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   چكيده
پرسشنامه فرسودگي شـغلي  ابزارهاي گردآوري دادهها 

 ال فيليـپ  شـغلي  اسـترس  پرسشنامه، )1985مسلش (

ــس ــغلي  ) و 1997( راي ــايت ش ــنامه رض ) JDI(پرسش
اسـتنباطي شـامل   از آمار ها تحليل داده منظور به. بودند

. تحليل واريانس چندمتغيره و يـك راهـه اسـتفاده شـد    
داري در تركيـب خطـي    تفـاوت معنـي  ، نتايج نشان داد

اسـترس شـغلي و رضـايت    ، فرسـودگي شـغلي  نمـرات  
ــين  ــغلي در ب ــاغلش ــاي ش ــتان در ماماه ــا وبيمارس  ه
/ 0001بهداشتي وجـود دارد (  مراكز در ماماهاي شاغل

ــاداري = 0 ــطح معنـ ــدار= 22/ 406، سـ  0/ 785و  مقـ
، ها نشان داده است كههمچنين يافته. )ويلكز لامبداي=

درصــد از واريــانس متغيرهــاي وابســته توســط      21
 در بنــدي يعنــي ماماهــاي شــاغل   متغيرهــاي گــروه 

بهداشتي تبيين  مراكز ها و ماماهاي شاغل دربيمارستان
  . گرددمي

رضايت ، شغلي استرس، شغلي فرسودگي :ها كليدواژه
  . بهداشتي مراكز، بيمارستان، ماما، شغلي
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Abstract 
This study was aimed to compare burnout, 
occupational stress, and job satisfaction among 
midwives working in hospitals and health centers. 
This research is a descriptive and causal - 
comparative research study. The statistical 
population of the present study was all midwives 
working in hospitals and health centers in Dorud in 
٢٠١٨, and among the midwives working in 
hospitals and midwives working in health centers, 
٦٠ people were selected by convenience sampling 
method. The research tools were Maslach Burnout 
Inventory (MBI) (١٩٨٥), Philip - Rice's 
Occupational Stress Questionnaire (١٩٩٧), and Job 
Descriptive Index (JDI) for job satisfaction. 
Inferential statistics including multivariate analysis 
and one - way analysis of variance were used to 
analyze the data. The results showed that there is a 
significant difference in linear composition of job 
burnout scores, occupational stress and job 
satisfaction among midwives working in hospitals 
and midwives working in health centers (P = ٠. 
٠٠٠١, F=٤٠٦ .٢٢, Wilks's lambda=٧٨٥ .٠). Also, 
the findings showed that ٢١٪ of the variance of 
dependent variables can be explained by the 
grouping a variable namely midwives working in 
hospitals and health centers.  
Keywords: Job Burnout, Occupational Stress, 
Job Satisfaction, Midwife, Hospital, Health 
Centers 
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  مقدمه
. براي رفـع نيازهـاي خـود نيازمنـد كوشـش بـود      ، از هنگامي كه آدمي در روي كره زمين پا نهاد

در . تلاش انسان جهت حصول بـه هـدف معـين اسـت    ، گردد و كار كار ميزندگي انسان بر محور 
ان بـا كـار سـاخته    ـتواند زندگي كند و تمدن انساهميت كار همين بس كه انسان بدون كار نمي

جهـاد و  ، هاي اساسي در زنـدگي اجتمـاعي  كار يكي از اركان، از سويي. )2013، 1شود (هارولمي
كار و فعاليت يك جامعه را بـه مرزهـاي توسـعه و ترقـي نزديـك      . باشدها ميكار و كوشش انسان

اي را نتـايج ارزنـده  ، علاوه بر آن كار و فعاليت. شودساخته و باعث آباداني و رشد آن سرزمين مي
، ت كـار در اجتمـاع و روحيـه فـرد    ـه به فوايد و نتـايج مثب ـ ـبا توج. سان داردـسم و روح انـدر ج
هـاي مهمـي كـه در جامعـه     يكي از شـغل . ددههاد اهميت زيادي ميهاي اسلام به كار و جآموزه

هـاي شـغلي   مستقيم با سلامت انسانها سروكار دارد و لازم است كه ويژگي صورت بهوجود دارد و 
. )2016، 2تورنن و تاسـاوينن ، جانسون، كوكو، حرفه مامائي است (هلمان، آنان توجه اساسي شود

 نهـايي  هدف و باشد اخلاقي عملكرد از نمود واضحي تواندمي مامايي، مختلف هايحرفه ميان در

 هـاي مراقبـت  طريـق  از تنها اين امر تحقق و هاستانسان بهبودي و تأمين مامايي اصلي حرفه و

 امـري  بطن خـود  در ماماها عملكرد. است پذير امكان مددجو صحيح با ارتباط و اخلاقي و علمي

 بسـتگي  آنـان  عملكرد نحوه به زيادي ميزان ارائه شده به مراقبت كيفيت و بوده انساني و ارزشي

 بـاليني  كار در موجود هاي جنبه ترين مهم از يكي، مامائي هاي مراقبت. )2016، 3دارد (پاپاستاراو
 از شوندگانمراقبت رضايت جلب و مراقبت كيفيت و ماماها است عملكرد اساس مراقبت و است4

  . )1396، هاديانشود (رضائي و  مي محسوب آن اهداف
 5پـذيري  مسـئوليت  و اسـت  ثمـربخش  بسـيار  سازماني اهداف پيشبرد در عملكرد ماماها لذا 
از . )2016، 6(گرشـام و فيليـپس   كنـد  مـي  ايفا سلامت نظام رسالت تحقق در مهمي نقش ماماها

 كـه  تـاس ـ اني افـرادي ـانس ـ أنـش ـ و شخصيت ارتقاء مامايي اي رفهـح دافـاه از يكي، رفيـط

 و مـدد جويـان   بـه  رسـاندن  سود به منجر مامائي بايد هاي مراقبت. گيرند مي قرار مراقبتحتـت
 تصميم يك دلايل انتخاب از آگاهي و اخلاقي گيري تصميمو  شوند آنان ديدنآسيب از جلوگيري

                                                            
1. Harwel 
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، 1اسـت (فـلات و لينـدن    ماماهـا  روزمـره  كـار  ناپذير تفكيك جزء، ديگر هاي تصميم با مقايسه در
 مامـا  بلكـه ، نيسـت  خـاص  يها مهارت و يادگيري دانش كسب تنها شدن ماما، بنابراين. )2016

 اي كهگونه  به، باشد مي نيز مامايي اي حرفه هاي ارزش و ها نگرش سازيدربرگيرنده همگون شدن

 و پاسـخگويي  ميـزان ، يكـديگر  بـه  نسـبت  هـا  بيمارسـتان  ي برتـري هـا  شـاخص  از يكـي  امروزه
، مفتـاحي ، باشـد (بابـامحمودي   مـي  مراكز اين به مراجعين قبال در، آن كاركنان پذيري مسئوليت
 . )1390، خادملو

 عـين  در و تـرين  شـكوه  با، تولد. شوندمي متولد دنيا كنار و گوشه در نوزاداني، لحظه هر در

 شـغل  يـك  عنوان به را مامايي شغل، بزرگ اتفاق اين. است بشر زندگي لحظه ترين بحراني حال

 ديني اعتقادات مبناي بر كه است مشاغلي جمله از مامايي حرفه. است كرده مطرح حياتي و مهم

 در ايـن ؛ اسـت  شـده  گذاشـته  زنان عهده بر، رواني و جسمي فشارهاي تمام با، كشورمان عرفي و
 كار محيط در رواني فشارهاي و داشته هاخانواده داخلي امور در بارزي نقش، زنان كه است حالي

، فـردي  اخـتلالات  افـزايش  بـه  منجـر ، آنهـا  روان جسـم و  سـلامت  تهديد بر علاوه تواند مي آنان
 در )2008( 2پِترسـون و دمـورتي   مطالعه نتايج. )1392، نژادشود (هاشمي اجتماعي و خانوادگي

 دلايل مهمترين از يكي، استرس و اضطراب، افسردگي ويژه به رواني اختلالات كه داد سوئد نشان

 دليـل  دومـين  عنـوان  بـه  زنان و بين در ماه) 12 از مدت (بيش طولاني استعلاجيهاي  مرخصي

 از بزرگي بخش، پرستاران و ماماها كه است حالي در اين. باشد مي مردان استعلاجي در مرخصي

 از درصـد  81 از بـيش  و داده تشـكيل  جهـان  سـطح  در را درمـاني  بهداشـتي  خـدمات  كاركنان

 بر موضوع اين. )2014، 3دهند (سازمان بهداشت جهاني مي پوشش را بيماران درمانيهاي  مراقبت
 . دارد تأكيد جامعه زنان از قشر اين رواني بهداشت ارتقاء اهميت بر

 مزمن زايتنش محركهاي به ممتد كار) واكنشي از ناشي عاطفي (خستگي شغلي فرسودگي

و  شخصـيت  مسـخ ، خسـتگي عـاطفي   بعـد  سه كمك به كه باشدمي كار در فردي بين و عاطفي
 را مزمنـي  ) و فشـار 2003، 4شـود (مسـلش  ناكارآمدي) توصيف مي (حس فردي موفقيت فقدان
 سـندرم . شـود مـي  شـغل  و كـارگر  ميـان  تجـانس  عدم يا از ناهماهنگي ناشي كه كندمي ايجاد

. اسـت  روانشناسان و محققان توجه كانون در امروزه كه شده تشكيل جزء از سه شغلي فرسودگي
نيـرو) فرسـودگي هيجـاني     فقـدان  و جسـمي (خسـتگي   فرسـودگي  از عبارت سندرم اين اجزاي

 عارضه اين. خود بيني يا دگرسان نگرشي فرسودگي درماندگي) و به مربوط احساسات (افسردگي

                                                            
1. Flott EA, Linden 
2. Peterson U, Demerouti  
3. WHO 
4. Maslach 
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 كـاهش  علت به و دهدمي رنج ها سازمان در كاركنان را و كارمندان از توجهي قابل درصد امروزه

 بـه  را هـا  سـازمان  مديران همچنين و محققان توجه، پايين نتيجه كارآمدي در و آنها كاري توان

 نيـز  را خانوادگي زندگي و كار محيط از خارج زندگي حتي عارضه اين. داشته است مشغول خود

 كـاهش ، شـغلي  نارضـايتي ، كارايي كاهش. )1388، سازد (نريماني و عباسيمي مواجه با اختلال

اسـت   شـغلي  فرسودگي پيامدهاي جمله از تحمل و مقاومت سطح آمدن پايينو  عمومي سلامت
  . )2015، 1(المر

، روحـي  امـراض  آورنـده  وجود به عامل ترينمهم عنوان به عصبي فشارهاي، از سوي ديگر
 مديريت و رفتاري علوم دانشمندان و شناسان روان، پزشكان توجه هاانسان رفتاري و جسمي

 آن اقتصـادي  هـاي خسـارت  خـاطر  به فقط نه استرس اهميت. است كرده معطوف خود به را
 كه است شده مشخص، امروزه. است افراد روان و جسم سلامت بر آن منفي اثرات بلكه، است

 و تحـول ، ايجـاد  در يـا  و داشـته  ارتبـاط  روانـي  و جسـمي  هايبيماري از بسياري با استرس
 دارد وجـود  مـردم  ذهـن  در منفي تصويري استرس از عموماً، اگرچه. دارد نقش آن گسترش

 بـدون  زيـرا ، اسـت  نيازمند استرس از متعادلي سطح به انسان، وظايف بهينه انجام براي ولي

 اسـترس . داد نخواهنـد  نشـان  خـود  از امـور  انجام منظور به را لازم تلاش افراد استرس وجود

 فـرد هـاي   خواسـته  وهـا   قابليتها،  توانايي با شغلي نيازهاي بين كه دهدمي رخ وقتي شغلي

  .  )1395، باشد (ميرزائي نداشته وجود هماهنگي
 و روانـي  فشارهاي كه داندمي هاازمحرك بعضي) استرس شغلي را پاسخ به 2003( 2مورهد 

 اتفاق استرس تعريف اين روي بر نظران صاحب اكثر اما. سازد مي متحمل افراد بر زيادي فيزيكي

، دلهـره ، تـرس  ماننـد  عناصـري  بـا  كـه  است ناخوشايندي احساسي تجربه استرس كه دارند نظر
هـاي   نقش وانجام است ارتباط در افسردگي و نااميدي، غمگيني، عصبانيت، رنج، ناراحتي، نگراني

 را شوند مي شغلي استرس موجب كه عواملي. دانند مي مرتبط بالاي استرس سطوح با را چندگانه
 عوامل از. نمود بندي تقسيم محيط به وابسته عوامل و فرد به وابسته عوامل دسته دو به توان مي

 دموگرافيك عوامل و اجتماعي - اقتصادي وضعيت، شخصيت تيپ به توان مي فرد به وابسته مهم

 اشـاره  جغرافيـايي  محـيط  چون عواملي به محيط به وابسته عوامل از و تاهل، سن، جنس مانند

  . )1390، غلامي و مرزآبادي نمود(به نقل از آزاد
 در كاركنـان  وري بهـره  كـاهش  و عملكـرد  در اخـتلال  باعـث  حـد  از زيـاد  اسـترس  هرچند

 رفتـار  و مـديريت  حـوزه  در كـه  اسـت  موضـوعاتي  از يكي استرس رو از اين. شود مي ها سازمان

                                                            
1. Almer 
2. Moorhead 
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 مختلـف  پيامـدهاي  و عوارض داراي شغلي استرس. ميگيرد قرار بررسي و مورد مطالعه سازماني

، گوارشـي ، عروقـي  - قلبـي هـاي   بيمـاري  شـامل:  جسمي عوارض؛ است رفتاري و رواني، جسمي
 و حوادث صدمات بروز افزايش و مختلف هايسرطان و ايمني دستگاه اختلال، اسكلتي - عضلاني

 اخـتلال ، دخانيـات  مصـرف ، كـار  از غيبـت  شامل نيز شغلي استرس رفتاري پيامدهاي. باشد مي

صـادق نيـت    و پوريعقـوب ، فرجـامي ، ميباشـد (امينيـان   اعتيـاد  و الكل، دارو مصرف سوء، خواب
 جو. است 1شغليسلامت روان ميزان رضايت هاي  شاخصيكي از ، از سوي ديگر. )1389، حقيقي

 بـر  بيشـتري  رغبـت  و ميـل  با سازمان كاركنان شود مي باعث، كار از رضايت و مناسب سازماني

 بهينـه  وري بهـره  بـه  دستيابي براي مانع يا عامل مهمترين، به عبارتي. شوند خود حاضر سركار

، تـلاش  پـر ، كارآمـد  افراد وجود يا حضور به ها سازمان نياز. ناكارآمد است انساني منابع، سازماني
 تمـامي ، موفـق ي ها سازمان در. است تغذيه مناسب به آدمي نياز همانند، خلاق و علاقمند، سالم

، كـه  صـورتي  در؛ منـد هسـتند   علاقه خود كار به و شده انگيخته خود نقش ايفاي براي كاركنان
 احساس خشنودي فعاليت كار و حين در، باشند داشته رضايت احساس خود شغل از افراد شاغل

 تـاثيرات  نيـز  كار محيط در آنان اجتماعي در روابط كه داشت خواهند، خود از مثبت تصويري و

، بهتـر  شغلي بازدهي براي قوي ايانگيزه، مثبت احساس اين. گذاردمي جاي بر را و مهمي مثبت
 منجر شغل و حرفه حفظ و پايداري به كه شد خواهد شغلي قبول مسئوليتهاي و بالاتر مشاركت

 محتواي به ايو عده دهند مي نسبت بيروني و دروني رضايت به را شغلي رضايت برخي. گرددمي

 رضـايت ، هـا نظريـه  برخـي  در و كننـد  مي تفسير نيازها براساس را آن 2مازلو افرادي چون. شغل

 شـغلي  هـاي محـيط  بر تـاثير  با تكيه شاغل افراد و انتظاراتها  نگرش، ادراكات متاثر از را شغلي

  . )1388، هومن و زاهدي، كنند (به نقل از كوشكي مي معرفي
 تغيرهـاي كه مويد تفـاوت معنـادار در م   ي زيادي در اين خصوص انجام شده استها پژوهش

فـاتحي  نتـايج  ، بـراي نمونـه  ، در دو گروه ذكر شده از جامعه آماري پـژوهش اسـت   شناختي روان
استرس شغلي در پرستاران و ماماها زياد است و در پرستاران بيشتر از ماماهـا  ، ) نشان داد1394(

درمـان  عامل عدم اطمينـان از  ، ) نشان دادند1393نتايج پژوهش پروين و كاظميان (. وجود دارد
 3نيمي و ميروسـلاو ، پاول، پژوهش مارتانتايج . بيشترين ارتباط را با استرس شغلي در ماماها دارد

بهزيسـتي  ، پرستارها و ماماهاي شاغل در مقايسه با پرستارها و ماماهاي بيكار، ) نشان داد2017(
رابطـه   ) باهـدف تعيـين  1397پژوهش محمدي (، ذهني و كيفيت زندگي اجتماعي بالاتري دارند

                                                            
1. job satisfaction 
2. Maslow 
3. Marta C., Paweł C., Neomi C., Mirosław J (2017). 
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. ي شاغل در بيمارستان انجـام شـد   فرسودگي شغلي با استرس شغلي و عملكرد خانواده در ماماها
فرسودگي شغلي بوسـيله اسـترس شـغلي بصـورت مسـتقيم و بوسـيله عملكـرد        ، نتايج نشان داد

  . شودبيني ميخانواده بصورت منفي پيش
ي  توانـايي انجـام كـار ماماهـا    ) باهدف تعيين ارتباط استرس شغلي با 1395پژوهش صفايي (

بين استرس شغلي و توانايي انجام كـار ماماهـاي   . شاغل در مراكز بهداشتي شهر مشهد انجام شد
داري  معنـي  طـور  بـه رسد استرس شغلي  نظر مي شاغل رابطه معكوس و ضعيفي وجود داشت و به

  . دهد توانايي انجام كار ماماهاي شاغل را كاهش مي
 شاغل ماماهاي شغلي استرس و رواني سلامت رابطه باهدف تعيين )1392پژوهش هاشمي (

 شـغلي  اسـترس  و روانـي  سـلامت  بـين ، شدنتايج نشان داد انجام كرمان شهرهاي  بيمارستان در

) 1391كـردي و شـاكري (  ، پژوهش محمـدريزي . داشت وجود داري معني آماري ارتباط، ماماها
. ريزي قاعـدگي بـوده اسـت    باط آن با الگوي خونباهدف تعيين ميزان استرس شغلي ماماها و ارت

طول دوره قاعدگي و نظم قاعـدگي رابطـه معنـادار    ، ريزي بين ميزان استرس شغلي با مدت خون
  . ريزي رابطه معناداري ديده نشد اما با مقدار خون، وجود داشت

ذهنـي و  بهزيستي هاي  ) باهدف بررسي تفاوت2017( 1نيمي و ميروسلاو، پاول، پژوهش مارتا
روان شناختي و اجتماعي كيفيت زندگي در يك گروه پرستار و ماماها شاغل و بيكـار بـود نتـايج    

بهزيسـتي ذهنـي و كيفيـت زنـدگي     ، پرستاران شاغل در مقايسـه بـا پرسـتاران بيكـار    ، نشان داد
ات و پژوهش اسك. از نظر آماري معني دار بودها  اجتماعي بالاتري را نشان دادند و تفاوت ميانگين

خصوصـيات روانـي و بهداشـتي    ، استرس شـغلي ، ) باهدف رابطه بين محل كاري2016( 2اسكات
ماماي استراليايي حضـور   5041در اين پژوهش تعداد . ماماها در ارتباط با سلامت روان انجام شد

سـلامت روانـي مطلـوبي را     دهنـدگان  پاسـخ نفـر از   5041پنجاه و چهار درصد از تعداد . داشتند
كساني كه تحت تأثير استرس شغلي بودند و در محيط كـاري پـر اسـترس قـرار     . نمودندگزارش 
سـيگار  . غيبت شغلي بالاتري داشتند و عواطف منفـي بـالاتري را گـزارش كـرده بودنـد     ، داشتند
مشكلات عاطفي و استفاده از داروهاي روانگردان در ماماهايي بيشتر ديده شد كه داراي ، كشيدن

) 2015( 3پـژوهش هنـوود و تيچـت   . و در معرض استرس شغلي بالايي بودند سلامت روان پايين
باهدف بررسي رابطه سلامت عمومي با فعاليت بدني و كيفيت خواب در بين ماماهـاي شـاغل در   

 آوري جمـع نفر از ماماهاي شـاغل   200از بررسي تعداد ها  داده. بيمارستانهاي خصوصي انجام شد

                                                            
1. Marta C., Paweł C., Neomi C., Mirosław J  

2. Scott, A., Scott 

3. Henwood, T., Tuckett 
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رابطه سـلامت  . عاليت بدني با كيفيت خواب مستقيم و معنادار استنتايج نشان داد ارتباط ف. شد
. )1397، عمومي نيز با فعاليت بدني و كيفيت خواب مثبت و معنـادار بـود (بـه نقـل از محمـدي     

رابطـه بـين كيفيـت زنـدگي بـا      ) باهدف بررسي 2015( 1كيمورا وتاسادا، كنفچي، پژوهش ميزونا
سقط جنين در پرستاران و ماماهاي شـاغل در  هاي  مراقبتزا مربوط به هيجانات و عوامل استرس

پرستار و ماما كه در زمينه خدمات سقط جنـين و   255لذا تعداد . ژاپن انجام شدهاي  بيمارستان
مقيـاس كيفيـت زنـدگي و مقيـاس     ، شامل اسـترس هايي  پرسشنامه، زايمان مشغول به كار بودند

معنـاداري بـا عوامـل     طـور  بهكيفيت زندگي ، ان دادنتايج نش. اخلاقي فرانكفورت را تكميل كردند
تجزيــه و تحليــل رگرســيون چندگانــه نشــان داد كــه از همــه . زا و اخــلاق ارتبــاط دارداســترس

كننـده   بينـي  پـيش معكـوس   صـورت  بـه احساسات منفي و استرس ، بيني كنندهمتغيرهاي پيش
اسـترس شـغلي و   ، دگي شـغلي فرسـو اما پژوهشي كه مستقيم به مقايسه . اندكيفيت زندگي بوده

بنـابراين  ، انجـام نشـده  ، ها و مراكز بهداشتي بپـردازد رضايت شغلي ماماهاي شاغل در بيمارستان
اسـترس شـغلي و   ، فرسـودگي شـغلي  پژوهش حاضربه دنبال اين سوال است كـه آيـا تفـاوتي در    

شـتي وجـود   ها وماماهـاي شـاغل در مراكـز بهدا   رضايت شغلي بين ماماهاي شاغل در بيمارستان
  دارد؟  

  
  روش

-اين طرح شامل دو گروه مـي . باشداي ميمقايسهاين پژوهش يك پژوهش توصيفي و از نوع علي

هـدف ايـن اسـت كـه از     ، اي مقايسه - در پژوهش علي. باشد كه يكبار مورد سنجش قرار گرفتند
پژوهش گذشته معلول (متغير وابسته) به علت احتمالي (متغير مستقل) برسيم و بدين لحاظ اين 

گيـرد كـه تغييـر مسـتقل بـه دليـل        اين طرح پژوهش زماني مورد استفاده قرار مي. باشد نگر مي
خواهد با  دستكاري است و محقق مي غيرقابلاي بودن يا غير اخلاقي و غير انساني بودن  خصيصه

، و بازرگانمطالعه متغير وابسته (معلول) به متغيرهاي مستقل تاثيرگذار (علت) دست يابد (سرمد 
آماري پژوهش حاضر شامل كليـه ماماهـاي شـاغل در بيمارسـتان هـاو ماماهـاي        جامعه. )1389

بـدين منظـور و بـه جهـت انتخـاب      ؛ ) است1397شاغل در مراكز بهداشتي شهر دورود در سال (
و ها از بين ماماهاي شاغل در بيمارستان، گيري در دسترسبا استفاده از روش نمونه، نمونه آماري

. نفر)انتخـاب گرديـد   60نفر(هـر گـروه    120ماماهاي شاغل در مراكز بهداشتي شهر دورود تعداد 
  از ابزارهاي زير استفاده شده است:ها  داده آوري جمعجهت 

                                                            
1. Mizuno M., Kinefuchi E, Kimura R, Tsuda A 
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پرسشنامه فرسودگي شغلي در سـال  ): 1985پرسشنامه فرسودگي شغلي مسلش (الف) 
است كه برآورد جديدي از پديده اي  پرسشنامه، اين ابزار. توسط مسلش ساخته شده است 1985

باشـد كـه بـه سـنجش     سـوال مـي   22اين پرسشـنامه داراي  . مبتني است، تنيدگي يا فرسودگي
هاي شخصيت زدايي و فقدان تحقـق شخصـي را در چـارچوب فعاليـت     پديده، فرسودگي هيجاني

هاي  فرسودگي در گروهكند و به خصوص براي سنجش پيگيري از پديده مي گيري اندازهاي  حرفه
ايـن پرسشـنامه    گذاري نمرهشيوه . شودمعلمان و غيره به كار بسته مي، مانند پرستاران، حرفه اي

، 14، 13، 8، 6، 3، 2، 1سـوالات   كند:پيروي مي، آيدسوالي از دستور العملي كه در ادامه مي 22
معـرف   22و ، 15، 11، 10ر، 5سـوالات  . باشدمعرف خرده مقياس خستگي عاطفي مي 20و  16

نيـز معـرف    21و  19، 18، 17، 12، 9، 7، 4و سـوالات  . باشـد  مـي  خرده مقياس مسخ شخصيت
الـف) در   باشـد: به شرح ذيل مي آمده دست بهتفسير نمرات . باشدخرده مقياس عملكرد فردي مي
 - 18ن نمره بـي ، »خستگي عاطفي زياد«ميزان  30نمره بالاتر از ، خرده مقياس خستگي عاطفي

خسـتگي عـاطفي   «معرف ميزان  17و نمره كمتر از » خستگي عاطفي متوسط«معرف ميزان  29
مسـخ  «معـرف ميـزان    12نمـره بـالاتر از   ، ب) در خرده مقياس مسـخ شخصـيت  . باشد ، مي»كم

 6و نمـره كمتـر از   » مسـخ شخصـيت متوسـط   «معرف ميزان  11 - 6نمره بين ، »شخصيت زياد
نمـره بـالاتر از   ، ج) در خرده مقياس عملكرد فـردي . باشد مي »كممسخ شخصيت «معرف ميزان 

عملكـرد فـردي   «معـرف ميـزان    39 - 34نمـره بـين   ، »عملكرد فـردي زيـاد  «معرف ميزان  40
سنجش اعتبار  منظور به. باشد مي »عملكرد فردي كم«معرف ميزان  33و نمره كمتر از ، »متوسط

ي كرونباخ استفاده كردند و ميزان اعتبار هر يـك  از روش آلفا 1مسلش و جكسون، اين پرسشنامه
نظريان نيز در سال . گزارش نمودند 0/ 71و  0/ 79، 0/ 92 ها را به ترتيب معادلاز خرده مقياس

در . گـرازش نمـود   0/ 81و  0/ 65، 0/ 90اعتبار فرسودگي شـغلي مسـلش را بـه ترتيـب      1376
 0/ 91، اعتبار كـل پرسشـنامه  ، انجام گرفتتوسط خالدي در ايران  1375اي كه در سال مطالعه

پايايي اين مقياس در پژوهش حاضر با استفاده از ضريب آلفاي كرونبـاخ محاسـبه و   . گزارش شد
  . گزارش شد 0/ 73مقدار آن 

 57) داراي 1997( 2رايس ال فيليپ شغلي استرس مقياس :شغلي استرس پرسشنامهب) 
) 1378حـاتمي (  توسط مقياس اين. ميدهد ما به شغلي مورد استرس در اطلاعاتي كه است ماده

وضعيت ، فردي بين روابط مقياس خرده سه شامل پرسشنامه اين. است شده هنجاريابي و ترجمه
در  موجـود  سـنجش مشـكلات   بـراي ، پرسشنامه اوليه مجلات. باشدمي شغلي علايق و جسماني

                                                            
1. Jackson 
2. Phillip El Rice 
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هـاي   وضـعيت  بـه  آن از پـس . است شده تدوين شغلي رضايت عدم يا رضايت و فردي بين روابط
قسـمت   سـومين  و اسـت  شـده  پرداختـه  ميشـوند  فـردي  روزمـره  خسـتگي  موجب كه جسماني

 اسـترس  پرسشـنامه  پايـايي  و روايـي . اسـت  شده داده شغلي اختصاص علايق به نيز پرسشنامه

. داد قـرار  آزمـون  مـورد ، مدرسـه  معلمـان  از نفـري  275اي  نمونه براي را )1378حاتمي(، شغلي
 روابـط  خـرده مقيـاس   سه و براي 0/ 89 كرونباخ از آلفاي استفاده با شده محاسبه پايايي ميزان

. بدست آمده است 0/ 91و  0/ 76، 0/ 89 ترتيب به شغلي علائق و جسماني وضعيت، فردي بين
پايايي اين مقياس در پژوهش حاضر با استفاده از ضريب آلفاي كرونباخ محاسبه و مقدار آن براي 

 0/ 76و براي كل آزمـون   0/ 75شغلي  علايق، 0/ 72وضعيت جسماني ، 0/ 79فردي  بين روابط
  . )1397، گزارش شد (به نقل از محمدي

شاخص ، يكي از ابزارهاي معتبر براي سنجش رضايت شغلي پ) پرسشنامه رضايت شغلي:
ساخته شـد   1كندال و هيولين، توسط اسميت 1969اين پرسشنامه در سال . است توصيفي شغل

امتيـازي ليكـرت بـوده     5مقياس امتياز بندي اين سوالات مانند مقياس . سوال است 72و شامل 
رضـايت شـغلي ناشـي از    . است و تحليل نتايج با استفاده از راهنماي اسميت صورت گرفته اسـت 

همكاران و عوامل محـيط  ، سرپرست، ترفيع هاي فرصت، مختلف شغل همچون پرداختهاي  جنبه
شرايط كاري و مزايـاي  ، تعلق گروه كاريها،  و رويهها  خط مشي، همچون سبك سرپرستان كاري

 :ابعاد رضايت شغلي مطرحند كه عبارتنـد از  عنوان بهپنج عامل عمده  JDI در مدل. شغلي است
، شغل: حـدي كـه وظـايف شـغلي    ؛ پرداخت: ميزان حقوق دريافتي و انصاف و برابري در پرداخت

ارتقاء: قابليت دسترسي به  هاي فرصت؛ آورد مي آموزش و پذيرش مسئوليت فراهمفرصت را براي 
سرپرسـت بـراي نشـان دادن علاقـه و توجـه بـه       هـاي   سرپرست: توانـايي ؛ فرصتها براي پيشرفت

كوشـكي و همكـاران   . شايسته و حمايتي هستند، دوستانه، همكاران: حدي كه همكاران؛ كاركنان
 گـزارش كـرده   0/ 85تـا   0/ 73از هـا   و براي خرده مقيـاس  0/ 75 ) پايايي دروني كل را1388(

 0/ 92) پايايي دروني اين پرسشنامه با آلفاي كرونباخ 1389در پژوهش زميني و همكاران (. است
بدست  0/ 84و  0/ 87، 0/ 92، 0/ 96، 0/ 85به ترتيب ها  براي كل پرسشنامه و براي زير مقياس

در پژوهش حاضر پايايي با استفاده از ضـريب آلفـاي كرونبـاخ    . )1388، (كوشكي و همكارانآمد 
، 0/ 73ترفيـع   هـاي  فرصـت ، 0/ 81پرداخـت  ، 0/ 80محاسبه و مقـدار آن بـراي ماهيـت شـغل     

گـزارش   0/ 83و براي كل آزمـون   0/ 70 عوامل محيط كاري، 0/ 77همكاران ، 0/ 84سرپرست 
  . شد

 

                                                            
1. Smith, Kendall and Hulein 
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  هايافته
  . متغيرهاي پژوهش در جدول زير آورده شده استتوصيفي هاي  ابتدا يافته
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 : ميانگين و انحراف استاندارد متغيرهاي پژوهش1جدول 
  انحراف استاندارد ميانگين گروه متغير

  97. 21 160.91 هاماماهاي شاغل در بيمارستان فرسودگي شغلي
 65. 10 129.84 ماماهاي شاغل در مراكز بهداشتي 

  30. 13 65.57 هاماماهاي شاغل در بيمارستان بين فرديمشكلات در روابط
  30. 14 67.62 ماماهاي شاغل در مراكز بهداشتي 

  91. 13 66.10 هاماماهاي شاغل در بيمارستان شرايط فيزيكي
  42. 13 57.08 ماماهاي شاغل در مراكز بهداشتي 

  01. 7 32.38 هاماماهاي شاغل در بيمارستان علاقه به كار
  21. 5 26.20 ماماهاي شاغل در مراكز بهداشتي 

  59. 19 164.06 هاماماهاي شاغل در بيمارستان استرس شغلي
  13. 17 150.90 ماماهاي شاغل در مراكز بهداشتي 

  44. 10 72.46 هاماماهاي شاغل در بيمارستان ماهيت شغل
  80. 11 64.45 ماماهاي شاغل در مراكز بهداشتي 

  79. 8 43.58 هاماماهاي شاغل در بيمارستان سرپرستي
  87. 7 42.05 ماماهاي شاغل در مراكز بهداشتي 

  67. 3 22.66 هاماماهاي شاغل در بيمارستان ترفيع رتبه
  59. 4 22.16 ماماهاي شاغل در مراكز بهداشتي 

  61. 4 29.08 هاماماهاي شاغل در بيمارستان حقوق و مزايا
  80. 4 28.85 ماماهاي شاغل در مراكز بهداشتي 

  61. 8 30.73 هاماماهاي شاغل در بيمارستان همكاران
  68. 7 32.48 ماماهاي شاغل در مراكز بهداشتي 

  39. 4 23.76 هاماماهاي شاغل در بيمارستان شرايط محيطي كار
  68. 4 21.33 ماماهاي شاغل در مراكز بهداشتي 

  51. 18 222.30 هاماماهاي شاغل در بيمارستان رضايت شغلي
  34. 17 211.36 ماماهاي شاغل در مراكز بهداشتي 

  
هاي دو گروه در جامعـه  فرض تساوي واريانسآماري و آزمون پيشهاي  جهت بررسي مفروضه
شـود در هـيچ متغيـري واريـانس دو گـروه      طور كه مشاهده ميهمان. از آزمون لوين استفاده شد

و  = مقـدار 3/ 876هاي بدست آمده براي فرسـودگي شـغلي (  آماره. تفاوت معناداري با هم ندارند
و  = ســطح معنــاداري)0/ 851و  = مقــدار0/ 035اســترس شــغلي (، = ســطح معنــاداري)0/ 052

  . باشدمي = سطح معناداري)0/ 125و  = مقدار2/ 653رضايت شغلي (
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  هاي دو گروهفرض تساوي واريانسپيش: نتايج آزمون لوين جهت بررسي 2جدول 
  سطح معناداري  2درجه آزادي 1درجه آزادي مقدار  متغير

  0001. 0 118 1 25.359 فرسودگي شغلي
  043. 0 118 1 4.541 استرس شغلي
  002. 0     118 1 9.653 رضايت شغلي

  
دهد كه بـه تحليـل    مي با توجه به تساوي واريانس بين گروهي در دو گروه اين امكان را به ما

  آمار پارامتريك بپردازيم:هاي  پژوهش با تكنيكهاي  استنباطي يافته
ها و استرس و رضايت شغلي در بين ماماهاي شاغل در بيمارستان، : فرسودگيفرضيه اصلي

  . مراكز بهداشتي تفاوت دارد
  

 نتايج تحليل واريانس چند متغيره  :3جدول 

 مقدار ارزش  آزمون
-درجه
-آزادي
  فرضيه

درجه 
  آزادي خطا

سطح 
 معناداري

  مجذور اتا

  215. 0  0001. 0  116  3  406. 22  273. 0  آزمون اثر هتلينگ

  
داري در تركيـب خطـي نمـرات     تفـاوت معنـي  ، شـود  همانطور كه در جدول فوق مشاهده مي

هـا و ماماهـاي   استرس شغلي و رضايت شغلي در ماماهاي شاغل در بيمارسـتان ، فرسودگي شغلي
همچنـين  . = مقدار) 22/ 406، = سطح معناداري 0/ 0001شاغل در مراكز بهداشتي وجود دارد (

بنـدي  درصد از واريانس متغيرهاي وابسته توسط متغيرهاي گروه 21، ها نشان داده است كهيافته
بـراي بررسـي الگوهـاي    . گـردد ها و مراكز بهداشتي تبيين مييعني ماماهاي شاغل در بيمارستان

  . تفاوت در هر كدام از متغيرهاي وابسته از تحليل واريانس يك راهه مستقل استفاده شد
  

  پاسخ به فرضيه اصلي  منظور بهنتايج تحليل واريانس يك راهه  :4جدول 
متغيرهاي
  وابسته

منبع
  تغييرات

مجموع
  مجذورات

درجه
  آزادي

ميانگين
 F  مجذورات

سطح 
 معناداري

اندازه 
  اثر

  
فرسودگي 

  شغلي

  162. 0  0001. 0 48.046 60341.824 1 60341.824 بين گروهي
        931. 1255  118  832. 311470  درون گروهي

          120  000. 5655358  كل
  

فرسودگي 
  050. 0  0001. 0 12.989 10824.100 1 10824.100 بين گروهي
        000. 833  118  336. 206658  درون گروهي
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متغيرهاي
  وابسته

منبع
  تغييرات

مجموع
  مجذورات

درجه
  آزادي

ميانگين
 F  مجذورات

سطح 
 معناداري

اندازه 
  اثر

        231. 655  118  248. 162497  كل شغلي

  
  رضايت شغلي

  044. 0  001. 0  425. 11  696. 7485  1  696. 7485  بين گروهي
       120  000. 6417785 درون گروهي

. 11924012  كل
000  120          

  
استرس شغلي ، )Sig= 0/ 0001و F= 48/ 046بين نمرات فرسودگي شغلي (، براساس نتايج

)989 /12= F 0/ 0001و =Sig (و رضـــايت ) 11/ 425شـــغلي=F 0/ 001و =Sig ( در بـــين
. ها و ماماهاي شاغل در مراكز بهداشتي تفـاوت معنـادار وجـود دارد   ماماهاي شاغل در بيمارستان

اســترس شــغلي و رضــايت شــغلي در ماماهــاي شــاغل در ، فرســودگي شــغلي، نتــايج نشــان داد
، = سـطح معنـاداري   0/ 0001ها بيشتر از ماماهاي شاغل در مراكـز بهداشـتي اسـت (   بيمارستان

در مطالعـات  . اين يافته فرضيه اصلي را تائيد كـرد . =لامبداي ويلكز) 0/ 785= مقدار و  22/ 406
ي مشـابهي  هـا  پـژوهش ولـي  ، يافت نشـد ، گذشته پژوهشي كه دقيقا همانند پژوهش حاضر باشد
شارعي نيا و همكـاران  پژوهش ، براي نمونه. وجود داشتند كه همسو با نتايج پژوهش حاضر بودند

ــكات ( ، )1396( ــكات و اس ــفايي (، )2016اس ــاتحي (، )1395ص ــي  ، )1394ف ــيغمي و حقيق ض
)1390( . 

ها و مراكز بهداشـتي  بين ماماهاي شاغل در بيمارستان فرسودگي شغلي فرضيه فرعي اول: 
 .  تفاوت وجود دارد

  
  پاسخ به فرضيه فرعي اول منظور بهنتايج تحليل واريانس يك راهه : 5جدول 

منبع
  تغييرات

مجموع
  مجذورات

درجه
  آزادي

ميانگين
 مقدار  مجذورات

سطح
 معناداري

  اندازه اثر

  162. 0  0001. 0  046. 48  824. 60341  1  824. 60341  گروه

        931. 1255  118  832. 311470  خطا
      120 5655358.000 مجموع

  
فرسودگي شغلي در ماماهاي بين نمرات ، واريانس يك راههبا توجه به نتايج حاصل از تحليل 

/ 046ها و ماماهاي شاغل در مراكز بهداشتي تفـاوت معنـاداري وجـود دارد (   شاغل در بيمارستان
ها نسـبت  ماماهاي شاغل در بيمارستان، براساس نتايج. = سطح معناداري)0/ 0001و مقدار  =48
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ميزان فرسودگي شغلي بالاتري برخوردارند و ايـن تفـاوت   به ماماهاي شاغل در مراكز بهداشتي از 
 . باشدمعنادار مي

  
  اول فرعي فرضيه به پاسخ براي LSD تعقيبي آزمون :6 جدول

 )2گروه ( )1گروه (
تفاوت 
 هاميانگين

خطاي 
 استاندارد

سطح 
 معناداري

 اطمينان 0/ 95ضريب 

-پايين
 ترين

 بالاترين

 ماماهاي بيمارستان
مراكزماماهاي

 بهداشتي
31 .072  4 .483  0 .0001  22 .243  39 .901  

ماماهاي مراكز
 بهداشتي

 901. 39  0001. 0  483. 4   - 072. 31 ماماهاي بيمارستان
-   22 .243 -  

  
هـا نسـبت بـه ماماهـاي شـاغل در      با توجه به نتايج جدول فوق ماماهاي شاغل در بيمارستان

هـا و  = تفـاوت ميـانگين  31/ 072شغلي بالاتري برخوردارنـد ( مراكز بهداشتي از ميزان فرسودگي 
ها نسـبت بـه ماماهـاي    ماماهاي شاغل در بيمارستان، براساس نتايج. = سطح معناداري)0/ 0001

-شاغل در مراكز بهداشتي از ميزان فرسودگي شغلي بالاتري برخوردارند و اين تفاوت معنادار مي

ي مشابهي وجـود داشـتند كـه    ها ، پژوهشسطح معناداري)= 0/ 0001و مقدار  =48/ 046باشد (
  . )1391بابائيان و همكاران (، )1397محمدي (، براي نمونه. همسو با نتايج پژوهش حاضر بودند

هـا و مراكـز بهداشـتي    بين ماماهاي شاغل در بيمارستان استرس شغلي فرضيه فرعي دوم:
 .  تفاوت دارد

  
  پاسخ به فرضيه فرعي دوم منظور بهنتايج تحليل واريانس يك راهه : 7جدول 

منبع 
 مجموع مجذورات    تغييرات

درجه 
  آزادي

ميانگين 
 مجذورات

 fمقدار

سطح 
معناداري

  

  اندازه اثر

  گروه
  002. 0  476. 0 0.509 262.144 1 262.144 روابط بين فردي
  067. 0  0001. 0  835. 17  536. 5089  1  536. 5089  شرايط فيزيكي
  201. 0  0001. 0 62.582 2390.116 1 2390.116 علاقه بكار

  خطا
      514.645 118 127631.856 روابط بين فردي
        374. 285  118  848. 70772  شرايط فيزيكي
        192. 38  118  568. 9471  علاقه بكار

  كل
          120  000. 1236784  روابط بين فردي
       120 1024256.000 شرايط فيزيكي
       120 226367.000 علاقه بكار
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اسـترس شـغلي در ماماهـاي    بين نمرات ، با توجه به نتايج حاصل از تحليل واريانس يك راهه
براسـاس  . ها و ماماهاي شاغل در مراكز بهداشتي تفاوت معناداري وجود داردشاغل در بيمارستان

نسبت به ماماهاي شاغل در مراكـز بهداشـتي از مشـكلات     هاماماهاي شاغل در بيمارستان، نتايج
= سـطح  0/ 0001و  fمقدار =17/ 835باشد (فيزيكي بالاتري برخوردارند و اين تفاوت معنادار مي

نسـبت بـه ماماهـاي    ، آنان همچنين با توجه به اينكه مشكلات فيزيكي بيشتري دارند. معناداري)
= سـطح  0/ 0001و مقـدار   =62/ 582دارنـد (  شـاغل در مراكـز بهداشـتي علاقـه بيشـتري هـم      

 =0/ 509يافته ديگر نشان داد تفاوت دو گروه در روابط بين فـردي معنـادار نيسـت(   . معناداري)

 . پس اين فرضيه تائيد شد = سطح معناداري)0/ 476و  fمقدار

  
  دوم فرعي فرضيه به پاسخ براي LSD تعقيبي آزمون: 8 جدول

 )2گروه ( )1گروه ( متغير
  تفاوت 
 هاميانگين

خطاي 
 استاندارد

سطح 
 معناداري

  476. 0  870. 2   - 048. 2 مراكز بهداشتي ماماهاي بيمارستان 1

  0001. 0  137. 2  024. 9 مراكز بهداشتي ماماهاي بيمارستان 2

  0001. 0  0.782 6.184 مراكز بهداشتي ماماهاي بيمارستان 3
  

ها نسـبت بـه ماماهـاي شـاغل در     ماماهاي شاغل در بيمارستان، با توجه به نتايج جدول فوق
هـا و  = تفـاوت ميـانگين   9/ 024مراكز بهداشتي از ميزان مشكلات فيزيكي بالاتري برخوردارنـد ( 

= تفـاوت  6/ 184و همچنين علاقه بيشتري نيز به شغلشـان دارنـد (   = سطح معناداري)0/ 0001
ها نسـبت  ماماهاي شاغل در بيمارستان، راساس نتايجب. = سطح معناداري)0/ 0001ها و ميانگين

به ماماهاي شاغل در مراكز بهداشتي از ميزان مشكلات فيزيكي بالاتري برخوردارند و اين تفـاوت  
آنـان همچنـين بـا توجـه بـه      . = سطح معناداري)0/ 0001و  fمقدار =17/ 835باشد (معنادار مي

 ـ ، اينكه مشكلات فيزيكي بيشتري دارنـد  ه ماماهـاي شـاغل در مراكـز بهداشـتي علاقـه      نسـبت ب
يافته ديگـر نشـان داد   . = سطح معناداري)0/ 0001و  fمقدار =62/ 582بيشتري هم بكار دارند (

. فرضيه فرعي دوم را تائيد كـرد ، اين يافته. كه تفاوت دو گروه در روابط بين فردي معنادار نيست
ي هـا  پژوهشولي ، يافت نشد، حاضر باشد در مطالعات گذشته پژوهشي كه دقيقا همانند پژوهش

ي هـا  پـژوهش نتـايج  ، براي نمونـه . مشابهي وجود داشتند كه همسو با نتايج پژوهش حاضر بودند
محمـدي  ، )1393پروين و كاظميـان ( ، )1394نيري و همكاران (، )1394و همكاران ( زاده توفاني

الخصـوانه و  ، )2010مالكيـا (  و وورنسيرجا، )2015ميزونا و همكاران (، )1391ريزي و همكاران (
  . )2010هي جين رو (، )2013فوتا (
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هـا و مراكـز بهداشـتي    رضايت شغلي بين ماماهاي شاغل در بيمارستان فرضيه فرعي سوم:
  .  تفاوت دارد

  
  پاسخ به فرضيه فرعي سوم منظور بهنتايج تحليل واريانس يك راهه : 9جدول 

منبع 
مجموع    تغييرات

  مجذورات
درجه
  آزادي

ميانگين
 مجذورات

 مقدار
سطح 
 معناداري

اندازه 
  اثر

  گروه

  076. 0  0001. 0  469. 20 4008.004 1 4008.004 ماهيت شغل
  008. 0  149. 0 2.094 145.924 1 145.924 سرپرستي
  004. 0  347. 0 0.888 15.376 1 15.376 ترفيع رتبه
  001. 0  697. 0 0.152 3.364 1 3.364 حقوق و مزايا
  005. 0  268. 0 1.231 191.844 1 191.844 همكاران

  067. 0  0001. 0  912. 17 369.664 1 369.664 شرايط محيط كار

  خطا

      195.807 118 48560.096 ماهيت شغل
      69.689 118 17282.976 سرپرستي
      17.312 118 4293.360 ترفيع رتبه

      22.175 118 5499.440 مزاياحقوق و
      155.885 118 38659.520 همكاران

        638. 20  118  160. 5118  شرايط محيط كار

  كل

          120  000. 1224261  ماهيت شغل
       120 475817.000 سرپرستي
       120 129928.000 ترفيع رتبه
       120 215347.000 حقوق و مزايا
       120 288681.000 همكاران

       120 132636.000 شرايط محيط كار
  

ماهيت شـغل  بين نمرات ، در جدول فوق با توجه به نتايج حاصل از تحليل واريانس يك راهه
و  fمقـدار  =17/ 912و شـرايط محيطـي كـار (    = سطح معنـاداري) 0/ 0001و مقدار  =20/ 469(

هـا و ماماهـاي شـاغل در مراكـز     در بيمارسـتان در ماماهـاي شـاغل   = سطح معناداري) 0/ 0001
هـا نسـبت بـه    ماماهاي شاغل در بيمارستان، براساس نتايج. بهداشتي تفاوت معناداري وجود دارد

ماماهاي شاغل در مراكـز بهداشـتي از ميـزان ماهيـت شـغل و شـرايط محيطـي كـاري بـالاتري          
داد كه تفاوت دو گـروه در متغيرهـاي    يافته ديگر نشان. باشدبرخوردارند و اين تفاوت معنادار مي

فرضيه فرعـي سـوم را   ، اين يافته. حقوق و مزايا و همكاران معنادار نيست، ترفيع رتبه، سرپرستي
 . گزارش شده است LSDنتايج حاصل از آزمون تعقيبي  10در جدول شماره . كندتائيد مي
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  سوم فرعي فرضيه به پاسخ براي LSD تعقيبي آزمون: 10 جدول

 )2گروه ( )1گروه ( متغير
  تفاوت 
 هاميانگين

خطاي 
 استاندارد

سطح 
 معناداري

  0001. 0  770. 1  008. 8 مراكز بهداشتي ماماهاي بيمارستان 1
  149. 0  1.056 1.528 مراكز بهداشتي ماماهاي بيمارستان 2
  347. 0  0.526 0.496 مراكز بهداشتي ماماهاي بيمارستان 3
  697. 0  0.596 0.232 مراكز بهداشتي بيمارستانماماهاي 4
  268. 0  1.579 -1.752 مراكز بهداشتي ماماهاي بيمارستان 5
  0001. 0  0.575 2.432 مراكز بهداشتي ماماهاي بيمارستان 6

  
ها نسبت به ماماهاي شاغل در مراكز بهداشتي از ماماهاي شاغل در بيمارستان، براساس نتايج

و شرايط محيطي  = سطح معناداري)0/ 0001ها و = تفاوت ميانگين8/ 008ماهيت شغل (ميزان 
بـالاتري برخوردارنـد و ايـن    ، = سـطح معنـاداري)  0/ 0001هـا و  = تفاوت ميانگين2/ 432كاري (

ها نسبت بـه ماماهـاي شـاغل در    ماماهاي شاغل در بيمارستان، براساس نتايج. تفاوت معنادار بود
و شـرايط   = سطح معناداري)0/ 0001و مقدار  =20/ 469از ميزان ماهيت شغل ( مراكز بهداشتي
بالاتري برخوردارند و اين تفاوت  = سطح معناداري)0/ 0001و  fمقدار =17/ 912محيطي كاري (

حقـوق  ، ترفيع رتبه، يافته ديگر نشان داد كه تفاوت دو گروه در متغيرهاي سرپرستي. معنادار بود
در مطالعات گذشـته  . فرضيه فرعي سوم را تائيد كرد، اين يافته. ان معنادار نيستو مزايا و همكار

ي مشـابهي وجـود   هـا  پـژوهش ولـي  ، يافت نشـد ، پژوهشي كه دقيقا همانند پژوهش حاضر باشد
، )2017( 1پژوهش مارتـا و همكـاران  ، براي نمونه. داشتند كه همسو با نتايج پژوهش حاضر بودند

افـوو و همكـاران   ، )2015رنير اشتاين (، )2015هنوود و تيچت (، )1390(لعل شهباز و همكاران 
)2013( .  

  
  گيريبحث و نتيجه

 حـال  عـين  در و ترين شكوه با، تولد. شوندمي متولد دنيا كنار و گوشه در نوزاداني، لحظه هر در

 و مهم شغل يك عنوان به را مامايي شغل، بزرگ اتفاق اين. است بشر زندگي لحظه ترين بحراني
 و دينـي  اعتقـادات  مبنـاي  بـر  كه است مشاغلي جمله از مامايي حرفه. است كرده مطرح حياتي
 حالي در اين؛ است شده گذاشته زنان عهده بر، رواني و جسمي فشارهاي تمام با، كشورمان عرفي

 آنـان  كار محيط در رواني فشارهاي و داشته هاخانواده داخلي امور در بارزي نقش، زنان كه است

                                                            
1. Marta C., Paweł C., Neomi C., Mirosław J  
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 و خانوادگي، فردي اختلالات افزايش به منجر، آنها روان جسم و سلامت تهديد بر علاوه تواند مي
  . شود اجتماعي

 كه كندمي ايجاد را مزمني شغلي فشار فرسودگي، توان گفتدر تبيين يافته اول پژوهش مي

در بيمارسـتان بـا   شود و ماماهاي شـاغل  مي شغل و كار ميان تجانس عدم يا از ناهماهنگي ناشي
احتمال افزايش فرسودگي در آنـان وجـود   ، هاي كاري نامنظم هستندتوجه به اينكه داراي شيفت

هـاي زنـدگي فـردي و خـانوادگي و     هاي كاري با برنامـه هماهنگ كردن برنامه، براين اساس. دارد
، هسـتند اجتماعي در آنان نسبت به ماماهاي شاغل در مراكز بهداشـتي كـه داراي شـيفت ثابـت     

تجربه مستقيم جراحي و شغل تخصصي منجـر بـه    براين علاوه. دهدفرسودگي را در آنان ارتقا مي
تـوان گفـت   مـي ، وارد شدن فشار بر آنان شده است كه سختي شغل را عنـوان كـرده و بنـابراين   

 فرسودگي از عبارت است شغلي فرسودگي سندرم. فرسودگي را در پي دارد، سختي مداوم شغل

 درماندگي) و به مربوط احساسات نيرو) فرسودگي هيجاني (افسردگي فقدان و (خستگيجسمي 

 و كارمنـدان  از تـوجهي  قابـل  درصد امروزه عارضه اين. خود بيني يا دگرسان نگرشي فرسودگي
 نتيجـه كارآمـدي   در و آنهـا  كـاري  تـوان  كاهش علت به و دهدمي رنج ها سازمان در كاركنان را

 عارضـه  ايـن . داشته اسـت  مشغول خود به را ها سازمان مديران همچنين و محققان توجه، پايين

  . سازدمي مواجه با اختلال نيز را خانوادگي زندگي و كار محيط از خارج زندگي حتي
 هاقابليت، هاتوانايي با شغلي نيازهاي بين كه دهدمي رخ وقتي استرس شغلي، از سوي ديگر

باشد كه اين مسئله به خـوبي در ماماهـاي شـاغل در     نداشته وجود هماهنگي فرد هايخواسته و
 دانـد مي هااز محرك بعضي) استرس شغلي را پاسخ به 2003( 1مورهد. بيمارستان نمايانگر است

 شـغلي  استرس موجب كه عواملي. سازدمي متحمل افراد بر زيادي فيزيكي و رواني فشارهاي كه

 بنـدي  تقسـيم  محـيط  به وابسته عوامل و فرد به وابسته عوامل دسته دو به توانمي را شوندمي

. تواند استرس شغلي را بر آنان وارد سازدنمود كه شرايط فيزيكي نامناسب آنان در بيمارستان مي
لازم به ذكر است كه ماماهاي شاغل در مراكز بهداشتي به ميزان بيشـتري بـه مشـاوره    ، از طرفي

مسـتقيم بـا    صـورت  بـه به ماماهاي بيمارسـتاني كـه    مامائي مشغولند و شغل كم تنشتري نسبت
نسـبت بـه   ، دارند و با توجه به اينكه ماماهـاي شـاغل در بيمارسـتان   ، جراحي و مامائي مشغولند

كنند و از دانش آموخته خود در تري كار ميماماهاي شاغل در مراكز بهداشتي به ميزان تخصصي
تر بوده و ارزيـابي بهتـري از خـود و    خود راضي از شغل، كنندزمان تحصيلشان بيشتر استفاده مي

ماماهاي شاغل در مراكز بهداشتي از اين مسـئله كـه   ، در زمان اجراي پژوهش نيز. شغلشان دارند
ارتباط شغلشان با تحصيلاتشان كـم ارتبـاط اسـت ناراضـي بودنـد و بيـان داشـتند كـه دوري از         

                                                            
1. Moorhead 
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شده كه بسياري از مـوارد تخصصـي را    بيمارستان تاثير منفي بر تخصصشان داشته است و منجر
-همچنين ماماهاي شاغل در بيمارستان از اين مسئله رضايت داشتند و بيان مـي . فراموش كنند

كردند كه ارتباط مستقيم با شغل مامايي و تجربه جراحي باعث شده كه تجربـه بيشـتري كسـب    
، اين دو گروه بايد گفت مبحث رضايت شغلي در، در باب. كنند و رضايت بيشتري از خود داشتند

 بـر  بيشتري رغبت و ميل با سازمان كاركنان شود مي باعث، كار از رضايت و مناسب سازماني جو

 بهينـه  وري بهـره  بـه  دستيابي براي مانع يا عامل مهمترين، به عبارتي. شوند خود حاضر سركار

 نقـش  ايفـاي  بـراي  كاركنان تمامي، موفقي ها سازمان در. ناكارآمد است انساني منابع، سازماني

 خـود  شـغل  از افـراد شـاغل  ، كه صورتي در؛ مند هستند علاقه خود كار به و شده انگيخته خود

، خود از مثبت تصويري و احساس خشنودي فعاليت كار و حين در، باشند داشته رضايت احساس
 جـاي  بـر  را و مهمي مثبت تاثيرات نيز كار محيط در آنان اجتماعي در روابط كه داشت خواهند

قبـول   و بـالاتر  مشـاركت ، بهتـر  شغلي بازدهي براي قوي ايانگيزه، مثبت احساس اين. گذاردمي
  . گرددمي منجر شغل و حرفه حفظ و پايداري به كه شد خواهد شغلي هايمسئوليت
. شغل محتواي به ايو عده دهندمي نسبت بيروني و دروني رضايت به را شغلي رضايت برخي

 را شـغلي  رضـايت ، هـا نظريه برخي در و كنندمي تفسير نيازها براساس را آن مازلو چونافرادي 

-مـي  معرفـي  شغليهاي  محيط بر تاثير با تكيه شاغل افراد و انتظارات هانگرش، ادراكات متاثر از

 سازمان يك در كار واقعي شرايط از ايمجموعه، كاري زندگي كيفيت، در نهايت بايد گفت. كنند
 امنيت و رشد فرصت تأمين، بهداشتي و ايمن كاريهاي  محيط، كافي و منصفانه پرداخت مانند:

 و وحدت، زندگي كلي فضاي، كاري در زندگي اجتماعي وابستگي، سازمان در گرايي قانون، مداوم
 يـك ، كـاري  زنـدگي  كيفيت از نارضايتي. باشدمي انساني هايقابليت توسعه و اجتماعي انسجام

. دهدمي قرار تأثير را تحت كاركنان همه، موقعيت و پست به توجه بدون كه است اساسي مشكل
و  خسـتگي  ايجـاد  طريـق  از مسـتقيم  غيـر  طـور  بـه  كـاري  زندگي كيفيت به توجه عدم بنابراين

 تنيـدگي  و خـدمت  تـرك ، كار از غيبت افزايش و كاركنان روحيه كاهش باعث، كار در نارضايتي

اين مسئله به خوبي در اين پژوهش نمايان بود و نشان داد كه ماماهاي شاغل . شودمي آنان رواني
با توجه به اينكه فرسودگي بالاتري از شغل داشتند و دچار استرس شـغلي بودنـد   ، در بيمارستان

بـا  . ولي رضايت شغلي بالاتري خود را بهتر از ماماهاي شاغل در مراكز بهداشـتي گـزارش كردنـد   
شود شرايط لازم براي كاهش فرسودگي شـغلي ماماهـاي    مي آمده پيشنهاد توجه به نتايج بدست
لازم در زمينـه فرسـودگي    يهـا  آمـوزش ها فراهم شود و همچنين با اجـراي  شاغل در بيمارستان

زمينه توانمندسازي آنان و كاهش فرسودگي شـغلي را  ، هاشغلي در ماماهاي شاغل در بيمارستان
ها نسبت به ماماهـاي  ماماهاي شاغل در بيمارستان، توجه به اينكههمچنين با. در آنان فراهم كرد

شود شرايط پيشنهاد مي، شاغل در مراكز بهداشتي از ميزان مشكلات فيزيكي بالاتري برخوردارند
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هـا فـراهم شـود و همچنـين بـا      لازم براي كاهش مشكلات فيزيكي ماماهاي شاغل در بيمارستان
زمينـه  ، هـا مشكلات فيزيكي در ماماهاي شـاغل در بيمارسـتان  لازم در زمينه  يها آموزشاجراي 

، علاوه بر آن باتوجه به اينكـه . توانمندسازي آنان و كاهش مشكلات فيزيكي را در آنان فراهم كرد
ها نسبت به ماماهاي شـاغل در مراكـز بهداشـتي از ميـزان رضـايت      ماماهاي شاغل در بيمارستان

شرايط لازم براي ارتقـاي رضـايت شـغلي ماماهـاي     ، شودمي پيشنهاد، شغلي بالاتري برخوردارند
لازم در زمينه رضـايت   يها آموزششاغل در مراكز بهداشتي نيز فراهم شود و همچنين با اجراي 

زمينه توانمندسـازي آنـان و ارتقـاي    ، ها و مراكز بهداشتيشغلي در ماماهاي شاغل در بيمارستان
  . رضايت شغلي را در آنان فراهم كرد
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