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 چکيده

استرس شغلي يکي از عوامل مهم و موثر در انجام وظايف شغلي کارکنان حوزه سلامت بوده و نقش مهمي در غيبت از کار و  و هدف: زمينه
در مراکز بهداشتي ي شاغل اين مطالعه با هدف تعيين ارتباط استرس شغلي با توانايي انجام کار ماماها نمايد.بازنشستگي پيش از موعد آنان ايفا مي

 انجام شد. شهر مشهد
ها از طريق انتخاب شدند. گردآوري دادهدر دسترس  نمونه گيري ماماي شاغل به روش ۶۰همبستگي تعداد  -در اين مطالعه توصيفي ها:روش

هاي و با کمک آزمون ۱۹نسخه  SPSSها با استفاده از نرم افزار پرسشنامه استرس شغلي کودرون و شاخص توانايي انجام کار صورت گرفت. داده
 شد. انجام توصيفي و استنباطي آماري
سال بود. ميانگين نمره کل استرس شغلي و توانايي انجام کار  ۲/۱۵±۹/۵ و ۲/۴۱±۱/۵: ميانگين سني و سابقه کار واحدهاي پژوهش به ترتيب نتايج

بود. بين استرس شغلي و توانايي انجام کار ماماهاي شاغل رابطه معکوس و  ۶/۳۶±۵/۱و  ۱/۴۴±۷/۱۲ماماهاي شاغل در مراکز بهداشتي به ترتيب 
 ) وجود داشت.=۰۴/۰p= ،۲۵/۰-rضعيفي (

شود در تحقيقات آتي اين دهد. توصيه ميداري توانايي انجام کار ماماهاي شاغل را کاهش ميترس شغلي به طور معنيرسد اسنظر ميبه گيري:نتيجه
 تري قرار گيرد.رابطه در جوامع پژوهشي بزرگتر و نيز در بين ساير کارکنان حوزه سلامت مورد بررسي بيشتر و دقيق

 مااسترس شغلي، توانايي انجام کار، ما کلمات کليدي:
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  همکاران و مينو صفايي                                                                                                                            ...رابطه استرس شغلي با 

 

  مقدمه
 متوسط جوامع، زندگي در بيشتربه  اميد افزايش امروزه عليرغم

). از ۱است ( يافته کاهش چشمگيري هاي کاري کارکنانسال
ويژه استرس شغلي  هبين علل متعدد پيش رو، عوامل رواني و ب

يکي از علل مهم غيبت از کار، بازنشستگي پيش از موعد و 
). ۲- ۳هاي کاري کارکنان حوزه سلامت است ( کاهش سال

نگراني  يز استرس شغلي را يکجهاني ن بهداشت سازمان
كار نيز  المللي بين داند. سازمان مي جهان گسترده در سراسر

تا  ۱حدود  شغلي استرس علل به كشورها را بر وارده هاي هزينه
  ).۴زند ( تخمين مي داخلي ناخالص توليد درصد ۵/۳

استرس شغلي اغلب به علل شرايط نامناسب کاري نظير حجم 
کاري، ساعات طولاني کار و همچنين درک کار بالا، نوع شيفت 

ها  مبهم فرد از نقش خويش در محيط کاري و نوع ارتباطات آن
). بدين جهت امروزه استرس شغلي ۵نمايد ( با ديگران بروز مي

) و ارتباط ۶يک موضوع مهم در حوزه سلامت محسوب شده (
وري خوب کار و توانايي انجام کار مورد توجه قرار  آن با بهره

ايمني فرد در حين  ،علاوه استرس شغلي ه). ب۷رفته است (گ
انجام کار را کاهش داده و بروز صدمات شغلي را افزايش 

جايي که حرفه مامايي با ميزان بالايي از  ) و از آن۸- ۱۰دهد ( مي
) لذا اين سطح استرس در محل کار ۱۱استرس همراه است (

ها وارد نمايد  آنتواند يک اثر منفي بر سلامت و کيفيت کار  مي
)۱۲.(  
شود.  علاوه استرس شغلي موجب کاهش توانايي انجام کار مي هب

توانايي انجام کار يک مفهوم پيچيده است که با استفاده از 
) و به ۱۳گيرد ( شاخص توانايي انجام کار مورد ارزيابي قرار مي

طور گسترده در حوزه سلامت و با اهداف بهبودي و ارتقاي 
). باتوجه به اهميت موضوع ۱۴-۱۶شود ( ستفاده ميسلامت کار ا

و اطلاعات پژوهشي اندک در اين زمينه، اين مطالعه با هدف 
تعيين ارتباط استرس شغلي با توانايي انجام کار ماماهاي شاغل 

  انجام شد. ۱۳۹۲در مراکز بهداشتي شهر مشهد در سال 
  ها روش

با کسب مجوز از کميته اين مطالعه توصيفي به روش همبستگي 
اخلاق دانشگاه علوم پزشکي مشهد انجام شد. جامعه پژوهش 
شامل کليه ماماهاي شاغل در مراکز بهداشتي درماني شهر 

گيري بدين ترتيب بود که  بود. شيوه نمونه ۱۳۹۲مشهد در سال 
ابتدا از بين مراکز بهداشتي درماني سطح شهرستان مشهد، به 

انتخاب شدند.  ۳و  ۱شتي درماني شماره طور تصادفي مراکز بهدا
در مرحله بعد از بين کليه ماماهاي شاغل در اين مراکز ، افرادي 

نفر) به روش مبتني بر  ۶۰که شرايط ورود به مطالعه را داشتند (
به مطالعه وارد گرديدند. معيارهاي ورود به و هدف انتخاب 

اني و مطالعه شامل: رضايت کتبي شرکت در پژوهش، مليت اير
هاي  ساکن مشهد، عدم بارداري و يائسگي، عدم ابتلا به بيماري

اي و مشکلات روحي و رواني، حداقل سابقه کاري يک  زمينه
  سال و بالاتر بود.

هاي  ابزارهاي پژوهش شامل فرم مشخصات فردي واحد 
استرس شغلي کودرون و پرسشنامه شاخص  پژوهش، پرسشنامه

پرسشنامه شاخص توانايي انجام بر اساس توانايي انجام کار بود. 
-۲۷کار، توانايي انجام کار افراد در يکي از چهار سطح خفيف (

) ۴۴-۴۹) و يا عالي (۳۷-۴۳)، خوب (۲۸-۳۶)، متوسط (۷
). اين پرسشنامه در يک ۱۵- ۱۶بندي گرديده است ( سطح

). پايايي ۱۷مطالعه از ميزان پايايي خوبي برخوردار بوده است (
پرسشنامه توسط محقق نيز به روش همساني دروني با اين 

  دست آمد. هب ۸۲/۰محاسبه ضريب آلفا کرونباخ 
 شغلي كودرون وضعيت استرس شغلي فرد را استرس نامه پرسش
 نشانه پاسخ مثبت هر نمايد. مي ارزيابي پرسش ۳۲ک با كم
 اي دو گزينه صورت به نامه پرسش است. استرس يك وجود
 به مثبت نمونه پاسخ براي .دارد اي ويژه امتياز پاسخ هر و است

 كه حالي در ؛دارد چهل امتياز ۳۰و ۲۶، ۱ي ها پرسش از يك هر
 امتياز پنج ۱۴ و ۴،  ۲هاي  پرسش از يك هر به مثبت پاسخ
بر اساس نمره کسب کرده از اين پرسشنامه استرس شغلي  .دارد

)، متوسط نمره ۳۰افراد در يکي از چهار سطح خفيف (کم تر از 
 گيرد. پايايي اين نمره) قرار مي ۶۰) و يا شديد (بيش از ۶۰-۳۰(

  ).۱۸باشد ( مي ۷/۰بازآزمايي  روش با آزمون
ه نسخ SPSSآوري شده با استفاده از نرم افزار  هاي جمع داده
هاي آمار توصيفي و اسنتباطي تحليل  آزمون کمک و با ۱۹

   گرديد. 
  نتايج

واحدهاي پژوهش به ترتيب ميانگين سني و سابقه کار 
سال بود. از نظر سطح تحصيلات  ۹/۵±۲/۱۵، ۱/۵±۲/۴۱

درصد) داراي مدرک کارشناسي و مابقي  ۳/۸۳ها ( اکثريت واحد
هاي  داراي مدارک کارداني و کارشناسي ارشد بودند. بيشتر واحد

درصد) متاهل و سايرين مجرد بودند. بين  ۷/۸۶مورد مطالعه (

 ۳۱صفحه 
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توانايي انجام کار رابطه معکوس و ضعيفي استرس شغلي و 
)۰۴/۰p=، ۲۵/۰ - r= ۱(نمودار) وجود داشت.(  

  
: نمودار همبستگي استرس شغلي و توانايي انجام کار در بين ۱نمودار

  ماما هاي شاغل
ميانگين نمره کل استرس شغلي و توانايي انجام کار ماماهاي 

 ۶/۳۶±۵/۱و  ۱/۴۴±۷/۱۲شاغل در مراکز بهداشتي به ترتيب 
بود. بين ميانگين نمره توانايي انجام کار و سطوح مختلف 

) p=۰۱۸/۰داري مشاهده شد ( استرس شغلي اختلاف معني
 .)۱(جدول
معيار توانايي انجام کار برحسب سطوح : ميانگين و انحراف۱ل جدو

   استرس شغلي در بين ماماهاي شاغل
  توانايي انجام کار  استرس شغلي

  ميانگين±معيارانحراف   
  ۱/۴۰±۹/۳  خفيف
  ۹/۳۵±۰/۵  متوسط

  t     ۵۸=df     ۰۱۸/۰=p=۲/۴  مستقل آزمون تي

 
 ۴۵( اکثريت واحدهاي پژوهش از استرس شغلي در حد متوسط

درصد)  ۷/۴۶( درصد) و توانايي انجام کار در سطح خوب
برخوردار بودند. همچنين بين سطوح توانايي انجام کار و استرس 

  ).P=۱۳۲/۰داري وجود نداشت ( ماماها ارتباط معني شغلي
  بحث

در مطالعه حاضر که با هدف تعيين ارتباط استرس شغلي و 
بين سطوح استرس شغلي  .توانايي انجام کار در ماماها انجام شد

 ؛با توانايي انجام کار ارتباط ضعيف و معکوسي مشاهد شد
ي انجام کار طوري که با افزايش ميزان استرس شغلي، تواناي هب

  يافت. به طور معناداري کاهش 

) که ۲۰۰۲( ١اين يافته با نتايج مطالعه اسجوگرن و همکاران
فشار رواني در محيط کار با توانايي شغلي رابطه  کند بيان مي

). ۲گردد، همخواني دارد ( و موجب کاهش آن مي ردتنگاتنگ دا
عنوان يک ريسک  هاي شغلي را به برخي از تحقيقات استرس

). ۱۹کنند ( فاکتور مهم در مورد توانايي شغلي مطرح مي
) يک ارتباط ۲۰۰۲( ٢چنين در مطالعه کوماشيرو و همکارانمه

منفي بين شاخص توانايي شغلي و سطح استرس مشاهده شد. 
در اين مطالعه ميزان استرس در بين کارمندان با توانايي شغلي 

افراد با توانايي شغلي عالي بود درصد بالاتر از  ۳۵کم و متوسط 
). در مطالعه ديگري استرس شغلي بالا يک عامل بسيار ۲۰(

تاثيرگذار بر کاهش توانايي انجام کار کارمندان شاغل در محيط 
  ).۲۱کاري گزارش گرديده است (

 ۳۶۸) نيز در پژوهشي بر روي ۲۰۱۱( ٣نگليسکي و همکاران
استرس شغلي در  که بيان ميکند پرستار شاغل در بيمارستان،

علاوه توانايي انجام کار  همشاهده شد. ب پرستاراندرصد  ۶/۲۳
درصد آنها در  ۴/۴۷درصد پرستاران در سطح متوسط و  ۴/۵۱

داري بين استرس و سطح خوب بود. اما هيچ ارتباط معني
) که نتايج ۲۲توانايي انجام کار در پرستاران مشاهده نگرديد (

نتايج مطالعه حاضر مغايرت دارد. از  حاصل از اين مطالعه با
توان به متفاوت بودن شغل در دو مطالعه  دلايل اين مغايرت مي

  اشاره نمود.
هاي پر استرس نسبت به ساير  توانايي انجام کار در حرفه

). براساس نتايج مطالعه حاضر ۲۴ ،۲۳تر است ( ها پايين حرفه
را در حد ) استرس شغلي درصد ۳/۸۳اکثريت ماماهاي شاغل (

و  مطالعه انجذاببا نتايج نيز نمودند. اين يافته  متوسط تجربه مي
شاغل در  دارد اکثريت ماماهاي ) که بيان مي۲۰۰۲( ٤همکاران

هاي دولتي شهر يزد، استرس شغلي در حد متوسط را  بيمارستان
هاي مطالعه کنزويک و  ) و با يافته۲۵اند، همسو ( تجربه کرده

همخواني ندارد. اين محققان در مطالعه ) ۲۰۱۱( ٥همکاران
خويش نشان دادند که بيش از نيمي از ماماهاي شاغل در 

هاي آموزشي کرواسي استرس شغلي را در حد شديد  بيمارستان
تواند احتمالا  رسد علت اين تفاوت مي نظر مي ). به۶نشان دادند (

                                                             
1 - Sjogren et al 
2 - Kumasiro et al 
3 - Negeliski et al 
4 - Enjezab et al 
5 - Knezevic et al 
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هاي موجود در محيط کاري و ساير عوامل شغلي و  به تفاوت
  گي مربوط باشد. فرهن

با آن که توانايي انجام کار ماماها در مطالعه حاضر در سطح 
) قرار داشت، اما در پژوهش ديگري توانايي ۶/۳۶±۵/۱متوسط (

هاي  انجام کار ماماهاي شاغل در مراکز بهداشتي و بيمارستان
). از دلايل ۲۶آموزشي شهر مشهد در سطح خوب بوده است (

توان به ميانگين سني و سابقه کاري  احتمالي اين تفاوت مي
تر واحدهاي پژوهش اشاره کرد. به اعتقاد محققان در  پايين

مشاغلي مانند مامايي که ماهيت شغلي آنها نيازهاي جسمي و 
کند، با افزايش سن و مدت اشتغال  رواني زيادي را طلب مي

هاي جسماني و رواني افزايش يافته و موجب کاهش  محدوديت
). همچنين ميانگين توانايي شغلي ۲۷شود ( لي ميتوانايي شغ

ماماهاي شاغل در بيمارستان دانشگاهي کرواسي در سطح خوب 
).  احتمالا علل تفاوت نتايج مطالعه فوق ۶گزارش گرديده است (

تر و سطح  هاي پژوهش حاضر نيز ميانگين سني کم با يافته
تحقيقات باشد. با توجه به  میتحصيلات بالاتر مطالعه پيشگفت 

رسد توانايي انجام کار  نظر مي هانجام شده در اين حوزه، ب
  ماماهاي شاغل در مطالعه حاضر نسبت به ساير مطالعات در
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 توان به منظور از نتايج اين تحقيق مي تري قرار دارد. پايينسطح 
گذاري در جهت پيشگيري از استرس  ريزي و سياست برنامه

هاي شغلي ماماها بهره  طور ارتقاء سطح توانايي شغلي و همين
توان به کم بودن  هاي مطالعه حاضر مي برد. از جمله محدوديت

در تحقيقات آينده شود  حجم نمونه اشاره نمود. پيشنهاد مي
رابطه استرس شغلي با توانايي انجام کار در بين ساير کارکنان و 

  هاي کاري حوزه سلامت پرداخته شود. در ساير محيط
  گيري نتيجه

استرس شغلي به طور معناداري توانايي انجام کار ماماهاي  
  دهد. شاغل در مراکز بهداشتي شهر مشهد را کاهش مي

  تشکر و قدرداني
نامه تحقيقاتي مصوب با  العه حاصل بخشي از پاياناين مط

دانشگاه علوم پزشکي مشهد است که با  ۹۲۰۱۷۴شماره ثبت 
حمايت مالي معاونت پژوهشي صورت گرفته است. بدين وسيله 

گزاري  از حمايت و همکاري معاونت پژوهشي دانشگاه سپاس
شود. همچنين از همکاري صميمانه ماماهاي محترم مراکز  مي

  گردد. بهداشتي منتخب قدرداني مي
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Abstract 
Background & Aim: Job stress is one of the factors influencing job performance among health 
workers. It plays an important role in absenteeism from work and early retirement. The aim of 
this study was to survey the relationship between job stress and work ability of midwives 
working in health centers of Mashhad City.  
Methods: In this descriptive/correlation study, 60 midwives were selected via purposive 
sampling. Data were collected using Codron Job Stress and Work Ability Index Questionnaires. 
Data were analyzed with SPSS19 software and using descriptive and inferential statistics. 
Results: The mean age and work experience of subjects were 41.2±5.1 and 15.2±5.9, 
respectively. The mean total scores of job stress and work ability among midwives working in 
health centers were 44.1±12.7 and 36.6±1.5, respectively. There was a weak inverse association 
between work ability and job stress (P=0.04, r=-0.25). 
Conclusion: It seems that job stress significantly reduces work ability among employed 
midwives. This research can be conducted in larger sample size and also among other health 
workers in future studies. 
Keywords: Job Stress, Work Ability, Midwife 
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