
Shenakht Journal of Psychology and Psychiatry 

Vol/12/ No.2 .2025 

Page: 135-148 

 

 

Comparative analysis of stress and burnout in nurses from special and 

general wards at Tohid Hospital, Sanandaj. 
 

 
Rashadmanesh, Shadi Fermisk Pakanzad, Ismail Moradi Salimi, Bayazid Ghaderi, Naser 

Mahmoudi 
Master of Nursing Education, Kurdistan University of Medical Sciences, Sanandaj, Iran -1 

ing author) Email-(Correspon= 

Pakanzadf@gmail.com 

s, Sanandaj, IranExpert in Laboratory Science, Tohid Hospital, Kurdistan University of Medical Science -2 

Faculty Member, Kurdistan University of Medical Sciences, Faculty of Medicine, Kurdistan, Sanandaj, Iran -3 

Faculty of Health, Kurdistan University of Medical Sciences, Kurdistan, Sanandaj, Iran -4 

University of Medical Sciences, Kurdistan, Sanandaj, IranExpert in Nursing, Kurdistan  -5 

 
Received:30/11/2021                                                             Accepted: 08/01/2022 

 

 

Abstract : 

 

Introduction: Nurses face high levels of stress and burnout due to the demanding nature of their 

profession. 

Objective: This study compared stress and burnout levels among nurses working in special and 

general wards at Tohid Hospital, Sanandaj. 

Method: This descriptive study, conducted between April and June 2017, assessed burnout and 

job stress in 214 nurses working in the hospital wards. Data were collected using the Maslach 

and Jackson Burnout Inventory (1986) and the Osipow Job Stress Questionnaire (1987). They 

were then analyzed using ANOVA and SPSS (version 18). 

Findings: ANOVA revealed significant differences in both job stress (F=17.831, p<0.05) and 

job burnout (F=17.831, p<0.05) between different departments. Emergency, CCU, and ICU 

nurses reported the highest mean job stress, while oncology, emergency, burn, and dialysis 

nurses reported the highest mean job burnout. 

Conclusion: Nurses, particularly those who were working in special wards, experienced high job 

stress and burnout. Oncology, burns, emergency, and dialysis wards showed high burnout levels. 

Stress and burnout in general wards were associated with shift duration, number of shifts, 

experience, and patient load. 
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پزشکی شناختمجله روانشناسی و روان  

1404، 2. شماره دوازدهم         سال   

  148-135   صفحات: 

 

 بیمارستان یو عمومویژه  یهابخش پرستاران و فرسودگی شغلی بررسی مقایسه ای میزان استرس

 توحید سنندج
 محمودی یشاد رشادمنش، ناصر قادری، یزیدبا مرادی سلیمی، یلاسماع ،زاد فرمیسک پاکان

 Pakanzadf@gmail.com ایمیل ()نویسنده مسئولیرانا ،سنندج علوم پزشکی کردستان، دانشگاه کارشناس ارشد آموزش پرستاری،-1

 یرانا ،سنندج ،کردستانعلوم پزشکی  دانشگاه توحید، یمارستانب کارشناس علوم آزمایشگاه،-2

 ، ایرانسنندج ،کردستان پزشکی، دانشکده عضو هیئت علمی دانشگاه علوم پزشکی کردستان،-3

 یرانا ،سنندج ،کردستان علوم پزشکی کردستان، دانشگاه دانشکده بهداشت،-4

 یرانا ،سنندج ،کردستان علوم پزشکی کردستان، دانشگاه کارشناس پرستاری،-5
 

18/10/1400 تاریخ پذیرش مقاله:                                                   09/09/1400  مقاله:تاریخ دریافت   

 

 چکیده

 ینو ادارند  قرار و فرسودگی شغلی استرس معرض در مداوم طور به دارند که حساسی یحرفه ماهیت دلیل به پرستارانمقدمه: 

 .است شده تبدیل حرفه این برای چالشی موارد به

بیمارستان توحید سنندج عمومی ویژه و  یهابخشمیزان استرس و فرسودگی شغلی پرستاران در این مطالعه با هدف مقایسه  :هدف

 انجام شد.

بیمارستان  یهابخشو از ماه فروردین تا خرداد بر روی پرستاران کل  1396نوع توصیفی بود که در سال  حاضر ازپژوهش روش: 

سرشماری مورد بررسی قرار گرفتند. ابزارهای پژوهش  یریگنمونهکه به صورت  پرستار بود 214توحید سنندج انجام شد. حجم نمونه 

با استفاده از تحلیل واریانس  هاداده( بود. 1987) ( و پرسشنامه استرس شغلی اسیپو1986پرسشنامه فرسودگی شغلی ماسلاچ و جکسون )

 .قرار گرفتندمورد تجزیه و تحلیل  18نسخه  spssار و نرم افز

در متغیر  F=17.831 مقدار در متغیر استرس شغلی و همچنین  F=17.831 مقدار به دست آمده نشان داد که هاییافته ها:یافته

مختلف تفاوت آماری  یهابخشعبارتی، بین میانگین نمرات پرستاران در  به ؛معنادار است =0/05ر سطح فرسودگی شغلی در

یو دارای سییو و آیسیویژه مانند اورژانس، سی یهابخشکه در متغیر استرس شغلی به ترتیب  یطوربهمعناداری وجود دارد. 

و  یسوختگ ،های انکولوژی، اورژانسبودند. همچنین در متغیر فرسودگی شغلی بخش هابخشبیشترین مقدار میانگین نسبت به بقیه 

 .بودند هابخشرای بیشترین مقدار میانگین نسبت به بقیه دیالیز دا

بیمارستان ویژه  یهابخشدر  خصوصا  بالا در بین پرستاران نسبتا نتایج حاکی از وجود استرس شغلی و فرسودگی شغلی  گیری:نتیجه

ترتیب استرس و فرسودگی در  ینبد بیشتر دیده شد، و دیالیز اورژانس ،یسوختگ فرسودگی شغلی در بخش هائی نظیر انکولوژی،. بود

 و تعداد بیماران وابسته بود. تجربه شیفت، تعداد به مدت زمان حضور پرستار در شیفت، هابخشجنرال به تفکیک  یهابخش

 پرستاران ،هابخش استرس شغلی، فرسودگی شغلی،کلید واژه ها: 
 

 .است محفوظ کردستان پزشکی علوم دانشگاه یبرا نشر حقوق تمامی
 

 [
 D

O
I:

 1
0.

32
59

8/
sh

en
ak

ht
.1

2.
2.

13
5 

] 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 s
he

na
kh

t.m
uk

.a
c.

ir
 o

n 
20

26
-0

6-
24

 ]
 

                             2 / 14

http://dx.doi.org/10.32598/shenakht.12.2.135
https://shenakht.muk.ac.ir/article-1-1356-fa.html


 137  بررسی مقایسه ای میزان استرس و فرسودگی شغلی پرستاران بخشهای ویژه و ... 

 

135-148 ،1404، 2دوازدهم ، شماره پزشکی شناخت، سال مجله روانشناسی و روان  

 

 مقدمه:

نظام سلامت بوده و  پرستاران بزرگترین نیروی کار در

نقشی اساسی در تداوم و ارتقا ء سلامت بیماران ایفا 

در  ییکارابنابراین برای رسیدن به حداکثر ؛ کنندیم

درجه اول افرادی  ها درآنپرستاران لازم است که خود 

و  رادفر زاده، یمصطف ،برزگر سالم باشند )حبیب زاده،

(. پرستاری یک حرفه پر استرس است و 1399خلخالی،

پرستاران با انواع استرس در محل کار مواجه 

 یراز ؛(1397،پور و عبداللهی یشدرو ،پاشاکی)هستند

منجر  تواندیماز جانب پرستار  یکارکمهرگونه اشتباه یا 

پناه و  یمنا ،جدی یا مرگ بیمار شود)ابرقوئی یبآس به

بخش اجتناب ناپذیر  استرس .(1402 صدری اصفهانی،

و  ابرقوئیاست )هر شغلی  هاییژگیوزندگی و یکی از 

واکنش نامتمایز بدن به هر نوع  استرس (.1402 همکاران،

 سالار ،)رضائی کهخائی شودیمتقاضائی است که ایجاد 

و لازم  هااسترسبرخی  اگرچه (.1400، و دوستکامی

تکرار شونده باشند و  هااسترساگر  اما ؛هستند یضرور

منفی  اییدهکند پدتحمل  مؤثر ن را به طورآفرد نتواند 

جسمی و اختلالات روانی  هاییماریببوده که باعث 

(. استرس شغلی را 1402)ابرقوئی و همکاران، شودیم

کرد پاسخ های مضر جسمی و عاطفی توصیف  توانیم

و  یجاسم ،یآقاخان نژاد، یعل ،یچراغ ،الماسی)

 اثر تعامل فرد و محیط به وجود  در که (.401اران، همک

 هایتوانائاز عدم هماهنگی بین نیازهای کاری با  و آیدیم

که بر اثر آن قوای  شودیمشخص ناشی  یهاخواستهو 

فیزیکی و هیجانی فرد تحلیل شده و موجب بروز 

منفی نسبت به خود و دیگران می شود  یهاواکنش

. استرس در هر شغلی (1399)حبیب زاده و همکاران، 

اما شاغلین پرستاری به دلیل محتوای شغلی  ؛وجود دارد

در معرض استرس بیشتری هستند )الماسی و همکاران، 

(. گزارش ها نشان می دهد که استرس شغلی برای 401

میلیون  400تا  300کارکنان مراقبت های بهداشتی بین 

و  5روچ ،4هاربا ،3یرهاتزنگ ،2بک ،1دلار هزینه دارد )برند

شغل پر استرس  30(. پرستاری در بین 2010،همکاران

 حرفه .(1397، و شیخیرا دارد )صادقی  27دنیا رتبه 

 30پرستاری از پر استرس ترین شغل هاست که مسئول 

 ،است هایماریبدرصد غیبت از کار کارکنان بهداشتی و 

که بر اساس مطالعات انجام شده در کشور ایران  یطور

درصد با  6/5و متوسط درصد پرستاران با استرس  65

. (401شدید مواجه هستند )الماسی و همکاران، ساستر

 بدین ترتیب و از جمله اثرات مهم استرس شغلی،

محیط  ترک شغل، یضتعو ،یماریب شغلی، یفرسودگ

 ییکاراوحیه و کاهش ر یفتضع از کار، یبتغ کار،

جوامع  در (.1402همکاران،ابرقوئی ) استپرستاران 

مدرن استرس شغلی و فرسودگی شغلی یکی از مسائل 

 ،)اشتری نژاد استبهداشتی  یهامراقبتمهم در مشاغل 

، و همکاران یمیابراه محمدی، یعل ،یابوالقاسم ،یگانهب

97 13.) 

استرس شغلی که توجه  یامدهایپ ینترعمدهیکی از 

 ،فرسودگی شغلی است )رضاقلی طلبدیمزیادی را 

(. فرسودگی شغلی در درجه 1397،، نوریتوانا ،یقادر

اما قرار گرفتن در معرض  ؛اول یک اختلال روانی نیست

 در منجر به ناتوانی ذهنی شود. تواندیمطولانی مدت 

واقع فرسودگی شغلی یک واکنش روانی شناخته شده در 

اد و ژیان کارکنان مراقبت های بهداشتی است )اشتری نم

                                                           
1 Brand 
2 Beck 
3 Hatzinger 
4 Harbaugh 
5 Ruch 
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اولین  که (.2010، 7نوردانگو  6فاروپ ،9713همکاران، 

تحت عنوان سندرم  1974بار توسط فرودنبرگردر سال 

تحلیل قوای جسمی روانی در مطالعات و تحقیقات 

روانشناسی بالینی وارد شد )حبیب زاده و همکاران، 

به عنوان خستگی  و .(2013و همکاران،  یسلیسو .1399

شخصیت و کاهش موفقیت فردی توصیف  مسخ عاطفی،

سی و همکاران  وو .97اد و همکاران، ژمی شود )اشتری ن

شغلی امروزه به عنوان یک مشکل در  یفرسودگ (.2011

 طوری به تمام سیستم های بهداشتی درمانی مطرح است،

پرستار، یک نفر در هر هفت نفر  از که طبق آمار موجود،

 ،)شکرگزار شودیمپایان روز دچار تحلیل و فرسودگی 

پژوهش (.1395وپاکدامن، یفلاح مهر، یانک ،یمانیسل

 شغلی فرسودگی میزان دهدیم نشان مختلف های

 استاندارد میزان از و بالا به متوسط ایران، پرستاران

 و تطابق ایران، پرستاران و است بالاتر نیز جهانی

-نداشته خود شغلی تنش با مقابله برای مؤثری سازگاری

 بهزیستی و سلامت کاهش باعث فرسودگی و اند

و  یاحد ،ینادر ،است )فرخی گردیده آنان یشناختروان

شغلی علاوه بر اثرات  یفرسودگ (.1396زرگر شیرازی،

سوء که بر سلامت جسمی و روانی پرستاران بر جا 

و افت کیفیت خدمات  ییکاراکاهش  باعث ،گذاردیم

 شودیمبیمارستانی  هایینههزپرستاری و افزایش 

میلیون  40در انگلستان  .(1395)شکرگزار و همکاران، 

روز کاری هر ساله به دلیل اختلالاتی که در اثر 

)رضا قلی  رودیمفرسودگی شغلی ایجاد می شود از بین 

 (.9،2003و اوسوی 8یمیرد ،1397و همکاران،

                                                           
6 Farup 
7 Nordang 
8 Dimer 
9 lusoy 

در مطالعات انجام شده در ایران با بخش هائی که از 

بیشترین میزان تنش برخوردار هستند آمارهای متفاوت و 

 ،موارد متناقض گزارش شده است )یاوری یدر برخ

مطالعه یاوری و  (.1393، و یزدان بخش یشمسائ

که با هدف مقایسه فرسودگی  1393همکاران در سال 

 یهادر بخشاغل شغلی و سلامت روان پرستاران ش

مراقبتی ویژه و روانپزشکی انجام شد به این نتیجه رسیدند 

ویژه به دلیل شرایط  یهابخشکه پرستاران شاغل در 

همکاران بیشترین میزان  کار وخاص ناشی از محیط 

(. در 1393، و همکاران )یاوری کنندیماسترس را تجربه 

مطالعه علیزاده و همکاران با عنوان مقایسه سلامت عمومی 

عادی و ویژه  یهابخشدر پرستاران  یاز زندگو رضایت 

سلامت عمومی  یهامؤلفهاین نتایج حاصل شد که درصد 

پرستاران بخش های عادی  یندر بو رضایت از زندگی 

 ،هجبارزاد ،نسبت به بخش های ویژه بیشتر است )علیزاده

(. همچنین در مطالعه سعیده 1395، و آرا یمحمود

با هدف پیش بینی  1400راستجو و همکاران که در سال 

فرسودگی شغلی پرستاران زن بر اساس عدم تعادل تلاش 

پاداش انجام شد فرسودگی شغلی متوسط پرستاران  –

 یزن .(1400،زندوانیانسعیده راستگو و شد )گزارش 

کاران با موضوع خستگی ناشی مطالعه مروری نظری و هم

از شفقت و فرسودگی شغلی در  یترضا از شفقت،

استرس  یبالاپرستاران بخش اورژانس به سطح متوسط تا 

و خستگی و فرسودگی شغلی اشاره کرد )نظری و 

 .(1402سلیمانی نژادیان،

استرس و فرسودگی شغلی در کارکنان  کهییازآنجا

بهداشتی و درمانی به ویژه پرستاران باعث کاهش راندمان 

کاری، نارضایتی از خدمات و آسیب های روحی و 

جسمی می شود و از آنجایی که پرستاری یکی از مشاغل 
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حساس جامعه است، شناخت شدت آثار مخرب آن در 

وان و بخش های مختلف می تواند در بهبود سلامت ر

باشد. بر این اساس،  مؤثرکیفیت خدمات ارائه شده 

تحقیقات بسیار محدودی در زمینه بررسی و مقایسه 

استرس در بین پرستاران شهر سنندج انجام شده است، در 

انجام  هاآنحالی که مطالعه ای در مورد فرسودگی شغلی 

این مطالعه نه تنها برای پرستاران شهر  یجنتا نشده است.

، بلکه برای مدیران و سیاست گذاران بهداشت و سنندج

درمان با هدف بهینه سازی شرایط کاری در بیمارستان ها 

قابل توجه خواهد بود. در نهایت، پرداختن به مسائل 

استرس و فرسودگی شغلی در میان پرستاران بسیار مهم 

، گذاردیمتأثیر  هاآنزیرا نه تنها بر سلامت و رفاه  ؛است

فیت مراقبت و ایمنی بیمار در سیستم بلکه بر کی

. از طریق گذاردیمبهداشتی نیز تأثیر  یهامراقبت

های حمایتی و آموزش های هدفمند، سیستماستراتژی

تری را ایجاد کرد که توان محیط کاری سالممداوم، می

هم رضایت کارکنان و هم رضایت بیماران را افزایش 

هدف انجام مطالعه دهد. از این رو، پژوهش حاضر با می

استرس و فرسودگی شغلی در بین پرستاران تطبیقی 

 های مختلف بیمارستان توحید سنندج انجام شد.بخش

 روش:

 مارستانیدر بای بود که مطالعه مقایسه کیحاضر مطالعه 

واقع در استان کردستان در شمال غرب  توحید سنندج

انجام شد. جامعه مورد مطالعه شامل  1396ایران در سال

توحید بودند  مارستانیدر بپرستاری شاغل  کارکنانکلیه 

نفر پرستار به روش  214که در این مطالعه تعداد 

حاضر به شرکت که سرشماری انتخاب شده  یریگنمونه

 به معیارهای وروددر مطالعه و تکمیل پرسش نامه شدند. 

درمانی توحید  مرکز آموزشی در اشتغال شامل پژوهش

شرکتی  قراردادی، پیمانی، رسمی، صورت به)به صورت

و  بالاتر و لیسانس تحصیلی مدرک داشتن ،(طرحی یا و

و نیز بیش از یک بود  بالین در کار سابقه سال دو حداقل

ماه گذشته مرخصی استعلاجی نداشتند و  6ماه در 

همچنین بیماری مزمن خاصی که بر فرسودگی شغلی 

 کمردرد مانند سردردهای شدید میگرنی، گذاردیم ریتأث

شدید و مشکلات روحی روانی مانند افسردگی و 

خروج شامل سابقه  یارهایمعاضطراب نداشته باشند 

مزمن و  یهایماریبء به  ابتلا دگی؛مصرف داروهای افسر

در شدن  از مطرحمشکلات روحی و روانی بودند. پس 

اخلاق در پژوهش دانشگاه علوم پزشکی کردستان  تهیکم

 به .با در نظر گرفتن ملاحظات اخلاقی و ذکر این نکتهو

که هر گونه اطلاعات پرستاران و نتایج  کنندگانشرکت

پرسش نامه محرمانه خواهد ماند و هر زمان که مایل به 

از ادامه طرح خارج  توانندیمترک مطالعه داشته باشند 

مجوز کمیته اخلاق در پژوهش  با داشتن محقق ،شوند

دانشگاه و کسب رضایت و اجازه از دفتر خدمات 

 هابخشپرستاران همه دسترسی به و  پرستاری بیمارستان

دفتر لیست و تعداد پرستاران هر بخش که در  بر اساس

بیمارستان توحید بود و از طریق مترون پرستاری  یپرستار

در اختیار محقق گذاشته شد، ایجاد گردید. بدین ترتیب 

دسترسی به مشخصات دموگرافیک پرستاران و سوابق 

گرفتن  در اختیار قرار ها باآنکاری و مدرک تحصیلی 

سوابق پرسنلی موجود در بایگانی دفتر پرستاری با اجازه 

فراهم شد.  یدفتر پرستارمترون بیمارستان از طریق منشی 

به  مراجعه با پژوهشگران اطلاعات یآورجمع جهت

 نامهیمعرف ارائه با مختلف بیمارستان توحید و یهابخش

 اطلاعات محرمانه نکته که این ذکر و هابخش مسئولبه 

 پرسشنامه نیست خانوادگی نام و نام ذکر به نیازی بوده و
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 به هاآن و داده شرایط قرار واجد پرستاران اختیار در را

 کردند و تکمیل را دهی آن گزارش خود صورت

جهت  .گردید یآورجمع ها توسط محققپرسشنامه

 spssافزارنرمو تحلیل واریانس  از هاداده لیوتحلهیتجز

 استفاده شد. 18نسخه 

 ابزار

سؤال  60حاوی  :10پرسشنامه استرس شغلی اسپیو

برای ارزیابی استرس  توسط اسیپو 1987بود که در سال 

فرد از شش ب عد بارکاری نقش، بیکفایتی نقش، دوگانگی 

نقش، محدوده نقش، مسئولیت و محیط فیزیکی تهیه شده 

بر  11است. نمره گذاری پرسشنامه استرس شغلی اسیپو

: برای استلیکرت به شرح زیر  یادرجه 5مبنای طیف 

امتیاز، گاهی=  1برابر  گاهیچهگزینه از  5 هر عبارت

امتیاز در  5و بیشتر اوقات برابر 4، معمولا  = 3،اغلب= 2

نظر گرفته شده است. همچنین میزان استرس کلی در 

چهار طبقه کم، کم تا متوسط، متوسط تا شدید و شدید 

 58استرس خفیف،  57کمتر از  ینمره. اخذ گیردیمقرار 

استرس شدید را  112تا  87استرس متوسط و  86تا 

 جاماسبی، یملک ،یاعظم ،یاتب بنیاد، . )امیریرساندیم

روایی محتوایی بسیار  .(2005،همکارانو  یشگریآرا

مطلوب این پرسشنامه را گزارش کرد و پایایی آن با 

روش بازآزمایی در سطح رضایت بخشی محاسبه شد و 

امیری و  (بود 89/0ضریب آلفای کرونباخ آن 

 (.2005همکاران،

بار : نخستین 12پرسشنامه فرسودگی شغلی ماسلاچ

انتشار یافت.  1986در سال  13جکسون ماسلاچ و توسط

و این ابزار سه بعد خستگی هیجانی، مسخ شخصیت 

                                                           
10 Osipow 
11 Job Stress Questionnaire 
12 Maslach 
13 Maslach, Jackson 

شخصی را مورد ارزیابی قرارمی دهد. این  یتکفا

گویه است که خستگی هیجانی شامل  22پرسشنامه شامل 

گویه وکفایت شخصی نیز  5گویه، مسخ شخصیت  9

خستگی هیجانی  بالا در یهانمره. باشدیمگویه  8شامل 

پایین در کفایت شخصی  یهانمرهشخصیت و  و مسخ

این  یگذارنمره. شیوه استنشان دهنده فرسودگی شغلی 

: کندیمسوالی از دستور العمل زیر پیروی  22پرسشنامه 

معرف خرده  20و  16، 14، 13، 8، 6، 3، 2، 1 سؤالات

، و 15، 11، 10، 5 سؤالات. استمقیاس خستگی عاطفی 

 سؤالات ؛ واستشخصیت معرف خرده مقیاس مسخ  22

نیز معرف خرده مقیاس  21و  19، 18، 17، 12، 9، 7، 4

( 6( تا )0نمره هر سوال از ) یدامنه. استعملکرد فردی 

هر مقیاس، نشان  سؤالات. مجموع نمرات نمایدیمتغییر 

نمره فرد در آن مقیاس است. در این پرسشنامه،  یدهنده

، زیاد و همیشه( هرگز، کم، گاهی، متوسط)گزینه مابین 

 ینمرهو اکتساب  است 5و  4، 3، 2، 1معرف نمرات 

مشکلات بیشتر است. اعتبار و  یدهندهنشانبیشتر نیز 

پایایی علمی پرسشنامه فرسودگی شغلی ماسلاچ برای 

قرار گرفته  یدتائ اولین بار در ایران توسط فیلیان مورد

گز ارش شده است.  %78است و ضریب بازآزمایی آن 

ین پرسشنامه به کرات توسط پژوهشگران ایرانی به ا

قرار گرفته  یدتائکاربرده شده و اعتبار علمی آن مورد 

 (.2010 ،پیامیاست )
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 یافته ها:

های توصیفی نشان داد که دامنه سن افراد نمونه یافته

سال که میانگین سنی جمعیت مورد  50تا  22پژوهش، 

 نفر 77 و متاهل هاآن نفر 137سال بود.  96/31مطالعه 

تحصیلات افراد شرکت  میزان. بودند مجرد هاآن

 نفر کارشناسی ارشد 50کارشناسی و  نفر 164کننده

سال در  63/8میانگین سابقه کار نمونه مورد مطالعه  بودند.

تعداد پرستاران  2 و 1در جدول سال بود.  26تا  1دامنه 

و انحراف معیار  یانگینو مدر مطالعه  کنندهشرکت

 هابخشبه تفکیک  هاآناسترس و فرسودگی شغلی 

است. ذکرشده

 
 . تعداد افراد شرکت کننده به تفکیک بخش1جدول 

آی  اورژانس بخش

سی 

 یو

سی 

سی 

 یو

قلب 

 مردان

قلب 

 زنان

داخلی  

 زنان

داخلی 

 مردان

سوخت نفرولوژی ریه  گوارش 

 گی

 عفونی دیالیز انکولوژی

 25 5 13 16 9 13 15  10 13  13 10 22 22 28 تعداد

 

 
 و انحراف معیار فرسودگی و استرس شغلی در پرستاران یانگینم .2جدول 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 شغلی فرسودگی  شغلی استرس  متغیر

 انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین بخش

 7.58 91.03 9.63 90.42 اورژانس

 15.65 75.95 10.45 77.13 آی سی یو

 17.30 62.50 9.86 80.68 سی سی یو

 7.37 75.80 6.42 72.30 قلب مردان

 13.02 77.69 10.35 74.00 قلب زنان

 17.76 77.00 7.46 66.80 داخلی زنان

 18.12 72.20 10.66 64.15 داخلی مردان

 7.47 68.33 10.32 60.60 گوارش

 5.62 69.84 14.39 61.46 ریه

 6.89 65.44 6.83 53.77 نفرولوزی

 16.58 73.62 10.08 66.37 سوختگی

 5.34 94.61 10.92 72.53 انکولوژی

 6.83 87.80 4.44 74.60 دیالیز

 23.45 60.88 20.64 48.76 عفونی
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 استرس شغلی در بخش اورژانس با توجه به جدول فوق

دارای بیشترین مقدار و بخش عفونی با 90.42با میانگین 

.همچنین در استدارای کمترین میانگین  48.76میانگین 

متغیر فرسودگی شغلی بخش انکولوژی با میانگین 

 48.76بیشترین مقدار و بخش عفونی با میانگین  94.61

 .استدارای کمترین میانگین 

 

استرس و فرسودگی شغلی ذکر  متغیر تحلیل واریانس برای یجنتا 4لوین و در جدول شماره  آزموننتایج  3در جدول شماره 

 شده است.

 
 . نتایج آزمون لوین برای بررسی همگنی واریانس3جدول

F si متغیر g 

 280. 5.152 استرس شغلی

 503. 6.492 فرسودگی شغلی

استفاده توان از آزمون تحلیل واریانس بنابراین می ؛دهد واریانس در بین این متغیرها برابر استآزمون فرض لوین نشان می

 نمود.

 شغلیو فرسودگی  برای متغیر استرس نتایج تحلیل واریانس 4جدول

درجه  مجذوراتمجموع  منابع تغییرات 

 یآزاد

سطح  F میانگین مجذورات

 معناداری

 ضرایب اتا

 537. 000. 17.831 2495.635 13 32443.260 استرس شغلی بخش ها

 361. 000. 8.692 1810.246 13 23533.195 فرسودگی شغلی 

    139.964 200 27992.740 استرس شغلی خطا

    208.275 200 41654.903 فرسودگی شغلی 

     214 1109036.000 استرس شغلی کل

     214 1258013.000 فرسودگی شغلی 

 

 

 F=17.831 های جدول فوق چون مقداربا توجه به داده

در  F=17.831 مقدار در متغیر استرس شغلی و همچنین 

 ؛معنادار است =0/05سطح  متغیر فرسودگی شغلی در

اطمینان  %59این فرض صفر رد و فرض تحقیق با بنابر

به عبارتی، بین میانگین نمرات پرستاران  ؛گرددمی یدتائ

مختلف تفاوت آماری معناداری وجود  یهابخشدر 

 استرس شغلی به ترتیب بخش  که در متغیر یطوربهدارد. 

 

 

دارای بیشترین  های اورژانس، سی سی یو و آی سی یو

مقدار میانگین نسبت به بقیه بخش ها را دارا بودند. 

همچنین در متغیر فرسودگی شغلی بخش های انکولوژی، 

دارای بیشترین مقدار میانگین نسبت به  اورژانس و دیالیز

استرس  5نهایت در جدول  در بقیه بخش ها را دارا بودند.

و فرسودگی کل بخش ها بر اساس تفاوت میانگین ذکر 

 شده است.
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 استرس و فرسودگی شغلی در بخش ها بر اساس تفاوت میانگین به تفکیک بخش ها  5جدول شماره 

 

آی   بخش

سی 

 یو

سی 

سی 

 یو

قلب 

 مردان

قلب 

 زنان

داخلی 

 زنان

داخلی 

 مردان

 عفونی دیالیز انکولوژی سوختگی نفرولوژی ریه  گوارش

تفاوت  اورژانس

 میانگین

15.08 28.53 15.23 13.34 18.83 14.03 22.70 21.18 25.59 17.41 3.5- 3.23 30.15 

 .000 1.700 1.070 .011 .001 .002 .000 .188 .032 .257 .202 .000 .021 معناداری 

آی سی 

 یو

تفاوت 

 میانگین

 13.45 15. 1.73- 3.75 1.04- 7.62 6.10 10.51 2.32 18.66- 11.84- 15.07 

 .029 .928 .019 1.000 .855 .995 .950 1.000 1.000 1.000 1.000 .117  معناداری 

سی سی 

 یو

تفاوت 

 میانگین

  13.30- 15.19- 9.70- 14.50- 5.83- 7.34- 2.94- 11.12- 32.11- 25.30- 1.62 

 .99 .03 .000 .52 .99 .97 .99 .19 .89 .14 .47   معناداری 

قلب 

 مردان

تفاوت 

 میانگین

   1.89- 3.60 1.20- 7.46 5.95 10.35 2.17 18.14- 12.00- 14.00 

 .25 .96 .114 1.000 .95 .99 .99 1.000 1.000 1.000    معناداری 

تفاوت  قلب زنان

 میانگین

    5.49 69. 9.35 7.84 12.24 4.06 10.10- 10.17- 16.81 

 .07 1.00 .28 1.00 1.00 1.00 1.00 1.00 1.00     معناداری 

داخلی 

 زنان

تفاوت 

 میانگین

     4.80- 3.86 2.35 6.75 1.42- 22.41- 15.60- 11.32 

 1.00 1.00 .02 1.00 1.00 1.00 1.00 1.00      معناداری 

داخلی 

 مردان

تفاوت 

 میانگین

      8.66 7.15 11.55 3.37 17.61- 10.80- 16.12 

 .11 1.00 . 19 1.00 1.00 1.00 1.00       معناداری 

تفاوت  گوارش

 میانگین

       1.51- 2.88 5.29- 26.28- 19.46- 7.45 

 1.00 .88 .000 1.00 1.00 1.00        معناداری 

تفاوت  ریه

 میانگین

        4.40 3.77- 24.76- 17.95- 8.96 

 1.00 1.00 .00 1.00 1.00         معناداری 

تفاوت  نفرولوژی

 میانگین

         8.18- 29.17- 22.35- 4.56 

 1.00 .54 .01 1.00          معناداری 

تفاوت  سوختگی

 میانگین

          20.99- 14.17- 12.74 
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 نتایج استرس وفرسودگی شغلی کل بخش ها بر اساس تفاوت میانگین بررسی شده است. 5در جدول شماره 

 :بحث

بررسی مقایسه ای میزان استرس و این مطالعه با هدف 

فرسودگی شغلی پرستاران بخش های بیمارستان توحید 

نتایج نشان داد؛ میانگین فرسودگی و  سنندج انجام شد.

 24/60و  03/50استرس شغلی در پرستاران به ترتیب؛ 

 4/10درصد بود.همچنین در کل جامعه مورد مطالعه 

 6/19درصد متوسط و  1/70درصد استرس شغلی کم، 

 .اندبودهد درصد دارای استرس شغلی شدی

پیش بینی در این راستا مطالعه برزگر و همکاران با هدف 

فرسودگی شغلی بر اساس استرس شغلی در پرستاران 

انجام شد و  1399شاغل در بخش اورژانس که در سال 

بر فرسودگی شغلی را  مؤثرنتایج مطالعه استرس شغلی 

 راستا با مطالعه انجام شده است همآنکرد که نتایج  دیتائ

چنین مطالعه نیکدل و  هم .(1399و همکاران،حبیب زاده )

بررسی رابطه فرسودگی شغلی با همکاران با هدف 

استرس شغلی با میانجی گری واکنش های هیجانی 

اجتماعی تهران در سال  نیتأمپرستاران بیمارستان های 

رابطه استرس و فرسودگی شغلی پرستاران اشاره  به 1399

ج این مطالعه نیز هم راستا با نتایج مطالعه ما ایکرد که نت

 مطالعه .(1399،و صاحب الزمانی سراج ،)نیکدل است

 یتوانمندسازالگو  ریتأث و همکاران با هدف ییرضا

پرستاران بر میزان استرس شغلی و فرسودگی  یاحرفه

شهر آموزشی  یهامارستانیبشغلی پرستاران اتاق عمل 

بالای استرس و  وعیش ،1400و انجام شده در سال  زاهدان

کرده و نتایج این  دیتائفرسودگی شغلی بین کارکنان را 

ده است. هم چنین شمطالعه نیز هم سو با مطالعه انجام 

ارتباط استرس شغلی شیخی و همکاران با هدف مطالعات 

 هاآنپرستاران بخش مراقبت ویژه با اضطراب کودکان 

این نتایج را نشان داد که  (؛ که1397،همکارانو صادقی )

ارتباط مستقیم با استرس شغلی  هاآنکودکان  اضطراب

 و همکاران با هدف مقایسهحسینی مطالعه پرستاران دارد. 

 پرستاران سایر با اورژانس بخش پرستاران شغلی استرس

 ، یکیخون ،آموزشی)شارعی نیا یهامارستانیب یهابخش

که به  (1394،زین آباد و حسینی یدیع بیدختی، یبلوچ

سطح بالای استرس شغلی در بخش اورژانس نسبت به 

مطالعه معلمی و همکاران سایر بخش ها اشاره کرد و نیز 

مقایسه وضعیت استرس شغلی و رضایت شغلی با هدف 

جراحی، مراقبتهای ویژه و  -داخلیبین پرستاران بخشهای 

( نشان داد که میزان 1395،آدروم)معلمی و  اورژانس

تحمل پریشانی پرستاران شاغل در بخش های داخلی 

 مطالعه ،بیمارستان بیشتر از بخش حوادث و سوانح است

سلیمانی و همکاران با هدف مقایسه فرسودگی شغلی و 

 .57 1.00 .01           معناداری 

تفاوت  انکولوژی

 میانگین

           6.81 33.73 

 .000 1.00            معناداری 

تفاوت  دیالیز

 میانگین

            25.84 

 .001             معناداری 
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و مرکز وضعیت سلانت روان در پرستاران شاغل در د

 ،(1394و همکاران،شکرگزارآموزشی درمانی رشت )

رضا قلی و همکاران با هدف ارتباط فرسودگی  مطالعه

شغلی و تمایل به ترک خدمت در پرستاران شاغل 

سنندج )رضا قلی و  یآموزشبیمارستان های 

 با هدف همکارانمطالعه شریفی و  ،(1397همکاران،

پرستاران شاغل در تحمل پریشانی و استرس شغلی  مقایسه

بخش سوانح و حوادث با پرستاران شاغل در داخل 

تفاوت استرس را در  رکه تفاوت معنادا بیمارستان

 )شریفی،مختلف با بخش سوانح نشان داد یهابخش

همچنین مطالعه  .(1400پور، یامام ،خانکه ،یبیغر

بیشترین استرس شغلی  در آنهمکاران که پاشاکی و 

مربوط به پرستاران اورژانس و کمترین آن مربوط به 

و با توجه به  ( ستICU14بخش مراقبتی ویژه ) پرستاران

 ICUحاضر میزان استرس شغل پرستاران  در مطالعهاینکه 

)پاشاکی و کم گزارش شده است هم راستا است 

 (.1397همکاران،

عنوان کرد که استرس شغلی  توانیم هاافتهیدر توجیه این 

 طولانی مدت در پرستاران باعث خستگی هیجانی،

کیفیت کاری و در نهایت سندرم فرسودگی  کاهش

محیط کار از عوامل مهم و  زین .شودیم هاآنشغلی 

و نیز متفاوت  در بروز فرسودگی شغلی است رگذاریتأث

 یهابخشموجود در  شغلی یهاتنشبودن ماهیت 

 .استاین نکته  دیمؤمختلف 

ویژه سطح بالای تنش کاری به عنوان یک  یهابخشدر  

عامل خطرزا در بروز استرس و فرسودگی شغلی است 

های پرستاران شاغل  تنش .(1397،)رضا قلی و همکاران

بیماران  ریوممرگدر رابطه با  عمدتا ویژه  یهابخشدر 

                                                           
14 Intensive Care Unit 

عادی مانند داخلی یا  یهابخشدر حالیکه در  است

جراحی پرستار بیشتر با تنش های سازمانی مانند گرانباری 

 ،15فاکسالنقش و بر خورد با همکاران مواجه هستند )

 نیهمچن (.18،1990تانیکاپ ،17یاستندل ، 16من مریز

پرستاران شاغل در بخش اورژانس به دلیل محیط کاری 

رس را پر تنش و نیاز به پاسخ فوری سطح بالائی از است

پرستاران  زین .(1397،)رضاقلی و همکاران کنندیمتجربه 

شاغل در بخش انکولوژی شرایط دشوارتری نسبت به 

مانند طولانی بودن  طیشرا ،کنندیمسایر پرستاران تجربه 

 یامدهایپبودن  گرنظاره بیماران، مرگ روند درمان،

مراقبت مزمن و  به دلیل زیالیدبخش  ستارانرپ بیماری.

ارتباط و دلبستگی عاطفی با بیماران و طولانی بودن 

 هاآنتحلیل بیماران و عدم بهبودی  گرنظارهبیماری و 

 دچار فرسودگی شغلی بیشتری می شوند.

محیط  یهاتنش حجم کار زیاد و کمبود شدید وقت،

 بر سلامت روانی فرد اثر دارند، ما یمستقفیزیکی که 

و  کشمکش سازمانی، جو بیمار، مستقیم از مراقبت

تعارض با سایر اعضاء تیم بهداشتی و عدم وجود باز 

خورد از جانب مسئولین و نوع بیماران بستری و مراقبت 

و حتی نوع بخش از جمله  هاآنهای پرستاری لازم برای 

عواملی است که در میزان استرس زائی پرستاران دخیل 

 .است

ن که بیشترین استرس شغلی نتایج مطالعه حبرانی و همکارا

با مطالعه  پرستاران بخش داخلی عنوان کردند یاندر مرا 

 ،یطهماسب معصومی،هم خوانی ندارد ) حال حاضر

و  یزخانیعز مطالعه احمدی، یزن (.2016و جعفری، یجلال

بصراوی فرسودگی شغلی پرستاران بخش ویژه به طور 

                                                           
15 Foxall 
16 Zimmermman 
17 Standley 
18 Bene capitan 
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ارتوپدی و دیالیز بود  یهابخش از یشتربمعنی داری 

با نتایج مطالعه  که 1399و بصراوی، یزخانیعز احمدی،)

تا حدی مغایرت دارد که این تفاوت های آماری با توجه 

مختلف، قابل  یهادر بخشبه ماهیت کاری متفاوت 

 کارکنانبه این دلیل است که وجود  ینو اتوجیه است 

 نانتسلط آ نتیجه در و بخش این در متبحر و متخصص

نفس  به اعتماد افزایش موجب کاری مشکلات حل در

)پاشاکی و  گرددیم هاآن یهاحرف استرس کاهش و

 .(1397همکاران،

 نتیجه گیری

نتایج ما حاکی از وجود استرس شغلی و فرسودگی شغلی 

مختلف بیمارستان  یهابخشبالا در بین پرستاران در  نسبتا 

بیشتر  هاآنویژه مانند دیالیز میزان  یهابخشاست و در 

مربوط به مواجهه بیشتر پرستاران  تواندیمیافته  ینا بود.

 یرهایوممرگویژه با بیماران بدحال و  یهابخشدر 

تفاوت در یافته  ینهمچن باشد. هابخشبیشتر در این 

نویسندگان مختلف در خصوص میزان استرس و 

فاوت در نحوه فرسودگی نیز ممکن است مربوط به ت

پرستاران با هم و میزان حمایت  روابط مدیریت بخش،

همکاران از یکدیگر در مطالعات مختلف باشد. از جمله 

محدودیت های پژوهش عدم همکاری مناسب پرستاران 

مانند اورژانس و  ییهابخش خصوصا  ،هابخشدر برخی 

انکولوژی که میزان فشار و حجم کاری بیشتری نسبت به 

و عدم علاقه برخی  انگیزگییبدارند و نیز  هاخشبسایر 

و همکاری با  نامهپرسشاز پرستاران نسبت به پر کردن 

 وقایع بر کنترلی گونهیچه پژوهشگرانپژوهشگر بود نیز 

 جمله از پرستاران شغل و اخیر زندگی یزااسترس

 هاآن شغلی استرس بر توانندیمکه  خشونت با مواجهه

که در خصوص  شودیمپیشنهاد نداشتند.  باشد تأثیرگذار

بررسی میزان استرس و فرسودگی پرستاران در سایر 

سطح استان با توجه به مسئولیت سنگین  هاییمارستانب

در قبال مددجویان مطالعات بیشتری انجام شود و  هاآن

 غنی جهت ییکارهاراه یهآ از به منظور ییهاپژوهش

 این اهمیت جمله از شغلی هاییژگیو  ایاجز سازی

 .شوند انجام برای شغل

 سپاسگزاری

بدینوسیله از کلیه همکاران پرستار که در اجرای این  

 به عملمطالعه با اینجانب همکاری کردند قدردانی 

از معاونت محترم پژوهشی دانشگاه علوم  ینهمچن .آیدیم

اعتبار طرح،  ینتأمپزشکی کردستان که با تصویب و 

 نیا .گرددیمفراهم نمودند، تشکر  آن رازمینه اجرای 

اخلاق در پژوهش  تهیدر کمشدن  از مطرحطرح پس 

 مجوز بادانشگاه علوم پزشکی کردستان موفق به اخذ 

 گردید. IR.MUK.REC.1396.80شماره 

انجام طرح  ینددر فراتضاد مالی  گونهیچهنویسندگان 

معاونت محترم پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی  از .نداشتند

اعتبار طرح، زمینه اجرای  ینتأمکردستان که با تصویب و 

 .گرددیمرا فراهم نمودند، تشکر  آن
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