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شاغل در استرس و فرسودگی شغلی پرستاران و پیراپزشکان  با در دانشگاه ارتباط وضعیت تحصیل بررسی
 1396، سال های دانشگاه علوم پزشکی قمبیمارستان
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 چکيده

هایی را در محل کار دهد که برخی از دانشجویان پرستاری و پیراپزشکی، سختیشواهد نشان می مقدمه:

کنند. هدف از انجام مطالعه حاضر، بررسی ارتباط وضعیت تحصیل در دانشگاه و تحصیل خود گزارش می

 بود.های دانشگاه علوم پزشکی قم با استرس و فرسودگی شغلی پرستاران و پیراپزشکان بیمارستان

نفر صورت گرفت. جهت انتخاب افراد از روش  187تحلیلی بر روی  - ای توصیفیمطالعه روش بررسی:

های اطلاعات دموگرافیک، گیری تصادفی ساده استفاده گردید. در مطالعه حاضر، از پرسشنامهنمونه

ها با استفاده از فرسودگی مسلش و استرس شغلی موسسه سلامت و ایمنی انگلستان استفاده گردید. داده

های ضریب همبستگی پیرسون، کای اسکوئر، آنالیز واریانس و و آمار توصیفی و آزمون 22SPSSنرم افزار 

 تی مستقل تجزیه و تحلیل گردید.

درصد(  4/77نفر ) 82ها غیرمحصل بودند. درصد آن 4/43درصد کارکنان محصل و  6/56 ها:یافته

د( کارکنان غیرمحصل از استرس بالایی برخوردار بودند. همبستگی درص 8/72نفر ) 59کارکنان محصل و 

 ، P-value ˂ 05/0داری بین سطح استرس و فرسودگی تمامی افراد مشاهده شد )آماری معنی

323/0-  =rتفاوت آماری معنی .)( 002/0داری در خستگی هیجانی  =P-value و عدم کفایت فردی )

(001/0  =P-value کارکنان محصل ).و غیرمحصل مشاهده گردید 

کنند و با توجه به اساس نتایج، پیراپزشکان و پرستاران در محیط پر استرسی کار می بر گيری:نتيجه

شاید بتوان آن را به عنوان عاملی مهم به منظور بهبود خستگی هیجانی در  نقش تحصیل در ارتقاء انگیزه

 نظر گرفت.

 

 پرستاری، کارکنان پیراپزشکی، استرس شغلی، فرسودگی شغلی، ایران ها:کليد واژه

 پژوهشی مقاله 

 

 28/05/97: تاریخ دریافت

 27/08/97تاریخ پذیرش: 

 

 ارجاع: 

حسینی امیری میثم، میرزایی 

حسین. بررسی ارتباط وضعیت 

تحصیل در دانشگاه با استرس و 

فرسودگی شغلی پرستاران و 

های بیمارستانپیراپزشکان شاغل در 

دانشگاه علوم پزشکی قم، سال 

. بهداشت کار و ارتقاء سلامت 1396

1397; 2(4:) 45-334. 

 

                                                 
 ایران قم، قم، پزشکی علوم دانشگاه *گروه هوشبری، دانشکده پیراپزشکی،1 

 (Hosseini_amiri@yahoo.com)نویسنده مسئول:   
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 مقدمه

استرس ، (NIOSH) ایمنی و سلامت شغلی ملیموسسه 

کند که شغلی را به صورت پاسخ مضر جسمی و روانی تعریف می

های شغلی با رخداد آن وابسته به عدم هماهنگی نیازمندی

استرس (. 1) ها، منابع حمایتی و نیازهای فرد شاغل استتوانایی

کاهش فعالیت بدنی و سیگار شغلی همانند عواملی چون 

 (.3،2) اشدمی ب کارکنانسلامت  تهدید کننده کشیدن،

فقدان حمایت،  ،زیادبارکاری  مهمترین دلایل استرس شغلی

علاوه  (.4) باشدمیآمادگی ناکافی و تعارض با سایر همکاران 

به دلیل بر عهده داشتن مسئولیت  کارکنان کادر درمانبراین، 

تامین سلامت و درمان بیماران، تحت تاثیر عوامل متعدد استرس

 پرستاراندرصد  2/26 دهدنشان می شواهدکه هستند، بنحویزا 

مطالعات نشان داده (. 3-5باشند )میاسترس شغلی شدید  دارای

منجر به بروز تواند میهای طولانی و مداوم، استرساست که 

که ضیایی و همکاران  نحویه ، ب(3-6) شودشغلی  فرسودگی

شغلی استرس زیاد را به عنوان یکی از مهمترین دلایل فرسودگی 

 (.7کنند )ذکر می

 هیجانی خستگی سندرمی متشکل ازفرسودگی شغلی 

مسخ شخصیت  روحی(، توان تخلیه احساس و انرژی )کاهش

 (.9،8باشد )شخصی می کفایت و شغل( از فرد روانی )جدایی

دارد و افراد بر جسم و روان  نامطلوبیفرسودگی شغلی پیامدهای 

حس همکاری و  کم شدنتوان به از عوارض آن می

متعاقبا کاهش بازدهی کاری کارکنان اشاره پذیری و مسئولیت

در کارکنان  فرسودگی شغلی فاکتورهایاز مهمترین  (.10کرد )

و  مطلوبنا ، محل کاربالا ، میزان بارکاریکادر درمان

در مطالعه ضیایی  (.12،11باشد )میکننده و استرس زیاد خسته

درصد پرستاران  2/39 در شهر کرمانشاه، و همکاران

درصد مسخ شخصیت  6/37، خستگی هیجانی زیاد، کنندهشرکت

 (.7درصد کفایت شخصی کمی را گزارش کردند ) 5/73زیاد و 

جهت ارتقاء سطح علمی خود  و پیراپزشکان پرستاران امروزه

های نمایند، در صورتیکه فعالیتاقدام به ادامه تحصیل می

و  دهد که دانشجویان پرستاریمی پژوهشی انجام شده، نشان

های روانی، سر و کار داشتن در حین تحصیل با تنش پیراپزشکی

ها و بالاخره سنگینی حجم دروس مواجه با جسم و روان انسان

 1394 فرد و همکاران در سالنتایج مطالعه شریفی(. 13هستند )

توجهی از دانشجویان دچار فرسودگی نشان داد که درصد قابل

(. بنابراین، 14باشند )تحصیلی در حد متوسط و شدید می

تحصیل در حین کار ممکن است منجربه بدتر شدن وضعیت 

نتایج مطالعه ، بطوریکه روحی روانی کارکنان مراقبتی شود

دهد که نشان می 2012در سال و همکاران ( Akansel) لآکانس

طور همزمان در واحدهای ه درصد از دانشجویانی که ب 70حدود 

مراقبتی و درمانی شاغل هستند، سختی و مشقت زیادی را به 

تقریبا نیمی از  و کنندعلت مسائل کاری در دانشکده گزارش می

درصد آن 3/43و  خود دارندها مشکلاتی را با مدیر محل کار آن

نتایج مطالعه  اما (.15کنند )ها نارضایتی کاری را مطرح می

تاثیر مثبت حاکی از  2007و همکاران در سال  (Lucas) لوکاس

کارکنان محصل بر پایین بودن سطح فرسودگی  تجارب بالینی

 (.16باشد )ها میدوره تحصیل آن

شغلی بر کیفیت و فرسودگی تاثیر استرس بررسی بنابراین 

حائز اهمیت  مراقبتی محصلکارکنان بالینی و تحصیلی عملکرد 

تاکنون  ،بررسی متون علمی صورت گرفتهبا بق اطباشد. ممی

ی بررسی استرس و فرسودگ مطالعات محدودی در خصوص

ما بر صدد آن شدیم تا  لذا شغلی این افراد صورت گرفته است.

تحصیل در دانشگاه با ارتباط وضعیت  بررسیبا هدف پژوهشی 

استرس و فرسودگی شغلی پرستاران و پیراپزشکان 

 امکان دهیم، تاانجام  های دانشگاه علوم پزشکی قمبیمارستان

 جهت ارتقاء عملکرد بالینی و تحصیلی این افراد ریزیبرنامه

 فراهم آید.

 بررسیروش

باشد. جامعه آماری می تحلیلیمطالعه حاضر از نوع توصیفی 

در این مطالعه، تمامی پیراپزشکان و پرستاران شاغل در 

های دانشگاه علوم پزشکی قم بود. حجم نمونه پژوهش بیمارستان

محصل  پیراپزشک و پرستار نفر در دو گروه کارکنان 200شامل 
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صورت تصادفی ساده وارد مطالعه شدند. ه بود که ب و غیرمحصل

توجه به میزان استرس شغلی در مطالعه مشابه حجم نمونه با 

( و طبق فرمول مقایسه دو نسبت با در نظر گرفتن ضریب 17)

نفر  162درصد، تعداد  20درصد و میزان خطای  95اطمینان 

محاسبه گردید. با در نظرگرفتن احتمال نقص اطلاعات کسب 

شده از واحدهای پژوهش و به منظور افزایش دقت مطالعه، حجم 

اطلاعات  نفر در نظر گرفته شد. 200نه نهایی تعداد نمو

کننده در نفر از کارکنان شرکت 13آوری شده مربوط به جمع

نفر  187مطالعه ناقص بود. بنابراین تجزیه و تحلیل آماری روی 

 انجام گرفت. نفر( 81نفر( و غیرمحصل ) 106از کارکنان محصل )

داشتن رضایت  معیارهای ورود به مطالعه عبارت بودند از:

جهت شرکت در پژوهش، داشتن حداقل مدرک  و تمایل کتبی

ماه سابقه کار در بیمارستان، نداشتن  6کاردانی، داشتن حداقل 

افسردگی، ضد صرع  سابقه مصرف داروهای موثر بر روان )ضد

و ...(، نداشتن بیماری مزمن و معلولیتی )از جمله کمردرد مزمن 

دید( که باعث کاهش کیفیت کار و دردهای عضلانی اسکلتی ش

 .وی شود

پس از تایید کمیته اخلاق دانشگاه علوم پزشکی قم، پژوهشگر 

های دانشگاه علوم پزشکی قم گیری به بیمارستانجهت نمونه

وهش ابتدا پرسشنامه مشخصات فردی مراجعه نمود. واحدهای پژ

شامل: سن، جنس، وضعیت تاهل، تعداد فرزندان، شغل، وضعیت 

دامی، مدرک تحصیلی، میانگین ساعت کاری در ماه طی استخ

را کاری در ماه یریتی، میزان اضافهشش ماه گذشته، سابقه کار مد

ها، تکمیل نموده و سپس میزان استرس و فرسودگی شغلی آن

استرس شغلی موسسه سلامت و  بترتیب با استفاده از پرسشنامه

 (Maslachمسلش )ایمنی و پرسشنامه فرسودگی شغلی 

 گیری شد.اندازه

انگلستان، پرسشنامه استرس شغلی  سلامت و ایمنیموسسه 

گیری استرس شغلی به منظور اندازهمیلادی  1990در دهه  را

 . این پرسشنامهطراحی کرده استو کارمندان انگلیسی کارگران 

باشد و گویه با هفت حیطه در مورد مسائل شغلی می 35شامل 

هرگز )نمره صفر(، به ندرت )نمره یک(،  پاسخ هرگویه بصورت

بعضی اوقات )نمره دو(، اغلب )نمره سه( و همیشه )نمره چهار( 

، 16، 14، 12، 9، 6، 5، 3های در این پرسشنامه گویهباشد. می

شوند. اری میگذبصورت معکوس نمره 23و  22، 21 ،20، 18

باشد و دهنده استرس پایین مینمره بالا در این پرسشنامه نشان

این هفت دهنده سطح بالای استرس است. نمره پایین نشان

توان گفت حیطه عبارتند از: تقاضا، کنترل )اینکه تا چه حد می

باشد(، حمایت مسئولین، یک فرد در مسیر انجام کارهای خود می

حمایت همکاران )خصوصیات مثبت جهت افزایش ارتباطات 

ش )درک درست جمعی و کاهش درگیری در محیط کار(، نق

نقش کاری کارکنان از سازمان مورد خدمت خود( و تغییرات 

(. روایی این 18)نحوه سازماندهی و تغییرات نیروهای سازمان( )

( به روش 1389پرسشنامه توسط آزاد مرزآبادی و همکاران )

و  78/0کرونباخ و روش دو نیمه کردن به ترتیب با ضریب آلفای

ه است. همچنین، پایایی پرسشنامه مورد تایید قرار گرفت 65/0

حاضر توسط آزاد مرزآبادی و همکاران مورد تایید قرار گرفته 

 (.18است )

 مسلشتوسط  1981در سال  پرسشنامه فرسودگی شغلی

گویه آن در  9گویه تشکیل شده است،  22از  طراحی شد که

گویه  8گویه در مورد مسخ شخصیت و  5مورد خستگی هیجانی، 

باشد. پاسخ هرگویه با نمراتی از در مورد عدم کفایت شخصی می

در بعد خستگی شود. )خیلی زیاد( سنجیده می 6صفر )هرگز( تا 

یشتر از متوسط و ب 16-24 نمرهپایین، 16هیجانی، نمره کمتر از 

پایین،  4باشد. در بعد کفایت شخصی، نمره کمتر از زیاد می 24

باشد. در بعد عدم زیاد می 23متوسط و بیشتر از  5-22 نمره

متوسط و  8-12 نمرهپایین،  8مسخ شخصیت، نمره کمتر از 

در سطح کلی فرسودگی شغلی نمره باشد. زیاد می 12بیشتر از 

 54متوسط و نمره کمتر از  36-53پایین، نمره  35کمتر از 

دهد. نمره بالای خستگی شدت فرسودگی زیاد را نشان می

هیجانی و مسخ شخصیت با نمره پایین در کفایت شخصی، 

روایی (. 19دهد )سطوح بالای فرسودگی شغلی را نشان می

پرسشنامه حاضر، توسط فیلیان مورد تایید قرار گرفته است 
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توسط فیلیان به روش آزمون همچنین پایایی این ابزار (. 20)

 (.20تایید شده است ) 78/0مجدد با ضریب همبستگی 

، آمار 22SPSSها از نرم افزار جهت تجزیه و تحلیل داده

توصیفی )گزارش میانگین و انحراف معیار، میزان و درصد 

های تی های آماری تحلیلی )نظیر آزمونفراوانی( و آزمون

واریانس چندمتغیری و ضریب تحلیل اسکوئر، کایمستقل، 

های انجام شده، همبستگی پیرسون( استفاده شد. برای آزمون

 مدنظر بود.( α=  درصد 5) درصد 95ضریب اطمینان 

کد تایید کمیته اخلاق پژوهش حاضر از دانشگاه علوم پزشکی 

 ( می باشد.IR.MUQ.REC.1396.88قم )

 هایافته

نفر کارکنان  81و نفر کارکنان محصل  106نفر ) 187تعداد 

غیرمحصل شاغل در بیمارستان( در این مطالعه شرکت کردند. 

 ± 75/6ترتیب ه میانگین سنی کارکنان محصل و غیر محصل ب

میانگین نمره کل سال گزارش شد.  53/30 ± 87/6و  43/33

بود و میانگین نمره  22/102 ± 32/13استرس شغلی کارکنان 

گزارش گردید.  37/57 ± 43/13 هاآن کل فرسودگی شغلی

داری را بین دو گروه مستقل تفاوت آماری معنینتایج آزمون تی

ت کارکنان از نظر میزان سابقه مدیریت )سال(، میانگین ساع

(. جدول  P-value˃ 05/0نشان نداد ) کاری در ماهکاری و اضافه

کننده یک، توزیع فراوانی مشخصات دموگرافیک کارکنان شرکت

 دهد.نشان میدر مطالعه را 

جدول دو، وضعیت فرسودگی و استرس شغلی کارکنان 

دهد. نتایج آزمون تی کننده در پژوهش را نشان میشرکت

داری بین دو گروه کارکنان از نظر مستقل تفاوت آماری معنی

نمره کل فرسودگی شغلی و زیر مقیاس مسخ شخصیت نشان 

(. اما نتایج این آزمون تفاوت آماری  P-value ˃ 05/0نداد )

داری بین میانگین نمره خستگی هیجانی کارکنان محصل معنی

( نشان داد 55/23 ± 16/11( و غیرمحصل )50/18 ± 83/10)

(002/0P-value =  همچنین، نتایج این آزمون تفاوت آماری .)

داری بین میانگین نمره عدم کفایت شخصی کارکنان معنی

( نشان 69/25 ± 13/5( و غیرمحصل )75/28 ± 83/6محصل )

 (. = 001/0P-valueداد )

داری بین اسکوئر تفاوت آماری معنینتایج آزمون کای

ها نشان داد خستگی هیجانی کارکنان و وضعیت تحصیل آن

(013/0 P-value =علاوه .) براین، نتایج این آزمون تفاوت آماری

و وضعیت تحصیل  داری بین عدم کفایت شخصی کارکنانمعنی

(، بطوریکه اکثر کارکنان محصل از = P 013/0ها نشان داد )آن

درصد(، مسخ شخصیت  6/56سطح خستگی هیجانی پایین )

درصد(  4/77درصد( و عدم کفایت شغلی پایینی ) 3/45متوسط )

برخوردار بودند. اکثر کارکنان غیرمحصل از سطح مسخ شخصیت 

درصد( و خستگی  6/92درصد(،  عدم کفایت شغلی ) 6/55)

 (.3درصد( متوسطی برخوردار بودند )جدول  3/38هیجانی )

همانطوری که در جدول دو مشخص است بین دو گروه از 

لحاظ میانگین نمره کل استرس شغلی، نمره تقاضا، کنترل، 

حمایت مسئولین، حمایت همکاران، ارتباط، نقش و تغییرات 

(. نتایج  < 05/0P-valueداری مشاهده نشد )تفاوت آماری معنی

داری بین استرس شغلی اسکوئر تفاوت آماری معنیآزمون کای

-477/0Pدهد )ها نشان نمیکارکنان و وضعیت تحصیل آن

value =  همانطوری که در جدول پنج مشخص 4، جدول .)

است در کارکنان مورد بررسی با افزایش استرس شغلی، 

های مربوط به آن شامل خستگی فرسودگی شغلی و زیرمقیاس

 هیجانی، مسخ شخصیت و عدم کفایت شخصی افزایش 

 یابد.می
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 مشخصات فردی واحدهای پژوهش :1جدول 

 کل
 فراوانی )درصد(

 کارکنان غيرمحصل
 فراوانی )درصد(

 کارکنان محصل

 فراوانی )درصد(
 متغير

108 (8/57) 

66 (3/35) 

13 (0/7) 

57 (4/70) 

20 (7/24) 

4 (9/4) 

51 (1/48) 

46 (4/43) 

9 (5/8) 

32- 22 

43- 33 

 سال ≥ 44

 سن

69 (9/36) 

118 (1/63) 

29 (8/35) 

52 (2/64) 

40 (7/37) 

66 (3/62) 

 مرد

 جنس زن

140 (9/74) 

43 (0/23) 

4 (1/2) 

56 (1/69) 

22 (2/27) 

3 (7/3) 

84 (2/79) 

21 (8/19) 

1 (9/0) 

 متاهل

 مجرد

 مطلقه

 وضعیت تاهل

84 (9/44) 

98 (4/52) 

5 (7/2) 

6 (4/7) 

12 (8/14) 

63 (8/77) 

77 (6/72) 

26 (5/24) 

3 (8/2) 

 کاردان

 کارشناس

 کارشناس ارشد

 مقطع تحصیلی

85 (5/45) 

37 (8/19) 

31 (6/16) 

34 (1/18) 

27 (3/33) 

15 (5/18) 

27 (3/33) 

12 (8/14) 

58 (7/54) 

22 (8/20) 

4 (8/3) 

22 (8/20) 

 رسمی

 پیمانی

 طرحی

 سایر

 وضعیت استخدامی

71(0/38) 

54 (9/28) 

48 (7/25) 

14 (5/7) 

40 (7/5) 

23 (9/50) 

11 (4/43) 

7 (6/8) 

31 (2/29) 

31 (2/29) 

37 (9/34) 

7 (6/6) 

 ندارد

1 

2 

3 

 تعداد فرزندان

39 (9/20) 

33 (6/17) 

13 (0/7) 

96 (3/51) 

6 (1/3) 

6 (4/7) 

12 (8/14) 

0(0) 

63 (8/77) 

0(0) 

33 (1/31) 

21 (8/19) 

13 (3/12) 

33 (1/31) 

6 (5) 

 هوشبری

 اتاق عمل

 فوریت پزشکی

 پرستار

 ماما

 شغل

7 (7/3) 

82 (9/43) 

98 (4/52) 

1 (2/1) 

28 (6/34) 

52 (2/64) 

6 (7/5) 

54 (9/50) 

46 (4/43) 

 ساعت ≤ 100

199- 101 

 ساعت ≥ 200
 کاری در ماهمیزان ساعت

151 (7/80) 

36 (3/19) 

9 (1/11) 

72 (9/88) 

27 (5/25) 

79 (5/74) 

 دارد

 کاری در ماهاضافه ندارد

175 (8/92) 

12 (2/7) 

78 (4/96) 

3 (6/3) 

97 (6/91) 

9 (4/8) 

9- 1 

 سال ≥ 10
 سابقه مدیریت
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  های آن در دو گروه کارکنان محصل و غیر محصل شاغل در بیمارستانمقایسه میانگین و انحراف معیار نمره فرسودگی و استرس شغلی و زیر مقیاس :2جدول 

P-value 
 کارکنان محصل کارکنان غيرمحصل کل

 متغير
 انحراف معیار ±میانگین  انحراف معیار ±میانگین  انحراف معیار ±میانگین 

 نمره کل فرسودگی شغلی 02/14 ± 18/56 53/12 ± 92/58 43/13 ± 37/57 168/0

 خستگی هیجانی 83/10 ± 18/ 50 16/11 ± 55/23 23/11 ± 68/20 002/0

 مسخ شخصیت 47/4 ± 93/8 54/3 ± 67/9 10/4 ± 25/9 220/0

 عدم کفایت شخصی 83/6 ± 75/28 13/5 ± 69/25 32/6 ± 42/27 001/0

 نمره کل استرس شغلی 40/15 ± 49/112 70/13 ± 90/108 76/14 ± 93/110 100/0

 تقاضا 18/4 ± 81/21 88/3 ± 17/21 05/4 ± 53/21 288/0

 کنترل 31/4 ± 76/18 47/3 ± 75/17 99/3 ± 32/18 283/0

 حمایت مسئولین 93/3 ± 37/15 74/2 ± 51/15 46/3 ± 43/15 773/0

 حمایت همکاران 05/3 ± 61/13 60/2 ± 97/12 88/2 ± 33/13 134/0

 ارتباط 95/2 ± 28/13 78/2 ± 48/12 90/2 ± 93/12 061/0

 نقش 99/2 ± 77/20 69/2 ± 50/20 86/2 ± 65/20 529/0

 تغییرات 30/2 ± 86/8 23/2 ± 49/8 27/2 ± 70/8 267/0

 های خستگی هیجانی، مسخ شخصیت و عدم کفایت شغلی به تفکیک کارکنان محصل و غیرمحصل شاغل در بیمارستانشدت فرسودگی شغلی در زیر مقیاس :3جدول 

 متغير
 محصل

 فراوانی )درصد(
 غيرمحصل

 )درصد(فراوانی 
 کل

 فراوانی )درصد(
P-value 

 خستگی هیجانی

 پایین

 متوسط

 بالا

60 (6/56) 

31 (2/29) 

15 (2/14) 

25 (9/30) 

31 (3/38) 

25 (9/30) 

85 (5/45) 

62 (2/33) 

40 (4/21) 
001/0 

 مسخ شخصیت

 پایین

 متوسط

 بالا

33 (1/31) 

48 (3/45) 

25 (6/23) 

15 (5/18) 

45 (6/55) 

21 (9/25) 

48 (7/25) 

93 (7/49) 

46 (6/24) 
141/0 

 عدم کفایت شغلی

 پایین

 متوسط

 بالا

82 (4/77) 

20 (9/18) 

4 (8/3) 

75 (6/92) 

6 (4/7) 

0 (0/0) 

157 (0/84) 

26 (9/13) 

4 (1/2) 

013/0 

  کارکنان محصل و غیرمحصل شاغل در بیمارستانشدت استرس شغلی در  :4جدول 

 متغير
 محصل

 فراوانی )درصد(
 غيرمحصل

 فراوانی )درصد(
 کل

 فراوانی )درصد(
P-value 

 استرس شغلی

 پایین

 متوسط

 بالا

0(0/0) 

24 (6/22) 

82 (4/77) 

0(0/0) 

22 (2/27) 

59 (8/72) 

0(0/0) 

46 (6/24) 

141 (4/75) 

477/0 
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 (=187Nکننده در مطالعه )های استرس و فرسودگی شغلی کارکنان شرکتهمبستگی بین نمره کل و زیرمقیاس :5جدول 

 متغيرها

 همبستگی متغيرها )ضریب همبستگی(

 نمره کل 

 استرس شغلی
 کنترل تقاضا

 حمایت 

 مسئولين

 حمایت 

 همکاران
 تغييرات نقش ارتباط

 -039/0* -081/0* -511/0** -098/0* -048/0* -080/0* -539/0** -323/0** نمره کل فرسودگی شغلی

 -242/0** -262/0** -533/0** -291/0** -232/0** -310/0** -528/0** -213/0** خستگی هیجانی

 028/0** -250/0** -418/0** -062/0* 000/0* -010/0* -468/0** -270/0** مسخ شخصیت

 328/0** 454/0** 132/0* 350/0** 309/0** 388/0** 063/0* 428/0** عدم کفایت شخصی

* P-value ≥ 0/05  و   ** P-value < 0/05 

 

داری بین نمره نتایج آزمون پیرسون همبستگی خطی معنی

 فرسودگی شغلی و میانگین سنی و میزان ساعت کاری در ماه

همچنین، نتایج آزمون . ( < 05/0P-value) نشان نداد کارکنان

داری بین نمره کل فرسودگی اسپیرمن همبستگی خطی معنی

شغلی و تعداد فرزندان، محل کار، وضعیت استخدامی و مدرک 

نتایج این  ،اما (. < 05/0P-valueتحصیلی کارکنان نشان نداد )

ره فرسودگی داری بین نمهمبستگی معکوس و معنیآزمون 

،  P-value = 031/0) کنان نشان دادشغلی و جنسیت کار

157/0-  =r).  نتایج آزمون اسپیرمن همبستگی مستقیم و

داری بین نمره فرسودگی شغلی و وضعیت تاهل کارکنان معنی

 .(P-value  ،186/0  =r = 011/0) نشان داد

داری بین نمره همبستگی خطی معنی نتایج آزمون پیرسون

استرس شغلی و میانگین سنی و میزان ساعت کاری در ماه 

اسپیرمن نتایج آزمون (.  < 05/0P-valueکارکنان نشان نداد )

داری بین نمره کل استرس شغلی و همبستگی خطی معنی

جنسیت، وضعیت تاهل، تعداد فرزندان، محل اشتغال، مدرک 

-05/0Pنشان نداد ) کارکنانو وضعیت استخدامی  تحصیلی

value > .) 

 بحث

بررسی ارتباط وضعیت تحصیل در هدف از پژوهش حاضر 

دانشگاه با استرس و فرسودگی شغلی پرستاران و پیراپزشکان 

بود. نتایج مطالعه  های دانشگاه علوم پزشکی قمبیمارستان

و  (درصد 4/77دهد که کارکنان محصل )حاضر نشان می

( سطح بالایی از استرس شغلی را درصد 8/72غیرمحصل )

و همکاران در استان اند. نتایج مطالعه مشتاق رش کردهگزا

گلستان نشان داد که اکثریت کارکنان استرس شغلی متوسط 

(. 19به بالایی دارند که با نتایج مطالعه حاضر همخوانی دارد )

شاید بتوان علت بالا بودن سطح استرس شغلی کارکنان 

مراقبتی و درمان را مواجهه شدن این افراد با شرایط 

زایی محیط بالین و عدم توانایی سازگاری با آن دانست. استرس

باتوجه به اینکه برخی از پرستاران و پیراپزشکان در مقاطع 

د همبستگی بین با وجوکنند و بالاتر اقدام به ادامه تحصیل می

کننده در پژوهش استرس و فرسودگی شغلی کارکنان شرکت

دانشجویانی که استرس بالایی دارند، واهد نشان داده است، ش

شناخت منابع استرس و کنند، به میبیشتری را تجرفرسودگی 

تواند جهت ارتقاء فعالیت ارائه راهکارهایی جهت مقابله با آن می

 اشد.کننده بکمککارکنان شغلی 

های مطالعه حاضر در متغیر ههای حاصل از تحلیل دادیافته

کارکنان دو گروه در استرس شغلی استرس شغلی نشان داد که 

داری ندارند. به هفت زیر مقیاس آن با یکدیگر تفاوت معنیو 

ها دیگر، وضعیت تحصیل کارکنان با سطح استرس آنعبارتی

در نتایج پژوهش حاضر با نتایج مطالعات نصیری  ارتباطی ندارد.

نتایج مطالعه فرجی و  اما (.20همخوانی دارد )1395سال 

دار حاکی از وجود ارتباط آماری معنی 1391همکاران در سال 

ها بود بین وضعیت تحصیل پرستاران و سطح استرس شغلی آن

 (.21که با نتایج پژوهش حاضر مغایرت دارد )

 [
 D

O
I:

 1
0.

18
50

2/
oh

hp
.v

2i
4.

44
6 

 ]
 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 o

hh
p.

ss
u.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-1
1-

10
 ]

 

                             7 / 12

http://dx.doi.org/10.18502/ohhp.v2i4.446 
https://ohhp.ssu.ac.ir/article-1-131-en.html


 

 

 

 

 

 

 

 

...بررسی ارتباط وضعيت تحصيل در دانشگاه با استرس ميثم حسينی اميری و حسين ميرزایی         

 

1397زمستان  | چهارمشماره  | دومسال  |سلامت  ءت کار و ارتقاشبهدا  341 

فرسودگی شغلی، میان دو گروه تفاوت  در تحلیل متغیر

کل فرسودگی شغلی مشاهده نگردید.  داری از نظر نمرهمعنی

 نتایج تحلیلی حاصل از این پژوهش با مطالعه دربای

(Dyrbye)  و همکاران مبنی بر بالا بودن فرسودگی در کارکنان

(. احتمالا علت 22همخوانی ندارد ) در دانشکده پزشکی محصل

نتایج، متفاوت بودن واحدهای پژوهش در عدم همخوانی 

الذکر باشد. اما، نتایج مطالعه آسایش و همکاران مطالعات فوق

تواند به عنوان نشان داد که اشتغال مرتبط با رشته تحصیلی می

(. 23یک عامل مهم، سبب بهبود فرسودگی دانشجویان شود )

 دهد کهو همکاران نشان می (Lucas) همچنین، مطالعه لوکاس

 بیمارستانای که از محیط کارکنان محصل به سبب کسب تجربه

گیری و اعتماد به دارند، از سطح تفکر انتقادی، قدرت تصمیم

 به تواند منجرباشند. لذا، این امر مینفس بالایی برخوردار می

ها شود بهبود فرسودگی آن افزایش انگیزه تحصیلی و در نتیجه

کارکنان محصل به سبب انگیزه درونی  (. به عبارتی دیگر16)

 (.14کنند )بالاتر، سطح فرسودگی کمتری را تجربه می

اکثر کارکنان مطالعه حاضر سطح پایینی از خستگی هیجانی 

 (.24را گزارش کردند که با نتایج سایر مطالعات همخوانی دارد )

در پژوهش حاضر بین وضعیت تحصیل کارکنان و سطح 

داری مشاهده شد و اکثر ارتباط معنی هاخستگی هیجانی آن

کارکنان محصل از سطح خستگی هیجانی پایینی برخوردار 

شاید بتوان انگیزه تحصیلی کارکنان محصل را به عنوان بودند. 

نتایج (. 16ها در نظرگرفت )عامل موثر بر خستگی هیجانی آن

ران نشان داد که کارکنان و همکا (Akansel) مطالعه آکانسل

ر زیرمقیاس خستگی هیجانی، فرسودگی بالاتری را د محصل

مطالعه حاضر همخوانی تحلیلی اند، که با نتایج گزارش کرده

متفاوت بودن واحدهای پژوهش و محیط مطالعه را  (.25ندارد )

 در نظرگرفت.توان به عنوان علت این عدم همخوانی می

در مطالعه حاضر، اکثر کارکنان از سطح مسخ شخصیت 

متوسطی برخوردار بودند که حاکی از روابط فردی مطلوب در 

باشد. های دانشگاه علوم پزشکی قم میبین کارکنان بیمارستان

بین وضعیت تحصیل کارکنان و سطح مسخ در پژوهش حاضر 

یج که با نتا داری مشاهده نگردیدها ارتباط معنیشخصیت آن

 .(7همخوانی دارد ) 1392مطالعه ضیایی و همکاران در سال 

نتایج پژوهش حاضر نشان داد، اکثر افراد در هر دو گروه 

محصل و غیرمحصل از عدم کفایت شغلی پایینی برخوردار 

های مطالعه ضیغمی و همکاران همسو بودند که با یافته

ی (. بین وضعیت تحصیل و سطح عدم کفایت شغل26باشد )می

داری وجود داشت، بطوریکه کارکنان کارکنان تفاوت معنی

نتایج محصل شدت عدم کفایت شغلی بالاتری را گزارش کردند. 

 (. 7پژوهش حاضر با مطالعه ضیایی و همکاران مغایرت دارد )

رسد کارکنانی که بطور همزمان درحال تحصیل به نظر می

اند یمارستان نبودههای خود در باند، قادر به ارائه شایستگیبوده

باشند. از آنجایی که ها از حرفه خود ناراضی میو اکثر آن

رضایت کارکنان مراقبتی، کیفیت عملکرد آنها و موفقیت 

دهد، لذا، توجه به افزایش سازمان را تحت الشعاع قرار می

 باشد.رضایت شغلی کارکنان محصل حائز اهمیت می

شغلی و  در مطالعه حاضر بین استرس و فرسودگی

داری وجود داشت که با های آن ارتباط مثبت و معنیزیرمقیاس

همخوانی دارد  1387ات ضیغمی و حاجلو در سال نتایج مطالع

های مطالعه حاضر حاکی از تاثیرات سوء (. یافته27،26)

های طولانی بر سطح خستگی کارکنان و کیفیت روابط استرس

به حرفه و صلاحیت  مندیبین آنها و بیماران، میزان علاقه

 باشد.مربوط به آن می

توان به متفاوت بودن های پژوهش حاضر میاز محدودیت

حجم نمونه واحدهای پژوهش در دو گروه، سبک زندگی 

ها اشاره کرد. کارکنان و خودگزارشی بودن اطلاعات آن

گیری در این مطالعه به توان به محدود بودن نمونههمچنین می

شکی قم به عنوان یک محدودیت مهم اشاره دانشگاه علوم پز

نمود، بنابراین انجام پژوهش در محدوده جغرافیایی وسیعتر 

 شود.پیشنهاد می

 گيرینتيجه

توان بیان داشت که های پژوهش حاضر میبا توجه به یافته

کارکنان هر دو گروه محصل و غیرمحصل از سطح بالای 
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و تفاوت  باشنداسترس و فرسودگی شغلی برخوردار می

دو گروه شغلی کارکنان و فرسودگی استرس  داری بینمعنی

، پژوهشگرانشود، مسئولین و بنابراین توصیه میوجود ندارد. 

کارکنان شغلی و فرسودگی جهت کنترل استرس  هایی راراهکار

های را در اولویتمراقبتی و درمان بویژه کارکنان محصل 

مت و افزایش دانش های کلان خود قرار دهند که سلابرنامه

تخصصی کارکنان و به تبع آن ارتقای کیفیت خدمات 

 زند.ها و عملکرد سازمان را رقم میبیمارستان

 تقدیر و تشکر

پژوهش حاضر، حاصل طرح تحقیقاتی مصوب معاونت 

باشد. می 96866پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی قم با کد طرح 

محترم کمیته  دانند از تمامی مسئولانپژوهشگران لازم می

تحقیقات دانشجویی، حوزه معاونت پژوهشی دانشگاه علوم 

های پیراپزشکی و دانشکدهمسئولین و کارکنان ، پزشکی قم

که بدون همکاری آنان انجام این پژوهش مامایی  - پرستاری

 پذیر نبود، کمال تشکر و قدردانی را داشته باشند.امکان

 مشارکت نویسندگان

 م.ح.ا، ح.مطراحی پژوهش: 

 ها: م.ح.ا، ح.مجمع آوری داده

 ها: م.ح.ا، ح.متحلیل داده

 نگارش و اصلاح مقاله: م.ح.ا، ح.م

 تضاد منافع

 گونه تضاد منافعی از سوی نویسندگان وجود هیچ

 ندارد.
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The Relationship of Academic Educational Status with Job Stress and Occupational 

Burnout among Nurses and Paramedicine Practitioners in Hospitals Affiliated with 

the Qom University of Medical Sciences in 2017 

Meysam HOSSEINI AMIRI1*, Hossein MIRZAI2 

 

Abstract 

Introduction: Evidences showed that some nursing and paramedicine students 

reported difficulties in their education and work places. This study aimed to 

investigate the relationship of academic education status with job stress and 

occupational burnout among the nurses and paramedicine practitioners in the 

hospitals affiliated with Qom University of medical sciences. 

Methods: A descriptive-analytical study was conducted on 187 individuals 

selected by the random convenience sampling method. The demographic, 

Maslach Burnout, as well as Health and Safety Executive stress questionnaires 

were used in present study. Descriptive statistics and Pearson correlation 

coefficient test, Chi-square test, ANOVA test, and independent t-test were 

applied for data analysis, using the SPSS version 22.0. 

Results: Of the total participants, 56.6 percent were students, whereas the other 

43.4 percent were not students. The findings showed that 82 student staffs 

(77.4%) and 59 non-student staffs (72.8%) had high levels of stress. A 

significant correlation was found between the level of stress and individuals' 

burnout (r = -0.323, P ˂ 0.05). A significant difference was observed between 

the student and non-student staffs with regard to emotional exhaustion (18.50 ± 

10.83 versus 23.55 ± 11.16; P = 0.002) and personal accomplishment (28.75 ± 

6.83 versus 25.69 ± 5.13; P = 0.001). 

Conclusion: According to the results, paramedical staffs and nurses work in 

stressful work places. Furthermore, due to the role of education in enhancing 

motivation, education can be considered as an important factor to improve 

emotional exhaustion. 

Keywords: Nursing, Paramedicine Staffs, Occupational Stress, Occupational 

Burnout, Iran  
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