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چکیده 

در شرایطی که دانشجویان پرستاري نمی توانند از عوامل استرس زا در محیط بالین اجتناب کنند :هدفزمینه و
ولویت مربیان بالینی پرستاري می باشد، لذا این مطالعه با حمایت و راهنمایی دانشجویان به منظور کاهش استرس ا

بررسی میزان استرس و راهبرد هاي مقابله با استرس در آموزش بالینی دانشجویان کارشناسی پرستاري دانشگاه هدف 
.انجام شد1392، در سال علوم پزشکی خراسان شمالی

نفر از دانشجویان 81جامعه این پژوهش را . ستتحلیلی ا–این پژوهش یک مطالعه مقطعی :مواد و روش کار
ابزار گرد آوري داده ها پرسشنامه جمعیت شناختی، پرسشنامه استرس . رشته کارشناسی پرستاري تشکیل می دادند

.تجزیه و تحلیل شدSPSS16اطلاعات با استفاده از نرم افزار . شغلی و پرسشنامه مقابله با موقعیت هاي استرس زا بود
از حیطه مساله مدار ، % 9/30. زن بودندبقیهمرد و %9/30دانشجوي شرکت کننده در این پژوهش 81از:هایافته 

از حیطه مشغولیت اجتماعی % 7/24حیطه حواس پرتی، % 6/13حیطه اجتنابی، % 9/4از حیطه هیجان مدار، % 5/18
% 8/14( ، بارکاري% )3/38( عوامل بیولوژیک. بود94/2±35/0سطح استرس دانشجویان در حد . استفاده می کرده اند

آزمون همبستگی پیرسون ارتباط مستقیم معناداري بین استرس شغلی و حیطه . بیشترین منبع استرس زا هستند) 
).=p=028/0r,244/0(هیجان مدار از روش هاي مقابله با تنش نشان داد

روش غالب در . در نتیجه برخی عوامل بالینی تجربه می کننددانشجویان پرستاري سطح متوسط را :نتیجه گیري
. بین دانشجویان پرستاري در مقابله با استرس، سبک مساله مدار بوده است و حیطه اجتنابی کمترین کاربرد را دارد

.داردیافته هاي این مطالعه به منظور تعیین نیازهاي دانشجویان و ارتقاء یادگیري در محیط بالین تاثیر بسزایی 
استرس، سبکهاي مقابله اي، دانشجوي پرستاري:کلیديه هايواژ
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798سلیمان حسن زاده و همکاران...بررسی استرس و راهبرد هاي مقابله با آن در
مقدمه

در آموزش هاي استرس زا همیشه موقعیتمواجهه با 
دانشجویان پرستاري نمی توانند از وپرستاري وجود دارد 

توانایی تطابق با این لذا عوامل استرس زا اجتناب کنند
بسیار مهم موفقیت هاي حرفه اي استرس ها در کسب

]3،4[تا زیادشیوع استرس در حد متوسط]1،2[است
زمان نشجویان پرستاري موجب می شود که در بین دا

زیادي را براي غلبه بر عوامل استرس زا اختصاص دهند 
تا تطابق تعارضدر طیفی از به طرز چشمگیري و ]5[

ن پرستاري میان دانشجویادر بررسی .]6[باشندپویا 
نشان می دهد عمده ترین منابع استرس 1جوردن دانشگاه
در هندوستان . دانشجویان و محیط بالین می باشدتکالیف

ي سطح استرس دو سوم دانشجویان سطح لیسانس دارا
: عبارتند ازعوامل استرس زا. متوسط تا شدید هستند

عوامل مربوط به ، %)3/63(کالیف و حجم کاري زیاد ت
، %)3/52(مربیان عوامل مربوط بهبیماران وازمراقبت 

و محیط بالین %) 5/45(همتایان و زندگی روزمره
همکاران ساد وهمچنین در مطالعه اي پارا.]7[%)9/40(
با استرس سطح تطابق و%6/51سطح استرس) 2013(

در حد متوسط گزارش شد سال اول دانشجویان پرستاري 
) 2012( 2یلی و فیصلشممطالعه در پاکستان . ]8[

رس براي دانشجویان را دروس تئوري، شایعترین منابع است
، محیط دانشکده و حیطه شخصی و تجارب بالینی

دانشجویان % 70در عربستان . ]9[اجتماعی بیان می کند
کرات در ماه گذشته دچار ه پرستاري گزارش کرده اند که ب

را استرس این دانشجویان علت% 60استرس شده اند، 
علت آن را % 50و چیزهایی که خارج از کنترل آنها بوده 

همچنین بین میزان موارد غیر منتظره بیان کرده اند
ارتباط و تجربه زندگی جدیداسترس دانشجویان پرستاري 

تجربه زندگی ،برخی مطالعات نشان می دهند. اردوجود د
جدید در دانشجویان سال دوم اثرات منفی بیشتري دارد

افزایش :پاسخ به استرس پیامدهاي منفی مانند.]10،11[
، خوب ، کاهش احساس سلامتیموارد بیماري دانشجویان

اطلاعاتی که با . ]12[به دنبال دارد ودن و افسردگی ب
جمع آوري )GHQ(عمومی استفاده از پرسشنامه سلامت 

1 - Jordan University
2 -Shomail و Faisal

دانشجویان پرستاري ممکن است شده نشان می دهد 
بین عوامل . ی و روانی شوندمبتلا به اختلالات جسمان

، نگرانی از آینده شغلی، عدم دوري از خانواده(استرس زا
وسلامت روان )رضایت از رشته تحصیلی و مشکلات مالی

که در مطالعه طوريه ارتباط وجود دارد بدانشجویان 
مشکوك به %  28) 2007(سلیمانی زاده و همکاران 

) 2011(شکی مصردانشگاه پز.]13[اختلالات روانی بودند
به را، اضطراب و افسردگیشیوع سطح بالاي استرس

و نمره شاخص کلی % 9/27، %6/46، %2/40ترتیب با 
را در میان دانشجویان )15- 89(6/28±7/6بیماري

مروري بر مطالعات نشان .]14[کندگزارش می پرستاري 
علائم جسمی و روانی ناشی از استرس در دهد می

تاري بیش از دانشجویان سایر رشته ها دانشجویان پرس
: جسمی مرتبط با استرس عبارتند ازبرخی علائم.است

کمر درد، تغییرات سطح ، ، ضعف جسمانیلرز، تعریق
و کاهش ایمنی ، افزایش ترشح کورتیزول ایمونوگلوبولین

هراس، : و برخی علائم روانی شاملدر مقابل بیماریها 
، درماندگی ی، فرسودگیانصراف، غمگیناضطراب، تنهایی، 

استرس در دانشجویان پرستاري مرتبط منابع ایجاد با 
البته اضطراب مهمترین علامتی است که در بین . تندهس

گزارش می شود توسط دانشجویانهمه تظاهرات استرس
در شرایطی که عوامل استرس زا سلامت و عملکرد . ]15[

می دهد دانشجویان پرستاري را تحت تاثیر قرار تحصیلی
تلاش می کنند با استفاده از روشهاي سالم یا ناسالم آنها 

تطابق با . تعادل خود را حفظ نمایندآرامش ومختلف 
، ایند پویا و مداوم است که به رشد، بقاءاسترس یک فر

مطالعه . ]16[حفظ و تمامیت اشخاص کمک می کند
در تایلند بین ) 2013(و همکاران3کلاینی یوباس

نوعی تطابق با استرس نشان می دهد پرستاري دانشجویان 
از % 77گزارش شده است مخصوصا توسط دانشجویان 

اثراتاختلالات روانی ناشی از% 11اختلالات جسمانی و 
ا دانشجویان با استفاده از مکانیسم هاي تطابقی زاسترس

و همکاران4ولفدر مطالعه.]17[کنترل می کنند
چهارم سال سوم وجویانیدانش5وسترن میددر ) 2014(

3 - Klainin-Yobas
4  -Wolf
5 - Midwestern
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799)4(6؛ دوره93سالکی خراسان شمالی                مجله دانشگاه علوم پزش
، اعتماد به نفس از افسردگیکه سابقه اي رشته پرستاري

پایین و حمایت اجتماعی ضعیف دارند و از مکانیسم هاي 
به همین علت ه می کنند تطابقی هیجانی بیشتر استفاد

نیز1فلیپینودر. ]18[می کننداسترس بالایی را تجربه
به روش هیجانی به اکثر دانشجویان سال پایین پرستاري

یبالینآموزشکه در طوريه استرس پاسخ می دهند ب
و بدبختی می کنند، افسردگی احساس نگرانی، اضطراب

آموزش بالینی بخش ضروري از از آنجایی که. ]19[
آموزش دانشجویان پرستاري است و هدف از آن ایجاد 

بالین و افزایش تفکر انتقادي و یکپارچگی بین تئوري و
آگاهی دانشجویان لذا.هاي تصمیم گیري می باشدناییتوا

منابع آن و نحوه واکنش به آن از سطح استرس،پرستاري 
یک عامل مهم در تعیین و برنامه ریزي مداخلات موثر و 

در از استرسراهبردهایی به منظور کاهش یا پیشگیري
هم آموزش پرستاري و تسهیل یادگیري هم در دانشکده و

تعیینهدفاین مطالعه با.]20،21[ی باشددر بالین م
آموزش بالینیراههاي مقابله با آن درسطح استرس و

پزشکی خراسان شمالی مدانشجویان پرستاري دانشگاه علو
.انجام شد

کارروش
پس از . تحلیلی می باشد–نوع توصیفی این پژوهش از

و کسب مجوز توسط معاونت پژوهشیتصویب این مطالعه
این پژوهش در 4/10/92کمیته اخلاقینششماز

مرکزاستان خراسان (دانشکده پرستاري و مامایی بجنورد
از دانشجویان نفر138جامعه پژوهش . انجام شد) شمالی

شروع مطالعه که پس ازتشکیل می دادند پرستاري
. پرسشنامه عودت داده شد81ماه، 8به مدت4/10/92از

پژوهش پرسشنامه اي متشکل از ابزار مورد استفاده در این 
پرسشنامه اول مربوط به سنجش : دو بخش می باشد

به خصوص درمحیط (کاري عوامل استرس زا در محیط 
تدوین و طراحی شده است و مشتمل ) ، درمانیبیمارستانی

زیرمقیاس گرانباري نقش، بی 10سوال است که 35بر 
ا مافوق وابط بکفایتی نقش، ناسازگاري نقش، ابهام نقش، ر

، عوامل فیزیکی، عوامل شیمیایی، و همکار، نوبتکاري
عوامل بیولوژیکی و عوامل ارگونومیکی را مورد بررسی 

1 - Filipino

با 1387به وسیله بداقی، پایایی این آزمون .قرارمی دهد
استفاده از روش بازآزمایی درسطح رضایت بخشی محاسبه 

براي نمره گذاري %) 84=آلفاي کرونباخ (شده است
شنامه به عبارت هر زیر مقیاس به ترتیب براي هرگز پرس

، و همواره 3، بعضی اوقات نمره 2، بندرت نمره 1نمره 
میانگین نمرات هر زیر مقیاس . تعلق می گیرد5نمره 

بیانگر میزان استرس اندازه گیري شده هر زیرمقیاس است 
حالت مطلوب 1بوده و در آن 5تا 1که دامنه تغییرات 

. است) استرس شدید(حالت نامطلوب 5و ) یزاسترس ناچ(
است 175و بیشترین نمره 35کمترین امتیاز کسب شده 

نمره بالاتر نشان دهنده میزان استرس بیشتراست که فرد 
پرسشنامه دوم مربوط به . ]22[تجربه کرده است 

است که این 2راهبردهاي مقابله اي فرد در برابر استرس
تهیه شده و به ) 1990(رکر پرسشنامه توسط اندلر و پا

این تست . ترجمه شده است) 1376(وسیله اکبرزاده 
ماده هست که پاسخها به روش لیکرت از هرگز 48شامل 

CISSپرسشنامه . مشخص شده است) 5(تا همیشه ) 1(

:سه زمینه اصلی رفتارهاي مقابله اي را در بر می گیرد
له درجهت مقابله مساله مدار یا برخورد فعال با مسئ-1

مدیریت و حل آن
مقابله هیجان مدار یا تمرکز بر پاسخهاي هیجانی به -2

مسئله
مقابله اجتنابی یا فرار از مسأله-3

دامنه تغییرات سه نوع رفتار رویارویی به این شکل است 
که نمره ي هر یک از رفتارهاي رویارویی سه گانه یعنی 

به است 80تا 16مدار و اجتنابی از مسئله مدار، هیجان
عبارتی شیوه ي رویارویی غالب فرد با توجه به نمره اي که 
درآزمون کسب می کند مشخص می شود یعنی هرکدام از 
رفتارها نمره ي بالاتري را کسب کند آن رفتار به عنوان 

براي به دست . می شودشیوه رویارویی فرد در نظر گرفته
سترس درگروه آوردن پایایی پرسشنامه سبکهاي مقابله با ا

دانشجویان از آلفاي کرونباخ استفاده شده است که در 
و هیجان % 85و دختران % 92مقابله مساله مدار پسران 

% 85و اجتنابی پسران % 85و دختران % 82مدار پسران 
ضریب اعتبار . به دست آمده است% 82و دختران 

2  -Coping Inventory for stressful
situation(CISS)
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800سلیمان حسن زاده و همکاران...بررسی استرس و راهبرد هاي مقابله با آن در
زا ازطریق آلفاي پرسشنامه با موقعیت هاي استرس

به ) 8133/0(خ در پژوهش قریشی درسطح بالایی کرونبا
ی پرسشنامه مذکور نیز طی روای. دست آمده است

. که در ایران انجام شده است ثابت گردیده استیتحقیقات
به منظور محاسبه همبستگی پرسشنامه مقابله با استرس 
از ضریب همبستگی پیرسون استفاده گردیده و این نتایج 

، 55/0، هیجان مدار 58/0ه مدار مسال: به دست آمده است
.]23- 25[93/0اجتنابی 

یافته ها
دانشجوي 81از یافته اي این پژوهش نشان می دهد 

مرد و ) نفر25%( 9/30از شرکت کننده در این پژوهش 
از دانشجویان )نفر67(% 7/82. زن بودند) نفر%56( 1/69

13.متاهل بودند)نفر14(% 3/17مورد مطالعه مجرد و 
) نفر38% (9/46، 1389ورودي سال دانشجویان% 16نفر 

1391ورودي سال ) نفر30(%37، 1390ورودي سال 
. همچنین شیفت کاري اکثر دانشجویان صبح بودبودند

در میان ابعاد مختلف استرس نشان می دهد 1جدول 
و بارکاري % 3/38نفر 31شغلی عوامل بیولوژیک در بین 

و عوامل شیمیایی و بیولوژیکی در %8/14نفر 12در بین 
نمره .داراي بیشترین نمره بودند% 3/12نفر 10بین 

26و 3تا 2نفر از افراد مورد مطالعه در بازه 55استرس 
قرار داشتند و میانگین نمره 4تا 3در بازه %) 1/32(نفر 

ابعاد مختلف در میان. بود94/2±35/0استرس
حیطه مساله مدار و مشغولیت راهبردهاي مقابله با استرس

روش ،)2جدول (اجتماعی بالاترین میانگین را داشتند
غالب در بین دانشجویان پرستاري در مقابله با استرس، 

، از حیطه مساله مدار%9/30نفر 25سبک مساله مدار بود 
حیطه % 9/4نفر 4از حیطه هیجان مدار، % 5/18نفر 15

نفر 20حواس پرتی، حیطه % 6/13نفر 11اجتنابی، 
حیطه % 2/1نفر1از حیطه مشغولیت اجتماعی، 7/24%

حیطه مساله مدار و %2/1نفر1،مساله مدار و هیجان مدار
2حیطه مساله مدار و حواس پرتی، % 2/1نفر1اجتنابی، 

% 2/1نفر1حیطه اجتنابی و حواس پرتی و % 5/2نفر
. ده انداستفاده می کرمشغولیت اجتماعی،حیطه اجتنابی

ابعاد مختلف روش هاي مقابله با ارتباط بین استرس و
.آمده است3استرس در جدول 

آزمون تی مستقل بین میزان استرس در دانشجویان دختر 
همچنین حیطه هاي راهبرد هاي و پسر تفاوتی نشان نداد

مقابله با استرس در بین دانشجویان دختر و پسر تفاوتی 
.نداشت

از روش هاي مقابله باتنش با حیطه حیطه مساله مدار 
ناسازگاري و ابهام نقش، حیطه هیجان مدار با ناسازگاري و 
عوامل فیزیکی، حیطه اجتنابی با گرانباري و رابطه با 
مافوق، حیطه حواس پرتی با گرانباري، ناسازگاري و روابط 
با همکار، حیطه مشغولیت اجتماعی با روابط با همکار 

)3جدول (ان داد ارتباط معناداري نش
راهبردهايتاثیرچگونگیتعیینوهادادهتحلیلبراي

کردن اینکهمشخصمقابله با استرس بر استرس یعنی
ابعادوسیلهبهکلیاسترسواریانسازدرصدچند

رگرسیونتحلیلازشود،میتبیینمقابلهايراهبردهاي
متغیرهايشد استفادهگامبهگامبه روشمتغیرهچند

هیجان مدار، اجتنابی، حواس پرتی و مساله مدار،
رهاي پیش بین وارد و یمشغولیت اجتماعی به عنوان متغ
یر ملاك در نظر گرفته غاسترس دانشجویان به عنوان مت

% 5/6شد نتایج تحلیل رگرسیون گام به گام نشان داد 
واریانس استرس به وسیله سبک هیجان مدار تبیین می 

میانگین و انحراف معیار ابعاد مختلف استرس شغلی در دانشجویان: 1جدول 
بی گرانباري

کفایتی
ابهام ناسازگاري

نقش
روابط با 

مافوق
ا روابط ب
همکار

نوبت 
کاري

عوامل 
فیزیکی

عوامل 
شیمیایی

عوامل 
بیولوژیکی

عوامل 
ارگونومیکی

استرس 
کل

میانگین 
و

5062/3
±

6667/2
±

8488/2
±

3086/2
±

3868/2
±

2016/2
±

4074/3
±

9753/3
±

4259/3
±

0185/4
±

6008/2
±

9407/2
±

انحراف 
معیار

60257/053619/062834/066997/089823/080222/028722/166147/197504/003816/171379/03469/0
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میانگین و انحراف معیار ابعاد مختلف راهبردهاي مقابله با استرس در دانشجویان: 2جدول 
مساله 
مدار

مشغولیت 
اجتماعی

هیجان اجتنابی
مدار

حواس 
پرتی

میانگین و انحراف 
معیار

7/0±4/371/0±36/353/0±1/367/0±٠1/365/0±3

ارتباط بین حیطه هاي روش هاي مقابله با تنش و حیطه هاي استرس: 3جدول 
نوبت کاری عوامل 

ارگونومیکی
عوامل 

بیولوژیکی
عوامل 
شیمیایی

روابط با 
ھمکار

ابھام نقش ناسازگاری بی کفایتی روابط با 
مافوق

گرانباری عوامل 
فیزیکی

متغیرھا

٠٩١/٠=r
۴١٩/٠=p

٠۴٢/٠=r
٧١١/٠=p

٠٢٨/٠=r
٨٠٢/٠=p

٠۵٩/٠=r
۶٠٢/٠=p

٠٩٣/٠-=r
٤٠٨/٠=p

٢۶٣/٠-=r
٠١٨/٠=p*

٢٢٢/٠-=r
٠۴۶/٠=p

١۶١/٠-=r
١٥/٠=p

٢١۴/٠-=r
٠۵۵/٠=p

٠٠٩/٠=r
٩٣۴/٠=p

١١٢/٠=r
٣١٨/٠=p

مساله 
مدار

١٣/٠=r
٢۴٧/٠=p

٠۶۴/٠=r
۵٧٣/٠=p

١٠٩/٠=r
٣٣١/٠=p

٠٣٢/٠-=r
٧٧٨/٠=p

٠٨٢/٠-=r
۴۶۵/٠=p

٠۶٧/٠=r
۵۵١/٠=p

٣۵١/٠=r
٠٠١/٠=p*

١٣٧/٠=r
٢٢٢/٠=p

٠٧١/٠-=r
۵٣/٠=p

١٧١/٠=r
١٢۶/٠=p

٣٣٨/٠=r
٠٠٢/٠=p*

هیجان 
مدار

٠۵٢/٠=r
۶۴۶/٠=p

٠۴٨/٠-=r
۶۶٨/٠=p

١٣٨/٠=r
٢٢/٠=p

١٢٢/٠-=r
٢٧٩/٠=p

٠٨٧/٠-=r
۴۴١/٠=p

٠٠٩/٠-=r
٩٣٧/٠=p

٠١۶/٠-=r
٨٨۴/٠=p

١۶۶/٠-=r
١٣٩/٠=p

٢۴٨/٠-=r
٠٢۶/٠=p*

٣٧٧/٠=r
٠٠١/٠=p*

٠۴۶/٠=r
۶٨١/٠=p

اجتنابی

١٠۶/٠=r
٣۴۴/٠=p

٠٨٩/٠=r
۴٢٧/٠=p

١٠٢/٠=r
٣۶٧/٠=p

٠۵٣/٠=r
۶٣٨/٠=p

٢۴٧/٠-=r
٠٢۶/٠=p*

١٧٩/٠=r
١١/٠=p

٢٣۶/٠=r
٠٣۴/٠=p*

١٠٧/٠-=r
٣٤٢/٠=p

١۴۵/٠-=r
١٩٧/٠=p

٣٧١/٠=r
٠٠١/٠=p*

٠٣٨/٠-=r
٧٣۶/٠=p

س حوا 
پرتی

٠٠۵/٠=r
٩۶٧/٠=p

٠١۶/٠-=r
٨٨٧/٠=p

٠٧٨/٠=r
۴٨۶/٠=p

٠۶٣/٠=r
۵٧٨/٠=p

٣١۶/٠-=r
٠٠۴/٠=p*

١۵٨/٠-=r
١۶/٠=p

١٠۵/٠-=r
٣۵١/٠=p

١١٩/٠-=r
٢٩٢/٠=p

٢٢٣/٠-=r
٠۴۵/٠=p

١٩/٠=r
٠٨٩/٠=p

٠٧٢/٠=r
۵٢١/٠=p

مشغولیت 
اجتماعی

حیطھ ھیجان مدار
1.00.80.60.40.20.0

ترس
اس

1.0

0.8

0.6

0.4

0.2

0.0

خط رگرسیون: 1نمودار 
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802سلیمان حسن زاده و همکاران...بررسی استرس و راهبرد هاي مقابله با آن در
و سطح معناداري = 128/0شود ضریب رگرسیون

028/0=p مشهود است با افزایش 1همانطور که از نمودار
نمرات حیطه هیجان مدار میزان استرس نیز افزایش می 

، در مراحل بعدي هیچ یک از حیطه هاي روش هاي یابد
. تببین استرس معنادار نبودندمقابله با تنش در

بحث
دانشجویان در بالین د یافته هاي این پژوهش نشان می ده

ترین سبک غالبداراي سطح استرس متوسط هستند 
ین دانشجویان پرستاري دانشگاه بدر مقابله با استرس 

ولیت و مشغعلوم پزشکی خراسان شمالی روش مساله مدار
وط سبک اجتنابی می است و کمترین کاربرد مرباجتماعی

همسو با یافته هاي این مطالعه نتایج سایر مطالعات . باشد
نیز نشان می دهد دانشجویان پرستاري ]10-8،16، 2- 4[

از خارجیتحت تاثیر عوامل داخلی ودر محیط بالین 
در حیطه هاي بیولوژیکی، گرانباري و عوامل فیزیکیجمله 

نتایج .ارندبرخورداسترس متوسط تا بالاازمختلف
ترین سبک مورد شایعنیز]26[همکارانواینانلوپژوهش 

و کمترین آن مربوط به روش حل مسالهاستفاده مربوط 
در ]7[و همکاران1شعباندر مطالعه .سبک اجتنابی است

خوشبین بودن و بعد از حل مساله2جوردنبین دانشجویان
بیان شده تغییر توجه از مسائل استرس زا به مسائل دیگر 

ایندر .کمترین کاربرد را داردنیزو سبک اجتنابی 
مطالعات نشان داده شده که دانشجویان از روشهاي 

سبک مختلف تطابق با استرس آگاهند و می دانند که 
مثبت بر روي منابع استرس می تواند تاثیراتمساله محور

در . باشدزندگی اجتماعی داشته ، محیط دانشکده و بالینی
نیز از بین چهار روش دانشجویان پرستاري کنگ هنگ 

انتقال، خوش بین بودن، حل مساله و (مقابله با استرس 
برخورد با منابع را در حل مساله بیش از همه ، )اجتنابی

که اما گزارش کرده اندمی برند به کاراسترس زا 
در زیادياسترس کهدانشجویان پرستاري سال بالا

بیشتر از سبک مساله محورنددارمراقبت از بیماران
مقابلهدرهمین دانشجویانکهاستفاده می کنند در حالی
مربیان و پرسنل که از سويبا استرس هاي زیادي 

احتمالا از سبک اجتنابی دریافت می کنند پرستاري 

1- Shaban
2- Jordan

و 3گومثدر امارات متحده مطالعه]27[استفاده می کنند
ي نشان می دهد پرستاردر بین دانشجویان ]28[همکاران 

اکثریت آنها روشهاي مقابله با استرس مثبت را بکار می 
ترین روش مقابله با گیرند تکیه بر مذهب و دعا شایع

در دانشجویان سال اولسبک ترجیحیالبتهاسترس است
اساس در هندوستان بر.هیجانی استبرخورد با استرس

دانشجویاننیمی از ، ]16[و همکاران 4سینقمطالعه
اجتنابی استفاده می اغلب مواقع از روشدرپرستاري

، مساله اوقات به ترتیب از سبک انتقالاما گاهیکنند 
در مالزي اکثر .استفاده می نمایندنیزمحور و خوش بینی

:شاملدانشجویان مسلمان از سبک مواجهه با استرس
به استرس، برنامه ریزي و مذهب پذیرش ، دیدگاه مثبت

، ، سرزنش خودکارانشاملاز استرستناباجسبک جاي 
از دیگر .]29[ننداستفاده می کسوء مصرف الکل و مواد

یافته هاي جالب این مطالعه کاربرد روش مشغولیت 
به نظر می رسد .اجتماعی بعد از سبک مساله مدار است

ویژگیهاي شخصیتی دانشجویان پرستاري بر انتخاب نوع 
ر آموزش بالینی موثر است سبک مقابله با استرس آنها د

علاقمندند در پرستاريحرفه بطوریکه دانشجویانی که به 
به با استرس با سایر دانشجویانی که انتخاب سبک مقابله 

.]30[حرفه پرستاري علاقمند نیستند متفاوت است
دانشجویان]18،8[مروري بر مطالعات نشان می دهد

ز جمله ا(حرفه اي،حمایت اجتماعیقویا پرستاري
دوستان، سایر دانشجویان، مربیان وصحبت با خانواده،

به عنوان راهبرد مقابله با داشتن تفکر مثبتو )مشاوران
لازاروس ویهبراساس نظر. گزارش می کننداسترس 
وقتی نیاز به تطابق با استرس باشد ) 1984(5فولکمن

ل می کند و تاثیرات عمبافرحمایت اجتماعی مثل یک
در . ]31[د را خنثی می نمایدسلامت فربرترس منفی اس

و مطالعه حاضر، خود گزارشی تمام این مطالعات
نشان روشهاي مقابله با استرس دانشجویان پرستاري از

روشهاي گوناگونی براي مقابله با استرس وجود می دهد
کاربرد این روشها توسط دانشجویان پرستاري با . دارد

اد و تاثیر عوامل محیطی و میزان اعتماد به نفس افر

3 - Gomath
4 - Singh
5 -Lazarus & Folkman
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مذهب، شخصی و جنس ارتباط دارد البته دیگر مطالعات

فرهنگ جامعه، گروههاي اجتماعی، سن، ترم تحصیلی و 
روش را هم در انتخاب نوع نوع ابزار جمع آوري اطلاعات 

که مذهب طوريه موثر می دانند بمقابله با استرس 
ان کاربرد می شود براي دانشجویان پرستاري مسلمموجب

، مواد مخدر یا سوء مصرف الکل:روشهاي مقابله اي مانند
جالب یافته هاي از دیگر . ]8،29،32[دارو قدغن باشد
فزایش استرس تمایل با ااین استمطالعه حاضر 

به عبارتیکاربرد سبک هیجانی بیشتر استدانشجویان به 
یافته .سبک هیجان محور پیش بینی کننده استرس است

در بین ]33[همکارانو1جیمنز- جمینزطالعههاي م
2008-2009اسپانیا از پرستاريدانشجویان دانشکده

نشان می دهد کاربرد سبک هیجان محور در محیط بالین 
به نظر در حالیکه، به سلامت دانشجویان صدمه می زند

تاثیرات بیولوژیکی کاربرد سبک مساله محور می رسد
اما .پرستاري داشته باشدکمتري بر سلامت دانشجویان

گزارش می کنند]34[و همکاران2گیبونسنتایج مطالعات
ترین عامل پیش بینی کننده سبک اجتناب محور قوي

نمی بر اساس آمار دقیقاامااختلال در سلامتی می باشد
که سبک انتخابی دانشجویان تضمین کردبیان توان

ارتباط فقط می توانکننده سلامتی آنها باشد بلکه 
راسلامت جسمی و روانیروشهاي مقابله با استرس و 

و سایر مطالعات براساس این پژوهشاما .توصیف کرد
و برحمایت اجتماعی کمک کننده است ]9،27،35[

تخاب روش مقابله با استرس ننگرش دانشجویان براي ا
این مطالعه داراي محدودیتهایی است از .سودمند است

مقطعی بودن این هاي این مطالعه بزرگترین محدودیت
در کابرد روشهاي تطابقی توسط لذا تغییرپژوهش است 

مثلا براساس ترم تحصیلی ثبت نشده یان پرستاريدانشجو
است، بنابراین لازم است مطالعه اي آینده نگر که سطح 

را با استرسروشهاي تطابقیتغییرات الگوییاسترس و 
مین محدودیت این دو. نماید انجام شودمی پیگیري 

مطالعه مربوط به حجم کم نمونه شرکت کننده در این 
مطالعه است بنابراین مطالعه اي با تعداد شرکت کننده 

بعلاوه عوامل فرهنگی ممکن است . باید انجام شودبیشتر

1 -Jimenez-Jimenez
2 - Gibbons

برنتایج این مطالعه موثر باشد و قابل تعیم به کل جامعه 
از م می باشد اما این مطالعه داراي نقاط قوتی ه. نباشد

جمله بعد از حیطه مساله مدار، استفاده از حیطه 
مشغولیت اجتماعی در مقابله با منابع استرس زا از نظر 
دانشجویان پرستاري مهم است لذا نقش منابع حمایتی 

دانشجویان حرفه اي اینبراي برنامه ریزي در آینده
.اهمیت می یابد
نتیجه گیري

علوم پزشکی خراسان شمالی دانشجویان پرستاري دانشگاه
.در معرض انواعی از استرس ها در محیط بالین قرار دارند

ترین روش با توجه به اینکه سبک مساله محور غالب
اما با دانشجویان پرستاري براي مقابله با استرس است

مهم . محور غالب می شودافزایش استرس سبک هیجان
منابع استرس زا و است که مربیان و پرسنل بالینی با انواع

. انعکاس آن بر سلامت جسم و روان دانشجویان آگاه باشند
را تحت تاثیر دانشجویاناسترس عملکردنحوه بر خورد با 
موثر فرایند و کیفیت مراقبت از بیمارانقرار می دهد و بر

توصیه می شود کاهش اثرات استرسبه منظور است
اي حل مساله بهبود مهارت هبا تمرکز برآموزش هایی

.انجام شود
قدردانیتشکر و

حمایـت مـالی دانشـگاه    با92/پ/692کـد بـه  این پژوهش 
ضـمن  . علوم پزشکی خراسان شمالی انجـام گرفتـه اسـت   

پژوهشگران برخود لازم قدردانی از حوزه معاونت پژوهشی،
ودانند از کلیه دانشجویان پرستاري دانشکده پرستاريمی

.یندتشکر نمابجنوردمامایی

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

l.n
ku

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-0
8-

24
 ]

 

                             7 / 10

http://journal.nkums.ac.ir/article-1-287-fa.html


804سلیمان حسن زاده و همکاران...بررسی استرس و راهبرد هاي مقابله با آن در
References
1. Edwards D, Burnard P, Bennett K, Hebden U, A longitudinal study of stress and self-esteem in
student nurses, Nurse Educ Today 2010 Jan;30(1):78-84.
2. Lambert VA, Lambert CE, Nurses' workplace stressors and coping strategies, Indian J Palliat Care
2008 June;14:38-44
3. Phuekphan p,Stressors and Coping Strategies among AU nursing student , International conference
of christian university of Thailand, Bangkok, during 19-21 November 2009, Online :
http://www.nurse.au.edu
4. Prasad C V, Suresh A, Thomas DK, Pritty M K, Beebi S, Multazim V, The level of stress and
coping mechanism adopted by I Year B.Sc. nursing students, Arch Med Health Sci 2013Jun;1:19-23
5. Mirzaei T, Oskouie F, Rafii F , Nursing students' time management, reducing stress and gaining
satisfaction: a grounded theory study. Nurs Health Sci2012 Mar;14(1):46-51[Persian].
6. Jannati Y, Mohammadi R, Seyedfatemi N, Iranian clinical nurses' coping strategies for job stress,
Iranian clinical nurses' coping strategies for job stress, J Occup Health 2011 Jan;53(2):123-9[Persian].
7. Shaban IA, Khater WA, Akhu-Zaheya LM,Undergraduate nursing students' stress sources and
coping behaviours during their initial period of clinical training: a Jordanian perspective, Nurse Educ
Pract2012 Jul;12(4):204-9.
8. Seyedfatemi N, Tafreshi M, Hagani H, Experienced stressors and coping strategies among Iranian
nursing students, BMC Nurs 2007 Nov;6(11):1-10
9. Shomail S, Faisal A, Stressors and coping strategies among Baccalaureate Nursing Students at
Shifa College of Nursing Islamabad, Pakistan, Int J Nurs Educ; 2012 October, 4(Issue 2):193-197
10.Tayebi – Miyaneh Z, Shahrokhi A, Comparison of stressful factors in clinical practices of nursing
students:Causes and solutions ,Res Med Educ 2012 April ; 4 (1) :26-33[Persian].
11.Eswi AS, Radi S, Youssri H, Stress/ Stressors as Perceived by Baccalaureate Saudi Nursing
Students.Middle-East J Sci Res 2013 April;14 (issue 2): 193-202
12.Chipas A, Cordrey D, Floyd D, Grubbs L, Miller S, Tyre B.Stress: perceptions, manifestations, and
coping mechanisms of student registered nurse anesthetists, AANA J 2012 Aug;80(4 Suppl):S49-55
13.Solaimanizadeh L, Solaimanizadeh F, Javadi M, Abasszadeh A, Association Between Mental
Health and Educational Stressful Factors Among Students of Razi Nursing and Midwifery School in
Kerman , Iran J Med Educ2011 September; 11 (3) :200-209[Persian].
14.Amr A, El-Gilany AH, El-Moafee H, Salama L, Jimenez C, Stress among Mansoura (Egypt)
baccalaureate nursing students, Pan Afr Med J 2011 Mar ;8(26): 1-9
15.Benavente SBT, Costa ALS, Physiological and emotional responses to stress in nursing students:
an integrative review of scientific literature, Acta paul enferm 2011;24(4): 571-576
16.Singh C, Sharma S, Kumar Sharma R, Level of stress and coping strategies used by nursing interns,
Nurs Midwifery Res J 2011 October;7(4):152-160
17.Klainin-Yobas P, Keawkerd O, Pumpuang W, Thunyadee C, Thanoi W, He HG, The mediating
effects of coping on the stress and health relationships among nursing students: a structural equation
modelling approach, J Adv Nurs 2014June ;70(Issue 6):1287–1298
18.Wolf L, Stidham AW, Ross R. Predictors of Stress and Coping Strategies of US Accelerated vs.
Generic Baccalaureate Nursing Students: An embedded mixed methods study, Nurse Educ Today
2015 Jan;35(1):201-205
19.Labrague LG,Stress, Stressors, and Stress Responses of Student Nurses in a Government Nursing
School, Health Science Journal 2013 October; 7(4):424 - 435
20.Lim CC, Chua TL, Creedy DK , Chan, M. F, Preliminary study of stress in undergraduate nursing
students in Singapore, Asia-Pacific Psychiatry2009 October; 1(Issue2): 74–80.
21.Nelwati, McKenna L, Plummer V, Indonesian student nurses’ perceptions of stress in clinical
learning: A phenomenological study, Journal of Nursing Education and Practice 2013 May, 3(5), 56-
65
22.Bahrami A, Akbari H, Mousavi GA, Hannani M, Ramezani Y, Job stress among the nursing staff
of Kashan hospitals. Feyz 2012 Winter; 15( 4): 366-373[Persian].

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

l.n
ku

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-0
8-

24
 ]

 

                             8 / 10

http://journal.nkums.ac.ir/article-1-287-fa.html


805)4(6؛ دوره93سالکی خراسان شمالی                مجله دانشگاه علوم پزش
23.Inanloo M, Baha R, Seyedfatemi N, Hosseini A, Stress Coping Styles among Nursing Students,
Hayat 2012 Jul ; 18 (3) :66-75[Persian].
24.Shokri O, Taghiloo S, Gravand F ,“ et al”, Factor structure and psychometric properties of the
Persian version of the questionnaire dealing with stressful situations , Adv Cogn Sci 2008; 10 (3) :22-
33[Persian].
25.Vaezfar S, Azadi M, Akbari Balootbangan A, Rahimi M, The Role of Coping styles and Self-
efficacy in Nurses Job Stress in Hospital, IJPN 2014 September; 2 (2) :22-32[Persian].
26.Inanloo M, Baha R, Seyedfatemi N, Hosseini AF,Stress Coping Styles among Nursing Students,
Hayat 2012 Jul;18(3): 66-75[Persian].
27.Chan CK, So WK, Fong DY, Hong Kong baccalaureate nursing students' stress and their coping
strategies in clinical practice, J Prof Nurs 2009 Sep-Oct;25(5):307-313.
28.Gomathi KG, Ahmed S, Sreedharan J, Causes of Stress and Coping Strategies Adopted by
Undergraduate Health Professions Students in a University in the United Arab Emirates, Sultan
Qaboos Univ Med J 2013 Aug;13(3):437-41.
29.Al-Dubai SAR, Al-Naggar RA, Alshagga MA, Rampal KG, Stress and Coping Strategies of
Students in a Medical Faculty in Malaysia, Malays J Med Sci 2011 Jul-Sep; 18(3): 57–64.
30. HassanII, HamzahR, Bahari MS(2011).Clinical practices among nursing students: Stressors and
coping strategies,Online: http://www.amazon.com[Persian].
31.Lazarus RS & Folkman S (1984) Stress, Appraisal and Coping, Springer, New York, NY.
32.Ni CH, Lo D, Liu X, Yang Q, Chinese female nursing students’ coping strategies, self-esteem and
related factors in different years of school, J Nurs Educ Pract 2012 November; 2( 4):33-41
33.Jimenez-Jimenez C, Sanchez-Laguna J L, Jimenez-Linde IM, Coping and health in novice and
experienced nursing students during clinical practice: a descriptive, differential and correlational
analysis, J Nurs Educ Pract 2013 July;3(13):152-164
34.Gibbons C, Dempster M, Moutray M, Stress, coping and satisfaction in nursing students, J Adv
Nurs 2011 Mar;67(3):621-32
35.Ellawela YG, Fonseka P, Psychological distress, associated factors and coping strategies among
female student nurses in the Nurses' Training School Galle, J College of Community Physicians of Sri
Lanka2011;16(1):23–9

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

l.n
ku

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-0
8-

24
 ]

 

                             9 / 10

http://journal.nkums.ac.ir/article-1-287-fa.html


Stress and coping strategies in clinical education of nursing
students of North Khorasan University of Medical Sciences

Hasnzadeh H1, Hashemi M 2, ,MaddiNeshat M 3*

1BSc in nursing, Department of Nursing, School of Nursing and Midwifery, Nursing Student
of research committee, North Khorasan University of Medical Science, Bojnurd, Iran
2M.S.c of statistic, Deputy of research and technology, North Khorasan University of Medical
Science, Bojnurd, Iran
3M.S.c in Psychiatric Nursing, Department of Nursing, School of Nursing and Midwifery,
Research Center for Addiction and Behavioral Sciences, North Khorasan University of
Medical Science, Bojnurd, Iran
*Corresponding Author: M.S.c in Psychiatric Nursing, Department of Nursing, School
of Nursing and Midwifery, Research, Center for Addiction and Behavioral Sciences, North
Khorasan University of Medical Science,Bojnurd, Iran
Email: neshat_maryam @yahoo.com

Abstract

Background and objective: Since nursing students cannot avoid stressors in
clinical setting, supporting and guiding students to reduce stress is a priority for
nursing educators. This study aimed to investigate stress and coping strategies in
clinical education of nursing students of North Khorasan University of Medical
Sciences in 2013.
Materials & Methods: This was an analytical cross-sectional study. Study
population was 81nursing students. Data was collected using the questionnaires,
including demographic, occupational stress, and coping with stressful situations.
Data were  analyzed using SPSS software.
Results: Of 81 participants, 30.9% (25 students) were male, and 69.1% (56
students) female. Based on existing domains, 30.9% were grouped in problem-
solving, 18.5% in excitement-based, 4.9% in avoidance, 13.6% in distraction,
24.7% in social engagement. The mean of stress level was 2.94±0.35. The greatest
sources of stress were biological agents (38.3%) and workload (14.8%). The
Pearson correlation test showed a direct relationship between occupational stress
and excitement in coping strategies (r=0.244, p=0.028).
Conclusion: Our findings indicated that nursing students experience a moderate
level of clinical setting. Problem oriented style was the dominant strategy among
nursing students in coping with stress, and avoidance had minimal application.
The findings of this study have a considerable impact to determine the needs of
students and enhance learning in clinical settings.
Keywords: Stress, coping strategies, nursing students.
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