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Introduction: One of the critical conditions for maintaining a skilled workforce is to create a healthy and safe work environment through 

which the negative job consequences are reduced, and the positive job outcomes of skilled human resources of organizations and institutions 

are increased. The present study aimed to investigate the effect of job role stressors and mental motivation concerning mediation on stress 

arousal on nurses’ job outcomes. 

Methods: The present study’s statistical population was all nurses working in hospitals, west of Mazandaran province (1878 people in 2019). 

The sample size was obtained based on the structural equation sampling method, i.e., according to the five main paths of the model, the num-

ber of markers is 12, the number of marker errors is 12 parameters, the number of covariance is one parameter, and the hidden variable errors 

are two parameters. According to the number of research parameters, assumed causal model (32 parameters) in this study, 11 people were 

selected for each parameter, and a total of 352 people were studied. In this study, the job stress questionnaire of House & Rizzo (1970), the job 

satisfaction questionnaire of Linz employees (2003), the standard questionnaire of the tendency to leave the job of Longo and Mura (2011), 

Standard Job Performance Questionnaire for Motowidlo and Scotter Employees (1994), Abd-El-Fattah and Yates (2006) Stimulus Stimulation 

Scale of Smith et al. (2012) were used. Data were analyzed using structural equation modeling using SPSS-24 and torque structure analysis 

software AMOS-23.

Results: The results revealed that the proposed model has a good fit in all fitness indicators. Data analysis results showed that job role stressors 

have a direct effect on job results among nurses. (Role-to-performance conflict coefficient (β=-0.20) and job satisfaction (β=-0.23). Further-

more, mental imagery has a direct effect on job results among nurses. The intrinsic intelligence coefficient has a direct effect on performance 

(β=0.28) and job satisfaction (β=0.20), as well as between stress arousal and job results. Anxiety coefficient to performance (β=-0.32) and 

job satisfaction (β=-0.22); Mental rumination to performance (β=-0.25) and job satisfaction (β=-0.16); Physiological response to performance 

(β=-0.19) and job satisfaction (β=-0.21); Emotional integration into performance (β=-0.17) and job satisfaction (β=-0.22). In the presence of 

the mediating variable of stress arousal, job role stressors and mental preparation have an indirect effect on job results.

Conclusion: In general, the present study results showed that stress arousal has a significant role in the relationship between job outcomes with 

job role stressors and mental preparation in nurses in western Mazandaran province. Considering the vital role of stress arousal on nurses’ job 

outcomes, managers and officials of health centers must pay attention to this matter. Besides, it is suggested to study the causes and appropriate 

strategies to reduce job stress. Also, holding training workshops on teaching strategies to deal with stress, strengthen mental preparation, and 

improve the nurses’ job performance. As with other studies, this study has several limitations that must be considered to generalize its findings. 

Among the limitations of the present study, we can mention the design of the present study and the use of cross-sectional methods, which 

will not lead to stability of results. The present study was performed only on nurses in the west of Mazandaran province, limiting the results’ 

generalization of. Another limitation of this research is the respondents’ psychological state during the response, which may have affected their 

behavior, which was not under the researcher’s control.
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مقدمه: یکی از شرایط مهم برای حفظ نیروی کار ماهر، ایجاد یک محیط کار سالم و ایمن است که از طریق آن پیامدهای منفی 

شغلی کاهش یافته و نتایج مثبت شغلی نیروی انسانی ماهر سازمان ها و موسسات افزایش می یابد. از این رو پژوهش حاضر با هدف 

بررسی تاثیر عوامل فشارزای نقش شغلی و آمایه ذهنی با توجه به میانجی گری برانگیختگی استرس بر نتایج شغلی پرستاران انجام شد.

 روش کار: جامعه آماری پژوهش حاضر کلیه پرستاران شاغل در بیمارستان های غرب استان مازندران )1۸۷۸ نفر در سال 13۹۸( 

بودند که از میان آنان به روش نمونه گیری تصادفی طبقه ای 3۵2 نفر به عنوان نمونه انتخاب شدند. در این پژوهش از پرسشنامه 

استرس شغلی House و Rizzo )1۹۷0(، پرسشنامه رضایت شغلی کارکنان Linz )2003(، پرسشنامه استاندارد تمایل به ترک 

شغل Longo و Mura )2011(، پرسشنامه استاندارد عملکرد شغلی کارکنان Motowidlo و Scotter )1۹۹4(، پرسشنامه آمایه 

ذهنی Abd-El-Fattah و Yates )2006( و مقیاس برانگیختگی استرس Smith و همکاران )2012( استفاده شد. داده ها با استفاده 

از ضریب همبستگي پیرسون و مدل معادلات ساختاری از طریق برنامه نرم افزار SPSS-24 و Amos-24 تحلیل شدند. 

یافته ها: نتایج تحلیل مسیر نشان داد که برازش مدل مورد نظر مناسب است. همچنین نتایج نشان داد که عوامل فشارزای نقش 

شغلی و آمایه ذهنی اثر مستقیم و معناداری بر نتایج شغلی دارند. همچنین برانگیختگی استرس اثر غیر مسقیم و معناداری بر 

نتایج شغلی دارد. 

براي مدیران و مسئولین  امر  این  به  نتایج شغلی پرستاران توجه  بر  برانگیختگی استرس  به نقش مهم  با توجه  نتیجه گیری: 

مراکز بهداشتی ضروري به نظر می رسد، بنابراین بررسي علل و راهکارهاي مناسب جهت کاهش استرس شغلی پیشنهاد مي گردد.  

برگزاري کارگاه هاي آموزشي در خصوص آموزش راهکارهای مقابله با استرس، تقویت آمایه ذهنی، مي تواند در بهبود عملکرد شغلی 

پرستاران موثر باشد. 
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مقدمه
مورد  بهره وري،  بالاي  اهمیت  دلیل  به  شغلی  عملکرد  مفهوم 
شغلی  عملکرد   .)1( است  گرفته  قرار  سازمان ها  از  بسیاري  توجه 
از رویدادهاي رفتاري  انتظار سازمان ها  از ارزش مورد  عبارت است 
 .)2( می دهند  انجام  مشخص  زمانی  دوره  یک  طی  افراد  که  مجزا 
کار  اتمام  از  بعد  نتایج  شغلی  عملکرد  که  گفت  می توان  همچنین 

مقررات  انجام  و  از دستاورد یک شغل  نشان دهنده سطحی  و  است 
می باشد  کارکنان  از  یک  هر  براي  التزامات  یا  انتظارات  سازمانی، 

.)3(
سیستم های  جزء  کاری،  سازمان  یک  عنوان  به  بیمارستان 
فنی اجتماعی، پیچیده و پویا محسوب می گردد. در این سیستم، کادر 
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صفحات  24-34
درمان در تعامل با یکدیگر، فناوری های موجود و محیط کار، به انجام 
بزرگترین  عنوان  به  پرستاران   .)4( می باشند  مشغول  خود  وظایف 
بیمارستان  درمانی  امور  در  ویژه ای  جایگاه  انسانی،  نیروی  منبع 
دارند، به طوری که حضور نیروی کارآمد پرستاری متضمن موفقیت 
بیمارستان است )۵(. بر طبق آمار، حداقل ۵0 درصد خدمات سلامت 
بر عهده پرستاران بوده و نیز در بعضی کشورها، حدود ۸0 درصد امور 
در  پرستار  توانمندی   .)6( می پذیرد  پرستاران صورت  توسط  درمانی 
دیگر نقش های مرتبط با ارائه خدمات سلامت اهمیت جایگاه وی را 
در کادر سلامت دو چندان نموده است. از این رو، انجام موفقیت آمیز 
امور درمانی بستگی زیادی به چگونگی عملکرد شغلی پرستاران دارد 

.)۷(
پرستاران  شغلی  عملکرد  در  می تواند  که  عواملی  مهم ترین  از  یکی 
 .)۸( می باشد  شغلی  نقش  فشارزای  عوامل  باشد،  داشته  تاثیر 
تقاضاهاي  به  واکنشي  عنوان  به  کار  محیط هاي  در  استرس 
و  کاري  محیط  اثر  بر  فرد  به  شده  تحمیل  فشارزا(  )عوامل  شغلي 
در  فشارآور  شغلي  تقاضاهاي  از  دسته  سه  مي شود.  اطلاق  شغلي 
ابهام   .)۹( هستند  نقش  تعارض  و  گرانباري  ابهام،  کار،  محیط هاي 
نقش زمانی رخ می دهد که یک کارمند اطلاعات ناکافی، سیاست ها 
به  نقش  ابهام  بنابراین  می کند.  دریافت  مبهم  دستورالعمل های  و 
از  فرد  دقیق  نکردن  درک  یا  نبودن  شفاف  از  حاصل  فشار  علت 
تعارض نقش در شرایطی رخ  ایجاد می شود.  نقش خود در سازمان 
می دهد که انتظارات، خواسته ها و فشارهایی که شخص از یک سو 
سوی  از  که  فشارهایی  و  خواسته ها  انتظارات،  با  است  روبرو  آن  با 
شخص  دیگر،  بیان  به  دارد.  ناسازگاری  می شود،  وارد  وی  بر  دیگر 
قرار  متضادی  فشارها  و  خواسته ها  انتظارات،  معرض  در  سو  دو  از 
احساس  فرد  آن  در  که  است  موقعیتی  نقش،  گرانباری  می گیرد. 
او  که  زمانی  یا  و  وی  توانایی های  با  کاری  توقعات  بین  می کند 
در  معمولا  و  ندارد  وجود  تناسب  دارد،  اختیار  در  آنها  انجام  برای 
می شود.  جلوه گر  کیفی  گرانباری  و  کمی  گرانباری  شامل  بعد  دو 
و  درخواستی  کار  نداشتن  تناسب  دلیل  به  معمولا  کمی  گرانباری 
زمان تخصیص داده شده است و گرانباری کیفی به این معنی است 
وی  به  محول شده  کار  انجام  برای  لازم  مهارت های  شاغل  فرد  که 

را ندارد )10(.
شغل پرستاري به علت ماهیت شغلی یکی از حرفه هاي پر استرس محسوب 
می گردد و عوامل فشارزاي فراوان موجود در این حرفه سبب بروز بسیاري 
از اختلالات جسمی و روانی در پرستاران می شود )11(. شیفت های 24 
ساعته و طاقت فرسا، مشاهده مرگ و میر بیماران، کمبود نیروی پرستاری، 

دارند.  نقش  پرستاران  شغلی  استرس  بروز  در  همگی  ناکافی  حقوق 
استرس های شغلی بر سلامتی افراد تأثیر داشته، کیفیت زندگی را کاهش 
می دهد و احتمال وقوع مصدومیت های ناشی از کار را افزایش می دهد 
)12(. در این راستا دهقانی تفتی و همکاران در پژوهشی به نقش منفی 
استرس شغلی بر عملکرد شغلی کارکنان اشاره داشتند )13(. همچنین، 
حمیدی و همکاران در پژوهشی نشان دادند که استرس شغلی منجر به 

کاهش عملکرد شغلی کارکنان واحدهای بهداشتی می گردد )14(.
افراد  در  شغلی  عملکرد  تقویت  به  منجر  می تواند  که  عواملی  از  یکی 
ذهنی  آمایه  گفت  می توان   .)1۵( است  ذهنی  آمایه  گردد،  مختلف 
چهارچوبی است که افراد بر آن اساس به اتفاقات و رویدادهای محیط 
فیزیکی و اجتماعی اطراف خود معنا می دهند. در واقع توانمندی ذهنی 
برای حل  بیشتری  از خلاقیت  بتوانند  کارکنان  باعث می شود  مناسب 
روحیات  و  احساسات  از  بالاتری  آگاهی  ببرند،  سود  کاری  مشکلات 
همکاران داشته باشند، روحیه همدلی و تعاون را در آنها بهبود بخشد و 

بدین صورت تنش در محیط کار را برای آنها کم می نماید )16(. 
با توجه به ماهیت پیچیده و چند بعدی عملکرد شغلی به صورت خطی 
نمی توان آن را بررسی کرد. لذا در این پژوهش از  برانگیختگی استرس 
در  عملکرد شغلی  جامع تر  بررسی  منظور  به  میانجی  متغیر  عنوان  به 
به  فوری  واکنش  استرس  برانگیختگی  شد.  استفاده  علی  مدلی  قالب 
عوامل فشارزاي محیطی است که به علت در معرض استرس قرار گرفتن 
به صورت طولانی ایجاد می شود و از طریق از بین بردن منابع و ابزارهای 
نتایج شخصی و شغلی  بروز  به  استرس می تواند منجر  با منبع  مقابله 
پژوهشی  در  همکاران  و   Smith راستا،  این  در   .)1۷( شود  نامطلوب 
ابعاد  و  استرس  برانگیختگی  واسطه  با  فشارزا  عوامل  که  دادند  نشان 
فرسودگی فردی، تأثیر منفی بر نتایج شغلی دارند )1۷(. همچنین به 
اعتقاد Smith و همکاران برانگیختگي استرس و فرسودگي، پاسخي در 
تاثیر  بر عملکرد شغلی  و  برابر عوامل فشارزاي محیطي و کاري است 

منفی به جای می گذارد )1۸(.
با توجه به اجتناب ناپذیر بودن برخی از عوامل فشارزا در حرفه پرستاري 
و این که استرس شغلی منجر به کاهش بازدهی، آسیب های روانی و 
جسمانی و نارضایتی از خدمات می شود. شناخت عوامل موثر بر استرس 
بتوان  تا شاید  است  برخوردار  توجهی  قابل  اهمیت  از  قشر  این  شغلی 
گامی جهت ارتقاء سلامت روانی پرستاران و به دنبال آن بالابردن سطح 
کیفیت خدمات ارائه شده توسط آنان برداشت. بنابراین پژوهش حاضر 
به دنبال ارائه الگوی ساختاری پیش بین نتایج شغلی بر اساس عوامل 
فشارزای نقش شغلی و آمایه ذهنی با میانجی گری برانگیختگی استرس 

در پرستاران غرب استان مازندران بود. 
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روش کار
این پژوهش از نوع طرح های غیر آزمایشی و به طور دقیق تر، همبستگی 
از نوع تحلیل مسیر و هدف آن بررسی رابطه میان متغیرها در قالب یک 
مدل علی بود. جامعه آماری پژوهش حاضر شامل کلیه پرستاران شاغل 
در بیمارستان های غرب استان مازندران )1۸۷۸ نفر در سال 13۹۸( بود. 
با توجه به تعداد پارامتراهای مدل علی مفروض )32پارامتر( و این که 
باید به ازای هر پارامتر 11 نفر نمونه در نظر گرفته شود )1۹(، به روش 
انتخاب  نهائی  نمونه  عنوان  به  نفر  تصادفی طبقه ای 3۵2  نمونه گیری 
 Rizzo و House شدند. در این پژوهش از پرسشنامه استرس شغلی
)1۹۷0(، پرسشنامه رضایت شغلی کارکنان Linz )2003(، پرسشنامه 
استاندارد تمایل به ترک شغل Longo و Mura )2011(، پرسشنامه 
 ،)1۹۹4( Scotter و Motowidlo استاندارد عملکرد شغلی کارکنان
پرسشنامه آمایه ذهنی Abd-El-Fattah و Yates )2006( و مقیاس 
برانگیختگی استرس Smith و همکاران )2012( استفاده شد. داده ها 
با استفاده از ضریب همبستگي پیرسون و مدل معادلات ساختاری از 

طریق برنامه نرم افزار SPSS-24 و Amos-24 تحلیل شدند.  
Rizzo و House پرسشنامه استرس شغلی

است  Rizzo )1۹۷0( ساخته شده  و   House توسط  مقیاس که  این 
شامل 14 ماده می باشد که 6 ماده آن به سنجش ابهام نقش و ۸ ماده 
پرسشنامه  این  در  یافته اند.  اختصاص  نقش  تعارض  سنجش  به  دیگر 
پاسخ ها روی یک مقیاس چهار درجه ای از 1 )بسیار صحیح است( تا 4 

)اصلًا صحیح نیست( درجه بندی می شود. ضرایب پایایی با استفاده از 
روش تصنیف، برای ابهام نقش 0/۷۵ و برای تعارض نقش 0/۷۸ گزارش 
شده است )20(. در مطالعه حاضر جهت تعیین اعتبارِ مقیاس تعارض و 
ابهام نقش از دو سنجه تک ماده ای استفاده گردید. ضرایب اعتبار حاصل 

برای ابهام نقش 0/۷۹ و برای تعارض نقش 0/۸1 بودند.
برای سنجش نتایج شغلی که خود شامل 3 پرسشنامه مجزای رضایت 
شغلی، عملکرد شغلی و تمایل به ترک حرفه می باشد از  پرسشنامه های: 
پرسشنامه رضایت شغلی کارکنان Linz )2003(، پرسشنامه استاندارد 
تمایل به ترک شغل Longo و Mura )2011( و پرسشنامه استاندارد 
عملکرد شغلی کارکنان Motowidlo و Scotter )1۹۹4( استفاده شد.

Linz پرسشنامه رضایت شغلی کارکنان
پرسشنامه رضایت شغلی در سال 2003 توسط Linz تهیه شده است. 
این پرسشنامه 13 گویه دارد و هدف از طراحی آن بررسی و ارزیابی 
نمره گذاری  می باشد.  سازمان ها  کارکنان  در  شغلی  رضایت  میزان 
کاملا  از  درجه ای   ۵ لیکرت  اساس طیف  بر  رضایت شغلی  پرسشنامه 
پرسشنامه  این  پایایی  است.  شده  امتیازبندی  مخالف  کاملا  تا  موافق 
0/۸۵ گزارش شده است )21(. در پژوهش حاضر، پایایی این پرسشنامه 

به روش آلفای کرونباخ 0/۸4 بدست آمد.
Mura و Longo پرسشنامه تمایل به ترک شغل

این پرسشنامه در سال 2011 طراحی گردیده است و شامل ۹ گویه 
می باشد که بر اساس طیف ۵ گزینه ای لیکرت با حداقل 1 تا حداکثر 

نمودار 1. مدل مفهومی پژوهش
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نمره  و  پایین  نشان دهنده سطح  نمره 1  اندازه گیری می شود.  نمره   ۵
برای  کرونباخ  آلفای  است.  فرد  دیدگاه  بالای  سطح  نشان دهنده   ۵
این پرسشنامه 0/۹1 بدست آمد )22(. در پژوهش حاضر، پایایی این 

پرسشنامه به روش آلفای کرونباخ 0/۹0 بدست آمد.
و   Motowidlo کارکنان  شغلی  عملکرد  استاندارد  پرسشنامه 

Scotter

 )1۹۹4(  Scotter و   Motowidlo توسط  شغلی  عملکرد  پرسشنامه 
این پرسشنامه شامل 1۸ گویه بسته  اعتباریابی شده است.  طراحی و 
پاسخ است و بر اساس طیف پنج درجه ای لیکرت از خیلی کم )1( تا 
خیلی زیاد )۵( نمره گذاری شده است. پایایی پرسشنامه بر اساس روش 
آلفای کرونباخ برای کل پرسشنامه 0/۸6 محاسبه گردیده است )23(. 
در پژوهش حاضر، پایایی این پرسشنامه به روش آلفای کرونباخ 0/۸3 

بدست آمد.
Yates و Abd-El-Fattah پرسشنامه آمایه ذهنی

این ابزار براي اولین بار توسط Abd-El-Fattah و Yates تدوین شد 
اندازه گیري  براي  این مقیاس داراي 14 ماده است. ۷ ماده آن   .)24(
خرده مقیاس نظریة ذاتي هوش )باور ثابت هوش( و ۷ ماده براي خرده 
استفاده مي شوند.  افزایشي هوش(  )باور  افزایشي هوش  مقیاس نظریة 

شیوة نمره گذاري این ابزار، بر اساس یک مقیاس چهار درجه اي از نوع 
است.  شده  تنظیم   )4( موافقم  کاملًا  تا   )1( مخالفم  کاملًا  از  لیکرت، 
ضریب پایایي مقیاس نظریه هاي ضمني هوش با استفاده از روش آلفاي 
کرونباخ 0/۸3 گزارش شده است که بیان گر همساني دروني قابل قبول 
آن است )24(. در پژوهش حاضر، پایایی این پرسشنامه به روش آلفای 

کرونباخ 0/۸۷ بدست آمد.
مقیاس برانگیختگی استرس Smith و همکاران

برای سنجش برانگیختگی استرس از مقیاس Smith و همکاران استفاده 
شد )2۵(. این پرسشنامه بر روی حسابرسان و آتش نشانان کار شده است. 
این پرسشنامه 20 سوال و  4 زیر مجموعه دارد. برانگیختگی استرس 
در مقیاس چهار نقطه ای لیکرت اندازه گیری می شود. ضریب پایایی این 
مقیاس در پژوهشی در آمریکا 0/۸1 بدست آمد )2۵(. در پژوهش حاضر، 

پایایی این پرسشنامه به روش آلفای کرونباخ 0/۸6 بدست آمد.

یافته ها 
دو  است.  شده  بررسی  نمونه  کل  توصیفی  شاخص های   ،1 جدول  در 
آماره کجی و کشیدگی نشان می دهد که توزیع پراکندگی داده ها در 

هر متغیر نرمال است.

جدول 1. شاخص های توصیفی کل نمونه

کشیدگیکجیانحراف معیارمیانگینمتغیر

0/۸1-0/1-۵4/6۵11/۷6عملکرد شغلی

0/۵۷-43/2۸۸/3۵0/0۸رضایت شغلی

21/364/630/۷۸0/۵۵تمایل به ترک حرفه

۸/2۷2/۸0/6۸0/۵3تعارض نقش

0/16-14/۹۸3/030/33ابهام نقش

0/4۸-12/۹42/۸60/32گرانباری نقش

0/۵6-1۷/131/۹10/06نظریه افزایشی هوش

0/36-1۹/2۸2/060/14نظریه ذاتی هوش

0/۵2-14/212/330/0۷اضطراب

0/۵4-0/۵4-1۸/262/43نشخوار ذهنی

0/۵4-13/۸۷1/630/16پاسخ فیزیولوژیکی

0/۸1-0/1-1۷/423/01ادغام عاطفی

0/۵۷-16/223/2۸0/0۸نمره کلی برانگیختگی استرس
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جدول 3، نشان دهنده آثار مستقیم، متغیرهای پژوهش است. همان طور 
ذاتی  هوش   ،)-0/32( اضطراب  می شود،  مشاهده  جدول  این  در  که 

شغلی  نتایج  بر  را  تاثیر  بیشترین   )-0/2۵( ذهنی  نشخوار  و   )0/2۸(
دارند.

است،  همبستگی  ماتریس  مدل ها  تحلیل  و  تجزیه  مبنای  که  آنجا  از 
است.  شده  ارائه   2 جدول  در  پژوهش  متغیرهای  همبستگی  ماتریس 
با توجه به نتایج جدول 2، برخی از ضرایب همبستگی در سطح 0/0۵ 

و برخی در سطح 0/01 معنادار می باشد. بیشترین ضریب همبستگی 
بین اضطراب و عملکرد شغلی )0/6۸-( و کمترین همبستگی بین ادغام 

عاطفی و گرانباری نقش )0/0۷-( می باشد.

             *P>0/0۵

جدول 2. ماتریس همبستگی متغیرهای پژوهش

متغیر های 
پژوهش

1234۵6۷۸۹101112

1. عملکرد 
شغلی

1

2. رضایت 
شغلی

**0/631

3. تمایل به 
ترک حرفه

**-0/۵۵**-0/461

0/161*0/۵2-**0/46-**4. تعارض نقش

0/6۵1**0/10*0/12-*0/1۹-*5. ابهام نقش

6. گرانباری 
نقش

*-0/1۸*-0/12*0/11**0/4۷**0/3۷1

7. نظریه 
افزایشی هوش

*0/21**0/1۸**-0/14**-0/2۹**-0/41**-0/321

8. نظریه ذاتی 
هوش

**0/62**0/4۸*-0/1۸**-0/۵1*-0/22*-0/1۹**0/421

0/4۸1-**0/22-*0/12*0/22*0/4۹**0/1۹*0/4۸-*0/6۸-**9. اضطراب

10. نشخوار 
فکری

**-0/۵۵*-0/3۹*0/16**0/44*0/20*0/12*-0/21**-0/4۸**0/۵۸1

11. پاسخ 
فیزیولوژیکی

**-0/44**-0/4۸*0/1۵**0/3۹*0/14*0/1۹*-0/0۸**-0/32**0/46**0/۵21

12. ادغام 
عاطفی

**-0/42**-0/4۹*0/10*0/34*0/14*0/0۷**-0/24**-0/3۸**0/۵2**0/63**0/4۸1

**P>0/01
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نتایج حاصل از روش بوت استروپ برای بررسی معناداری مسیر واسطه ای 
بر  میانجی گری  به  توجه  با  شغلی  رضایت  و  عملکرد  به  نقش  تعارض 
انگیختگی استرس در جدول 4 آورده شده است. همان طور که نتایج 

این جدول نشان می دهد حد پایین فاصله اطمینان، 0/26۵0- و حد 
بالای فاصله اطمینان، 0/0۹00- است که نشان دهنده اثر غیر مسقیم 

معنادار برانگیختگی استرس بر عملکرد و رضایت شغلی است.

جدول 3. ضرایب استاندارد شده تاثیرات مستقیم

مسیرها
الگوی نهائی

βانحراف معیارP

0/200/160/001-تعارض نقش بر عملکرد شغلی

0/230/0۸0/001-تعارض نقش بر رضایت شغلی

0/2۸0/10/001هوش ذاتی بر عملکرد شغلی

0/200/140/001هوش ذاتی بر رضایت شغلی

0/320/10/001-اضطراب بر عملکرد شغلی

0/2۵0/0۵0/001-نشخوار ذهنی بر عملکرد شغلی

0/1۹0/060/001-پاسخ فیزیولوژیکی بر عملکرد شغلی

0/1۷0/040/03-ادغام عاطفی بر عملکرد شغلی

0/220/120/001-اضطراب بر رضایت شغلی

0/160/0۵0/04-نشخوار ذهنی بر رضایت شغلی

0/210/0۹0/001-پاسخ فیزیولوژیکی بر رضایت شغلی

0/220/160/001-ادغام عاطفی بر رضایت شغلی

جدول 4. نتایج بوت استروپ برای مسیر واسطه ای تعارض نقش به عملکرد و رضایت شغلی با توجه به میانجی گری بر انگیختگی استرس

Pحد بالاحد پایینخطای استانداردسوگیریبوتداده هامسیر غیر مستقیم

تعارض نقش به عملکرد و 
رضایت شغلی با توجه به 
میانجی گری برانگیختگی 

استرس

-0/1۸4۹-0/1۸۷2-0/0023-0/044۵-0/26۵0-0/0۹000/0001

میان  مسیر  ضرایب،  محاسبه  از  پس  مسیر  تحلیل  مدل   ،2 نمودار 
متغیرها را نشان می دهد.

در  آن  نتایج  و   شد  بررسی  مدل  برازش  پارامترها،  برآورد  از  پس 
مقادیر  می گردد،  مشاهده  که  همان طور  گردید.  ارائه   ۵ جدول 
 ،)AGFI( شاخص برازندگی تطبیقی ،)GFI( شاخص نیکویی برازش

 )TLI( توکر_لویس  شاخص  و   )NFI( شده  هنجار  برازش  شاخص 
مربع  میانگین  ریشه  شاخص  ضمناً  بود.   0/۹ از  بیشتر  مدل  در 
این  باشد که در   0/0۹ از  باید کوچکتر   )RMSEA( برآورد  خطاي 
مدل  این  مطلوب  اعتبار  نشان دهنده  که  آمد  دست  به   0/06 مدل 

است.
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بحث
استرس در  برانگیختگی  میانجی  بررسی نقش  با هدف  پژوهش حاضر 
رابطه بین نتایج شغلی با عوامل فشارزای نقش شغلی و آمایه ذهنی در 
نتایج پژوهش حاضر نشان  انجام شد.  مازندران  استان  پرستاران غرب 
داد که رابطه منفی و معناداری بین نتایج شغلی و عوامل فشارزای نقش 
تفتی  دهقانی  پژوهش های  یافته های  با  نتایج  این  دارد.  وجود  شغلی 
وفائی  و  و همکاران )13(، حمیدی و همکاران )14( و اصفهانی اصل 
)26( همسو می باشد. در تبیین این یافته می توان گفت استرس بخش 
تحت تأثیر  سازماني  و  کاري  در محیط  را  کارکنان  زندگي  از  عمده اي 
قرار مي دهد. چنانچه استرس مدت زیادي ادامه یابد یا میزان آن زیاد 
بنابراین ادامه وضعیت باعث مي شود  باشد به تدریج فرد خسته شود، 

افتادن  به خطر  موجب  و  یابد  کاهش  فرد  رواني  و  انرژي جسماني  تا 
سلامت عمومي، تضعیف توانایي افراد و در نتیجه کاهش عملکرد شغلي 
فرسای  طاقت  و  مدت  طولانی  شیفت های  طرفی  از   .)13( گردد  وی 
پرستاران، تعداد غیرقابل پیش بینی بیماران در هر زمان، تغییرات سریع 
و  تصادف  مصدومان  به  رسیدگی  بیماران،  در  پیش بینی  قابل  غیر  و 
کاهش  نهایت  در  و  کاری  بازده  و  انرژی  کاهش  به  منجر  درگیری ها 

عملکرد شغلی پرستاران می گردد )14(.
و  ذهنی  آمایه  بین  که  داد  نشان  حاضر  پژوهش  نتایج  همچنین 
نتایج  با  یافته  این  دارد.  وجود  معناداری  و  مثبت  رابطه  شغلی  نتایج 
پژوهش های Dweck )1۵( و Ohme و Zacher )16( همسو می باشد. 

نمودار 2. مدل تحلیل مسیر پس از محاسبه ضرایب مسیر میان متغیرها

جدول ۵. برازش الگوي پیشنهادي با داده ها بر اساس شاخص برازندگي

dfGFIAGFIIFITLICFINFIRMSEAشاخص برازندگی الگو

43/21۸0/۹۷0/۹30/۹۷0/۹40/۹۷0/۹40/06الگوی پیشنهادی

 
رهایمتغ انیم ریمس بیضرا محاسبه از پس ریمس لی. مدل تحل2مودار ن  

 
 مقادیر ،گرددمی مشاهدهکه  طورهمان. گردیدارائه  ۵ جدول در آن جینتا  و شد یپس از برآورد پارامترها، برازش مدل بررس

 لویس_توکر شاخص( و NFI) شده هنجار برازش شاخص(، AGFI) یقیتطب یبرازندگ(، شاخص GFI) برازش ییکوین شاخص
(TLI )برآورد خطای مربع میانگین ریشه شاخص ضمناً. بود 1/6 از بیشتر مدل در (RMSEA) باشد که در  61/6کوچکتر از  باید

 .است مدل این مطلوب اعتبار دهندهنشانبه دست آمد که  60/6این مدل 

 برازندگی شاخص اساس بر هاداده با پیشنهادی الگوی برازش. ۵ جدول

 𝛘𝛘2 df GFI AGFI IFI TLI CFI NFI RMSEA الگو یبرازندگ شاخص

 60/6 10/6 1۸/6 10/6 1۸/6 13/6 1۸/6 12 2/03 یشنهادیپ یالگو

 

  بحث
 هیآماو  یشغل نقش عوامل فشارزایبا  یشغل جینتا نیدر رابطه ب استرس یختگیبرانگ یانجیم نقش یبررس هدف با حاضر پژوهش

و  یشغل جینتا نیب یو معنادار یپژوهش حاضر نشان داد که رابطه منف جیپرستاران غرب استان مازندران انجام شد. نتا در یذهن
 و همکاران یدیحم ،(13) همکاران و یتفت یدهقان یهاپژوهش هایافتهی با نتایج نیوجود دارد. ا یشغل نقش فشارزایعوامل 

ای از زندگی کارکنان را عمدهاسترس بخش گفت  توانیم افتهی نیا نیی. در تبباشدیم( همسو 20) یوفائ و اصل یاصفهان و( 10)
زیاد باشد به تدریج فرد  آنمدت زیادی ادامه یابد یا میزان استرس چنانچه  .دهدمیتأثیر قرار تحتدر محیط کاری و سازمانی 

شود تا انرژی جسمانی و روانی فرد کاهش یابد و موجب به خطر افتادن سلامت میادامه وضعیت باعث  شود، بنابراینخسته 
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از  با توجه به این که بیمارستان ها  در تبیین این یافته می توان گفت 
جمله سازمان هاي ارایه دهنده خدمات هستند که با ترکیبي از نیروي 
به جامعه  ماهر وظیفه خدمت رساني  نیمه  و  و متخصص  ماهر  انساني 
را بر عهده دارند و به دلیل تعامل بسیار با جامعه و استفاده از نیروي 
منابع  مدیریت  در  مختلف  روش هاي  تا  دارد  ضرورت  متعدد؛  انساني 
شود  گرفته  کار  به  موثرتر  رساني  خدمت  براي  بیمارستان ها  انساني 
گوناگون،  مدل هاي  و  روش ها  از  استفاده  با  است  لازم  بنابراین   .)2۷(
داد.  افزایش  را  شده  ارایه  خدمات  اثربخشي  و  انساني  نیروي  کارایي 
شناسایي مطلوب و استفاده مناسب از توانایی های ذهنی مي تواند نقش 
تعیین کننده اي در رهبري موثر و بهبود عملکرد کارکنان بیمارستان ها 
و رسیدن به این هدف باشد. در واقع آمایه ذهنی فرد را قادر می سازد 
در ارزیابی و تعدیل هیجان های خود از حس اعتماد به نفس و کنترل 
بالاتری برخوردار باشد و این انگیزه قدرتمند سبب می شود که فرد را 
از توانمندی  از طرفی کارکنانی که  بالا هدایت کند.  به سوی عملکرد 
منفعت  برای  رسمی  وظایف  از  فراتر  اغلب  برخوردارند،  بالایی  ذهنی 
رساندن به سازمان خود انگیزش پیدا می کنند، این کارکنان برای درگیر 
شدن در سطوح بالای رفتار در سازمان تمایل خواهند داشت. به طور 
کلی کارکنانی که توانمندی بالایی دارند، کارهای محوله را به خوبی و 
اقدام  انجام می دهد و در جهت بهبود فعالیت های سازمان  با موفقیت 
می کنند. در نتیجه کارکنان نیز از کار کردن احساس لذت و رضایت 

می کنند و طبیعتاً عملکرد بهتری در شغل خود خواهند داشت )2۸(.
در  استرس  برانگیختگی  که  داد  نشان  حاضر  پژوهش  نتایج  طرفی  از 
آمایه ذهنی  و  نقش شغلی  فشارزای  عوامل  با  نتایج شغلی  بین  رابطه 
با  یافته  این  دارد.  معناداری  نقش  مازندران  استان  غرب  پرستاران  در 
نتایج پژوهش های Smith و همکاران )1۷(، Smith و همکاران )2۹( 
یافته  این  تبیین  در  می باشد.  همسو   )30( صیدزاده  و  اسماعیلی  و 
ایمنی_بهداشتی،  رفتارهای  کاهش  با  شغلی  استرس  گفت  می توان 
انواع  در  آسیب  و  اسکلتی_عضلانی  بیماری های  اشتباهات،  افزایش 
ایمنی را کاهش  ارتباط دارد. استرس شغلی می تواند  گروه های کاری 
داده و سلامتی افراد را تحت تاثیر قرار دهد و در نهایت می تواند منجر 
به کاهش عملکرد و افزایش رفتارهای انحرافی در سازمان شود )1۷(. 
و  به کشیک های شب طاقت فرسا  توجه  با  و درمان  بهداشت  کارکنان 
خواسته  کاری های  اضافه  خانوادگی،  و  فردی  وضعیت  با  غیرمتناسب 
و ناخواسته، شرایط خاص بیماران و از طرف دیگر پایین بودن حمایت 
سازمانی، حقوق ناکافی و مشکلات مالی فراوان نمی توانند تمرکز کامل 
بر تکالیف محوله داشته باشند و به صورت هدفمند و ایمن وظایف خود 
را انجام دهند، در نتیجه احتمال بروز رفتارهای ناایمن در این کارکنان 

افزایش پیدا می کند و منجر به کاهش عملکرد شغلی در آنها می شود 
.)2۹(

همانند دیگر مطالعات این پژوهش نیز دارای یک سری محدودیت هایی 
جمله  از  گرفت.  نظر  در  باید  آن  یافته های  تعمیم  جهت  که  است 
محدودیت های پژوهش حاضر، می توان به طرح مطالعه حاضر و استفاده 
از روش مقطعی اشاره کرد، که ثبات و پایداری نتایج را به دنبال نخواهد 
داشت. مطالعه حاضر فقط بر روي پرستاران غرب استان مازندران انجام 
از  نماید.  مواجه  محدودیت  با  را  نتایج  تعمیم  مي تواند  که  است  شده 
دیگر محدودیت های این پژوهش، شرایط روانی پاسخ گویان در هنگام 
پاسخ گویی بوده که ممکن است بر نحوه رفتار آنها تاثیر گذاشته باشد و 

این مورد نیز در کنترل پژوهشگر نبوده است.

نتیجه گیری
به طور کلی نتایج پژوهش حاضر نشان داد که برانگیختگی استرس در 
رابطه بین نتایج شغلی با عوامل فشارزای نقش شغلی و آمایه ذهنی در 
پرستاران غرب استان مازندران نقش معناداری دارد. با توجه به نقش 
امر  این  به  توجه  پرستاران  شغلی  نتایج  بر  استرس  برانگیختگی  مهم 
براي مدیران و مسئولین مراکز بهداشتی ضروري مي باشد و بررسي علل 
پیشنهاد مي گردد.  استرس شغلی  کاهش  مناسب جهت  راهکارهاي  و 
همچنین برگزاري کارگاه هاي آموزشي در خصوص آموزش راهکارهای 
مقابله با استرس، تقویت آمایه ذهنی، مي تواند در بهبود عملکرد شغلی 

پرستاران موثر باشد. 

تشکر و قدردانی
از تمام پرستاران، مترون ها و روسای بیمارستان های غرب مازندران همه 
دوستان که در تهیه این و تدوین رساله دکتری اینجانب همکاری لازم 

را به عمل آورده اند کمال تشکر و قدردانی را داریم.

ملاحظات اخلاقی
کلیه آزمودنی ها اطلاعاتی در مورد پژوهش دریافت کردند، این اطمینان 
به آنان داده شد که تمام اطلاعات محرمانه خواهد ماند و فقط برای امور 
پژوهشی مورد استفاده قرار می گیرد. به منظور رعایت حریم خصوصی، 

مشخصات آزمودنی ها ثبت نشد.

تعارض منافع
تعارض  هیچ گونه  مقاله  این  در  مقاله،  مسئول  نویسنده  اظهار  بر  بنا 

منافعی وجود ندارد.
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