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  مقاله اصيل پژوهشي

   شاغل پرستاران در سازگاري هاي شيوه و شغلي تنيدگي
 تبريز رازي بيمارستان روان بخش در

  
  2زاده ولي ليلا ،1اكبربگلو معصومه

  
  چكيده

 يانـزوا  نااميـدي،  پايين، نفس هب اعتماد عصبانيت، حافظه، اختلالات طريق از فرد كارايي كاهش باعث تواند مي تنش :هدف و زمينه
 بـه  توجـه  بـا  نيـز  روانـي  يها بخش پرستاران .شود ... و گوارشي اختلالات اشتها، در تغيير مانند جسمي مشكلات همچنين و فزاينده
 ايـن  در سـازگاري  هـاي  شيوه و شغلي تنيدگي ارزيابي هدف با حاضر مطالعه .نيستند مستثني لهأمس اين از كاري محيط خاص شرايط
   .شد انجام گروه
 سرشـماري،  روش بـه  رازي بيمارسـتان  )نفـر  70( روان يها بخش در شاغل پرستاران تمامي ،توصيفي مطالعه اين در :تحقيق روش
 -رواني و فيزيكي ( زا تنش عوامل فردي، مشخصات شامل اي پرسشنامه از تحقيق انجام منظور به .گرفتند قرار مطالعه مورد و انتخاب
 )فراواني و درصد( توصيفي آماري آمون و SPSS )16 نسخه( افزار نرم از استفاده با ها داده .دش استفاده سازگاري هاي شيوه و )اجتماعي

  .شدند تحليل و تجزيه >05/0P داري معني سطح در )ويلكاكسون آزمون( استنباطي و
 داد نشان اجتماعي -رواني و فيزيكي زاي تنش عوامل دسته دو بين را داري معني آماري تفاوت ،سونكويلكا آزمون از استفاده :ها يافته

)002/0P=( بود كرده ايجاد را بيشتري تنش فيزيكي زاي تنش عوامل و.   
 بنـابراين  ؛دبـو  خواهـد  سـازمان  و كارفرمـا  نفـع  بـه  نهايت در بلكه است كارمندان نفع به كه اين بر علاوه تنش كاهش :گيري نتيجه
 بـه  مهـم  امري سازگاري هاي روش آموزش و شود مي ايجاد مزمن تنش هب پاسخ در كه شغلي فرسودگي كاهش منظور به ريزي برنامه
   .رسد مي نظر
  هاي شغلي، روان پرستاري، پرستاران فرسودگي شغلي، بيماري :كليدي هاي واژه

  51-45): 1( 8؛ 1390. پزشكي بيرجند هاي نوين، فصلنامه علمي دانشكده پرستاري و مامايي دانشگاه علوم مراقبت

   17/11/1389: پذيرش     29/10/1389: يياصلاح نها     12/06/1389: دريافت

                                                           
  ، اروميه، ايرانعضو هيأت علمي دانشكده پرستاري و مامايي، واحد خوي، دانشگاه علوم پزشكي اروميه 1

  ده پرستاري و مامايي واحد خوي دانشك -دانشگاه علوم پزشكي اروميه: آدرس
  m.akbarbegloo@yahoo.com :الكترونيكي پست   0461- 2255777: نمابر   09141632922: تلفن

  ، تبريز، ايرانتبريز پزشكي علوم دانشگاه مامايي و پرستاري دانشكده استاديار 2
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  مقدمه
 وجود تنش ،هستند شغلي داراي كه افرادي همه زندگي در

 .كند مي وارد رواني فشار آنها بر مختلف هاي گونه به كه دارد
 دستمزد، و حقوق يريتغ سازماني، تغييرات مانند شغلي تحولات
 هاي دگرگوني و انساني نيروي يشافزا يا كاهش شغلي، ترفيعات
 فشار فرد بر نوعي به يك هر كه هستند يتموضوعا ،اجتماعي

 نمايند مي اضطراب و تشويش نگراني، آشفتگي، دچار را او و آورده
 .است متفاوت گوناگونهاي  پيشه در ها تشويش و نگراني اين ).1(

 در پرستاري شغل شغلي، ايمني و بهداشت سسهؤم گزارش طبق
 رواني مشكلات نظر از را 27 رتبه مطالعه، مورد شغل 130 نبي

 بر ثرؤم عوامل از يكيتنش  كه معتقدند نظران صاحب ).2( دارد
 ).3( است ها بيماري %80-50أمنش و رواني و فيزيولوژيكي سلامت

 در راتنش  از بالايي سطح پرستاري دانشجويان و پرستاران
 بنا نيز ها بخش از برخي در ).4( كنند مي تجربه خود كاري  محيط

 واحدهاي مانند؛ است بيشتر زا تنش عوامل، آنها ماهيت به
 كننده خسته هاي محرك از جرياني مرتب طور به كه روانپزشكي

  ).5( نمايد مي ايجاد واحدها آن كاركنان براي را
 بايد و شود مي تجربه افراد همه توسط تنش طوركلي به
 عملكرد بهبود و افزايش در تواند يمآن  از درجاتي كه نمود توجه
 انسان هاي موفقيت لباغ كه دهد مي نشان شواهد .باشد مؤثر افراد
 عواقب تنش بالاي درجات اما شود؛ مي ايجاد تنشپر شرايط در

هاي بيماري به توان مي جمله آن از كه دارد پي در را ديمتعد 
 راري،ق بي خواب، اختلالات افسردگي، اضطراب، رواني، و جسمي
 فرد مقاومت كاهش غيرعادي، خستگي ،فراموشي پذيري، تحريك

 در اختلال ،تمركز كاهش ،سردرد ر،مكرّ هاي عفونت به ابتلا و
  ). 7،6( نمود اشاره مسأله حل توانايي كاهش و حافظه

 ميان متقابل كنش نتيجه شغلي تنش ،Cooper تعريف بنابر
 مشاغل تمام در شغلي تنش چه اگر ).8( اوست كار محيط و فرد

 كار و سر ها انسان سلامتي با كه هايي حرفه در ولي دارد وجود
 ؛كند مي پيدا بيشتري فراواني و اهميت موضوع اين ،دارند

 محسوب تنشپر شغلي ،پرستاري كه است موجود نيز شواهدي
 انجام پرستاران جامعه در كه مختلفي مطالعات در .)9( گردد مي
 و بالا كاري فشار :اند بوده مطرح زير زاي تنش عوامل ،است شده

 ،)11( شبانه  نوبت در كار ،)10( كار محل در زياد تقاضاهاي
 با مواجهه كار، در ابهام و سختي كاري، ضعيف سازماندهي

 استفاده سوء يا كودك مرگ ،)12( كار محل در تهديد و خشونت
 و حيات تهديدكننده حاد فوريت با مواجهه ،كودك يك از جنسي

 خالي تخت نداشتن مورد در نگراني ناپايدار، وضعيت با بيماران يا
 ها بخش ساير به ها بخش فوريت از بيمار انتقال يا و بيماربراي 

 بالاي انتظارات نيز و وي بالين بر بيمار بستگان وجود ،)14،13(
 ،پزشكان و پرستاران بين مناسب اي حرفه روابط عدم آنها،

 ولينؤمس رفتار طرز دارند، رواني اختلالات كه بيماراني با مواجهه
 ناكافي تعداد و وسايل كمبود ،پرستاران ناظر خصوصب پرستاري
   .)15( كاركنان
 نيز اجتماعي و شخصي زاي تنش عوامل مورد در

Omigbodun همكاران و نتيجه اين به نيجريه در تحقيقي طي 
 جمله از .كند مي تهديد را پرستاران فراواني هاي تنش كه رسيدند

 نداشتن رواني، يا جسمي بيماري به ابتلا توان مي ها تنش اين
 مشكلات خانوادگي، مشكلات مالي، مشكلات نفس، به اعتماد
 زندگي، محل ازدحام تفريحي، تسهيلات بودن ناكافي آمد، و رفت
 كاريابي، و اشتغال زمينه در نگراني نامناسب، فردي بين روابط

 .)16( برد نام را خانواده تشكيل و ازدواج زمينه در مشكلات
Hinds بخش پرستاران روي بر كه بررسي در نيز همكاران و 

 در موجود شغلي تنيدگي ميزان دادند، انجام كودكان انكولوژي
  .)17( كردند بيان متوسط حد در را پژوهش موردهاي  نمونه

 كار ميزان و كيفيت بر رواني مشكلات زيانبار اثرات شناخت
 و بيمارستان درماني كاركنان در شغليتنش  بررسي ن،كاركنا

 براي افراد به تواند مي ها تنش اين با رويارويي هاي روش شناخت
 با مواجهه صورت در بنابراين ؛)18( نمايد كمك تنش با رويايي
 كند مي پيدا ضرورت سازگاريهاي  شيوه از استفاده زا تنش عوامل

 و رفتاري هاي تلاش وانعنه ب را سازگاري نظران صاحب ).5(
 در بيروني و درونيهاي  خواسته كنترل براي شخصي شناخت
 شيوه بايدپس  ؛)19( اند كرده تعريف شخصي محيط با مقابله

   .شود انتخاب زا تنش عوامل با مؤثر سازگاري
 چگونگي و تنش منابع نمودن مشخص هدف با مطالعه اين

 پرستاران در سازگاري هاي شيوه از استفاده با تنيدگي اين اداره
   .شد انجام تبريز رازي بيمارستان

  
  تحقيق روش

تمامي  ،انجام شد 1388كه در سال  توصيفي مطالعه ايندر 
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 سرشماري روش به تبريز رازي بيمارستان در شاغل پرستاران
 مطالعه به ورود معيارهاي .و مورد مطالعه قرار گرفتند انتخاب

 بيمارستان در ماه شمدت حداقل شسابقه كار به  :عبارت بودند از
، عدم پژوهشانجام  زمان در بيمار از مستقيم مراقبت، تبريز رازي
 شديد اختلافات، نداشتن روان بر مؤثرهاي  دارو مصرف سابقه

   .گذشته ماه شش طي شديدتنش نداشتن ، خانوادگي
 اي استفاده شد كه شامل پرسشنامه به منظور انجام تحقيق از

 فيريكي زاي تنش لمعوا سؤالات مربوط به وي فرد مشخصات
 مقياس با كه )الؤس 28( اجتماعي -رواني و )الؤس 14(

 متوسط ،)كم و ندارد موردي( كم صورت به ليكرت بندي درجه
 شده دهي نمره )زياد خيلي و زياد( زياد و )زياد نسبتاً و كم نسبتاً(

هاي  شيوه زمينه در بندي شده رتبه الؤس 28 ؛ همچنينبود
 و گهگاهي( متوسط ،)بندرت و هرگز( كم صورته ب ،سازگاري
   .بود )هميشه و اغلب( زياد و )معمولاً

 نفر پنج همكاري با محتوايي روايي روش به پرسشنامه روايي
 پايايي و شد بررسي خوي بهداشت و پرستاري دانشكده اساتيد از

 در شركت واجد پرستار 30 شركت با كرونباخ آلفاي روش بهآن 
 زاي تنش عوامل براي باخكرون آلفاي .گرفت صورت پژوهش
هاي  شيوه و )α=70/0( اجتماعي -رواني ،)α=85/0( فيزيكي

   .دبه دست آم )α=86/0( سازگاري
 قرار پرستاران اختيار در ها پرسشنامه پژوهش انجام براي

 پژوهش اين در شركت كه شد داده توضيحراي آنان ب و گرفت

 و نام بدون ها پرسشنامه در شده ثبت طلاعاتا و بوده اختياري
) 16نسخه (افزار  ها با استفاده از نرم داده .بود خواهد محرمانه

SPSS  استنباطي و )فراواني و درصد( توصيفي آماري مونزآو 
تجزيه و  >05/0Pداري  در سطح معني )ويلكاكسون آزمون(

   .تحليل شدند
  
 ها يافته

. مورد مطالعه قرار گرفتند رپرستانفر  70در مجموع تعداد 
 و بيشترين كمترين سال بود؛ 5/35±31/6آنان  يسنّ ميانگين

 افراداين  از% 31 .بودسال  50 و 21 پرستاران به ترتيب سنّ
داراي % 2 بودند؛ نثؤم %72 و مذكر %28 متأهل، %69 و دمجرّ

 ارشد سكارشنا %3 حدود در و ليسانس %95 ديپلم، فوق مدرك
 .دبو ماه 11 و سال 6 روان بخش در كار سابقه گينميان .بودند

   .بود گردش در %55 و ثابت پرستاران از %45نوبت كاري 
 و بيماران صداي سرو" فيزيكي زاي تنش عوامل بيشترين

 و بخش شلوغي ،"بويايي هاي محرك" ،"نامناسب تهويه" ،"كادر
 -يروان زاي تنش عوامل بيشترين و بود "شده قفل و بسته درهاي"

 ،"خانواده با ارتباط در ترخيص مشكلات" شامل اجتماعي
 ،"بيماران دمجد بستري" ،"انبيمار بودن پرحرف و فعال بيش"
 دبو "تحريكاتي بيماران" و "بيماران تمد طولاني بودن بستري"
   .)1جدول (

 مورد مطالعهزگاري در پرستاران هاي سا اجتماعي و شيوه - توزيع فراواني بيشترين منابع تنش فيزيكي و رواني -1جدول 

 زا عوامل تنش
  كم

)درصد(تعداد 
  متوسط

)درصد(تعداد 
  زياد

)درصد(تعداد 
 )6/92( 63 )4/7( 5 - سر و صداي بيماران و كادر  فيزيكي

 )4/89( 59 )6/10( 7 - تهويه نامناسب 
 )8/86( 59 )3/10( 7 )9/2( 2....)بوي سيگار، بوي ناشي از بهداشت ضعيف بيماران و(هاي بويايي  محرك

 )3/85( 58 )8/8( 6 )9/5( 4 درهاي بسته شده
 )3/85( 58 )8/11( 8 )9/2( 2 ......)تراكم زياد بيماران و(وغي بخش لش

 )9/80( 55 )2/16( 11 )9/2( 2 بستري بودن طولاني مدت بيماران در بخشاجتماعي-رواني
 )3/83( 55 )6/13( 9 )3( 2 بيماريهاي مجدد بيماران به علت عود  بستري

 )5/48( 33 )5/48( 33 )9/2( 2 بيش فعال و پرحرف بودن بيمار
 )9/2( 2 )9/2( 11 )9/2( 2 بيماران تحريكاتي

 )7/56( 38 )8/35( 24 )5/7( 5 هاي درماني مشكلات ترخيص بيماران در ارتباط با بيمه
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 پرستاران سطتو استفاده مورد سازگاريهاي  روش بيشترين
 طلب را لازمهاي  توصيه و حمايت خود سرپرست از" شامل
 سعي" ،".بخشم مي دوباره ترتيب و نظم كارم به" ،".كنم مي
 را مشكلات" و ".كنم برخورد بينانه واقع موقعيت با كنم مي

جدول ( دبو ".كنم مي مقابله آن با متناسب و كرده بندي لويتوا
 زاي تنش عوامل دسته دو بين، بر اساس آزمون ويلكاكسون .)2

داري وجود داشت  اختلاف معني اجتماعي -رواني و فيزيكي
)002/0P=( ايجاد را بيشتري تنش، فيزيكي زاي تنش عوامل و 

   .)3جدول ( ندبود كرده
  
  بحث

 در تنيدگي اداره و تنش منابع بررسي هدف با حاضر پژوهش
  . شدانجام  تبريز رازي بيمارستان در شاغل پرستاران

 تهويه" ،"كادر و بيماران سروصداي"در اين تحقيق 
 و بسته درهاي" و بخش شلوغي ،"بويايي هاي محرك" ،"نامناسب

 در ).1 جدول( بودند فيزيكي تنش منابع بيشترين از "شده قفل
 و شغلي زاي تنش عوامل بررسي عنوانبا  محمديان تحقيق
 و سروصدا، روان بخش پرستاران در آن با سازگاريهاي  روش

 ساير و پزشكان و پرستاران وجوش جنب و شتاب بخش، شلوغي
 به بيماران نيازهاي رفع در ناتواني احساس بهداشتي، مراقبين
 عنوان به پرستاران براي گيري تصميم و سنگين وظايف همراه
   ).20(شناخته شدند  تنش و كشش منبع

 بررسي عنوانبا  همكاران و بهارستاني زاده علينقي مطالعه در

 دانشگاه هاي بيمارستان در پرستاران نظر از كار محيطتنش  منابع
مورد مطالعه قرار گرفتند،  پرستار 167كه  كرمان پزشكي علوم

 وجود عدم بخش، هواي نامناسب تهويه قبيل از عواملي
   استراحت محل بودن نامناسب بخش، در مناسب ييدستشو

 در كار بنابراين؛ )19(ند شد ذكر زا تنش منابع عنوان به ... و
 فيزيكي استانداردهاي نظر از كه درماني مراكز و ها بيمارستان

   سرمايش و گرمايش نور، مثل اي اوليه امكانات و نبوده مناسب
 و ناراحتي باعث كه اين بر علاوه ،باشد نشده تأمين بخوبي ... و

 جسمي مشكلات نيز پرستاران برايد، شو مي بيماران اعتراض
   .كند مي مشكل دچار وظايف انجام در را آنها و كردهايجاد 

 ،"خانواده با ارتباط در ترخيص"در پژوهش حاضر مشكلات 
 ،"بيماران دمجد بستري" ،"بيمار بودن پرحرف و فعال بيش"
 از "تحريكاتي بيماران" و "بيماران تمد طولاني بودن بستري"

 Burnard ).1 جدول( بودند اجتماعي -رواني تنش منابع بيشترين
 جمله از بيماران به مربوط موضوعاتدر تحقيق خود  همكاران و

 و بخش در بيماران تمد طولاني بودن بستري بيماران، رفتار
 رمكرّ الاتؤس و پرحرفي با روياروي خشن، و مهاجم بيماران
 پرستاري روان زاي تنش عامل مهمترين عنوان به را بيماران

 تألمات و بيماران با رمكرّ مواجهه اينبنابر؛ )21( كردند شناسايي
 مشكلات دچار كه بيماراني مورد در بخصوص بيماري از ناشي
روحيه و ذهن در ،هستند رواني و جسمي سلامتي يجد 

  .گذارد مي جاي بر نامطلوبي ثيراتأت پرستاران

 مورد مطالعههاي سازگاري در پرستاران  توزيع فراواني بيشترين شيوه -2جدول 

 هاي سازگاري شيوه
  كم

)درصد(تعداد 
  متوسط

)درصد(تعداد 
  زياد

)درصد(تعداد 
 )7/85( 60 )3/14( 10 -  .بينانه برخورد كنم كنم با موقعيت واقع سعي مي

 )6/88( 62 )4/11( 8 - .كنم هاي لازم را طلب مي از سرپرست خود حمايت و توصيه
 )7/85( 60 )3/14( 10 - .بخشم به كارم نظم و ترتيب دوباره مي

 )7/85( 60 )3/14( 10 - .بينانه برخورد كنم كنم با موقعيت واقع سعي مي
 )80( 56 )20( 14 -.كنم بندي كرده و متناسب با آنها مقابله مي مشكلات را اولويت

 مورد مطالعهزاي فيزيكي و رواني اجتماعي در پرستاران  تفاوت دو حيطه عوامل تنش -3جدول 

 نتيجه آزمون ويلكاكسون انگين و انحراف معيارمي زاعوامل تنش
 92/3±99/0 هاي فيزيكي زا تنش >002/0P 73/3±70/0 اجتماعي- هاي رواني زا تنش
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 پرستاران توسط استفاده مورد سازگاريهاي  روش بيشترين
 طلب را لازمهاي  توصيه و حمايت خود سرپرست از" شامل
 سعي" ،".بخشم مي رهدوبا ترتيب و نظم كارم به" ،".كنم مي
 را مشكلات" و ".كنم برخورد بينانه واقع موقعيت با كنم مي

 جدول( بود ".كنم مي مقابله آن با متناسب و كرده بندي لويتوا
 در سازگاريهاي  روش بيشترين نيز محمديان مطالعهدر  ).2

 براي حلي راه كنم مي سعي" روانهاي  بخش در شاغل پرستاران
 مورد اين در كاري تواند مي كه نفر يك با" ،".كنم پيدا لهأمس

 انجام احسن نحو به را خود كار" ،".كنم مي صحبت ،دهد انجام
 استفاده بيمار با ارتباط در خود مهارت و علم از" ،".دهم مي
 .)20( شده است ذكر ".كنم مي همكاري ديگران با" ،".كنم مي

 اين از سياريب .دارد وجود تنش با مقابله براي بسياري هاي روش
 به توجه با متفاوت افراد .دارند شناختي روان ماهيت ها روش

 تنش با مقابله براي را روشي يك هر خود، شخصيتي هاي ويژگي
 ديد با زندگي مشكلات به كنند مي سعي برخي .گزينند برمي
 و گردند مي اجتماعي هاي حمايت دنبال به بعضي ؛بنگرند مثبت
 اي مقابله راهبردهاي كارگيري به .يزندگر مي آن از ديگر اي عده

 آن از ناشي تأثيرات و تنش با تا كند مي كمك مردم به مناسب
  .كنار آيند

 و فيزيكي زاي تنش عوامل دسته دو بيندر اين مطالعه 
 عواملداري مشاهده شد و  اختلاف معني اجتماعي -رواني

 و عبدي. كرده بودند ايجاد را بيشتري تنش فيزيكي زاي تنش
 وابسته هاي بيمارستان ويژههاي  بخش دردر مطالعه خود  سيلي

 عنوان به را فيزيكي محيط ،تهرانعلوم پزشكي  دانشگاه به
 كار بنابراين ؛)22(معرفي كردند  شغلي زاي تنش منبع مهمترين

 محيط در كافي امكانات وجود عدم نامناسب، فيزيكي محيط در
 ايجاد ،زحمت باعث تقيمطورمس به بيماران همه به رسيدگي براي
 چنين با بايد آنها؛ زيرا شود مي پرستاران براي تنش و كاري فشار

  .باشند بيماران همه پاسخگوي كمي امكانات
  
  گيري نتيجه
هاي  زا تنش بودن بالا دهنده نشان كهتحفيق  نتايج به توجه با

 ،تنش ايجادكننده عوامل با مواجهه صورت در ،بود فيزيكي
 همين به ؛كند مي پيدا ضرورت سازگاريهاي  يوهش از استفاده
 سازگاريهاي  شيوه بايد بيمارستانيكاركنان  و پرستاراندليل 

 بمخرّ ثيراتأت بتوانند تا كنند انتخاب را زا تنش عوامل با ثرؤم
   .برسانند حداقل بهرا  خود كار محيط در شغلي تنيدگي
  

   تشكرتقدير و 
 بيمارستان محترم پرستاران و سرپرستاران تمامي از پايان در
 را محققين مطالعه اين انجام راستاي در كه عزيزاني و تبريز رازي
   .شود مي قدرداني و تشكر رساندند، ياري
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Abstract                   Original Article 
 

Occupational tension and coping strategies in nurses  

in psychological ward-Razi hospital, Tabriz 

 
M. Akbarbegloo1, L. Valizadeh2 

 

Background and Aim: Nowadays it’s determined that stress can cause efficiency decreasing through 
memory disorders, angry, low self esteem, hopelessness, increasing seclusion, and also physical problems 
such as changing in appetite, gastrointestinal disorders and nurses who work in psychological wards aren't 
except in addition to special environmental conditions. Therefore this study has done to assess occupational 
stress and coping strategies in these groups.  

Materials and Methods: A descriptive design and census sampling was used. The study population 
consisted of nurse who work in psychological wards with six months Work tenure in Razi hospital (n= 70). 
Data collecting tool has three sections, 1- Demographic information 2- stressor’s factors (physical and 
psycho-social) 3- coping methods, that completed by nurses. Validity and reliability determined by content 
validity and α-Cronbach. 

Results: Wilcoxon test, showed significant difference between two group (P=0.002) and physical stressors 
had created more stress.  

Conclusion: Although Stress decreasing benefits for staffs, also, it is benefit for employer and organization 
finally. Therefore, it’s necessary planning for decreasing of psycho-social stress complication such as 
depression and anxiety. And it’s always need to plan for necessary changes in job environment, education 
procedures and decreasing job stress. 

Key Words: Burnout professional, Occupational diseases, Psychiatric nursing, Nurses 
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