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درکارکنان پرستاريهمبستگی بارکاري وتوان کاري با تنش شغلی بررسی 
5، اکبربیگلریان4فرهاد طباطبایی قمشه، 3نرگس ارسلانی*، 2لیلاپیري، ١زهرا عرب

چکیده
مل عوا، شناخت عوامل شغلیبررسی ویکی از راهکارهاي اساسی در راستاي تامین و ارتقاء سلامت شغلی کارکنان پرستاري، :مقدمه

همبستگی بارکاري وتوان کاري با تنش لذا هدف این مطالعه تعیین .استدر محیط کارپرستاري فردي و رابطه آن ها با تنش هاي شغلی 
.درکارکنان پرستاري می باشدشغلی 

ن پرستاري نفر از کارکنا190همبستگی دریکی از بیمارستان هاي آموزشی شهر قم با شرکت -این مطالعه توصیفی: مواد و روش ها
جهت جمع . در سه رده شغلی کارشناس پرستاري، تکنیسین اتاق عمل وبهیار با استفاده از روش نمونه گیري تصادفی طبقه اي انجام شد

"بارکاري ناساشاخص "شامل و پایا معتبراز سه پرسشنامه بترتیبي بارکاري، توان کاري و تنش شغلیمتغیرهاآوري اطلاعات مرتبط با

"National Aeronautics and Space Administration Task Load Index (NASA Task Load

Index)""شاخص توان کاري""Work Ability Index" شغلی اوسیپوتنش"و"Osipow Job Stress”,وستفاده شدا
.تجزیه و تحلیل گردید19نسخه SPSS-افزارپرسشنامه هاي تکمیل شده با نرم 

اکثر .)P>05/0(غلی با بارکاري و توان کاري فقط با وضعیت استخدامی همبستگی معنی دارآماري را نشان دادند تنش ش:یافته ها
بین .را گزارش کردندتنش شغلی طبیعی)درصد84(توان کار ي مناسب و) درصد6/52(بارکاري زیاد،) درصد2/54(کنندگانشرکت

معکوس بدست آمدوتنش شغلی همبستگی معنی دارکاريه نشد، اما بین توانمشاهدمعنی دارهمبستگیشغلی تنشوبارکاري
)507/0-=r()01/0<P.(

همچنین با توجه .را گزارش کردندطبیعیبمیزان تنش شغلی ،پرستاران شرکت کننده در مطالعه علیرغم بارکاري زیاد: نتیجه گیري
،تنش شغلیپیشگیري ازبراي ،اینبنابر؛ استتنش شغلی موثر بوده هش کادر این متغیررسد بنظر می،آنانتوان کاري مناسب به

.شناسایی وتقویت توان کاري وتوجه به ویژگی ها وتوانمندي هاي فردي پرستاران پیشنهاد می شود

.توان کاري، تنش شغلی، کارکنان پرستارکاري،بار: کلیدواژه ها

25/9/1393: تاریخ پذیرش17/6/1393: تاریخ دریافت

بخشی، تهران، کارشناس ارشد ارگونومی، عضو کمیته تحقیقات دانشجویی دانشگاه علوم بهزیستی و توانبخشی، گروه ارگونومی، دانشگاه علوم بهزیستی و توان- 1
.ایران

.ایراناستادیار، گروه ارگونومی دانشگاه علوم بهزیستی و توانبخشی، تهران،- 2
)نویسنده مسؤول(رانیادانشگاه علوم بهزیستی و توانبخشی، تهران، گروه پرستارياستادیار،- 3

nargesarsalani@gmail.com:پست الکترونیکی

.ایرانتوانبخشی، تهران، دانشیار، گروه ارگونومی، دانشگاه علوم بهزیستی و- 4
.، تهران، ایراننشگاه علوم بهزیستی و توانبخشیاستادیار، گروه آمارزیستی، دا- 5
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مقدمه
یکی از محورهاي ارزیابی سلامتی افراد در جوامع مختلف 

که در تضمین پویایی وکارآمدي هرجامعه سلامت روانی است
امروزه مشخص شده است که .)1(نقش مهمی ایفا می کند

مان تنش یا فشار روانی بر سلامت روانی افراد و شاغلین ساز
بدین معنی که تنش در سازمان .)1(هاي مختلف تاثیرگذار است 

ها، می تواند سلامت روانی کارکنان را بخطر انداخته و کارآمدي 
تنش واژه اي که .)2(آنان و بهروري سازمان را کاهش دهد

براي توصیف تفسیر منفی افراد از یک رخداد واقعی یا ذهنی 
اي که موجب ترس یا است و به عنوان عامل تهدیدکننده

تنش شغلی، نوعی از .)3(به کارمی رود ،عصبانیت می گردد
فشار روانی است که فرد معینی برسر شغل معینی دستخوش آن 
می شود بدین ترتیب که کنش متقابل بین شرایط کار وویژگی 
هاي فردي شاغل به گونه اي است که خواست هاو تقاضاهاي 

مرتبط با آن بیش از آن است که محیط کار ودر نتیجه فشارهاي 
.)4(فرد بتواند از عهده آن ها برآید

درمانی ارائه مراقبت -بهداشتینظاماز آنجا که کارکنان 
ارزیابی ،بنابراین،هاي سلامتی را به احاد مردم برعهده دارند

تنش شغلی آنان یکی از مباحث بسیار مهم در موضوع ارزیابی 
.)5(باشدمتی به جامعه میهاي سلاکیفیت ارائه مراقبت

مراکز بهداشتی و کارکنان بیماري ها وغیبت ناشی از کار در 
میلیون دلار را 400- 300ها سالیانه هزینه اي معادل بیمارستان
این . ها می باشداز آن30/0که تنش شغلی مسئول در بردارد

هزینه تنها جنبه مادي مسئله تنش رابیان می کند در حالیکه 
بیماران ها و، خانواده آنکارکنانثیر نامطلوبی بر خود تنش تا

پرستاري به طور ذاتی یک شغل پرتنش می .)6(نیز می گذارد
باشد و هر گونه اشتباهی از جانب پرستار ممکن است منجر به 

پرستاران به دلیل نیاز به .)7(مرگ یا آسیب جدي بیمار گردد
ارائهها،انسانمهارت وتمرکز بالا در حفظ سلامت و حیات

ت شبساعته در قالب کار در شیف24هاي مستمر و مراقبت
لذا ).8،9،10(وایام تعطیل تنش شغلی زیادي را تجربه می کنند

کار پرستاري نسبت به بسیاري از مشاغل سخت پر تنش تر در 
پرستاران در محیط کار با تعداد .)10،9(نظر گرفته می شود

عدم .)5(فیزیکی روانی روبرو هستندزیادي از عوامل تنش زا
دریافت پاداش وتشویق، بارکاري زیاد، عدم شرکت درتصمیم 
گیري هاي مهم بخش، فقدان کنترل برشرایط کاري، فقدان 

محدودیت منابع، کمبود پرسنل، سازمان دهی ،)11(ارتقاءشغلی
، همکاري تیمی ضعیف، )6(ضعیف، نحوه ارتباط با مقام مافوق

جزءمهم ترین )13(و تضاد در نقش)12(ف مبهمشرح وظای
اکثر .عوامل ایجاد کننده تنش شغلی پرستاران عنوان شده اند

دو عامل مهم شامل عوامل شغلی و منابع مربوط به تنش شغلی
بر . ارتباط با تنش شغلی مطرح کرده اندعوامل فردي را در

اساس مطالب مذکور یکی از مهمترین عوامل تنش زا هاي 
بار کاري ،شغلی که در دسته عوامل شغلی طبقه بندي می شود

بار کاري تعریف شده به عنوان مقداري از کارکه . زیاد می باشد
هی از کارگران یا افراد در یک بازه زمانی باید به وسیله یک گرو

هاي مانند نسبت پرستاربه تختعواملی. )14(انجام شود
روزبیمار دربه ازاي هر، ساعات مراقبت )15،16(بیمارستانی

، تعداد پذیرش ها، )20(، کفایت وشایستگی پرستاران)17- 19(
)22(و رفتار بیماران) 21(ها وانتقالنقلمرخصی ها و

بار کاري زیاد باعث افزایش تنش، . بربارکاري تاثیر گذاراست
خستگی در زمان استراحت، فرسودگی، بی انگیزگی وکاهش 

علاوه بر بارکاري که یک عامل . )23(رضایت شغلی می شود
شغلی درایجاد تنش شغلی است، دیگر عامل مهم درایجاد تنش 
شغلی عوامل فردي است که نسبت به عامل اول در بحث از 

بر اساس مطالب . ن پرداخته انده آتنش شغلی، مطالعات کمتر ب
توان کاري ،ذکر شده یکی از عوامل فردي موثر بر ایجاد تنش

وان کاري در واقع پاسخ و عکس العمل کارکنان ت. می باشد
فیزیکی کارشان بوده ونسبت به تقاضاهاي اجتماعی، ذهنی و

. نشان دهنده توانایی شخص براي انجام یک وظیفه کاري است
، سبک مدیریت، کاري به عواملی مانند جامعه کاريلذا توان 

د باشفرهنگ سازمانی ومحیط کاري نیز می تواند بستگی داشته 
مانند سن، عواملیتوان کاري پرستاران تحت تاثیر . )24- 26(

تجربه کاري، سازمان کاري، نوع بیمارستان، امنیت محیط کار، 
، )27(یزیکیففراغت ازکار، شرایط سلامت فردي، بارکاري 

وکیفیت خوابکمیت و)30،29(يکار، شیفت )28(جنس
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تا زمانیکه براساس مفهوم تنش شغلی. است)29(يکاربرنامه
هاي فرد ها و تواناییبین نیازها وخواسته هاي کار و ظرفیت

نکته قابل . تنش شغلی بروز نمی کند،عدم تطابق بوجود نیاید
توجه این مفهوم این است که براي مدیریت تنش شغلی باید 

هاي فردي یا توان کاري سعی شود بین شرایط کاري و ویژگی
یک شاخص سلامت کارکنان توان کاري.تناسب برقرار شود

توان گفت توان کاري و میزان سلامت محسوب شده و می
هاي شغلی بر ماحصل کار پرستاران یعنی کیفیت مراقبت

.)6(سلامتی ارائه شده به بیماران نیز تاثیر می گذارد 
بر اساس مطالب ذکر شده ارتقاء کیفیت مراقبت سلامتی 

غلی و عوامل فردي آحاد جامعه ارتباط مستقیمی باعوامل ش
با این وجود در مطالعات اخیر به موضوع .)31،6(پرستاران دارد 

،33،32(تنش شغلی در پرستاران و ارتباط آن با عوامل شغلی
و عوامل فردي آنان کمتر مورد بیشتر پرداخته شده است) 6،3

لذا هدف این مطالعه تعیین .)34(توجه قرارگرفته است
درکارکنان ن کاري با تنش شغلی همبستگی بارکاري وتوا

.پرستاري می باشد

مواد و روش ها
همبستگی در یکی از بیمارستان –این پژوهش توصیفی

1392هاي آموزشی دانشگاه علوم پزشکی قم در پاییز سال 
وباتوجه به تعداد جامعه % 95در سطح اطمینان . انجام گرفت

کوکرانمونهمحاسبه تعداد ننفري، با استفاده از فرمول400
از سه رده شغلی شامل نفر از کارکنان تمام وقت پرستاري 200

حداقل بهیار داراي کارشناس پرستاري، تکنسین اتاق عمل و
متناسب با جمعیت هر رده شغلی از همه یک سال سابقه کار، 

بر اساس نمونه گیري تصادفی طبقه بخش هاي بیمارستان و 
در نهایت با توجه به عدم .داي انتخاب شده و وارد مطالعه شدن

با نرم پرسشنامه تکمیل شده 190تعداد،پرسشنامه10تکمیل 
.مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت19نسخه SPSSافزار 
بخش اول . زار جمع آوري داده ها متشکل از دو بخش بوداب

شامل جمعیت شماختیسوالات مربوط به جمع آوري اطلاعات 
ابقه کار، بخش کاري، وضعیت سن، جنس، وضعیت تاهل، س

تحصیلات، رده شغلی، شیفت کاري و وضعیت استخدامی و
، »بارکاري ناساشاخص ابزاربخش دوم یا اصلی شامل سه 

“National Aeronautics and Space

Administration Task Load Index” (NASA
Task Load),"شاخص توان کاري""Work Ability

Index"اوسیپوتنش شغلی "و""Osipow Job

Stress"بود.
یکی از ابزارهاي شناخته شده "بارکاري ناساشاخص "

1988در سال جهت ارزیابی بارکاري از دیدگاه شاغلین است که
Hartتوسط & Stavelandروایی و پایایی آن بررسی شد .

یک قسمت به .بخش کلی می باشداین پرسشنامه شامل دو
ر کاري و قسمت دیگر به منظور تعیین منظور بررسی میزان با

اهمیت هریک از ابعاد بارکاري نسبت به دیگر ابعاد از دیدگاه فرد 
ابعاد مورد بررسی در این پرسش نامه .پاسخ دهنده می باشد

بارکاري ذهنی، بارکاري فیزیکی، محدودیت زمانی، : عبارتند از
هنده فرد پاسخ د. سعی وتلاش، میزان موفقیت و سطح نا امیدي

هریک از شش بعد را براساس شرایط کاري خود از صفر تا صد 
مطالعات متعددي این ابزار را براي ارزیابی . )32(هد امتیاز می د

ي و حمددرمطالعه م،بطور مثال. بارکاري بکار گرفته اند
همکاران دربین پرستاران بخش ویژه پایایی و روایی این 

شاخص توان ".)33،35(مورد تایید قرارگرفتنیز پرسشنامه 
موسسه تحقیقات بهداشت شغلی فنلاند ارائه شد توسط"کاري

و روایی و پایایی آن توسط این موسسه مورد بررسی قرار کرفت
هدف از طراحی آن تعیین توانایی کاري به صورت . )36(

نامه از هفت قسمت تشکیل این پرسش. خودگزارشی بوده است
. دین سوال ارزیابی می شودشده است که هر کدام بایک یاچن

درمطالعه مظلومی و همکاران پایایی و روایی این پرسش نامه 
مطالعات تاکنوندر ایرانهمچنین. )37(مورد تایید قرارگرفت 

بکار گرفته اند متعددي این ابزار را براي ارزیابی توان کاري 
)39،38(

اسیپوبار توسط براي اولین“یپواوستنش شغلی “پرسشنامه
ارزیابی پرسشنامهاین .)40(ارائه شد1987و همکاران درسال 

بعد بار کاري نقش، بی کفایتی نقش، دوگانگی 6تنش فرد از 
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مورد بررسی رامحیط فیزیکی ونقش، محدوده نقش، مسئولیت
عبارت10گانه یاد شده هر کدام توسط 6ابعاد .می دهدقرار 
توسط ایران امه در ناین پرسش. ارزیابی قرار می گیردمورد

.)42،41(پژوهشگران مختلف مورد استفاده قرارگرفته است
از طریق هاآنپایایی پرسشنامه ها ي مذکور دراین مطالعه 

نفر از کارکنان پرستاري سنجیده شد که 35روش باز آزمایی در 
، شاخص 72/0بارکاري(قبولی برخوردار بودند از پایایی قابل 

علاوه بر این قبل از ).86/0شغلی نشتو61/0توان کاري 
در مورد هدف مطالعه، نحوه جمع آوري تکمیل پرسشنامه ها 

و رعایت اصل رازداري توضیحات اطلاعات به صورت محرمانه
.داده شدکنندگانشرکتلازم به 

نمره دهی پرسشنامه بارکاري براساس مجموع امتیازي که 
-0(کم ر رتبه بار کاري پاسخ دهنده به هرگزینه داده بود در چها

) 100- 76(یادزوخیلی ) 75- 51(یادز، )50-26(متوسط ، )25
نمره دهی پرسشنامه توان کاري براساس . طبقه بندي می شود
و ) 32- 39(، خوب )23-31(، متوسط )6-22(چهار طبقه ضعیف 

بهترین برآورد ممکن از .گروه بندي می گردد) 40- 44(عالی 
. است6و بدترین وضعیت آن 44شاخص توان کاري امتیاز 

براساس متغیر"یپواوستنش شغلی "نمره دهی پرسشنامه
، تنش طبیعی)90-50(سطوح بدون تنشدرانزنجنسیت در

) 249-210(، تنش شدید )209-170(، تنش متوسط)169- 91(
: سطوح بدون تنش تنشدرانمردجنسیت در و براساس متغیر 

نمره : ، متوسط)182-117(نمره : ، طبیعی)116-50(نمره
،39(تنظیم شده است) 249-217(نمره: و شدید) 216- 183(

36،32(.
19نسخه SPSSپرسشنامه هاي تکمیل شده با نرم افزار

نمرات بدست آمده اولیه از پرسشنامه ها .تجزیه و تحلیل گردید
سپس نمرات بدست آمده بر اساس . داراي توزیع نرمال بودند

در . ذکر شده در هر ابزار طبقه بندي گردیدروش نمره دهی 
، آزمون تی همبستگی پیرسونادامه داده ها با استفاده از ضریب 

در این . تحلیل واریانس مورد تجزیه وتحلیل قرار گرفتو
مطالعه عامل تنش شغلی بعنوان متغیر وابسته و بار کاري و توان 

.کاري بعنوان متغیرهاي مستقل درنظر گرفته شدند

فته هایا
) درصد9/67(نفر 129نفر شرکت کننده 190از مجموع 

از . بود8/32میانگین سنی افراد. بودندمرد) 1/32(نفر 61وزن
درصد داراي مدرك کارشناسی 5/80کل افراد مورد مطالعه 

. درصد فوق دیپلم و بقیه داراي مدرك دیپلم بودند5/10وبالاتر، 
درصد آنان متاهل 9/67د وپرستاران مجردرصد1/32هم چنین 

درصد استخدام رسمی، 8/16از نظر وضعیت استخدامی، . بودند
درصد طرح نیروي انسانی و 4/7درصد استخدام پیمانی، 6/52

میانگین سابقه کاري . بقیه نیروي قراردادي بودند
درصدآنان به صورت 5/89است وبوده36/9کنندگانشرکت

درصد 9/67از نظر رده شغلی .شیفت در گردش فعالیت داشتند
درصد تکنسین 1/22بهیار و درصد10پرستار، کنندگانشرکت

مشغول بکار دربخش هاي مختلف کنندگانشرکتاتاق عمل و 
بیمارستان نظیر مراقبت ویژه، جراحی، داخلی، پاراکلینیک، اتاق 

).1جدول (عمل و اورژانس بودند 
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معیت شناختی درپرستارانمتغیرهاي ج:1جدول 
درصدفراوانیمتغیرهاي جمعیت شناختی

611/32مردجنسیت
1299/67زن

611/32مجردوضعیت تاهل
1299/67متاهل

179/8دیپلمتحصیلات
205/10فوق دیپلم

1535/80لیسانس و بالاتر
1299/67پرستاررده شغلی

1910بهیار
241/22تکنسین

1705/89شیفت در گردششیفت کاري
185/9صبح کار ثابت

21/1سایر
328/16استخدام رسمیوضعیت استخدامی

1006/52استخدام پیمانی
144/7طرح نیروي انسانی

442/23سایر
تنش شغلی را ) درصد21/84(درحد خوب وتوان کاري را) درصد6/52(بارکاري را بمیزان زیاد، ) درصد2/54(کنندگانشرکتاکثریت 

مبستگی معنی بین بارکاري و تنش شغلی ه) 2جدول (بر اساس بکارگیري آزمون ضریب همبستگی پیرسون .بمیزان طبیعی گزارش کردند
در حالیکه بین توان کاري و تنش شغلی همبستگی معنی دار و معکوس بدست آمد). 05/0P<)(12/0=r(دار مشاهده نشد

)01/0<)(P507/0-=r.(
ضرایب همبستگی بین بارکاري وتوان کاري با تنش شغلی درپرستاران:2جدول 

تنش شغلی
Pvalueدرجه معنی داري Rضریب همبستگی پیرسون متغیرها

099/0 120/0 بار کاري
001/0 507/0 - توان کاري

بحث
را بمیزان بارکاريکنندگانشرکتاضر اکثریت درمطالعه ح

دراکثر مطالعات بار کاري زیادي در بین . یاد گزارش کردندز
درمطالعه صفري و. )34،12(پرستاران گزارش شده است 

همکاران پرستاران بخش مراقبت هاي ویژه نیز داراي میانگین 
نجا که این مطالعه در آاز . )34(بودند بار کاري ذهنی بالایی 

به دلیل ،شدهاي دولتی انجامیکی از بزرگترین بیمارستان
تواند قابل انتظار کثرت زیاد مراجعه کنندگان این نتیجه می

وسایر کشورها بار ایراندر بسیاري از مطالعات در کشور. باشد
شغلی معرفی شده استکاري زیاد مهم ترین تنش زاي

به طور مثال غلام نژاد وهمکاران در مطالعه خود .)42،12،11(
نش شغلی در پرستاران، بار در خصوص عوامل ایجاد کننده ت

زعیم. )11(کاري زیاد را دومین تنش زاي شغلی معرفی کردند
در مطالعه خود بیان نمودند بارکاري زیادباعث افزایش وهمکاران

نیز Lee & Wong. )23(تنش در بین افراد می شود
عمده ،غلی پرستاران وعوامل مربوط به آندربررسی تنش ش

کردندمسئولیت ذکر هارا بار کاري وترین منبع تنش شغلی آن
همبستگی معنی داري بین تنش شغلی Aokiدر مطالعه. )44(

درمقایل بر اساس نتیجه مطالعه . )45(و بار کاري وجود داشت 
بارکاري زیاد در پرستاران )46(حاضر وبرخی از مطالعات همسو 

بعبارت واضح تر، .ستگی معنی دار با تنش نشان ندادهمب
بار کاري زیاد، وجود تنش شغلی طبیعی در اکثریت علیرغم

با توجه به نتایج . شرکت گنندگان یافته اي غیر قابل انتظار بود
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کنندگانشرکتمطالعه که متغیر توان کاري توسط اکثریت 
معنی دار و همبستگی ،بعلاوهدرحد خوب گزارش شده است، 

توانبنظر می رسد ، بین توان کاري و تنش شغلیمعکوس
.در ایجاد این رابطه غیر قابل انتظار موثر بوده استکاري بالا

کارکنان سبب شده است با وجود بارکاري زیاد ،بعبارت دیگر
به دلیل داشتن توان کاري مناسب، تنش شغلی بالایی پرستاري 

مطالعات مختلف نشان داده است که شاخص . را گزارش ننمایند
ضعیت سلامتی افراد داردتوان کاري ارتباط قوي با چگونگی و

عامل سن در مطالعه حبیبی وهمکاران نشان داده شد. )47،24(
هاي تشخیص داده شده توسط پزشک تاثیر گذارترین بیماريو

در مطالعه اي که . )38(بر شاخص توان کاري می باشدعامل
کارکنان با عنوان توانایی کاري درو همکارانCostaکاستا 

ام دادند به این نتیجه رسیدند که این مراقبت سلامتی انج
شاخص با وجود بیماري به طور مشابه در همه گروه هاي سنی 

در مطالعه خود مدعی Lundberg. )48(کاهش می یابد 
است شاخص توان کاري پایین در زنان می تواند به تنش و 

و Knezevic.)49(خطرات سلامتی طولانی مدت منجر شود
د بیان کردند در بین کارکنان بخش همکاران درمطالعه خو

درمان تنش واضطراب طولانی مدت اثرمنفی بر سلامتی، توان 
درمطالعات . )6(کاري کارکنان وکیفیت مراقبت از بیماران دارد

بیان شده به طور غیرمستقیم به روابط بین توان کاري و تنش 
اي که توسط هم جنین در مطالعه. شغلی اشاره شده است

صمدي و گل محمدي درجهت بررسی ارتباط شاخص توانایی 
،انجام کار و عوامل تنش زاي شغلی دربین پرستاران انجام شد

نتایج حاکی از وجود همبستگی منفی معنادار بین این دو 
که نتایج آن همسو با نتیجه پژوهش حاضر می )34(یربودمتغ

ان کاري مفهومی شاخص توبر اساس مطالعات موجود. باشد
چند بعدي می باشد که متعادل نگهداشتن این ابعاد باعث تقویت 
توان کاري می شود و درصورت نامتعادل شدن این ابعاد هم 

هم می تواند زمینه ساز بروز ،توان کاري افراد ضعیف می شود
لذا عوامل متعددي مانند . )49،47(تنش شغلی در افراد گردد
حرفه اي، انگیزش، نگرش، محیط سلامت کارکنان، صلاحیت

کاري، سبک رهبري ومدیریت، اجتماع کاري وخانواده بر توان 

کار موثر است که ممکنست بر میزان تنش شغلی نیز اثر بگذارد 
.که از عهده مطالعه حاضر خارج می باشد

باتوجه به اینکه در این مطالعه میانگین سن وسابقه کار 
سال بود شاخص توان کاري در 9و32کارکنان پرستاري بترتیب 

تاثیر . قابل انتظار می باشدکنندگانشرکتحد خوب در اکثریت 
عامل سن برروي شاخص توان کاري در بین پرستاران تایلندي 

سال توان کاري 45پرستاران تایلندي زیر .)27(نیز مشاهده شد
بالاتري را نشان می دادند و با افزایش سن توان کاري پرستاران 

در مطالعه حبیبی . طور معنی داري کاهش نشان دادبه 
که در بین کارکنان پرستاري انجام گردید نیز)38(وهمکاران 

میانگین شاخص توان کاري در سطح قابل قبولی قرار داشت 
وبین سن وشاخص توانایی انجام کار همبستگی معکوسی وجود 

توان داشت بدین گونه که کارکنان جوانتر و با سابقه کار کمتر
.کاري بالاتري داشتند

نتیجه گیري نهایی
تنش شغلی بر وجود دال براساس یافته هاي این مطالعه 

بارکاري زیاد در بین پرستاران و طبیعی علیرغم گزارش 
همچنین همبستگی معنی دار و معکوس بین توان کاري و تنش 

بارکاري زیاد کارکنان پرستاري به دلیل گفت می توان شغلی، 
منجر به ،و گزارش شده توسط آنانن توان کاري مناسبداشت

با ایجاد شرایط می توان،بنابراین؛ تنش شغلی بالانشده است
تنش شغلی وبارکاري اثرات کاري، مناسب شغلی وتقویت توان

در جهت توصیه می شود.را کاهش دادزیاد را دربیمارستان ها 
است گذاري افزایش وبهبود توان کاري کارکنان پرستاري سی

در این راستا شناسایی عوامل موثر . هاي مناسبی صورت گیرد
بر کاهش توان کاري و اجراي مداخلات ارگونومیکی و مدیریتی 

از آنجا که توان . جهت بهبود شرایط کاري در الویت می باشد
کاري مفهومی چند بعدي می باشد و عوامل بسیاري از قبیل 

انگیزش، نگرش، محیط سلامت کارکنان، صلاحیت حرفه اي،
کاري، سبک رهبري ومدیریت، اجتماع کاري وخانواده بر این 

لذا جهت مدیریت تنش می توان با . مفهوم تاثیر گذار هستند
تعدیل عوامل فوق الذکر براي بهبود توان کاري تنش اقدام 
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از آنجا که پایه و اساس توان کاري سلامت کارکنان می . نمود
سازمان ها بیشتر به سمت پیشگیري از باشد پیشنهاد می شود 

.عوامل تاثیر گذار بر کاهش توان کاري گام بردارند
از محدودیت هاي پژوهش می توان به بررسی ارتباط هم 
زمان سه متغیر از طریق پرسشنامه ودر زمان محدود با توجه به 

براي سنجش .درگیري شغلی زیاد و کمبود پرستار اشاره کرد
اري در حرفه پرستاري در کنار پرسشنامه بارکاري و توان ک

.کاربرد ابزار هاي عینی نیز توصیه می شود

تشکر و قدردانی
کارشناسی ارشد زهرا عرب از نامهیانپااین مقاله حاصل 

خانم دکتر نرگس ارسلانی و خانم و به راهنماییگروه ارگونومی
که در دانشگاه علوم بهزیستی و باشدیمدکتر لیلا پیري 

از تمامی مقالهنویسندگان.استشدهانجامتوانبخشی 
این در این پژوهش و مسئولین محترمکنندگانشرکت

.دارندمیاعلام راخودتشکروتقدیرقم مراتبشهربیمارستان
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The correlation of workload and work ability with job stress in nursing staff
Arab Z1, Piri L2, *Arsalani N3, Tabatabai Ghomshe F4, Biglarian A5

Abstract
Introduction: The assessment of personal and occupational factors and the association

with job stress in the work environment is one of the main strategies for improving

occupational health of nursing staff. This study aims to determine the correlation of workload

and work ability with job stress in nursing staff.

Materials & Methods: This descriptive- correlational study was carried out on190

nursing staff in an educational hospital in Qom city, using stratified sampling among three

levels of nursing staff including registered nurses, operating room technicians and auxiliary

nurses. The data related to variables; workload, workability and job stress were collected by

three instruments “National Aeronautics and Space Administration Task Load Index” (NASA
Task Load), “Work Ability Index”, and “Osipow Job Stress”, respectively. Then the
completed questionnaires were analyzed using SPSS/19.

Findings: There was a significant difference between job stress and workload and

workability with employment status (P<0.05). Most of nursing staff reported a high workload

(54.2%), good workability (52.6%), and normal job stress (84%). There was not significant

relationship between workload and job stress but a negative significant statistics relationship

between workability and job stress was observed (P<0.01) (r=-0.507).

Conclusion: The results showed that in spite of the high workload, the participant reported

normal job stress level which might has been decreased by their good work ability.

Therefore, to improve nursing job situation, assessment and enhancement of work ability and

personal characteristics of nursing staff is recommended.

Keywords: Workload, Work ability, Job stress, Nursing staff.
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