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 در شووا ل پرسووتاران در یشووغل اسووترس و خووواب تیووفیک ارتبووا  یبررسوو هوود  بووا حاضوور مطالعووه
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 ₌ 03/0) یسن مختلف یها گروه خواب تیفیک که دادند نشان پووهش یها افتهی .بود 31/31±14/931

P-Value) یکار سابقه و (09/0 ₌P-Value) تیفیک نیب ارتبا . بودند برخوردار یمعنادار اختلا  از 

 (.P-Value₌ 003/0)است  معنادار یشغل استرس با خواب
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 Abstract 
Introduction: Sleeping is an essential part of living. In addition, poor quality 

sleep can lead to a variety of physical and mental disorders. On the other hand, 

job stress is one of the main factors effective in reducing productivity in 

organizations and causing physical and mental complications in personnel. 

Considering that in most nurses, occupational stress and sleep problems reduce 

sleep time and reduce their work power, the aim of this study was to 

investigate the relationship between sleep quality and job stress in nurses 

working in educational hospitals of Kurdistan University of Medical Sciences 

in 2014. 

 

Methods: This is a Cross sectional study. The questionnaires were distributed 

to 168 nurses working in educational hospitals of Kurdistan University of 

Medical Sciences selected via convenience sampling method. To analyze the 

data, descriptive statistics (frequency, mean and standard deviation) were 

utilized and in order to analyze the relationship between qualitative data, Chi-

square and Pearson correlation tests were used at a significant level of 5%. 

 

Results: The mean and standard deviation of sleep quality and job stress were 

7.32 ± 3.45 and 138.84 ± 38.38, respectively. The findings of this study 

showed that sleep quality in different age groups (P-value= 0.03) and work 

experience (P-value =0.01) had a significant difference. The relationship 

between sleep quality and job stress is significant (P-value 0.003). 

 

Conclusion: The results of the research showed that there is a significant 

relationship between job stress and sleep quality in nurses. Therefore, by 

controlling and improving sleep quality in nurses, the level of job stress in the 

nursing staff can be reduced. 

  Keywords: Job stress, Sleep quality, Nurses 

 

Vancouver referencing: 

Tawana H, Rezagholy P, Ebrahimzadeh M. The relationship between sleep quality and job stress in nurses working 

in educational hospitals of Kurdistan University of Medical Sciences in 2014. Journal of Jiroft University of Medical 
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 مقدمه

 ای فشار توسط که است یشخص یا تجربه استرس

 آمدنبر عهده از ییتوانا بر و شود یم جادیا فرد در ها خواسته

 ریتأث خود ییتوانا از فرد استنبا  بر گرید ریتعب به ای فرد

 یزندگ در استرس جادیا منابع نیتر مهم از یکی(. 9) گاارد یم

 یا مسئله به امروزه یشغل استرس و باشد یم یو شغل فرد هر

(. 2) است شده لیتبد یکار یها طیمح در نهیپرهز و عیشا

 را یشغل استرس ،9یشغل سلامت و یمنیا یالملل نیب موسسه

 یزمان و کند یم فیتعر یروح و یجسم مضر پاسخ صورت به

 یتیحما منابع ،ها ییتوانا با یشغل یها یازمندین که دهد یم رخ

(. 3-5) باشد نداشته یهماهنگ و یهمخوان شا ل فرد یازهاین و

 زانیم و است شده شناخته پراسترس یا حرفه عنوان به یپرستار

 و توجه ازمندین و است بالا پرستاران در یشغل استرس و یش

 و یش همکارانش، و Bhatia مطالعه در(. 6) است کاهش

 بوده درصد 4/17 ها آن مطالعه مورد پرستاران در یشغل استرس

 در همکاران و ینیمع بابک توسط شده انجام مطالعه(. 7) است

 یدارا پرستاران از درصد 40 حدود که داد نشان پرستاران

 و متوسط درصد تنش 5/59 متوسط حد از کمتر یروان استرس

 نیآخر(. 1) بودند برخوردار دیشد تنش از درصد 1/5

 و یش که اند داده نشان یکارگر هیاتحاد ینظرسنج یها نیتخم

 از( درصد 40) مورد 421000 تعداد 2092 خیتار در استرس

 بوده شغل به مربو  یها یماریب تمام یبرا 9073000 کل تعداد

 مهم یاجزا از یکی عنوان به پرستاران یشغل استرس(. 1) است

 یها مراقبت تیفیک بر یادیز اثر یدارا یدرمان یبهداشت ستمیس

 یناتوان ای یفرسودگ علت به هفته هر پرستاران. است ینیبال

 از یا حرفه یها گروه ریسا از شتریب درصد 10 استرس از یناش

 را افراد ییتوانا استرس تیریمد(. 90) شوند یم بی ا کار

 یها تیموقع با مناسب یسازگار و استرس کاهش یبرا

 از یعناصر از مرکب مداخله نیا. دهد یم شیافزا آور استرس

 مسئله، حل آموزش استرس، مورد در یآگاه شیافزا لیقب

                                                           
1- Occupational Safety And Health Administration 

 است... و خشم تیریمد وجود، ابراز یها مهارت آموزش

 روبرو آن با یشغل یها طیمح در شا ل فرد که یاسترس(. 99)

 به: توان یم جمله آن از که دارد یمختلف عوامل و علل شود یم

 انجام ،(ادیز یکار بار) کار ادیز اریبس حجم ،یشغل بد طیشرا

...  و نقش تضاد ،یطولان یکار زمان ،یفتیش صورت به کار

 تلاش کار، یها خواسته که داده نشان جینتا(. 92) کرد اشاره

 و اضطراب از یبالاتر سطوح با تعهد از شیب و یرونیب

 صیتشخ و پاداش ،یاجتماع تیحما و هستند همراه یافسردگ

 .G(. 93) دهد یم کاهش را یروان و یروح مشکلات ،مهارت

Mark and A. P. Smith دادند نشان خود مطالعات جینتا در 

 یامدهایپ زانیم رییتغ در یادیز طور به یرفتار یها مشخصه که

 بخش کی خواب(. 93) دارند نقش یافسردگ و اضطراب

 و شده منقطع خواب و است سالم یزندگ لازم و یاساس

 یگرید یروان و یجسم اختلالات انوا  به تواند یم تیفیک یب

 و یچاق ،یتنفس یها یناراحت مزمن، درد ،یخواب یب :جمله از

 موجب خواب نییپا تیفیک(. 94) شود یم منجر اضطراب

 بالا باعث لیدل نیا به و شده کار در دقت و ا یاحت کاهش

(. 95-97) گردد یم یکار زمان دادن دست از و عاتیضا رفتن

 اریبس مسئله کی ها مارستانیب در شا ل پرستاران خواب تیفیک

 نکهیا بر علاوه مسئله نیا. است سلامت مراقبت ستمیس در مهم

 نییپا با ،شود یم پرستاران یبرا یسلامت مشکلات موجب

 که یپزشک یخطاها سکیر شیافزا و یکار عملکرد آمدن

 است همراه ندازدیب مخاطره به را مارانیب یمنیا دارد امکان

 تیجمع یها توده انیم خواب تیفیک مشکلات و یش(. 91)

 در(. 91-20) دارد یدرصد 4/31 تا 4/26 یگستردگ ییایسآ

 بالاتر و یمساو PSQI نمره درصد 1/75 شا ل، پرستاران انیم

 اختلال) است خواب نییپا تیفیک یمعن به نیا و اند داشته 5 از

 ،یشخص یها یابیارز طبق بر درصد 1/31 و( بالا به متوسط

 تیاکثر(. 29) اند دانسته یناکاف را خود تیفیباک خواب ثبات

 نقش پرستاران خواب تیفیک نهیزم در شده انجام مطالعات
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 خود خواب تیفیک از افراد یشخص برداشت بر یکار فتیش

 درصد 57 از شیب که داده نشان جینتا نیا ،اند دهیسنج را

 از(. 92هستند ) خواب نییپا تیفیک دچار کار فتیش پرستاران

 یفاکتورها به توان یم خواب تیفیک بر گرید رگااریتأث عوامل

(. 22) کرد اشاره یشغل یها یوگیو و یاجتماع -کیدموگراف

 با حاضر مطالعه خواب تیفیک و یشغل استرس تیاهم جهت به

 منظور به یشغل استرس و خواب تیفیک ارتبا  یبررس هد 

 ارائه یراستا در جینتا از استفاده و رگااریتأث عوامل شناخت

 انجام یشغل استرس زانیم کاهش منظور به دیجد یها حل راه

 .شد

 کارروش

 فرمول از استفاده با نمونه حجم یمقطع پووهش نیا در

 فرمول اساس بر و درصد 5 لفاآ با نمونه حجم) نمونه حجم

 محاسبه نفر 961 ینفر 300 باًیتقر جامعه از (9)رابطه  کوکران

 یها مارستانیب پرستاران جامعه از نفر 961 تعداد به (شد

 سال در سنندج شهر کردستان یپزشک علوم دانشگاه یآموزش

 .شد انتخاب دسترس در صورت به 9313

 (:9رابطه )

  
    

  

  
 

 
 
    

     
N: جمعیت آماری محج 

n: نمونه محج   

p: 0/5          

q :0/5 

d: 0/05 

Z: 1/96 

d: 0/05 

 

 قرار مطالعه نو  انیجر واحدهای مورد پووهش در

 تنها طرح نیا جینتا کهداده شد  ها آن به نانیاطم نیا گرفتند و

 از پس. ردیگ یم قرار مورد استفاده یپووهش یکارها جهت

 اطلاعات فرم پرستاران، و ها بخش یسو از تیرضا اعلام

 توسط یشغل استرس و خواب تیفیک پرسشنامه فرم ،یفرد

 پرستاران شامل مطالعه به ورود یارهایمع .شد لیتکم پرستاران

 یپزشک علوم دانشگاه یآموزش یها مارستانیب در شا ل

 از خروج اریمع و ماه شش از شیب یکار سابقه با کردستان

 پرستاران لیتما عدم ،یروان یماریب سابقه با افراد شامل مطالعه

 ماه شش یط دیشد تنش با پرستاران و طرح در شرکت به

 اطلاعات. بودند (طلاق ای کانینزد از یکی مرگ مانند) گاشته

 سن،: شامل کیدموگراف پرسشنامه قیطر از مستقل یرهایمتغ

 یبرا. شد یآور جمع تأهل تیوضع و یکار سابقه جنس،

 با PSQI)) تسبرگیپ خواب تیفیک شاخص: وابسته یرهایمتغ

 ی(، برا25) درصد 6/13 ییایپا و درصد 2/72 ییروا بیضر

 یسؤالات یداراپرسشنامه  نیاختلال خواب استفاده شد. ا نییتع

 مدت خواب، تیفیک از فرد یشخص نظر شامل نهیزم هفت در

 مؤثر، و دیمف خواب به عادت ییکارا خواب، در ریتأخ خواب،

 بودن مختل و آور خواب یداروها از استفاده ناآرام، خواب

 مورد افراد توسط 3 تا 0 نیب موارد نیا. باشد یم روزانه عملکرد

 به 29 تا 0 نیب افراد نمرات جهینت در شود یم داده نمره پووهش

 خواب تیفیک انگریب ،5 از تر بزرگ نمره .دیآ یم دست

 بدتر خواب تیفیک به مربو  بالاتر نمرات ،باشد یم نامطلوب

 نامه پرسش از یشغل استرس سنجش یبرا (.26باشد ) یم

 ییروا با اندرسون و یگر تافت شده دنظریتجد یشغل استرس

 نیا(. 6/27) است شده یابیارز( 12/0) ییایپا و (17/0)

 مردن، و مرگ: شامل رشاخهیز نه در سؤال 57 یدارا پرسشنامه

 در مشکلات ،یکاف یجانیه یآمادگ عدم ،پزشکان با تعارض

 حجم سرپرستاران، با رابطه در مشکلات ،همکاران با رابطه

 یها خانواده و مارانیب ،ها درمان مورد در نانیاطم عدم ،کار

 کرتیل اسیمق اساس بر ها پاسخ. است ضیتبع و ها آن

 2) است زا تنش بندرت ،(ازیامت 9) ستین زا تنش صورت به

 4) است زا تنش شهیهم و( ازیامت 3) است زا تنش یگاه ،(ازیامت

 ی نحوه و 936-34 نیب ازاتیامت مجمو . شد یم دهیسنج( ازیامت

 کم، تنش 61 یمساو ای کمتر: است بیترت نیا به یبند سطح

 ازیامت 904 یمساو ای شتریب و متوسط تنش یدارا 903 ازاتیامت

 SPSS افزار نرم از ها داده لیوتحل هیتجز در. ادیز تنش یدارا

 آمار از ها داده لیوتحل هیتجز جهت. شد استفاده 96نسخه 
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 ارتبا  لیتحل و( اریمع انحرا  و نیانگیم ،یفراوان) یفیتوص

 در رسونیپ یهمبستگ و دو یکا آزمون از یفیک یها داده نیب

 .شد استفاده درصد 5 یمعنادار سطح

 هايافته
 پوووهش  در کننوده  شرکت افراد از( درصد 1/29) نفر 35

 گروه در( درصد 5/32) نفر 52 سال، 26 از کمتر یسن گروه در

 30-33 یسون  گروه در( درصد 6/25) نفر 49،سال 26-21 یسن

 سوال  33 از شوتر یب یسون  گوروه  در( درصد 0/20) نفر 32 و سال

 در کننوده  شورکت  افراد از( درصد 0/65) نفر 904. داشتند قرار

 از( درصود  5/62) نفور  900 .بودنود  مورد  هیبق و زنان را پووهش

 مجورد  هیو و بق متأهول  افوراد  را پوووهش  در کننوده  شرکت افراد

 اسوترس  نیبو  ارتبوا   کوه  دادنود  نشان پووهش یها افتهی. بودند

-pاسوووت ) معنوووادار پرسوووتاران خوووواب تیوووفیک و یشوووغل

value=0/003) (2 شوماره  جدول.)  خوواب  تیو فیک نیهمچنو 

 اخوتلا   از درصود  5 یخطوا  سطح در یسن مختلف یها گروه

 تیفیک کهیبطور(. p-value<0.05) بودند برخوردار یمعنادار

 یبورا  و تیوضع نیبهتر در 26 از کمتر یسن گروه یبرا خواب

در  نیو ا. اسوت  بوده تیوضع نیبدتر در 33 از شتریب یسن گروه

 در یسون  مختلوف  یهوا  گروه نیب یشغل استرس که است یحال

-p) ندادنود  نشوان  را یمعنوادار  اخوتلا   درصد 5 یخطا سطح

value=0.19( )نشووان پووووهش یهووا افتووهی .(3 شووماره جوودول 

 یمعنوادار  اخوتلا   یکوار  سوابقه  بوا  خوواب  تیو فیک که دادند

 تیو فیک تیوضوع  نیبهتور  کهیبطور .(p-value<0.05) داشت

 تیوضع نیبدتر و سال 1 تا 5 یکار سابقه با گروه یبرا خواب

 یدر حوال  نیو ا. بوود  سال 92 از شتریب یکار سابقه با گروه یبرا

 یمعنوادار  اخوتلا   یکوار  سوابقه  بوا  یشوغل  اسوترس  کوه  است

 یهووا افتووهی (.3 شووماره جوودول( )p-value=0.34) نداشووت

 در زنوان  و موردان  نیبو  خوواب  تیو فیک که دادند نشان پووهش

-p) نداشوووت یمعنوووادار اخوووتلا  درصووود 5 یخطوووا سوووطح

value=0.16) زنوان  یبورا  خواب تیفیک متوسط وجود نیا با 

 یبورا  یشوغل  اسوترس  آنکوه  ر وم  یعل. بود بهتر مردان به نسبت

 از درصوود 5 یخطووا سووطح در امووا بووود مووردان از شووتریب زنووان

 (.p-value=0.34) نبودنووود برخووووردار یمعنوووادار اخوووتلا 

 پرسوتاران  نیبو  خواب تیفیک که دادند نشان پووهش یها افتهی

 با (p-value=0.28) نداشت یمعنادار اختلا  متأهل و مجرد

 بووه نسوبت  مجوردان  یبوورا خوواب  تیو فیک متوسووط وجوود  نیو ا

 یبورا  یشوغل  استرس آنکه ر م یعل. شد گزارش شتریب نیمتأهل

 از درصود  5 یخطوا  سوطح  در اموا  بود مجردان از شتریب نیمتأهل

 .(p-value=0.21) نبودند برخوردار یمعنادار اختلا 

 یشغل و کیدموگراف یرهایمتغ برحسب پووهش مورد یواحدها یفراوان عیتوز :3 جدول

 درصد تعداد یشغل و کیدموگراف یرهایمتغ
 

 9/62 53 62 از کمتر سن
 3/56 36 سال 69 تا 62
 2/63 12 سال 55 تا 53
 63 56 55 از شتریب

 53 32 مرد جنس
 23 231 زن

 2/15 29 سال 3 از کمتر کار سابقه

 9/52 32 سال 8 تا 3

 2/23 21 سال 26 تا 8
 1/21 65 سال 26 از شتریب

 3/51 23 مجرد تأهل تیوضع
 3/26 233 متأهل
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 پووهش مورد یواحدها در خواب تیفیک با یشغل استرس نیب ارتبا  :2 جدول

 P-Value ریمتغ

 335/3 خواب تیفیک- یشغل استرس

 

 پووهش مورد یواحدها در کار سابقه و یسن مختلف یها گروه در خواب تیفیک و یشغل استرس سهیمقا :1 جدول

 P-Value معیار انحراف و میانگین (سالکار ) سابقه P-Value معیار انحراف و میانگین Mean±SD (سال) یسن گروه متغیر

 کیفیت
 خواب

 21/8±38/1 62 از کمتر

356/3 

 59/1±39/5 3 از کمتر

32/3 
69-62 91/6±91/2 8-3 21/5±86/1 

55-53 2/5±8/1 26-9 61/5±26/1 
 12/3±21/5  9/3±65/5 55 از بیشتر

 استرس
 شغلی

 32/213±31/13 62 از کمتر

62/3 

 88/213±88/12 3 از کمتر

51/3 
69-62 21/51±16/212 8-3 12/53±22/216 
55-53 1/53±52/212 26-9 32/11±21/215 
 82/261±22/12 26 از بیشتر 63/268±15/58 55 از بیشتر

 

 بحث
خواب ارتبوا    تیفیو ک یاسترس شغل نیمطالعه ب نیا در

خوواب   تیو فیسابقه کار افراد ک شیشد و با افزا دهید یمعنادار

 از یکو ی عنووان  بوه  اسوتراحت  و . خوواب کورد  یمو  دایکاهش پ

 فیو رد موازلو در  یازهوا ین سلسوله  در ،بشور  یاساسو  یازهوا ین

 یفرصوت  انسوان  بودن  یبورا  و داشته قرار کیولوژیزیف یازهاین

 تیو اهم .کنود  یمو  فوراهم  ها تنشاز  ییرها و قوا دیتجد یبرا

 توجوه  موورد  زیو ن بقورا   زمان از یماریب و یسلامت در خواب

 یاحووال  ضیمور  و رنوج  مهم علت کی آشفته، خواب و بوده

 (.21)شده است  یتلق انسان

 قورار  یخوواب  یبو  معورض  در که هستند یافراد جمله از 

 نوامنظم  یالگوکه  اند داده گزارش مطالعات از یو برخ دارند

 کوم  خوواب،  تیفیکاهش ک باعث ها آن در یداریب و خواب

 یشوغل  عملکورد  کواهش  هموراه.  بوه  خوواب  مدت طول شدن

 نیو همکواران نشوان داد کوه بو     ی(. مطالعوه هرنود  21) شوود  یم

 یدار یمعنو  یآموار  و سن رابطه یکار سابقه خواب با تیفیک

(. در 30) باشود  یمو آن با مطالعه ما همسوو   جیکه نتا دارد وجود

گنابوواد و در  9313در سووال  کووهو همکوواران  یریشمشوو مطالعووه

 یآموار  ارتبوا   کوه  دندیرسو  جوه ینت نیو انجوام شود بوه ا    رجندیب

 و دارد وجود پرستاران تیجنس و خواب تیفیک نیب یدار یمعن

 پرسوتاران  بوه  نسوبت  یتور  نامطلوب خواب تیفیک زن پرستاران

و  یمو یابراه(. 39) باشود  یمو و با مطالعه موا ناهمسوو    داشتند مرد

 کوه  دندیرسو  جوه ینت نیو در تهوران بوه ا   9311همکاران در سوال  

 سون  و تیجنسو  ،یشوناخت  تیو جمع عوامول  به مربو  یها افتهی

 نیسون  و زنوان  در خوواب  مشوکلات  شوتر یب یفراوانو  دهنده نشان

 یهوا  پوووهش  اکثور  در ثابت افتهی کی که است سال 50 یبالا

 وهیو و بوه  سن شیافزا با خواب اختلالات وقو . باشد یمخواب 

 مووردان از شیبوو نیسوون تمووام در زنووان و رود یموو بووالا زنووان در

 واسوورورمارکر  یهووا افتووهی(. 32) دهنوود یموو نشووان را یخووواب یبوو

 زنان در یخواب یب اتیشکا شتریب و یش دهنده نشان زین همکاران

 اسوت  کورده  گزارش زین یآسائ(. 33) است مردان با سهیمقا در

 همراه، یروان و یجسم اتیشکا و خواب مشکلات یفراوان که

 بیو ترت نیو بوه ا  اسوت  مردان از شتریب یدار یمعن طور به زنان در

اسوت   نواهمخوان ما  ی مطالعه جیمطالعات ذکر شده با نتا ی همه

(34.) 
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 مداوم و یطولان یها استرس که دهد یم نشان ها یبررس

 یهوا  بوت ی  ،استعفا چون یمسائل به منجر تواند یم کار طیمح

 و تیو خلاق کواهش  ،یکوار  بوازده  و یانورژ  کواهش  ،مکورر 

 کواهش  ،یا حرفوه  تیرضوا  کواهش  ،همکواران  با یناسازگار

 و حیصوح  یهوا  یریگ میتصم کاهش ،ماریب از مراقبت تیفیک

 ،کارکنوان  یکوار  تعهود  و مهوارت  ییتوانوا  کواهش  ،موقوع  بوه 

 ،یشوغل  یهوا  ارزش کواهش  ،یافسوردگ ، یتیکفوا  یبو  احساس

 یفرسوودگ  سندرم بروز تینها در و کاراز  یخستگ و یزاریب

 بوه  مربوو   یشوغل  اسوترس  مووارد  نیشوتر یب (.35شوود )  یشغل

(، درصود  32) ادیو ز یکوار  ، فشوار (درصود  60پرسونل )  کمبود

 32) فشورده  یکوار  ، برناموه (درصود  43) یبورا  وقوت  کمبوود 

 شرفتیپ یبرا کم فرصت ،(درصد 30) خدمات انجام(، درصد

 هوا  تیفعال یکسری از یپرستار حرفه .(36( بود )1/21)درصد 

 زا اسوترس  ا لوب  کوه  اسوت  شوده  لیتشوک  یفرد نیب روابط و

 انیو م نیا از که شوند یم استرس باعث یادیز موارد. باشد یم

 کوه  یطو یمح در کوردن  کوار  ،همکواران  بوا  تضواد  بوه  توان یم

 اشواره  کننود  ینمو  تیو حما کارکنان از رانیمد و زرهایسوپروا

 رابطوه داد کوه   نشوان  گرگوان  در یکلاگور  مطالعوه (. 37کرد )

 آن انگریب یشناخت تیجمع یرهایمتغ با استرس زانیم نیانگیم

 معکووس  و دار یمعنو  رابطوه  کار سابقه و سن با استرس که بود

(. در 31) باشود  یمو مطالعوه موا ناهمسوو     جیاسوت و بوا نتوا    داشته

ارتبووا   در کوورج 9310در سووال  همکوواران و یغمیضوو مطالعووه

 ،فرزنودان  تعوداد  ،سون  بوا  یشوغل  اسوترس  نیبو  یمعنادار یآمار

 ،لاتیتحصو  سومت،  ،یکوار  اضوافه  سواعات  زانیو م ،کار سابقه

 و یغمیضو  (.36) امدین به دست یکار نوبت و ازدواج تیوضع

 کوه  دندیرسو  جهینت نیا به زیندر کرج  9310سال  در همکاران

 کوار  محول  در یادیز یشغل استرس که کارمندان از دسته آن

 رابطه ی درباره. گردند یم مبتلا یماریب به شتریب کنند یم تجربه

 بوا  کوار  سوابقه  و سن یرهایمتغ معکوس یهمبستگ و دار یمعن

 ،یکاف اطلاعات افراد، تسلط به توان یم استرس زانیم نیانگیم

 انووا   بوا  ها آن تطابق و ییآشنا ،کار انجام ندیفرا بودن یعاد

خوو   و تجربوه  بور اسواس   حوواد   ینو یب شیپو  ،یکار مشکلات

 یهوا  بیآسو  (.36) نموود  اشواره  موجوود  تیوضوع  بوه  گورفتن 

 پرستاران یرو بر مطالعه از حاصل آمار کار، از یناش یکیزیف

 از افراد چهارم کی باًیتقر دهد یم نشان ،2094 سال در یرانیا

 و برند یم رنج کمر درد ازجمله باکار مرتبط یجسمان یدردها

 باکوار  مورتبط  یکمردردهوا  نفور دچوار   کیو  نفور  سوه  هور  از

 بوه  هفتوه  هور  در پرستاران درصد 4/7 نیهمچن(. 31) گردد یم

 بوت ی  کوار  از یناشو  یکیزیف یناتوان ای یروح یخستگ علت

 اسوت  یا حرفه یها گروه ریسا از شتریب درصد 10 که کنند یم

 تواند یم و بوده ارتبا  در آنان یزندگ تیفیباک عوامل نیا و

 صوورت  در(. 40) گردد شانیا یزندگ امور در اخلال موجب

 ،یشخصو  ،یاجتمواع  مشوکلات  اخوتلالات،  نیو ا شودن  مزمن

 و آموده  وجوود  بوه  فورد  یبورا  یشومار  یبو  یروانو  و یاقتصواد 

 در عملکورد  افوت  زین و یجنس مشکلات جادیا باعث تواند یم

 از. دینما یجد اختلال دچار را فرد یزندگ تیفیک و شود فرد

 عوامول  که است یچندبعد مفهوم کی یزندگ تیفیک ییسو

 و یفورد  دهیو عق ،یروان ،یجسم تیوضع رینظ یمتعدد و مهم

 نکوه یا بوه  توجوه  (. بوا 49) دارد ریتأث آن بر یاجتماع ارتباطات

 در موؤثر  عضوو  کیو  عنووان  بوه  را خوود  نقوش  دیو با پرستاران

 نیبو  تعوادل  جواد یا در رسود  یمو نظور   به لاا کنند، فایا خانواده

 به و شوند مشکل دچار خود یخانوادگ و یکار یها تیمسئول

 اموور  در کمتور  زموان  صور   و شوتر یب یروانو  یریو درگ لیدل

 مووارد  برنود  یم رنج یشتریخانواده ب -رکا تضاد از یخانوادگ

 رفواه  یرو بور  یجود  یدیو تهد عنووان  بوه  توانود  یم الاکر فوق

 و باشد داشته نامطلوب اثر پرستاران یروان -یروح و یکیزیف

 . (42)باشد  یزندگ تیفیک در رییتغ آن امدیپ

 گیر شتیجه

خوواب بور    تیو فیو ک یاسوترس شوغل   تیو با توجه به اهم 

را جهوت   یطیمسوئولان امور شورا    ،عملکرد و سلامت پرستاران

جهووت  یهووا کارگوواه یرابرگووز قیووطراز  ریوودو متغ نیووبهبووود ا
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 یاسترس و راهکارها تیریمقابله و مد یراهبردها یریکارگ به

 فراهم آوردند. خواب یالگو میتنظ

 یآور فنو  قاتیتحقمعاونت  یمال تیحماپووهش با  این

 1393.271بوا شوماره ثبووت   کردسووتان یپزشوک دانشوگاه علووم   

IR.MUK.REC.  .سوندگان ینو لهیوسو  نیبود  انجام شده اسوت 

 قوات یتحقکه از معاونت محترم  دانند یممقاله بر خود لازم  نیا

 رانیو مود  استیکردستان، ر یدانشگاه علوم پزشک یآور فنو 

و قودس سرپرسوتاران و    دیو توح ،بعثوت  یهوا  مارسوتان یبمحترم 

 دیو توح ،بعثت یها مارستانیب یها بخش یتمامکارکنان محترم 

 کنند. یو قدس تشکر و قدردان

 هیچ تعارض منافعی توسط نویسندگان بیان نشده است.
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