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Abstract 
Introduction: Nurses as a key force in protecting, promoting, and improving community health are at risk 
of work-family interference with multiple professional and family responsibilities. Work-family conflict is 
associated with many variables and has many negative consequences for nurses. The purpose of this study 
was to review the studies on work-family conflict in Iranian nurses. 
Methods: The present study is a systematic review, which was done in 2018 by searching articles in both 
Farsi and English languages. Data base like PUBMED, ISI, SCOUPUS, SID, MAGIRAN, IRANDOC, 
CINHAL and IRANMEDEX were searched without time limit. The STROBE tool was used to assess the 
quality of the articles. 
Results: : After applying inclusion and exclusion criteria, 24 studies were included to the study. Findings of 
the study show that there is a relationship between work-family conflict with variables such as health, family 
life, turnover, psychological capital, job satisfaction, commitment, enthusiasm and occupational stress, 
quality of work life, job and family support of nurses. 
Conclusions: : Although attention to work-family conflict in nurses and its related variables does not 
eliminate of this problem, but it can reduce it. In addition, studies show that more research on work-family 
conflict in nurses is descriptive. Therefore, interested researchers are encouraged to pay more attention to 
interventional research. 
Keywords: : Work-Family Conflict, Work- Family Disagreement, Family – Work Conflict, Family –Work 
Disagreement, Nurse. 
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 مقاله پژوهشی           نشریه پژوهش پرستاری ایران

 کیستماتی: مرور سیرانیخانواده در پرستاران ا -تعارض کار
 

 ،*1 یفیشر جهی، خد 1 بافقی انیشهناز بلند
 

 کاشان، د،راون –کاشان  یدانشگاه علوم پزشک ،ییو ماما یدانشکده پرستار ،یپرستار یتروما قاتیمرکز تحق ،یپرستار یدکتر یدانشجو ۱

 رانای
 زشکیپ علوم دانشگاه ،ییو ماما پرستاری دانشکده ،یپرستار یتروما قاتیمرکز تحق ،یفیشر جهیخد: نویسنده مسئول *

 sharifi81k@yahoo.com: لیمی، ا09۱2۱530067. تلفن: رانای کاشان، ،راوند –کاشان 
 

 2۱/۱0/۱398 تاریخ پذیرش مقاله:   ۱3/06/۱398 تاریخ دریافت مقاله:

 چکیده
 با ارتباط در خانواده –ارتقاء و بهبود سلامت جامعه در معرض تداخل کار  ت،یدر حما یاصل یرویپرستاران به عنوان ن مقدمه:
ر د یادیز یمنف یامدهایمرتبط بوده و پ یادیز یرهامتغی با خانواده–هستند. تعارض کار  یو خانوادگ یامتعدد حرفه یهاتمسئولی

 است. یرانای پرستاران در خانواده –تعارض کار  نهیبر مطالعات انجام شده در زم یمرور مطالعه نیپرستاران به دنبال دارد. هدف ا
با جستجو در  یسیو انگل یمقالات به دو زبان فارس یبا جستجو ۱397بوده که در سال  کیستماتیمطالعه حاضر مرور س روش کار:

و  PUBMED, ISI,SCOUPUS, SID, MAGIRAN, IRANDOC, CINHAL یاطلاعات یهابانک
IRANMEDEX مقالات از ابزار  تیفیک یانجام شد. جهت بررس یزمان تیبدون محدودSTROBE شد. ادهاستف 

تعارض  نیب دهدیمطالعات نشان م یهاافتهیمطالعه به پژوهش وارد شدند.  24 تیورود و خروج در نها یارهایبعد از اعمال مع ها:یافته
ترس و اس اقیتعهد، اشت ،یشغل تیرضا ،یروانشناخت هیترک خدمت، سرما ،یخانوادگ یمانند سلامت، زندگ ییرهامتغی با خانواده–کار 
 پرستاران ارتباط وجود دارد. یو خانوادگ یشغل تیاحم ،یکار یزندگ تیفیک ،یشغل

 شودیمعضل نم نیرفتن ا نیمرتبط به آن منجر به از ب یرهامتغی و پرستاران در خانواده –هر چند توجه به تعارض کار  نتیجه گیری:
 خانواده –تعارض کار  نهیانجام شده در زم قاتیتحق شتریب دهدیمطالعات نشان م یآن بکاهد. بررس زانیاز م یتا حدود تواندیم یول
 داشته باشند. یشتریتوجه ب یتجرب یهابه پژوهش شودیم هیمحققان علاقمند توص هاست. لذا ب یفتوصی پرستاران در

 پرستار کار، – خانواده تعارض خانواده، –تعارض کار  ها:یدواژهکل
 

محفوظ است. رانیا یپرستار یانجمن علم یحقوق نشر برا یتمام

مقدمه

 یو خانوادگ یمختلف کار یهاتیافراد با مسئول ،یجامعه امروز در

شده در  جادیا راتیی، تغهاتیمسئول نیا جادیمواجه هستند. علت ا

 شتریبه مشارکت ب توانیکار و خانواده است، و به عنوان مثال م تیماه

شده در  جادیا راتییاشاره کرد. اما با وجود تغ یکار یهاطیزنان در مح

یظار ممتعدد هم چنان از کارکنان انت یهاتیو مسئول یکار طیاشر

تعادل برقرار کنند و هر دو نقش  یو خانوادگ یانتظارات شغل نیب رود

 یو خانوادگ یشغل نهیکنند. اما مشارکت در هر دو زم فایا یرا به خوب

 –متعدد، منجر به بروز تعارض کار  یهاتیآن هم با وجود مسئول

ها نقش نیب منفی خلاتد عنو خانواده–ارض کار . تع[۱] شودیم خانواده

 گریکدی اـب ادهانوـخو  لغـشاز  یناش یهارفشاآن،  ضمن که ستا

 [2]ندارند  یمتعدد با هم همخوان یهاناسازگارند و انتظارات و نقش

 یهاتعارض، مشارکت فرد در نقش نیهمان طور که ذکر شد علت ا

 نیحالت اگر فرد نتواند ب نیاست. در ا رمحل کامتعدد در خانواده و 

–تعادل برقرارکند، منجر به تعارض کار  یبا شغل یخانوادگ فیوظا

افراد، خانواده و سازمان محسوب  یبرا یکه چالش بزرگ شودیم خانواده

عادل ت یخانوادگ یحرفه و زندگ نیاگر فرد بتواند ب عتاًی. طبشودیم

راد اف یکند باعث توانمند تیریمد ابرقرار کرده و به نحو مناسب آن ر

 .[3]شود یدر کار و خانواده م

 میدو شاخه تقس به خانواده–تعارض کار  دهدیمطالعات نشان م یبررس

–با کار و تعارض کار با خانواده. تعارض کار  ؛ تعارض خانوادهشودیم

فرد  یاز وقت، تعهد و انرژ یشغل فیکه وظا دهدیرخ م زمانی خانواده

اتفاق  یکار زمان -و تعارض خانواده کاهدیم ینقش خانوادگ یفایجهت ا

 یشغل فیمانع از انجام وظا یخانوادگ تیو مسئول فیافتد که وظا یم

یم یهر دو صورت باعث بروز مشکلات ؛ که درشودیبه نحو احسن م

تعارض کار با خانواده  دهدیمطالعات نشان م جی. هر چند نتا[4]شود 

 است که یمعن نیبد نیدارد. ا یشتریاز تعارض خانواده با کار رواج ب

یم فرد اثر یخانودگ یتهایو مسئول فیوظا یبر رو شتریشغل افراد ب

 .[5] یشغل فیوظا یبر رو یخانوادگ فیتا وظا گذارد

 یچالش بزرگ زین یپرستاران و حرفه پرستار برای خانواده–کار  تعارض

ارتقاء و بهبود  ت،یدر حما یاصل یروی. پرستاران به عنوان ن[6]است 
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در  لیدل نیو به هم [7]به عهده دارند  یمتعدد فیسلامت جامعه وظا

و  یخانوادگ یهاتیمسئول با ارتباط در خانواده –معرض تداخل کار 

بودن  نییاز جمله پا یعوامل لی. پرستاران به دل[8]باشند یم یکار

 هریو غ یکار، ساعات کار طولان یسخت ،ینوبت کار ،یسازمان تیحما

 شودیامر موجب م نیاز کار قرار دارند و هم یدر معرض تعارض ناش

ارشان ک یشغل تیفقدان رضا لیاز پرستاران به دل یادیهر ساله تعداد ز

صرف شده جهت  یهانهیامر علاوه بر اتلاف هز نی. اکنندیرا ترک م

 یها، تخصص و منابع انسانآنان، موجب از دست رفتن مهارت آموزش

موارد  نای به خانواده–. اما تعارض کار [9] شودیسلامت م ستمیدر س

 زین یگرید یمنف یامدهایو علاوه بر موارد ذکر شده پ شودیمحدود نم

 یخانوادگ یزندگ یآن بر رو ریبه تأث توانیم دموار نیدارد. از جمله ا

فرد از شغل و حرفه  یتینارضا ،ییزناشو ینا خشنود جهیفرد و در نت

حضور نا منظم در کار،  ،یکاهش تعهد سازمان ن،ییعملکرد پا ش،یخو

 .[8] و کاهش سطح سلامت اشاره کرد یاسترس شغل

 یبر رو یمطالعات متعدد رانیدر ا دهدیمطالعات نشان م یبررس

 نیا یاجمال بررسی. است شده انجام پرستاران در خانواده –تعارض کار 

 ییرهایتعارض کار خانواده در پرستاران با متغ دهدیمطالعات نشان م

 تیفیو ک [۱2, ۱۱]) یزندگ تیفی، ک[۱0, 6] یهم چون سلامت عموم

 تواندیمطالعات م نیا جیمرتبط است. نتا [۱4, ۱3]پرستاران  یشغل

تعارض کار خانواده، علت  یدر جهت سبب شناس یاطلاعات سودمند

 افراد داشته یو خانوادگ یاحرفه یزندگ یآن بر رو ریآن و تأث شیافزا

مناسب جهت  یراهکارها ریو تداب یزیبه برنامه ر نیباشد؛ هم چن

کثرت مطالعات انجام شده،  لی. اما به دلکندیکاهش تعارض کمک م

انجام  نی. بنابراابندیدست  یاجماع کل کیخوانندگان نتوانند به  دیشا

 ییمشکل مؤثر باشد از آن جا نیدر رفع ا تواندیم یمطالعه مرور کی

 نیانجام نشده است لذا در ا نهیزم نیدر ا یمرور یاکه تا کنون مطالعه

یم یرانیخانواده در پرستاران ا رتعارض کا یبه بررس یمطالعه مرور

افراد علاقمند در  ریو سا رانیپرستاران و مد ن،یا به محققت میپرداز

ز ا عیسر یجمع بند کیتا به  میتعارض کار خانواده کمک کن نهیزم

هر  یبتوان گام لهیوس نیبد دیمطالعات انجام شده برسند. شا جینتا

 .معضل برداشت نیچند کوچک در بهبود ا

 کارروش

 ۱397است که در سال  کیستماتیمطالعه مرور س کیحاضر  مطالعه

، PubMed ،ISI ،Scopus یاطلاعات یهاانجام شد. مقالات از بانک

SID ،MagIran ،IranDOC ،CINHAL  وIranMedex  انتخاب

 هینظر گرفته نشد و کل مطالعات در یبرا یزمان تیشدند. محدود

آگوست  انیتا پا یسیانگل لاتو مقا 97 وریتا شهر یمطالعات فارس

 .به مطالعه وارد شدند 20۱8

 یاستفاده شد. در جستجو یسیو انگل یجهت جستجو از دو زبان فارس 

 خانواده تعارض خانواده،–: تعارض کار یهاواژه دیاز کل یمقالات فارس

 ,work-family conflict از یسانگلی مقالات در و پرستاران و کار -

work- family disagreement, family work conflict, family 

–work disagreement  وnursing .ورود  یارهایاستفاده شد. مع

 ران،یمرتبط با موضوع، انجام پژوهش در کشور ا یهاشامل پژوهش

مقاله و  به متن کامل یدسترس ،یسیانگل ای یانتشار مقاله به زبان فارس

خروج شامل  اریمناسب و مع تیفیمقاله از ساختار و ک یبرخوردار

 ایانجام شده و  یماندر یهاها و گروهحرفه ریسا یکه بر رو یمطالعات

به صورت مجزا، مطالعات  یمختلف درمان یهادر گروه جیعدم گزارش نتا

از  که یکامل به متن و مطالعات یمرتبط با موضوع، عدم دسترس ریغ

 .اند، بوداستفاده کرده یفیروش ک

 شدند. ستیها وارد لواژه دیمقاله مرتبط با کل ۱64 هیاول یدر جستجو

 یمطالعه و پس از بررس 84ورود و خروج تعداد  یارهایپس از اعمال مع

بودند از مطالعه  یتکرار ایمرتبط و  ریمقاله که غ 58 ده،یعنوان و چک

 تنافیجهت  یمنابع مطالعات مورد بررس یدست یف شدند. جستجوحذ

به مطالعه  گریمقاله مرتبط د 2 تیمرتبط انجام شد و در نها الاتمق

مقاله به  5مطالعه به پژوهش وارد شدند که  24 تیاضافه شد. در نها

 شکلدر  جستجو یبودند. استراتژ یبه زبان فارس یو مابق یسیزبان انگل

 .آمده است (۱)

 

 
 مقالات ی)فلوچارت( جستجو یانمودار شاخه .۱ شکل

 

 ،یهمبستگ ،ی)مقطع یفیکه مطالعات از نوع توص نیتوجه به ا با

 ها از ابزارآن تیفیک ی( بودند، جهت بررسیلیو تحل یشیمایپ

STROB  با  قی. مقالات مورد نظر پس از تطب[۱5]کمک گرفته شد

کرده بودند، به  تیموارد را رعا %60که  یابزار در صورت نیا یهاتمیآ

)در صورت بالا بردن تراز، از تعداد مقالات به  شدندیمطالعه وارد م

، یو ساختار تیفیمقاله از لحاظ ک دیی(. پس از تأشدیشدت کاسته م

اطلاعات مورد نظر از مقالات منتخب استخراج شد. استخراج اطلاعات 

شده شامل عنوان مطالعه، نام  نییتع شیاز پ ستیچک ل کیبر اساس 

 جیمورد استفاده و نتا یو روش آمار بزارحجم نمونه ا سندگان،ینو

 ریمطالعه انجام شد. اطلاعات به دست آمده از مطالعات توسط سا

و موارد اختلاف نظر با مذاکره رفع  دندیگرد دییتأ و ابییارز نیمحقق

 ۱ اگرامیمطالعات در فلو د یبه دست آمده از بررس یهاافتهیشدند. 

 .آورده شده است

 هاافتهی

 نیرشتیشناخته شده و به مطالعه وارد شدند. ب طیپژوهش واجد شرا 24

و  [۱6]و مربوط به مطالعه سبک رو و همکاران  494تعداد نمونه 

بود. ابزار  [۱7] انیو اوج یو مربوط به الحان 60تعداد نمونه  نیکمتر

موجود هم چون: کارلسون،  یهااستفاده شده در مطالعات پرسشنامه

مورد پژوهشگران از  کیبوده و تنها در  امزیلیو کاکمار و  چیانر

 .انداستفاده کرده [۱۱]پرسشنامه محقق ساخته 

مقالات وارد شده به مطالعه بعد از 

 80 =اعمال معیارهای ورود و خروج 

 22 =مرور شده  مقالات

بعد  خارج شده از مطالعه مقالات

 58 =از بررسی عنوان و چکیده 

وارد شده از رفرنس  مقالات

 2 = مطالعات

 24 = شده وارد مقالات

 دیکل هیاول یجستجو از که یمقالات

 ۱64 = آمد دست به هاواژه
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در  یرانیسطح تعارض کار خانواده در پرستاران ا دهدینشان م هاافتهی

مطالعه، محققان  24 نیاز ب .[۱9, ۱8]حد متوسط گزارش شده است 

، [۱0 ,6]تعارض با سلامت در پرستاران  نیدر دو مطالعه به رابطه ب

 یو خانوادگ ییزناشو یزندگ ،یزندگ تیفیچهار مطالعه به رابطه با ک

, ۱4, ۱3, ۱]، پنج مطالعه به ارتباط با ترک خدمت [20, ۱7, ۱2, ۱۱]

، دو [23-2۱] یروانشناخت هی، دو مطالعه به ارتباط با سرما[۱9, ۱6

، دو مطالعه به ارتباط با [24, ۱8] یشغل تیمطالعه به ارتباط با رضا

 مرتبط گرید یرهای، سه مطالعه به ارتباط با متغ[26, 25] یتعهد شغل

ستاران پرعملکرد  ،یاسترس شغل ،یشغل اقیاشت رینظ یغلبا عوامل ش

 رینظ یخانواده و عوامل -دو مطالعه به رابطه با تعارض کار  [28, 27, 8]

 کیو  [29, 20] یو خانوادگ یشغل تیحما ،یکار یزندگ تیفیک

اند. پرداخته [9] یمطالعه به ارتباط تعارض کار خانواده با عوامل فرد

 شینما ۱دول جوارد شده به مطالعه در  مقالات یژگیاز و یاخلاصه

.داده شده است

 

 مقالات وارد شده به مطالعه یژگیو .۱ جدول

تعداد  هدف مطالعه سندهینو

 نمونه

 جهینت نوع مطالعه و ابزار

و  یچارخواب

 [10]همکاران 

نوع مختلف تعارض کار  6از اثرات  یمدل ارائه

و  یسلامت روان یخانواده و خانواده کار بر رو

به منظور  مارستانیپرستاران ب یجسمان

 انواع خطرناک تعارض ییشناسا

 یپرسشنامه خود گزارش -یمطالعه مقطع 3۱۱

 کارلسون

 ترشیسلامت ب روی بر خانواده –تعارض کار  ریتأث

کار بوده و تعارض کار  -انوادهخ رتعارضیاز تاث

 .کندیم جادیبر پرستاران ا یادیخانواده فشار ز

فر و  یشهر

 [6]همکاران 

 یخانواده در پیش بین -نقش تعارض کار تعیین

پرستاران شاغل در  یسلامت عموم

 شهر ارومیه  یدولت یهامارستانیب

 -تعارض کار یهاپرسش نامه ،یتحلیل -یتوصیف 30۱

و فرم  یخانواده کارلسون، سلامت عموم

 یمشخصات فرد

خانواده در پرستاران،  -باکاهش تعارض کار

 ،یافسردگ بهداشت روان نظیر  یهاشاخص

 ابدییاضطراب در آنها بهبود م

و  یصدوق

 [11]همکاران 

ت خانواده و کیفی -تعرض کار نیرابطه ب یبررس

 یهامارستانیپرستاران شاغل در ب یزندگ

 یآموزش

پرسشنامه محقق  -یلیتحل یفیتوص ،یمقطع 306

 ساخته

 ترکم خانواده–که در معرض تعارض کار  یپرستاران

 دارند و پرستاران یبالاتر یزندگ تیفکی هستند

 ینفاثرات م شتریها در معرض بگروه رینسبت به سا

 .هستند خانواده–تعادل کار 

و  یالحان

 [17] انیاوج

تضاد کار و خانواده در پرستاران و  یبررس

 آنان یزندگ تیفیآن با ک یهمراه

 تیفیپرسشنامه کارلسون و ک ،یلیتحل یفیتوص 60

 یزندگ

 از تعارض شتربی پرستاران در خانواده–تضاد کار 

 با هر دو تعارض یزندگ تیفی. کاست کار –خانواده 

 نسبت عکس دارد.

و  یانیر

 [12]همکاران 

 تیخانواده و رضا -تعارض کار نیارتباط ب نییتع

 در پرستاران و ماماها ییزناشو

 ییزناشو تیرضا یهاپرسشنامه یلیمطالعه تحل 289

 کارلسون خانواده–و تعارض کار  چیانر

واده کار و خان نیبا کاهش تعارض ب ییزناشو ترضای

 تیرضا ی. پرسنل پرستارابدییم شیافزایم

 کمتری خانواده –تعارض کار  وبالاتر  ییزناشو

 نسبت به ماماها داشتند.

و  ییطباطبا

 [21]همکاران 

 یتگبر دلبس یروانشناخت ٔ  هیسرما ریتأث نییتع

خانواده در  -تعارض کار یانجیبا نقش م یکار

 پرستاران

 هیسرما یهاپرسشنامه ،همبستگی – یفیتوص 354

 دلبستگی و خانواده –تعارض کار  ،یروانشناخت

 یکار

از تعارض کار  یروانشناخت ٔ  هیسرما شیبا افزا

 -کار تعارض نیخانواده کاسته شده و همچن

 یدلبستگ یکار بر رو -خانواده و تعارض خانواده

 دارد ریتأث یکار

رو و  سبک

 [22] یفلاح

آن  یهاسرمایه روانشناختی و مؤلفه ریتأث تعیین

 خانواده پرستاران-بر تعارض کار

و  یروانشناخت هیسرما یهاپرسشنامه ،یهمبستگ 354

 کار - خانواده و خانواده –تعارض کار 

جهت کاهش  یعامل مناسب یروانشناخت هسرمای

 خانواده پرستاران باشد-تعارض کار

پرور و  گل

 [28]همکاران 

 ـخانواده،  بررسی مدلی در باب اثرات تعارض کار 

خطرات شغلی و گرانباری نقش بر عملکرد 

 پرستاران زن

 اده،خانو -رکا رضتعا یهاپرسشنامه یهمبستگ 94

عهد و ت نقش رینبااگر ،یشغل تعهد ،یغلش اتخطر

 یو پرسشنامه دلبستگ رانهمکاو  تلمبر یسازمان

 انگیو عملکرد او یشغل

 جهیو در نت یتعارض باعث کاهش تعهد سازمان

 .شودیکاهش عملکرد در پرستاران م

و  یفرهاد

 [13]همکاران 

 با ادهخانو -رکا رضتعا بین بطهرا یبررس

در  شغل کتر به تمایلو  شغلی گیدفرسو

 زن رانپرستا

 پرسشنامه تعارض ،همبستگی – یفیمطالعه توص 220

 و ترک شغل یشغل فرسودگی خانواده، –کار 

 یشغل فرسودگی خانواده –تعارض کار  شیبا افزا

یم ینیب شیو تعارض ترک شغل را پ افتهی شیافزا

 کند

و  ییدعا

 [14]همکاران 

 تیافراد، حما نیتعارض ب ریتأث زانیم نییتع

شغل برقصد ترک خدمت  یو گران بار یسازمان

 تعاض کار خانواده قیاز طر

عارض ت یها. پرسشنامهیشیمایپ یفیمطالعه توص 448

 ،یشغل یگانبار ،یسازمان تیافراد، حما نیب

 خدمت ترک و خانواده –تعارض کار 

رابطه  یشغل گرانباری و خانواده -کار تعارض

ترک خدمت  شیوجود دارد که باعث افزا یمعنادار

 .شودیم

و  ییرضا

 [27]همکاران 

خانواده و استرس  -نقش تعارض کار یررسب

اران پرست یشغل اقیاشت بینی شیدر پ یشغل

 شهرستان گچساران

 ،یهمبستگ ،یفیتوص یمطالعه مقطع ۱00

تعارض )کارلسون، کاکمار و  یهاپرسشنامه

 رنچف یو استرس پرستار یشغل اقی(، اشتامزیلی

 یشغل اقیاشت از خانواده –تعارض کار  شیبا افزا

 شودیم تهکاس

زاده و  فیشر

 [1]همکاران 

ل یخانواده با میزان تما -رابطه تعارض کار تعیین

 به ترک پرستاران

عارض ت یهاپرسشنامه ،یشیمایپ یفیمطالعه توص 257

 کارلسون و ترک خدمت

ترک  زانمی ترک خانواده –تعارض کار  شیبا افزا

خانواده در  -و تعارض کار شودیم ادیخدمت ز

 است یاز خصوص شتریب یدولت یمارستانهایب

خالد و  رستگار

 [18] یمحمد

تعارض میان کار و خانواده در  ٔ  رابطه یبررس

بین پرستاران زن و مرد شهرستان سبزوار و 

 یارتباط آن با رضایت شغل

و  یشغل تیپرسشنامه رضا یلیتحل یفیتوص 200

 خانواده -تعارض کار 

از مردان و  شتربی زنان در خانواده –تعارض کار 

 در مردان کمتر از زنان است یشغل تیرضا زانیم

و  یمنصور

 [18]همکاران 

و تعارض کار/ خانواده  ییزناشو تیرضا سهیمقا

 ریثابت و متغ یکار یهافتیدر پرستاران با ش

 ضایتر پرسشنامه. یمقطع یفیمطالعه توص 242

 کارلسون خانواده–و تعارض کار  چیانر ناشوییز

ابت و ث ریمتغ فتشی در خانواده –تعارض کار  نبی

 .ستیدار ن یتفاوت معن
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تعداد  هدف مطالعه سندهینو

 نمونه

 جهینت نوع مطالعه و ابزار

و  یدرگاه

 [8]همکاران 

خانواده و اخلاق  -رابطه تعارض کار یبررس

استرس شغلی در  یاکاری با نقش واسطه

 پرستاران

–تعارض کار  یهاپرسشنامه ،یمطالعه همبستگ ۱50

و  یگوریگر کاری اخلاق کارلسون،، خانواده

 استرس فرنچ،

 کاری اخلاق از خانواده–تعارض کار  شیبا افزا

 ر است.گذا ریتأث ارانکاسته شده و بر عملکرد پرست

رو و  سبک

 [16]همکاران( 

 ،یسازمان یهاتیحما انیارتباط م یبررس

 تعارض کار ـ خانواده و قصد ترک خدمت

 تیحما یهاپرسشنامه ،یشیمایمطالعه پ 494

 خدمت ترک خانواده، –تعارض کار  ،یسازمان

 تعدیلرا  رانپرستا تضارتعا ،مانیزسا حمایت

 کاهشرا  نکنارکا دمتـخ کرـت دـقصو  دهنمو

 .دهدیم

ومهداد  یراقی

[26] 

 قیخانواده از طر -ادراک تعارض کار ینیب شیپ

ان زن نیدر ب یسازمان یو جاافتادگ یتعهد شغل

 یدولت یهامارستانیکار ب فتیپرستار ش

 اصفهان ب

جا  ،یتعهد شغل یهاپرسشنامه ،یمطالعه همبستگ ۱97

 خانواده -و تعارض کار  یسازمان یافتادگ

 زا یسازمان یو جا افتادگ یتعهد شغل شیبا افزا

 .شودیم کاسته خانواده–تعارض کار  زانیم

و  یحساب

 [9]همکاران 

خانواده در پرستاران شاغل در  -تعارض کار

 شهر رشت یدرمان یمراکز آموزش

 و یپرسشنامه اطلاعات فرد ،یمقطع یفیتوص 374

 کارلسون خانواده –تعارض کار 

 خانواده تعارض و فشار نظر از خانواده – کار تعارض

 ریتأث پرستاران در تعارض بر زمان نظر از کار –

ران پرستا یخانوادگ یشغل و زندگ نیگذار است. ب

 است. یتعادل ضرور جادیا

و  فیص

 [23]همکاران 

مؤثر بر  یو روانشناخت یعوامل سازمان یبررس

 خانواده پرستاران زن متأهل -تعارض کار

، هفت پرسشنامه )تعارض کار یمطالعه همبستگ 2۱4

و  یشغل یریسرپرستان، درگ تحمای خانواده،–

)... 

 –سرپرستان باعث کاهش تعارض کار  تیحما

 شودیم خانواده

زاده و  فیشر

 [19]همکاران 

 قیخانواده از طر -تعارض کار ریتأث یبررس

ز به ترک پرستاران ا لیبر تما یشغل یفرسودگ

 سازمان

عارض ت یهاپرسشنامه ،یشیمایپ یفیمطالعه توص 275

 و ترک خدمت یشغل فرسودگی خانواده، –کار 

ترک  زانیم شیخانواده باعث افزا–تعارض کار 

 –و تعارض کار  شودیم یشغل یخدمت و فرسودگ

 .است یاز خصوص شتریب یدر بخش دولت انوادهخ

و  اریس

 [25]همکاران 

 عهدت و خانواده –تعارض کار  نیارتباط ب یبررس

در پرستاران زن شاغل در بخش مراقبت  شغلی

 ژهیو

توماس لادله و  یپرسشنامه تعهد شغل ،یمقطع ۱50

 مدنی و کامکار نوادهخا –و تعارض کار  نریکا

 و تعارض یتعهد شغل نیب یو معنادار یرابطه منف

 وجود دارد

و  ندهینما

 [20]همکاران 

 یوبر ر یو خانوادگ یشغل تیحما ریتأث یبررس

متأهل  زن پرستاران در خانواده –تعارض کار 

 رازشی در

 –پرسشنامه تعارض کار  یهمبستگ یفیتوص ۱98

 کاپلان یاجتماع تیو حما رنتمی خانواده

باعث  نیخانواده و مسئول یکم اعضا تیحما

 .شودیم خانواده –تعارض کار  شیافزا

و  یرین دهقان

 [24]همکاران 

ر د یشغل تیتعارض کار خانواده و رضا یبررس

ر شه یدولت یهامارستانیپرستاران شاغل در ب

 تهران

 یغلش تیرضا ک،یپرسشنامه دموگراف ،یهمبستگ 280

 نزیو مار ریو تعارض نت ما تیاسم

 هژوی بخش دو هر پرستاران در خانواده–تعارض کار 

 است کسانی یو عموم

پور و  یرینص

 یپور مطهر

[29] 

 انزیبا م یکار یزندگ تیفیرابطه ک نییتع

 یهامارستانیخانواده پرستاران ب -تعارض کار 

 تهران یه به دانشگاه علوم پزشکوابست

 یکار یگزند تیفیپرسش نامه ک یلیتحل یفیتوص 2۱5

 کارلسون خانواده–و تعارض کار ویکاس

 ادهخانو –و تعارض کار  یکار یزندگ تیفیک نبی

 دارد. دوجو رابط پرستاران

بحث

خانواده در  -، سطح تعارض کاردهدیپژوهش نشان م نیا جینتا

در اکثر مطالعات انجام شده، در سطح متوسط گزارش  یرانیپرستاران ا

 –تعارض کار  یشده است. به عنوان مثال در مطالعه خالد و محمد

 گزارش شده است نییپرستاران در حد متوسط رو به پا نبی در خانواده

 –زاده و همکاران، تعارض کار  فیدر مطالعه شر ه. به طور مشاب[۱8]

مطالعات  ی. اما بعض[۱9]ش شده است گزار متوسط سطح در خانواده

 پرستاران در خانواده –از تعارض کار  یبالاتر زانیاز م یانجام شده حاک

 یابیو همکاران در ارز Grzywacz مطالعه جیکه نتا طوری به. است

شرکت کنندگان  %92، دهدینشان م پرستاران در خانواده –تعارض کار 

 گزارش را کار –د تعارض خانواده درص 63 و خانواده – کار –تعارض 

در  Raffenaud که توسط یگریمشابه د یامطالعه در. [30]اند کرده

 دهدینشان م جیپرستار انجام شد نتا 5000 یبر رو دایفلور التیا

 گزارش 86/8 کار – خانواده و 65/۱3 خانواده –تعارض کار  نیانگیم

 –ار ک نیانگینشان دهنده سطح متوسط م زیمطالعه ن نای. است شده

تفاوت  لیاز دلا یکی رسدیم نظر به. [3۱] است پرستاران در خانواده

پرستاران شرکت کننده در  تجنسی خانوده،–در گزارش تعارض کار 

پرستاران  تیاکثرچنان چه  دهدیمطالعات نشان م جیمطالعه است. نتا

یرا گزارش م یشرکت کننده در مطالعه زن باشند، سطح تعارض بالاتر

وارد که  دهندیخود اجازه م یخانوادگ یها، چرا که آنان به نقشکنند

ینسبت به خانواده م ینقش کار یریپذ بیآس نیشوند و ا ینقش کار

افشا  زا ناشی ترس. [9] باشد خانواده –منبع عمده تعارض کار  تواند

در  تیجهت گزارش عدم واقع یگرید لیدل تواندیافراد، م تیشدن هو

 .باشد رانیاز مطالعات انجام شده در ا یبعض

، از شوندیخانواده در پرستاران م -که منجر به تعارض کار یعوامل

 جید توجه محققان قرار گرفته است. نتااست که مور یگرید یموارد

سر پرستاران  تیهم چون عدم حما یموارد دهدیمطالعات نشان م

 و ابهام نقش یشغل تی، کاهش رضایشغل یریدرگ ض،یمربوطه، تبع

 . اما[27]شود یم پرستاران در خانواده – رتعارض کا شیباعث افزا

Ekici  یبر رو فتینوع ش ریتأث یروو همکاران در مطالعه خود بر 

 دهدیها نشان ممطالعه آن یاافتهیاند. تعارض در پرستاران تمرکز کرده

ه بر دارند و علاو یشتریدر گردش دارند تعارض ب فتیکه ش یپرستاران

 جادیاز عوامل مؤثر بر ا یبار کار شیفزامسئولان و ا تیعدم حما نیا

 یاست که بر رو یگریعامل د یروانشناخت هی. سرما[7]تعارض است 

 ینیخوش ب ،یدواریام ،یدارد. خودکار آمد ریتأث خانواده –تعارض کار 
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هستند که باعث کاهش تعارض  یاز جمله عوامل روانشناخت یو تاب آور

کننده  جادیا . در مورد علل[2۱] شوندیکار خانواده در پرستاران م

 نیمحقق شتریب رسدیوجود ندارد. چرا که به نظر م یتعارض اتفاق نظر

 –تعارض کار  جادیخاص در مورد ا یدر مطالعات خود تنها به موارد

 یو سازمان یدو دسته عوامل فرد کلی طور به امااند. پرداخته خانواده

 یعوامل فرد رسدیدارند. که به نظر م ریتعارض کار خانواده تأث یبر رو

 .[32] کنندیم فایا نیب نیرا در ا یترنقش مهم

 یرهایپرستاران تأث روی بر خانواده–تعارض کار  دهدینشان م مطالعات

سلامت پرستاران است. به  یاثر بر رو رات،یتاث نیاز ا یکیدارد.  یادیز

 افتهیو همکاران اشاره کرد.  یچارخواب به مطالعه توانیعنوان مثال م

سلامت افراد  روی بر خانواده –تعارض کار  دهدینشان م شانیمطالعه ا

فر و  ی. اما شهر[۱0] کاهدیآنان م یداشته و از سلامت عموم ریتأث

خانواده در  -باکاهش تعارض کار افتندیهمکاران در مطالعه خود در

ب در آنها اضطرا ،یبهداشت روان نظیر  افسردگ یهاپرستاران، شاخص

بر  Naqvi و Hanif مشابه که توسط یا. در مطالعه[6] ابدییبهبود م

 افتندیانجام شد، محققان در 20۱4در سال  یپرستاران پاکستان یرو

 یرفاه روانشناخت یبر رو یو معنا دار یمنف ریتأث خانواده –تعارض کار 

تعارض کار  دهدیمطالعات نشان م ریسا ی. بررس[33]پرستاران دارد 

سلامت  یبلکه بر رو گذاردینم ریسلامت روان تأث یخانواده تنها بر رو

و  Baurکه توسط  یادارد. به عنوان مثال در مطالعه ریتأث زین یمجس

 یحاک هاافتهیو آلمان انجام شد،  سیدر سوئ 20۱8همکاران در سال 

از آن است که کمر درد و گردن درد در پرستاران متأثر از تعارض کار 

نشان  رانیمطالعات انجام شده در ا بررسی اما. [34]است  خانواده –

ه ب شتریاند و بموضوع علاقه نشان داده نیکمتر به ا انمحقق دهدیم

 .اندپرستاران پرداخته یتعارض و سلامت روان نیارتباط ب

 تیفیک روی بر خانواده –تعارض کار  دهندیهم چنان نشان م مطالعات

و  ی. به عنوان مثال صدوقگذاردیم ریتأث زیدر پرستاران ن یزندگ

که در معرض تعارض کار  یپرستاران افتندیهمکاران در مطالعه خود در

داشتند  یبالاتر یزندگ تیفیودند کب شتربی استرس و کمتر خانواده–

با کاهش  افتندیو همکاران در یانیر گریمشابه د طالعه. در م[۱۱]

 شیدر پرستاران و ماماها افزا ییزناشو تیتعارض کار و خانواده، رضا

و همکاران در مطالعه خود  Simaes همسو یا. در مطالعه[۱2] ابدییم

استرس و کاهش  شافزای باعث خانواده–تعارض کار  شیافزا افتندیدر

بهار و  یبان. اما شع[35]شود یم رستاراندر پ ییزناشو یسازگار

 نیانتظار داشت رابطه ب توانیهمکاران در مطالعه خود نشان دادند نم

اشد و ب یارتباط معکوس شهیهم یزندگ تیفکی و خانواده –تعارض کار 

 جی. علت تفاوت نتا[36]وجود ندارد  یدار یدو رابطه معن نیا نیب

شرکت کننده  یهادر نمونه توانیمطالعات را م ریبا سا ریمطالعه اخ

ند. هست یدرمان ریها افراد غمطالعه شرکت کننده نیدانست، چرا که در ا

 -استنباط کرد که تعارض کار نیمطالعه چن نیبا استناد به هم دیشا

 یدرمان ریغ یهاپرستاران نسبت به گروه یزندگ تیفیک یخانواده بر رو

 .دارد یشتریب ریتأث

 دارد. ریتأث زیافراد ن یاحرفه یزندگ روی بر خانواده –تعارض کار 

–اثرات تعارض کار  یکه بر رو یامطالعه گل پرور و همکاران مطالعه

تعهد  یتعارض بر رو افتندیپرستاران انجام دادند در روی بر خانواده

ر آنان به کار کاسته و د یدلبستگ زانیافراد اثر گذاشته، از م یسازمان

 نی. در هم[28]شود یعملکرد پرستاران م یبر رو یباعث اثر منف تینها

 یشغل تیتعارض کار خانواده با رضا نیارتباط ب یبر رو یمطالعات نهیزم

 از آن یحاک یهمگ جیشده است و نتا کشورها انجام ریو در سا رانیدر ا

شده و در  یشغل ترضای کاهش باعث خانواده –است که تعارض کار 

. در [37, ۱8]دارد  یمنف ریعملکرد در پرستاران تأث یبر رو جهینت

. به عنوان شودیتعارض منجر به ترک خدمت در پرستاران م تینها

از  یر تعدادزاده و همکاران در مطالعه خود که د فیمثال شر

 ادهخانو –تعارض کار  نیب افتندیتهران انجام دادند، در یهامارستانیب

. در [۱]وجود دارد  یدر پرستاران رابطه مثبت و معنادار خدمت ترک و

قائم مشهد انجام  مارستانیو همکاران که در ب ییمشابه دعا یامطالعه

ترک خدمت در  زانیتعارض کار خانواده م شیبا افزا افتندیدادند، در

 که توسط یامشابه در مطالعه . به طور[۱4] ابدییم شیافزا زیسازمان ن

Chen افتندیانجام شد، محققان در وانیدر تا 20۱5همکاران در سال  و 

حکم مست اربسی رابطه خدمت ترک با پرستاران در خانواده –تعارض کار 

 ابدییم شیترک خدمت افزا زانیتعارض م شیداشته و با افزا یو قو

که  دهندینشان م نهیزم نیهمه مطالعات انجام شده در ا جی. نتا[38]

اد افر یزندگ یبر رو یناخواسته و منف راتیخانواده تاث –تعارض کار 

. شودیترک خدمت در پرستاران م شیمنجر به افزا تیداشته که در نها

 یمرحله ضرور نیبه ا دنرسی از قبل خانواده –لذا کنترل تعارض کار 

 .است

 یریگ جهینت

 یرهامتغی با خانواده –تعارض کار  دهدیمطالعه نشان م نیا جینتا

سلامت پرستاران،  توانیم رهایمتغ نیدر ارتباطند. از جمله ا یمتعدد

 یغلاسترس ش ،یشغل تیرضا ،یترک خدمت، تعهد شغل ،یزندگ تیفیک

 یرهامتغی و پرستاران در خانواده –نام برد. توجه به تعارض کار را و ... 

 یول شودیمعضل نم نیرفتن ا نیمرتبط به آن هر چند منجر به از ب

مطالعات  یبررس نیآن بکاهد. علاوه بر ا زانیاز م یتا حدود تواندیم

 –تعارض کار  نهیانجام شده در زم قاتیتحق شتریب دهدینشان م

در  شودیم هیاست. لذا به محققان توص یفتوصی پرستاران در خانواده

 .مهم را مدنظر قرار دهند نیخود ا ندهیمطالعات آ

 شنهاداتیپ
کننده تعارض و  جادیبه عوامل ا شودیم هیو مسئولان توص رانیبه مد

 شودیم هیتوص زیداشته باشند. به محققان ن یشتریکنترل آن توجه ب

رل جهت کنت ییبه انجام مطالعات مداخله ا شتریخود ب یدر مطالعات آت

و  Kelly از مطالعه توانیضل بپردازند. به عنوان راهنما معم نیا

 یورفناکارکنان بخش  یمطالعه که بر رو نیهمکاران استفاده کرد. در ا

انجام شده است، محققان از  کایآمر FURTUNE اطلاعات سازمان

، (support) تیکه مخفف حما STAR به نام ییروش مداخله ا کی

، باشدیم (results) جیو نتا (achieve) یابی، دست(transform) انتقال

 یآموزش یروش کلاسها نیاستفاده کردند. در ا تعارضجهت کنترل 

آموزش داده شد که  رانیجهت شرکت کنندگان گذاشته شد و به مد

ارزش سرلوحه کار  کیکارکنان را به عنوان  یشخص یاز زندگ تیحما

 یبر رو شتریبه آنها آموزش داده شد که ب نیخود قرار دهند. علاوه بر ا

موزش آ زیکار تمرکز کنند تا زمان حضور کارکنان. به کارکنان ن جینتا

ه ب یدر چه زمان و مکان نندیکرده، بب ینیکار خود را بازب داده شد تا

 ادهخانو–مطالعه کاهش تعارض کار  نیا جیمشغول هستند. نتا یچه کار

. مطالعه [39]دهد یشرکت کنندگان را نشان م یزندگ تیفکی بهبود و
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 نهیدر زم رانیپژوهشگران ا رسان یاری تواندیمشابه م یهاپژوهش

 .خانواده در پرستاران باشد-تعارض کار  انجام مداخلات جهت کاهش

 قوت مطالعه نقات
عارض ت نهیمطالعات انجام شده در زم جیبه نتا یو اجمال عیسر یدسترس

 ریو سا یپرستار نیو مسئول رانمدی جهت پرستاران در خانواده –کار 

 .مطالعه است نیموضوع از نقات قوت ا نیعلاقمندان به ا

 هاتیمحدود
ودن ب نییکشورها، پا ریمشابه در سا یبه مطالعات مرور یعدم دسترس

 هافتهای انیو ب یآمار یهااز مقالات از نظر نگارش، روش یاریبس تیفیک

 نیا یهاتیاز مقالات از محدود یبه متن کامل بعض یو عدم دسترس

 .مطالعه است

 و تشکر ریتقد
 نیکه از مقالات آنان جهت انجام ا یسندگانینو هیاز کل لهینوسیبد

 شودیم یاستفاده شد، تشکر و قدردان قیتحق

 منافع تضاد
گونه تضاد در منافع در قبال انتشار  چیه کنندیاعلام م سندگانینو هیکل

.نخواهد شد جادیمقاله ا
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