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 نی و سلامت سازمانی مدیران مدارسارتباط بین هوش هیجا

 

 شهناز محمدی
 

 چکیده
بين هوش هيجانی و سلامت سازمانی مديران مدارس  ی هدف از پژوهش حاضر تعيين رابطه

های  اين پژوهش کليه مديران دبيرستان ی جامعه .همبستگی است ژوهش حاضر از نوعپ روش .باشد می
مرد( که با روش  03 زن و 810بود ) مدير 211ل از متشکبررسی  تهران نمونه مورد متوسطه شهر

مقياس هوش  ی پرسشنامهگانه شهر تهران انتخاب شدند و به 80ای از مناطق گيری تصادفی طبقه نمونه
هوی ، ساخته شده توسط سلامت سازمانی ی پرسشنامه و سط شاته و همکارانهيجانی، ساخته شده تو

 .اده از روش ضريب همبستگی پيرسون و تحليل رگرسيون تحليل شدها با استف پاسخ دادند. داده و تارتر
ها و وری از هيجانبهرهها، آن )تنظيم هيجان های لفهؤو مکه بين هوش هيجانی  دهد نشان می نتايج

دهی، گری، ساختمدير، ملاحظه سازمانی )يگانگی نهادی، نفوذ های سلامت لفهؤم ها( وارزيابی هيجان
داری وجود دارد و هوش هيجانی بالای مثبت و معنی ی کيد علمی( رابطهأروحيه و تپشتيبانی منابع، 

های آن به عنوان متغيرهای ملاک  لفهؤتواند سلامت سازمانی و م بين می مديران به عنوان متغير پيش
شغل و مديريت و افزايش هوش هيجانی در مديران اثرگذار در  شود که می گيری نتيجه .تبيين کند

های مناسب  گذاری گشايی سياست راه تواند باشد. اين يافته می می حيط کارم سازمانی مدارس و سلامت
های  های پيشگيرانه و برنامهبرنامه ارايهشناسی مشکلات مدارس و صاحبان مشاغل و  آسيب ی زمينه در

 .مرتبط با ارتقاء سلامت سازمانی مدارس باشد

 

 انی، مديرانهوش هيجانی، سلامت سازم :واژگانکلید 

                                                 
  .اين تحقيق با حمايت مالی معاونت محترم پژوهشی دانشگاه خوارزمی صورت گرفت 

  خوارزمی استاديار دانشگاه                                                      smohammadi777@yahoo.com 

mailto:smohammadi777@yahoo.com
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 مقدمه
ها و عوامل اصلی و  سازمان ی ترين سرمايه و در عين حال با ارزشترين  مديران کمياب

برعهده دارند.  را کننده در جامعه هستند که نقش بنيادی و حياتی رشد و شکوفايی آن تعيين

دانش  های درونی، گيری از توانايی مديران شايسته و آگاه توانايی آن را دارندکه با بهره

برتر  ی هنکارگيری حداقل منابع به گوبه  با های سازمان را هدف ،های شغلی تخصصی و تجربه

(. عامل هوش هيجانی يکی از عوامل 8311؛ ترجمه بهرنگی، 8001 ،8تحقق بخشند )اسکات

هوش هيجانی را به  ی بار واژه نخستينبرای  (8001) 2مايرسالووی و باشد.  موفقيت مديران می

کردن اين واژه کردند. به  در جهت معنادار هايی پژوهشبه انجام  آغازدند و بعد از آن کار بر

عبارت است از ظرفيت پردازش اطلاعات عاطفی به  ماير و سالووی، هوش هيجانی ی عقيده

کردن آن اطلاعات در ارتباط با بازشناسی، بازسازی، تنظيم  طورصحيح و کارآمد و شامل

 (.2112 ،3وييب من و رازلعواطف خود و ديگران )ک

حافظه و نيروی عقل، اند که هوش هيجانی بر سلامت  ابراز داشته گوناگونیپژوهشگران 

اجتماعی  -گيری مناسب و رشد روانیها، داوری صحيح، تصميم ادراک، معنابخشی به تجربه

قدرت باشند،  گذارد و افرادی که دارای هوش هيجانی بالايی می گيری می ثير چشمأافراد ت

هوش هيجانی بالا با  ،بيشتری برای سازگاری با مسائل جديد روزانه را دارند. همچنين

کردن احساسات و تأثير آنها  پذيری، شناسايی احساسات مختلف، هماهنگ انعطاف ،گرايی برون

؛ آنتوناکيس، اشکاسنی و 2111 ،2داری دارد )هانسن و بناچی یمعن ی بر مغز و رفتار رابطه

 (.2111 ،0روگبداس

ساز درونی، سطوح پايين همدلی، ناتوانی لهأهوش هيجانی پايين با رفتارهای مس ،در مقابل

خويی، اعتياد به الکل و مواد مخدر، انحرافات جنسی، دزدی و  افسردهدر تنظيم خلق و خو، 

 ی که درباره گوناگونی(. با توجه به مسائل 2111و بناچی،  نپرخاشگری همراه است )هانس

 وش رشد هگوناگونی بر روند رشد يا عدم توان گفت که عوامل گرديد، می ارايههيجانی هوش 
 

                                                 
1-  Scott 

2-  Salovey & Mayer   

3-  Quibman & Rozel 

4-  Hansenne & Bianchi 

5-  Antonakis, Ashkanasy, & Dasborough 
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های غريزی، محيط عوامل فردی و اجتماعی همچون زمينه هيجانی تأثيرگذار است که شامل

 .(2111 ،8ساريس و باشد )مانيول باتيسا تر خانواده می بيرونی، مدرسه، همسالان و از همه مهم

شود )شاته، ا ايجاد تعادل بين عاطفه و شناخت منجر به کنش سازگارانه میهوش هيجانی ب

دهد عدی هوش هيجانی نشان میبُ (. الگوی چهار2110 ،2سون، بولار و روک ف، ترستينملنو

 ؛( ادارک هيجان خود و ديگران8: باشد می های مرتبط به همکه هوش هيجانی حاصل توانايی

( تنظيم هيجان خود و 2 و ( فهم هيجان3 ؛گيری هيل تصميم( استفاده از هيجان برای تس2

، نقل از گريون، گامورو پريموزيک، آرتچ و 2110) 3ديگران. براساس الگوی ترکيبی بارون

 گوناگونهای (، هوش هيجانی از خودآگاهی عاطفی و خصوصيات و مهارت2111 ،2فورنهام

فردی مناسب، حل  انند روابط بينيا تنظيم عواطف ممؤثر  تشکيل شده است که از کاربرد

يجانی به عنوان صفت شخصيتی، مشابه شود. هوش ه مسأله و تحمل استرس استنباط می

مراتب تر سلسله  ده است که در سطوح پايينسازی ششناسی مفهوم برونگرايی و وظيفه

فردی  های عاطفی های فردی را در قابليت گيرد. هوش هيجانی تفاوتشخصيتی قرار می

دهد )ساکلوفسک، استين گالووی و  پوشش می استرس()ادراک  فردی و بين ترل استرس()کن

 (.2110 ،0ديويدسون

( نشان دادند که هوش هيجانی مديران و کارمندان آنها 2112) 0لاو در پژوهشی ونگ و

 ی کنندهمثبتی بر عملکرد شغلی و رضايت شغلی آنها دارد. فشار عاطفی شغل، تعديل هایاثر

هوش هيجانی مديران بر رضايت و رفتار  ،نهايی شغل و هوش هيجانی است. همچنين ی رابطه

ثير دارد. پژوهشگران معتقدند کارآمدی مدير، به توانايی وی در حل مشکلات أفرانقش آنها ت

آيد، بستگی دارد. مديران نياز دارند که در  اجتماعی که در يک سازمان پيش می ی پيچيده

تر اينکه مديران خوب توانايی آن را  های متفاوتی را ايفا کنند و مهم شنق گوناگونهای  زمان

زوفرا، بريوس و  -، لوپزلاندا با موقعيت انتخاب کنند. اگوستو دارند که نقش مناسبی را متناسب

 ( دريافتند هوش هيجانی عامل حمايتی در برابر استرس و عامل 2111) 0مارتوس واگولارلوزون
 

                                                 
1-  Manuel Batista & Saris 
2-  Shutte, Malunff, Thorsteinsoon, Bhullar, & Rooke 
3-  Barown 
4-  Greven, Chamorro-Premuzic, Arteche, & Furnham 
5-  Saklofske, Austin, Galloway, & Davidson 
6-  Wong & Law 
7-  Augusto Landa, Lopez-Zpfra, Berrios Martos, & Aguilao-Luzon 
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در پرستاران است و رابطه مثبت ادارک شده، سلامت روانی، رضايت  کننده سلامت تسهيل

در مؤثر  سلامت سازمانی نيز از جمله عوامل ،در اين ميانشغلی و رضايت زندگی دارد. 

سلامت سازمانی عبارت است از توانايی سازگاری سازمان  .شود موفقيت مديران محسوب می

 ،8زمان و دستيابی به اهداف آن )کورلمازبا محيط خود، ايجاد هماهنگی ميان اعضای سا

(. سازمان سالم، سازمانی است که سطوح فنی، اداری و نهادی آن هماهنگ و همخوان 2110

و نيازهای بيانی  (کنند و سازمان هر دو دسته نيازهای ابزاری )انطباق و تحقق هدفعمل می

يروهای خود را در جهت )يگانگی اجتماعی و يکپارچگی هنجاری( خود را ارضا و همچنين ن

کند )هوی، تارتر  مأموريتش رهبری و با موفقيت بر نيروهای مزاحم و مخرب خارجی غلبه می

 (.2111 ،2و کاتکمپ

شهر بافت از نظر  ی ( اغلب مدارس متوسطه پسرانه8300ی )رعليمرادی راب ی در مطالعه

مدارس  ی در مطالعه (8318وضعيت سلامت سازمانی در سطح متوسطه قرار داشتند. خدايی )

مدارس شهرضا سلامت سازمانی مدارس  ی ( نيز در مطالعه8311زکی ) متوسطه زنجان و

 اند. دست آوردهه متوسطه را کمی بالاتر از ميانگين ب

هوش هيجانی مديران مدارس و  ی ( تحت عنوان رابطه2110) 3در پژوهشی که ماينس

د، نتايج به دست آمده نشان ويرجينا انجام داهای برتر مدارس راهنمايی در ايالت نقش قدرت

موفقيت رهبری و عملکرد بالا در مدارس راهنمايی  ،که هرچه هوش هيجانی بالاتر باشد داد

مهمی در عملکردهای موفقيت در مدارس را  های فردی نقش بسيار شد و قابليت بهتر خواهد

 گذاری بيشتری کرد.دارد و بايد در اين زمينه سرمايه

دهد که بين هوش عاطفی، فضای سازمانی و گشودگی معلم  ( نشان می2110) 2زراجر

رسد هوش هيجانی مديران از عوامل  چه گفته شد، به نظر می رابطه وجود دارد. با توجه به آن

رو پژوهش حاضر در پی دانستن اين  از اين ،باشدبر سلامت سازمانی مدارس میتأثيرگذار 

 مديران و سلامت سازمانی مدارس ارتباط وجود دارد يا خير؟ است که آيا بين هوش هيجانی
 

                                                 
1-  Korkmaz 

2-  Hoy, Tarter, & Kott Camp 

3-  Maynes 

4-  Rogers 
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 روش
موردبررسی قرار  گوناگونبين متغيرهای  ی که درپژوهش حاضر رابطه با توجه به آن

 گيرد، پژوهش حاضر از نوع همبستگی است.  می

 

 گیری جامعه، نمونه و روش نمونه

 ی شهر تهران بود. نمونه  توسطههای م مديران دبيرستان تمامیاين پژوهش شامل  ی جامعه

 8310-01 سال تحصيلی دربود که مرد(  03زن و  810) مدير 211بررسی متشکل از  مورد

ميانگين  . سطح تحصيلات آنها ليسانس وبود 2/31مشغول به کار بودند. ميانگين سنی آنها 

متناسب  ایطبقهگيری تصادفی از روش نمونه پژوهشدر اين  سال بود. 3/80کار آنها  ی سابقه

تعداد پنج منطقه از شهر تهران  گانه به اين ترتيب که از مناطق نوزده .دبا حجم جامعه استفاده ش

ه و از هر انتخاب شدآوری اطلاعات  جمع های غرب و مرکز بعنوان محل شرق، جنوب، ،شمال

 .گرفتند گيری قرار منطقه چندين مدرسه به طور تصادفی گزينش و مديران آنها مورد نمونه

 

 ابزار

و همکاران  پرسشی است که توسط شاته 33يک آزمون  :الف( مقیاس هوش هیجاني

 ،شارتبنقل از به ، 8001 ؛8000ير )ااساس الگوی هوش هيجانی سالوی و م ( بر8001)

ها، هوش هيجانی شامل تنظيم هيجان ی آزمون سه مقوله های پرسش( ساخته شده است. 2110

يک  ی ای ليکرت از نمرهدرجه پنجها را در مقياس ها و ارزيابی هيجانوری از هيجانبهره

آزمون  های پرسشسنجد. همسانی درونی پنج )کاملاً موافق( می ی )کاملاً مخالف( تا نمره

توسط استن، ساکلوفسک، هوانگ و  01/1تا  12/1برحسب ضريب آلفای کرونباخ از 

 به نقل از شاته و همکاران (2113) 2کیساکلوفسک، آستين و مينس ( و2112) 8کينی مک

( گزارش شده است. روايی مقياس هوش هيجانی نيز از طريق سنجش همبستگی آن با 2110)

ساکلوفسک،  ؛2110 ،3های مرتبط، کافی گزارش شده است )آستين، ساکلوفسک و ايگانسازه

                                                 
1-  Austain, Saklofske, Huwang, & McKani 

2-  Saklofske, Austain, & Mincski 

3-  Austain, Saklofske, & Egan 
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سی اين مقياس در فرم فار .(2110شاته و همکاران،  ؛2110 ،8آستين، گالووی و ديويدسون

 11/1نفر از دانشجويان  830در مورد ياس های مق( آلفای کرونباخ پرسش2110)بشارت، 

های همسانی درونی خوب آزمون است. ضرايب همبستگی بين نمره ی محاسبه شد که نشانه

اعتبار  ی محاسبه شد که نشانه 13/1دو هفته  ی نفر از نمونه مذکور در دو نوبت با فاصله 22

(، پايايی محاسبه شده 8313ارجمندی ) بخش مقياس است. در پژوهش خليل مايی رضايتبازآز

پژوهش دست آمد. در ه ب 12/1برای آزمون هوش هيجانی با استفاده ار روش آلفای کرونباخ 

های  و برای زيرمقياس 08/1برای کل مقياس هوش هيجانی  آلفای کرونباخ حاضر نيز ضريب

 دست آمد.ه ب 00/1برداری هيجان و بهره 00/1ی و ابراز هيجان ، ارزياب00/1تنظيم هيجان 

سلامت سازمانی  ی پرسشنامه (:8001سلامت سازماني هوی و تارتر ) ی ب( پرسشنامه

 22( به فارسی ترجمه شده، دارای 8301بند )( که توسط علاقهOH-Sبرای مدارس متوسطه )

گری، ر، ملاحظهيهادی، نفوذ مدگويه است و هفت بعد سلامت سازمانی يعنی يگانگی ن

د. مديران ميزان موافقت کن می گيری کيد علمی را اندازهأدهی، پشتيبانی منابع، روحيه و تساخت

، 3 :ً، غالبا2 :ای شبيه طيف ليکرت )هميشهگويه به صورت طيف چهار درجه 22خود را با 

های منفی( ابراز گويهبرای را های مثبت و معکوس آن برای گويه 8 :و به ندرت 2 :گاهی

 دارند. می

 0گری )گويه(، ملاحظه 0دهی )ساخت گويه(، 0هادی )نابعاد يگانگی  پرسشنامهدر اين 

گويه(  0کيد علمی )أگويه( و ت 0گويه(، روحيه ) 2منابع )پشتيبانی گويه(،  0گويه(، نفوذ مدير )

ای  روايی سازه ،عددهای مترا به خود اختصاص داده است. تحليل عاملی بر روی نمونه

، هوی و (2111تارتر و کاتکمپ،  سازمانی را تأييد کرده است )هوی،سلامت  ی پرسشنامه

اين  پايايی هريک از ابعاد . ضريبرا نشان دادندبين اين ابزار ی پيش( رواي8000تارتر )

 :دهی، ساخت08/1 :يگانگی نهادی در مطالعات بدين صورت به دست آمده است: پرسشنامه

کيد أو ت 02/1 :، روحيه00/1 :، پشتيبانی منابع10/1 :، نفوذ مدير01/1 :گری، ملاحظه10/1

 ی در مطالعه پرسشنامهی اين ي(. روا2111)هوی و تارتر و کانکمپ،  03/1 :علمی

و در  00/1و ضريب پايايی آن با استفاده از آلفای کرونباخ  01/1(، 8300رابری ) عليمرادی

محاسبه شده است. در اين پژوهش  10/1( با استفاده از آلفای کرونباخ 8300قنبری ) ی همطالع

                                                 
1-  Saklofske, Austain, Galloway, & Davidson 
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 محاسبه شده است. 10/1کردن  و به روش دونيمه 03/1ضريب پايايی به روش آلفای کرونباخ 

، 11/1، 00/1، 08/1ترتيبی که در بالا بيان شد،  نيز به پرسشنامه همچنين ضريب پايايی ابعاد

 باشد.می 12/1و  10/1، 01/1، 01/1

نيز از نظر متخصصان  پرسشنامهبه منظور احراز و ارتقای روايی صوری و محتوايی 

ها ضريب همبستگی پيرسون و تحليل رگرسيون به کار برای تحليل داده .استفاده شده است

 برده شد.
 

 ها یافته
های هوش هيجانی، ها را در مورد نمرههای مرکزی آزمودنیشاخص 8جدول شماره 

ها(، سلامت ها و ارزيابی هيجانوری ازهيجانها، بهرههای هوش هيجانی )تنظيم هيجان لفهؤم

گری، نفوذ مدير، دهی، ملاحظههای مربوط به آن )يگانگی نهادی، ساخت لفهؤسازمانی وم

 دهد.کيد علمی( را نشان میأپشتيبانی تابع، روحيه و ت
 

 هاهای آنو مؤلفه ، سلامت سازمانیهيجانیهای هوش معيار نمره  ميانگين و انحراف .8جدول 
 انحراف معیار میانگین ها ها و شاخص گروه

 28/83 21/820 هوش هيجانی
 00/2 38/30 تنظيم هيجانی

 00/2 38/30 ها وری از هيجان بهره
 01/2 12/80 ها ارزيابی هيجان

 8/3 2/21 يگانگی نهادی
 2/3 0/80 دهیساخت
 0/3 0/80 گریملاحظه

 1/2 0/83 وذ مديرنف
 0/3 0/82 پشتيبانی تابع

 83/0 1/20 روحيه
 03/2 8/22 کيد علمیأت

211  =N  

های آن با دهد، بين هوش هيجانی کل و مؤلفهنشان می 2گونه که جدول شماره همان

نتايج  .( وجود دارد>p 118/1دار )مثبت معنی ی های سلامت سازمانی رابطههريک از مؤلفه
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 3های آن در جدول شماره بينی سلامت سازمانی و مؤلفههوش هيجانی در پيش بررسی وزن

 آمده است.
 

  ضرايب همبستگی متغيرهای پژوهش .2 جدول
 88 89 0 1 1 6 5 4 3 2 8 متغیرها ردیف

           - هوش هيجانی 8

 تنظيم  2
 هيجانی

** 

00/1 -          

 وری از بهره 3
 هيجانی

** 

02/1 
** 

01/1 -         

 ارزيابی  2
 هاهيجان

** 

00/1 
** 

38/1 
** 

28/1 -        

 يگانگی نهادی 0
** 

00/1 
** 

02/1 
** 

21/1 
** 

22/1 -       

 دهیساخت 0
* 

80/1 
** 

80/1 
* 

82/1 
* 

82/1 
** 

80/1 -      

 گریملاحظه 0
** 

22/1 
** 

28/1 
** 

20/1 
** 

81/1 
** 

31/1 
** 

22/1 -     

 نفوذ مدير 1
** 

32/1 
** 

22/1 
** 

32/1 
** 

23/1 
** 

20/1 
* 

28/1 
** 

31/1 -    

 پشتيبانی تابع 0
** 

31/1 
** 

28/1 
* 

88/1 
** 

82/1 
** 

28/1 
** 

80/1 
** 

80/1 
** 

80/1 -   

 روحيه 81
** 

20/1 
** 

20/1 
** 

20/1 
** 

21/1 
** 

23/1 
** 

38/1 
** 

20/1 
** 

21/1 
** 

28/1 -  

 تاکيد علمی 88
** 

22/1 
** 

28/1 
** 

80/1 
** 

23/1 
** 

80/1 
** 

28/1 
** 

82/1 
** 

20/1 
** 

22/1 
* 

20/1 - 

18/1p< 10/1    **؛p<211     *؛ =N 

 های آن های تحليل رگرسيون متغيرهای هوش هيجانی با سلامت سازمانی مؤلفه .  نتيجه3جدول

 Bو  (βضرایب رگرسیون )
F 
P 

RS MR 
شاخص     

 اماری
 8 2 3  ها بین پیش

=β 
t= 
p 

  

310/1 
100/0 
118/1> 

810/881 
(118/1>) 

800/1 300/1 
تنظيم 
 هيجانی

=β 
t= 
P 

 

800/1 
100/0 
118/1> 

318/1 
100/88 
118/1> 

202/00 
(118/1>) 

103/1 810/1 
وری از بهره

 هاهيجان

=β 
t= 
P 

008/1 
102/0 
118/1> 

301/1 
000/1 
118/1> 

280/1 
020/1 
118/1> 

818/28 
(118/1>) 

210/1 300/1 
ارزيابی 

 هاهيجان
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های آن )تنظيم هوش هيجانی و مؤلفه ی رابطه دار، ابتداهای معنیچوب همبستگیدر چار

بين و سلامت ها( به عنوان متغيرهای پيشها و ارزيابی هيجانوری از هيجانها، بهرههيجان

شدند. نتايج حليل رگرسيون ت ی ن به عنوان متغيرهای ملاک معادلههای آلفهؤسازمانی و م

دهد که هوش هيجانی نشان می 3رگرسيون در جدول  های آماریتحليل واريانس و شاخص

 دار تبيين کند.ای معنیتواند سلامت سازمانی را به گونه% می00با اطمينان بيش از 

 

 گیری بحث و نتیجه

های آن لفهؤمهای آن با سلامت سازمانی و اين بررسی نشان داد که هوش هيجانی و مؤلفه

 های پيشين )ساکلوفسکها همسو با نتايج پژوهشدار دارند. اين يافتههمبستگی مثبت و معنی

در تبيين ( است. 2110، 2، گوئينلن2110 ،8، گريلی2110، شاته و همکاران، 2110و همکاران، 

افراد را  توان به موارد زير اشاره کرد: اولاً سطح بالای هوش هيجانیاحتمالی اين نتايج می

کند به طريقی فکر و عمل کنند که به تجارب عاطفی مثبت منتهی و مانع تجارب آماده می

مستلزم ابراز عواطف مثبت و سرکوب عواطف منفی ی اغلب سازمانعاطفی منفی شود. قوانين 

رود افراد دارای هوش هيجانی بالا آمادگی ابراز عواطف مذکور و انتظار می ،است. بنابراين

اری با قوانين سازمانی و عملکرد شغلی خوبی را داشته باشند. ثانياً چون هوش هيجانی سازگ

شامل همدلی و کفايت در مديريت عواطف خود و ديگران است، مديران با هوش هيجانی بالا 

بنابراين کمتر با عواطف منفی  ،توانند عواطف دلخواه را در ديگران ايجاد کنندتر میراحت

ثالثاً زمانی که با استرس شغلی  .دهنده میرا ارايشوند ومديريت بهتری یديگران مواجه م

تا بتوانند خودکارآمدی بهتری کند شوند، توانايی بالای در مديريت آنها را ترغيب میمواجه می

(. 2110 ،3ازاک، مينيل و لومينتجه دهند و در ارتباط با ديگران صحيح برخورد کنند )ميکولاراي

گری موفق را مدار هستند. هوش هيجانی خود تنظيم لهأهوش هيجانی بالا بيشتر مسافراد دارای 

ها (، پژوهش2110کند )ساکلوفسک و همکاران، جهت دستيابی به نتايج دلخواه تسهيل می

توانند تری دارند و بهتر میدهند که افراد دارای هوش هيجانی بالا نوعاً خُلق مثبتنشان می

                                                 
1-  Grili 
2-  Guinlan 
3-  Mikolajzak, Menil, & Luminet 
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از ايجاد حالت خلقی منفی، بازسازی کنند. هوش هيجانی همانند سپری خُلق مطلوب را بعد 

دريافت حمايت اجتماعی  محيط اطراف و تعبير تر های سازگارانهتر، راهباعث ايجاد خُلق سالم

توجه به  در کل با(2110 و همکاران، شود )شاتهجهت تعديل اثرات منفی محيطی می بهتر

هايی از مپوشی هوش هيجانی، هوش شناختی و جنبهتوجه به ه مطالب عنوان شده و با

کند(  رود افراد دارای هوش شناختی بالاتر )که در تحصيلات نمود پيدا میشخصيت، انتظار می

اجتماعی  -های روانیدارای هوش هيجانی بالاتر باشند. بديهی است اين افراد به علت کفايت

 سطوح شغلی بالاتر اجتماع ارتقا يابند.بهتر قادرند به تعهدات شغلی خود عمل کنند و به 

( 2110(، کورکماز )2113) 8(، پاول و ماير2111به زعم هوی، تارتر و کاتکمپ )

و اعضای آن است و اعتبار های سازمان سالم، نشانگر مبادله منصفانه بين سازمان  پويايی

هميار دارد. ها بستگی به تمايل افراد به صرف انرژی و توان خويش در يک نظام  سازمان

 سلامت سازمانی شاخصی از تعادل ميان رضايت کسب شده و فداکاری هزينه شده است.

عهدآفرينی بهتر و در نتيجه ت توانند ايجاد سلامت سازمانی  میمديران با هوش هيجانی بالا

بينش و تعيين جهت همراه با اعطای آزادی به اشخاص در جهت  ی هنمايند. همچنين با اراي

 ی هو تمجيد مکرر از کار مناسب و ارايکردن دقيق انتظارات و نيازها، درک  روشننوآوری، 

سلامت  ی راد و احترام همگانی، ارتقاءدهندهبازخورد و تبادل عملکرد حمايت از همه اف

سازمانی باشند و عموماً اين نوع رفتارها، بيشتر با رفتار مديران با هوش هيجانی بالا همخوان 

 است.

 نيت دارند، موقع روبروپيروان معتقدند مديران، صداقت، صلاحيت و حسن هنگامی که

 های فردیخاطرند. اين مديران با در نظرگرفتن تفاوت آميز آسوده شدن با رفتارهای مخاطره

 آفرينی نمايند. توانند اعتمادهای آنان، میفرد و قابليته کارکنان، نيازهای منحصر ب

کنند،  گيری می کارگيری قدرت خود کنارهه که مديران از ب ( معتقدند2110) 2باس و ريگيو

هايی که رابطه بين زيردستان و  گيری کنند و از تصميم زيردستان را در کار به خود واگذار می

 .کنند کنند، اجتناب می مديران را دچار اشکال می

  سازی بهرهبران آموزشی در مدارس برای سلامت سازمانی نقش راهبردی و سرنوشت
 

                                                 
1-  Powell & Meyer 
2-  Bass & Riggio 
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اعتقاد کارکنان بيشتر  ،عهده دارند. هرچه سازمانی از سلامت بالاتری برخوردار باشد

وضعيت سلامت سازمانی نه فقط از لحاظ فهم شرايط کار و پويايی آن  ی هخواهدبود. مطالع

اثربخشی سازمان، تعهد سازمانی و ارتباطات انسانی  ی هکنندبينی بلکه پيش ،اهميت دارد

هايی است که برای ها و ظرفيتها، مهارتای از توانايی هيجانی مجموعهخواهدبود. هوش 

و درک و فهم سازگاری مؤثر زندگی اهميت دارد و در آن اشخاص با شناخت توانايی، آگاهی 

توانند از احساسات و هيجانات خويش و احترام به افراد و ديگران و همچنين خود رهبری می

مند گردند. همچنين، مطابق د و چه در درون سازمان بهرهاز سلامت کاملی چه در درون خو

، رويارويی با مسائل و دستيابی به اهداف سازمانی مستلزم به کار انداختن و پژوهشنتايج اين 

استفاده از استدلال و تسلط بر عواطف و احساسات است. مديران کارآمد به منظور سلامت 

مدارس همين اساس، رهبران آموزشی درت. بر هاسنيازمند اين ويژگی ،سازمان متبوع خود

نظران علم سازی به عهده دارند. صاحببرای سلامت سازمانی نقش راهبردی و سرنوشت

که انتخاب مديران کارآمد، مطلع و آگاه که بتوانند سلامت سازمانی مديريت بر اين باورند 

شخصيتی مناسب باشند.  های بينشی، توانشی ومدارس را افزايش دهند، بايد دارای قابليت

های شخصيتی مديران در جهت بهبود کيفيت آموزشی و سلامت توانايی فکری و ويژگی

 شود.های آنان محسوب میترين ويژگیسازمانی مدارس از مهم

 ی توان با شناخت رابطههايی از اين دست میاز نتايج پژوهش حاضر و پژوهش با استفاده

عی با مشاغل، در جهت ارتقاء سلامت سازمانی، سلامت اجتما -عوامل شخصيتی و روانی

و افزايش  ی موردنظر ها و ادارات، انتخاب نيروی کار مناسب با حرفه نيروی کار در سازمان

های  وری نيروی انسانی گام برداشت و سياستگذاری هوش هيجانی و در نتيجه افزايش بهره

ها و ادارات، مدارس و در جهت انه در سازمانهای پيشگيربرنامه ی ارايه ی مناسبی را در زمينه

 ارتقاء کارآمدی شغل به عمل آورد.
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 (. چاپ اول، تهران: کمال تربيت.8311)
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 مديريت دولتی زنجان.
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