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ای تمایل به ترک خدمت، فرسودگی و رضایت شغلی در بررسی مقایسه

ی دانشگاه علوم پزشکی تهران قبل و بعد هابیمارستانپرستاران شاغل در 

 9311از اجرای طرح تحول نظام سلامت سال

 

 
 3الزمانیمحمد صاحب /2مقدمفرهاد ادهمی /9راضیه کمیلی              

      

  

سازی برای تواند زمینهشک میح تحول نظام سلامت و افزایش بارکاری بر روی همان تعداد پرستار، بیاجرای طر مقدمه:

ای این مطالعه با هدف بررسی مقایسه نارضایتی و به دنبال آن فرسودگی شغلی و ترک شغل پرستاران را در پی داشته باشد. لذا
های دانشگاه علوم پزشکی تهران قبل و بعد از ن شاغل در بیمارستانفرسودگی و رضایت شغلی پرستارا تمایل به ترک خدمت،

 اجرای طرح تحول نظام سلامت بوده است .

های پرستار شاغل در بیمارستان 263ای بر روی گیری سهمیهای به روش نمونهمقایسه - این مطالعه توصیفی روش پژوهش:

ها پرسشنامه بودکه شامل مشخصات ابزار گردآوری داده گرفته است.، انجام 5231دانشگاه علوم پزشکی تهران در سال 
 های رضایت شغلی اسپکتور، فرسودگی شغلی ماسلاچ و تمایل به ترک خدمت نید بودند.، پرسشنامهدموگرافیک

 فرسودگی شغلی ،(53/2±2333/0( و )53/2±2353/0) رضایت شغلی پرستاران قبل و بعد از اجرای طرح ها:یافته

نتایج آزمون تی  ( بود.334/3+313/5) ( و34/5+545/5( و تمایل به ترک خدمت پرستاران )65/4+4234/0( و )361/0+63/4)
(. =000/0pرضایت شغلی و تمایل به ترک خدمت پرستاران قبل و بعد از اجرای طرح نشان داده ) زوجی تفاوت معناداری را در

 ( .=444/0p) گی شغلی قبل و بعد از اجرای طرح نشان نداده استفرسود آزمون تی زوجی تفاوت معناداری را در

رضایت شغلی پرستاران کاهش، تمایل به ترک  ، بعد از اجرای طرح تحول نظام سلامت،باشداین می نتایج بیانگر گیری:نتیجه

 خدمت پرستاران افزایش و فرسودگی شغلی پرستاران ثابت بوده است. 

 غلی، فرسودگی شغلی، تمایل به ترک خدمت، طرح تحول نظام سلامت.رضایت ش ها:کلید واژه
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 مقدمه
ای وظیفه اهمیت علت به درمانی بهداشتی و هایسازمان

 از دارند عهده بر درمان و مراقبت که در زمینه پیشگیری،
 نارضایتی و باشندبرخوردار می جامعه در ایویژه جایگاه
کیفیت  آمدن پایین موجب درمانی، مراکز کارکنان شغلی

 خواهد بیماران نارضایتی نهایت در و شده ارایه خدمات
های آنان در واقع نظرات و خواسته به توجه شک،بی شد.

اینرو  از [.5توجه به بهداشت و سلامت جامعه است]
رضایت شغلی همواره یک عامل کلیدی در مدیریت 
منابع انسانی در پرستاری است و یک تصمیم برای 

اران در مورد ترک مکان شغلی یا ماندن است. پرست
 برای هستند آن ناراضی از باطنا که شغلی در افراد اصولا
 باقیماندن در صورت در یا و مانندنمی باقی طولانی مدت

دهند. نمی ارائه را مناسبی کیفیت و بازده شغل، آن
دهند، بهتر انجام می کارکنان راضی کارشان را "مطمئنا

و دارای انگیزه بیشتر و تعهد  دارندغیبت کمتری 
 [.3سازمانی بالاتری هستند]

ای از سوی دیگرمجموعه پرستاری به دلیل ماهیت حرفه
حساسی که دارند بطور مداوم در معرض تنش شغلی 
قراردارند و سطح شدید تنش شغلی پرستاران سبب شده 
است تا امروز پدیده فرسودگی شغلی پرستاران و ترک 

از آن به عنوان یکی ازمعضلات جامعه خدمت ناشی 
های بهداشتی درمانی در پرستاری و سیستم ارائه مراقبت

[.به طوریکه 2بسیاری از کشورها محسوب گردد]
مطالعات، شیوع قابل توجهی از فرسودگی شغلی را در 

نشان  %4/12تا  %1/35کارکنان بهداشت و درمان از 
رند، به طورکلی دا[. هنین و همکاران اظهار می2دهد]می

این رقم بین پرستاران تمایل به ترک خدمت دارند و 3%
در بین کشورهای مختلف متغیر است.در اروپا  %53تا  1%

 %3نیز میزان تمایل به ترک خدمت حرفه پرستاری 
زاده و همکاران قصدترک [.آتش4گزارش شده است]

های خدمت پرستاران شاغل درآی سی یو بیمارستان
های علوم پزشکی کشور را رمانی دانشگاهد -آموزشی

 [.1گزارش دادند] 1( از 02/2بالا)
های مالی و انسانی ترک خدمت پرستاران و هزینه

 هایسازمان ،آمارهای بالای ترک خدمت پرستاران

 [. از6سازد]می مواجه متعددی یهاچالش بهداشتی را با
گیری از به منظور جلو بینی آن قبل از وقوع،اینرو پیش

رسد. چرا که ترک خدمت، بسیار مهم به نظر می
دهد، اندیشیدن به ترک خدمت به تحقیقات نشان می

عنوان متغیر اصلی تاثیرگذار بر فرایند ترک خدمت 
این امر توجه نمود که [. لذا باید به3باشد]پرستاران می

کنند، بلکه تمایل کارکنان به یکباره سازمان را ترک نمی
شغل را بصورت تدریجی در خود پرورش به ترک 

گاه عملی نشود، دهند.ممکن است ترک شغل هیچمی
لیکن ممکن است تاثیر خود را در قالب رفتارهایی چون 

[.از 4اینها نشان دهد]غیبت، اهمال، خرابکاری و مانند
سوی دیگر شاهد اجرای طرح نظام سلامت در اکثر 

ای طرح تحول پس از اجر های کشور هستیم.بیمارستان
های درمان، نظام سلامت و کاهش محسوس هزینه

سابقه بیماران و های کشور شاهد مراجعه بیبیمارستان
این مسئله  افزایش ظرفیت اشغال تخت هستند و

اینکه تغییری در فضای بیمارستانی و نیروی انسانی بدون
ی خدمت صورت گرفته باشد فشار زیادی را دهندهارائه

یم سلامت از جمله پرستاران تحمیل کرده به دوش ت
اینها در حالیست که کشور، به دنبال اجرای [. همه3است]

طرح تحول نظام سلامت و جایگزین نکردن نیروی 
، دهنده خدمات از جمله پرستاران و افزایش بارکاریارائه

سازی برای نارضایتی و به دنبال تواند زمینهکه خود می
و ترک شغل پرستاران را در پی آن فرسودگی شغلی 

این رو با توجه به تأثیرگذاری نقش داشته باشد. از
این طرح و نیز لزوم پرستاران به عنوان یکی از مجریان

این  های اجرائی، در جهت کارآمدی بیشتر،پایش طرح
،تمایل به ترک خدمت و مقاله به مقایسه میزان فرسودگی

های در بیمارستان رضایت شغلی در پرستاران شاغل
های علوم پزشکی تهران قبل و بعد از اجرای دانشگاه

 پرداخته است. 5231طرح تحول نظام سلامت در سال 
 

 روش پژوهش
 است. ایمقایسه – ن تحقیق یک تحقیق توصیفیای

ی هابیمارستانجامعه پژوهش دراین مطالعه، پرستاران 
اقل منتخب دانشگاه علوم پزشکی شهرتهران با حد



 انو همکار راضیه کمیلی
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تعداد نمونه مطابق با فرمول  سال بودند. 6سابقه کاری 
مشخص گردید. با توجه به افزایش  نفر 214کوکران

گیری پرسشنامه به روش نمونه 404نرخ بازگشت تعداد 
ی هابیمارستاندر  در بین پرستاران شاغل ایسهمیه

آنها  علوم پزشکی شهر تهران که طرح نظام سلامت در
در نهایت با حذف  ع گردید.توزی اجرا شده،

 پرسشنامه مورد 263عداد ت ،ی مخدوشهاپرسشنامه

 گرفت. بررسی قرار
 قسمتی شامل: چهار ایپرسشنامه هاگردآوری داده ابزار

پرسشنامه رضایت شغلی  مشخصات دموگرافیک،
پرسشنامه فرسودگی شغلی ماسلاچ و  اسپکتور،

رسشنامه پرسشنامه تمایل به ترک خدمت نید بود. پ
 عامل کلیدی، 3سوال و شامل  26دارای ،اسپکتور

 مزایای جانبی، نظارت، ارتقای شغلی، رضایت از حقوق،
ماهیت کار و  ،همکاران روندهای اجرائی کار، ها،پاداش
سوال براساس  رسانی است. هر عامل با چهاراطلاع

 کاملا ( تا5) کاملا مخالفم از ایدرجه 6 طیف لیکرت
ن ای روائی و پایایی گیری شده است.( اندازه6) قممواف

تا  % 60ها برای زیر مقیاس پرسشنامه توسط اسپکتور
 % 30برای کل پرسشنامه و بطورکلی میانگین  % 30

نفری بدست آمده  2063برای پایائی نمونه 
پایائی را با ،ران نیز جوادیان و همکارانای.در[50]است

ن پرسشنامه ای(برای%44نباخ)استفاده از آلفای کرو
گزارش نمودند و روائی آن را نیز تأئید 

ن پژوهش پایائی از روش آلفای ای.در[55]نمودند
 ( بدست آمده است. % 33کرونباخ )

 سوال، 33 دارای شغلی ماسلاچ، پرسشنامه فرسودگی
ی هاتهی شدن از ویژگی سوال(، 3) فرسودگی عاطفی

 4) وفقیت فردیاحساس م و سوال( 1) شخصیتی
( تا 5از هرگز ) ایدرجه3که روی طیف لیکرت  سوال(

مسلش و  گذاری شده است.( نمره3) خیلی زیاد
 ضریب پایائی درونی را برای فرسودگی عاطفی جکسون

 (%33) زدائی(، شخصیت%34) موفقیت فردی (،43%)
پایایی  پایائی ضریب نوافور و همکاران، گزارش نمودند.

فردی  ، موفقیت30/0ی خستگی عاطفی درونی را برا
 33/0ی شخصیتی هاتهی شدن از ویژگی ،35/0

 ،میران نیز محققانی مانند پیاای در .[53]اندکرده گزارش
ثبات درونی آن را با استفاده از  ،اسفندیاری و عزتی

 6/0و ضریب پایائی آن  (%30( و )%35) آلفای کرونباخ
 پایائی این پژوهش، در .[55]دانگیری نمودهاندازه 4/0تا 

(، % 33/6) عاطفی فرسودگی (،44/0) پرسشنامه اصلی
احساس موفقیت  و (% 33) تهی شدن از شخصیت

پرسشنامه تمایل به  ( محاسبه شده است.% 35) فردی
است که توسط  ایگزینه ترک خدمت، یک سوال چهار

 ن پرسشنامه چهارای پایایی نید نید طراحی شده است.
ن پرسشنامه به ای روائی ( بدست آورد.% 46) را ایینهگز

ی دو طرفه از انگلیسی به فارسی و سپس روش ترجمه
از فارسی به انگلیسی مورد سنجش قرارگرفته است. 

درصد محاسبه شده  44شاخص روائی محتوا به صورت 
ن پرسشنامه و روائی کلیه ای . پایائی[52]است

دانشکده  مییأت علتوسط اعضای ه هاپرسشنامه
دانشگاه علوم پزشکی دانشگاه آزاد تهران  ،پرستاری

با استفاده  هاشمال مورد تأئید قرارگرفته است.کلیه داده
 ،30نسخه  SPSS آماری افزارافزار اکسل و نرماز نرم

 مورد تجزیه و تحلیل قرار با استفاده از آزمون تی زوجی
 گرفتند.

 

 هایافته
از پرستاران  (%2/30) دهدمینشان  هایافته

 ( را مردان%3/3کننده در پژوهش را زنان و )شرکت
را مجردین تشکیل دادند.  (%3/26) ( متأهلین و3/13%)

سال با  25-40 بیشترین رده سنی پرستاران بین
 میزان تحصیلات پرستاران، (، بیشترین درصد6/10%)

ی بیشترین سابقه همکار ( بودند.%2/33) کارشناسی با
 50-6 ی تحت خدمت، بینهابیمارستانپرستاران با 

سمت  در (%4/44) بود. اکثر پرستاران %6/41سال با 
( از پرستاران در %4/35) کردند.میفای نقش ای پرستار

در  (%3/1( در دو بیمارستان و )%2/2) یک بیمارستان و
 سه بیمارستان مشغول به فعالیت بودند.

که رضایت شغلی پرستاران دهد مینتایج تحقیق نشان 
 انحراف معیار قبل از اجرای طرح دارای میانگین و

 که به حد متوسط بود در (2335+53/2)
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 از اجرای طرح کاهش یافته است. ( بعد2333/0+34/3)
( تفاوت آماری P=005/0<01/0آزمون آماری تی )

ی رضایت شغلی پرستاران، هاداری را بین میانگینمعنی
 .دهدمیجرای طرح نظام سلامت نشان قبل و بعد از ا

 (5)جدول
چنین فرسودگی شغلی پرستاران قبل از اجرای طرح هم

 انحراف معیار نظام سلامت دارای میانگین و
از اجرای  ( در سطح متوسط بوده که بعد361/0+63/4)

رسیده که تقریبا ثابت بوده  (65/4+4234/0) طرح به
وت آماری ( تفاp=444/0>01/0است.آزمون آماری )

ی فرسودگی شغلی هامعنی داری را بین میانگین
قبل و بعد از اجرای طرح نظام سلامت نشان  ،پرستاران

چنین تمایل به ترک خدمت قبل از اجرای هم دهد.مین
 طرح نظام سلامت دارای میانگین و انحراف معیار

 در سطح پائین بوده که به (545/5+34/5)
ی طرح به سطح متوسط از اجرا بعد (313/5+33/3)

 (3)جدول  افزایش یافته است.
تفاوت آماری  (P=005/0<01/0) آزمون آماری تی

ی تمایل به ترک خدمت هاداری را بین میانگینمعنی
پرستاران، قبل و بعد از اجرای طرح نظام سلامت نشان 

 دهد. می
 

 گیریبحث و نتیجه
رضایت دهد که میزان میی پژوهش نشان هایافته

بعد از اجرای طرح نظام سلامت کاهش  لی پرستارانشغ
مزایای  سرپرستی، یافته است.به طوری که ابعاد ارتقاء،

ماهیت کار  ی عمل،هارویه های احتمالی،جانبی، پاداش
و ارتباطات رضایت شغلی، قبل از اجرا نسبت به بعد از 

ابوالراب و همکاران  تفاوت معناداری داشته است. اجرا،
منطقه محروم اردن را  ی پرستاران دررضایت شغل

. زنگ و [54]نشان دادند (30/3)میانگین متوسط
از پرستاران از شغل  % 41همکاران مشخص نمودند که 

 پور و همکارانکفاش .[53]فعلی خود ناراضی هستند
در بیمارستان قائم مشهد را  رضایت شغلی پرستاران،

 میزان و همکاران کلهر ( و04/2) درحد متوسط
مندی پرسنل درمانی در بیمارستان کوثر شهر رضایت

که با میزان  حد متوسط ارزیابی نمودند، قزوین را در
باشد. اما میرضایت شغلی قبل از اجرای طرح همسو 

موغلی و همکاران رضایت شغلی پرستاران را در 
بدست  (36/53) ی دولتی در سطح پائینهابیمارستان

ی بعد از اجرای طرح که با رضایت شغل[ 55]آوردند
 باشد.میهمسو 

طرح اجرای نظام سلامت، شاید توانسته باشد رضایت 
اما با  کنندگان را جلب کرده باشد،بیماران و مراجعه

که در  گرددمین تحقیق مشخص ای توجه به نتایج
تأثیر بوده که زمینه برآورده نمودن رضایت پرستاران بی

بدون  حجم کار، ت وتواند ناشی از افزایش مسئولیمی
از آنجا  مندی پرستاران، باشد.ی رضایتهاارتقاء گزینه

رضایت  که یکی از اهداف مهم طرح نظام سلامت،
 ن نکته اهمیت بسیاری داردای بیماران بوده لذا توجه به

 ،که بدون رضایت کادر درمانی من جمله پرستاران
 العاتمط برخی نتایج رضایت بیماران میسر نخواهد شد.

 پرستاران، کاری نامساعد محیط که است آن از حاکی
 اثررا بی بیماران مندیرضایت بهبود جهت هاتلاش

 به اعتقاد لسچینگر و همکاران سطوح که چرا کندمی
 مراقبت کیفیت بالای با همراه شغلی رضایت بالای

و  ها. لذا بازنگری رویه[51]است پرستاری
 ا توجه به تعداد پرستاران،های تعیین شده بدستورالعمل

مسیر  کردن مواره ساعات کاری و شیفت کاری آنها،
شغلی، امکان شانس برابر برای ارتقاء شغلی  ارتقای

 و تحصیل ادامه امکان نمودن کلیه پرستاران، فراهم
 رضایت افزایش جهت اقدامات مهم در از مداوم آموزش

 گیرد. نظر قرار تواند مدمی پرستاران در شغلی
دهد، میپرستاران نشان  فرسودگی شغلیارزیابی 

فرسودگی در هر دو مرحله در سطح متوسط بوده 
است.سنجش میزان فرسودگی شغلی در ابعاد فرسودگی 

اما ،عاطفی و احساس موفقیت فردی در سطح متوسط
)مسخ  ی شخصیتیهادر بعد تهی شدن از ویژگی

طرح(  در هر دو مرحله )قبل و بعد از اجرای شخصیت(
درسطح بالایی بوده است. میزان فرسودگی شغلی در 

)مسخ  ی شخصیتیهابعد فرسودگی عاطفی، ویژگی
شخصت( و احساس موفقیت فردی قبل از اجرای طرح 
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( بوده که بعد از 23/4( و)12/1(، )44/4) به ترتیب
( 52/4) ( و34/1) (،45/4) اجرای طرح به ترتیب

صادقی و همکاران، میزان  محاسبه شده است.
فرسودگی شغلی پرستاران را درحد متوسط ارزیابی 

فرسودگی شغلی  اما واندراف و همکاران .[56]نمودند
ی شرق آفریقا گزارش هابیمارستاندر  بالایی را

فرسودگی شغلی  همکاران چنین زنگ وهم .[53]دادند
آنها میزان  پرستاران را نزدیک به بالا گزارش دادند.

های تهی شدن از ویژگی (،%55/24) تگی عاطفیخس
 (% 4414) های فردیموفقیت و (%40/31) شخصیتی

ی چینی محاسبه هابیمارستان برای پرستاران شاغل در
که با نتایج سنجش فرسودگی قبل و بعد از  [54]نمودند

با توجه به  باشد.مین تحقیق هم راستا نای اجرای طرح
 ،ان نتیجه گرفت که اجرای طرحتومی ن تحقیقای نتایج

اثری بر روی فرسودگی شغلی پرستاران نداشته است. 
ثابت بودن فرسودگی شغلی را شاید بتوان در ماهیت 

چرا که ساعات طولانی  شغل پرستاری در نظرگرفت.
کار بیش از حد، فشار زمان، وظایف دشوار و 

عدم استراحت، عدم تنوع، شرایط کاری ضعیف ،پیچیده
که از علل استرس و بدنبال آن فرسودگی شغلی 

باشد و میآیند، جزء ماهیت شغل پرستاران میبحساب 
ن ای های اجرائی بتوان نسبت داد. اماشاید کمتر به طرح

تواند دلیلی بر عدم توجه مدیران به مسئله میامر ن
چرا که اکثر تحقیقات  فرسودگی پرستاران باشد.

فرسودگی پرستاران در محققان نشان از افزایش 
پائلوس که رافت ایی دولتی دارد. به گونههابیمارستان

ی هاو همکاران شیوع خستگی و فرسودگی در بخش
های خصوصی در پرستاران دولتی را بیشتر از بخش

همکاران  نتایج نیکبخت و .[53]قبرس گزارش دادند
های در پرستارانی که شیفت % 40دهد که مینشان 

های شدن از ویژگیتهی بعد از شتند،گردش دا
 بالاتری برخوردار )مسخ شخصیت( شخصیتی

بهبود شرایط محیط کار، آموزش و استفاده  .[30]بودند
های روان شناسی، افزایش روابط بین هفتگی از کلاس

برای کاهش  ،کاری اضافه کار و ساعت فردی، تعدیل
 تواند موثر باشد. می فرسودگی پرستاران،

که تمایل به ترک خدمت باشد مین ای یج بیانگرنتا
زنگ  ، بعد از اجرای طرح افزایش داشته است.پرستاران

از پرستاران  % 1 و همکاران، گزارش دادندکه فقط
که  [54]ی چین قصد ترک شغل را داشتندهابیمارستان

خوانی دارد. با نتیجه سنجش قبل ازاجرای طرح هم
به ترک خدمت پرستاران  ابوالراب و همکاران، تمایل

زاده و آتش ،[54](55/2) رادر منطقه محروم اردن بالا
 (02/2) سی یو بالا ای آن را برای پرستاران همکاران،

. محمدزاده و همکاران نیز میزان [1]گزارش دادند
یی که هابیمارستانتمایل به ترک خدمت پرستاران در 
گیری ندازهبیشتر ا طرح تعالی را انجام نداده بودند،

ن تحقیق هم ای که با نتایج [35](13/21+34/4) نمودند
تمایل به ترک  ،همکاران باشد. نیکبخت ومیراستا ن

ی هابیمارستانخدمت پرستاران بخش اورژانس 
 ،[30](1 از 31/3) آموزشی شهر شیراز را متوسط

 1از  21/2) حریری و همکاران نیز آن را متوسط
با نتایج بعد از اجرای طرح هم  .که[33]گزارش دادند

 زاده و همکاراننتیجه تحقیق عباس باشد.میراستا 
ی هابیمارستانحاکی از پائین بودن تمایل پرستاران 

برای ترک  1( از 3/5+ 44/5آموزشی کرمان )
التانتاس و همکاران تمایل  .[52]شان بوده استحرفه

. [32]به ترک خدمت در پرستاران را پائین گزارش دادند
کشور نشان  3 در یک مطالعه در لین وبر و همکاران

از پرستاران که تمایل به ترک  % 1/3 که حدود دادند
حرفه پرستاری داشتند، ناشی از نارضایتی بوده 

 .[34]است
دهد که طرح مین تحقیق نشان ای نتایج بدست آمده از

تحول نظام سلامت موجب کاهش رضایت شغلی و 
ترک خدمت پرستاران گردیده است،  افزایش تمایل به

اما در میزان فرسودگی شغلی پرستاران تأثیری نداشته 
ن ای ن تحقیق بیانگرای است. بنابراین نتیجه کلی

که طرح تحول نظام سلامت بر رضایت و  باشدمی
 تمایل به ترک خدمت پرستاران،تأثیرگذار بوده است.

عامل داشت که رضایت شغلی  نظر باید همواره در
در رضایت و تمایل به ماندن در هر  میبسیار مه

سازمانی است. به طوری که به شفافیت در ادبیات 
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مشخص شده است که رضایت شغلی تأثیر زیادی بر 
ن زمینه نیز بام بیان ای در قصد ترک شغل کارمند دارد.

درست است که تمایل به ترک خدمت به  دارد،می
ود اما یک متغیر اساسی شمیمتغیرهای مختلفی مربوط 

ن مورد شناخته ای در "رضایت شغلی پرستاران"به نام

های گذاریسیاستجاد تمهیدات و ای . لذا[3]شده است
، ضرورتی مناسب برای افزایش رضایت پرستاران

 باشد.می ناپذیر برای مسئولان علوم پزشکی کشوراجتناب
 

 

 

 

 
خلاصه نتایج آزمون  –9جدول  t تهران  های دانشگاه علوم پزشکیقایسه رضایت شغلی پرستاران شاغل در بیمارستانزوجی م

9311قبل و بعد از اجرای طرح تحول نظام سلامت سال  

 میزان رضایت شغلی
 رضایت شغلی بعد از اجرای طرح رضایت شغلی قبل از اجرای طرح

 درصد تعداد درصد تعداد

 19/4 98 21/1 91 کم

 33/11 344 91/14 343 متوسط

 3291/3+18/2 3199/3+.92/3 انحراف معیار +میانگین 

=sig نتایج آزمون خی دو 33/3   , df= 11 ، Chi-square 23/916 =  sig= 33/3، df= 19 ، Chi-square 31/233 =  

 =t  369            df= 339/3 p=  -88/4 نتایج آزمون تی زوجی

 
 
 
 
 

خلاصه نتایج آزمون  -2جدول  t ای همقایسه فرسودگی شغلی و تمایل به ترک خدمت پرستاران شاغل در بیمارستانزوجی 

9311دانشگاه علوم پزشکی تهران قبل و بعد از اجرای طرح تحول نظام سلامت سال   

 مقدار متغیر

 تمایل به ترک خدمت فرسودگی شغلی
 بعد از اجرای طرح قبل از اجرای طرح بعد از اجرای طرح قبل از اجرای طرح

 درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد

 %38/19 986 %83/99 263 63/6 24 33/99 49 کم

 %39/29 18 %62/94 13 39/91 286 31/99 283 متوسط

 %11/29 98 %18/93 41 36/94 12 32/99 49 زیاد

 22/2+212/9 949/9+94/9 69/4+8394/3 62/4+ 9614/3 انحراف معیار +میانگین 

=sig یج آزمون خی دو نتا 33/3   , 

df= 99، Chi-

square 89/961  =  

31/999= chi-

Square  ،94= df ،

33/3= sig 

32/369= chi-

Square ،3= df ،

33/3= sig 

sig= 33/3   , 

df= 3، Chi-

square 48/949 =  

 =t  369            df= 848/3 p= 982/6- =t  369            df= 339/3 p=  912/3 نتایج آزمون تی زوجی
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The Comparative Study Desire to Quit Serving of Nurses, Exhaustion and 

Job Satisfaction in Nurses Working in Hospitals of Tehran University of 

Medical Sciences Before and After Implementation of the Health Care 

Reform Plan 
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Introduction: The implementation of the health care reform plan and the increase in 

workload on the same number of nurses can undoubtedly lead to dissatisfaction and 

Followed by job burnout and Leaving nurses Job. Therefore, this study was conducted 

with the aim of comparing the desire to quit serving, burnout and job satisfaction of 

nurses working in hospitals affiliated to Tehran University of Medical Sciences before 

and after the implementation of health system development plan. 

Methods: This Descriptive-comparative study was performed on 362 nurses working in 

hospitals affiliated to Tehran University of Medical Sciences in 1395. The data 

gathering tool was a questionnaire that included demographic characteristics, Spector's 

Job Satisfaction Questionnaire, Maslach Job Burnout, and need desire to quit serving. 

Results: The job satisfaction of nurses before and after the implementation of the plan 

(3.12+0.3917) and (2.98+0.3279), burnout (4.62+0.765) and (4.61+0.8374) And the 

desire to quit serving of nurses (3.26+1.141) & (2.778+1.252). The results of paired t-

test showed a significant difference in job satisfaction and desire to quit serving of 

nurses before and after the implementation of the plan (p=0.0001). The Paired t-test did 

not show a significant difference in burnout before and after the implementation of the 

plan (p = 0.848). 

Conclusion: The results indicate that after implementing the health system reform plan, 

job satisfaction of nurses decreased, the desire to quit serving nurses has increased and 

nursing job burnout has been fixed. 

 

Key words: Job Satisfaction, Job Burnout, Service Abandonment, Health System 

Development Plan. 
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