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Background: Retirement is concerned as an important transition 

playing an effective role in life on which has a signiificant influence. 

Retirment is usually alonge with anxiety and other psychological 

problems. The main aim of the present study was to compare the 

general health in the high rank police officers before and after 

retirement in order to provide the enhencement of health psychology 

of the police officers. 

Materials and Methods: Statistical population of the study consisted 

of all the high rank police officers occupied at the latest two years of 

their careers and also the high rank police officers who had been 

retired during the recent four years among which 120 retired and 50 

would-be retired police officers were selected through Convenience 

Sampling method and filled the questionnaire of GHQ. Data were 

analyzed by Manova and other statistical methods. 

Results: Results revealed that the group of officers who were going 

to retire in the next two years significatly showed higher scores than 

both gorups of retired officers (with and without jobs) in GHQ. It 

indicated that the group of officers who were going to retire in the 

next two years was healthlier than the two other groups. 

Conclusion: According to the findings, it can be concluded that 

having a job may preserve health psychology of individuals who 

come to retire and prevent them from negative effects of retirement 

in high rank police offices. 

Keywords: General health, psychology problem, Retirement, Police 

officers 
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 مقدمه

 زنادی   ی مختلا  هاا  دورهاز مراحل و  تولد، در هریک بدو از انسان

دیگر فرد در فرایناد   عبارت و شرایط خاص  است. به ها  ژییو دارای
 که یذراند  مرا  خود مراحل    و معنویاجتماع  ،روان رشد جسمان ،

 و و باازی  وقاا   لیا ق زماان  کاودک ،  دارند. مرحله تفاوت با یکدیگر

به  با اشتغا  جوان  مرحلهی ، جو استقلا  دوره نوجوان  نشاط، مرحله
  ساال  انیمو در دوره  خود و جامعه سودمند برای فردی عنوان کار به
 و سارانجا   شاود   م ارزیاب  اعتماد قابلو  باتجربهفرد  یک عنوان به

 [.1] است و هدایتگری فرزانگ  دوره و بازنشستگ  که پیری مرحله
یک  از لحظات بحران  زندی  را تشکیل دهد.  تواند  مبازنشستگ   

 و پاذیر  مارد    در جوامع  که آداب انتقال  مناسب  ندارند خصوصاً

 مجله طب انتظامی
 مقاله تحقیق 

بررسی سلامت عمومی فرماندهان و مدیران ارشد بازنشسته نیروی انتظامی 

 ها آنی شناخت روانشهر تهران و ارائه راهکارهایی به منظور کاهش مشکلات 

 در دوره بازنشستگی

 
 1395 اذر 2تاريخ پذيرش:     1395 آبان 23تاريخ اصلاح:    1395 مرداد 2 تاريخ دريافت:

 چکیده

 ۱یسيیرابوالقاسم 

 *۲دکتر علی فتحی آشتیانی

 3یمیسلدکتر سید حسین 

 4یعیربدکتر مهدی 

دانشااااجوی دکتاااارای تخصصاااا   1
روانشناساا ، دانشااگاه علااو  پ شااک    

 .، ایرانتهران الله )عج(،بقیه
مرک  تحقیقاات علاو  رفتااری و     ،استاد2

یروه روانشناس  باالین ، دانشاگاه علاو     
 .، ایرانتهران الله )عج(،پ شک  بقیه

یروه روانشناس  بالین ، دانشاگاه   ،استاد3
 .رانیا ،تهران عج(،الله )علو  پ شک  بقیه

گروه روانشناسی  ایانین ،    ،استادیار4

عی(،،  الله ) دانشگاه علوم پزشک  اقیه

 .ایرانتهران، 

 نويسنده مسئول:*

 علی فتحی آشتیانی 

 +(۹۸) ۹۱۲۳۳۴۸۸۳۵ تلفن:

 پست الکترونیک:

Afa1337@gmail.com 

 

ی را رگذاریتأثنقش  تواند  مدر زندگ  افراد  مؤثراازنشستگ  اه عنوان یک تحول مهم و مقدمه: 

نوع  نگران  داشته و یک  از نحظات احران  زندگ  را تشکیل دهد و در اسیاری از موارد حت  اا 

هدف این پژوهش تعیین سطح سلامت عموم  فرماندهان و مدیران ارشد  و اضطراب همراه ااشد.

  شناخت روانراهکارهای  اه منظور کاهش مشکلات  اازنشسته نیروی انتظام  شهر تهران و ارائه

 آنان در دوره اازنشستگ  اود.

ارشد مشغول اه کار در دو  رانیو مدجامعه آماری این تحقیق کلیه فرماندهان ها:  مواد و روش

 ها آناز این  که سال آخر خدمت و فرماندهان و امیران ارشد اازنشسته در چهار سال اخیر اودند،

نفر از اازنشستگان اه شیوه در دسترس  120نفر از کسان  در شرف اازنشستگ  اودند و  50

 اه دستی ها دادهپژوهش  نیدر ارا تکمیل کردند.  ،GHQ) سلامت عموم  و پرسشنامه انتخاب

 لیو تحل، مورد تجزیه ها گروه سهیمقای زوج  و ها آزمونی آماری تحلیل مانوا و ها روشآمده اا 

 قرار گرفت.

 ارشد مدیران و عموم  فرماندهان ی این تحقیق، این میزان سلامتها افتهار اساس یها:  يافته

ایشان پس از اازنشستگ   عموم  و سلامت اازنشستگ  از تهران، قبل شهر انتظام  نیروی

آمده سلامت عموم  فرماندهان و مدیران  اه دستی مشاهده شد. طبق نتای( دار  معناختلاف 

های شش ماه  اازنشستگ  در گروه ها پس از ارشد قبل از اازنشستگ  ایشتر از سلامت عموم  آن

 جدید اود. شغل ادون سال چهار تا جدید و دو شغل ادون زنشستگ سال اعد از اا تا یک

ی آماری، اهمیت موضوع شغل و منبع ها لیتحلار اساس نتای( اه دست آمده از  گیری: نتیجه

اازنشستگ  اخش  از منبع درآمدی و  دورهاازنشسته که اا شروع  و فرماندهانارای مدیران  درآمد

 ، مشخص گردید.اند داده دستاز سایر امتیازات رفاه  خود را 

 کارکنان وظیفه، اختلالات روان ، فرمانده  انتظام  تهران ب رگها:  کلید واژه

  351-360صفحات  -5شماره  -5دوره  -1395زمستان 
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ی جدید خانوادی  و اجتماع  به حداقل کااهش یافتاه   ها نقشبرای 
است، مقااع  بحرانا  زنادی  مانناد بازنشساتگ ،  اه در شاخ         

دادن تعااد  هماراه   با از دست  تواند  مبازنشسته و  ه در خانواده او 
شرایط جدید، با توجه باه شادت و ناو      تواند  م[، همچنین 2] باشد

ی ایجاد شده، تعاد  زیست  فرد را بر هم زناد، احساساات   ها استرس
منف  ایجاد نماید و احساس خوب بودن و سلامت  فرد را به مخاعره 

 تغییار  ها تیواقع، ممکن است باعث شود دیدیاه فرد نسبت به ندازدیب
ی  وی را باه کلا  مختال ساازد،     یشا مشکلیابد و یا فرآیند تفکر و 

 ها آنتواند روابط بین افراد و احساس تعلق نسبت به دیگران را در  م 
دیریون سازد و به عور کل  نگر  افراد نسبت به زنادی  را تغییار   

 [.3دهد ]
از عرف دیگر باید به این نکته توجاه داشات کاه دوران اشاتغا  و      

ی ها سا افراد پس از  ؛ ودوران کسب اعلاعات و تجربه استخدمت 
ی مختل  تخصص  و اجتماع  ها عرصهمتمادی تلا  و خدمت در 

کاه ممکان اسات باه      شوند  مبه مقط  جدیدی از زندی  خود وارد 
  در صاورت محسوب یردد،  و استراحتی ریی یوشهاشتباه دوره ان وا، 

ی از زندی  افراد شاغل ا رهدوکه بازنشستگ  ضمن آنکه نقطه پایان 
که  یردد  مدیگری از زندی  افراد محسوب  دورهشرو   نقطهاست، 

 [.4برای جامعه بسیار مفید و قابل استفاده باشد ] تواند  م
ایان خصاو     ( در العاال  مدظلاه ی )ا خامنهمقا  معظم رهبری اما   
  محساوب  نینشا  خانهدوران بازنشستگ  دوران ان وا و ": ندیفرما  م
، بلکه دوران بالندی ، افتخاار و اساتفاده از تجربیاات آناان     شود  نم

ایان دوره   [ با این وجود نباید از این نکتاه غافال شاد کاه    5] "است
افراد با آمادی  روان  لاز    نانچهی خاص  است که ها  ژییودارای 

  شاناخت  روانبه این مرحله جدید وارد نشوند، ممکن است مشکلات 
ایجااد شاده و باعاث کااهش ساطت سالامت        هاا  آنبرای متعددی 

 [.6یردد ] ها آنجسمان ، روان  و به یست  
  و ساال  انیا می افاراد در دوره  هاا   ژیا یوشاید با توجه باه هماین    

سالمندی و همچنین بالا رفتن سطت انتظارات و کاهش سطت تحمل 
دین مبین اسالا    خصو  بهی ادیان اله  ها آموزهآنان است که در 

ی وجود دارد. اسلا  ا ژهیونسبت به تکریم و توجه به ایشان دستورات 
ی از ریا ی بهاره باه   ما رای تجربه، و داراضمن احترا  به افراد سالمند 

ایان دساتورات    جملاه  از. کناد   متجارب و افکار پخته آنان تشویق 
فرزنادان   توصیه نسبت به احترا  و فروتن  نسبت به والادین توساط  

 [.7رو  به آن اشاره شده است ] سورهاست که در 
 تیا و موقعدر هنگا  بازنشستگ  بسایاری از افاراد  اون از قادرت      

، یرفتاار اساترس و عاوار     شاوند   م بهره  باجتماع  پیشین خود 
و هر زمان کاه احسااس کنناد کاه تسالط بار        یردند  مناش  از آن 

تشادید  ، وضعیت بحرانا  آناان   اند داده محیط و اعرافیان را از دست
. برای این افراد مهم است که احساس کنند هنوز دیگران باه  شود  م

ی روزاناه خاود در حاد    هاا  تیفعالبه  توانند  مو  اند محتاجوجود آنان 
امکان ادامه دهند. ایر  نین احساس  در آنان پدید آید و تقویت شود، 

و عاوار  ناشا  از آن    زا اساترس قارار یارفتن در شارایط     احتما 
 [.8] ابدی  مکاهش 

مسئولیت و نقش ب ریا  در آمااده کاردن     ها سازمانبه همین دلیل  
بازنشساتگ  دارناد.    دورهکارکنان برای انتقا  از مرحله اشاتغا  باه   

شوند کارکنان باا آماادی  بیشاتر وارد    اقدامات مناسب  که باعث م 
در دوره  تواننااد  مااافااراد بیذیرنااد کااه  و دوره بازنشسااتگ  شااوند

 [.9] فردی موفق به زندی  خود ادامه دهند عنوان بهبازنشستگ  
 17  شغل گاهیدر جاشاغلین  ژهیو بهمدیران و فرماندهان ارشد پلیس  
و ساازمان  از اختیاارات، امکاناات     با پسات متناسب  معمولاًبالاتر  و

بااه دوره  بااا ورودباشااند لاایکن  سااازمان  برخااوردار ماا  فاتیتشاار
. این وضاعیت  یردند  مجدیدی مواجه  تیبا وضع ها آنبازنشستگ ، 

دارای دو ویژی  اسات؛ یکا  محارو  شادن از تماا        معمولاًجدید 
 هاا  آنو من لت  که پسات ساازمان  بارای     شأنامکانات، اختیارات و 
و دو  اینکاه اکرار    از دست خواهناد داد  کبارهی  بهایجاد کرده بود که 

ی  هساتند  هاا  مهاارت و  ها تخص فرماندهان و مدیران ارشد دارای 
بتوانند  ها آنکه خارج از نیروهای مسلت و در جامعه، بازار کار ندارد تا 

شاده و   خورشاان  دربا استفاده از آن مشغو  کاار جدیاد، مناساب و    
داشته باشد و به همین دلیل در  به همراه ها آندرآمد مناسب  را برای 

  شاناخت  روانبسیاری از موارد وضعیت جدید باعث ایجاد مشاکلات  
 ریتاأ   ا  و خانوادهزندی  او  تیفیکبرای فرد بازنشسته یردیده و بر 

 .یذارد  ممنف  
شرایط و کیفیت زندی  بازنشستگان بعد از ورود به این  بدیه  است 

 ازجملهآینده شاغلین مورد توجه کارکنان  تیوضع نهییآ عنوان بهدوره 
 ردیا ی  مانتظام  قرار  مدیران و فرماندهان مشغو  به کار در نیروی

 هاا  تیا مأموردر انجاا  وظاای  و    ها آندر می ان انگی ه  تواند  مکه 
لذا پرداختن به این موضو  و اقدا  در جهت کاهش  داشته باشد، ریتأ 

از درجه اهمیت بالائ  برخوردار اسات. بناابراین    ها ضع مشکلات و 
  ایجاد ختشنا روانهدف این تحقیق شناسای  نو  و می ان مشکلات 

و ارائاه راهکارهاای مناساب بارای      مطالعه موردشده در میان جامعه 
  و ارتقاااس سااطت ساالامت رواناا   شااناخت روانکاااهش مشااکلات 

 .استفرماندهان و مدیران ارشد ناجا پس از بازنشستگ  

 ها مواد و روش 

از: فرماندهان و مادیران   اند عبارتدر این تحقیق  مطالعه موردجامعه 
شااغل در دو ساا     18 و 17ارشد نیروی انتظام  در جایگاه شاغل   

فرماندهان و مدیران ارشد بازنشسته  خدمت قبل از بازنشستگ  و آخر
 با همان جایگاه شغل  بعد از بازنشستگ  در  هار مقط  شامل:

بعاد از بازنشساتگ  در دو یاروه دارای     سا  کشش ماه تا ی  -
 ید و بدون شغل جدیدشغل جد
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 مجله طب انتظامی
 تهران شهر  انتظام یروین بازنشسته ارشد رانیمد و فرماندهان  عموم سلامت

  351-360صفحات  -5شماره  -5دوره  -1395زمستان 

دارای شغل جدید  دو یروهتا سه سا  بعد از بازنشستگ  در  دو -
 و بدون شغل جدید.

و از  (نفار  30نفر )از هر یاروه   120از  هار جامعه آماری بازنشسته،  
 [.10نفر به شیوه در دسترس انتخاب یردید ] 50جامعه آماری شاغل 

علت انتخاب مادیران و فرمانادهان ارشاد شااغل در دو ساا  آخار        
ی آخر خدمت بالاترین ارتقا ها سا خدمت این است که این افراد در 

و از  ناد ینما  ما ی ساازمان  دریافات   هاا  پسترا در درجات نظام  و 
و پس از آن باا   یردند  م مند بهرهبیشترین امتیازات و اختیارات ویژه 

شوند که همراه با از دست د مرحله جدیدی م شرو  بازنشستگ  وار
 ساه یمقادادن امتیازات و اختیاارات اسات. باه هماین دلیال امکاان       

اوج  دوره  این افراد در دو شرایط متفاوت شامل شناخت روانوضعیت 
 وجود داشت. ها آناستفاده از امتیازات و دوره محرو  شدن از 

ساتفاده شاد.   ( اGHQ)تحقیق از پرسشنامه سلامت عموم   نیدر ا 
  اسات و  ده ی ار پرسشنامه سلامت عموم  مبتن  بر رو  خود 

تشخی  در مورد افرادی کاه   باهدفزیر مقیاس است و   هاردارای 
ی هاا  اسیا مقدارای یک اختلا  روان  هستند تنظیم شده است. زیر 

 ، نارساا  خاواب   بی جسمان ، اضطراب و ها نشانهآن عبارت است از: 
سالامت   پرسشنامه یا ماده 28کنش وری اجتماع  و افسردی . فر  

عموم  دارای این م یت است که برای تماا  افاراد جامعاه عراحا      
 [.11شده است ]

ی  در نظار  هاا  پرساش مجموعاه   عنوان  به توان  ماین پرسشنامه را 
ی مشاتر  مرضا  کاه در    هاا  نشانهسطوح  نیتر نییپایرفت که از 

ی مختل  روان  وجود دارد، تشاکیل شاده اسات و بادین     ها اختلا 
ی  هاا  آنبیماران روان  را به عنوان یک عبقه کل  از  تواند  مترتیب 

، هدف این پرسشنامه نیبنابرا ، متمای  کند.پندارند  مکه خود را سالم 
ی روان  ها یماریبدستیاب  به یک تشخی  خا  در سلسله مراتب 

بیمااری روانا  و    نیبا   یتماا ر اصال  آن ایجااد   نیست، بلکه منظاو 
 فارسا   نساخه  اعتباار  ( ضریب1374[. پالاهنگ )12است ]سلامت 

 اسات  کارده  برآورد 0.91 می ان به نفره 80 یروه را روی ای ماده 28
 [.13است ] معنادار ه ار  یک خطای سطت در که

اعتبار خارده   بیو ضر 0.88  این آزمون را اعتبار کلیعقوب  ضریب 
نتاایج   نیهمچنا  ی ار  کارده اسات.   0.81تا  0.50را بین  ها آزمون

بدست آمده جهت سنجش  بات درونا  باا اساتفاده از رو  آلفاای     
ی علائام  هاا  آزمونی خرده و برا 0.90کرونباخ برای کل پرسشنامه 

 ، عملکارد اجتمااع  و افساردی  باه     خاواب   بجسمان ، اضطراب و 
 [.14است ]بوده  0.88و  0.61، 0.84، 0.76ترتیب 

ی هاا  آزماون آن از  و دری اسات  ا ساه یمقااین پژوهش از نو  علم  
ی زوج  جهت مقایساه  ها آزمونرو  تحلیل  مانوا و  ازجملهآماری 
 ریاذار یتأ برای متغیرهای وابسته و کنتر  ساایر متغیرهاای    ها یروه

 استفاده یردید.

 ها يافته
ارائاه   1  در جادو   بررس موردی ها نمونهی جمعیت شناخت  ها داده

 شده است.

اعلاعات مربوط به میاانگین و انحاراف معیاار سالامت عماوم  در      
 ارائه شده است. 2ی مورد مطالعه در جدو  ها یروه

ی ماورد  ها یروهپس از آن آزمون تحلیل واریانس  ند متغیری روی 
 آمده است. 3مطالعه انجا  شد که نتایج آن در جدو  

ی ماورد  ها یروهپس از آن آزمون تحلیل واریانس  ند متغیری روی 
 آمده است. 3مطالعه انجا  شد که نتایج آن در جدو  

هاا از نظار    سیس برای اینکه مشخ  شود بین کدا  یاک از یاروه  
سلامت روان  تفاوت وجود دارد از آزمون تعقیبا  اساتفاده شاد، کاه     

 است. ارائه شده 8تا  4های  نتایج آن در جدو 
 علائم بروز نظر از است، شده داده نشان 4 جدو  در که عور همان
 با ساله 30 خدمت  انیپا سا  دو در شاغل یروه نیب  جسمان
به  .(p<0.001) دارد وجود یمعنادار تفاوت بازنشسته یها یروه
  انتظام یروین ارشد رانیمد و فرماندهان  روان سلامت گرید عبارت
 علائم)  روان سلامت از شتریب  بازنشستگ از قبل تهران شهر
 ماه شش بازنشسته یها یروه در  بازنشستگ از پس ها آن(  جسمان

 شغل بدون سا   هار تا دو بازنشسته و دیجد شغل بدون سا  کی تا
 .بود دیجد

 اعلاعات جمعیت شناخت  :۱جدول 

 فراوانی گروه 
 در صد

 فراوانی

 سن
۴۰-۵۰ ۴۸ ۲۸٫۳ 

۵۱-۶۰ ۱۲۲ ۷۱٫۷ 

 تحصیلات

کاردانی و 

 کارشناسی
۵۴ ۳۱٫۸ 

کارشناسی 

 ارشد و بالاتر
۱۱۶ ۶۸٫۲ 

جایگاه 

 شغلی

/ رتبه ۲سرتیپ 

۱۷ 
۶۲ ۳۶٫۵ 

سرتیپ/ رتبه 

۱۸ 
۹۴ ۵۷٫۳ 

سرلشگر/رتبه 

۱۹ 
۱۲ ۴٫۶ 
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 ی مورد مطالعهها یروهمیانگین و انحراف معیار ابعاد سلامت روان  در  :۲جدول 

 نمره کل افسردگی اجتماعی اضطراب جسمانی 

ها گروه  

ین
نگ

میا
 

ار
معی

ف 
حرا

 ان

ین
نگ

میا
 

ار
معی

ف 
حرا

 ان

ین
نگ

میا
 

ار
معی

ف 
حرا

 ان

ین
نگ

میا
 

ار
معی

ف 
حرا

 ان

ین
نگ

میا
 

ار
معی

ف 
حرا

 ان

سال 2 در شاغل انیپا   ۳٫۳۷ ۱۳٫۹۶ ۰٫۸۹ ۰٫۹۴ ۰٫۷ ۳٫۹۶ ۲٫۱۳ ۵٫۱۴ ۱٫۵ ۴٫۰۲ ساله 30 خدمت 

ماه 6 بازنشسته دیجد شغل با سال 1 تا   ۳٫۴ ۱٫۰۷ ۲٫۸۷ ۱٫۳۶ ۳٫۴۷ ۰٫۷۳ ۰٫۷ ۱٫۲۶ ۱۰٫۲۳ ۱٫۹۸ 

دیجد شغل با سال 4 تا 2 بازنشسته  ۴٫۲۳ ۱٫۲۲ ۲٫۴۷ ۱٫۱۱ ۳٫۸۳ ۰٫۸۷ ۰٫۷ ۰٫۶ ۱۱٫۲۳ ۱٫۷۷ 

ماه 6 بازنشسته  ۲٫۶۷ ۱۷٫۱۳ ۰٫۹ ۱٫۸۷ ۰٫۷۴ ۴ ۱٫۷ ۶ ۱٫۴۳ ۵٫۴ شغل بدون سال 1 تا 

 ۲٫۰۳ ۲۳٫۲۷ ۰٫۹ ۳٫۴۷ ۱ ۴٫۹۷ ۱٫۴۳ ۸٫۲۳ ۱٫۴۱ ۷٫۰۷ شغل بدون سال 4 تا 2 بازنشسته

 ۵٫۱۲ ۱۵٫۰۲ ۱٫۳۷ ۱٫۴۶ ۰٫۹۲ ۴٫۰۴ ۲٫۵۸ ۴٫۹۶ ۱٫۸۳ ۴٫۷۳ جمع

 

 ی مورد مطالعهها یروه ند متغیره در  نتایج تحلیل واریانس :3جدول 

 سطح معناداری ارزش F مجذورات میانگین درجه آزادی متغیرهای وابسته

 0٫001(**) 35٫607 65٫735 4 جسمانی علائم

 0٫001(**) 61٫148 168٫367 4 اضطراب علائم

 0٫001(**) 14٫432 9٫317 4 اجتماعی کارکرد

 0٫001(**) 50٫401 43٫484 4 افسردگی علائم

 0٫001(**) 126٫933 836٫98 4 عمومی سلامتنمره کل 

 0.01 معنا داری درسطت (**)

 جسمان ( های مورد مطالعه )علائم آزمون تعقیب  مقایسه یروه :4جدول 

 سطح معناداری ها تفاوت میانگین های مطالعه مقايسه گروه های مطالعه گروه

 ناجا ساله 3۰ خدمت پايان سال۲ در شاغل

 *0.05 0.62 جدید شغل با سا  1 تا ماه 6 بازنشسته

 0.498 -0.21 جدید شغل با سا  4 تا 2 بازنشسته

0.001** -1.38 جدید شغل بدون سا  1 تا ماه6 بازنشسته  

0.001** -3.05 جدید شغل بدون سا  4 تا 2 بازنشسته  

 جديد شغل با سال ۱ تا ماه۶ بازنشسته

 *0.019 -0.83 جدید شغل با سا  4 تا 2 بازنشسته

0.001** -2.00 جدید شغل بدون سا  1 تا ماه6 بازنشسته  

0.001** -3.67 جدید شغل بدون سا  4 تا 2 بازنشسته  

 جديد شغل با سال 4 تا ۲ بازنشسته

0.001** -1.17 جدید شغل بدون سا  1 تا ماه6 بازنشسته  

0.001** -2.83 جدید شغل بدون سا  4 تا 2 بازنشسته  

0.001** -1.67 جدید شغل بدون سا  4 تا 2 بازنشسته جديد شغل بدون سال ۱ تا ماه ۶ بازنشسته  

 

 شده داده نشان 5 جدو  در که عور همان اضطراب، علائم مورد در
 یها یروه با ساله 30 خدمت  انیپا سا  دو در شاغل یروه نیب است،

 گرید عبارت به( P<001/0) داشت وجود یمعنادار تفاوت بازنشسته
 تهران شهر  انتظام یروین ارشد رانیمد و فرماندهان  روان سلامت

 ها آن( اضطراب علائم)  روان سلامت از شتریب  بازنشستگ از قبل
 سا  کی تا ماه شش بازنشسته یها یروه در  بازنشستگ از پس
  .بود دیجد شغل بدون سا   هار تا دو بازنشسته و دیجد شغل بدون

نشان داده شده  6عور که در جدو   ازنظر کارکرد اجتماع ، همان
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 مجله طب انتظامی
 تهران شهر  انتظام یروین بازنشسته ارشد رانیمد و فرماندهان  عموم سلامت

  351-360صفحات  -5شماره  -5دوره  -1395زمستان 

 اجتماع ( های مورد مطالعه )کارکرد آزمون تعقیب  مقایسه یروه :۶جدول 

 سطح معناداری ها تفاوت میانگین های مطالعه مقايسه گروه های مطالعه گروه

 0.001** 0.49 جدید شغل با سا  1 تا ماه6 بازنشسته ناجا ساله 3۰ خدمت پايان سال۲ در شاغل

 0.496. 0.13 جدید شغل با سا  4 تا 2 بازنشسته

 0.830 -0.4 جدید شغل بدون سا  1 تا ماه6 بازنشسته

 0٫001** -1.01 جدید شغل بدون سا  4 تا 2 بازنشسته جديد شغل با سال ۱ تا ماه ۶ بازنشسته
 0٫079 -0٫37 جدید شغل با سا  4 تا 2 بازنشسته

 0٫001** -0٫53 جدید شغل بدون سا  1 تا ماه6 بازنشسته
 0٫001** -1.50 جدید شغل بدون سا  2 تا 4 بازنشسته

 0٫423 -0٫17 جدید شغل بدون سا  1 تا 6 ماه  بازنشسته جديد شغل با سال 4 تا ۲ بازنشسته

 0٫001** -1.13 جدید شغل بدون سا  4 تا 2 بازنشسته

 0٫001** -0٫97 جدید شغل بدون سا  4 تا 2 بازنشسته جديد شغل بدون سال ۱ تا ماه۶ بازنشسته

 0.05معنا داری درسطت  (*)و 01/0   معنا داری درسطت  (**)

 

های  با یروه ساله 30 خدمت پایان  سا  دو در شاغلاست، بین یروه 
به عبارت دیگر  (.P<0.001داشت )بازنشسته تفاوت معناداری وجود 

سلامت روان  فرماندهان و مدیران ارشد نیروی انتظام  شهر تهران 
 ها آن(  اجتماع کارکرد) قبل از بازنشستگ  بیشتر از سلامت روان 

 بدون سا   هار تا دو بازنشسته یروه در فقط  بازنشستگ از پس
  .بود دیجد شغل

 داده نشان 7 جدو  در که عور همان  افسردی علائم خصو  در
 با ساله 30 خدمت  انیپا سا  دو در شاغل یروه نیب است، شده
 به(. P<0.001) داشت وجود یمعنادار تفاوت بازنشسته یها یروه
  انتظام یروین ارشد رانیمد و فرماندهان  روان سلامت گرید عبارت
 علائم)  روان سلامت از شتریب  بازنشستگ از قبل تهران شهر

 ماه شش بازنشسته یها یروه در  بازنشستگ از پس ها آن(  افسردی

 شغل بدون سا   هار تا دو بازنشسته و دیجد شغل بدون سا  کی تا
  .بود دیجد

و  7عور کاه در جادو     در خصو  نمره کل سلامت عموم ، همان
 دو در شااغل شده است، بین یاروه   نمودار سلامت عموم  نشان داده

های بازنشساته تفااوت معنااداری     با یروه ساله 30 خدمت پایان سا 
(. به عبارت دیگر سلامت عموم  فرماندهان P<0.001داشت ) وجود

شهر تهران قبل از بازنشستگ  بیشتر و مدیران ارشد نیروی انتظام  
  های بازنشسته ه بازنشستگ  در یرو ها پس از از سلامت عموم  آن

 ساا    هار تا دو جدید و بازنشسته شغل بدون سا  یک تا ماه شش

  .جدید بود شغل بدون

 یریگ جهینت و بحث

 رانیمد و فرماندهان  عموم سلامت آمده دست به جینتا اساس بر

 (اضطراب علائم)های مورد مطالعه  آزمون تعقیب  مقایسه یروه :5جدول 

 سطح معناداری ها تفاوت میانگین های مطالعه مقايسه گروه های مطالعه گروه

 خدمت پايان سال ۲ در شاغل

 ناجا ساله 3۰

 0.001** 2.27 جدید شغل با سا  1 تا ماه 6 بازنشسته

 0.001** 2.67 جدید شغل با سا  4 تا 2 بازنشسته

 0.026* -0.86 جدید شغل بدون سا  1 تا ماه 6 بازنشسته

 0.001** -3.09 جدید شغل بدون سا  4 تا 2 بازنشسته

 با سال ۱ تا ماه ۶ بازنشسته

 جديد شغل

 0.352 0.40 جدید شغل با سا  4 تا 2 بازنشسته

 0.001** -3.13 جدید شغل بدون سا  1 تا ماه 6 بازنشسته

 0.001** -5.37 جدید شغل بدون سا  4 تا 2 بازنشسته

 شغل با سال 4 تا ۲ بازنشسته

 جديد

 0.001** -3.53 جدید شغل بدون سا  1 تا ماه 6 بازنشسته

 0.001** -5.77 جدید شغل بدون سا  4 تا 2 بازنشسته

 بدون سال ۱ تا ماه ۶ بازنشسته

 جديد شغل
 0.001** -2.23 جدید شغل بدون سا  4 تا 2 بازنشسته

 0.05معنا داری درسطت  (*)و 01/0   معنا داری درسطت  (**)
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 افسردگی( علائم) های مورد مطالعه آزمون تعقیب  مقایسه یروه :7جدول 

 سطح معناداری ها تفاوت میانگین های مطالعه مقايسه گروه های مطالعه گروه

 0.265 0.24 جدید شغل با سا  1 تا ماه 6 بازنشسته ناجا ساله 3۰ خدمت پايان سال ۲ در شاغل

 0.265 0.24 جدید شغل با سا  4 تا 2 بازنشسته

 0٫001** -0.93 جدید شغل بدون سا  1 تا ماه 6 بازنشسته
 0٫001** -2.53 جدید شغل بدون سا  4 تا 2 بازنشسته

 1 0.00 جدید شغل با سا  4 تا 2 بازنشسته جديد شغل با سال ۱ تا ماه ۶ بازنشسته

 0٫001** -1.17 جدید شغل بدون سا  1 تا ماه 6 بازنشسته
 0٫001** -2.77 جدید شغل بدون سا  4 تا 2 بازنشسته

 0٫001** -1.17 جدید شغل بدون سا  1 تا ماه 6 بازنشسته جديد شغل با سال 4 تا ۲ بازنشسته
 0٫001** -2.77 جدید شغل بدون سا  4 تا 2 بازنشسته

 0٫001** -1.60 جدید شغل بدون سا  4 تا 2 بازنشسته جديد شغل بدون سال ۱ تا ماه ۶ بازنشسته

 0.05معنا داری درسطت  (*)و 01/0   معنا داری درسطت  (**)

 

 های مورد مطالعه آزمون تعقیب  مقایسه یروه :8جدول 

 سطح معناداری ها تفاوت میانگین های مطالعه مقايسه گروه مطالعههای  گروه

 0.001** 3٫73 جدید شغل با سا  1 تا ماه 6 بازنشسته ناجا ساله 3۰ خدمت پايان سال ۲ در شاغل
 0.001** 2٫73 جدید شغل با سا  4 تا 2 بازنشسته
 0.001** -3.17 جدید شغل بدون سا  1 تا ماه 6 بازنشسته
 0.001** -9.31 جدید شغل بدون سا  4 تا 2 بازنشسته

 0٫133 -1.00 جدید شغل با سا  4 تا 2 بازنشسته جديد شغل با سال ۱ تا ماه ۶ بازنشسته

 0.001** -6.90 جدید شغل بدون سا  1 تا ماه6 بازنشسته
 0.001** -13.03 جدید شغل بدون سا  4 تا 2 بازنشسته

 0.001** -5.90 جدید شغل بدون سا  1 تا ماه 6 بازنشسته جديد شغل با سال 4 تا ۲ بازنشسته
 0.001** -12.03 جدید شغل بدون سا  4 تا 2 بازنشسته

 0٫001** -6.13 جدید شغل بدون سا  4 تا 2 بازنشسته جديد شغل بدون سال ۱ تا ماه ۶ بازنشسته

 0.05معنا داری درسطت  (*)و 01/0   معنا داری درسطت  (**)

 

 سلامت از شتریب  بازنشستگ از قبل تهران شهر  انتظام یروین ارشد
 و رانیمد نیب در تفاوت نیا اما. بود  بازنشستگ از پس ها آن  روان

 به. شد دهید شتریب شغل بدون بازنشسته یروه دو و شاغل فرماندهان
 یبرا درآمد منب  و شغل موضو  تیاهم جهینت نیا رسد  م نظر
  بخش  بازنشستگ دوره شرو  با که بازنشسته فرماندهان و رانیمد
 با و اند داده دست از را خود  رفاه ازاتیامت ریسا و یدرآمد منب  از

 و دیجد شغل داشتن امکان دارند که  خاص یها تخص  به توجه
 .کند  م مشخ  ستین ممکن  راحت به آنان یبرا درخورشان
 از بعد و  بازنشستگ هنگا  در که است آن از  حاک موجود شواهد

 و  جسم تبعات و فرد توسط شده تجربه فشار  انیم ، بازنشستگ
 از. است اشتغا  دوره از شیپ یری شمگ و بارز صورت به آن  روان
  جسم شدن ریپ و درآمد فهم، و در  ، اجتماع من لت دادن دست

 دیتشد بازنشسته افراد در را أسی حالت  اجتماع فشار وجود و
 دادن انجا  یبرا  مناسب شغل بازنشسته افراد  وقت ژهیو به. کند  م

 کنند  م  گانگیب و نبودن دیمف اضطراب، احساس باشند، نداشته
 و فقدان یمعنا به مرد  از یاریبس یبرا شدن بازنشسته [.14]

 شغل، دادن دست از رندهیدربری خود آن و است  اجتماع یریی کناره

 و دوستان ، اجتماع تیموقع نقش، استقلا ، سلامت، درآمد،
 ،ی تنها از یا دوره خود انیجر نیا. است آن رینظا و شانیخو

 [.15] دارد همراه به را  اجتماع یان وا و  افسردی اضطراب،
 که( 2009) همکاران و نتیا توسط که  قیتحق جهینت با جهینت نیا

 و یتمندیرضا احساس جادیا باعث بازنشستگان در را مجدد اشتغا 
 توسط شده انجا  قیتحق و است نموده عنوان  عموم سلامت
 را  اجتماع ارتباعات و مناسب شغل نداشتن که( 2005) ا یمور
  عموم سلامت سطت بودن نییپا و  افسردی اضطراب، جادیا باعث
 به جهینت نیهمچن [.16] دارد مطابقت نموده، عنوان بازنشستگان در

 ی موسا توسط شده انجا  مطالعه جینتا با قیتحق نیا در آمده دست
 شده انجا   علم ئتیه یاعضا بازنشستگان از نفر 300 یرو که
 مناسب شغل نداشتن و ندهیآ از  نگران اضطراب، ، افسردی و است
 توسط که یگرید قیتحق و[ 17] است کرده دییتأ بازنشستگان در را

 فرد  اجتماع من لت که است یرفته جهینت و شده انجا  ی موسا
 بوده کار مشغو  که است  زمان از تر نییپا اریبس جامعه در بازنشسته

 یروهاین بازنشستگان مشکلات عنوان با که  قیتحق و[ 17] است
 نبودن  کاف و یرفته صورت یاصغر توسط 1380 سا  در مسلت
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 از ، بازنشستگ از پس مناسب شغل نداشتن ، بازنشستگ حقوق
  جسمان مشکلات بروز در را  اجتماع گاهیجا و تیموقع دادن دست

         [.18] دارد مطابقت دانسته، مؤ ر را  روان و
 و افسران در  تیریمد پست سابقه داشتن مورد در نیهمچن

 در همکاران و یب ریمهر  ین خدمت دوران در ارشد فرماندهان
 در ژهیو به مشکلات نیا که یذاشتهاند صحه امر نیا بر خود مطالعه
 و اند بوده قدرت و مقا  یدارا خود اشتغا   زمان دوره در که  کسان
 اریبس دهند  م دست از را خود قدرت و نفوذ  بازنشستگ با

 [.19] است تر یجد و تر محسوس

 اختلاف وجود بر  مبن جینتا شدن مشخ  از پس: شنهادهایپ
 از استفاده و هیفرض دییتأ و مطالعه مورد یها یروه نیب یدار  معن

 ، روانشناس مختل  یها حوزه در کارشناسان و دیاسات نظرات
 ارشد نیمسئول نیهمچن و  سازمان تیریمد سلامت، و بهداشت

 منظور به ریز یکارها راه ، انتظام یروین در موضو  با مرتبط یها رده
 بازنشسته ارشد فرماندهان و رانیمد  شناخت روان مشکلات کاهش

 .دییرد شنهادیپ و نییتع

 سا  دو در نیشاغل روزانه کار زمان  جیتدر کردن کم  .1
 طیشرا با افراد  جیتدر شدن آماده منظور به خدمت، آخر
 به ورود و شغل و تیمسئول از شدن دور  عنی دیجد
  نایهان خروج و شدن حذف یجا به ، بازنشستگ طیشرا
 همراه به افراد یبرا  روان یها بیآس تواند  م که شغل از

 آماده ضمن موضو  نیا تیرعا با نیهمچن. باشد داشته
 آشنا امکان ، بازنشستگ دوره به ورود یبرا فرد شدن

 ندهیآ در که ی ها تیمسئول با نیگ یجا و دیجد افراد شدن
 یردد  م فراهم شد، خواهد وایذار ها آن به

 از که  بازنشستگان یبرا اشتغا  نهیزم نمودن فراهم .2
 و تخص  از یمند بهره با برخوردارند، لاز  یتوانمند
 در افراد یونه نیا یریکاری به و کارآمد بازنشستگان تجارب
 رهیغ و  اجتماع ، فرهنگ ،یاقتصاد مختل  یها تیفعال
 بازنشستگان توسط مناسب شغل داشتن است  هیبد

  زندی فتیک و  شتیمع سطت بر مربت ریتأ  بر علاوه
 به اعتماد یارتقا ، اجتماع روابط جادیا لیدل به ها آن

 .یردد  م ها آن نشاط و  روان سلامت باعث د،یام و نفس
 و ازاتیامت از بازنشستگان کامل شدن محرو  عد   .3

. کردند  م استفاده ها آن از اشتغا  زمان در که  لاتیتسه
 از اشتغا  دوره در که  کسان یبرا ژهیو به موضو  نیا
 از اند، بوده برخوردار ژهیو  سازمان گاهیجا و  شغل ازاتیامت
 شدن، بازنشسته با رایز است، برخوردار یشتریب تیاهم

  رفاه خدمات و  سازمان ازاتیامت  تمام از بلافاصله
  نامناسب ا ر تواند  م موضو  نیا و شوند  م محرو  ژهیو
 .باشد داشته او خانواده  حت و بازنشسته فرد بر
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