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    در بيمارستان هاي  شاغل  زن  در پرستاران  با آن  مرتبط  عوامل  و برخي  شغلي فرسودگي
  ١٣٨٠-٨١،  آموزشي شهر زنجان

  ١   بوساري ميترا پيامي

  
   خلاصه

   و چنـد بعـدي    مخرب  پديده  اين  از آنجا كه . است  شغلي  فرسودگي  پرستاري  هاي   مراقبت   مطلوب   در ارايه    عمده   از مسائل     يكي  :  و هدف   سابقه
   فرسـودگي   وضـعيت   تعيـين   حاضر با هدف  منجر گردد، تحقيق  از بيماران   مراقبت   كيفيت   افت   به   و بازده    انرژي  ، كاهش    غيبت  تواند با افزايش    مي

  . شد انجام ١٣٨١   در سال  آموزشي شهر زنجان  بيمارستان هاي  عمومي هاي  در بخش  شاغل  زن  پرستاران شغلي
،   عمومي هاي  در بخش  شاغل  زن  كارشناس  پرستاران  كليه  به  مرحله  يك  طي  سرشماري  از روش  با استفاده  توصيفي  مطالعه  در اين:ها مواد و روش
   Maslach  لي شــغ  و فرســودگيSpilberger   اضــطراب  اســتاندارد صــفت ، ابزارهــاي  دموگرافيــك  اطلاعــات  فــرم  حــاوي اي پرســش نامــه

(MBI))  در ابزار .  شد ارايه)   ايراني  مورد تأييد پژوهشگران با اعتبار و رواييMBIدر   مورد مطالعه  واحدهاي  شغلي  فرسودگي  و شدت   فراواني 
 و زياد و در  ، متوسط  كم  شكل ه ب  ليكرت  با مقياس  فردي  موفقيت  و عدم  شخصيت ، مسخ  عاطفي  خستگي  شامل  شغلي،  از ابعاد فرسودگي هر يك

  بـراي آنـاليز داده هـا از آزمـون هـاي آمـاري       .  شد  بالا ارزيابي  به   و متوسط   ، خفيف    كم   شكل   به   ليكرت   با مقياس    اضطراب  ابزار اسپيلبرگر صفت  
  .كاي دو، ضريب همبستگي پيرسون و آناليز رگرسيون چند گانه استفاده شد

، ) درصـد ٤/٧١   درصد و شدت١/٥٥  فراواني (  در حد كم  عاطفي  خستگي  دچار احساس  پرستاران ، اكثريت   شغلي  د فرسودگي  از نظر ابعا   :ها  يافته
 ٨/٤٢   درصد و شـدت ٨/٤٠  فراواني( در حد بالا   فردي  موفقيت و عدم)  درصد٩/٤٧   درصد و شدت ٥٠  فراواني (  در حد متوسط     شخصيت  مسخ

   و ارتبـاط   شخـصيت   و مـسخ   عـاطفي   خستگي  با احساس  اضطراب   صفت    و مستقيم     نسبتاً قوي    ارتباط   گوياي   آماري  ايآزمون ه . بودند) درصد
   آماري  نيز رابطه  عاطفي  خستگي  احساس   و فراواني  استخدامي  وضعيت   بين  هم چنين  ). >P ٠٠١/٠( بود     فردي   موفقيت   با احساس    آن  معكوس

   ).>P ٠٥/٠( شد به طوري كه احساس خستگي عاطفي در افراد تحت استخدام رسمي كمتر بود  هدهدار مشا معني
  وجود سطوح.  است  فردي  با متغيرهاي  آن  اندك  و ارتباط  در پرستاران  شغلي  فرسودگي  مختلف  نتايج نشان دهنده سطوح:ها  و توصيه گيري نتيجه
   شغلي  فرسودگي  سطح  جهت كاهش اي  تحقيقات مداخله انجام.   بعد است  بيشتر در اين  توجه ايان گر نياز به نم  فردي  موفقيت  عدم  احساس بالاي

  . گردد  مي  توصيه پرستاران
  ، پرستار، متغيرهاي فردي  شغلي فرسودگي:   كليدي  واژگان

  
   مقدمه

   دهـه    در اواسـط     شـغلي    فرسـودگي    شـدن    از مطرح    پس
 و مـستمر      طور گسترده    به   موضوع  ، اين    علمي  ن در متو  ١٩٧٠

   شـغلي  فرسـودگي ). ١(  اسـت   قرار گرفتـه   محققان  مورد توجه 
   تخليـه   احـساس  (  عـاطفي    از خستگي    متشكل   رواني  سندرمي

   از احساس ، عاري  منفي واكنش (  شخصيت ، مسخ)  روحي توان
و )   خـدمات  گان گيرنـد   بـه   نـسبت   مفـرط  اعتنايي  با بي  و توام 
 و    شايـستگي    احساس  كاهش (  فردي   موفقيت   احساس  كاهش

   خـدمات    حـرف    كاركنـان    در بين    كه  است)   در حرفه   موفقيت
 بـا    سـندرم  ايـن ). ٢(كنـد    بروز مي  پرستاران  به ويژه   اجتماعي

   و   شـغل   بـه   نـسبت   منفـي   از خود، نگـرش    ايجاد تصور منفي  
   افـت   ، بـه     مراقبـت    ارايه   با مددجو هنگام     ارتباط   عدم  احساس

). ٣(انجامـد      مـي    و درمـاني     بهداشـتي    خـدمات   شديد كيفيت 
   مختلـف    از وجـود سـطوح       حاكي   شده   متعدد انجام   مطالعات

   شــيوع صــاحبنظران.   اســت  در پرســتاران  شــغلي فرســودگي
     از مواجهــه  را ناشــي  پرســتاري  در حرفــه  شــغلي فرســودگي

  
  كارشناس ارشد پرستاري، مربي دانشگاه علوم پزشكي زنجـــان١



٤٨   ...  در بیمارستان ھاي  شاغل  زن  در پرستاران  با آن  مرتبط  عوامل  و برخي  شغلي فرسودگي

 از   زاي برخاسـته     اسـترس   هـاي    با موقعيـت     پرستاران  ر روزه ه
   و فشار كـاري      نقش  ، تعارض    نقش   مانند ابهام   ساختار سازمان 

داننـد    كـار مـي      در محيط    مثبت   شرايط   ديگر فقدان   و از سوي  
   فرسـودگي   غالبـاً بـا بـروز علايـم       شرايطي  كار در چنين  ). ٢(

   و ترك  جا به جايي    به  ر، تمايل  مكر  هاي   غيبت   شكل   به  شغلي
  رسد در بروز فرسـودگي     نظر مي   به). ٤( شود     مي   همراه  حرفه
 از  در بـسياري .  مـؤثر باشـند    و سـازماني   فـردي    عوامل  شغلي

 بـا    در ارتبـاط   سـازماني   عوامـل   نقـش   بـه    منتشر شده   مقالات
 از آنجـا  اما) ٢، ٥، ٦، ٧، ٨ (  است  شده  اشاره  شغلي  فرسودگي

   يـا بررسـي     فـردي   هـاي    تفـاوت    بـه    مربوط   تعديلي   اثرات  كه
 از   دار نبودن  معني  به  با توجه  آمده  دست  به اند و يا نتايج     نشده

   بيـشتر جهـت    تحقيقـات  انـد، انجـام      نشده   گزارش  نظر آماري 
 بـر بـروز       فـردي    عوامـل    و بالقوه    تعاملي   اثرات   نمودن  روشن

 حاضـر    در تحقيـق  ). ١ (  اسـت    شـده    توصيه   شغلي  فرسودگي
   زن   پرسـتاران    شغلي   فرسودگي   تعيين   ضمن   است   شده  تلاش
 شـهر    آموزشـي   بيمارسـتان هـاي    عمومي هاي  در بخش   شاغل
   فـردي    از متغيرهاي    با برخي    آن  ، ارتباط ١٣٨١   در سال   زنجان
   مـورد بررسـي   ب اضطرا  كار و صفت  ، سابقه   ، تأهل    سن  شامل

  .قرار گيرد
  

  ها مواد و روش
   بـا روش     آن   طـي    كـه    اسـت    توصـيفي    از نوع    مطالعه  اين

 در   شاغل  كارشناسي  مدرك  داراي  پرستاران  كليه   به  سرشماري
   شـهر زنجـان      پزشكي   علوم   دانشگاه   به   وابسته  بيمارستان هاي 

 ١٣٨٠  ـ٨١اي در سـال ه ـ )  و وليعـصر  ، شفيعيه شهيد بهشتي(
   اطلاعـات    فـرم    حـاوي   اي  ، پرسش نامه     حضوري   مراجعه  طي

 كـار،    ، سـابقه    ، تأهـل    ، جـنس     مـوارد سـن     شامل ( دموگرافيك
   كـار، كفايـت     ، سـاعت     كـاري    نوبت  ، نوع    استخدامي  وضعيت

   شـغلي   ، ابزار استاندارد فرسـودگي    )  كار و سمت    درآمد، محل 
 ـ    (MBI)  ماسلاچ )   گويـه  ٢٠(زار اسـپيلبرگر     و بخش صفت اب

ــه  داده ــد و در مراجع ــدي  ش ــع  بع ــد آوري  جم ــزار .  گردي اب
 گويـه خـستگي   ٩( گويـه   ٢٢فرسودگي شغلي ماسلاچ شامل     

 گويـه عـدم موفقيـت       ٧ گويـه مـسخ شخـصيت و         ٥عاطفي،  
جهت تعيين خستگي جسمي، عاطفي و رواني طراحي       ) فردي

   نمره اي ٦بندي پاسخ دهندگان با استفاده از درجه . شده است
   نمـره اي    ٧فراواني و درجـه بنـدي       ) هر روز = ٦هرگز و   =٠(
شدت هر يـك از گويـه هـا را          ) خيلي شديد = ٧هرگز و   =٠(

نحوة امتياز بندي هر يك از ابعـاد فرسـودگي    . مشخص كردند 
در بعد خستگي عاطفي امتيـاز كمتـر از         : شغلي بدين قرار بود   

شدت خـستگي عـاطفي    براي ٢٥ براي فراواني و كمتر از      ١٧
 براي شدت خستگي ٢٦ـ٣٩ براي فراواني و ١٨ـ٢٩كم، امتياز 

 براي فراوانـي و بيـشتر از   ٣٠عاطفي متوسط و امتياز بالاتر از      
در .  براي شدت خستگي عاطفي زياد در نظـر گرفتـه شـد       ٤٠

 ٦ براي فراواني و كمتر از ٥بعد مسخ شخصيت امتياز كمتر از  
   بـراي فراوانـي   ٦ـ ـ١١متيـاز  براي شدت مسخ شخصيت كم، ا     

 ١٢ براي شدت مسخ شخـصيت متوسـط و بيـشتر از         ٧ـ١٤و  
 براي شدت مسخ شخصيت زيـاد      ١٥براي فراواني و بيشتر از      

در بعد عدم موفقيت فردي امتيـاز بيـشتر از   . در نظر گرفته شد 
 ٣٤ـ٣٩ براي شدت كم، امتياز   ٤٤ براي فراواني و بيشتر از       ٤٠

بـراي شـدت متوسـط و زيـاد عـدم            ٣٧ـ ـ٤٣براي فراواني و    
 نيـز بـا      اضـطراب   صـفت . موفقيت فردي در نظر گرفتـه شـد       
   كـم    شـكل    بـه    ليكرت  بندي  بخشي از ابزار اسپيلبرگر با درجه     

بـرآورد   ) <٥٠( بالا     به  و متوسط ) ٣٥-٤٩ ( ، خفيف )٢٠-٣٤(
  ).٣ ( شد

  ن پژوهـشگرا    قبلاً توسط    تحقيق   در اين    شده   استفاده  ابزارهاي
  ).٣ (  بــود  تاييـد شـده    آن  و پايــايي  و روايـي   اسـتفاده  ايرانـي 

   و صـفت MBI ابزار    داخلي   موجود ثبات    گزارشات  بر اساس 
 ٧٦/٠ و   ٩٦/٠   ترتيـب    مجدد به    آزمون   در دو مرحله    اضطراب

   در بـروز فرسـودگي       اسـترس    نقـش   با توجه بـه   ). ٣(باشد  مي
 كـار    و محـل    جنس   به   توجه  با   استرس   سطح   و تفاوت   شغلي

   شـده   تكميل هاي   صرفاً پرسش نامه     پژوهش  ، در اين    پرستاران
   مورد بررسي  عمومي  در بخش هاي  شاغل  پرستاران زن توسط

  .قرار گرفتند
     و تحليلــي  از آمــار توصــيفي  تجزيــه و تحليــل نتــايج جهــت

ــستگي  دو، ضــريب كــاي( ــاليز رگرســيو  پيرســون  همب   ن و آن
  .  شد استفاده)  چندگانه
  يافته ها

 قـرار     مورد بررسـي     زن   نفر از پرستاران   ٩٩   مطالعه  در اين 



٤٩  ١٣٨١، پاييز ٤٠مجله علمي دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني زنجان، شماره 

   سـني   بـا دامنـة    سال ١/٢٧ ٩/٣ آنها     سني   ميانگين  گرفتند كه 
   سـابقه    و ميـانگين     درصد افراد متأهل   ٦/٥٥.  بود   سال ٢٢-٤٠

 درصد ٧/٣٧   استخدامي از نظر وضعيت.  بود  سال٣/٤كار آنها   
   يا قراردادي  طرحي   صورت   درصد به  ٦/٦١ و     رسمي  استخدام
   بـه    مورد پـژوهش     درصد واحدهاي  ٩١.  كار بودند    به  مشغول
  ميـانگين .  داشـتند    كـار اشـتغال      بـه    در گردش    شيفت  صورت
   سـه   طـي   در هفته  مورد پژوهش  كار واحدهاي  ساعت  متوسط

.  بـود    سـاعت  ٢١-٩٣   بـا دامنـه     عت سا ٥٥ ٥/١٧   گذشته  ماه
 درصـد،   ٢٠ درآمد خود را زيـر         كفايت   درصد پرستاران  ٧/٢٣
 ٥٠ از   درصـد بـيش  ٨/٢٦ درصـد و     ٢٠-٥٠   درصد بين  ٤/٤٩

  . درصد برآورد نمودند
 تـا    در حـد كـم    درصـد پرسـتاران  ٨٦   اضطراب  از نظر صفت  

 و بيـشتر داراي اضـطراب       درصد در حد متوسط    ١٣ و    خفيف
  .ناخته شدندش

 مـورد    واحـدهاي   اكثريـت   شـغلي   از نظر فراواني فرسـودگي  
  فراواني (  خود را در حد كم       عاطفي   خستگي   احساس  پژوهش

 ٥٠  فراوانـي  (  را در حـد متوسـط        شخصيت  ، مسخ ) درصد ٥٤
   را در حـــد بـــالا    فـــردي  موفقيـــت و عـــدم) درصـــد

  ).١  جدول(گزارش دادند )  درصد٨/٤٠  فراواني(
  

   تفكيك  به  شغلي  نسبي ميزان فرسودگي  فراواني  ـ توزيع١  جدول
 دربيمارستان   شاغل  زن  در پرستاران  شغلي ابعاد مختلف فرسودگي

  ١٣٨٠-٨١ آموزشي شهر زنجان،  هاي
  ميزان فرسودگي شغلي    شغلي ابعاد فرسودگي

  زياد   متوسط   كم  
  %٣/١١  %٦/٣٣  %١/٥٥    عاطفي  خستگي
  %٣/١٦  %٥٠     %٧/٣٥    خصيتمسخ ش

  %٨/٤٠  %٧/٣٥  %٥/٢٣    فردي  موفقيت عدم
  

ارايـه شـده و     ) ٢(توزيع شدت فرسودگي شـغلي در جـدول         
 درصد افراد شدت احساس خستگي      ٤/٧١بيانگر آن است كه     

 درصد شدت مـسخ شخـصيت را   ٩/٤٧عاطفي را در حد كم،      
 درصد نيز شدت عدم موفقيت فـردي        ٨/٤٢در حد متوسط و     

  . را در حد بالا ارزيابي كردند

   بيـانگر رابطـة      پيرسون   همبستگي   ضريب   آماري   آزمون   نتايج
   نـسبتاً قـوي      و رابطـه     كـار بـاليني      و سابقه    سن  بسيار ضعيف 

  به.   )>P ٠٠١/٠( بود   شغلي  با ابعاد فرسودگي  اضطراب صفت
   خـستگي    احـساس    اضـطراب    صـفت    ديگر با افزايش    عبارت
   فـردي    موفقيـت    و احساس    افزايش   شخصيت   و مسخ   عاطفي
نتايج آزمون آماري كاي دو دال بر عدم وجود         . يابد   مي  كاهش

ارتباط معني دار آماري بين وضعيت تاهل و ابعـاد فرسـودگي            
همين آزمون بين كفايت سطح درآمـد و وضـعيت          . شغلي بود 

ن داد  استخدام با احساس خستگي ارتباط معنـي داري را نـشا          
)٠٥/٠ P< .(  همـين آزمــون نــشان داد كــه فراوانــي خــستگي

عاطفي در افراد با استخدام رسمي كمتر از افـراد بـا اسـتخدام      
  ).>P ٠٥/٠(قراردادي بود 

  
   نسبي شدت فرسودگي شغلي به تفكيك  فراواني  ـ توزيع٢  جدول

 آموزشي   دربيمارستان هاي  شاغل ابعاد مختلف آن در پرستاران زن
  ١٣٨٠-٨١ر زنجان، شه

  شدت فرسودگي شغلي    شغلي ابعاد فرسودگي
  زياد   متوسط   كم  

  %٢  %٥/٢٦  %٥/٧١   عاطفي  خستگي
  %٢/١١  %٤٨      %٨/٤٠   مسخ شخصيت

  %٤٣  %٥/٣٤  %٥/٢٢   فردي  موفقيت عدم
  

   شـغلي    فرسـودگي    و ابعـاد مختلـف      هم چنين بين اضـطراب    
ــي داري  ــاري معن ــاط آم ــت ارتب ــود داش ). >P ٠٠٠١/٠( وج

  ، صـفت   چندگانـه   از آنـاليز رگرسـيون       حاصـل    نتايج  براساس
  بينـي    پيش   قابليت  داراي) >P ٠٠١/٠ و   ٢R= ٢٤/٠ ( اضطراب

   احساس  پيشگويي   قابليت   و داراي    شغلي   ابعاد فرسودگي   كليه
  .  است  عاطفي خستگي

  
    بحث

ــق ــزان  در تحقي ــر مي ــودگي  حاض ــغل  فرس ــت ي ش    اكثري
 در   عـاطفي   خـستگي   از نظر احساس    مورد پژوهش   واحدهاي

   فردي   موفقيت   و عدم    در حد متوسط     شخصيت  ، مسخ   حد كم 
  . در حد بالا ارزيابي شد



٥٠   ...  در بیمارستان ھاي  شاغل  زن  در پرستاران  با آن  مرتبط  عوامل  و برخي  شغلي فرسودگي

  خــواني  هــم  و پيــاميOehler   تحقيــق نتيجـه فــوق بــا نتــايج 
   ســـطوح١٩٩٩   در ســال   و همكــارانش Sobral). ٨،٣(دارد

   مــورد پــژوهش  را در واحــدهاي  شــغلي ي فرســودگ متوســط
   انتظـارات    كـه   رسـد افـرادي      نظر مي   به). ٩(اند     نموده  گزارش
الها و اميـد بـسيار وارد    ، ايده  و با انگيزش   از خود داشته    بالايي
  كننـد كـه    كـار مـي    شـرايطي  اند و تحـت      شده   پرستاري  حرفه

  اً مـستعد ابـتلا بـه   ، عمدت   بالا است    مددجويان   مراقبتي  نيازهاي
 درصـد   ٢/١١   تحقيـق   در ايـن  ). ١٠( هـستند    شغلي  فرسودگي
   منجـر بـه      كـه    محركـاتي    درصد شدت  ٢ و     فراواني  پرستاران
شـد را در حـد شـديد           در آنهـا مـي       عاطفي   خستگي  احساس

 و Caballero   بــا تحقيــق  در مقايــسه انــد كــه بــرآورد نمــوده
 شـديد در    عـاطفي   خـستگي   بر وجود احساس    مبني  همكاران

 مطلـوب تـر       وضـعيت    دهنـده   ، نـشان     درصد پرسـتاران   ٦/٣٠
  صــاحبنظران.   اســت  تحقيـق   در ايــن  شـده   مطالعــه پرسـتاران 

   عـاطفي   خـستگي   تا شـديد احـساس     متوسط  معتقدند سطوح 
   بـيش   وظايف  ، تقبل    نقش   و ابهام    تضاد نقش    علت  تواند به   مي

   خودمختاري  ، فقدان    فردي   و بين    فردي  ميان  از حد، تضادهاي  
  ).٢( باشد  و پاداش
   مـسخ   دچـار احـساس    درصد پرسـتاران   ٥٠ داد     نشان   تحقيق

   خـستگي    احـساس   با تـداوم  .  بودند   در حد متوسط    شخصيت
   كـه   طـوري  يابد بـه   مي  فرد كاهش  رواني  روحي  ، توان   عاطفي

 مددجو و   به  نسبت   مفرط  فاوتيت   با بي    توأم   سردي  دچار نوعي 
   روشـي  تـوان   را مـي   شخصيت از اين رو مسخ. گردد   مي  حرفه
   نفس   اعتماد به   كاهش.   دانست   عاطفي   با خستگي    انطباق  براي

  ، افـزايش   سـازماني   هاي   مسئوليت   تقبل  ، عدم    شغلي  و رضايت 
  طفي عـا   خستگي  احساس  از پيامدهاي   حرفه   و ترك   جابجايي

  ).٢ (  است  شخصيت و مسخ
   احـساس    بالاي   بيانگر سطوح    تحقيق   اين  هاي   يافته   هم چنين 

.  بـود   مورد پـژوهش   واحدهاي  در اكثريت  فردي   موفقيت  عدم
 فرد بتواند  آيد كه  وجود مي  به  زماني  و تسلط   موفقيت  احساس
  وسـيله    تأثير بگـذارد و بـدين        متبوع   سازمان  هاي   مشي  در خط 
   مثبـت   و نگرش  گذاشته  نمايش  معرض  خود را به هاي  توانايي
  تـوان   مـي  بنـابراين ). ٣( آورد  به دست  خود و بيماران  به  نسبت
ــه  پرســتاران  احتمــالاً اكثريــت  گرفــت نتيجــه ــات  قــادر ب    اثب

   مـسئله  باشـند و ايـن    كـار نمـي     خود در محيط    هاي  شايستگي
  . كار باشد  در محيط  مثبت  شرايط فقدان   علت تواند به مي

   فرسـودگي    ارتبـاط    چگونگي   در زمينه    پژوهش   اين  هاي   يافته
   نسبتاً قوي  رابطه  گوياي  مورد مطالعه   اصلي   با متغيرهاي   شغلي

    اســـت  شـــغلي  بـــا ابعـــاد فرســـودگي  اضـــطراب صـــفت
)٠٠٠١/٠ P< .( در   اضـطراب    نقـش    بـه    متعددي  در تحقيقات  

وجـود  ). ١١،٨،٣ (  اسـت    شـده    اشـاره    شـغلي   بروز فرسودگي 
 تا در   را مستعد نموده ، شخص  در شخصيت   اضطراب  هاي  رگه

  در چنـين .  شود  ندارند مضطرب  خطري  كه هايي برابر موقعيت 
ــه شــرايطي ــادر ب ــرد ق ــنش  ف ــل  مناســب  واك ــر عوام    در براب

   فوق الـذكر موجـب       بنابراين عوامل    زا نبوده   آور برون   استرس
   شـكل   به  كه  شده  از حرفه  و بيزاري   ، اضطراب   تشديد استرس 

 در    آمـده    به دسـت    نتايج). ٣(يابد     تظاهر مي    شغلي  فرسودگي
   صــفت  مـستقيم   نيـز بيـانگر رابطـه     و پيـامي Oehler  تحقيـق 

 و    شخـصيت    و مـسخ     عـاطفي    خـستگي    با احساس   اضطراب
در ). ٨،٣ (  اسـت    فـردي    موفقيـت   ساس با اح ـ    معكوس  رابطه

   فرسـودگي    مقايـسه    در خصوص     و همكاران   Pelosi   تحقيق
 بـا بخـش هـاي         عمومي  هاي   در بخش    شاغل   پرستاران  شغلي
   ويـژه  هـاي   از بخـش   بـيش   عمـومي   بخش هـاي   ، محيط   ويژه

  ).١١ (  است  شده زا توصيف اضطراب
،   سن  شامل  مورد مطالعه رهاي ساير متغي  رابطه  پژوهش  در اين

 از نظـر      شـغلي    با ابعاد فرسـودگي      تأهل   كار و وضعيت    سابقه
   رابطـه   به  ساير محققان كما اينكه.  نشد دار شناخته   معني  آماري

 بـا ابعـاد       و تأهـل     عـاطفي    خـستگي    و احساس    سن  معكوس
سـاير   بـا     در رابطـه  ). ٣،٢،١(اند     داشته   اشاره   شغلي  فرسودگي
 كار در     ساعت  ، متوسط    استخدامي  وضعيت (  فردي  مشخصات

   وضـعيت   تنهـا بـين   )  درآمـد    سـطح    و كفايت    شيفت  ، نوع   ماه
دار    معنـي    آمـاري    رابطه   عاطفي   خستگي   و احساس   استخدامي

   خـستگي   ديگـر احـساس    عبارت به). >P ٠٥/٠(مشاهده شد  
   كمتر از پرسـتاران   بودند  رسمي  استخدام  كه  در افرادي  عاطفي
   چندگانـه   رگرسيون   آزمون  نتايج.  باشد   مي   و قراردادي   طرحي

  و وضـعيت  ) >P ٠٠١/٠ (  اضطراب   صفت   ترتيب   داد به   نشان
 ابعـاد     پيشگويي   قابليت   بيشترين  داراي) >P ٠١/٠ ( استخدامي
  ).٢R= ٢٥/٠(باشند   مي  شغلي فرسودگي



٥١  ١٣٨١، پاييز ٤٠مجله علمي دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني زنجان، شماره 

   دموگرافيـك   مشخـصات   ارتباط  گرفت يجه نت  توان   مي  در پايان 
.   ناچيز است    شغلي   با ابعاد فرسودگي     مورد پژوهش   واحدهاي

   در ســالBryant، )٥ (٢٠٠١   در ســالPayne  تحقيقــات
 ٢٠٠٠ در   Pinesو  ) ٩ (١٩٩٩   در سال  Sobralو  ) ٦ (٢٠٠٠

 در   و دموگرافيك    فردي   متغيرهاي   از تأثير اندك    نيز حاكي ) ١(
پيـشنهاد  .   اسـت   شغلي  بر فرسودگي  سازماني  با عوامل   قايسهم

 در    شغلي   فرسودگي   مختلف   وجود سطوح    به  گردد باتوجه   مي
   انجـام   از بيمار ضمن  مراقبت  بر كيفيت    آن   و عواقب   پرستاران
  ، با اتخاذ روشـهاي       علل   شدن   روشن   بيشتر در زمينه    تحقيقات

  .  گـردد   اقـدام   پديـده   ايـن   رفـع   بـه  ي و پيـشگير   كننـده   تعديل
Potter  در افرادي    پيشگيري   اتخاذ روش هاي   ١٩٩٨   در سال   

   هـستند، گـسترش      شـغلي    فرسـودگي    پـايين    دچار سطوح   كه

   آفـرين    مـشكل   هـاي    حيطـه    اصـلاح    موجـب    كـه   هايي  برنامه
ــورد افــرادي مــي    متوســط  دچــار ســطوح  كــه شــوند را در م

   اقـدامات    فـوري    انجـام   باشند و بـالاخره      مي  غلي ش  فرسودگي
   فرسـودگي    بـالاي    دچـار سـطوح      كـه    افرادي   جهت  اصلاحي

  ).١٢ (  است  نموده  هستند را توصيه شغلي
  

   تشكر و قدرداني
اين طرح با مساعدت مـالي معاونـت پژوهـشي دانـشگاه            

  در ضمن از زحمـات    . علوم پزشكي زنجان انجام گرفته است     
   دكتر ممتـازي     و آقاي   نسب   دكتر موسوي   يد ارجمند آقاي  اسات
   مبـذول  اي  ارزنـده   هـاي   راهنمـايي   تحقيـق   ايـن   در انجـام   كه

  .نمايد  مي داشتند، تشكر و قدرداني
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