و حمایت ستگی فرهنگی، یش شایدر افزاانفرادي
رد.کتلاش اجتماعی و شجاعت اخلاقی افراد 

ینکهااول ؛ز داشتینهاییتیمحدودپژوهش حاضر 
ه کگفت توانینمبوده و یپژوهش حاضر از نوع همبستگ

،باشدیمدروندادریمتغیعلت اصلبرونداد رهاي یمتغ
ر یسارابطهاستلازم يقات بعدین در تحقیبنابرا

نگرش يروختی شناجامعهو یشناختروانهايیژگیو
دوم ؛ودو مطالعه شیبررسافراد نسبت به اهداي عضو

نامهپرسشاز هادادهيآورجمعين پژوهش برایدر اینکها
جنبه هانامهپرسشینکهابا توجه به و استفاده شد

يریسوگهاپاسخن است در کمم،داشتندیخودسنج
يهاپژوهشدر شودیمشنهاد یپو لذاوجود داشته باشد

يآورجمعيبرانیز از روش مصاحبه و مشاهده یآت
.استفاده شوداطلاعات 

گیريیجهنت
نتایج مطالعه نشان داد ارتباط مستقیم و غیرمستقیم 

سلامت اجتماعی و حمایت شایستگی فرهنگی، متغیرهاي 
گريیانجیماجتماعی با نگرش نسبت به اهداي عضو با 

تیبا تقوبنابراین.استداریمعنمتغیر شجاعت اخلاقی 
جتماعی و ت ای، سلامت اجتماعی، حماستگی فرهنگییشا

فردي و يهاآموزششجاعت اخلاقی افراد، از طریق 
اهداي عضو نسبت به نگرش مثبت افراد توانیمگروهی، 

ش داد و نیازمندي به پیوند عضو را برطرف نمود.یرا افزا
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تشکر و قدردانی
دانشگاه آزاد تخصصیرساله دکترين مقاله مستخرج از یا

ی افراد داراي کارت از تمامنجایدر ا.ستاسلامی واحد دهاقان ا
از مسئولین علوم نیز و هانامهپرسشتکمیل با اهداي عضو که 

ارائه راهنمایی و باکه شمال غرب کشور يهااستانپزشکی 
ند،نموداري یپژوهشاین انجام ما را در ،یازموردناطلاعات 

.نماییمیميزارگسپاسمانه یصم
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Investigating the Relationship between Cultural Competence, Health and

Social Support with Attitudes of People of North West toward Organ

Donation in 2016: The Mediating Role of Moral Courage

L. Kani1, M. Hagigatian2, R. Smaili3
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Background and Objective: Cultural competence, health and social support, and moral courage have basic role

in promoting the culture of organ donation. This study aimed to determine the relationship between cultural

competence and health and social support in attitudes to organ donation with the mediation of moral courage.

Materials and Methods: The study was a descriptive study based on the structural model which was conducted

on 369 people having organ donation cards and residing in the provinces of North West (Zanjan, Ardebil, East

and West Azerbaijan) in 2016. The participants were selectd by simple random sampling method. For gathering

the data, Organ Donation Attitude Questionnaire of Tihana and Izvorni, Cultural Competence Questionnaire of

Perng and Watson, Keyes’ Social Health Questionnaire, Ghasemipour and Jahanbakhsh Ganje Social Support

Questionnaire, and Moral Courage Scale of Sekerka were used. The data was analyzed using Pearson

correlational coefficient and Bootstrap.

Results: The results indicated that the model was fitted and the direct relationships between cultural competence

(P=0.044, r=0.15), social health (P=0.001, β=0.62), social social support (P=0.049, β=0.13), and moral courage

(P=0.019, r=0.22) with attitudes to organ donation were significant. The indirect relationships between cultural

competence (P=0.001, β=0.25), social health (P=0.001, β=0.25), and social support (P=0.002, β=0.23) with

mediating of moral courage were also significant.

Conclusion: According to the findings of this study, it seems that strengthening the cultural competence, social

health, social support, and moral courage by individual and group training, can increase people's positive

attitudes towards organ donationand obviate the need to transplantation.

Key words: Cultural competence, Social health, Social support, Moral courage, Attitudes, Organ donation
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