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ثیر تنش شغلی بر کیفیت زندگی و تمایل به ادامه خدمت پرسنل مرکز مدیریت حوادث و أت

 های پزشکیفوریت
 

 *3، مینا نامداری2راضیه سپهریان ،1طاهره شریفی
   

 81/8/49 :دریافت مقاله              32/2/49 :شدهصلاح دریافت مقاله ا              32/2/49 :پذیرش مقاله 

 
  چکیده

 

. باش ند یم   س تم یس نی  ا هیسرما نیترمهم ،کارکنان که است محور جامعه بیمارستانی پیش ستمیس کی یپزشک یهاتیفور مرکز :مقدمه

 پ ووهش  نی  ا انجام از هدف. باشد داشته دنبال به را یزندگ تیفیک در ریثأت و حرفه ترک چون یعواقب تواندیم پرسنل، نیا در یشغل تنش
 یپزش ک  یه ا تی  فورکارکنان مرکز مدیریت ح واد  و   در خدمت ادامه به لیتما و یزندگ تیفیک با آن ارتباط و یشغل تنش زانیم یبررس
 . بود کرمان شهر

 انتخ ا   یاطبق ه  گی ری نمون ه  روش به که یپزشک یهاتیفور مرکز پرسنل 322 یرو بر یلیتحل -یفیتوص مطالعه نیا :بررسی روش

ه ای  آزم ون  از استفاده با هاداده ند.بود WHOQOL BREFو HSEهای پرسشنامه ها،داده یگردآور هایارابز. شد انجام ،ه بودنددیگرد
 .نددیگرد آماری تحلیلی نظیر کای اسکوئر، ضریب همبستگی پیرسون و رگرسیون خطی تحلیل

، سطح کیفیت زندگی آناناز  %4/93. در دبو متوسط حد درمورد مطالعه  پرسنل از %2/94 در یشغل تنش سطح که داد نشان جینتا ها:یافته

ارتباط معکوس و با تمایل به ادامه خدمت ارتب اط   ،به دست آمد. کیفیت زندگی با استرس شغلی %89/9بالا بود. نمره تمایل به ادامه خدمت 
 مستقیمی داشت.

 زی  ن آن ان  یزندگ تیفیک شیافزا و داده شیافزا را کارکنان یزندگ تیفیک زانیم تواندیم یشغل تنش زانیم کاهش :یریگجهیو نت بحث

زا مربوط به چگونگی حمایت مسئولین و ایجاد تغییرات در س ازمان  . بیشترین عامل تنشاست مؤثر پرسنل خدمت ادامه به لیتما شیافزا در
 لذا لازم است کارکنان این مرکز، حمایت بیشتری از سوی کادر مدیریتی خود دریافت نماید. ،باشدمی

 

 های پزشکی، مرکز مدیریت حواد  و فوریتخدمت ادامه به لیتما ،یزندگ تیفیک ،یشغل تنش :یدیکل انواژگ

 
:مجله . یپزشک یهاتیحوادث و فور تیریبه ادامه خدمت پرسنل مرکز مد لیو تما یزندگ تیفیبر ک یتنش شغل ریتأث  .نایمی، نامدارهیراضانیسپهر ،طاهرهیفیشر ارجاع

 .39-901(: 9)2؛ 9935 مت موورسلا هایپژوهش

 

 .رانیا ه،یدریح تربت ه،یدریح تربت یپزشک علوم دانشگاه بهداشت، دانشکده ،یعموم بهداشت گروه ،یمرب. 9
 ، ایران.، دانشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی تهران، تهراندانشجوی دکترای .2
  ، ایران.هندسی بهداشت مویط، دانشگاه علوم پزشکی کرمان، کرمان، مرکز توقیقات مکارشناس ارشد .9

 .دانشکده بهداشت ،دانشگاه علوم پزشکی کرمانپردیزه  ،، بزرگراه هفت باغ علویکرمان ول:ؤنویسنده مس *

                         Email: namdari_90@yahoo.com                             09959335335 :تلفن
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 1931 بهار/ 1   / شمارهدوم سال  –های سلامت محور  پژوهش فصلنامه علمی  31

                                                                                                                       و همکارانی فیطاهره شر

 

 یزندگ تیفیبر ک یتنش شغل ریتأث

 مقدمه

از  یک  یعمده مرگ در جهان و  لیدل نیحوادث، سوم

مشکلات ش ای  و ههدی د ننن ده س لاما جوام   در      

 یه ا راس اا، س ازمان   نی  (. در ا1اس ا    ای  سراسر دن

ان د و  ش ده  انی  بن «حفظ سلاما افراد» یبرا یماعدد

ح وادث و   ایریه ا، مرن م م د   س ازمان  نی  از ا یکی

بر  یدرمان اترائه خدما فهینه وظ یپمشک یهاایفور

اناقال  ازیدر موارد اورژانس و در صورت ن ماریب نیبال

 ای  (. بخ   فور 2را بر عهده دارد   یبه مرانم درمان

وقا در انجام ام ور،   ایمحدود لیبه دل یپمشک یها

اناظارات همراهان، ب از ب ودن    مار،یب یبحران ایوضع

در ح ال   م ار یدر نج ات ب  یاینف ا یهرس از ب ط،یمح

و عوامل  یبحران طیدر شرا یریگمیرگ، قدرت هصمم

ه ن    ج اد یا دررا  طیش را  ،یانس ان  یروی  مربوط به ن

(. 3س ازد   یبخ   ف راهم م     نیپرسنل شاغل ا یبرا

 ،یخ واب یش امل ب    یبارز علائم هن  ش ل   یهانمونه

 ،یاز ن ار، افس ردگ   ب ا یاض ررا،، غ  ،یحواس پره  

 تش کلا م اد،ی  ز اریبس ایو عصبان یدیناام ،یخساگ

 ،یق ب یهایماریمانند ب یو مشکلات جسم یخانوادگ

مه ره   نیب   سکیسردرد، سوء هاضمه و فاق د گرن،یم

سازمان  دگاهی(. از آنجا نه از د4باشد  یم ینمر یها

مفه وم   کی   یزن دگ  ای  فیمفهوم ن ،یبهداشا جهان

 ،یرش د شخص    ،یک  یمیاسا نه از س لاما ف  ریفراگ

 یاجاماع روابطل، سرح اساقلا ،یحالات روان شناخا

لذا  ،ردیپذیم ریهأث طیبرجساه مح یو روابط با نهادها

در مفه وم   یه ن  ش ل    یعلائم ذن ر ش ده ب را    هین 

 (.5  ردیگیم یجا یزندگ ایفین

از آن،  یزا و عوارض ناشعوامل هن  گرید یسو از  

 یو جس م  یروان   ایموجود دیههد قیهواند از طریم

 یه ا ای  را در پرسنل فوربه هرک حرفه  لیافراد، هما

افراد، فکر خ ود   نینند و سبب شود ا ایهقو یپمشک

(. امروزه ه رک حرف ه ب ه    6،7ننند   لیرا به عمل هبد

ها ب ه حس ا،   زمانسا یمررح در همام یعنوان چالش

 یها نشان داده، خروج پرس نل م   (. پژوه 8  دیآیم

ماوس ط    یو به هب   آن اف ما   رویهواند سبب نمبود ن

 نی  (. ا9 ،11مان ده در حرف ه ش ود      ینل باقسن پرس

ش وند و ب ا   یبازنشساه م یمدت نوهاه یدر ط روهاین

 طیدر مح   یانسان یرویخروج خود به بحران نمبود ن

 طی(. طبق مرالعات، مح9زنند  یم دامن یبهداشا یها

محل خ دما   ندیآدر فر یآن، نق  مهم طینار و شرا

(. 11اس ا   ب ر عه ده داش اه     یبهداشا یهاطیدر مح

هوشمند و همکاران در پژوه  خود گمارش نمودند 

از پرسااران، ه رک خ دما ن رده و هح ا      %3/72نه 

ان د  داش اه بازگش ا ب ه ن ار را ن    لیهما یریشرا چیه

 ای  فی(. مرالع  ات انج  ام ش  ده در خص  و  ن 12 

نه با س لاما و بهداش ا    ییهاپرسنل سازمان یزندگ

 جی(. نا ا 13باشند  یمحدود م اریبس رانیاند در امرهبط

ه ن    نیمرالعه گل پرور و همکاران نشان داد ن ه ب   

 بی  ب ه هره  ف ه یبا هرک خ دما و عم ک رد وظ   یشل 

 بیهره نیوجود دارد. بد یمعنادار یمنف ورابره مثبا 

هح ا   یعم کرد ش ل   ،یشل  یهاهن   ینه با افما

ب ه   لی  هما ،یقرار گرفاه و در م وارد ج د   یمنف ریثأه

 (.7  دینمایم جادیدر افراد اهرک حرفه را 

مخا      طیبا هوجه به ش را  یچند نه هن  شل  هر  

هوان د  یاف راد م    یایشخص   یه ا یژگینار و و طیمح

هوان د  یمدت م   یآن در طولان راتیثأمافاوت باشد، ه

ه م چ ون ه رک حرف ه را ب ه دنب ال        یکسانیعواقب 

ه ن    نی  نرد ن ه ا  ینیب یهوان پیلذا م ،داشاه باشد

 یه ا ای  پرس نل فور  یزن دگ  ای  فیهواند نیم یشل 

قرار دهد. در مرالعات انجام  ریثأهحا ه میرا ن یپمشک

 یدر ن ادر پرس اار   یسرح ه ن  ش ل    ران،یشده در ا

قرار گرفاه اسا و نمار به موضوع هن   یمورد بررس
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 35  1931 بهار/ 1   / شماره  دوم سال  –های سلامت محور  پژوهش می فصلنامه عل 

                                                                                                                       و همکاران یفیطاهره شر
 یزندگ تیفیبر ک یتنش شغل ریتأث

 

 یآن رو ریثأو ه   یپمشک یهاایدر پرسنل فور یشل 

رداخاه اسا و پ یزندگ ایفیماندن در حرفه و ن یباق

 یاف راد  یب را  یش ل   ه ن  اس ا ن ه    یدر ح ال  نیا

از عناصر  یکینه  یپمشک یهاایهمچون پرسنل فور

محس و،   یو درم ان  یبهداش ا  یهاسامیدر س یدین 

هواند مان  از ارائه یم رایدارد ز ایاهم اریشوند، بسیم

اف  راد ش  ده،  نی  ا ینیو ب  ال یخ  دمات مراقبا   ن  هیبه

ه  ا ن  اه  ده  د و  در آن انج  ام ن  ار را ایص  لاح

ها ب ه واس ره   مارساانیب یبرا یاریبس یمنف یامدهایپ

مقال ه ض من    نیبه بار آورد. در ا یانسان یروینمبود ن

ارهب اط آن ب ا    یب ه بررس    یهن  ش ل   مانیم یبررس

 ایپرسنل فور یزندگ ایفیبه ادامه خدما و ن لیهما

 پرداخاه شده اسا. یپمشک یها

 

 روش بررسی

در  یهح ی ی ب ه ص ورت مقرع     -هوصیفیاین مرالعه 

انج ام   1394م اه س ال    ریماه ها هبهشایارد یبازه زمان

ح وادث و   ایرینفر از نارنن ان مرن م م د    211شد. 

فرمول محاسبه حجم های پمشکی با اسافاده از فوریا

( و %5 یو خر ا  %95 نانی با سرح اطم نمونه نونران

 نی  ب ه ا  ش دند،  اناخا،ای گیری طبقهبه روش نمونه

ه ای ش هری و   نف ر از پرس نل پایگ اه    74صورت نه 

 یه ا ای  حوادث و فور ایریمرنم مد یپرسنل سااد

ای ه  ای ج  ادهنف  ر از پرس  نل پایگ  اه 126و  یپمش  ک

 یه ا . هعداد نمون ه دندیوارد مرالعه گرد115اورژانس 

. دی  گرد نی ی آن طبق ه هع  ای  هر طبقه به هناسب جمع

ب ود   یچهار قسما یاامهها، پرسشنادهد یابمار گردآور

س ن،   ری  نظ یف رد  یرهاینه قسما اول آن شامل مال

 ایوض  ع لات،یهأه  ل، س  ابقه ن  ار، هحص   ا،یجنس  

و  یاس  اخدام ایوض  ع گار،یاس  اعمال س   ،یاقاص  اد

هعداد فرزندان بود. قسما دوم، پرسش نامه اس ااندارد   

انگ س  اان  یمن  یسس  ه س  لاما و اؤم یه  ن  ش  ل 

Health and Safety Executive (HSE)    هب ود ن 

 6ال(، ننا رل   ؤس   8  هقاضا رهیال در هفا حؤس 35

 همکاران ایال(، حماؤس 5  نیمسئول ایال(، حماؤس

ال( و ؤس   5  ال(، نق   ؤس   4  ال(، ارهب  اطؤس   4 

پرسشنامه در مرالعه  ییال( داشا. رواؤس 3  راتییهل

آن  ییای  و پا دی  گرد دیی  أو همکاران ه یمرزآبادآزاد 

الات ؤس   ی(. نم  ره گ  ذار14آم  د  ب  ه دس  ا  78/1

ب ود    ییپ نج ه ا   کرتیل اسیپرسشنامه با اسافاده از مق

حال ا   5نم و عدد  ی یحالا خ انگریب 1آن عدد  در

 نمود.ی( را مشخص مدی هن  شد ادیز ی یخ

 یزن دگ  ای  فیسوم، پرسش نامه اس ااندارد ن   قسما  

 WHOQOL BREF)   ای  فیال، نؤس 26بود نه با 

ال(، ؤس 7  یسلاما جسمان رهیهار حرا در چ یزندگ

ال( و ؤس 3 یال(، ارهباط اجاماعؤس 6  یسلاما روان

 یری  گاندازه ییال( با دقا بالاؤس 8  یریسلاما مح

 ییپ نج ه ا   کرتیل اسیال، با اسافاده از مقؤنرد. هر س

 ی   یخ طیش را  انگری  نما 1 ازی  و اما دیگرد یازدهیاما

ب الا و   ی   یخ طینش ان دهن ده ش را    5 ازی  و اما نییپا

 یران  ینس خه ا  ییای  بهار بود. آزمون پا یزندگ ایفین

 لی  مرالعات با اس افاده از هح   ریپرسشنامه، در سا نیا

با اسافاده از  ییو آزمون روا «یداخ  یهمخوان» یآمار

 ی ی روا»و  «ش ناخاه ش ده   یه ا گ روه  سهیمقا»روش 

 اسیمق ءقرار گرفا نه به جم یمورد بررس «ییهمگرا

-77/1ییای  پا بیها از ض ر اسیمق ری(، سا6/1  نشاط

(. قسما چهارم ش امل  15 ،16برخوردار بودند   9/1

ح وادث و   ایریپرس نل مرن م م د    لی  پرسشنامه هما

 نمان دن در حرف ه ش ا    یباق یبرا یپمشک یهاایفور

ال ؤس کیشده و شامل  یطراح Neddبود نه هوسط 

و  1 یاناس اب  ازی  اسا ن ه ح داقل اما   یانهیچهار گم

 نی  ا ییای  و پا ی  ی(. روا17باش  د  یم   5انثر ح  د
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 1931 بهار/ 1   / شمارهدوم سال  –های سلامت محور  پژوهش فصلنامه علمی  33

                                                                                                                       و همکارانی فیطاهره شر

 

 یزندگ تیفیبر ک یتنش شغل ریتأث

ب ه   یس  یپرسشنامه به روش هرجم ه دو طرف ه از انگ   

م ورد س نج     یسیبه انگ  یو سپس از فارس یفارس

 ص ورت محا وا ب ه    ی ی قرار گرفاه اسا. شاخص روا

 بیبا اسافاده از ض ر  میآن ن ییایمحاسبه شد و پا 88%

 (. 6محاسبه شد   %93نرونباخ  یآلفا

ب ود،   5ه ا   1 نیسه پرسشنامه ب   ازاتینجا نه اماآ از  

دهن ده   نش ان  33/2ه ا   1 نیب   ازی  نه اما بیهره نیبد

 ازینم به ادامه خدما، اما لیهما ،یزندگ نییپا ایفین

 ازاتی  مرب وط ب ه س رح ماوس ط و اما     67/3ها  33/2

 یس  رح خ  و، و ب  الا ب  را انگری  نما 67/3ب  الاهر از 

پرسش نامه ه ن     ردمذنور بودند. در مو یهاشاخص

ه ن    3ه ا   2مربوط به هن  ن م،   2 ها1 ازیاما ،یشل 

به ه ن    5ها  4هن  ماوسط و  4ها  3 نرمال(،  یعیطب

 اخاصا  داشا. دیشد

پژوهشگر در ابادا  ،یملاحظات اخلاق ایجها رعا  

م  ورد  یواح  دها یه  دا از انج  ام پ  ژوه  را ب  را

داد، اطلاع ات ب ه ص ورت محرمان ه      حیپژوه  هوض

قرار گرفاند و شرنا در مرالعه  لیو هح  هید هجممور

اف مار  ها با اس افاده از ن رم  نارننان آزاد بود. داده یبرا

SPSS  ه ی مس اقل،    م اری ه ای آ و آزمون 19نسخه

 بیاس کوئر، ض  ر  یآن الیم واری انس ی ک طرف ه، ن ا     

 و رگرسیون خری هح یل شدند. رسونیپ یهمبساگ
 

 هایافته
م رد،   هیزن و بق %5/23العه، نارننان مورد مر انیدر م

( اف راد  ن ل  در  س ال  48/31 ± 46/3 یسن نیانگیبا م

ه ا ب دون فرزن د،    نمونه %9/44ماأهل و %9/69ودند. ب

فرزن  د بودن  د.  1 و ح  داقل 5ح  دانثر  یدارا 1/55%

و از  س انس یل ی یم درک هحص    یپرسنل دارا 1/55%

 یچرخش یهافایشها در آن %6/92 ینظر نوبا نار

نارنن ان ب ه ص ورت     %2/66ب ه ن ار بودن د.    مشلول 

س ابقه ن ار    نیانگی  مشلول به نار بودن د. م  یقرارداد

شلل دوم داشاند.  منی %2/16 و سال 16/6±46/1 افراد

 21م اه و ح دانثر    6ح داقل   یها دارانمونه نیهمچن

 %1/97 گار،یسال سابقه نار بودند. از نظر مص را س   

اف راد   %9/56د. بودن   یگاریس ریغ العه،افراد هحا مر

در روز  یچ ا  وانیاز دو ل  یب هیو بق وانیها دو ل کی

از پرسنل هح ا مرالع ه مب الا ب ه      %9/5. دندینوشیم

 و یاخ  الالات گوارش   یدارا می  ن %6/21فش  ارخون، 

 اهل ورزش منظم بودند. مین 36%

اساس ناایج آزمون هی مس اقل ب ین نم ره ه ن       بر  

ش هری ی ا   خدما  شل ی نارننان و نوع پایگاه محل 

ب ه ط وری    ،شد دهیدار آماری دای( هفاوت معنیجاده

نه هن  ش ل ی در نارنن ان پایگ اه ش هری بیش ار از      

نمره  نی(. بP=112/1ای بود  های جادهنارننان پایگاه

حمای  ا همک  ار،  ق   ،ع  د هلیی  رات، نه  ای بُلف  هؤم

حمایا مسئول نیم با نوع پایگاه محل خدما نارننان 

وج ود داش ا    یداره، هفاوت آماری معنیمورد مرالع

 15/1<P)،    به طوری نه نمره همام ابع اد در نارنن ان

های شهری بیش ار از نارنن ان ش اغل    شاغل در پایگاه

 یش ل   یای ب ود. نم ره ه ن  ن      های جادهدر پایگاه

ق رار   یع  طبی س رح  در ن ه  بود 55/2 ± 15/1پرسنل 

ض  ا ع  د هقابُ ،یابع  اد ه  ن  ش  ل  انی  داش  ا و در م

نمره را به خود اخاصا  داده ب ود  ج دول    نیشاریب

ه ن  در   ی( دارا%3/49از پرس نل    یم  ی(. حدود ن1

 سرح ماوسط بودند.
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 39  1931 بهار/ 1   / شماره  دوم سال  –های سلامت محور  پژوهش می فصلنامه عل 

                                                                                                                       و همکاران یفیطاهره شر
 یزندگ تیفیبر ک یتنش شغل ریتأث

 

 های پزشکی شهر کرمانفوریت مرکز مدیریت حوادث و پرسنلبا محل خدمت ابعاد میزان تنش شغلی  بررسی ارتباط بین :1جدول 

 پرسنل

 یشغل تنش ابعاد

افراد کل  

N=022 

یشهر  

n=47 

یاجاده  

n=601 

P- Value 

راتییتغ عدبُ  99/0±11/2  99/0±19/2  92/0±2/2  009/0  

نقش بعد  95/0±13/9  91/0±2/2  91/0±92/9  002/0  

91/2±99/0 ارتباط  91/0±91/2  95/0±91/2  33/0  

همکار تیحما  01/0±13/2  9/0±3/2  09/0±23/2  009/0  

مسئول تیحما  99/0±31/2  03/0±91/9  91/0±99/2  009/0  

کنترل عدبُ  03/0±1/2  95/0±02/9  09/0±39/2  05/0  

تقاضا عدبُ  01/0±99/2  09/0±1/2  9/0±35/2  1/0  

یشغل یکل تنش  95/0±55/2  91/0±93/2  91/0±19/2  002/0  

 

 

 یزندگ ایفین نمره بین مساقل هی آزمون ناایج طبق

 جاده یا شهری  خدما محل پایگاه نوع و نارننان

 (P=113/1  داشا وجود آماری دارمعنی هفاوت( ای

 شهری پایگاه نارننان در یزندگ ایفین نه طوری به

 همه نمره. بود ایجاده هایپایگاه نارننان از نمار

خدما محل پایگاه نوع با یزندگ ایفین هایلفهؤم

 داشا یدارمعنی آماری هفاوت مرالعه مورد نارننان 

 15/1<P)، نارننان در بعادا همام نمره نه طوری به 

 شاغل نارننان از بیشار ایجاده هایپایگاه در شاغل

 مین یزندگ ایفین نمره. بود شهری هایپایگاه در

 قرار ماوسط سرح در نه آمد دساه ب 17/1±38/3

 (.2 جدول  داشا

 
 کرمان شهر یپزشک یهاتیفور مرکز مدیریت حوادث و پرسنل محل خدمت با یزندگ تیفیک بررسی ارتباط بین ابعاد :2 جدول

 پرسنل

  یزندگ تیفیک ابعاد

افراد کل  

N=022 

یشهر  

n=47 

یا جاده  

n=601 

P- Value 

یجسم سلامت  05/0±19/1  09/0±95/1  05/0±53/1  009/0  

یروانشناخت  91/0±59/9  23/0±23/9  19/0±39/9  001/0  

یاجتماع روابط  91/0±52/9  29/0±25/2  03/0±31/9  009/0  

یزندگ تیوضع  95/0±91/9  91/0±32/2  99/0±21/9  005/0  

91/9±99/0  یکل تیفیک  93/0±95/9  29/0±59/9  009/0  

 

 

 ±37/1 سازمان در خدما ادامه به پرسنل لیهما نمره

 . داشاقرار  بالاییدسا آمد نه در سرح ه ب 15/4

نشان داد همایل به ادامه  دقیق فیشرآزمون  جیناا

های مخا   های رشاهآموخاهخدما در میان دان 

(، فوریا پمشکی پرسااری، بهیاری، بیهوشی و 

  ن ید ب ،(P<15/1داشا   یعنادار م یار اوت آم هف

 

نه همایل به ادامه خدما با رشاه هحصی ی  یمعن

پرسااران همایل به هرک خدما  نفر از 36. مرهبط بود

اما در نل، انثریا  ،(%78/34  داشاندها سال آینده 

ال اعلام ؤ( در پاسخ به این س%37  نفر 74یعنی  افراد

مانند  جدول ها حد امکان در این سازمان می نردند

3 .) 
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 1931 بهار/ 1   / شمارهدوم سال  –های سلامت محور  پژوهش فصلنامه علمی  31

                                                                                                                       و همکارانی فیطاهره شر

 

 یزندگ تیفیبر ک یتنش شغل ریتأث

 کرمان شهر یپزشک یهاتیفورمرکز مدیریت حوادث و  پرسنل یلیتحص رشتها ب  خدمت ادامه به لیتمابررسی ارتباط  :3جدول

 رشته تحصیلی 

   خدمت ادامه به لیتما

 یپرستار

 تعداد)درصد(

 تیفور

 تعداد)درصد(

 یهوشبر

 تعداد)درصد(

 ریسا

 تعداد)درصد(

 کل

 تعداد)درصد(

P- Value 

  19(%5/29)  2(%93/1)  2(%91/99) 99(%22/9)  23(%31/21)  .بروم سازمان نیا از زودتر چه هر دارم لیتما

 

 

09/0> P 

 19(%5/29)  0(%0)  0(%0)  99(%99/93)  93(%91/91)  .رفت خواهم سازمان نیا از ندهیآ سال

 92(%93)  99(%99/99)  2(%99/99)  9(%19/25)  92(%53/99)  .رفت نخواهم سازمان نیا از داوطلبانه

 91(%99)  20(%39/39)  1(%99/99)  93(%11/51)  90(%33/21)  .مانمیم سازمان نیا در امکان حد تا

 

 با افراد %4/73آزمون نای اسکوئر،  جیناا بر اساس

 یزندگ ایفین سرح یدارا ماوسط یشل  هن 

 شل ی هن  با افراد یهمام نه یحال در ،بودند ماوسط

 اما ،ندبود بالا یزندگ ایفین یدارا ،(%83/2  نییپا

 ایفین سرح از دیشد هن  یدارا افراد از کی چیه

 . (4 جدول  (P<11/1  نبودند برخوردار بالا زندگی
 

های پزشکی شهر کرمانفوریت مرکز مدیریت حوادث و دگی با میزان تنش شغلی در پرسنلبررسی ارتباط وضعیت کیفیت زن :4 جدول  

       تنش شغلی 

 کیفیت زندگی

 کم

)درصد( تعداد  

بیعیط  

)درصد( تعداد  

 متوسط

)درصد( تعداد  

 شدید

)درصد( تعداد  

 نتیجه آزمون

P> 09/0 0(%0)  0(%0)  0(%0)  0(%0)  پایین  

χ²= 29/13  90(%31/90)  33(%1/99)  95(%33/95)  0(%0)  متوسط 

 0(0)  23(%93/29)  91(%19/33)  9(%19/2) بالا

 

 و یشل  هن  نیب داد نشان رسونیپ آزمون جهینا

 یهمبساگ و داریمعنآماری  رابره یزندگ ایفین

 همه .(=P ،23/46χ²<15/1 شا دا وجود معکوس

 ،داشاند مثبا یهمبساگ گریکدی با یشل  هن  ابعاد

 یهمبساگ یشل  ایفین ابعاد یهمام نه طور همان

 یشل  هن  ابعاد هین  اما ،دنداشا گریکدی با یمثبا

 بودند یزندگ ایفین ابعاد با یمنف یهمبساگ یدارا

 15/1>P).  

آزمون نای اسکوئر نشان داد همایل به ادامه  جیناا  

 به پرسنل در یشل  هن  سرح حسب برخدما 

 نه یافراد هین  (.P<11/1  دبو معنادار یآمار لحاظ

 خدما ادامه به لیما( %111  داشاند ینییپا هن 

 دیشد هن  نه یافراد ایانثر و بودند امکان هاحد

 سازمان از زودهر چه هر نه داشاند لیهما داشاند

 (. %55/54  بروند

 و یزندگ ایفین مساقل، یه آزمون جیناا اساس بر  

 خالاتا یدارا و یشهر پرسنل در یشل  هن 

 افراد ایانثر. داشا یمعنادار آماری هفاوت یگوارش

 امکان حد ها داشاند لیهما بالا، یزندگ ایفین یدارا

 آزمون طبق نه یطور به ،(%34/55  بمانند سازمان در

 سروح در خدما ادامه به لیهما اسکوئر، ینا

( P<11/1  بود مافاوت افراد، یزندگ ایفین مخا  

 با مین ریمال دو نیا انیم یهمبساگ نوع(. 5 جدول 

 ریمال. آمد دساه ب معکوس رسونیپ آزمون از اسافاده

 یهمبساگ یزندگ ایفین با خدما ادامه به لیهما

 یزندگ ایفین  یافما نهی طوره ب شادا میمساق

 سازمان در خدما ادامه به لیهما در یمثبا ریهأث

 (.P<11/1  اشاد
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 33  1931 بهار/ 1   / شماره  دوم سال  –های سلامت محور  پژوهش می فصلنامه عل 

                                                                                                                       و همکاران یفیطاهره شر
 یزندگ تیفیبر ک یتنش شغل ریتأث

 

 کرمان شهر یپزشک یهاتیفور مرکز مدیریت حوادث و پرسنل یزندگ تیفیک سطح با خدمت ادامه به لیتما زانیم بررسی ارتباط :5 جدول

 یزندگ تیفیک                                

 خدمت ادامه به لیتما

 آزمون جهینت بالا متوسط

 

 P <09/0 5(%09/9)  23(%19/23)  .بروم سازمان نیا از زودتر چه هر دارم لیتما

 

9/91= χ² 

 92(%35/99)  95(%01/93)  .رفت خواهم سازمان نیا از ندهیآ سال

 23(%95/25)  1(%25/1)  .رفت نخواهم سازمان نیا از داوطلبانه

 59(%91/55)  21(%19/21)  .مانمیم سازمان نیا در امکان حد تا

 

 ینم یرهایمال نیب از رسونیپ یبساگمه آزمون

 یزندگ ایفین با افراد ینار سابقه نیب معنادار ارهباط

 نهی طوره ب ،(P<11/1  داد نشان را یشل  هن  و

 و( r= -24/1  شاریب هن  ،شاریب ینار سابقه با افراد

 ایفین. داشاند( r=23/1  یهرنییپا یزندگ ایفین

 یمعنادار یآمار ارهباط منظم ورزش انجام با یزندگ

 در یزندگ ایفین نهی طوره ب ،(P<11/1  داشا

 ریسا از بالاهر دادندیم انجام منظم ورزش نه یپرسن 

 هن  و یزندگ ایفین انیم نیهمچن. بود پرسنل

 .داشا وجود( r=-69/1 ی منف و یقو ارهباط یشل 

ش ل ی،   ه ن   نمره مساقل، هی آزمون ناایج اساس بر

 اف راد  هأهل با خدما ادامه به همایل و نیفیا زندگی

اش ا  ند معن اداری  آم اری  ارهب اط  مرالع ه  هح ا 

 15/1P>) شل ی، نیفیا زندگی  هن  نمره. همچنین

 .(<15/1P ب ا جنس یا ارهب اط معن اداری نداش ا      

 فش ار  ب ه  مب الا  پرس نل  شل ی هن  میانگین اخالاا

باش د  نم ی  معنادار آماری، نظر از پرسنل سایر با خون

 11/1P>)از اس کوئر  ن ای  آزم ون  ناایج اساس . بر 

 ب ین  مرالع ه،  ح ا ه افراد دموگرافیک اطلاعات میان

 و خ ون  پرفش اری  جنسیا، با خدما ادامه به همایل

 داشا وجود معناداری آماری ارهباط گوارشی اخالال

 11/1>P) .طرفه نشان داد  یک واریانس آنالیم آزمون

 و سن با شل ی هن  و خدما ادامه به همایل نه بین

. (<15/1P وجود نداش ا   آماری ارهباط فرزند هعداد

گی پیرس ون ارهب اط معن اداری را ب ین     آزمون همبس ا 

سابقه ناری با نیفیا زندگی و هن  شل ی نش ان داد  

 15/1>P)،        به ط وری ن ه ه ن  ش ل ی نارنن ان ب ا

و نیفی ا   (=23/1r  افمای  سابقه ناری آنان افمای 

 .(r= -24/1 یافا زندگی آنان ناه  می

 نه داد نشان طرفه کی انسیوار میآنال آزمون جیناا  

 و خدما ادامه به لیهما ،یزندگ ایفین نیانگیم بین

 و مقر  پرسنل، یاقاصاد ایوضع با یشل  هن 

 ،(<15/1P  وجود داشا ارهباط ی آنان یهحص رشاه

 ،(post Hoc  آزمون پس آزمون طبق نهی طوره ب

رشاه الاحصیل نارننانی نه فارغنیفیا زندگی 

و  بهیاران و یپمشک با پرسنل فوریا بودند پرسااری

طور ه ب نیروهای مقر  نارشناسی با پرسنل ناردان

 آزمون. (P<15/1  معناداری اخالاا وجود داشا

 نمرات نیب داریمعن یآمار اخالاا از یحان یهون

 خدما ادامه به لیهما و یزندگ ایفین ،یشل  هن 

 ایفور پرسنل با اما ،بود هاگروه ریسا با پرسااران در

ه ب نبود معنادار لاااخا نیا یهوشبر و یپمشک یها

 پرسااران در خدما ادامه به لیهما نهی طور

 (.<15/1P   بود پرسنل ریسا از نمار95/1

هن  شل ی و همایل به ادامه خدما با وضعیا   

 مان مصرا روزانه چایی، م(P=11/1  اساخدامی

 11/1=P) بود مرهبط. 

 یرهایمال یننندگمخدوش ریثأه یبررس جها  

 اسافاده چندگانه یخر ونیرگرس آزمون از مخا  

  با یشل  هن  نیب ،ونیرگرس آزمون براساس. شد
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 1931 بهار/ 1   / شمارهدوم سال  –های سلامت محور  پژوهش فصلنامه علمی  900

                                                                                                                       و همکارانی فیطاهره شر

 

 یزندگ تیفیبر ک یتنش شغل ریتأث

 وجود یمعنادار ارهباط ینار سابقه و فرزندان هعداد

 نیا یشل  هن  و یزندگ ایفین نیب اما ،نداشا

هوان میاطمینان  %95 با نه معنا نیبد ،دیده شد ارهباط

ها نه نیفیا زندگی پرسنل به هن  شل ی آن گفا

عنوان ه بساگی دارد. از سوی دیگر نیفیا زندگی ب

بینی نننده همایل به ادامه خدما ک مالیر پی ی

 (. 6پرسنل محسو، شد  جدول 

 

 مختلف یرهایمتغ اساس بر یشغل تنش بینیبرای پیشچندگانه  یخط ونیرگرس تولیل :3جدول

 ß  (59%)CI  P-value مستقل یرهایمتغ

 03/0 -92/9-3/0 -93/9 فرزندان تعداد تنش شغلی

 03/0 -05/0-39/9 39/0 یکار سابقه

 

 تمایل به ادامه خدمت

 <09/0 -92/9-(-11/0) -9/9 کیفیت زندگی

 <09/0 0-09/0 09/0 یزندگ تیفیک

 

 

 گیریو نتیجه بحث

 پرسنل از یمین حدود نه داد نشان مرالعه جیناا

 یبرخ. دبودن ماوسط یشل  هن  یدارا( 3/49% 

 نشورها ریسا و رانیا در شده انجام مرالعات از گرید

 ،Wong و Lee و همکاران و یعبد مرالعه جم ه از

شاغل در بخ   پرسااران ایانثر در هن  مانیم

 اندنرده گمارش یعیطب حد در را های ویژهمراقبا

 نیا دیمؤ هواندیم ریاخ مرالعه یهاافاه(. ی18،19 

 ایفوروادث و مرنم مدیریا ح پرسنل نه باشد نکاه

 اسارس سرح از یشل  ایماه سبب به یپمشک یها

 در. ندهسا برخوردار پرساارانسایر  به نسبا یبالاهر

 نشان هن  گانه هفا ابعاد به مربوط جیناا مرالعه نیا

. بودند یعیطب حد در هن  یدارا افراد ایانثر نه داد

 مسئول ایحما رهیح به مربوط هن  مانیم نیشاریب

 نق  رهیح به مربوط آن نینمار و( 13/1±94/2 

 و دوسا شهناز مرالعه در .باشدیم( 15/1±89/1 

 از  یب نه بود یعام  مسئول ایحما مین همکاران

 ±5/12  نردیم یشل  هن  جادیا عوامل ریسا

همسو این مرالعه با پژوه  حاضر  (.21  (46/44

 ه ب جر من رانید م یهاایما نه ح یاونه بوده، به گ

 

 یل  ش هن  از یریشگ یپ و هار ب یشل   کرد عم

  .شدیم

 یزندگ ایفین نمره نه داد نشان پژوه  نیا جیناا  

 از هرنییپا یزندگ ایوضع و طیمح عدبُ در پرسنل

 ایفین پرسنل انثر و( 14/3 ±15/1   اسا ابعاد ریسا

. اندداشاه ابراز خود مورد در را بالا سرح در یزندگ

 سرح یدارا ماوسط هن  با( %73/41  افراد ایانثر

 افراد یهمام نه یحال در. بودند ماوسط یزندگ ایفین

 چیه اما ندبود بالا یزندگ ایفین یدارا ،نییپا هن  با

 بالا ایفین سرح از دیشد هن  یدارا افراد از کی

 هن   یافما ریثأه دهنده نشان نه نبودند برخوردار

 مورد لپرسن ینار یزندگ ایفین ناه  بر یشل 

 یبررس قاتیهحق جیناا با افاهی نیا. باشدیم مرالعه

 یهامارساانیب در پرسااران ینار یزندگ ایفین

 در پرسااران نیهمچن و ههران مس ح، یروهاین مناخب

 نیا در نه یطور به شاندا یسازگار بنگلادش

 و نییپا سرح در آنان انثر یزندگ ایفین مرالعات

دلیل این اخالاا  (.21-23  شد یابیارز ماوسط

هواند ماهیا نار و شرایط ناری مافاوت نایجه می

ها با نارننان مرنم پرسااران در این بیمارساان

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 h

br
j.k

m
u.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-0
7-

12
 ]

 

                             8 / 12

http://hbrj.kmu.ac.ir/article-1-66-en.html


 

 909  1931 بهار/ 1   / شماره  دوم سال  –های سلامت محور  پژوهش می فصلنامه عل 

                                                                                                                       و همکاران یفیطاهره شر
 یزندگ تیفیبر ک یتنش شغل ریتأث

 

 جیناا های پمشکی باشد.مدیریا حوادث و فوریا

 کیدموگراف یرهایمال نیب از نه داد نشان پژوه  نیا

 نار سابقه و لاتیهحص سرح ،یاقاصاد ایوضع هنها

 یولبود  داریمعن رابره یدارا ینار یزندگ ایفین با

 نیب داریمعن رابره همکاران و مقدمیمدی مرالعه

(. 24  نداد نشان را یزندگ ایفین نمره و ینار سابقه

نیفیا پایین زندگی در نارننان با افمای  سابقه 

گونه هوجیه نرد نه با افمای   هوان اینناری را می

رنم مدیریا سابقه ناری، مدت حضور نارننان در م

های پمشکی افمای  یافاه و بیشار حوادث و فوریا

شوند و نیفیا زندگی آنان زا مواجه میبا عوامل هن 

 یابد.نیم ناه  می

 در سازمان در خدما ادامه به پرسنل لیهما نیانگیم  

 مرالعات در. داشا قرار( 15/4±37/1  بالا سرح

 نیم همکاران، و Liou، Lützén همکاران، و ییدعا

 مورد یهاسازمان در خدما ادامه به بالا لیهما سرح

ع ا این اخالاا (. 25-27  نداشا وجود مرالعه

هواند در هفاوت شرایط سازمانی و ناری این نایجه می

 مرالعات باشد.

 رابره خدما ادامه به لیهما و هن  نیب نیهمچن  

 با نه داشا وجود معکوس یهمبساگ و داریمعن

 دارد یهمخوان مین همکاران و پرورگل مرالعه جیناا

 15مرالعه بر روی ن یه نارننان این  از آنجا نه (. 7 

شرنا و مرالعه حاضر نارننان مرنم مدیریا 

لذا  ،های پمشکی انجام شده اساحوادث و فوریا

گونه هوجیه نمود نه  هوان این شباها نایجه را اینمی

راد برای اسارس شل ی بالا در همه مشاغل همایل اف

 دهد. ادامه خدما را ناه  می

 مرالعه، هحا افراد کیدموگراف اطلاعات انیم از  

 اخالال ا،یجنس با خدما ادامه به لیهما نیب

 یآمار ارهباط پرسنل منظم ورزش و یگوارش

 همکاران و یریحر مرالعه در. داشا وجود یمعنادار

 هرک به لیهما و ایجنس نیب همکاران و حسام و

 بر(. 28 ،29  نشد افای معنادار یمبساگه خدما

و همکاران و  Hart، Estryn-Béhar یهاافاهی اساس

El-Jardali  و همکاران در سه مرالعه مجما، میمان

همایل به هرک حرفه در بین پرسااران مرد بالاهر از 

نه با نایجه مرالعه حاضر همسو  (31-32  زنان بود

مردان قاب یا  بود. ع ا این امر شاید این باشد نه

ریسک نمودن بیشار و زنان هوان هربیق با شرایط 

بیشاری دارند. همچنین زنان به فاناورهای اجاماعی 

حالی نه مردان ارزش  دهند درنار اهمیا بیشاری می

های خارجی شلل بیشاری به پول، پیشرفا و جنبه

 دهند. می

 ،ی یهحص مقر  با خدما ادامه به لیهما نیهمچن  

 مصرا مانیم ی ونار نوبا ،یاساخدام ایوضع

  یافما با نهی طوره ب بود مرهبط پرسنل یچا روزانه

یافا  ناه  خدما ادامه به لیهما ،لاتیهحص سرح

و  (Mueller  33 و Price پژوه  جیناانه با 

Myers   در در حالی نه (.34همخوانی داشا 

این همبساگی اثبات نشد  همکاران و یریحر مرالعه

 ا اخالاا نایجه این دو مرالعه ممکن اسا . ع(28 

این باشد نه حریری پژوه  خود را بر روی 

 92ها انجام داد نه پرسااران شاغل در بیمارساان

درصد آنان دارای مدرک نارشناسی بودند و اخالاا 

ننندگان در مرالعه زیادی در سرح هحصیلات شرنا

 . وجود نداشا

 
 شنهادهایپ

 هیسرما نیهرارزش با سازمان ره نارننان نه آنجا از

 رانیمد یبرا پرسنل نیا حفظ لذا، هساند سازمان آن

 نیا جیناا اساس بر و باشدیم ایاهم حائم نیمسئول و
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 یزندگ تیفیبر ک یتنش شغل ریتأث

 به لیما داشاند ینییپا هن  نه یافراد هین  مرالعه،

 دیشد هن  نه یافراد ایانثر و بودند خدما ادامه

 سازمان از زودهر چه هر نه داشاند لیهما ،داشاند

 مهیانگ هوانیم ،یشل  هن  ناه  با نیبنابرا .بروند

. نمود ایهقو را سازمان در پرسنل خدما ادامه

 یچگونگ به مربوط زاهن  عامل نیشاریب نیهمچن

 در راتییهل جادیا و نارننان از نیمسئول ایحما

 هن  ناه  جها نه شودیم هیهوص لذا بود، سازمان

 لازم حرفه، در ماندن یباق یابر افراد لیهما  یافما و

 نادر یسو از یشاریب ایحما سازمان نارننان اسا

 راتییهل خصو  در و نموده افایدر خود یایریمد

 اطلاع و مشورت هاآن با نار طیمح در شده جادیا

 ج،یناا طبق نه آن ژهیوه ب. شود انجام لازم یرسان

 ایفین سرح  یافما بر یمثبا ریثأه یشل  هن  ناه 

 یهاافاهی نه رسدیم نظر به ان،یپا در. دارد یگزند

 جها را نیمسئول هواندیم پژوه  نیا از حاصل

 سرح  یافما هن ، سرح ناه  یهاروش بر همرنم

 پرسنل خدما ادامه به لیم ارهقاء و یزندگ ایفین

 هاآن هوسط شده ارائه یهامراقبا ایفین ها نند یاری

 .ابدی بهبود مین

 

 سپاسگزاری

 را خود یارمسپاسگ مراهب پژوهشگران  هیوس نیبد

 و  ع وم پمشکی نرمان دانشگاهمعاونا پژوهشی  از

 اینیصابر دنار یآقا و نارننان هین  از نیهمچن

 یها ایفور و حوادث ایریمد مرنم سابق اسایر

 اعلام یکار هم سبب به نرمان ر شه یپمشک

 .دارندیم
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Abstract  

 
Introduction: The Emergency Operation Center (EOC) is a prehospital community-based 

health management system that its main capital are its employees. However, occupational 

stress in personnel have negative effect on their quality of life and can lead to leaving the 

occupation. The aim of this study was to evaluate occupational stress and its effect on quality 

of life and desire to continue serving in personnel of Emergency Operation Center in Kerman. 

Methods: In this descriptive-analytical study, 200 personnel of Emergency Operation Center 

in Kerman in 2013 were included using stratified sampling method. The data was gathered 

using questionnaires HSE and WHOQOL BREF and analyzed by using chi-square test, 

Pearson correlation coefficient, and linear regression. 

Results: The results show that level of occupational stress in 49.3% of personnel was 

moderate and the quality of life in 52.9% of them was high. It was also found that the score of 

desire to continue serving in personnel was 4.15%. Therefore, there was reverse relationship 

between quality of life and occupational stress but direct relationship between quality of life 

and desire to continue serving in Emergency Operation Center.  

Conclusion: The results of this study showed that reducing occupational stress can increase 

the personnel’s quality of life and consequently the desire to continue serving in Emergency 

Operation Center. The main stressors in personnel is how administrators support them and 

make changes in the organization; therefore, it is recommended to managers to more support 

the personnel for reducing stress in them. 

 

Keywords: Occupational Stress, Quality of Life, Desire to Continue Serving, Emergency 

Operation Center 
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