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  چکیده
تنیدیگی . درمانی نقش مهمی در بهبود و ارتقاء سلامت جامعه ایفا می کنند –پرستاران به عنوان عضو اصلی تیم مراقبتی  :زمینه و هدف

این  .در صورت مواجه با عوامل تنش زا استفاده از شیوه هاي سازگاري ضرورت پیدا می کند .در پرستاري است اي جزء شناخته شده
درمانی وابسته به دانشگاه علوم  –کارکنان پرستاري در مراکز آموزشی  تاثیر روشهاي مقابله با تنش بر فشار شغلیمطالعه به منظور بررسی 

  .راسان شمالی صورت گرفتپزشکی خ
پرستار شاغل در بیمارستانهاي وابسته به دانشگاه  154این پژوهش یک مطالعه توصیفی تحلیلی از نوع همبستگی است، : مواد و روش کار

، ابزار گردآوري اطلاعات  گرفت علوم پزشکی خراسان شمالی که به روش نمونه گیري تصادفی طبقه بندي شده انتخاب شدند صورت
پرسشنامه فشار شغلی پرسشنامه  . شغلی، فشار شغلی و روشهاي مقابله با تنش –مشخصات فردي : رسش نامه اي مشتمل بر سه بخشپ

تنش  با پرسش نامه روشهاي مقابله .اشتاینمنزو )1376( سلیمی، اي پژوهشگر ساخته است که برگرفته از پرسشنامه استرس شغلی کوپرز
و آزمون هاي تحلیل واریانس یک طرفه، تی مستقل و تحلیل  SPSS 15ل آماري با استفاده از نرم افزار تحلی .بود ولکمنف ولازاروس 

  .رگرسیون چندگانه گام به گام انجام شد
 هايروشاز میان . >001/0P افراد مورد مطالعه در حد کم بود،) درصد 2/29(نفر  45 این مطالعه نشان داد میزان فشار شغلی: یافته ها

، اجتناب و فرار با بود، فشار شغلی با ماهیت شغلی، مکانیزم رویارویی روش غالب روش جستجوي حمایت اجتماعی ،با تنش مقابله
، >001/0P سه مکانیزم جستجوي حمایت اجتماعی ،از بین روش هاي مقابله با تنش. >001/0P همبستگی منفی معنی داري داشت

  .امل پیش بینی کننده فشار شغلی بودندعP =003/0و خویشتن داري >P 001/0رویارویی 
برنامه هایی جهت کاهش عوامل تنش زا و افزایش سازگاري  یحاطر برايیافته هاي این پژوهش می تواند زمینه اي  :نتیجه گیري

ت همچنین انگیزه اي براي انجام مطالعات دیگر در حیطه هاي مختلف پرستاري و شناخت مسائل و مشکلا. پرستاران فراهم سازد
  .پرستاران باشند

   مراکز آموزشی درمانی روش هاي مقابله با تنش، فشار شغلی، پرسنل پرستاري،: کلیديه هاي واژ
  مقدمه

امروزه تنش واژه اي پرهیاهو و حقیقتی انکار ناپذیر در 
زندگی روزمره افراد است که جدایی از آن به هیچ وجه 

 1)پوتروپري(بدین لحاظ  ]1 [امکان پذیر نمی باشد
تنیدگی را امري اجتناب ناپذیر و لازم جهت زندگی را 

                                                             
1 -Potter and Perry 

پژوهشی مقاله  
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پدیده تنیدگی در ابتدا در حدود  ]2 [ادامه بقا می دانند
کشف شد او به عنوان  1سال پیش توسط هانس سلیه 40

پدر تنیدگی در جهان شناخته شده است سپس لازاروس و 
تئوري را درباره تنیدگی مطرح نمودند ) 1984( 2فالکمن

 ]3[ تعامل بین فرد و محیط تاکید می نمودکه روي 
) 1976(تمامی استرس ها براي انسان مضر نیستند سلیه 

را براي استرس هاي ) eastress(اصطلاح تنشهاي خوب 
براي استرس هاي مضر به کار ) distress(مفید و پریشانی 

درصد بیماریهاي  50اعتقاد بر این است که  ]4[ می رود
عی تنش هستند اگر فرد در مدت تنی حاصل طبی –روان 

زمان کوتاهی در زندگی با تغییرات زیادي روبرو شود 
 ]5[ احتمال بروز بیماریهاي متعدد در او افزایش می یابد

. سلیه عواملی را که باعث تنش می شود تنش زا نام نهاد
وهابزاده نیز عقیده دارد عوامل تنش زا ممکن است در 

حیط کار ایجاد شوند یا روابط بین افراد در منزل و م
مستقیماً خود بدن را در بر می گیرد مانند بیماري یا 

طبق : می نویسد) 1382(سلمانی باروق . جراحت
در آمریکا به عمل آمده  1997برآوردهایی که در سال 

برابر  4 میانیگن غیبت از کار به دلیل استرس شدید حدود
بیماریهاي میانگین غیبت از کار در مورد تمام آسیب ها و 

غیر کشنده شغلی بوده است در واقع فشار و استرس کاري 
علاوه بر مشکلاتی که براي فرد ایجاد می کند پیامدهاي 
نامناسبی نیز براي سازمان ها و ادارات در بر دارد به طوري 
که در کالیفرنیا استرس اولین علت ناتوانی ناشی از کار 

اقتصادي به دنبال است و سالیانه چندین میلیارد دلار ضرر 
در هر شغل تعداد متنابعی از منابع محیطی در  ]6[دارد 

ایجاد فشار نقش دارند ماهیت شغل، نقش فرد یا حرفه اش 
در سازمان مربوطه، فشارهاي روانی ناشی از پیشرفت 
شغلی و ساختار سازمانی، ماهیت روابط حاکم بر محیط و 

یاي خارج مشکلات ناشی از ارتباط متقابل سازمان و دن
عمده ترین این منابع به شمار می روند این روزها فشار 
روانی ناشی از کار در میان عامه مردم خصوصاً متخصصان 

  ]7[ بهداشت بسیار رایج بوده و در راس امور قرار دارد
از دیر باز پرستاري یک شغل استرس آمیز شناخته شده 
است در این زمینه مؤسسه ملی بهداشت شغلی، پس از 

                                                             
1 -Hans Slyh 
2 -Lazarus and Falkmn 

مطالعه اي درباره شیوع نسبی اختلالات سلامتی در 
شغل مورد بررسی  130مشاغل پرتنش اعلام کردکه از 

را در مراجعه به پزشک جهت مشکلات  27پرستاران رتبه 
بر اساس  ]8[ناشی از عدم سلامت روانی کسب کرده اند 

گزارش انجمن بین المللی پرستاري تنش وابسته به شغل 
بیلیون دلار در سال هزینه در بر  300تا  200در آمریکا 

درصد مشکلات بهداشتی در اثر تنش  90تا  60دارد و 
حرفه پرستاري ماهیتاً تنش ] 9 [شغلی بوجود می آید

زاست و تنش بر کیفیت زندگی و سلامت پرستاران تاثیر 
معتقد است که واکنش در برابر ) 1374(پیامی  ]10[دارد 

تاران به صورت استرس هاي شغلی مداوم در پرس
فرسودگی شغلی بروز می کند که فرسودگی شغلی داراي 
سه بعد است که عبارتند از خستگی عاطفی، بی تفاوتی و 

مهرابی و همکاران  ]11[احساس عدم موفقیت فردي 
اعتقاد دارند در حرفه پرستاري عوامل تنش زاي ) 1384(

زیادي وجود دارد که با سلامت پرستاران مرتبط است 
شغلی فرد در نهایت بر کیفیت عملکرد پرستاران در تنش 

اتخاذ تدابیري براي ] 12[ مراقبت از بیماران تاثیر دارد
پیشگیري یا کنترل فرسودگی شغلی ضروري می نماید 

 13[این تدابیر، کاربرد روشهاي مقابله با تنش است 
بعضی از موارد استرس زا را می توان بوسیله تغییرات ]

اده و تسکین داد که تحت کنترل سازمانی کاهش د
مدیریت هستند در صورتی که برخی دیگر باید توسط خود 
افراد مد نظر قرار گیرند بنابراین مشاغل، محیط کاري 
معمولاً تولید استرس می کنند و کارکنان باید یاد بگیرند 
چگونه آنرا کاهش دهند فتحی ذکر می کند باید عوامل 

و فرسودگی جلوگیري و  استرس زا را شناخت و از تنش
راهکارهاي مدیریت  ]14 [نسبت به توانبخشی اقدام نمود

شناخت عوامل تنش زاي محیط کار  -1:مقابله با تنیدیگی 
لازمست مدیران سازمانهاي بهداشتی توجه بیشتري به : 

علایم تنیدگی در کارکنان پرستاري از جمله افسردگی، 
یفیت کاري دوري گزینی از بیماران، غیبت و کاهش ک

نموده و حمایت هاي اجتماعی و مدیریتی در محیط کار را 
در جهت کاهش میزان و اثر مخرب تنیدگی شغلی در 

بهبود شرایط فیزیکی  - 2] 15 [دستور کار خود قرار دهند
با توجه به یافته هاي پژوهش خورشیدیان : محیط کار

راهکارهایی نظیر بهبود وضعیت درآمد و شرایط ) 1384(
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و افزایش پاداشها و تسهیلات و نیز هماهنگ کردن این  کار
مزایا با سختی کار پرستاران در بخشهاي پر تنش می تواند 
شرایط مناسبی را براي ارتقاي رضایت شغلی این قشر 

تامین جو مناسب  -3]16[ فداکار جامعه فراهم آورند
به نقل از عده دیگري از ) 1380(عابد سعیدي : کاري

تاکید بر عوامل سازمانی توصیه می کند  صاحبنظران با
ساختار سازمان و سیاست ها به نحوي تعدیل شوند تا 

برنامه تغییرات  - 4] 17[اثرات تنش را کاهش دهند 
نیز ملاقات با ) 2007(کوریتس و همکاران  :سازمانی

سوپروایزر هر سه تا شش ماه و صحبت در خصوص شغل، 
ین مدیریت زمان را محدوده وظایف، نوع انتظارات و همچن
تعلیمات  -5. ]18 [در کاهش تنش شغلی مؤثر می داند

طی یک برنامه آموزش استرس به ) 2001(نیولین : مناسب
پرستاران پس از آموزش مشاهده کرد که آنها به آرامش 
بیشتري در محل کار دست می یافتند، ملایمتر صحبت 

 -6]. 19[ می کردند و شکایات جسمی کمتري داشتند
مشاوره فردي را براي شاغلین در : نامه مساعدت کارمندبر

 زمینه مشکلات کار و نیز مشکلات فردي تدارك می بینند
چنگ و همکاران : حمایت روانی و اجتماعی -  7 .]20[
نیز حمایت از طرف همکاران را یک مسکن قوي ) 2001(

در برابر استرس مزمن می داند که این امر نه تنها به 
ت ابراز احساسات را می دهد بلکه راه حل پرستاران فرص

هایی را براي رفع استرس در محیط کار ارائه می دهد 
حمایت همکاران و سوپروایزرها فراتر از اهمیت آن در 
خلال حوادث استرس زا، یک پادزهر مهم در برابر استرس 

: شیوه هاي فردي مقابله با تنیدیگی ]21[ مزمن می باشد
ترس متعدد و متنوع هستند افراد بر عوامل ایجاد کننده اس

حسب نحوه تفسیر تجربه هاي پیشین خود در شرایط 
مشابه و ارزشیابی توانایی خود براي مقابله با آنها ممکن 

یکی از راه  ]22 [است منابع مختلفی را تنش زا بدانند
هاي مقابله با فشار به وجود آوردن انطباق است با ایجاد 

انیم خیلی از رویدادها را انگ نگرش مثبت در خود می تو
از جمله روش هاي مقابله با تنش روش ] 23[ فشار بزنیم

مشکل نگري فعالیتهایی جهت حل مشکل، عاطفه نگري و 
فعالیتهاي شناختی  جستجو جهت بدست آوردن حامی،

 مثل انکار و فعالیت هاي رفتاري مثل تن آسایی می باشد
حرفه پرستاري با در نظر گرفتن طبیعت تنش زاي  ]22[

آنرا ندارند و با وجود  با که گاه پرستاران توانایی تطبیق
اینکه فشار شغلی بر کیفیت مراقبت هاي پرستاري، هزینه 
پرسنلی و درمانی و سلامت جسمی و روانی پرستاران تاثیر 
می گذارد توجه چندان به این مسئله و عواقب آن نمی 

ئز اهمیت است که شود لذا انجام تحقیقاتی در این مورد حا
می تواند منجر به ارائه راه حل شود با وجود این ملاحظه 
می گردد که پرستاران غالباً از عوامل تنش زا محیط کار و 
روش هاي مقابله با تنش آگاهی و شناخت کافی نداشته یا 

از اینرو پژوهشگر بر آن شد تا به . آنها را بکار نمی بندند
رتباط آن با روشهاي مقابله مطالعه میزان فشار شغلی و ا

با تنش در کارکنان پرستاري پرداخته و پیشنهاداتی را 
  .ارائه نماید
  روش کار

که توصیفی از نوع تحلیلی است مطالعه پژوهش حاضر یک 
نفر از پرستاران شاغل در  154واحدهاي مورد مطالعه 

بیمارستانهاي وابسته به دانشگاه علوم پزشکی خراسان 
پس از تعیین حجم نمونه و  1387سال  ربودند د شمالی

طبقه بندي شده  تصادفی نمونه گیري  با استفاده از روش
و با توجه به تعداد پرستار شاغل در هر یک از بیمارستانها، 
نمونه گیري واحدهاي مورد مطالعه در شهرستان هاي 
بجنورد، شیروان، فاروج، اسفراین، مانه و سملقان، گرمه و 

افرادي که هاي مورد نظر از میان نمونه . جاجرم انجام شد
ماه سابقه کاري داشته و داراي مدرك کاردان،  6حداقل 

به صورت  کارشناس و کارشناس ارشد پرستاري بودند
 تصادفی و با توجه به شماره پرسنلی انتخاب گردیدند،
کارکنانی که داراي نقص عضو بارز عادت به مصرف 

 .داشتند حذف گردید روان یا موثر بر و داروهاي ارامبخش
پرسشنامه ها در محیط کاري در شیفت هاي صبح، عصر و 
شب در اختیارشان قرار گرفت و پس از تکمیل جمع آوري 
گردید ابزار گردآوري اطلاعات پرسشنامه اي مشتمل بر 

بخش اول فردي و شغلی بخش دوم فشار شغلی : سه بخش
شد این در بخش دوم از پرسشنامه فشار شغلی استفاده 

پرسشنامه پژوهشگر ساخته است که برگرفته از پرسشنامه 
 استرس شغلی کوپرز پرسشنامه فشار شغلی سلیمی

است که  تزو پرسشنامه فشار شغلی اشتاینم )20) (1376(
ماهیت : عبارت تشکیل شده که شامل حیطه هاي 52از 

 7سوال، بارکاري  5سوال، رابطه با همکاران  5شغلی 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

l.n
ku

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-0
7-

11
 ]

 

                               3 / 9

http://journal.nkums.ac.ir/article-1-142-fa.html


  
842و همکاران سیدحسین میرزایی                                                                                ...در روشهاي مقابله با تنش بر فشار شغلی کارکنان پرستاري تاثیر  

 

 5سوال، قوانین و مقررات  4 اختیارات سوال، محدودیت
محیط  سوال، 3سوال، تسهیلات شغلی  4سوال، مدیریت 

سوال، خانواده در  2سوال، حقوق و مزایا  3فیزیکی کار 
سوال،  2زات و وسایل سوال، تجهی 3ارتباط با کار 
. سوال می باشد 6 سوال و رضایت شغلی 3 پیشرفت شغلی

اعتبار محتوي تایید شد اعتبار علمی پرسشنامه به روش 
نفر از اعضاي  10بدین صورت که این پرسشنامه در اختیار 

هیئت علمی رشته روانشناسی دانشگاه علوم پزشکی رشت 
و مشهد قرار گرفت سپس اصلاحات لازم انجام شد، پایایی 
پرسشنامه فشار شغلی نیز از طریق آزمون مجدد با 

96/0=r را  52-130 اگر پاسخ دهندگان نمره. تائید شد
-160کسب می کردند میزان فشار شغلی کم، نمره بین 

شغلی متوسط، و اگر نمره پاسخ دهندگان  فشار 131
فشار شغلی زیاد، هر عبارت شامل چهار گزینه  208-161

 52و حداقل امتیاز  208که حداکثر امتیاز  4تا  1از امتیاز 
قسمتی  3محسوب می شود تقسیم بندي بر اساس مبناي 

درصد امتیاز  50درصد که  25درصد،  25درصد،  50
درصد فشار شغلی  25 پایین به عنوان فشار شغلی کم،

درصد بالا به عنوان فشار شغلی بالا در نظر  25متوسط و 
پرسشنامه روشهاي مقابله با تنش، مقیاس . گرفته می شود

 1989تجدید نظر شده روش مقابله با تنش در سال 
وسعت کاربرد  جهت سنجش فولکمن توسط لازاروس و

هشت نوع روش مقابله با تنش رویارویی، دوري 
گزینی،خویشتن داري، مشکل گشایی برنامه ریزي شده، 

حمایت اجتماعی،  ارزیابی مجدد مثبت، مسئولیت پذري،
عبارت می باشد که  66اجتناب استفاده شد داراي / فرار
ین عبارت جزء سؤالات انحرافی به شما می رفت بنابرا 15

در هنگام تحلیل آماري حذف شدند همچنین روش غالب 
یعنی روشی که هر فرد بیشتر از آن (مقابله با تنش 

اطلاعات این . نیز مورد بررسی قرار گرفت) استفاده بود
پرسشنامه ها با استفاده از آزمونهاي تی مستقل، آنالیز 
واریانس یکطرفه و آزمون تعقیبی توکی و تحلیل رگرسیون 

مورد تجزیه و  SPSS 15 گام به کمک نرم افزار گام به
  .تحلیل قرار گرفت

جهت حفظ نکات اخلاقی این پزوهش با کسب اجازه از 
مسولین امر دانشگاه وارایه معرفی نامه رسمی به مسولین 

توضیح مناسب به واحدهاي پزوهش  واحدهاي پزوهش و

لطمه اي وارد نیاورد انجام و در انتها با اطمینان به 
حدهاي بزوهش که کلیه اطلاعات به دست امده محرمانه وا

  .خواهد بود اجرا شد
  یافته ها 

زن و ) درصد 6/78(نفر  121فرد مورد مطالعه 154از بین 
و بقیه  متأهل) درصد 6/76(نفر 118بودند، بقیه مرد 

) درصد 2/36(نفر  34مجرد که از بین جمعیت متأهل 
داراي منزل  )درصد 1/57(نفر  88داراي دو فرزند، 

محل کارشان شهرستان ) درصد 9/53(نفر  76شخصی و 
بجنورد و بقیه افراد مورد مطالعه در سایر شهرستانها 

در بخش جراحی ) درصد1/20( نفر 28اشتغال داشتند، 
) درصد 6/61(نفر  93مشغول به کار بودند و سمت فعلی 

در گردش بود ) درصد 85( نفر 130پرستار و شیفت کاري
سال و بقیه بیشتر  10دراي سابقه کار زیر ) درصد 5/67(و 

میانگین سن افراد مورد .. سال سابقه کار داشتند 10از 
  .بود 59/32±8مطالعه 
فشار ) درصد 3/62(نفر  96. فرد مورد مطالعه154از بین 

 13و  فشار شغلی متوسط) درصد 2/29(نفر 45شغلی کم، 
نسبت  .ردندفشار شغلی زیاد را بیان ک) درصد 4/8(نفر 

 001/0(فشار شغلی در بین افراد مورد مطالعه یکسان نبود 
P< .( میانگین فشار شغلی در بخشهاي مختلف تفاوت

بالاترین میانگین را افراد شاغل P =003/0 معناداري داشت
و بخش روان با  05/3 57/0با میانگین  ICUدر 

داشتند بین میانگین فشار شغلی زنان  3  34/0میانگین
مردان و همچنین بین میانگین فشار شغلی کارکنان  و

رسمی، پیمانی، قراردادي، (دانشگاه با انواع استخدام 
بین میانگین اما  تفاوت معنی داري وجود نداشت) شرکتی

بارکاري در بین بخشهاي مختلف محل کار تفاوت معنی 
درصد  5/56این مطالعه نشان داد که. داري وجود داشت

درصد در مکانیزم  7/61م خویشتن داري ، افراد در مکانیز
درصد در مکانیزم  4/60مشکل گشایی برنامه ریزي ، 

درصد در مکانیزم مسئولیت  3/62ارزیابی مجدد مثبت، 
درصد در مکانیزم حستجوي حمایت  4/71پذیري، 

اجتناب از نمره / درصد در مکانیزم فرار 2/53اجتماعی و 
 50ارویی نمره زیاد درصد در مکانیزم روی 6/39متوسط و 

درصد در مکانیزم دوري گزینی از نمره کم، برخوردار 
  روش غالب مقابله با تنش یعنی روشی که افراد . بودند
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 فشار شغلی

 

  متغیر ملاك           

p  β  B        متغیر پیش بین ضریب همبستگی چندگانه ب تبیینضری 
 جستجوي حمایت اجتماعی   6/18  196/0 439/3 495/0  001/0
  رویارویی -918/2 -373/0 001/0
 خویشتن داري -944/1 -316/0 001/0
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مورد مطالعه بیشتر از آن استفاده می کردند روش 
 6/28( نفر 44 .)1نمودار (ی بود جستجوي حمایت اجتماع

افرادي که از روش جستجوي حمایت اجتماعی ) درصد
افرادي که از روش ) درصد11( نفر 17 استفاده می کردند،

) درصد 1/9(نفر  14خویشتن داري استفاده کرده بودند و 
که از روش مشکل گشایی استفاده کرده بودند فشار شغلی 

سایر مکانیزم ها استفاده  کمتري را نسبت به افرادي که از
  .کرده بودند تجربه کردند

نتایج این مطالعه نشان داد فشار شغلی با مکانیزم رویارویی 
26/0- =r ،001/0P< . 3/0و فرار اجتناب- =r ،001/0P<. 

مکانیزم  بین میانگین. همبستگی منفی معنی داري دارد
رویارویی، فرار اجتناب و مسئولیت پذیري در سه مبناي 

تفاوت معنی ) کم، متوسط، زیاد(قسیم بندي فشار شغلی ت
در روش مقابله اي رویارویی و  .=01/0p داري وجود داشت

فراراجتناب افراد با فشار شغلی کم داراي میانگین بالاتر 
فشار شغلی بودند در حالیکه در مکانیزم مسئولیت پذیري 

  . افراد با فشار شغلی متوسط میانگین بالاتري داشتند
ه منظور تبیین فشار شغلی کارکنان پرستاري شاغل در ب

بیمارستانهاي مورد مطالعه از طریق عوامل مربوط به روش 
. هاي مقابله اي از تحلیل رگرسیون گام به گام استفاده شد

با توجه به شدت ارتباط در این روش متغیرهاي پیش بین 
شان با متغیر ملاك به ترتیب وارد مطالعه شدند، از بین 
روش هاي مقابله با تنش سه مکانیزم جستجوي حمایت 
اجتماعی، رویارویی و خویشتن داري عامل پیش بینی 

نتایج نشان داد که ضریب . دکننده فشار شغلی بودن
به تنهایی در  یعنی این سه مکانیزم = /196تبیین
فشار شغلی را توجیه از کل تغییرات ) درصد 6/19(حدود 

نشان دهنده رابطه منفی  می کنند، همچنین ضریب 
رویارویی و خویشتن داري و رابطه مثبت جستجوي 

  ). 1جدول (حمایت اجتماعی با فشار شغلی است 
  بحث 

در تحقیق انجام شده مشخص گردید که میزان فشار 
احدهاي مورد مطالعه در حد کم بود، شغلی اکثریت و

در نتایج مطالعه خود خاطر نشان می ) 1362(حیاتی فلاح 
کند که در پرستاران با تنیدگی شدید ارائه دهنده مراقبت 

 30: پرستاري با کیفیت نازل بوده اند و نیز ذکر می کند
درصد با  4/23درصد از پرستاران دچار تنیدگی متوسط و 

 بوده و در وضعیت بحرانی می باشد تنیدگی شدید روبرو
اکثریت واحدهاي مورد مطالعه مؤنث و متاهل و  ]23[

داراي دو فرزند بودند با توجه به اینکه  نمونه گیري در این 
مطالعه تصادفی طبقه بندي بوده به نظر می رسد افزایش 
زنان در مطالعه حاضر به دلیل افزایش تعداد آنان در 

در  2009مطالعه اي در سال . جامعه آماري می باشد
خصوص فرسودگی شغلی پرستاران برزیلی صورت گرفت 

درصد  7/79درصد دچار خستگی عاطفی  17نشان داد که 
درصد کاهش انگیزه در انجام فعالیت  6/63مسخ شخصیت 

 26-35هاي فردي شده بودند مؤنث و در محدوده سنی 
ل و سا 5سال متاهل و فاقد فرزند و داراي سابقه کاري 

% 6/42بیشتر بودند میزان فرسودگی در بخشهاي مختلف 
و بخش مراقبت ویژه نوزادان % 29/9و بخش مراقبت ویژه 

هیچگونه ارتباط معنی داري مابین بخش یا . بود% 18/5
 ]24[ محل بیمارستان با فرسودگی شغلی وجود نداشت

بین میانگین فشار شغلی کارکنان دانشگاه با انواع استخدام 
تفاوت معنی داري ) ی، پیمانی، قراردادي، شرکتیرسم(

وجود نداشت اما بین میانگین بارکاري در بین بخشهاي 
مختلف محل کار تفاوت معنی داري وجود داشت یافته 

پرستار  206بر روي  2006هاي مطالعه اي که در سال 
ایرلندي صورت گرفته نشان داد عوامل تنش زا در دو گروه 

گروه فقط در بیمارستان شاغل  مختلف پرستار که یک
بودند و گروهی که خارج بیمارستان شاغل بودند نشان داد 
که پرستاران شاغل در بیمارستان احساس فشار بیشتري را 

 2008همچنین مطالعه اي که در سال  ]25[ تجربه کردند
پرستار ژاپنی صورت گرفت حاکی از آن بود  707بر روي 

در ارتباط با محیط کاري و که فرسودگی به میزان بالایی 
در مطالعه انجام  ]26[ناشی از ارتباط با بیمار می باشد 

شده روش غالب مقابله با تنش یعنی روشی که واحدهاي 
پژوهش بیشتر از آن استفاده کرده بودند روش جستجوي 

درصد از میان کل افراد  7/48نفر  75حمایت اجتماعی که 
کرده بودند نتایج مطالعه مورد مطالعه از این روش استفاده 

نشان داد که بیشترین روش مقابله اي 1پاتریک کاگالان 
جستجوي حمایت اجتماعی مثل دوست و استفاده از روش 

 ]27[ هاي مقابله اي شناختی و فعالیت هاي تفریحی بوده
 129در همین زمینه مطالعه اي دیگر توسط هیلی بر روي 

                                                             
1 -Patrick Callaghan 
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اد روش غالب پرستار استرالیایی صورت گرفت نشان د
اجتناب بوده که حجم کاري بالا باعث / مقابله با تنش فرار 

اختلالات رفتاري و بیان احساسات و خودداري و خویشتن 
داري و پذیرش شغل بالاترین استراتژي مورد استفاده 

همچنین پژوهشی تحت همین عنوان در شهر  ]28[ بودند
ز آن رشت توسط پژوهشگر انجام شد که یافته ها حاکی ا

درصد واحدهاي پژوهش از روش رویارویی به  1/46بود 
درصد از روش دوري گزینی به میزان  68میزان زیاد، 

درصد از روش خویشتن داري به میزان  5/64متوسط، 
از روش جستجوي حمایت اجتماعی به % 8/72متوسط، 

درصد از روش مشکل گشایی برنامه  3/76میزان متوسط،
درصد از روش ارزیابی  4/79سط،ریزي شده به میزان متو

از ] 29[مجدد مثبت به میزان متوسط استفاده کرده بودند 
اینرو میزان کم استفاده از روشهاي مقابله با تنش لزوم 
آموزش پرستاران در این زمینه را نشان می دهد و گاهی 
می تواند نحوه نادرست به کارگیري روش ها یا خود روش 

ممکن است نتایج این ..باشندها موجب ایجاد تنش اضافی 
بزوهش در مواردي با سایر پزوهش ها متفاوت باشد که 

متغیرهایی مانند محیط  همی توان از علل این تفاوتها ب
ابزار سنجش تنیدگی اشاره  فیزیکی کار محیط فرهنگی و

از محدودیتهاي این مطالعه می توان به عدم  .نمود
 رسشنامه ها وبهمکاري اکثر برستاران شاغل در تکمیل 

زوهش ها اشاره نمود در این پابراز بیزاري خود از این گونه 
رستاران به مواردي چون عدم پیگیري محققان وبه پمورد 

فراموش سبرده شدن نتایج تحقیقات عدیده در این زمینه 
نتایج هیچ یک از انها اثار مثبتی در تغییر وضعیت حل 

  .وارتفاع چالش براي انان نداشته است
  یجه گیرينت

میزان فشار شغلی اکثریت واحدهاي مورد مطالعه در حد 
کم بود، روش غالب مقابله با تنش یعنی روشی که 
واحدهاي پژوهش بیشتر از آن استفاده کرده بودند روش 
جستجوي حمایت اجتماعی بود از اینرو برنامه ریزان 
آموزشی می توانند با توجه به نتایج این پژوهش مفاهیم 

تنیدگی شغلی و شاخص ها و پیامدهاي آن و  تنیدگی،
روشهاي مقابله اي را در برنامه هاي آموزشی بگنجانند تا 
دانشجویان پرستاري بتوانند در شغل آینده خود با این 
معضلات بهتر مقابله کنند همچنین لازم است دست 

اندرکاران و مدیران به بهداشت روان پرستاران توجه خاص 
. ت پیشگیري این مشکل بکارگیرندکرده و نکاتی را جه

مدیران پرستاري و سوپروایزرها شاخص هاي رفتاري و 
سازمانی فشار شغلی را شناخته و با آن آشنا باشند به 
محض مشاهده موارد فوق ضمن گفتگو با کارکنان علل 
این موارد را بررسی کرده و نسبت به حل این معضل اقدام 

س هاي محیط کاري کنند همچنین مدیران پرستاري استر
را شناسایی کرده و تا حد امکان در برطرف کردن آنها 
تلاش کنند نیروي انسانی بهترین با ارزشترین و پرهزینه 
ترین منابع است به همین جهت به این منبع توجه زیادي 

چنانچه : نیز می نویسد 1باید مبذول شود مک گرات
پذیر  بخواهیم مراقبت از بیماران به طور مطلوب امکان

 .باشد باید از هم اکنون از کارکنان مراقبت کنیم
  تشکر و قدردانی

شوراي در جلسه  86/پ /118این طرح پژوهشی با کد 
. به تصویب رسیده است 17/04/1387پژوهشی مورخه 

نویسندگان مقاله مراتب تقدیر و تشکر خود را از پرسنل 
  .بخش هاي بیمارستانهاي مورد مطالعه اعلام می دارند

                                                             
1- McGrath 
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846نو همکارا سیدحسین میرزایی                                                                                ...در روشهاي مقابله با تنش بر فشار شغلی کارکنان پرستاري تاثیر  
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Abstract 
Background & Objectives: Nurses as the chief members of 
supervision-treatment team have an important role on improving 
and enhancing the health of the society. Stress is a known 
component in nursery. Applying compatibility methods will be 
essential when meeting tensional factors. This study aims at 
considering the relationship between job stresses with coping 
strategies on nurse staffs  in educational hospitals of North 
Khorasan University of Medical Sciences 
Materials& Methods: This is an analytical- descriptive study of 
correlation. 154 nurse staff-related hospitals- of north 
Khorasan’s medical-science University participated in this study. 
Data collecting tool was questionnaire composed of three parts: 
personal-job specifications, rate of job stresses and coping 
strategies. The job stress questionnaire is a researcher- made 
one, adopted from Cooperz’ , Salimi’(1996)  and Schtienmenz’. 
Lazaros and Fokman questionnaire was used to assess coping 
strategy. Data were analyzed by SPSS software and presented 
with ANOVA, t- test and multi-regression.  
Results: The study showed that the job stresses encountering 
ways have a significant negative correlation with confronting and 
escape – avoidance mechanism P<0/001. In 29.2 percent of the 
studied samples there was a little job stress (P<0/001). The 
prevailed method of applying coping strategies method was the 
way of seeking social support (P<0/001) confirmative coping ( 
P<0/001)  and self-continence( P<0/00) were the predicting 
factors of job stress controlling.  
Conclusion: Findings of this study could be utilized to plan 
programs to decrease tension factors and to increase the nurses’ 
compatibilities. Besides, it could be considered as a motivation 
for other studies in nursing related disciplines and also cognition 
of nurses’ problems and difficulties.  
Key words: coping strategies, job stresses, nursing staff, 
training-treatment organizations. 
 

*Corresponding  Author: 
North Khorasan University of 
Medical Science ,Bojnourd 
Email: garshadafsaneh12@ 
gmail.com 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Submitted:12 Feb 2013 
Revised:1 June  2013 
Accepted:7 Dec 2013  

  

Original Article 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

l.n
ku

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-0
7-

11
 ]

 

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

                               9 / 9

http://journal.nkums.ac.ir/article-1-142-fa.html
http://www.tcpdf.org

