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Abstract
Introduction: Iran is one of the countries that is affected by health and has increased the 
emerging disease of Covid 19. Covid 19 disease increases the physical effect, which also has 
a psychological effect that causes it to be affected, so this study aims to determine the job 
stress for exploiting the side of nurses in another hospital in northeastern Iran in Other cases 
of covid 19 disease are performed.
Methods: The present cross-sectional study was performed on 31 nurses of a hospital 
in northeastern Iran in the spring of 1399. The sampling method was full census. Data 
collection tools were demographic questionnaire, HSE job stress questionnaire and Achieve 
productivity. The collected data were analyzed using descriptive statistics and Pearson 
correlation tests in SPSS 26 software.
Results: Findings of the study showed that there is a spiritual relationship between job stress 
and productivity of nurses in Corona ward (r=-0.559) and (P = 0.001) and based on sampling 
performed in less job stress score was 74.6. Which goes up and has a minimum score of 
89/93 can be an indicator of average working efficiency.
Conclusions: Caring for Covid 19 patients increases job stress and, consequently, reduces 
productivity. Therefore, it is necessary for managers to adopt supportive, incentive and 
educational measures to increase productivity and reduce job stress in nurses in the context 
of covid 19 epidemic.
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چکیده
مقدمــه: ایــران یکــی از کشــورهایی اســت کــه تحــت تاثیــر زیــاد بحــران ســامت ناشــی از همــه گیــری بیمــاری نوظهــور کوویــد 
19 قــرار گرفتــه اســت. بیمــاری کوویــد 19 افــزون بــر اثــرات جســمانی، دارای اثــرات روانــی نیــز می باشــد کــه می توانــد روی ابعــاد 
شــغلی افــراد تاثیــر بگــذارد، لــذا ایــن مطالعــه بــا هــدف تعییــن نقــش اســترس شــغلی بــر بهــره وری پرســتاران شــاغل در بخــش 

کرونــا بیمارســتان امــام خمینــی )ره( اســفراین19 انجــام گرفــت.
روش کار: مطالعــه مقطعــی حاضــر در بهــار 1399 بــر روی 31 نفــر از پرســتاران شــاغل در بخــش کرونــا بیمارســتان امــام خمینــی)ره( 
شهرســتان اســفراین انجــام گردیــد. روش نمونــه گیــری تمــام سرشــماری بــود. ابــزار گــردآوری اطاعــات پرسشــنامه دموگرافیــک، 
ــار توصیفــی و  ــا اســتفاده از آم ــود.  اطاعــات گــردآوری شــده ب ــو ب پرسشــنامه اســترس شــغلی HSE و پرسشــنامه بهــره وری اچی

آزمــون هــای همبســتگی پیرســون در نــرم افــزار SPSS 26 مــورد تحلیــل قــرار گرفــت.
 (P=0.001( و )r=-     0.559( یافتــه هــا: یافتــه هــای مطالعــه نشــان داد بیــن اســترس شــغلی و بهــره وری پرســتاران بخــش کرونــا
رابطــه ای معکــوس معنــادار وجــود دارد و بــر اســاس نمــره بنــدی هــای انجــام شــده میانگیــن نمــره اســترس شــغلی 74/6 بــود کــه 

بــالا ارزیابــی مــی شــود و میانگیــن نمــره بهــره وری 89/93 مــی باشــد کــه نمایانگــر بهــره وری متوســط کارکنــان مــی باشــد.
نتیجــه گیــری: مراقبــت از بیمــاران کوویــد 19 موجــب افزایــش اســترس شــغلی شــده و بــه تبــع آن میــزان بهــره وری کاهــش             
ــش بهــره وری و کاهــش اســترس شــغلی  ــی ، تشــویقی و آموزشــی جهــت افزای ــر حمایت ــران تدابی ــذا لازم اســت مدی ــد. ل ــی یاب م

ــد.  پرســتاران در شــرایط همــه گیــری بیمــاری کوییــد 19، اتخــاذ نماین
کلیدواژه ها:  استرس شغلی، بهره وری، پرستاران، کووید 19.

مقدمه
ــا  ــور کرون ــر ظه ــادی آغازگ ــال 2019 می ــی س ــای پایان روزه
ــی زود  ــه خیل ــود ک ــام SARS-COV-2 ب ــه ن ــد ب ویروســی جدی
بــه عنــوان یــک بیمــاری همــه گیــر )تحــت عنــوان کوویــد-19( 
معرفــی شــد )1(. کرونــا، ویــروس جدیــدی از دســته کروناویــروس 
ــه شــمار مــی  هاســت کــه مخاطــره ای طبیعــی و  بیولوژیکــی ب
آیــد. ایــن مخاطــره نوظهــور از ووهــان چیــن شــروع شــد و هــم 
اکنــون تمــام کــره زمیــن را فراگرفته اســت )2.3(. ســرعت ســرایت 
ــراد را  ــاً سیســتم تنفســی اف ــه عمدت ــاری زا ک ــروس بیم ــن وی ای

ــاً همــه کشــورهای  ــود کــه تقریب ــه حــدی ب درگیــر مــی کنــد، ب
ــرد.  ــان آن وادار ک ــگیری و درم ــرای پیش ــارزه ب ــه مب ــان را ب جه
اپیدمــی بیمــاری هــای عفونــی نوظهــور هماننــد ســایر مخاطــرات 
نیازمنــد تدبیــری اســت کــه بــه دلیــل کــم بــودن دانــش علمــی 
در مــورد کنتــرل بیمــاری، چالــش مدیریتــی مهمــی را بــه وجــود 
ــر  ــدار در ه ــعه پای ــای توس ــاخصه ه ــی از ش ــت )4(. یک آورده اس
کشــوری بخــش بهداشــت و درمــان آن اســت و بیمارســتان هــا به 
عنــوان بــزرگ تریــن و مهــم تریــن مراکــز درمانــی شــناخته مــی 
شــوند )5(. بــا توجــه بــه ناشــناخته بــودن بیمــاری و نبــود امکانــات 
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ــظ  ــت حف ــتانی، مدیری ــف بیمارس ــای مختل ــش ه ــی در بخ کاف
ســامت کارکنــان، اولویــت اول تمامــی دولــت هــا قــرار گرفــت. 
پرســتاران جــزو اولیــن گــروه هایــی بودنــد کــه بــه طــور مســتقیم 
ــد. از نظــر آکادمیــک ارزش  ــا بیمــاران کرونایــی در ارتبــاط بودن ب
یــک پرســتار خــوب معــادل ارزش یــک پزشــک خــوب اســت و 
کار یــک پزشــک وقتــی نتیجــه مــی دهــد کــه پرســتار خــوب و 
ورزیــده مســئولیت ســامت بیمــار را پیگیری کنــد )6(. در خصوص 
ــزان  ــی شــدن زمــــان همــه گیــری، می ــا و طولان بیمــاری کرون
ــي مخصوصــا در  ــزات کــم مراقبت ــري، تجهی ــالاي ســرایت پذی ب
ــي از  ــا در برخ ــداد بســتري ه ــش تع ــري، افزای ــه گی ــداي هم ابت
ــار  ــر رفت ــر، تغیی ــي، افزایــش تعــداد مــرگ و می برهــه هــاي زمان
ــن ابتــاي  ــان و همچنی ــه جوان ــروس،  افزایــش ســرایت آن ب وی
دوبــاره بیمــاران در مراحــل بعــدي موجــب نوعــي اســترس ادامــه 
دار در پرســتارانی کــه در تمــاس مســتقیم بــا ایــن ویروس هســتند 
ــت  ــک موقعی ــت از ی ــارت اس ــترس عب ــت )7(. اس ــده اس گردی
هیجانــی و عاطفــی ناخوشــایندی کــه فــرد تجربــه مــی کنــد، بــه 
ــدازه ای اســت  ــه ان ــر کاری ب ــات کاری و غی ــه الزام ــه ای ک گون
کــه توانایــی هــای شــخص، کفایــت مواجهــه و پاســخگویی بــه 
ایــن الزامــات را نــدارد، بــرای واکنــش بــه ایــن خطــر و شــرایط، 
ــأت  ــترس نش ــود. اس ــی ش ــاد م ــرد ایج ــی در ف ــی عاطف تغییرات
گرفتــه از رابطــه فــرد بــا محیــط اســت کــه فشــار وارده نیــز حالتی 
ذهنــی دارد؛ چــرا کــه همــان عوامــل اســترس زا کــه بــر یــک فرد 
تأثیــر مــی گــذارد، ممکــن اســت بــر فــردی دیگــر تأثیری نداشــته 
باشــد. زمانــی کــه یــک کارمنــد فشــارهای شــغلی را مدیریــت کند 
ــه  ــه انجــام رســاند، اســترس ب ــف کاری خــود را ب ــد وظای و بتوان
عنــوان عاملــی برانگیزاننــده ایفــای نقــش کــرده اســت )8(. تــرس 
و اضطــراب ناشــی از ابتــای احتمالــی مخــرب بــوده و مــی توانــد 
ــراد  ــی و اســترس در اف ــه ناهنجــاری هــای روحــی، روان منجــر ب
شــود. تــرس و اســترس بــا تحریــک هیپوتالامــوس در مغــز و بــه 
دنبــال آن افزایــش ترشــح هورمــون کورتیــزول از قشــر غــده فــوق 
ــاه  ــدن در کوت ــه و تحریــک اعصــاب ســمپاتیک در سراســر ب کلی
مــدت بــرای مقابلــه بــدن بــا عوامــل اســترس زا ســودمند اســت 
)9(. امــا اگــر ایــن تــرس و اســترس و پاســخ بــدن یعنــی افزایــش 
ســطح کورتیــزول و تحریــک ســمپاتیک در درازمــدت باقــی بماند، 
ــی و کاهــش  ــف سیســتم ایمن ــه تضعی ــوده و منجــر ب مخــرب ب
تــوان بــدن در مبــارزه بــا بیمــاری هــا از جملــه کرونــا مــی گــردد 
ــي از  ــاري های ــان انتشــار بیم ــات انجــام شــده در زم )10(. مطالع
خانــواده کرونــا ویــروس ماننــد ســارس نشــان داد اختالاتــي مانند 
ــت  ــري، کیفی ــاي مس ــاري ه ــي از بیم ــراب ناش ــترس و اضط اس

عملکــرد کارکنــان بخــش بهداشــت و درمــان را بــه شــدت تحــت 
ــی کاری  ــالا توانای ــترس ب ــزان اس ــد و می ــی ده ــرار م ــر ق تاثی
ــرد                   ــرد را کاهــش مــی دهــد و ســبب کاهــش بهــره وری در ف ف

مــی شــود )11(. 
بهــره وری )productivity( از جملــه مفاهیمــی اســت کــه بیــش 
از 230 ســال از نخســتین تــاش و برداشــت علمــی پیرامــون آن 
مــی گــذرد و همــواره مــورد توجــه جوامــع علمــی و ملــت هــای 
ــط  ــار توس ــتین ب ــره وری، نخس ــت. واژه به ــوده اس ــف ب مختل
فرانســواکنه در ســال 1776 بــه مفهــوم قــدرت تولیــد کــردن بیــان 
شــده اســت و ســپس در لغــت نامــه هــای لیتــره در ســال 1883 
و لاروس در ســال 1946 بــه مفهــوم دانــش و فــن تولیــد تعریــف 
گردیــده اســت کــه بعــد هــا از ســوی محققیــن و ســازمان هــای 
مختلــف بــه شــیوه هــای متفــاوت بــه عنــوان نســبت ســتانده بــه 
ــدگاه  ــک دی ــوان ی ــه عن ــره وری ب ــروزه به ــد. ام ــف ش داده تعری
فکــری و بــه مفهــوم هوشــمندانه کارکــردن و عمــل کــردن مطرح 
ــدیریت سازماني، بهره وري عبارت  ــگاه م ــت )14.13.12(. از ن اس
است از نسبت مطلوبیــت هـاي حاصله )ستانده ها( بر منابع و آنچه 
که براي حصول نتیجه صرف شده )داده هــا( است )15(. بهــره وري، 
چگونگي کـارآیي نیروي کار، سرمایه و دیگــر منابع یــک سـازمان را  
مورد توجـه قرار ميدهد )16( و از مشخصـات یـک سـازمان سـالم 
تولیـد  انـدازه  به  کارکنان  رواني  و  کـه سامت جسمي  اسـت  آن 
کـه  گیرد؛ چرا  قرار  آن  مدیران  و عاقه  توجه  مورد  بهـره وري  و 
افزایــش بهره وري و کارآیي کارکنان موجب ارتقاء بهره وري کل 
ــغلی و  ــن اســترس ش ــل مناســب بی سازمان خواهد شد )17(. تعام
بهــره وری مــی توانــد تــا حــد زیــادی در ارائــه خدمــت بــه بیماران 
مفیــد باشــد و از آنجایــی کــه کاهــش بهــره وری ســبب کاهــش 
کیفیــت خدمــت رســانی بــه بیمــاران مــی شــود، لازم اســت تدابیــر 
مناســبی در جهــت کاهــش اســترس شــغلی در پرســتاران انجــام 
شــود. حبوبــی و همــکاران )2017( در پژوهشــی بــا عنــوان تاثیــر 
اســترس شــغلی و رضایــت شــغلی بــر بهــره وری نیــروی کار بــه 
ایــن نتایــج دســت یافتنــد کــه ســطوح اســترس شــغلی درک شــده 
ــن  ــم چنی ــود، ه ــط ب ــغلی متوس ــت ش ــان و رضای ــط کارکن توس
ــرار گرفــت. اگــر چــه  ــی ق بهــره وری آنهــا متوســط مــورد ارزیاب
رابطــه بیــن اســترس شــغلی و شــاخص هــای بهــره وری از لحــاظ 
ــای  ــاخص ه ــغلی و ش ــت ش ــا رضای ــود، ام ــی دار نب ــاری معن آم
بهــره وری از نظــر آمــاری معنــی دار بودنــد )18(. نتیجــه مطالعــه 
مهــدی پــور نشــان مــی دهــد، اثــر مســتقیم اســترس شــغلی بــر 
ــود                                                                                                                 ــا مقــدار صفــر ب بهــره وری کارکنــان دارای تفــاوت معنــادار ب
)Sig<0/05(. بــا توجــه بــه مقــدار اثــر مربــوط به اســترس شــغلی 
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مــی تــوان گفــت ایــن اثــر معکــوس و در حــد متوســط بود، بــه این 
معنــا کــه افزایــش اســترس شــغلی مــی توانــد منجــر بــه کاهــش 
بهــره وری کارکنــان و برعکــس، کاهــش ایــن متغیــر مــی توانــد 
منجــر بــه افزایش بهــره وری کارکنــان شــود )19(. مطابــق تحلیل 
همبستگي صورت گرفته در مطالعــه دوســت محمــدی و همــکاران، 
بین استرس شغلي و بهــره وري با اطمینان 95 درصــد، رابطه اي 
معکوس با شدت متوسط برقرار است. بنابرایــن مــی تــوان اعام کرد 
که با افزایش استرس شغلي، بهــره وري پرستاران کاهش پیدا خواهد 
کرد )20(. اهمیــت بررســی ایــن پژوهــش آنجایــی مشــخص مــی 
شــود کــه بدانیــم اســترس شــغلی و بهــره وری مــی توانــد رابطــه 
ــا کیفیــت خدمــات ارائــه شــده توســط پرســتاران  ی مســتقیمی ب
ــه  ــی ک ــاران داشــته باشــد. بیماران ــظ ســامت بیم در جهــت حف
در بخــش کرونــا بســتری هســتند بــه بررســی و توجــه بیشــتری 
ــن  ــه در بی ــی ک ــزان اســترس نســبتا بالای ــا می ــد ام ــاج دارن احتی
ــود  ــی ش ــث م ــود دارد باع ــن بخــش وج ــاغل در ای ــتاران ش پرس
ــت  ــد. نوب ــی و بهــره وری پرســتاران کاهــش یاب ــزان کارای ــا می ت
ــا، تعــداد  ــه کرون ــاد همــراه بــــا اســترس ابتــا ب هــاي کاري زی
ــاد مراجعــات و بســتري هــا، عــدم شــناخت کامــل از بیمــاری  زی
ــالا  ــرای ایــن بیمــاری، مواجهــه ب ــا، عــدم درمــان قطعــی ب کرون
ــدن  ــی ش ــی از طولان ــان ناش ــود زم ــی، کمب ــاران کرونای ــا بیم ب
ــق  ــه امــور بیمــاران، احتمــال انتقــال بیمــاری از طری رســیدگی ب
همــکار و ســرایت آن بــه اعضــا خانــواده و احســاس گنــاه ناشــی 
از آن، تصمیــم گیــری در مواقــع اورژانســی بــر اســاس اطاعــت 
ناکافــی و پاســخگو بــودن بــرای نتایــج ایــن تصمیــم گیــری هــا، 
تــاش همــراه بــا فشــار روانــی بــرای اجتنــاب از هرگونــه اشــتباه 
و... را مــی تــوان از دیگــر دلایــل اســترس بــالا و کاهــش بهــره 
وری نــام بــرد. بــا توجــه بــه اینکــه نیــروی انســانی ســالم یکــی از 
مهمتریــن عوامــل در بهــره وری محیــط هــای شــغلی مــی باشــد 
و نیــز از آنجایــی کــه اســترس شــغلی یکــی از مهمتریــن عوامــل 
تأثیرگــذار بــر ســامت روانــی و جســمانی ایــن افــراد مــی باشــد، 
ــن  ــی در ای ــات کاف ــود مطالع ــدم وج ــه ع ــه ب ــا توج ــن ب همچنی
ــش  ــد 19، پژوه ــاری کویی ــری بیم ــه گی ــرایط هم ــه در ش زمین
ــر بهــره وری  ــا هــدف بررســی تأثیــر اســترس شــغلی ب حاضــر ب
پرســتاران شــاغل در بخــش کرونــا بیمارســتان امــام خمینــی )ره( 

شهرســتان اســفراین انجــام شــد.

روش کار
ایــن پژوهــش یــک مطالعــه ی توصیفــی- تحلیلــی اســت کــه بــه 
بررســی رابطــه ی میــان اســترس شــغلی و بهــره وری پرســتاران 

شــاغل در بخــش کرونــا بیمارســتان امــام خمینــی)ره( اســفراین در 
ــه مــورد مطالعــه،  ــردازد. نمون ســه ماهــه اول ســال 1399 مــی پ
شــامل تمامــی پرســتاران شــاغل در بخــش کرونــا بیمارســتان امام 
خمینــی )ره( اســفراین بــود. روش نمونــه گیــری سرشــماری اســت 
ــتاران  ــداد کل پرس ــا تع ــع آوری داده ه ــان جم ــان پای ــا زم ــه ت ک
شــاغل در بخــش کرونــا اســفراین 31 نفــر بــود کــه همگــی دارای 
ــه پژوهــش تمایــل  ــد. معیارهــای ورود ب مــدرک کارشناســی بودن
بــرای شــرکت در مطالعــه، حداقــل 6 ماه ســابقه کاری در پرســتاری 
و حداقــل 20 شــیفت کاری در بخــش کرونــا بــود.  مــاک خــروج 
از پژوهــش، عــدم تمایــل کارکنــان بــه شــرکت در مطالعــه، ســابقه 
کمتــر از شــش مــاه، ســابقه دریافــت داروهــاي روانگــردان در یــک 
ســال و داشــتن پســت مدیریتی بــود. به منظــور رعایــت ماحظات 
اخاقــی پــس از اخــذ کــد اخــاق، مجــوز لازم جهــت انجــام ایــن 
مطالعــه از مســئولین بیمارســتان گرفتــه شــد و پرسشــنامه های بی 
نــام پــس از بیــان توضیحــات ضــروری توســط پژوهشــگر دربــاره 
هــدف از مطالعــه، اختیــاری بــودن شــرکت در پژوهــش، چگونگــي 
همــکاري و اخــذ رضایــت مکتــوب از پرســتاران بــرای شــرکت در 
ایــن مطالعــه، در اختیــار آنــان قــرار گرفــت و از شــرکت کننــدگان 
درخواســت گردیــد کــه اگــر در خصــوص پاســخ دهــي به ســؤالات 
بــا مشــکلي مواجــه شــدند از پژوهشــگر بخواهنــد کــه توضیحــات 
ــای  ــع آوری داده ه ــع و جم ــد توزی ــد. در رون ــان بده ــه آن لازم را ب
ــد  ــراد تأکی ــدن اطاعــات اف ــه مان ــر ضــرورت محرمان پژوهــش ب

شــد. 
 HSE جهــت جمــع آوری داده هــا از دو پرسشــنامه اســترس شــغلی
 HSE و بهــره وری اچیو اســتفاده شــد. پرسشــنامه اســترس شــغلی
داراي 35 گویــه با مقیاس پنج درجه اي لیکرت مي باشد. براي نمره 
به  هرگز،  ترتیب  به  باید  عبارت  هر  در  ابتدا  پرسشنامه  این  گذاري 
ندرت، بعضي اوقات، اغلب و همواره از 1 تــا 5 نمره گذاري شود. 
باید توجه داشت در این پرسشنامه سوالات 3 و 5 و 6 و 9 و 12 
و 14 و 16 و 18 و 20 و 21 و 22 و 34 به صورت معکوس نمره 
گذاري مي شوند. به صورتي که گزینه هرگز نمره 5 و همواره نمره 
نشان دهنده  پرسشنامه  این  در  بــالا  نمره  دریافت مي کنند.  را   1
نشانه سطح  پاییــن  نمره  مناسب،  و  پایین  شغلي  فشار  و  استرس 
بالاي استرس اســت. ایــن پرسشــنامه دارای ابعــاد نقــش )ســوالات 
حمایت   ،)34-21-14-5 )ســوالات  ارتبــاط   ،)17-13-11-4-1
همــکاران  حمایــت   ،)35-33-29-23-8 )ســوالات  مسئولین 
)ســوالات 7-24-27-31(، کنتــرل )ســوالات 20-19-15-10-2-
ــرات  ــوالات 3-6-9-12-16-18-20-22(، تغیی ــا )س 30(، تقاض
)ســوالات 26-28-32( مــی باشــد )21(. در جــدول 1 بــه بررســی 
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ابعــاد اســترس شــغلی پرداختــه شــده اســت. بــرای تعییــن میــزان 
اســترس پرســتاران، نمــره هــای بــه دســت آمــده را جمــع کــرده 
ــم و اگــر میانگیــن نمــرات  ــه تقســیم مــی کنی ــر حجــم نمون و ب
ــازه 35-82 باشــد، نشــان دهنــده اســترس بــالای کارکنــان،  در ب
اگــر میانگیــن نمــرات در بــازه 82-129 باشــد، نشــان از اســترس 
متوســط و اگــر میانگیــن نمــرات در بــازه 129-175 باشــد، نشــان 
از اســترس پاییــن کارکنــان دارد. در پژوهش مک کاي و همکاران 
)2004( ضریب آلفاي کرونباخ این پرسشنامه در حدود 0/63تــا 0/83 
گزارش شده است. در مطالعه کر و همکاران )2009( ضریب آلفاي 
کلي این پرسشنامه 0/83 گزارش شد و روایي سازه این پرسشنامه 
مطلوب گزارش شده اســت. مرزآبادي و فشارکي در ایران ضریب 
همبستگي دو پرسشنامــه HSE و  GHQ را برابر 0/48- گزارش 
کردند. اعتبار کلي این ابزار 0/92 بوده که بالا مي باشد )23.22.21(.

در ایــن مطالعــه جهــت بررســی میــزان بهــره وری از پرسشــنامه 
ــه دارد و  ــنامه 41 گوی ــن پرسش ــت. ای ــده اس ــتفاده ش ــو اس اچی
ــوان، شــناخت شــغل،  ــد )ت ــروي انســاني را در 9 بع بهــره وري نی
حمایــت شــغل، انگیــزش، بازخــورد عملکــرد، اعتبــار تصمیمــات، 

ــوزش(                               ــارکت، آم ــی، مش ــل طبیع ــا عوام ــان ب ــازگاری کارکن س
مــي ســنجد )جــدول 1(. نمــره گــذاری پرسشــنامه براســاس طیــف 
ــای  ــره ه ــن روش، نم ــي باشــد. در ای ــه ای م ــج درج لیکــرت پن
بــه دســت آمــده را جمــع کــرده و اگــر میانگیــن نمــرات در بــازه 
41-82 باشــد، نشــان دهنــده بهــره وري نیــروي انســاني ضعیــف، 
اگــر میانگیــن نمــرات بیــن 82-132 باشــد، نشــان دهنــده بهــره 
ــن نمــرات بیــش از  ــروي انســاني،  متوســط و اگــر میانگی وري نی
ــي  ــت. روای ــوی اس ــاني،  ق ــروي انس ــره وري نی ــد، به 123 باش
پرسشــنامه بــا اســتفاده از اعتبــار محتــوا و آزمــون مجــدد تعییــن 
شــد. در تحقیــق جاهــد )1385(، بــراي محاســبه پایایــي از روش 
ــاخ اســتفاده شــد و ضریــب پایایــي پرسشــنامه 95  آلفــاي کرونب
درصــد محاســبه گردیــد کــه حاکــي از دقــت بــالاي ابــزار جمــع 
ــه و  ــرای تجزی ــش ب ــن پژوه ــت )24(. در ای ــا اس آوري داده ه
ــا،  ــنامه ه ــط پرسش ــده توس ــع آوری ش ــای جم ــل داده ه تحلی
ــرم  ــار توصیفــی و آزمــون هــای همبســتگی پیرســون در ن از آم
ــی داری در  ــطح معن ــت. س ــده اس ــتفاده ش ــزار SPSS 26 اس اف

ــه شــده اســت. ــر از 0/05 در نظــر گرفت ــه کمت ــن مطالع ای

جدول1: آماره های توصیفی متغیرهای اصلی پژوهش

انحراف معیارمیانگینکمینهبیشینهحجم نمونهسوالاتابعاد

13116/008/0011/70972/06871-4-11-13-17نقش
53116/005/008/51612/12714-14-21-34ارتباط

83114/007/0010/38711/83807-23-29-33-35حمایت مسئولیناسترس
73112/005/008/29031/81096-24-27-31حمایت همکاران

23118/008/0012/64522/21432-10-15-19-20-30کنترل
33125/0012/0017/12903/14899-6-9-12-16-18-20-22تقاضا

263112/003/006/19351/86939-28-32تغییرات
13114/005/0010/09682/58657-3-5-6توان

73112/005/008/41941/94549-8-9-10شناخت شغل
123118/009/0012/67741/98976-14-15-16-17-18حمایت سازمانی

193110/009/006/41941/87571-20-22انگیزشبهره وری
233121/0011/0015/16132/42345-24-25-26-27-28-29بازخورد عملکرد
113111/003/006/67742/13521-21-30اعتبار تصمیمات

133116/006/009/09682/19628-31-32-33سازگاری کارکنان
343113/007/0010/32261/79605-35-36-37-38مشارکت
23114/008/0011/06451/50412-4-39-40-41آموزش

یافته ها
 اطاعــات گــردآوری شــده در ایــن مطالعــه مربــوط بــه پرســتاران 
ــا بیمارســتان امــام خمینــی )ره( اســفراین  شــاغل در بخــش کرون

ــش  ــن پژوه ــت. در ای ــوده اس ــال 1399 ب ــه اول س ــه ماه در س
ــه ریزشــی در  ــد و هیچگون در مجمــوع 31 پرســتار شــرکت کردن
ــر زن و 10  ــان 21 نف ــن می ــت. در ای ــود نداش ــراد وج ــداد اف تع
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ــر پرســتاران شــاغل  ــه، اکث ــج مطالع ــق نتای ــد. طب ــر مــرد بودن نف
ــد.  ــم هــای )%67/8( طرحــی )%51/8( بودن ــا خان در بخــش کرون
ــر از  ــابقه کاری کمت ــن بخــش س ــاغل در ای ــتاران ش بیشــتر پرس

ــان بخــش  ــن ســنی کارکن ــج ســال )%70/9(  داشــتند. میانگی پن
ــود. جــدول 2 مشــخصات دموگرافیــک  ــا حــدود 30 ســال ب کرون
پرســتاران شــرکت کننــده در ایــن مطالعــه را نمایــش مــی دهــد. 

 جدول 2: اطاعات دموگرافیک پرستاران شاغل در بخش کرونا

درصد فراوانی نسبیفراوانی                   نام متغیر

جنسیت
2167/8زن
1032/2مرد

نوع استخدام

722/5رسمی
722/5پیمانی

13/2قراردادی
1651/8طرحی

تاهل
2064/5متاهل
1135/5مجرد

31100کارشناسیتحصیات

سابقه کاری

5-02270/9
10-639/7
15-1100
20-1626/5
25-2139/7
30-2613/2

بــه منظــور بررســی رابطــه اســترس شــغلی و بهــره وری در میــان 
کارکنــان بخــش کرونــای بیمارســتان امــام خمینــی اســفراین )ره( 
از آزمــون آمــاری پیرســون اســتفاده شــد. بــا توجــه بــه اطاعــات 
ــغلی  ــترس ش ــرای اس ــون ب ــل همبســتگی پیرس ــدول 3، تحلی ج

ــاداری 0/05  ــطح معن ــوده و در س ــر 0/559- ب ــره وری براب و به
ــوان نتیجــه گرفــت  ــادار مــی باشــد )p>0/05(. پــس مــی ت معن
کــه بیــن اســترس شــغلی و بهــره وری پرســتاران شــاغل در بخش 

کرونــا همبســتگی معکــوس معنــی دار وجــود دارد.  

جدول 3 :تحلیل همبستگی پیرسون بین رضایت شغلی و جو سازمانی

استرس  بهره وری

1 -0/559 همبستگی پیرسون
0/001 سطح معناداری استرس شغلی

31 31 تعداد
-0/559 1 همبستگی پیرسون
0/001 سطح معناداری بهره وری

31 31 تعداد

*p≤ 0/05   

همــان طــور کــه اطاعــات منــدرج در جــدول 4 نشــان مــی دهــد 
میــزان اســترس شــغلی پرســتاران شــاغل در بخــش کرونــا 74/6 
ــوان  ــی ت ــود، م ــدی موج ــازه بن ــه ب ــه ب ــا توج ــه ب ــد ک ــی باش م
دریافــت کــه میــزان اســترس کاری در میــان آنــان بــالا می باشــد. 

نتایــج مطالعــه نشــان مــی دهــد کــه میانگیــن نمــرات بهــره وری 
در نمونــه مــورد مطالعــه 89/93 مــی باشــد کــه طبــق نمــره بنــدی 
پرسشــنامه آچیــو، میــزان بهــره وری ایــن پرســتاران متوســط روبــه 

پاییــن ارزیابــی مــی شــود. 
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جدول4: بررسی میزان استرس شغلی و بهره وری

انحراف معیارمیانگینکمینهبیشینهتعداد

31856674/64524/98363استرس
311067689/93557/80143بهره وری

بحث
هــدف از مطالعــه ی حاضــر، تعییــن ارتبــاط بیــن اســترس شــغلی و 
بهــره وری در پرســتاران شــاغل در بخــش کرونای بیمارســتان امام 
خمینــی )ره( شهرســتان اســفراین مــی باشــد. نتایــج ایــن پژوهــش 
نشــان داد، بیــن اســترس شــغلی و بهــره وری در میــان پرســتاران 
 .)p> 0/05( بخــش کرونــا ارتباطی معکــوس و معنــادار وجــود دارد
کاراسیک )1980( بر اسـاس مـدل وظیفـهـکنتـرل، شـغل پرستاري را 
از مشاغل پر استرس معرفي مي کند، چون معتقـد است که اولا حجم 
وظایف شغلي این افراد و درگیـري ذهنـي آنهــا نســبتا زیــاد اســت 
و ثانیــا، قدرت کنترل آنها کـم اسـت )28(. نتایــج مطالعــه ای کــه 
طــی اپیدمــی ســارس در هنــک کنــگ انجــام شــد نشــان داد کــه 
کارکنــان مراقبــت هــای پزشــکی از درجــه اضطــراب بیشــتری بعد 
از تمــاس مســتقیم بــا بیمــاران آلــوده شــده بــه ســارس رنــج مــی 
بردنــد )29(. وجــود مسئولیت کاری بــالا در قبــال حفــظ ســامت 
ــتاری را بسیار پرمخاطره و استرس  ــغل پرس ــاران، ش ــان بیم و ج
ــنگین کاری، اغلب آنها را به  ــود مسئولیت س ــت. وج ــرده اس زا ک
خستگي مفرط یا تحلیل رفتگي روانشناختي دچار مــی کند. مطالعات 
قبلــی گــزارش داده انــد کــه عائــم روانشــناختی ماننــد اضطــراب 
ــه ایــن دلیــل  ــه مرحلــه فــاز اپیدمــی دارد. ایــن امــر ب بســتگی ب
اســت کــه کارکنــان پزشــکی پــس از یادگیــری تدریجی بیشــتر در 
مــورد ســارس و بــه دســت آوردن تجربــه بالینــی غنــی در معالجــه 
و مراقبــت از بیمــاران آلــوده، ممکــن اســت ســازگاری روانشــناختی 
را تجربــه کننــد )30(. تجاربــی کــه از پرســتاران در اپیدمــی هــای 
قبلــی ناشــی از انــواع دیگــر کرونــا ویــروس نظیــر ســندرم شــدید 
حــاد تنفســی و ســندرم تنفســی خاورمیانــه بــه ثبــت رســیده اســت 
ــژه  ــه وی ــی و ب ــان بهداشــتی درمان ــد کــه کارکن نشــان مــی دهن
پرســتاران تــرس زیــادی از احتمــال ابتــای خــود و خانــواده شــان 
ــا  ــد و بســیاری از آنه ــزارش نمــوده ان ــا را گ ــن بیمــاری ه ــه ای ب
ــاری  ــی از بیم ــی ناش ــار اجتماع ــا و  فش ــال ابت ــت احتم ــه عل ب
ــت در دوران شــیوع بیمــاری نداشــته و  ــه فعالی ــی ب ــل چندان تمای
ســطح بالایــی از نشــانه هــای ســوء عملکــرد روانشــناختی نظیــر 
ــروز داده  ــز از خــود ب اســترس، اضطــراب و حتــی افســردگی را نی
انــد )32.31(. از ســوی دیگــر برنامه کاري پرستاران معمولا بســیار 
فشــرده و طاقت فرســا است، نوبــــت هــــاي کاري زیاد همــــراه 

بــــا اســــترس ابتا بــــه کرونــا و تعــــداد زیــــاد مراجعــات و                                                                                            
بســــتري هــــا، عدم شــناخت کامل از بیماری کرونا، عــدم درمان 
قطعــی بــرای ایــن بیمــاری،  مواجهــه بــالا بــا بیمــاران کرونایــی، 
کمبــود زمــان ناشــی از طولانی شــدن رســیدگی بــه امور بیمــاران، 
احتمــال انتقــال بیمــاری از طریــق همــکار و ســرایت آن بــه اعضــا 
خانــواده و احســاس گنــاه ناشــی از آن، تصمیــم گیــری در مواقــع 
اورژانســی بــر اســاس اطاعــات ناکافــی و پاســخگو بــودن بــرای 
نتایــج ایــن تصمیــم گیــری هــا، تــاش همــراه بــا فشــار روانــی 
ــه عــدم تمرکــز و  ــه اشــتباه و... منجــر ب ــاب از هرگون ــرای اجتن ب
فقــدان انــرژي جهــت انجــام اهــداف شــغلي مــی شــود کــه ایــن 
ــد ســبب کاهــش بهــره وری کاری در پرســتاران  مــوارد مــی توان
ــدی  ــه دوســت محم ــده از مطالع ــج حاصــل ش ــق نتای ــود. طب ش
و همــکاران )1399( استرس شــغلی با بهره وري پرستاران دارای 
ــا سطح تحصیات  ــوس )r=-0/365( و ب ــی دار معک ــه معن رابط
ــی دار  ــه معن ــر سن فاقد رابط ــا متغی ــی ب ــت ول ــت داش رابطه مثب
بــود. بر اساس تحلیل همبستگي صورت گرفته، بین استرس شغلي 
و بهــره وري با اطمینان 95 درصــد رابطــه ای معکوس با شدت 
متوسط برقرار بــود. بنابراین نتایــج مطالعــه آن هــا نشــان داد که با 
افزایش استرس شغلي، بهــره وري پرستاران کاهش پیدا خواهد کرد 
)20(. طبــق مطالعــه حســن زاده و همــکاران)1390(، بین جنسیت، 
وضعیت تأهل، وضعیت استخدام، شهر محل خدمت و استرس شغلي 
رابطه معني داري وجود داشــت اما بین وضعیت تحصیات، سن و 
سـابقه کاري و استرس شغلي رابطه معني داري مشاهده نشد. بین 
میزان تحصیات و شهر محل خدمت و بهــره وري رابطه معني 
داري وجود داشــت ولــی بین جنسیت، وضـعیت تأهل، سن و سابقه 
کاري و بهره وري رابطه معني داري گــزارش نشــد، آن هــا نتیجــه 
گرفتنــد کــه استرس شغلي تأثیر مهمي را در کاهش بهره وري 
در محیط کار دارد بر همین اساس شناسایي عوامل اســترس زاي 
محـیط و عملیـاتي نمـودن راهکارهاي کاهش این استرس از مهم 
ــد )25(.  ــواند تأثیرگذار باش ــی ت ترین عواملي است که در این راه م
ــه  ــی باشــد. یافت ــا همســو م ــا پژوهــش م ــه ب ــن مطالع ــج ای نتای
هــای تحقیــق افــرازه و همــکاران )1391( نشــان مــی  دهــد کــه 
اثــرات زیــان بــار اســترس تنهــا در مبتــا کــردن افــراد بــه بیماری 
هــای جســمی و روحــی نیســت، بلکــه تأثیــر بســیاری بــر بهــره 
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وری مدیــران و دانشــکاران دارد کــه بــرای مقابلــه بــا آن، نیــاز بــه 
برنامــه ریــزی مناســب پیشــگیرانه در ایــن زمینــه اســت کــه بایــد 
ــرد  ــرار گی ــورد توجــه ق ــا م ــزی ســالانه شــرکت ه ــه ری در برنام
ــان                                                                                                                     ــز نش ــکارش )2019( نی ــوار و هم ــه کیش ــه مطالع )26(. نتیج
ــه  ــان رابط ــره وری کارکن ــترس و به ــن اس ــه بی ــد ک ــی ده م
معکــوس معنــاداری وجــود دارد بــه طــوری کــه هــر چــه میــزان 
ــخص  ــره وری آن ش ــد، به ــش یاب ــرد افزای ــک ف ــترس در ی اس
ــده  ــه ش ــات ارائ ــی مطالع ــج تمام ــد )27(. نتای ــی یاب ــش م کاه

همســو بــا مطالعــه حاضــر مــی باشــد.
ــاد  ــی ابع ــده در بررس ــت آم ــه دس ــای ب ــای ه ــه ه ــق یافت طب
ــه آن  ــدول 1 ب ــه در ج ــره وری ک ــزان به ــغلی و می ــترس ش اس
ــر روی  ــر را ب ــترین تاثی ــرات بیش ــد تغیی ــت، بع ــده اس ــاره ش اش
افزایــش میــزان اســترس شــغلی کارکنــان را دارد )6/1935(. بعــد 
تغییــرات بــه معنــای نحــوه ســازماندهی و تغییــرات نیروهــای یــک 
ــت عــدم  ــوان گف ــی ت ــن آن م ــی باشــد )21(. در تبیی ســازمان م
ــا، عــدم وجــود درمــان مناســب  ــا بیمــاری کرون آشــنایی کامــل ب
بــرای بیمــار، عــدم آشــنایی بــا محیــط کار جدیــد، مواجهــه شــدن 
بــا بیمارانــی کــه دارای عائــم شــدید بیمــاری مــی باشــند، عــدم 
تطبیــق پرســتار بــا شــرایط کاری جدیــد کــه شــامل اســتفاده مکرر 
از لبــاس هــای مخصــوص و.. مــی باشــد، افزایــش زمــان حضــور 
ــط  ــاعات کاری، کار در محی ــش س ــی از افزای ــتان ناش در بیمارس
ــیفت،  ــروج از بخــش در طــول ش ــدم خ ــا، ع بســته بخــش کرون
ــاس  ــی از لب ــای ناش ــا، گرم ــش کرون ــب بخ ــه مناس ــدم تهوی ع
هــای مخصــوص کرونــا، تــرس از رویایــی و ارتبــاط بــا خانــواده، 
عــدم آشــنایی برخــی پرســتاران بــا کار در بخــش هــای ویــژه و... 
ــرات و  ــد تغیی ــر بســزایی در بع ــه تاثی ــی اســت ک ــه عوامل از جمل
درنتیجــه اســترس شــغلی بــالا دارد. در مطالعــه عبــدی و همکاران 
ــوده اســت )33(.  مهمتریــن منبــع اســترس تناقــض در وظایــف ب
ــد  ــترس 40/5 درص ــل اس ــکاران دلی ــی و هم ــه رحمان در مطالع
ــوان  ــتار عن ــده در پرس ــود آم ــه وج ــی کاری ب ــتاران دوگانگ پرس
ــت  ــن اس ــش ای ــای پژوه ــه ه ــر یافت ــت )34(. از دیگ ــده اس ش
ــی  ــت اصل ــتاران )6/4194( عل ــزش پرس ــن انگی ــزان پایی ــه می ک
ــا  کاهــش بهــره وری در میــان پرســتاران شــاغل در بخــش کرون
مــی باشــد کــه مــی تــوان بــا استفاده از مکانیزم هاي انگیزشي اعم 
از سیاستهاي انگیزشي بلند مدت و کوتاه مدت نظیر ارتقاي شغلي، 
ــتاران و  ــای پرس ــه ه ــنیدن دغدغ چرخش شغلي، پاداش مالي، ش
ــع آن، مرخصي تشویقي، تشویق  ــت رف ــئولین در جه ــاش مس ت
ــدون  کتبي، تســهیات کافــی جهــت ادامــه تحصیــل، پذیــرش ب
ــش داد.  ــتاران را افزای ــزه پرس ــر و... انگی ــع بالات ــور در مقاط کنک

ــه لشــکری و مجــدزاده،  ــده در مطالع ــه دســت آم ــج ب ــق نتای طب
ارتبــاط معنــی داری بیــن انگیــزش و بهــره وری وجــود دارد )35(. 
ــی  ــز نشــان م ــکاران نی ــدی کوشــکی و هم ــج پژوهــش عاب نتای
دهــد کــه نگــرش و برداشــت افــراد از محیــط فیزیکــی بــه ویــژه 
محیــط روانــی- اجتماعــی ســازمان بــر رضایــت شــغلی، عملکــرد، 
اثربخشــی و بــه تبــع بهــره وری ســازمان تأثیــر معنــادار دارد )36(. 
ــادی و همــکاران نیــز نشــــان مــی دهــد کــه  پژوهــش زیــن آب
انگیــزش شــــغلی یــک بخش مهــم زندگــی کارکنان اســــت که 
ــدی از زندگــی،  ــر ســامت جســمی و روحــی آنــــان، رضایتمن ب
روابــط آن هــا بــــا یکدیگــر، بهــره وری و عملکــرد آنهــا، تعهــد 
نســــبت بــه ســازمان و حرفــه موردنظــر و کیفیــت خدماتــی کــه 

ــه مــی دهنــد، تأثیــر مــی گــذارد )37(. ارائ
ــه  ــد. از جمل ــي باش ــي م ــت های ــر دارای محدودی ــه حاض مطالع
ــع آوري  ــه جم ــوان ب ــی ت ــر م ــش حاض ــای پژوه ــت ه محدودی
اطاعــات بــا اســتفاده از پرسشــنامه و بــه صــورت خــود گــزارش 
دهــي اشــاره کــرد کــه ممکــن اســت برخــي از پاســخ دهنــدگان 
بــه طــور صادقانــه پرسشــنامه هــا را تکمیــل نکــرده باشــند و نیــز 
ــم  ــن پژوهــش تعمی ــاری ای ــه آم ــت جامع ــه محدودی ــا توجــه ب ب
نتایــج بــه پرســتاران شــاغل در ســایر بیمارســتان هــا و همچنیــن 
کارکنــان ســایر ســازمان هــا بایســتی بــا احتیــاط صــورت گیــرد.
نتیجــه گیــری: یافتــه هــای ایــن مطالعــه نشــان مــی دهــد کــه 
ــی  ــادار معکوس ــاط معن ــره وری ارتب ــغلی و به ــترس ش ــان اس می
وجــود دارد. بــا توجــه بــه نتایــج ایــن پژوهــش و اهمیــت اســترس 
شــغلی در میــزان بهــره وری پرســتاران مــی تــوان پیشــنهاد نمــود 
کــه مســئولین برنامــه هایــی جهــت افزایــش میــزان بهــره وری 
کارکنــان و کاهــش اســترس هــای شــغلی ارائــه نماینــد. بــا توجــه 
بــه اجتنــاب ناپذیــر بــودن برخــی از عوامــل اســترس زا در حرفــه 
پرســتاري و پزشــکی و لــزوم پیشــگیري ازآثــار روانــی و رفتــاري 
ــود  ــی در جهــت بهب ــدات و اقدامات ــري تمهی ــه کارگی اســترس، ب
کیفیــت زندگــی کاري و آمــوزش روش هــاي مقابلــه اي، از جملــه 
ــت )38(. در  ــی اس ــتی درمان ــازمانهاي بهداش ــران س ــف مدی وظای
ایــن رابطــه آمــوزش هــاي شــغلی از جملــه روش هــاي کاهنــده 
ــغلی  ــترس ش ــت اس ــود وضعی ــب در بهب ــوارد مناس ــترس از م اس
ــا  ــاری کرون ــری بیم ــه گی ــرایط هم ــکان در ش ــتاران و پزش پرس
ــه ي  ــتاران در زمین ــوزش پرس ــتی و آم ــت، سرپرس ــت. حمای اس
ــاران، پزشــکان و  ــایر همکارانشــان، بیم ــا س هماهنگــی بیشــتر ب
ــد  ــط توانمن ــات محی ــا از ضروری ــری ه ــم گی مشــارکت در تصمی
کننــده اســت کــه منجــر بــه خــود مختــاري پرســتاران شــده بــه 
نحــوي کــه آنــان را بــه ارائــه خدمــات در محیــط پــر اســترس و 
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ــران  ــه مدی ــذا  ب ــادر مــی ســازد )39(. ل ــن شــرایط ق ســخت تری
پیشــنهاد مــی شــود بــرای کاهــش اثــرات اســترس شــغلی موجــود 
ــد  و همچنیــن افزایــش بهــره وری پرســتاران، برخــی مــوارد مانن
ــر  ــنایی ه ــا آش ــاط ب ــی در ارتب ــای آموزش ــزاری کاس ه برگ
ــا نســبت بــه ایــن  چــه بیشــتر پرســتاران شــاغل در بخــش کرون
ــخصی  ــت ش ــزات حفاظ ــات و تجهی ــاص امکان ــاری، اختص بیم
مناســب و ایمــن، افزایــش آگاهــی مــردم نســبت بــه ایــن بیمــاری، 
آمــوزش همگانــی در مــورد راه هــای پیشــگیری از ایــن بیمــاری 
در ســطح جامعــه، جلوگیــری از ســرایت بــالای ایــن بیمــاری کــه 
همگــی ســبب کاهــش تعــداد مــوارد مراجعــه و بســتری و بــه تبــع 

کاهــش فشــار کاری پرســتاران مــی شــود را انجــام دهنــد. 

سپاسگزاری
پزشــکی  علــوم  دانشــکده  پژوهــش  و  آمــوزش  معاونــت  از 
اخــاق                                                 بــا کــد  تحقیقاتــی  ایــن طــرح  از  کــه  اســفراین 
مالــی  حمایــت   )IR.ESFARAYENUMS.REC.1398.022(
ــن  ــردد، همچنی ــی گ ــی م ــکر و قدردان ــه تش ــد، صمیمان نمودن
ــر خــود لازم مــی داننــد کــه از مســئولان محتــرم  نویســندگان ب
ــتان  ــای بیمارس ــش کرون ــاغل در بخ ــتاران ش ــژه پرس ــه وی و ب
امــام خمینــی )ره( اســفراین کــه بــرای هماهنگــی و جمــع آوری 
اطاعــات کمــک شــایانی بــه گــروه پژوهشــی کردنــد، تقدیــر و 

ــد. ــل آورن ــه عم ــکر ب تش
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