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 چکیده 

 

خبرگان و متخصصان   یذهن یالگوها و،یک کردیاست که در آن با استفاده از رو  یفیو ک یکم ختهیآم های¬رو از نوع پژوهش ش یپژوهش پ
پژوهش از منابع دست   ن ی. در اردگی¬ی قرار م یپرستاران مورد بررس ی شغل یفرسودگ ی امدهایعوامل و پ یو دسته بند ییشناسا ی در راستا

 برای. است شده استفاده ها¬داده  آوری¬جمع یگذشته( برا های¬و پژوهش اتی( و منابع دست دوم )ادبافتهی ختارسا مهیاول )مصاحبه ن
حاصل   و یگفتمان و عبارات ک ی مشارکت کننده فضا 8هدفمند استفاده شده است و با استفاده ازنظرات  یریاز نمونه گ ی انتخاب نمونه آمار

آن با استفاده از   ییایقرار گرفت و پا دییو تأ تیمورد رضا ویعبارات ک  ن ییمشارکت کنندگان در تع  رتپژوهش با کنترل و نظا   ییشده است. روا
عبارات   یسازو از متخصصان خواسته شد تا به مرتب دهیگرد یطراح ویک سیموجود، ماتر یرهایشده است. بر اساس متغ دییآزمون مجدد تأ
  و، یحاصل از روش ک  جیپژوهش به دست آمد. در خصوص نتا  ییشدند و مدل نها  لیتحل  ویک  یعامل  لی آن با استفاده از تحل  یهابپردازند و داده 
با توجه   یینها  یبندگروه  ،یو پرستار  تیریمد  ،شناسی¬روان  یهاصورت گرفته توسط کارشناسان و خبرگان حوزه   یهایبندتیبا توجه به اولو

  ی شغل  ،یرساختیز ،یدر چهار دسته عوامل سازمان و،یک یعامل لی به واسطه تحل گرفتهام انج یکل یبندو اشتراک نظرات در دو گروه یبه فراوان
در پرستاران قرار گرفت. از   یشغل یمتأثر از فرسودگ ی و خارج یسازمان ،یفرد یامدهایو سه دسته پ یشغل یبر فرسودگ رگذاریتأث یانه یو زم
    .در جامعه پرستاران استفاده نمود یشغل یاز فرسودگ یریبه منظور جلوگ توانی مطالعه حاضر م جینتا
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 مقدمه 
ها بدون منابع تواند ایفا کند، به طوری که ساازمانها در گرو نقشای اسات که منابع انساانی میهای موفقیت ساازمانامروزه یکی از بارزترین مؤلفه

های خدماتی همچون بخش بهداشات و ازمانانساانی باانگیزه و باروحیه به ساازمانی بیمار و ریرپویا مبدل خواهند شاد. توجه به این موضاوع در سا 
های توساعه پایدار در جوامع ترین حوزهها یکی از مهبدرمان از اهمیت دوچندانی برخوردار اسات. این بخش، به دلیل ارتبا  مساتقیب با سالامتی انساان

دهندگان خدمات گروه بهداشت و درمان که نقش اساسی ترین ارائهپرستاران به عنوان بزرگ  (.2018،  1رود )گینتر، دانکان و سوینبشری به شمار می
مشااهدات بالینی متخصاصاان امر بهداشات روانی   (.2008،  2اند )گروساا و همکاراندر مراقبت از بیماران دارند، ساطوحی با  از تنش کاری را نشاان داده

انی نظام پرساتاری کشاور از ساوی دیگر نشاان داده اسات که های تربیت و آموزش و حفظ نیروی انسا های ساتادی و اجرایی شابکهاز یکساو و ارزیابی
ترین مساائل شاغلی که به یکی از مهب  (.1396پرساتاران با مشاکلات متفاوت با سالامت عمومی، روانی و جسامانی روبرو هساتند )کرمی و همکاران،  

 اسات 3شاود، پدیده فرساودگی شاغلیها دیده میانهای شاغلی و ساازمانی در بین کارکنان ساازمگونه معمول به صاورت واکنش در مقابل تنیدگی
 7و کاهش موفقیت شاخصی 6، مساخ شاخصایت5(. فرساودگی شاغلی عبارت اسات از ساندرم خساتگی عاطفی2015،  4دی   فیونت و همکاران-)کاناداس
پرساتاری در میان   (.2014، 8دروگنبروک، اساپرویت و وانرولندهند، رخ دهد )ونتواند در میان افرادی که نوعی از خدمات عمومی را انجام میکه می

وری، مشاارل بیشاترین آمار فرساودگی شاغلی را دارد که با پیامدهای مخربی مانند افساردگی، اضاطراب، چاقی، اعتیاد به دارو و الکل، کاهش بهره
(. این شاغل به دلیل اساترس زیاد، انتظارات زیاد ساازمان، با  2012،  9مکساودافزایش ریبت از کار و کاهش خودکارآمدی همراه اسات )سارور و ال

با یی   های متفاوت، همواره با فرساودگی شاغلیهای کاری، مشاکلات خواب و ایفای نقشبودن انتظارات عاطفی بیماران، بارکاری زیاد، تغییر شایفت
ویژه پرساتاران در با توجه به مسائله مهب فرساودگی شاغلی و تأثیری که حضاور جامعه کادر درمان و به  (.2014، 10باشاند، ) شاینگر و فیداهمراه می

ین قشر زحمتکش های اکنند، بررسی مشکلات و دردرهویژه کشور ما ایفا میشارایط کنونی و همچنین اخیرا  شیوع ویروس کرونا در سراسر دنیا و به
که با مشااکلات روحی و جساامی بساایار زیادی در محیط پرفشااار کاری خود روبرو هسااتند از اهمیت زیادی برخوردار اساات. از همین رو، موضااوع 

شاود که فرساودگی شاغلی به عنوان دردره اصالی محقر در این تحقیر ارائه شاده اسات. بر این اسااس، ساؤال اصالی تحقیر بدین ترتیب ارائه می
 تیریمد  یهادر رشته یامطالعات گسترده  نکهیبا توجه به اهای دولتی چیست؟ ترین عوامل و پیامدهای فرسودگی شغلی در پرستاران بیمارستانمهب

 رساودگیف بر تأثیرگذار  عوامل بیشاترین شاناساایی  به  تحقیقی که تاکنون  ،انجام گرفته اسات یشاغل یدر رابطه با عوامل مؤثر بر فرساودگ یشاناسا و روان
 نوآوری  دارای حیث  این  از  حاضار  تحقیر  که اسات نگرفته  انجام کیو  شاناسایروش  با اساتفاده از  هابیمارساتان در  فرساودگی  پیامدهای  همچنین و 

 .باشدمی

 پژوهش   چهارچوب نظری
 رسودگی شغلیف

قلمداد کرد و ساازمان بهداشات جهانی از آن به عنوان اپیدمی المللی کار، ساندرم فرساودگی را به عنوان بیماری شاغلی  ، ساازمان بین2010از ساال 
ترین مشکل سلامت (. مهب2014،  11 فونته و همکاراندیگذارد )کاناداسمی یرای از کارکنان تأثویکب نام برده است که بر طیف گستردهقرن بیست

(. این سندرم در افرادی 2016،  12)الهربی و همکاران  قرار داده است یرروان، سندرم فرسودگی شغلی است که هب پرستاران و هب پزشکان را تحت تأث
( 2017)  14شاوفلی، مسالاخ و مار ک  (.2011،  13دهد )ماریان و همکارانکنندگان هساتند، بیشاتر رخ میکه مدام در حال تماس و فشاار از ساوی مراجعه

کند و منجر به جدایی فرد از وظایف وحی کارکنان را دچار اختلال میاند که وضاعیت جسامی و رفرساودگی را به عنوان خساتگی عاطفی تعریف کرده
اصالی آن نق  تدریجی منابع انریی درونی اسات،  باشاد که هساتهفرساودگی واکنشای عاطفی به اساترس مداوم میشاود. کاری و محیط اطرافش می

اسات   کار  دراحسااس عدم موفقیت  ی دربرگیرنده خساتگی عاطفی و (. فرساودگی شاغلی دارای دو بعد درونی و بیرونی اساتب ابعاد درون2012،  15)چانگ
فرساودگی   (.2011،  16شاود )شارمیولی و همکاراناز کار می  جوییکنارههای منفی نسابت به شاغل، زندگی و رفتارهای  و ابعاد بیرونی شاامل: نگرش

باشاد و صارفه نظر از نوع کاری که انجام حیت همراه میهایی مانند خساتگی ذهنی، خساتگی فیزیکی، جدا شادن از کار و کاهش صالاشاغلی با نشاانه
به طور کلی، پیامدهای حاصال از فرساودگی پذیری و خواب و مشاکلات بیشاتر شاود. تواند همراه با از دسات دادن انریی، افزایش تحری شاود میمی
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تفکی  فردی خود به دو زیرمجموعه جسامی و روحی قابلتوان به دو گروه کلی پیامدهای فردی و ساازمانی تقسایب نمود که پیامدهای  شاغلی را می
)شاوفلی و ها اشااره کرد  توان به موضاوع ریبت در کار، قصاد ترک شاغل توساط آنباشاد. از جمله پیامدهای ساازمانی حاصال از فرساودگی میمی

 باشد.می 4استرس شغلی، 3هوش هیجانی، 2ینناگویی هیجااز جمله پیامدهای روحی فرد در مواجه با فرسودگی شغلی، موضوع (. 2009، 1همکاران

 گیری فرسودگی شغلیچگونگی شکل
ای افراد های مقابلهبه منظور درک مسئله فرسودگی شغلی، باید سه مفهوم مورد بررسی قرار گیرد: اول نقش عوامل فیزیکی و محیطیب دوم سب 

 .(2019، 5شود )چرچفرسودگی در مراقبت از بیماران که در ادامه به این سه مفهوم پرداخته می یرهنگام مواجهه با فرسودگیب و سوم تأث
گیرد و به همین دلیل، زمانی که بدن تحت بدن قرار می  یرعوامل فیزیکی و محیطی: فرساودگی ساندرمی ذهنی اسات و ذهن نیز تحت تأث نقش

 (.2015، 6شود )هندرسونفراوان(، ذهن نیز خسته می از حد یا فشار گیرد )به دلیل کار بیشفشار قرار می
ها به دنبال راهی برای مقابله با این فشاارها باشاند که هر کدام از آن  شاودهای مقابله: در واقع، هر فرد با روشای متفاوت با اساترس روبرو میساب 

 گردد.دید فرسودگی همراه میآمیز بوده و در اکثر موارد نیز با تشها موفقیتکه در برخی از مواقع این سب 

دهد و بدین ترتیب، ای پرساتاران را کاهش میترین مساائل مرتبط با فرساودگی این اسات که این ساندرم ساطه حرفهیکی از مهب: مراقبت از بیمار

 (.2014، 7)راسل شودمنجر به کاهش مراقبت از بیماران و افزایش تعداد اشتباهات پرستاران می

 فرسودگی شغلیوامل مؤثر بر ع
 ترینبرخی از مهب.  باشدشود، حائز اهمیت میپرساتاران، می یژهو گیری این ساندرم در بین کارکنان، بهکه منشاا  شاکل  یرگذاریشاناساایی عوامل تأث

 عبارتند از:مؤثر بر فرسودگی شغلی در پرستاران  عوامل
 یراند که در نهایت بر عملکرد کارکنان تأثبین کارکنان و محیط کار دانساتهپردازان شاناختی، اساترس شاغلی را نتیجه تعامل  نظریه:  اساترس شاغلی

های مختلف مرتبط با کار همچون ساااعت کار طو نی، های بهداشااتی اسااترستدهنده مراقب(. پرسااتاران ارائه2013، 8گذارد )جو، کو و تانگمی
های ط احسااسای ناشای از فرساودگی عاطفی، مرگ بیمار و ترس از گرفتن بیماریبیماران و نزدیکانشاان و همچنین رواب  بینیپیشیرقابلهای رواکنش

تواند باعث های اجتماعی میزای کاری یا سایر مسئولیت(. خستگی ذهنی ناشی از عوامل استرس2013،  9کنند )هَپ ل و همکارانواگیردار را تجربه می
 .(2019، 10)توماس و همکاران تشدید فرسودگی در پرستاران شود

(. سااب  2015،  12تر اشاااره دارد )بابانفرد برای جلب نظر زیردسااتان خود به منظور دسااتیابی به اهدای وساایع یررهبری به تأث: 11سااب  رهبری
بسازایی داشاته باشاد )دریبا و  یرها تأثرهبری مدیر پرساتاری بر عملکرد ساازمانی پرساتاران، کیفیت خدمات به بیماران و کاهش فرساودگی شاغلی آن

یابد (. بر اسااس مطالعات محققان، هر چه رهبر از خود رفتارهای توانمندسااز نشاان دهد، ساطه فرساودگی زیرمجموعه او کاهش می2017،  13ارانهمک
 (.2018، 14)الستوهی و همکاران

منفی مکرر از ساوی یکی از کارمندان نسابت به دیگری تعریف شاود،   رفتارهایزورگویی در محل کار به عنوان نوعی از  :  15زورگویی در محل کار
 17(. هیمر2007، 16ساااندوی ، تریساای و آلبرتز-توانند از خود محافظت کنند یا از بروز چنین مسااائلی جلوگیری کنند )لوتگنجایی که قربانیان نمی

گیر، فرهنگ ساازمانی و اعتنایی به رهبری، جو ساازمانی آساانت، بیوان، د یل اصالی زورگویی در محل کار را حسااداهای فر( پس از بررسای2016)
اند که عوامل بندی نموده( این عوامل را به دو دسااته فردی و سااازمانی طبقه2014)  18های شااخصاایتی معرفی کرد. از طرفی، لی و همکارانویژگی

نفس پایین و شاایساتگی پایین افراد اسات. در حالی که ، عزتهای اجتماعیفردی شاامل پرخاشاگری، اساترس شاغلی، سان، تجربه کاری، عدم مهارت
های تفکی  نشاده، فرهنگ ساازمانی سالساله عوامل ساازمانی شاامل ساو اساتفاده از قدرت، اتحادهای ریررسامی، تحمل شارایط ساازمانی، مسائولیت

 اند.محور دانستهمراتبی و جو کاری نتیجه
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های جدید با دهد که کارکنان در شاارایطی قرار بگیرند که انتظار ارتقای بیشااتر یا پسااتمیفلات زدگی شااغلی زمانی رخ  :  1یشااغل یزدگ  فلات
بین برای پیامدهای کاری نامطلوب همچون رضااایت شااغلی پایین، (. این مفهوم ی  پیش1994،  2اسااتونمساائولیت بیشااتر را ندارند )اپلباوم و فاین

 .(1391گردد )طالقانی، ن و همچنین افزایش ترک خدمت محسوب میاسترس شغلی با ، عملکرد ضعیف، تعهد سازمانی پایی
باشاد و برای نیل به ی  هدی مشاترک درمانی )مراقبت از بیماران( ای پزشاکی میارتبا  جلوۀ بارزی از اخلاق حرفهین  ا  :3پرساتار-رابطه پزشا 

یر گذاشاته و به سابب آن، پزشا  و پرساتار به عنوان اعضاای تأثان  یرمساتقیب بر نتیجه درمراسات، طراحی گردیده اسات. این رابطه به طور مساتقیب و 
مارینو -ای و کارآمد خود را در ارزیابی و اجرای طرح مراقبتی بیمار دخیل بدانند )دیچاریوکنند تا با ایجاد ی  رابطه حرفهاصالی تیب درمان تلاش می

 (.2001، 4و همکاران
 تعهد  و شاامل  اسات  کرده ظهور  اخیر  هایدهه در  که مثبت اسات  ساازمانی  رفتار  مفاهیب  از یکی  شاغل  با شادن  عجین مفهوم:  5عجین شادن با شاغل

 اثربخشای سازایی بر به  یرتأث  شاغل  با شادن  عجین  (.2008، 6کند )بورک  ایجاد  رقابتی ها مزیتساازمان برای  تواندمی و   باشادمی  ساازمان  در  کار به
 کارشاان  با  که  افرادی. شاودشاناخته می  انساانی  منابع مدیریت  یاثربخشا  و   ساازمانی  سالامت  های اصالیشااخ  عنوان  به  درازمدت  در و   دارد  ساازمان
 (.2013، 7اوتای-)چت گذرانندمی بطالت به را خود وقت اند،بیگانه آن با و  نیستند عجین

ساایلیس و -کمپبلاساات )  شاادهیفتعر افتدیکنونی اتفاق معنوان حالت توجه برانگیخته و آگاهی ازآنچه در لحظه  ذهن آگاهی به:  8ذهن آگاهی
دینر و )کند یم  یددر توجه فرد تأک یقصااادمندانه و تمرکز بر لحظه کنون  یاز قضااااوت، آگاه  یخوددار یفیت( و به رشاااد ساااه ک6200  ،9همکاران
 (.2002 ،10همکاران

 فرسودگی شغلی ریعوامل تحت تأث
صورت داخلی و خارجی باشدب بنابراین، موفقیت سازمان به توانایی  ه تواند بهای زیادی روبرو است که می محدودیتدر سراسر جهان، هر سازمان با 

دارد.  آن سازمان در تعیین و درک کلیه عوامل پیرامون آن مانند محیط و اتخاذ راهبردهای سازمانی که باعث افزایش عملکرد آن خواهد شد، بستگی 
ترین عوامل موفقیت در نظر گرفته شده است که باید در راستای  ها مستلزم شناخت فرهنگ است که یکی از مهبمد نمودن آن ها و کارآشناخت سازمان 

به   فرسودگی شغلی در جامعه پرستاران یرگذاریتأث (.2014، 11با  بردن نرخ موفقیت سیستب خروجی سازمان بکار گرفته شود )جیو، فنگ و وانگ
 توان به موارد زیر اشاره کردب ی معوامل متعددی ارتبا  دارد که 

برای موفقیت هر سازمانی، کارکنان تمایل دارند رضایت شغلی را تجربه کنند. هر چه سطه رضایت با تر باشد، سطه عملکردی   :رضایت شغلی

وری پایین، تعهد  تی منجر به پیامدهای منفی همچون افزایش ریبت، بهرهای(. از طرفی، پیامد نارض2016، 12رود )لین و همکاران افراد نیز با تر می
 (. 2015، 13شود )جورج و زکریا سازمانی کب و اعتراض در بین افراد می 

اند. از طرفی، شارما و  ( فرهنگ را به عنوان رفتارهای جمعی گروهی از افراد درون سازمان تعریف کرده 2009) 14فونگ و کوک : فرهنگ سازمانی
های کند. از جمله ویژگیبه اعضا و پرسنل معرفی می  را ای از طریر آن خود( آن را به عنوان بستری معرفی کردند که هر موسسه 2010) 15رما شا

ترازی و سازگاری برای دستیابی به موفقیت و ادامه حیات سازمان اشاره  توان به پاسخگویی، رهبری ریرمتمرکز، همکاری، هب فرهنگ سازمانی می
 (. 2019، 16بناند )الوا و ال کر

پذیری همراه است.  ( اظهار داشت که اعتماد سازمانی در محیط کار با سطوح با تر عملکرد سازمانی و رقابت2010) 17وینبورگ: اعتماد سازمانی
( خاطر نشان کردند کارکنانی که  1420) 18مثبتی در مراقبت از بیمار و رشد سازمانی دارد. م ی، ورنر و سران  ریهمچنین، مشخ  گردید که اعتماد تأث

 اند، رضایت کمتری دارند.کمبود اعتماد را در محیط کاری خود تجربه کرده 
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تواند بر روی قصد ترک برخی از عوامل همچون تعهد سازمانی، استرس شغلی، رضایت شغلی، عزت نفس، حمایت سرپرست می : 1قصد ترک شغل 
(، قصد ترک شغل به معنای تفکر کارکنان برای خروج  2013) 3(. بنا به گفته ایسا و همکاران2006، 2بگذارد )سیونگ و همکاران ریشغل افراد تأث

 گذارد. می ریباشد که در مقابل بر روی عملکرد و جایگاه سازمان او تأثداوطلبانه از شغل خود می

  بگذارد.  ری( اظهار داشتند که تعهد سازمانی ممکن است بر کمبود پرستاران و قصد ترک شغل سازمان تأث2015) 4سیمها و همکاران : تعهد سازمانی
ها، رابطه معناداری بین  گذارد. همچنین به نظر آنبسیار زیادی بر تعهد سازمان می ریها نشان داد که فرسودگی شغلی تأثنتایج مطالعه آن

 .گذارندمی  ریسن و وضعیت ازدواج وجود دارد که به بروز فرسودگی شغلی تأث شناختی مربو  بهمتغیرهای جمعیت 
رفاه  ، طبعیشوخ ، ناگویی هیجانی ،تعارضات زناشویی ،رفتار شهروندی سازمانیتوان به تأثیر بر روی از عوامل دیگر متأثر از فرسودگی شغلی می

 اشاره کرد.  عملکرد سازمانیو  عملکرد شغلی ن،آوای کارکنا، دارکار معنی   ،سایش اجتماعی، ذهنی
های ویژه های پرستاری واحدهای مراقب ( در پژوهش خود به موضوع فرسودگی شغلی در بین پرستاران و تکنسین 2019) 5آزودو فیلهو و همکاران

تاری، پرستاران سطه با تری از خستگی عاطفی های پرسهای پژوهش نشان داد که در مقایسه با تکنسینکشور برزیل پرداختند. نتایج حاصل از یافته
ها، با  های فردی نیز مشخ  گردید. افزایش تعداد بیماران و با  رفتن حجب کاری آن تری از موفقیتو مسخ شخصیت را نشان دادند و سطه پایین

های ویژه مشغول بودند، فرسودگی شغلی را  راقبتپرستارانی که در بخش م  سومی   یبا افزایش خستگی عاطفی و موفقیت فردی کمتر همراه بود. تقر
 گزارش کردند.

ی بررس .های ویژه پرداختند( در مطالعه خود به بررسی سندرم فرسودگی شغلی در پرستاران شارل در بخش مراقبت2018) 6بایزا و همکاران-ریزو 
کردند، دارای حجب کاری متوسط به  ساعت در روز کار می  8درصد با یی از فرسودگی در بین افرادی مشاهده شد که بیشتر از  دهدیمنتایج نشان 

 زندگی کاری پایینی برخوردار بودند.با  بوده و از کیفیت 
خانواده و رضایت شغلی در بین پرستاران بیمارستان پرداختند. نتایج -( در تحقیر خود به بررسی رابطه بین تعارض کار2017) 7ا عظب و همکاران 

 د. خانواده و سطه رضایت شغلی پرستاران وجود دار-بین تعارض کار داریی نشان داد که ارتبا  منفی و معن
های تحلیل رفتگی شغلی پرداختند. نتایج نشان داد که رهبری  رهبری اخلاقی بر جنبه یر( در مطالعه خود به بررسی تأث2017) 8اوکپوزو و همکاران 

ش  شده مدیران و خودکارآمدی نقمثبت و مستقیمی بر دستاوردهای شخصی دارد. با این حال، حمایت ادراک  یراخلاقی از طریر خودکارآمدی تأث
 میانجی در رابطه میان رهبری اخلاقی و زوال شخصیت نداشتند.

رفتارهای رهبری توانمندساز، شرایط کاری و   یرای به بررسی موضوع فرسودگی پرستاران و همچنین تأث( در مطالعه 2017) 9مودا ل و همکاران
شناختی  ها نشان داد که عوامل مرتبط با شرایط کاری، خصوصیات جمعیتداده  وتحلیل یهشناختی پرداختند. نتایج حاصل از تجزخصوصیات جمعیت 

 پرستاران و رفتارهای رهبری توانمندساز ارتبا  معناداری با ابعاد فرسودگی شغلی دارند.
ملکرد شااغلی فرسااودگی شااغلی در رابطه میان کیفیت زندگی کاری و ع  یا( در پژوهش خود به بررساای نقش واسااطه1397رفیعی و همکاران )

آمده از مطالعه حاضار نشاان داد که اکثریت دساتپرساتاران شاارل در مراکز آموزشای درمانی وابساته به دانشاگاه علوم پزشاکی قزوین پرداختند. نتایج به
توسااط به با  پرسااتاران از کیفیت زندگی کاری پائینی برخوردار بوده تا حد متوسااطی فرسااودگی شااغلی را تجربه کرده و عملکرد شااغلی در حد م

 یرها بوده اسات و از ساویی این ارتبا  تحت تأثاز تغییرات در متغیر عملکرد شاغلی آن  %21اند. همچنین کیفیت زندگی کاری پرساتاران عامل  داشاته
 ای متغیر فرسودگی شغلی نیز قرار داشته است.نقش واسطه

 پژوهش   شناسیروش

ده گردید و ی  الگوی مفهومی از عوامل و پیامدهای فرسودگی شغلی در پرستاران طراحی گردید.  شناسی کیو استفا حاضر از روش  برای انجام پژوهش
 . محقرباشدمی  آمیخته کمی و کیفیو از منظر پردازش اطلاعات از نوع    ییاز نوع استقرا  ریو از منظر روش تحق  یادیبن  تیپژوهش حاضر از نظر ماه

  یالگو ن ییو تب یطراحآوری اطلاعات مورد نیاز در زمینه های مختلف اقدام به جمع پس از مصاحبه با برخی از افراد خبره و متخص  در حوزه 
ی در بین  شغل یفرسودگ یامدها یعوامل و پ الگوی یطراححاضر، قصد محقر  پژوهشدر  نماید. از آنجایی کهی در بین پرستاران می شغل یفرسودگ
شود، زیرا در آن محقر به دنبال بررسی و مطالعه وضعیت موجود، کشف  تحلیلی محسوب می  - بوده است، بنابراین جز  تحقیقات توصیفی  ارانپرست

ی، مصاحبه،  امطالعات کتابخانه  پژوهش این ها درگردآوری داده های روشترین مهب باشد. متغیرهای جدید و برقراری ارتبا  درست در این زمینه می 
  ه یاست که بر پا یفرد یهادگاهیو د یرسلا ،هاها، دردره درک ارزش  یبرا مناسب یابزار ویک یشناسروششناسی کیو، پرسشنامه بوده است.روش
، آشکار  روشن نیا ی. هدی اصل(1390 گران،یو د ینیحس)  کندیو الگوها و اشتراک نظرها را آشکار م نموده افراد را کشف اتیذهن ،یآمار لیتحل
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پرستاران شارل در   را حاضر پژوهش یجامعه آمار دارند. یمختلف که تفکرات ینه شمارش تعداد افراد ،مختلف تفکر است یساختن الگوها
دفمند  نفر بصورت ه  8اند، تعداد  در خصوص نمونه آماری، از میان افرادی که در مصاحبه حضور پیدا کرده .  اندهای دولتی کشور تشکیل داده بیمارستان 

  ات یادب در یبازنگر ریاز طر ییمحتوا ییرواسازی، انتخاب شدند. و در دسترس به عنوان نمونه افراد برای مشارکت در مطالعه کیو، یعنی مرتب
شده استخراج عبارات  ،یصور ییروا  یبررسی برا ن یهمچن حاصل گردید.ها شده از مرحله مصاحبه استخراج  ی کدها به کدها  یو افزودن برخ یپژوهش
  یهمپوشان لیو بعضا  به دل گردیدحذی  یتکرار ایعبارات مشابه  ه و قرار گرفت شیرایمورد و  بهبود و  ینکات دستور هیگفتمان جهت تصح یاز فضا
از آزمون   ،یعامل لیبخش تحل ییایاز پا نانیاطم یبرا .ابدی شیافزا شتریهرچه ب یصور ییکنار رفت تا روا یتکرار ایمشابه  موارد عبارات، یبرخ

بوده و نشان از سطه   84/0کننده در آن شرکت داشتند و در نهایت ضریب همبستگی حاصله برابر با نفر از افراد شرکت 3مجدد استفاده گردید که 
 پایایی داشت. قبولقابل 

ی شاغلی شاناخت  زم حاصال گردید. در مرحله دوم در مرحله اجرا با مرور ادبیات پژوهش و بررسای مطالعات گذشاته نسابت به موضاوع فرساودگ
شاناسای و پرساتاری انجام و نظرات آنها گرفته شاد. در نهایت با نفر از خبرگان و متخصاصاان حوزه مدیریت ، روان  30مصااحبه نیمه سااختار یافته با  

وان مشارکت کننده نهایی در پژهش انتخاب گردید. در نفر بصورت هدفمند بعن  8توجه به منابع در دسترس، از بین نفرات مشارکت کننده در مصاحبه  
ندگان مرحله سوم به ارزیابی و جمع بندی عبارات کیو و انتخاب نمونه کیو برای دسته بندی و مرتب سازی پرداخته شد. در مرحله چهارم مشارکت کن

های اساااخراج شاااده به روش تحلیل عاملی کیو و تفسااایر دههای کیو پرداختند و در نهایت به تحلیل  دااقدام به دساااته بندی و امتیاز دهی کارت
 نشان داده شده است. 1روش کیو در شکل  از مراحل یاخلاصههای بدست آمده پرداخته شد. عامل

 

 
 ویبا روش ک ریتحق یاجرا ندیمراحل فرآ. 1شکل  

 پژوهش های یافته

)ادبیات و پیشاینه  دوم  دساتمنابع  و  )مصااحبه نیمه سااختار یافته( اول  از منابع دسات یبیترک  از و،یعبارات ک دیگفتمان و تول یفضاا  یگردآور یبرا
شااخ  اساتخراج شاد، که پس   91نفر از خبرگان در نهایت   31پس از بررسای ادبیات و پیشاینه پژوهش و همچنین مصااحبه با    اساتفاده شاد. پژوهش(

ها، با توجه به دسااتورالعمل مرتب انتخاب گردید. مشااارکت کنندگان پس از مطالعه کارتمتغیر بعنوان نمونه کیو    50ها  از بررساای و جمع بندی داده
شناسی کیو، از ها در روشسازیهای حاصل از مرتبها نمودند. برای تحلیل آماری ماتریس دادههای کیو اقدام به امتیازدهی کارتسازی توزیع کارت

شااود. مبنای این روش همبسااتگی بین افراد اساات، از همین رو از ند متغیره محسااوب میروش تحلیل عاملی اسااتفاده گردیده اساات که روشاای چ
ساازی شاوند. پس از پایان مرتببندی میید شاود در فرآیند تحلیل عاملی، به جای متغیرها دساتهتأکشاود تا  اصاطلاح تتحلیل عاملی کیو  اساتفاده می

 نشان داده شده است. 1بت گردید که نتایج آن در جدول کننده ثسازی هر مشارکتو پیش از تحلیل آماری، مرتب
 

 سازی عوامل مرتبط با فرسودگی شغلی نتایج مرتب .1جدول 

 )کارشناس(  مؤلفه
 گویه

1 2 3 4 5 6 7 8 

 3 4 4 4 1 2 3 3 استرس شغلی 

 2 1 2 2 0 0 0 0 ی سازماندرونارتبا   

 4 4 4 3 1 1 0 1 فشار کاری 

 3 3 1 3 2 1 1 1 خانواده - کارتعارض  

 1- 2- 1- 1 1- 1- 2- 1- اختلال خواب 

 1 2 0 1- 3 3 2 2 زورگویی
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 2 1 2 1 2 3 2 2 پرستار - رابطه پزش 

 3- 1- 3- 0 2 2 3 2 آوای کارکنان 

 3- 3- 4- 0 2 2 4 3 سایش اجتماعی 

 4- 3- 4- 4- 2- 1- 1- 0 ابهام نقش 

 )کارشناس(  مؤلفه
 گویه                                                       

1 2 3 4 5 6 7 8 

 0 0 3- 2- 2- 2- 3- 0 مسئولیت اجتماعی 

 1- 2- 2- 2- 0 0 1- 2- جایگاه اجتماعی 

 2- 2- 2- 1 3 2 2 1 ذهن آگاهی 

 2- 3- 2- 1- 1 3 2 2 هویت سازمانی 

 1 0 1- 3- 1- 0 1- 1- ناگویی هیجانی

 3- 2- 2- 0 2 1 1 1 سخت رویی

 4- 1- 2- 0 0 1 0 0 فلات زدگی شغلی 

 0 2 3 2 0 1 3 2 هوش هیجانی 

 1- 1 0 1 1- 0 1 1 هوش اجتماعی

 4 2 2 0 0 1- 0 1- حمایت سازمانی 

 3 3 3 4 1 0 0 0 حقوق و مزایا

 2- 1- 0 1 0 0 1 0 فرصت ترفیع

 1- 1- 1- 1- 3- 3- 2- 3- های همدلی مهارت 

 1 1 0 2 1- 1- 1 1- سب  رهبری 

 0 0 2 1 3- 3- 3- 3- بهزیستی

 0 1 3 3 2- 2- 1- 2- معنویت در محیط کار 

 2- 3- 2- 0 1 1 0 1- کار معنادار 

 0 2- 1- 0 0 0 1 1 شوخ طبعی 

 1 1 3 2 1- 1- 2- 2- ثبات شغلی 

 3- 0 1- 1- 2 1- 0 0 کمبود منابع و پرسنل 

 1- 2 2 2- 3 2 2 2 شرایط اقتصادی 

 1- 3 0 2- 2- 0 2- 2- فضای سازمانی 

 1 1- 1 3 2- 2- 2 3 عدالت سازمانی 

 2 1- 0 2 0 1 0 0 شیفت کاری 

 1- 1 1 2- 1- 1- 1- 2- جنسیت

 0 1- 0 2- 4 2 1 1 تأهل وضعیت 

 1- 2- 1- 3- 4- 4- 4- 4- های شخصیتیویژگی

 0 2 1 1- 2- 2- 3- 3- سابقه کاری 

 2 1- 3- 4- 1 0 0 0 جسمی سلامت 

 2 0 0 1- 3 4 3 4 رفاه ذهنی

 1 2 1 3- 0 1- 2- 2- سن 

 0 4- 1 3- 3- 3- 0 1- رضایت زناشویی

 1 0 0 1- 1 3 1 3 عملکرد شغلی 

 0 1 0 1 4 1 1- 4 کیفیت مراقبت

 2- 0 3- 1- 1 2- 1- 1 قصد ترک شغل 

 3 3 2 2 0 0 1- 1- رضایت شغلی 
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 0 4- 1- 0 3- 2- 2- 1- سازمانی تعهد 

 1 0 1 1 1- 4 4 0 ی شناختروان سرمایه 

 2- 0 1- 0 1- 3- 3- 3- فرهنگ سازمانی 

 2 0 1 0 4- 4- 4- 4- عجین شدن با شغل 

 
تری نسابت به موضاوع داشاته و در مقابل چنانچه میزان کننده مورد نظر ذهنیت عامداشات بیشاتر باشاد، شارکتبنا به تعریف، هر چه میزان همه

تری های او نقش کبفردی نسابت به موضاوع پژوهش دارد و در نتیجه، دیدگاهداشات کب باشاد، بدین معناسات که فرد دیدگاه خاص و منحصاربههمه
 نشان داده شده است. 2اصلی در جدول  مؤلفهداشت به روش تحلیل (. نتایج جدول همه1392فرد و همکاران، شده دارند )داناییییشناسامل در عوا

 اصلی   مؤلفهداشت به روش تحلیل نتایج جدول همه  .2جدول 

 داشت پس از استخراج مقدار همه  داشت اولیه مقدار همه  مؤلفه

1 1.000 .835 

2 1.000 .813 

3 1.000 .848 

4 1.000 .750 

5 1.000 .520 

6 1.000 .853 

7 1.000 .699 

8 1.000 .690 

 
یی که مقادیر هامؤلفه، 3اصالی  مؤلفهبه روش تحلیل    2از اساتخراج  آمدهدساتبهو مقادیر    1با توجه به محاسابات صاورت گرفته از طریر مقادیر اولیه

 نشان داده شده است. 3گیری در جدول ی اصلی انتخاب شدند. نتایج حاصل از این اندازههامؤلفهبود، به عنوان  1ها بیشتر از ویژه آن

 

 ها با معیار کایزرگاتمن نتایج مقدار ویژه و پراکندگی عامل  .3جدول 

 بعد از چرخش  شدهاستخراج ی هامؤلفه مجموع مقادیر  مقادیر ویژه اولیه مؤلفه

 درصد تجمعی  درصد از واریانس  مجموع  درصد تجمعی  درصد از واریانس  مجموع 

 41.110 41.110 3.289 42.417 42.417 3.393 اول

 75.104 33.995 2.720 75.104 32.688 2.615 دوم

کننده درصد از ذهنیت مشترک افراد شرکت  75.104شاده اصالی در مجموع  ییشاناساای  هامؤلفهکه در جدول فوق نشاان داده شاده اسات،   طورهمان
دوم قرار داشات.  مؤلفهدرصاد در چارچوب    33.995اول و ذهنیت   مؤلفهدرصاد از این افراد در چارچوب    41.110شاوند. از طرفی، ذهنیت را شاامل می
 مشخ  هستند. کاملا ی اصلی هامؤلفهیی با مقادیر ویژه با ی ی  یا همان هامؤلفه( نمودار سنگریزه نشان داده شده است که در آن، 2در شکل )

 
1 Initial 
2 Extraction 
3 Principal Component Analysis 
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 نمودار سنگریزه  .2شکل  

 
ها از یکدیگر های اصالی، تمامی ضارایب همبساتگی برابر صافر اسات که نمایانگر اساتقلال آنبا توجه به محاسابه ضارایب همبساتگی بین عامل

 دهد.را نشان می هامؤلفه( ماتریس چرخش یافته 4باشد. جدول )می
های کننده به شمارهاول و چهار شرکت مؤلفهبه طور مشترک    4و   2،  1،  3های  کننده به شمارهشرکت 4در جدول،    شدهمشخ با توجه به مقادیر  

ی ها مؤلفهدهند. بر اسااس خروجی جدول فوق، مقادیر بارهای عاملی با یکدیگر مقایساه شادند و دوم را تشاکیل می  مؤلفهطور مشاترک به  5و  7،  8، 6
 70یبا  بیش از  تقرو تحلیل آن، به میزان بزرگی ) مؤلفهی    مهب یا عقایدی که دارای اهمیت بیشااتری هسااتند، شااناسااایی گردیدند. معیار اهمیت

 بستگی دارد. مؤلفهدرصد( عدد بارهای عاملی آن 

 ها مؤلفه ماتریس چرخش یافته  .4جدول 

 دوم اول مؤلفه
*P3 .919 .068 

P1 .913 .033 

P2 .900 .056 

P4 .866 .025 

P6 -.081 .920 

P8 .057 .834 

P7 -.016 .831 

P5 .205 .691 
* P کننده دهنده شماره شرکت نشان 

های عاملی مورد بررسای قرار گرفت. برای این شاده، آرایهییشاناساادر پایان تحلیل عاملی کیو و پس از مشاخ  نمودن تحلیل الگوهای ذهنی 
 ( نشان داده شده است.5گردید که نتیجه آن در جدول )ی بندرتبه، امتیازهای عاملی 2از منوی تبدیل 1بندیمنظور، با انتخاب گزینه موارد رتبه

 مؤلفه ترین عوامل مربو  به هر  بندی مهبرتبه  .5جدول 

 بندیرتبه اول مؤلفه دوم  مؤلفه بندیرتبه اول مؤلفه دوم  مؤلفه

 50 رفاه ذهنی فشار کاری  37 هوش هیجانی  عدالت سازمانی 

 49 اجتماعی سایش  استرس شغلی  36 سخت رویی بهزیستی

 48 آوای کارکنان  حقوق و مزایا 35 خانواده - تعارض کار ی شناختروان سرمایه 

 47 زورگویی رضایت شغلی  34 شوخ طبعی  سابقه کاری 

 46 ذهن آگاهی  خانواده - تعارض کار 33 فشار کاری  شیفت کاری 

 45 هویت سازمانی  حمایت سازمانی  32 فلات زدگی شغلی  زورگویی

 
1 Rank Cases 
2 Transform 
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 44 پرستار - رابطه پزش  ثبات شغلی  31 معنادار کار   سن 

 43 استرس شغلی  معنویت در محیط کار  30 فرصت ترفیع کیفیت مراقبت

 42 شرایط اقتصادی  ی سازماندرونارتبا    29 هوش اجتماعی شرایط اقتصادی 

 41 کیفیت مراقبت هوش هیجانی  28 کمبود منابع و پرسنل  هوش اجتماعی

 40 عملکرد شغلی  پرستار - رابطه پزش  27 سازمانی عدالت  رفاه ذهنی

 39 تأهل وضعیت  سب  رهبری  26 شیفت کاری  فضای سازمانی 

 38 ی شناختروان سرمایه  عجین شدن با شغل  

ای تحلیل عاملی مرتبه  3گرفته بر اسااس چرخه  دهد که بر اسااس دو دیدگاه کلان شاکلی موجود نشاان میهامؤلفهبندی عوامل بر اسااس  رتبه
بندی فوق در هر دو دیدگاه مشاترک مورد از عوامل رتبه  12کنند. البته از آنجایی که  کیو، کدام عوامل بیشاترین نقش را در فرساودگی شاغلی ایفا می

شاود. بدین ترتیب، الگوی نهایی نشاأت ها در مدل نهایی خودداری میاند(، از آوردن آنهای جدول مشاخ  شادهههساتند )این موارد با هایلایت خان
 باشد.می طرحقابلگرفته از دو دیدگاه فوق به شرح زیر 

گردید که از چهار عامل   در پرساتاران  یشاغل یفرساودگ  یامدهایعوامل و پ  یالگوشاناسای کیو، منجر به ارائه  ، اساتفاده از روش3با توجه به شاکل  
)شاامل پیامدهای فردی، ساازمانی و خارجی( تشاکیل شاده اسات و   متأثرای( و ساه پیامد  یرگذار )شاامل عوامل ساازمانی، زیرسااختی، شاغلی و زمینهتأث
 های مرتبط با فرسودگی شغلی در پرستاران را مدنظر قرار دهد.طور کامل توانسته تمامی ابعاد و جنبهبه

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 از عوامل و پیامدهای فرسودگی شغلی در پرستاران  شدهاستخراج الگوی مفهومی  .3شکل  

 

 پیامدهای فردی 

 کیفیت مراقبت 

 عملکرد شغلی 

 سایش اجتماعی

 کار معنا دار 
 

 پیامدهای سازمانی 

 سازمانیفضای  

 معنویت در محیط کار

 هویت سازمانی 

 آوای کارکنان 

 

 پیامدهای خارجی 

 خانواده   -تعارض کار  

 رفاه ذهنی

 شوخ طبعی

 
 

 ای عوامل زمینه

 وضعیت تأهل

 سن 

 سلیقه کاری 

 ذهن اگاهی

 هوش اجتماعی 

 شرایط اقتصادی 

 سخت رویی

 

 عوامل شغلی فرسودگی شغلی

 استرس شغلی

 فشار کاری 

 رضایت شغلی

 زورگویی

 ثبات شغلی

 پرستار   –رابطه پزشک  

 حساسیت سازمانی 

 هوش هیجانی 

 عجین شدن با شغل 

 بهزیستی

 سرمایه روانشناختی 

 
 
 

 ل زیرساختی عوام

 شیفت کاری 

 فرصت ترفیع

 کمبود منابع و پرسنل 

 حقوق و مزایا 

 فلات زدگی شغلی
 

 عوامل سازمانی 

 عدالت سازمانی 

 ارتباط درون سازمانی 

 سبک رهبری 
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 بحث و نتیجه گیری 
و  شااناساای، مدیریتهای روانهای صااورت گرفته توسااط کارشااناسااان و خبرگان حوزهبندیدر خصااوص نتایج از روش کیو، با توجه به اولویت

به واسطه تحلیل عاملی کیو، در چهار دسته عوامل   گرفتهانجامبندی کلی  بندی نهایی با توجه به فراوانی و اشتراک نظرات در دو گروه، گروهپرساتاری
از فرساودگی شاغلی در  متأثریرگذار بر فرساودگی شاغلی و ساه دساته پیامدهای فردی، ساازمانی و خارجی  تأثای  ساازمانی، زیرسااختی، شاغلی و زمینه

 پرستاران قرار گرفت.
ی و ساب  رهبری به عنوان ساازماندرونبندی انجام گرفته، در گروه عوامل ساازمانی، متغیرهایی نظیر عدالت ساازمانی، ارتبا   بر اسااس اولویت

د که چگونگی تعامل با رساا یر بگذارند، انتخاب گردیده اساات. در واقع، به نظر میتأثتوانند بر فرسااودگی شااغلی پرسااتاران  ترین عواملی که میمهب
یر بساازایی بر فرسااودگی شااغلی پرسااتاران داشااته باشااد. به لحا  تأثتواند  ها میپرسااتاران و رعایت اصااول اخلاقی و عدالت توسااط مدیران بخش

بر  مؤثرزیرساااختی، مسااائلی همچون شاایفت کاری، فرصاات ترفیع، کمبود منابع و پرساانل، حقوق و مزایا و فلات زدگی شااغلی به عنوان عوامل  
توان گفت که چگونگی چرخش کاری پرسااتاران در روزهای کاری هفته، ارائه فرسااودگی شااغلی در نظر گرفته شاادند. با نگاهی به این عوامل می

های موزشهای کاری با توجه به پتانسیل ظرفیتی موجود، توجه به حقوق و مزایای کارکنان و استفاده از آها برای انتخاب ساعتاختیارات کافی به آن
 مؤثرهای  ترین بخشتواند زمینه را برای کاهش فرساودگی شاغلی ایجاد نماید. یکی از مهبتخصاصای ضامن خدمت برای جلوگیری از فلات زدگی می

ی، شاغل  تیرضاای،  کار فشااری،  شاغل  اساترسبر فرساودگی شاغلی، عوامل مرتبط با شاغل هساتند. از همین روی، در این بخش به متغیرهای نظیر 
ی اشااره شاده شاناختروان هیسارمای و ساتیبهز،  شادن با شاغل  نیعجی،  جانیه  هوشی،  ساازمان تیحما،  پرساتار-پزشا   رابطهی، شاغل  ثباتیی، وزورگ

 توانند باعث کاهش یا افزایش سطه فرسودگی شغلی در بین پرستاران شوند.است که هر کدام به نحوی می
ی،  اجتماع هوشی، آگاه ذهنی، کار سابقه، سن، تأهل تیوضعبندی بر روی مسائل همچون ید رتبه تأکای نیز بیشترین در خصوص عوامل زمینه 

متوجه شرایط سازمانی   کاملا گیری و بروز فرسودگی توان گفت که زمینه شکل یی پرستاران بود. در این زمینه نیز می رو  سختی و اقتصاد طیشرا
رویی مورد توجه قرار  بلکه به شرایط زندگی و درونی خود  افراد نیز بستگی دارد. از همین رو، مسائلی نظیر هوش اجتماعی، ذهن آگاهی و سخت   نبوده،
،  بتمراق تیفیکرسد که مسائلی نظیر ، به نظر می گرفتهانجام ی بندرتبه اند. در خصوص پیامدهای فردی حاصل از فرسودگی شغلی با توجه به گرفته
 تیمعنوی،  سازمان  یفضایر فرسودگی شغلی قرار بگیرند. از طرفی، متغیرهایی همچون  تأثتوانند تحت  می   معنادار  کاری و  اجتماع  شیسای،  شغل  عملکرد
ها  تواند از جمله پیامدهای فرسودگی شغلی در سطه سازمانی باشد که بدون ش  برای سازماننیز می  کارکنان  یآوای و سازمان تیهو، کار طیدر مح

ی تحت شعاع  شوخ طبعی و ذهن رفاه، خانواده- کار تعارضهایی همراه خواهد بود. در پایان و در سطه پیامدهای خارجی، مسائلی نظیر با چالش 
تواند سطه تعارض میان کار و خانواده را افزایش داده و  اند که بروز فرسودگی می مطالعات نشان داده  فرسودگی شغلی پرستاران قرار گرفت. در واقع،

طبعی فراهب سازد. از سوی دیگر، چنین افرادی دیگر از آرامش و رفاه  گیر کردن افراد، زمینه را برای کاهش شادابی و با  رفتن سطه شوخ با گوشه 
 در تنش درونی با خود هستند.  دائما ذهنی برخوردار نبوده و 

نتایج حاصل از پژوهش حاضر به جهت میزان انطباق پذیری با مطالعات پیشین نیز مورد مقایسه قرار گرفت و در خصوص متغیرهایی که پژوهش  
 گذشته در آنها یافت گردید، انطباق پذیری نتایج پژوهش حاضر در آنها مشاهده گردید. 

دسته تقسیب بندی گردید و با توجه به نقش مهب بخش بهداشت و   7ستاران در طور که مشاهده شد عوامل و پیامدهای فرسودگی شغلی پرهمان
الخصوص در شرایط بوجود آمده اخیر بواسطه اپیدمی ویروس کرونا در سطه جهان،  درمان در سلامت جامعه و توسعه پایدار در جوامع بشری ، علی

های  ها و خطی مشیشود سیاسته دولتمردان و مسئولین عزیز پیشنهاد میکش بیش از پبش پر رنگتر گردید. لذا بنقش این قشر فداکار و زحمت
 مناسبی برای رسیدگی و جلوگیری از بروز پدیده فرسودگی شغلی را برای این عزیزان فراهب نمایند.

( استفاده نمایند و  BCIمغزی ) شود برای انتخاب نمونه آماری در بخش پرستاری از ابزار آزمایشگاهی کلاه در انتها به محققین آتی پیشنهاد می
 نتایج حاصل از این ابزار اندازه گیری را مقایسه نمایند.

 منابع 
  ران یدر ا  یسازیخصوص  یهااست یافراد نسبت به س  تیذهن  یی(. شناسا1390سحر )  ، یباب ب رحمان  ،یاردکان  یبهجت  عقوببی  دیس  ،ینیحس

-74، 6، شماره 3سال   ،یبازرگان تیریمد یهافصلنامه کاوش و،یک یشناسروش ( با استفاده از یقانون اساس 44اصل  یهااستی)س
51. 

 صفار. ، یجامع، نشر اشراق یکردی: روتیریدر مد یفیپژوهش ک ی(. روش شناس1392آذر، عادل )  بیمهد دیس ، یحسنب الوان فرد،ییدانا
در رابطه    یشغل  یفرسودگ  یانقش واسطه   ی(. بررس1397)  ایدن  ،یاصغر  دبیوح  ،یپژمانب مختوم  ،یصادق  ابیمحمد زکر  ،یائیک  مابیس  ،یعیرف

  ن،یقزو یوابسته به دانشگاه علوم پزشک یدرمان یپرستاران شارل در مراکز آموزش یو عملکرد شغل یکار یزندگ تیفیک انیم
 .47-55، 4، شماره 17دوره  مارستان،یب
 ارشد، دانشگاه آزاد کرمان. ینامه کارشناس انیپا ،یو عملکرد شغل یزدگو فلات یرفتار یهاسب  نی( رابطه ب1391جعفر ) ،یطالقان



 و همکاران  یذرآی کنعان                                                         ویپرستاران با استفاده از روش ک یشغل  یفرسودگ یامدهایعوامل و پ یواکاو 

 1400، پائیز 3، شماره 4مجله توانمندسازی سرمایه انسانی دوره |236 

به مصری مواد روانگردان در پرستاران   شیفراشناخت با گرا ی(. رابطه باورها1396) مانیپ ان،یخدامرادب حاتم ،یمومن ربیجهانگ ،یکرم
 .24-19(: 4) 12 ،یپرستار ریشهر کرمانشاه. تحق یهامارستانیب

AlAzzam, M., AbuAlRub, R. F., & Nazzal, A. H. (2017). The Relationship Between Work–Family 

Conflict and Job Satisfaction Among Hospital Nurses. In Nursing Forum . 
Alharbi, J., Wilson, R., Woods, C., & Usher, K. (2016). The factors influencing burnout and job 

satisfaction among critical care nurses: a study of Saudi critical care nurses. Journal of nursing 

management, 24(6), 708-717. 
Appelbaum, S. H., & Finestone, D. (1994). Revisiting career plateauing. Journal of Managerial 

Psychology . 
Azevedo Filho, F., Rodrigues, M. C. S., & Cimiotti, J. P. (2019). Burnout in Brazilian Intensive Care 

Units: A Comparison of Nurses and Nurse Technicians. AACN advanced critical care, 30(1), 

16-21. 
Baban, E. G. (2015). Management and leadership-features in the contemporary context. Manager, 

22, 101-109 . 
Burke, R. J., & Cooper, C. L. (Eds.). (2008). The peak performing organization. Routledge  . 
Campbell-Sills, L., Cohan, S. L., & Stein, M. B. (2006). Relationship of resilience to personality, 

coping, and psychiatric symptoms in young adults. Behaviour research and therapy, 44(4), 585-

599. 
Cañadas-de la Fuente, G. A., San Luis, C., Lozano, L. M., Vargas, C., García, I., & de la Fuente, E. 

I. (2014). Evidence for factorial validity of Maslach Burnout Inventory and burnout levels among 

health workers. Revista Latinoamericana de Psicología, 46(1), 44-52. 
Cañadas-De la Fuente, G. A., Vargas, C., San Luis, C., García, I., Canadas, G. R., & Emilia, I. (2015). 

Risk factors and prevalence of burnout syndrome in the nursing profession. International journal 

of nursing studies, 52(1), 240-249. 
Chang, Y. (2012). The relationship between maladaptive perfectionism with burnout: Testing 

mediating effect of emotion-focused coping. Personality and Individual Differences, 53(5), 635-

639. 
Chat-Uthai, M. (2013). Leveraging employee engagement surveys using the turnover stimulator 

approach: A case study of automotive enterprises in Thailand. International Journal of Business 

and Management, 8(6), 16  . 
Church, J. A. (2019). Was I prepared for burnout?: A qualitative study about burnout among nurses . 
Dechairo-Marino, A. E., Jordan-Marsh, M., Traiger, G., & Saulo, M. (2001). Nurse/physician 

collaboration: action research and the lessons learned. JONA: The Journal of Nursing 

Administration, 31(5), 223-232. 
Deriba, B. K., Sinke, S. O., Ereso, B. M., & Badacho, A. S. (2017). Health professionals’ job 

satisfaction and associated factors at public health centers in West Ethiopia. Human resources 

for health, 15(1), 36 . 
Diener, E. (2002). Subjective well-being: The science of happiness and a proposal for a national 

index. American psychologist, 55(1), 34 . 
Elewa, A. H., & El Banan, S. H. A. (2019). Organizational Culture, Organizational Trust and 

Workplace Bullying Among Staff Nurses at Public and Private Hospitals. International journal 

of Nursing Didactics, 9(04), 10-20. 
Elsetouhi, A. M., Hammad, A. A., Nagm, A. E. A., & Elbaz, A. M. (2018). Perceived leader 

behavioral integrity and employee voice in SMEs travel agents: The mediating role of 

empowering leader behaviors. Tourism Management, 65, 100-115. 
Fong, P. S., & Kwok, C. W. (2009). Organizational culture and knowledge management success at 

project and organizational levels in contracting firms. Journal of construction engineering and 

management, 135(12), 1348-1356. 



 همکاران و ی ذرآی کنعان                                                          ویپرستاران با استفاده از روش ک یشغل  یفرسودگ یامدهایعوامل و پ یواکاو 

 

 237 | 1400، پائیز 3، شماره 4مجله توانمندسازی سرمایه انسانی دوره

Garrosa, E., Moreno-Jimenez, B., Liang, Y., & Gonzalez, J. L. (2008). The relationship between 

socio-demographic variables, job stressors, burnout, and hardy personality in nurses: An 

exploratory study. International journal of nursing studies, 45(3), 418-427 . 
George, E., & Zakkariya, K. A. (2015). Job related stress and job satisfaction: A comparative study 

among bank employees. Journal of Management Development, 34, 316-329. 
Ginter, P. M., Duncan, W. J., & Swayne, L. E. (2018). The strategic management of health care 

organizations. John Wiley & Sons . 
Guo, Y., Feng, Y., & Wang, C. (2014). The impact mechanism of organizational culture on ERP 

assimilation: a multi-case study. In 2014 47th Hawaii International Conference on System 

Sciences (pp. 4044-4053). IEEE. 
Happell, B., Dwyer, T., Reid‐Searl, K., Burke, K. J., Caperchione, C. M., & Gaskin, C. J. (2013). 

Nurses and stress: recognizing causes and seeking solutions. Journal of nursing management, 

21(4), 638-647 . 
Henderson, J. (2015). The effect of hardiness education on hardiness and burnout on registered 

nurses. Nursing Economics, 33(4), 204 . 
Himmer, R. P. (2016). The effect of target demographics and emotional intelligence on workplace 

bullying . 
Issa, A. M., Ahmad, F., & Gelaidan, H. M. (2013). Job satisfaction and turnover intention based on 

sales person standpoint. Middle-East Journal of Scientific Research, 14(4), 525-531. 
Jou, R. C., Kuo, C. W., & Tang, M. L. (2013). A study of job stress and turnover tendency among 

air traffic controllers: The mediating effects of job satisfaction. Transportation research part E: 

logistics and transportation review, 57, 95-104. 
Laschinger, H. K. S., & Fida, R. (2014). New nurses burnout and workplace wellbeing: The influence 

of authentic leadership and psychological capital. Burnout Research, 1(1), 19-28. 
Lee, Y. J., Bernstein, K., Lee, M., & Nokes, K. M. (2014). Bullying in the nursing workplace: 

Applying evidence using a conceptual framework. Nursing Economics, 32(5), 255 

Linh, N. T. T., Jin, T. C., Kiong, T. P., & Fah, B. C. Y. (2016). Work–family conflict and employee 

job satisfaction: A comparison of state-owned and foreign-invested enterprises in Vietnam. 

Journal of Asian Business Strategy, 6(4), 63-72 . 
Lutgen-Sandvik, P., Tracy, S.J. and Alberts, J.K. (2007), “Burned by bullying in the American 

workplace: prevalence, perception, degree, and impact”, Journal of Management Studies, Vol. 

44 No. 6, pp. 837-62. 
Marian, M., Filimon, L., Borza, A., & Marginean, I. (2011). Psychosocial determinants of burnout 

syndrome: Metaanalitic study. Journal of Psychological and Educational Research, 19(1), 78 . 
Mey, M., Werner, A., & Theron, A. (2014). The influence of perceptions of organizational trust and 

fairness on employee citizenship. Problems and Perspectives in Management, 12(3), 99-105 . 
Mudallal, R. H., Othman, W. A. M., & Al Hassan, N. F. (2017). Nurses’ burnout: the influence of 

leader empowering behaviors, work conditions, and demographic traits. INQUIRY: The Journal 

of Health Care Organization, Provision, and Financing, 54. 
Okpozo, A. Z., Gong, T., Ennis, M. C., & Adenuga, B. (2017). Investigating the impact of ethical 

leadership on aspects of burnout. Leadership & Organization Development Journal, 38(8), 1128-

1143. 
Rizo‐Baeza, M., Mendiola‐Infante, S. V., Sepehri, A., Palazón‐Bru, A., Gil‐Guillén, V. F., & Cortés‐

Castell, E. (2018). Burnout syndrome in nurses working in palliative care units: an analysis of 

associated factors. Journal of nursing management, 26(1), 19-25. 
Russell, K. (2014). The perceptions of burnout, its prevention and its effect on patient care as 

described by oncology nurses in the hospital setting (Doctoral dissertation, Carlow University.) 
Schaufeli, W. B., & Maslach, C., & Marek, T. (2017). Professional burnout: Recent developments 

in theory and research. Routledge: New York, NY . 



 و همکاران  یذرآی کنعان                                                         ویپرستاران با استفاده از روش ک یشغل  یفرسودگ یامدهایعوامل و پ یواکاو 

 1400، پائیز 3، شماره 4مجله توانمندسازی سرمایه انسانی دوره |238 

Schaufeli, W. B., Bakker, A.B. and Van Rhenen, W. (2009) ‘How changes in job demands and 

resources predict burnout, work engagement, and sickness absenteeism’, Journal of 

Organizational Behavior, Vol. 30, No. 7, pp.893–917 . 
Simha, A., Huang, H., & Elloy, D. F. (2015). Demographic contributors to burnout, and the link 

between burnout and commitment. Journal of Organizational Psychology, 15(1), 24-33. 
Siong, Z. M. B., Mellor, D., Moore, K. A., & Firth, L. (2006). Predicting intention to quit in the call 

centre industry: does the retail model fit?. Journal of managerial psychology . 
Sorour, A. S., & El-Maksoud, M. M. A. (2012). Relationship between musculoskeletal disorders, job 

demands, and burnout among emergency nurses. Advanced emergency nursing journal, 34(3), 

272-282. 
Thomas, C. M., Bantz, D. L., & McIntosh, C. E. (2019). Nurse Faculty Burnout and Strategies to 

Avoid it. Teaching and Learning in Nursing, 14(2), 111-116. 
Van Droogenbroeck, F., Spruyt, B., & Vanroelen, C. (2014). Burnout among senior teachers: 

Investigating the role of workload and interpersonal relationships at work. Teaching and Teacher 

Education, 43, 99-109 . 
Vineburgh, J. H. (2010). A study of organizational trust and related variables among faculty members 

at HBCUs. 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 نحوه استناد به مقاله: 
 یشغل یفرسودگ یامدهایعوامل و پ یواکاو .(1400) ،درضایحم بیدبریکلییرضا ،مهرداد بینیچگگودرزوند ،مراد بزگاهیدییرضا ما،ین بیاذریکنعان

 225-238(، 3)  4. یانسان هیسرما یمجله توانمندساز. ویپرستاران با استفاده از روش ک
http://jhce.iaurasht.ac.ir/article_686044.html  

http://jhce.iaurasht.ac.ir/article_686044.html

