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Abstract
Introduction: Nurses, due to their exposure to stress and anxiety arising from the work environment, which 
can impair their mental health and performance, require a high quality of life to provide optimal care. Studies 
indicate that 4.7% of nurses are absent each week due to burnout or stress-related disability, which is 80% 
higher than other professions. The aim of the present study is to investigate the relationship between quality of 
life and perceived stress on job burnout with the mediating role of resilience in nurses of Amol city. 
Methods: The present study, in terms of its objectives, falls under applied research and, regarding the nature of 
implementation and data collection method, is classified as a descriptive study with a correlational design. The 
statistical population of this study consisted of all nurses in the city of Amol in 2023, from which 160 individuals 
were selected using purposive sampling. The data collection tools included the World Health Quality of Life 
Questionnaire, Maslach and Jackson's Job Burnout Questionnaire, Cohen and colleagues' Perceived Stress 
Experience Questionnaire, and Connor and Davidson's Resilience Scale. In this study, Pearson correlation 
tests and structural equation modeling were used for data analysis, employing the statistical software PLS and 
SPSS26.
Results: The results of the study showed that the proposed model has a strong overall fit (GOF=0.433) and that 
that there is a relationship between quality of life and stress on job burnout with the mediating role of resilience 
in the nurses of Amol city.
Conclusions: The research findings suggest that improving quality of life and resilience, as well as reducing 
stress, can help mitigate burnout among nurses. Therefore, planning to enhance these factors can improve 
nurses' mental health and occupational performance.
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چکیده 
ــد ســلامت روان و  ــه دلیــل قــرار گرفتــن در معــرض اســترس و اضطــراب ناشــی از محیــط کار کــه می توان ــه: پرســتاران ب مقدم
عملکــرد آن هــا را مختــل کنــد، نیــاز بــه کیفیــت زندگــی مطلوبــی دارنــد تــا مراقبت هــای بهینــه ای ارائــه دهنــد. مطالعــات نشــان 
می دهــد 7/4 درصــد پرســتاران هــر هفتــه بــه دلیــل فرســودگی یــا ناتوانــی ناشــی از اســترس غیبــت می کننــد کــه ۸0 درصــد بیشــتر 
از ســایر مشــاغل اســت. هــدف از پژوهــش حاضــر بررســی رابطــه کیفیــت زندگــی و اســترس ادراک شــده بــا فرســودگی شــغلی بــه 

همــراه نقــش میانجــی  تــاب آوری در پرســتاران شــهر آمــل اســت.
ــع آوری  ــوه جم ــرا و نح ــت اج ــر ماهی ــردی و از نظ ــات کارب ــره تحقیق ــداف در زم ــاظ اه ــر از لح ــش حاض  روش کار: پژوه
اطلاعــات از نــوع مطالعــات توصیفــی بــا طــرح همبســتگی بــود. جامعــه آمــاری پژوهــش حاضــر شــامل کلیــه پرســتاران شــهر آمــل 
در ســال 1402 بــوده کــه 160 نفــر بــه روش نمونــه گیــری هدفمنــد انتخــاب شــدند. ابــزار گــردآوری داده هــا پرسشــنامه کیفیــت 
ــه اســترس ادراک شــده کوهــن  ــي، پرسشــنامه فرســودگی شــغلی ماســلاچ و جکســون، پرسشــنامه تجرب زندگــي بهداشــت جهان
ــادلات  ــون و مع ــتگی پیرس ــون همبس ــر، از آزم ــش حاض ــود. در پژوه ــون ب ــور و دیویدس ــاب آوری کون ــاس ت ــکاران و مقی و هم

ــا اســتفاده شــد.  ــل داده ه ــه و تحلی ــرای تجزی ــری PLS و SPSS26  ب ــاری کامپیوت ــزار آم ــا نرم اف ســاختاری ب
ــت  ــوی برخــوردار اســت )GOF=0/433( و کیفی ــی ق ــرازش کل ــا: یافته هــا ی پژوهــش نشــان داد مــدل مطــرح شــده از ب یافته ه
زندگــی و اســترس ادراک شــده بــا  فرســودگی شــغلی بــه همــراه نقــش میانجی گــری تــاب آوری در پرســتاران شــهر آمــل رابطــه 

وجــود دارد.
نتیجه گیــری: از یافته هــای پژوهــش می تــوان نتیجــه گرفــت بهبــود کیفیــت زندگــی و تــاب آوری و همچنیــن کاهــش اســترس 
ــد  ــرای ارتقــای ایــن عوامــل می توان ــد. بنابرایــن، برنامه ریــزی ب ــه کاهــش فرســودگی شــغلی در پرســتاران کمــک کن ــد ب می توان

ســلامت روانــی و عملکــرد شــغلی پرســتاران را بهبــود بخشــد. 
کلیدواژه ها: کیفیت زندگی، استرس ادراک شده، فرسودگی شغلی، تاب آوری، پرستاران.  
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مقدمه
ــات  ــده خدم ــروه ارائه دهن ــن گ ــوان بزرگ تری ــتاران به عن پرس
ــل  ــوب و حداق ــی کاری مطل ــت زندگ ــد از کیفی ــتی بای بهداش
ــه ای  ــای بهین ــد مراقبت ه ــا بتوانن ــند ت ــوردار باش ــراب برخ اضط
بــه مددجویــان ارائــه دهنــد )1(. آن هــا از جملــه افــرادی هســتند 
کــه همــواره در معــرض آســیب های ناشــی از اضطــراب و 
ــه  ــوط ب ــای مرب ــط کار و فعالیت ه ــد. محی ــرار دارن ــترس ق اس
ــده اســترس  ــده و ایجادکنن ــل تهدیدکنن کار پرســتاران از عوام
هســتند )2(. ایــن اســترس ها می تواننــد بــر ســلامت روان و 
عملکــرد پرســتاران تأثیــر منفــی بگذارنــد. بــر اســاس مطالعــات، 
ــا  ــودگی ی ــل فرس ــه دلی ــتاران ب ــد از پرس ــه 7.4 درص ــر هفت ه
ــه  ــد ک ــت می کنن ــراب غیب ــترس و اضط ــی از اس ــی ناش ناتوان
ایــن میــزان ۸0 درصــد بیشــتر از ســایر گروه هــای شــغلی اســت 
)3(. فرســودگی شــغلی تأثیــر منفــی بــر کارکنــان، خانواده هــا، 
ــه دارد و  ــر جامع ــی ب ــور کل ــا و به ط ــان آن ه ــتان و اطرافی دوس
ــل کار و  ــم در مح ــان را ه ــی کارکن ــت زندگ ــد کیفی می توان

ــه کاهــش دهــد )4(. هــم در خان
فرســودگی شــغلی واژه ای نســبتاً جدیــد اســت کــه بــرای 
ــده  ــترس های تجربه ش ــر اس ــان در براب ــخ های انس ــف پاس توصی
واکنش هــای  شــامل  و  می شــود  اســتفاده  کار  محیــط  در 
روانــی اســت کــه افــراد هنــگام مواجهــه بــا اســترس های 
ــد )5(. از دیــدگاه ماســلاچ، ســه  شــغلی از خــود نشــان می دهن
بعــد خســتگی عاطفــی، مســخ شــخصیت و کاهــش کارآمــدی 
ــود دارد )6(.  ــغلی وج ــودگی ش ــنجش فرس ــرای س ــخصی ب ش
خســتگی عاطفــی بــه کاهــش علاقــه و انگیــزه بــرای ادامــه کار 
اشــاره دارد و مســخ شــخصیت نشــان دهنده برداشــت منفــی فــرد 
از همــکاران و ارباب رجــوع اســت. کاهــش یــا فقــدان احســاس 
کارآمــدی شــخصی نیــز شــامل کــم شــدن احســاس شایســتگی 

ــرد از خــود اســت )7(. ــی ف ــی منف و ارزیاب
فرســودگی شــغلی پرســتاران از آن جهــت اهمیت بیشــتری دارد 
ــا کیفیــت زندگــی آن هــا ارتبــاط دارد. کیفیــت زندگــی  کــه ب
ــه در  ــود ک ــف می ش ــی تعری ــیع اجتماع ــوم وس ــک مفه در ی
ــا درک  ــی، ب ــای ژنتیک ــه و ویژگی ه ــاس تجرب ــر اس ــرد ب آن ف
ذهنــی از خــوب یــا بــد بــودن، کیفیــت زندگــی را معنــا می کنــد 
)۸(. طبــق تعریــف ســازمان بهداشــت جهانــی، کیفیــت زندگــی 
ــلامت  ــمی، س ــلامت جس ــاد س ــامل ابع ــوده و ش ــدی ب چندبع
روانــی، ســلامت اجتماعــی و ســلامت معنــوی افــراد اســت )9(. 
کیفیــت زندگــی بــه معنــای رضایــت داشــتن یــا نداشــتن فــرد از 
جنبه هــای بــا اهمیــت زندگــی خــود نظیــر جنبه هــای اجتماعــی 

و خانوادگــی اســت )10(. تضمیــن کیفیــت بــالای زندگــی 
بــرای پرســتاران نه تنهــا بــرای ســلامتی و رضایــت شــغلی آن هــا 
حیاتــی اســت، بلکــه بــرای حفــظ اســتانداردهای بــالای مراقبــت 
ــز ضــروری  ــای بهداشــتی نی ــج مراقبت ه ــود نتای ــار و بهب از بیم
اســت. پرداختــن بــه عواملــی ماننــد اســترس شــغلی، تعــادل بیــن 
ــروی کار  ــه نی ــد ب ــازمانی می توان ــت س ــی و حمای کار و زندگ

ــر منجــر شــود )11(. ــر و مؤثرت پرســتاری انعطاف پذیرت
شــغلی  فرســودگی  بــا  مرتبــط  بســیار  جنبه هــای  از  یکــی 
پرســتاران، ســطح استرســی اســت کــه در محیــط کارشــان 
تجربــه می کننــد )12(. بــه دلیــل ماهیــت ایــن حرفــه، پرســتاران 
به طــور خــاص در معــرض ســطح بــالای اســترس ادراک شــده 
هســتند. محیــط مراقبت هــای بهداشــتی اغلــب بــا ســاعات 
کاری طولانــی، شــدت بــالای بیمــاری بیمــاران، فشــار هیجانــی 
ــود )13(.  ــخص می ش ــریع مش ــری س ــه تصمیم گی ــاز ب ــالا و نی ب
وقتــی پرســتاران اســترس کمتــری دارنــد، احتمــال بیشــتری دارد 
ــوند و  ــب ش ــری مرتک ــتباهات کمت ــند، اش ــر باش ــه متمرکزت ک
مراقبــت دلســوزانه ای ارائــه کننــد کــه بــرای بهبــودی و رضایــت 
ــترس  ــه اس ــن ب ــت، پرداخت ــت )14(. در نهای ــی اس ــار حیات بیم
پرســتاران بــرای ایجــاد محیــط کاری مثبــت و افزایــش رضایــت 
شــغلی مهــم اســت. یــک محیــط کاری حمایتــی کــه کاهــش 
اســترس پرســتاران و کادر درمــان را در اولویــت قــرار می دهــد، 
ــر در  ــه بالات ــالا و روحی ــغلی ب ــت ش ــه رضای ــر ب ــد منج می توان
ــترس  ــت اس ــلات مدیری ــود )15(. مداخ ــروه ش ــن گ ــان ای می
نه تنهــا بهزیســتی پرســتاران را بهبــود می بخشــد، بلکــه بــه محیــط 
کاری مثبــت و ســازنده تر کمــک می کنــد. ایــن می توانــد 
چرخــه ای مطلــوب ایجــاد کنــد کــه در آن پرســتاران راضــی، 
ــه  ــت ب ــه کار خــود هســتند و در نهای ــر و متعهــد ب بیشــتر درگی

ــت )16(. ــتی اس ــای بهداش ــتم مراقبت ه ــع کل سیس نف
ــه شــرایط ســخت و انرژی کاهــی کــه کادر درمــان  ــا توجــه ب ب
ــاب آوری  ــتن ت ــد، داش ــتاران در آن کار می کنن ــژه پرس و به وی
ــه  ــر ب ــاب آوری منج ــت. ت ــم اس ــیار مه ــروه بس ــن گ ــالا در ای ب
ــده می شــود  ــا ســختی های آین ــه ب ــرای مقابل ــی ب افزایــش توانای
و در طولانی مــدت نقــش مهمــی ایفــا می کنــد )17(. افــراد 
تــاب آور توانایــی عبــور از تجــارب منفــی و ســازگاری بــا 
ســطوح مختلــف اســترس های محیطــی را دارنــد و از نظــر 
ــترس زا را  ــرایط اس ــل ش ــی تعدی ــتند و توانای ــی آرام هس عاطف
ــلامت  ــد س ــی قادرن ــور کل ــاب آور به ط ــراد ت ــد )1۸(. اف دارن
ــع  ــی از وقای ــد و به راحت ــظ کنن ــود را حف ــمی خ ــی و جس روان
تنــش زای زندگــی بهبــود یابنــد )10(. تــاب آوری بــه پرســتاران 
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ــودگی  ــر فرس ــد، خط ــا بازگردن ــا از چالش ه ــد ت ــازه می ده اج
شــغلی را کاهــش دهنــد و رضایــت شــغلی کلــی آن هــا را بهبود 
ــائل  ــل مس ــر ح ــتر درگی ــاب آور بیش ــتاران ت ــد )19(. پرس بخش
پیشــگیرانه و نشــان دادن ویژگی هــای رهبــری هســتند کــه بــرای 
ــت.  ــروری اس ــتی ض ــت بهداش ــای مراقب ــر تیم ه ــرد مؤث عملک
ــوند و  ــه ای ش ــد حرف ــک می کن ــتاران کم ــه پرس ــاب آوری ب ت
ــر ناملایمــات ایجــاد کننــد  ــه ب ــرای غلب راهبردهــای شــخصی ب

.)20(
اســترس  کــه  داد  نشــان  همــکاران  و  رودریگــز  پژوهــش 
افزایــش خطاهــای  و  دقــت  طولانی مــدت ســبب کاهــش 
ــودگی  ــغلی، فرس ــترس ش ــش اس ــا افزای ــود و ب ــناختی می ش ش
شــغلی نیــز افزایــش می یابــد )21(. میزونــا و همــکاران در 
ــل  ــات و عوام ــا هیجان ــی ب ــت زندگ ــن کیفی ــه بی ــی رابط بررس
ــاداری  ــور معن ــی به ط ــت زندگ ــه کیفی ــد ک ــترس زا دریافتن اس
ــکاران  ــارا و هم ــاط دارد )22(. بارب ــترس زا ارتب ــل اس ــا عوام ب
نیــز نشــان دادنــد کــه رابطــه معنــاداری بیــن فرســودگی شــغلی 
و کیفیــت زندگــی وجــود دارد )23(. کــوک و اســتیل در 
پژوهشــی نشــان دادنــد کــه افزایــش تــاب آوری باعــث افزایــش 
رضایــت و کاهــش فرســودگی شــغلی می شــود )24(. پژوهشــی 
مرتبــط در لبنــان نشــان داد کــه تــاب آوری رابطــه میــان اســترس 
ــد )25(. ادوارد در  ــری می کن ــی را میانجی گ ــت زندگ و کیفی
ــاب آوری خطــر فرســودگی شــغلی  پژوهشــی نشــان داد کــه ت
ــا  ــان را ارتق ــغلی کارکن ــت روانی-ش ــش داده و بهداش را کاه
می دهــد )20(. بــا توجــه بــه مــوارد ذکرشــده، پژوهــش در 
زمینــه عوامــل مؤثــر بــر کاهــش یــا افزایــش فرســودگی شــغلی 
ــه  ــان داد ک ــی نش ــات پژوهش ــی ادبی ــت. بررس ــم اس ــیار مه بس
کیفیــت زندگــی، فرســودگی شــغلی را کاهــش می دهــد 
لــذا  افزایــش آن می شــود.  و اســترس ادراک شــده باعــث 
تعییــن متغیــری کــه بتوانــد ایــن روابــط را میانجی گــری کنــد، 
ــوع مطالعــه  ــا موض ــی ب ــر می رســد. پژوهش ــه نظ ــروری ب ض
حاضــر تاکنــون در ایــران انجــام نشــده اســت؛ بنابرایــن، نتایــج 
ایــن پژوهــش می توانــد در بهبــود مشــکلات روان شــناختی 
ــگیری  ــغلی و پیش ــودگی ش ــزان فرس ــش می ــان، کاه کادر درم
ــژه  ــتاران، به وی ــی در پرس ــیب های روان ــیاری از آس ــروز بس از ب
در زمــان همه گیری هــا، مؤثــر باشــد. بــا توجــه بــه مطالــب 
ــت  ــه کیفی ــی رابط ــر بررس ــش حاض ــدف پژوه ــده، ه ذکرش
زندگــی و اســترس ادراک شــده بــا فرســودگی شــغلی بــا نقــش 

میانجی گــری تــاب آوری در پرســتاران بــود.

روش کار
روش پژوهــش حاضــر بــا توجــه بــه موضــوع و اهــداف پژوهش 
توصیفــی از نــوع همبســتگی )معــادلات ســاختاری( بــود. جامعه 
ــل در ســال  ــه پرســتاران شــهر آم ــاری پژوهــش شــامل کلی آم
1402 )2023( بــود. در پژوهش هــای مشــابه، بــرای تعییــن 
حجــم نمونــه، بــه ازای هــر یــک از متغیرهایــی کــه وارد معادلــه 
انتخــاب  نفــر   40 حداقــل  می تــوان  می شــوند،  رگرســیون 
کــرد )26(. بنابرایــن، بــا وجــود دو متغیــر پیش بیــن، یــک 
ــار  ــاً چه ــی مجموع ــر میانجــی، یعن ــک متغی ــر مــلاک و ی متغی
ــه  ــم نمون ــوند، حج ــیون می ش ــه رگرس ــه وارد معادل ــر ک متغی
160 نفــر بــرآورد شــد کــه بــا روش نمونه گیــری هدفمنــد 
IR.IAU. ــلاق ــد اخ ــا ک ــر ب ــش حاض ــدند. پژوه ــاب ش انتخ

AMOL.REC.1403.078 توســط کمیتــه اخــلاق در پژوهــش 

دانشــگاه آزاد اســلامی، واحــد آیــت الله آملــی، مــورد بررســی 
ــام  ــتاران انج ــه پرس ــپس روی نمون ــت و س ــرار گرف ــد ق و تأیی
شــد. توضیحــات کامــل در مــورد پژوهــش و هــدف آن پیــش 
ــرای تجزیه وتحلیــل داده هــای  ــه شــد. ب از شــروع پژوهــش ارائ
ــن،  ــی )میانگی ــاری توصیف ــای آم ــده، از روش ه جمع آوری ش
ــون  ــتنباطی )آزم ــیدگی( و اس ــی و کش ــار، کج ــراف معی انح
ــای  ــا نرم افزاره ــاختاری( ب ــادلات س ــون و مع ــتگی پیرس همبس

ــد. ــتفاده ش ــاری SPSS26 و PLS3 اس آم
پرسشــنامه کیفیــت زندگــی: پرسشــنامه کیفیــت زندگــی 

بــرای   )2004( جهانــی  بهداشــت  ســازمان  گــروه  توســط 
ارزیابــی کیفیــت زندگــی افــراد طراحــی شــده و دارای 26 
ســؤال اســت )27(. ســؤال اول کیفیــت زندگــی و میــزان 
ــر  ــؤال دیگ ــد و 24 س ــی می کن ــرد را ارزیاب ــی ف ــلامت کل س
بــه بررســی چهــار بعــد اصلــی ایــن پرسشــنامه، یعنــی ســلامت 
جســمانی، ســلامت روانــی، روابــط اجتماعــی و ســلامت محیط 
می پــردازد. آزمودنــی در یــک مقیــاس لیکــرت 5 درجــه ای بــه 
ــاخ ابعــاد  هــر ســؤال پاســخ داده اســت. ضریــب آلفــای کرونب
ــه ایــن شــرح گــزارش شــده اســت: ســلامت  ایــن پرسشــنامه ب
اجتماعــی  جســمانی 0/۸7، ســلامت روانــی 0/74، روابــط 
0/55 و ســلامت محیــط 0/74 کــه نشــان دهنده پایایــی مطلــوب 
ــات و  ــط نج ــران توس ــون در ای ــن آزم ــت )2۸(. ای ــون اس آزم
همــکاران )13۸5( هنجاریابــی شــده و ضریــب آلفــای کرونبــاخ 
در دو نمونــه ســالم و بیمــار مطلــوب گــزارش شــده اســت )29(.

پرسشــنامه فرســودگی شــغلی ماســلاچ و جکســون )1991(: 
پرسشــنامه اســتاندارد فرســودگی شــغلی ماســلاچ )1991( دارای 
25 ســؤال اســت )6(. بــه نظــر ماســلاچ و جکســون، فرســودگی 
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ــر  ــرد ب ــازگاری ف ــدرت س ــش ق ــت از کاه ــارت اس ــغلی عب ش
ــی  ــمی و هیجان ــتگی جس ــانگان خس ــارزا و نش ــل فش ــر عوام اث
کــه منجــر بــه ایجــاد خودپنــداره منفــی، نگــرش منفــی نســبت 
ــود و  ــران می ش ــا دیگ ــاط ب ــاس ارتب ــدان احس ــغل و فق ــه ش ب
ممکــن اســت فــرد را بــه ســوی بیماری هــای روانــی و جســمانی 
ســوق دهــد )6(. 9 ســؤال اول مربــوط بــه خرده مقیاس خســتگی 
هیجانــی، ۸ ســؤال مربــوط بــه خرده مقیــاس احســاس کفایــت، 
5 ســؤال مربــوط بــه خرده مقیــاس مســخ شــخصیت و 4 ســؤال 
ــؤالات 1، 2، 3،  ــت. س ــری اس ــاس درگی ــه خرده مقی ــوط ب مرب
5، 6، 7، ۸، 9، 1۸، 19، 20، 21، 22، 23، 24 و 25 به صــورت 
معکــوس و ســؤالات 10 تــا 17 به صــورت مســتقیم امتیازبنــدی 
می شــوند. ایــن پرسشــنامه در ایــران هنجاریابــی شــده و روایــی 

و پایایــی آن در حــد مطلوبــی اســت )30(.
پرسشــنامه تجربــه اســترس ادراک  شــده: مقیــاس تجربــه 

اســترس ادراک شــده توســط کوهــن، کامــراک و مرملشــتاین 
)19۸3( تهیــه شــده اســت کــه بــرای ســنجش اســترس عمومــی 
ــکار و  ــی رود و اف ــه کار م ــته ب ــاه گذش ــک م ــده در ی درک ش
ــار  ــاره حــوادث اســترس زا، کنتــرل، غلبــه و کن احساســات درب
ــورد  ــده را م ــترس های تجربه ش ــی و اس ــار روان ــا فش ــدن ب آم
ــاس عوامــل خطــرزا در  ــن مقی ــرار می دهــد )31(. ای ســنجش ق
اختــلالات رفتــاری را بررســی کــرده و فرآینــد روابــط تنــش زا 
ــف  ــاس طی ــر اس ــنامه ب ــذاری پرسش ــد. نمره گ ــان می ده را نش
5 درجــه ای لیکــرت )هرگــز=0، تقریبــاً هرگــز=1، گاهــی 
اوقــات=2، اغلــب اوقــات=3، بســیاری از اوقــات=4( انجــام 
می شــود. عبــارات 4، 5، 6، 7، 9، 10 و 13 به صــورت معکــوس 

ــات=0(.  ــیاری از اوق ــا بس ــز=4 ت ــوند )هرگ ــذاری می ش نمره گ
کمتریــن امتیــاز صفــر و بیشــترین نمــره 56 اســت. نمــره بالاتــر 
نشــان دهنده اســترس ادراک شــده بیشــتر اســت. الســونی و 
ــنامه را  ــن پرسش ــاخ ای ــای کرونب ــب آلف ــف )201۸( ضری لطی
بــرای همســانی درونــی 0/۸4 گــزارش کرده انــد )32(. ضریــب 
ــبه  ــران 0/74 محاس ــاس در ای ــن مقی ــرای ای ــاخ ب ــای کرونب آلف

ــت )33(. ــده اس ش
ــر و دیویدســون  ــاس توســط کان ــن مقی ــاب آوری: ای ــاس ت مقی

ــک  ــه در ی ــت ک ــه اس ــد و دارای 25 گوی ــاخته ش )2003( س
مقیــاس لیکــرت از صفــر )کامــلًا نادرســت( تــا چهــار )همیشــه 
ــران  ــاس در ای ــن مقی ــود )34(. ای ــذاری می ش ــت( نمره گ درس
ــرای  توســط محمــدی )13۸4( هنجاریابــی شــده اســت )35(. ب
تعییــن روایــی ایــن مقیــاس، ابتــدا همبســتگی هــر گویــه بــا نمــره 
ــده  ــتفاده ش ــی اس ــل عامل ــپس از روش تحلی ــبه و س کل محاس
ــی  ــاس توانای ــن مقی ــه ای ــد ک ــان می کنن ــان بی ــت. متخصص اس
ــن را  ــاب آوری پایی ــا ت ــراد ب ــاب آور از اف ــراد ت ــازی اف جداس
دارد و بــرای پژوهش هــای بالینــی و جمعیــت عمومــی مناســب 
اســت. پایایــی مقیــاس بــا روش آلفــای کرونبــاخ محاســبه شــده 

ــده اســت )35(. ــه دســت آم ــب 0/۸9 ب و ضری

یافته ها 
جــدول 1. میانگیــن، انحــراف معیار و همبســتگی بیــن متغیرهای 
ــترس  ــاب آوری و اس ــی، ت ــت زندگ ــغلی، کیفی ــودگی ش فرس

ــد. ــان می ده ــده را نش ادراک  ش

جدول1. ماتریس همبستگی متغیرهای مورد مطالعه

استرس ادراک  شده تاب آوری کیفیت زندگی فرسودگی شغلی S M متغیرها

1 1/۸1 35/21 فرسودگی شغلی

1 -0/296 3/96 91/49 کیفیت زندگی

1 0/5۸1 -0/177 1/۸6 117/۸4 تاب آوری

1 -0/169 -0/704 0/457 1/44 1۸/73 استرس ادراک شده

نتایــج بــه دســت آمــده در جــدول حاکــی از ایــن اســت کــه در 
ــت زندگــی و فرســودگی شــغلی  ــن کیفی ســطح P ≤ 0/05: بی
ــن  ــود دارد. بی ــاداری وج ــی و معن ــه منف )Beta=-0/296( رابط
تــاب آوری و فرســودگی شــغلی )Beta=-0/177( رابطــه منفــی 
ــن اســترس ادراک شــده  ــن بی ــاداری وجــود دارد. همچنی و معن
و فرســودگی شــغلی )Beta=0/457( رابطــه مثبــت و معنــاداری 
 )Beta=0/5۸1( وجــود دارد. بیــن تــاب آوری و کیفیت زندگــی

رابطــه مثبــت و معنــاداری وجود دارد. بین اســترس ادراک شــده 
و کیفیــت زندگــی )Beta=-0/169( رابطــه منفــی و معنــاداری 
وجــود دارد. بیــن اســترس ادراک شــده و تــاب آوری )0/704-

=Beta( رابطــه منفــی و معنــاداری وجــود دارد.
ــودن،  ــال ب ــات نرم ــدا فرضی ــدل، ابت ــون م ــام آزم ــل از انج قب
هم خطــی متغیرهــا و اســتقلال خطاهــا مــورد بررســی قــرار 
گرفــت. بــرای ارزیابــی مفروضــۀ ذکــر شــده نخســت، از آزمون 
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چولگــی و کشــیدگی بهــره گرفتــه شــد. نتایــج آزمــون چولگی 
و کشــیدگی بــرای تمامــی متغیرهــا از نظــر آمــاری معنــادار نبود 
 .)P<0/05( و بنابرایــن فــرض نرمال بــودن داده هــا تأیید گردیــد
همچنیــن جهــت بررســی مفروضــه هم خطــی شــاخص تحمــل 
و تــورم واریانــس ارزیابــی شــد کــه بــه ترتیــب بیشــتر از 0/10 
و کمتــر از 10 بودنــد؛ بنابرایــن بــا توجــه بــه طراحــی پژوهــش، 

می تــوان گفــت تمامــی شــرایط آزمــون رعایــت شــده اســت.
در ادامــه بررســی ضرایــب مســیر )بتــا( و معنــاداری آن )مقادیــر 
ــی  ــن تمام ــده بی ــبه ش ــر t محاس ــه مقادی ــان داد ک t-value( نش

متغیرهــای مســتقل مــدل و وابســته موجــود در مــدل بزرگ تــر 
ــادار هســتند.  ــوده و در ســطح 95 درصــد معن از 1/96 ب

جدول2. نتایج مربوط به ضریب تعیین و قدرت پیش بیني مدل در خصوص متغیرهاي مکنون

R2Q2سازه

0/۸000/425تاب آوری

0/6420/36۸فرسودگی شغلی

ــی  ــته( یعن ــون درون زا )وابس ــای مکن ــراي متغیره ــر R2 ب مقادی
تــاب آوری )0/۸00(، فرســودگی شــغلی )0/642( در حد بســیار 
مناســبی قــرار دارد. لــذا مي تــوان بدیــن شــکل تفســیر نمــود کــه 
ــاب آوری توســط  ــرات( ت ــس )تغیی مقــدار ۸0 درصــد از واریان
کیفیــت زندگــی و اســترس پیــش بینــي شــده اســت. همچنیــن 
64/2 درصــد از تغییــرات فرســودگی شــغلی توســط متغیرهــای 

ــرآورد شــده اســت.  تــاب آوری، کیفیــت زندگــی و اســترس ب
یافته هــای تحقیــق نشــان مــي دهــد کــه مقادیــر Q2 بــرای 
متغیرهــای درون زای مــدل مثبــت و در ســطح قابــل قبولــي 
محاســبه شــده اســت. بــه نحــوي کــه نشــان از قــدرت قابــل قبول 

مــدل در پیــش بینــي متغیرهــاي مذکــور را دارد.

در شــکل 1. ضرایــب مســیر کــه بیانگــر شــدت تأثیرهــا اســت، 
مشــاهده می شــود. انــدازه ضریــب مســیر نشــان دهنــده قــدرت 
ــر  ــر اســت کــه نشــان می دهــد تأثی ــن دو متغی ــر بی ــوت تأثی و ق

ــه مســیرها مثبــت می باشــد. متغیرهــا در کلی
گیــری و بخــش  انــدازه  پــس از بررســی بــرازش بخــش 
 GOF ــار ــق معی ــدل از طری ــی م ــرازش کل ــدل، ب ــاختاری م س
ــی  ــدل جهــت پیش بین ــرازش م ــرای بررســی ب کــه شــاخصی ب

متغیرهــای درون زا می باشــد، اســتفاده می شــود. مقــدار آن 
ــک  ــه ی ــک ب ــر نزدی ــرار دارد و مقادی ــک ق ــا ی ــر ت ــن صف بی
ــی  ــی پیش بین ــتند و توانای ــدل هس ــب م ــت مناس ــانگر کیفی نش
ــون  ــدل آزم ــد و م ــرار می ده ــی ق ــورد بررس ــدل را م ــی م کل
شــده پیش بینــی متغیرهــای مکنــون درون زا را دارد. ایــن معیــار 

ــود.  ــبه می ش ــر محاس ــه زی ــق رابط از طری
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GOF جدول 3. نتایج برازش کلی مدل با معیار

CommunalityR2GOFمتغیر

-0/030استرس

0/433
0/3650/۸00تاب آوری

0/3690/642فرسودگی شغلی

-0/277کیفیت زندگی

مقادیــر  میانگیــن  نشــانه   Communality بــه طــوری کــه  
 R Squares میانگیــن مقادیــر R2 اشــتراکی هــر ســازه اســت و
ــن  ــاس میانگی ــن اس ــر ای ــت. ب ــدل اس ــازه های درون زای م س
ــن  ــن میانگی ــد همچنی ــر 0/721 می باش ــن R2 براب ــب تعیی ضری
 GOF مقادیــر اشــتراکات برابــر 0/26025 اســت. بنابراین مقــدار

ــت از: ــارت اس ــدل عب م

وتزلــس  )2011( ســه مقــدار 0/01، 0/25 و 0/36 را بــه عنــوان 
مقادیــر ضعیــف، متوســط و قــوی بــرای نیکویــی بــرازش 
معرفــی کــرده انــد. باتوجــه بــه اینکــه مقــدار GOF برابــر 0/433 
ــتر از 0/36 اســت، نشــان از  ــدار بیش ــن مق ــد و ای ــه دســت آم ب
ــوان  ــن می ت ــش دارد. بنابرای ــی پژوه ــدل کل ــوی م ــرازش ق ب
ــرازش کلــی مــدل پژوهــش بســیار مناســب می باشــد.  گفــت ب

جدول 4. بررسی فرضیه اصلی تحقیق
نتیجهسطح معناداریازمون سوبلآماره tاثر کلاثر غیر مستقیماثر مستقیممسیر

کیفیت زندگی تاب آوری
تایید شد0/2653/4249/9230/001-0/039-0/226- فرسودگی شغلی

استرس تاب آوری
تأیید شد0/1300/1420/2723/7669/4560/000فرسودگی شغلی

همانطــور کــه در جــدول فــوق مشــاهده می گــردد، مقــدار 
ضریــب اثــر کل تأثیــر کیفیــت زندگــی بــر فرســودگی شــغلی 
بــا نقــش میانجی گــری تــاب آوری برابــر )0/265-( اســت 
کــه نشــان می دهــد  نقــش میانجــی تــاب آوری در رابطــه بیــن 

ــت.  ــی دار اس ــغلی معن ــودگی ش ــر فرس ــی ب ــت زندگ کیفی

بحث
ــت زندگــی و  هــدف از پژوهــش حاضــر بررســی رابطــه کیفی
اســترس با فرســودگی شــغلی بــا نقــش میانجی گری تــاب آوری 
در پرســتاران شــهر آمــل بــود. بــر اســاس نتایــج به دســت آمده، 
رابطــه  میانجی گــری در  نقــش  تــاب آوری  مشــخص شــد 
کیفیــت زندگــی و اســترس بــر فرســودگی شــغلی دارد. همســو 
ــد تــاب آوری  ــز نشــان دادن ــز و گنزال ــا پژوهــش حاضــر، روی ب
ــا کار، تغییــرات علائــم فرســودگی شــغلی کارگــران  مرتبــط ب
را پیش بینــی می کنــد )36(. همچنیــن تیــان و همــکاران در 
پژوهشــی نشــان دادنــد تــاب آوری و توانمندســازی روانــی 

تأثیــر معنــاداری بــر فرســودگی شــغلی دارنــد و می تواننــد منابــع 
ــن  ــن ای ــوند )37(. در تبیی ــوب ش ــش آن محس ــی در کاه مثبت
یافتــه می تــوان گفــت کــه تــاب آوری فراینــدی پویــا اســت کــه 
ــگام ســختی های چشــمگیر اســت  شــامل ســازگاری مثبــت هن
ــد  ــه می توان ــت ک ــردی اس ــع درون ف ــاب آوری، از مناب )3۸(. ت
ســطوح ناتوانــی و بیمــاری را در شــرایط ناگــوار تعدیــل کــرده 
ــد  ــوه ده ــر جل ــترس را کم رنگ ت ــار و اس ــی فش ــرات منف و اث
)1۸(؛ در نتیجــه، می تــوان پیش بینــی کــرد کــه باعــث کاهــش 

ــود. ــتاران می ش ــغلی در پرس ــودگی ش فرس
ــت  ــن کیفی ــه بی ــد ک ــخص ش ــا، مش ــل یافته ه ــاس تحلی ــر اس ب
زندگی و فرســودگی شــغلی در پرســتاران رابطه وجود دارد. در 
همیــن راســتا، براکــت و همــکاران نشــان دادنــد که بیــن توانایی 
ــم هیجــان، کیفیــت زندگــی و یکــی از خرده مقیاس هــای  تنظی
ــادار وجــود  فرســودگی )موفقیــت شــخصی( رابطــه مثبــت معن
ــو، چانــگ و وو نیــز نشــان داد کــه  دارد )39(. نتایــج تحقیــق ل
ــا تنــش شــغلی و فرســودگی عاطفــی،  ــن کیفیــت زندگــی ب بی
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رابطــه معکــوس معنــاداری وجــود دارد )40(. بــه عبــارت 
دیگــر، بــا افزایــش کیفیــت زندگــی نمونــه مــورد مطالعــه، تنش 
ــت.  ــه اس ــش یافت ــا کاه ــی در آن ه ــودگی عاطف ــغلی و فرس ش
ــی  ــت زندگ ــه کیفی ــت ک ــوان گف ــه می ت ــن یافت ــن ای در تبیی
یکــی از بهتریــن معیارهــا و ملاک هــای اندازه گیــری تــوان 
ــود  ــای موج ــا چالش ه ــز ب ــازگاری موفقیت آمی ــرای س ــرد ب ف
در دنیــای واقعــی اســت و فرآینــدی اســت کــه عــلاوه بــر 
ــرد  ــه شــکوفایی توانایی هــای ف ــی، زمین ارضــای نیازهــای حیات
را فراهــم می کنــد. پژوهش هــا نشــان داده انــد کــه کیفیــت 
زندگــی مناســب، نقــش مهمــی در پیشــرفت شــغلی و فرآینــد 
یادگیــری پرســتاران دارد )27(. همچنیــن نتایــج پژوهشــی دیگر 
نشــان داد کــه کارکنــان دارای کیفیــت زندگــی بهتــر، عملکــرد 
شــغلی بهتــری نیــز دارنــد. بــر ایــن اســاس، هرچــه کارکنــان و 
کارمنــدان بیمارســتان ها از کیفیــت زندگــی بالاتــری برخــوردار 
ــا شــور  ــا انگیــزه بیشــتری تــلاش کــرده و ب باشــند، پرســتاران ب
بیشــتری اهدافشــان را دنبــال می کننــد و دچــار  اشــتیاق  و 

ــوند )41(. ــغلی نمی ش ــودگی ش فرس
بــر اســاس نتایــج به دســت آمده، مشــخص شــد کــه بیــن 
اســترس و فرســودگی شــغلی در پرســتاران رابطــه وجــود 
ــر  ــه ب ــارک ک ــک و م ــا، گلون ــا کاج ــش موزج دارد. در پژوه
ــات  ــان داد خصوصی ــج نش ــد، نتای ــام ش ــتار انج روی 205 پرس
ــا محیــط کاری و اســترس  شــخصیتی ماننــد عــدم ســازگاری ب
ــل منفــی فرســودگی شــغلی هســتند  ــن عوام شــغلی از مهم تری
و تــاب آوری بــالا از مهم تریــن عوامــل مثبــت در کاهــش 
فرســودگی شــغلی اســت )42(. همچنیــن چانگ رابطه اســترس 
ــدار  ــه هیجان م ــا فرســودگی شــغلی و نقــش واســطه ای مقابل ب
ــی  ــتاران بررس ــه ای از پرس ــا را در نمون ــان آن ه ــط می در رواب
کــرد )43(. نتایــج پژوهــش نشــان داد کــه مقابلــه هیجان مــدار 
ــا  ــان اســترس و فرســودگی شــغلی نقــش واســطه ای ایف در می
می کنــد و پرســتارانی کــه اســترس بالایــی داشــتند، در ســطح 
ــترس  ــد و اس ــتفاده می کردن ــدار اس ــه هیجان م ــی از مقابل بالای
ــت. در  ــتاران داش ــه ای پرس ــبک های مقابل ــر س ــی ب ــر مثبت تأثی
تبییــن ایــن فرضیــه می تــوان گفــت اســترس در زندگــی، 
عاملــی ویران کننــده اســت کــه بــر جســم و روان تأثیــر منفــی 
داشــته و فــرد را از انجــام هــر کاری منــع می کنــد و بــه خطــر 
افتــادن و تضعیــف فاکتورهــای بهزیســتی روان شــناختی باعــث 
ــود )44( و در  ــف می ش ــای مختل ــراس در موقعیت ه ــاد ه ایج
نتیجــه باعــث افزایــش فرســودگی شــغلی در پرســتاران شــهر 

آمــل می گــردد.

همچنیــن بــر اســاس نتایــج به دســت آمده، مشــخص شــد 
پرســتاران  در  شــغلی  فرســودگی  و  تــاب آوری  بیــن  کــه 
ــرا و همــکاران در  ــن راســتا، نوانپ رابطــه وجــود دارد. در همی
ــودگی  ــاب آوری و فرس ــن ت ــه بی ــد ک ــان دادن ــی نش پژوهش
ــاط  ــاب آوری ارتب ــود دارد و ت ــاداری وج ــه معن ــغلی رابط ش
بیــن فرســودگی شــغلی و رفتــار غــذا خــوردن )غــذا خــوردن 
ــل کــرد )45(.  ــی( را تعدی کنترل نشــده و غــذا خــوردن هیجان
ترکیبــی از تــاب آوری و فرســودگی شــغلی به طــور قوی تــری 
تغییــرات غــذا خــوردن کنترل نشــده و غــذا خــوردن هیجانــی 
را پیش بینــی کردنــد. اوپادایــا، واتیاینــن و ســالملا نیــز در 
پژوهشــی نشــان دادنــد کســانی کــه از تــاب آوری و احســاس 
انســجام قــوی برخوردارنــد، کمتــر نشــانه های فرســودگی 
شــغلی را کــه یکــی از عوامــل کاهــش کارایــی شــغلی اســت، 
دارنــد )46(. در تبییــن ایــن یافتــه می تــوان گفــت کــه افــرادی 
کــه از تــاب آوری بالایــی بهره منــد هســتند، حــس قــوی بــرای 
ــالا  ــا ب ــاوری آن ه ــه نفــس و خودب ــد، اعتمــاد ب پیشــرفت دارن
ــود را  ــردی خ ــش و خونس ــی آرام ــرایط بحران ــت و در ش اس
ــد کــه  ــان کرده ان ــان بی ــد )47(. برخــی از محقق حفــظ می کنن
تــاب آوری از طریــق افزایــش ســطوح عواطــف مثبــت باعــث 
ــی  ــای منف ــا تجربه ه ــق ب ــه موف ــود و مقابل ــت خ ــت حرم تقوی
می شــود. بــر اســاس ایــن تبییــن، تــاب آوری از طریــق تقویــت 
حرمــت خــود به عنــوان مکانیســم واســطه ای بــه انطباق پذیــری 
روان شــناختی  ویژگی هــای  ایــن  می شــود؛  منتهــی  مثبــت 
ــا  ــط ب ــاخص های مرتب ــد ش ــان می توان ــور همزم ــت، به ط مثب
ــد  ــرار دهن ــر ق ــت تأثی ــتاران را تح ــغلی در پرس ــودگی ش فرس
ــی  ــرل برخ ــدم کنت ــه ع ــود ک ــاره ش ــد اش ــا بای )4۸(. در انته
متغیرهــا از قبیــل هــوش و ســطح تحصیــلات از محدودیت های 
ــی  ــدل بررس ــی م ــه پژوهش ــن نمون ــد. همچنی ــش می باش پژوه
شــده در جمعیــت پرســتاران شــاغل در یــک شــهر بــود و نیــاز 
ــر  ــهرهای دیگ ــابه در ش ــای مش ــدل در گروه ه ــی م ــه ارزیاب ب

ــود.  ــده می ش دی

نتیجه گیری
ایــن پژوهــش نشــان داد کــه تــاب آوری می توانــد رابطــۀ 
ــودگی  ــا فرس ــده را ب ــترس ادراک ش ــی و اس ــت زندگ کیفی
شــغلی در پرســتاران میانجی گــری کنــد. می تــوان نتیجــه 
گرفــت بهبــود کیفیــت زندگــی و تــاب آوری و همچنیــن 
ــه کاهــش فرســودگی شــغلی در  ــد ب کاهــش اســترس می توان
پرســتاران کمــک کنــد. بنابرایــن، برنامه ریــزی بــرای ارتقــای 
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ایــن عوامــل می توانــد ســلامت روانــی و عملکــرد شــغلی 
پرســتاران را بهبــود بخشــد. بــا توجــه بــه نتایــج پژوهــش 
پیشــنهاد می شــود تــا دوره هــای آموزشــی مختلفــی بــراي 
ــادي در  ــی زی ــه آگاه ــتان ها ک ــان بیمارس ــتاران و کارکن پرس
ــت  ــه کیفی ــناختی )از جمل ــای روان ش ــر متغیره ــوص تاثی خص
ــر روی فرســودگی شــغلی  زندگــی، اســترس و تــاب آوری( ب
ــد، برگــزار شــود. همچنیــن از آن جــا کــه تــاب آوری و  ندارن
ــر فرســودگی  ــق حاضــر ب ــج تحقی ــق نتای ــت زندگــی طب کیفی

شــغلی تاثیــر مثبــت و معنــاداری را نشــان دادنــد، مدیــران 
بیمارســتان ها می تواننــد بــا توجــه بــه ظرفیت هــای فــردی 
ــف  ــای مختل ــراد را در بخش ه ــن اف ــب تری ــان، مناس کارکن

ــد.  ــه کار گیرن ــتان ب بیمارس

تعارض منافع
تعارض منافع ندارد.
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