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  یکارکنان پرستار یت سلامت روانیوضع
  

  ٣ يمياحترام ابراه          ٢عزيز شهركي واحد        ١حموله  يمرجان مردان*
  
  ده یچک
 ياديزان زيبه م يدهنده از جمله پرستار ياري يان افراد شاغل در حرفه هايهستند كه در م ي، از معضلاتياختلالات سلامت روان :نه و هدفيزم

كاركنان  يت سلامت روانين وضعييتعبه هدف  لذا مطالعه حاضر. شوند ياديز ياجتماع –يتوانند موجب مشكلات روان يشوند و م يمشاهده م
  .انجام شد يپرستار

نجف ) س(مارستان فاطمه زهرا يب) نفر 92( يه كاركنان پرستاريآن كل ياست كه ط يمقطعتوصيفي از نوع ك پژوهش ين مطالعه، يا :يروش بررس
 The Symptom( يو پرسشنامه نشانگان روان يله پرسشنامه مشخصات فرديداده ها به وس. قرار گرفتند يمورد بررس يباد به روش سرشمارآ

Checklist-90-R (افزار مستقل تحت نرم يانس و تيز واريآنال يو آزمون ها يفيله آمار توصيبه وسل اطلاعات يه و تحليتجز. شد يجمع آور 

SPSS انجام شد 5/11 شيرايو.  
ات يشكا% 3/7آنان در مواجهه با اختلالات روان از جمله  %9/18 وبرخوردار بودند سلامت روان از  يكاركنان پرستار% 1/81ج نشان داد ينتا :افته هاي

  .اضطراب بوده اند% 5و يدييافكار پارانو% 8/5، يجسمان
  .است ي، ضروريپرستار يت مراقبت هايفيجهت بهبود ك يكاركنان پرستار افته ها، توجه به سلامت روانيبا توجه به  :كلي يريجه گينت
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  مقدمه
در  يدار سلامتيتوسعه پا ين حوزه هاياز مهم تر يكي

كه ارتباط  ، بخش بهداشت و درمان استيجوامع بشر
ر حفظ يفه خطيو وظداشته با سلامت انسان ها  يميمستق

در . برعهده دارد يرا به جامعه انسان يو اعاده سلامت
قادر به  ييامروز، فقط سازمان ها يرقابت  يسازمان ها

لذا . )1(خود را ارتقا دهند  ييات هستند كه كارايادامه ح
ع سازمان ها ن نوياز ا يكيمارستان، به عنوان يلازم است ب
 يت سلامت روانيخود، وضع ييكارا يجهت ارتقا
 .را مورد توجه قرار دهد يژه كادر پرستاريكاركنان به و

م به ين خدمات مستقيشتريان پرستاران با ارائه بين ميدر ا
 ياتياز كل بودجه عمل% 20ماران و با اختصاص يب
 ييكارا يارتقا يانه، برايمارستان به عنوان حقوق ساليب
. )2(مارستان ها قرارگرفته اند يت بيريار مورد توجه مديسب

شاغل  يان گروه هايدر م ين گروه شغليتر پرستاران قانع
 يازهايند كه به ندرت به نيآ يمارستان ها به شمار ميدر ب
 يو همكاران پرستار Suzuki. )3(شندياند يخود م يفرد
اند  دانند و اعلام داشته يپر تنش م ياز حرفه ها يكيرا 

را  27شان، پرستاران رتبه يشغل مورد مطالعه ا 130كه از 
از عدم  يدر مراجعه به پزشك جهت مشكلات ناش

و  ين صفريهمچن. )4(كسب كرده اند  يسلامت روان
نوع عامل تنش زا  35ش از يهمكاران اظهار داشتند كه ب

 يد مياد، پرستاران راتهديمتفاوت از كم تا ز يبا شدت ها
پرستار در  464 ياز پژوهشگران با بررس يوهگر.)5(كند 

اد و يز يافتند بار كاريمارستان كشور اردن، دريب 13
 ين عامل تنش زايماران، عمده ترير بيمواجهه با مرگ و م

ان ين بين پرستاران است و همچنيا يدكننده برايتهد
 يدر ارتقا ياز پرستاران، نقش مهم يت عاطفيداشتند حما

نشان داد كه  يك بررسيج ينتا. )6(ارد سلامت روان آنان د
به طور % 23ف ويپرستاران به طور خف%  72ش از يب

. )7(كنند  ياز كار را تجربه م يناش يروان يفشارها يجد
وسطح  يشين روان پرين گزارش شده است كه بيهمچن

 يو فشار روان يين طور درون گرايبالا و هم يفشار روان

 يدر مطالعه ا. )8(دارد  وجود يقو يدر پرستاران همبستگ
% 5/28ن پرستاران يب يوع اختلالات روانيز شيگر نيد

و همكاران هم نشان  يپژوهش درگاه. )9(گزارش شد 
 ياز وجود تنش ها يت پرستاران مورد بررسيداد، اكثر

 Kawano. )10(هستند  يط كار خود ناراضيدر مح يشغل
و  يجه پژوهش خود اعلام داشت، سلامت جسميدر نت
و  يپرستار يت مراقبت هايفيپرستاران بر ك يروان
شنهاد نمود كه عوامل يماران موثر است و پيب يتمنديرضا

د به حداقل كاهش يدر پرستاران با يمرتبط با تنش شغل
در . )11( ابديآن ها بهبود  يو روان يابد تا سلامت جسمي

در پرستاران حائز  ياز سلامت روان يواقع برخوردار
 يازمند برقرارين گروه نياست چون ا ياريت بسياهم

موثر هستند وارتباط سازنده آن ها با  ين فرديارتباطات ب
و انسجام  يم درمان كه منجر به همبستگيت ير اعضايسا

شود  يفراهم م يه تعادل روانيشود، در سا يم يحرفه ا
حفظ  يفه  حرفه پرستارين حال چون وظيدر ع. )12(

ن حرفه ين مربوط به اياغلمردم است، ش يحداكثر سلامت
در . )13(برخوردار باشند  يد از حداكثر سلامت روانيبا
به كار گرفته شده توسط پرستاران  ين رابطه روش هايهم

شده و  يدر آن ها بررس يشغل يجهت مقابله با فرسودگ
 يق نشان داده است كه پرستاران از روش هايج تحقينتا

ده اند و در ن جهت سود نبريدر ا يموثر يمقابله ا
ن اگر يبنابرا. )14(قرار داشته اند  ييار بالايمعرض تنش بس

رد يقرار گ يپرستاران مورد بررس يت سلامت روانيوضع
 يزيآن ها برنامه ر يت مراقبت هايفيو به منظور بهبود ك
ت به يز بهتر شده و در نهايآن ها ن يشود، عملكرد شغل

با توجه  مد لذاانجا يم يپرستار يت مراقبت هايفيبهبود ك
 يپرستاران، پژوهشگران مطالعه ا يت سلامت روانيبه اهم

 يكاركنان پرستار يت سلامت روانين وضعييبا هدف تع
ج ياز نتا يريانجام داده اند تا دست اندركاران امر با بهره گ

  .ن گروه گام بردارنديا يسلامت روان يآن، جهت ارتقا
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  یروش بررس
. است يمقطعصيفي از نوع توك مطالعه ين پژوهش يا

ه كاركنان يق شامل كلين تحقيجامعه پژوهش در ا
 نجف آباد) س(مارستان فاطمه زهرا يشاغل در ب يپرستار
بوده است و حجم  كارشناس، كاردان و ديپلمهشامل 

نفر لحاظ  92نمونه منطبق بر جامعه پژوهش، برابر با 
ق، روش ين تحقيدر ا يريلذا روش نمونه گ .ديگرد
 1پرستاران مورد مطالعه، حداقل  .بوده است يشمارسر

ن گروه از ين ايهمچن. داشتند ينيسال سابقه كار بال
فت در گردش بودند و سابقه يش يپرستاران همگ
. نداشتند يروانپزشك يومصرف داروها ياختلالات روان
ته اخلاق و ين پژوهش مستقل، از كميمجوز انجام ا

 يز براين  از نمونه ها. مارستان اخذ شديب ين شرعيمواز
نان يت گرفته شد و به آن ها اطميضار شركت در پژوهش

خواهد ماند و در  يداده شد كه اطلاعات محرمانه باق
به . ج پژوهش آگاه گردنديتوانند از نتا يل ميصورت تما

ن منظور پژوهشگر با مراجعه به محل كار پرستاران در يا
 يهش را برامارستان، اهداف پژويمختلف ب يبخش ها
فا يا ح نمود و در ادامه، نمونه ها به صورت خوديآنان تشر
 يابزار جمع آور.  ل پرسشنامه ها اقدام نمودنديبه تكم

سنجش  يبرا ياطلاعات شامل پرسشنامه مشخصات فرد
ت تاهل، سابقه كار، مدرك يسن، جنس ، وضع يرهايمتغ

 يو بخش محل كار و پرسشنامه نشانگان روان يليتحص
90 SCL- )The Symptom Checklist-90-R(  بوده

توسط  1973ن بار در سال ياول ين پرسشنامه برايا.است 
Deragotis روان  يل هايو تحل ينيبر اساس تجارب بال

ن يا. )15(شد  يمعرف ارائه و يبه صورت فعل  يقبل يسنج
 90 يخود گزارش ده يم روانيك فهرست علايابزار 
به  ينيبال يقات روان سنجيحقله تياست كه به وس يسئوال

 5كرت ياس لينه در مقيگز 90وجود آمده است و شامل 
اد و به شدت ي، زيتاحد ،يچ، كميبه صورت ه يدرجه ا

ب از صفر تا چهار يآن به ترت ياست كه ارزش عدد
ات يشامل شكا يطه روانپزشكين آزمون نه حيا.است

 و يوسواس فكر ،)0-48سئوال با دامنه نمره  12( يجسم
ان يت مي، حساس)0- 40سئوال با دامنه نمره 10(يعمل
 13( ي، افسردگ)0-36سئوال با دامنه نمره  9( يفرد

سئوال با دامنه  10( ، اضطراب)0- 52سئوال با دامنه نمره 
، )0-24سئوال با دامنه نمره  6( ، خصومت)0-40نمره 

، افكار )0-28سئوال با دامنه نمره  7يترس مرض
 يشيو روان پر)0- 24ال با دامنه نمره سئو 6( يدييپارانو

 قرار يرا مورد بررس) 0-40سئوال با دامنه نمره  10(
است كه به لحاظ  يسئوال اضاف 7 يدهد و دارا يم

 ينمره كل. كند ينم يرا بررس يطه ايچ حيه يروانشناخت
 0- 332تواند اخذ كند، در محدوده  يكه هر فرد از ابزار م

ش يك هفته پي لات فرد را درابزار مذكور حا .قرار دارد
ن ييتع يبرا Deragotis . .دهد يقرار م يابيمورد ارز

طه از نقطه برش با يدر هر ح يم روانپزشكيوع علايش
و  5/2ن نمرات يانگياستفاده نموده است و م 5/2ن يانگيم

 يطه را به عنوان حالت مرضيبالاتر از آن در هر ح
ز اطلاعات ين پژوهش نيدر ا. )15(گزارش داده است 

ن و يانگيطه به صورت ميپرسشنامه در هر ح يآمار
 ييروا ياديز مطالعات. ان شديطه بيار همان حيانحراف مع

ن يكن در ايل. )8،9(د كرده اند يين ابزار را تايا ييايو پا
 يله تنيمحتوا به وس ييابزار به روش روا ييز روايمطالعه ن

آمد و  به دست يچند از صاحب نظران حوزه روانشناس
آن، پژوهشگران با استفاده از روش  يياياجهت كسب پ

. اخذ نموده اند 89/0كل ابزار را  ييايكرونباخ، پا يآلفا
تحقيقات داخل كشور مورد در ن ابزار ياان ذكر است،يشا

رييسي و همكاران  به عنوان مثال .استفاده قرار گرفته است
يايي آن پا ،در شهر تهران به روش بازآزماييطي پژوهشي 

و همكاران نژاد  يمصل و )16(به دست آورده اند  90/0را
 ين ابزار را به روش آلفايا ييايز در شهر جهرم پاين

ت از آمار يدر نها. )17(اند گزارش داده 88/0 ،كرونباخ
انس تحت يز واريو آنال يت يآمار يو آزمون ها يفيتوص

داده ها  ليجهت تحل 5/11ش يرايو  SPSSنرم افزار 
  .ره گرفته شدبه
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 افته های

  .شود يمشاهده م 1پژوهش در جدول  يواحدها يمشخصات فرد
  )n=92(پژوهش  يواحدها يفرد مشخصات: 1جدول شماره

  درصد يفراوان ريمتغ درصد يفراوان  ريمتغ
  )سال( سن
   30 از كمتر

   40تا30
   40 از شتريب

 
37  
41  
14  

 
22/40  
57/44  
21/15  

  )سال(كارسابقه
   5 از كمتر

   10تا 5
   10 از شتريب

  
27   
32  
33  

  
35/29   
78/34   
87/35   

  جنس
  زن
  مرد

 
55  
37  

 
78/59  
22/40  

  كارمحلبخش
  يجراح
  يداخل
  اطفال
  زنان

  اورژانس
Ccu   
   عمل اتاق

  
15  
15   
10   
14   
16  
13   
9  

  
3/16   
3/16   
8/10   

21/15   
4/17  

21/14   
78/9   

  تاهل تيوضع
  مجرد
  متاهل

 
33  
59  

 
87/35  
13/64  

  لاتيتحص سطح
  يكارشناس
  يكاردان

  پلميد

 
58  
14  
20  

 
63  

21/15  
79/21  

 يكاركنان پرستار% 1/81ج به دست آمده، يبا توجه به نتا
را دارا  يم روان پزشكياز علا يكيآن ها % 9/18سالم و
در  يم روانپزشكيعلا يع فراوانيتوز 2جدول . بودند

ن زنان و ين بيمچنه. دهد يرا نشان م يكاركنان پرستار
  دار به  يپرسشنامه تفاوت معن يمردان در شاخص كل

  

افته ها در ين يكه ا) P>05/0و  t=  -28/2(دست آمد 
انس يز واريبه علاوه، آزمون آنال. ان استينما 3جدول 

كمتر از  يكاركنان در گروه ها ين سابقه كارينشان داد ب
م يص علاسال در شاخ 10شتر از يسال و ب 10تا  5سال، 5
 ). P>05/0(دار وجود داشت  يتفاوت معن يكل

 
  ) =92n( يدر كاركنان پرستار يم روانپزشكيعلا يع فراوانيتوز: 2 شماره جدول

  يم روانپزشكيعلا
 سابقه كار به سال جنس

 زن

  )درصد(
 مرد

  )درصد(
 5كمتر از

  )درصد(
  10تا5
  )درصد(

  10شتر ازيب
  )درصد(

علائم در كل  يفراوان
  )درصد(ه نمون

  3/7 5/6  2/12 2/4 7 6/7  يات جسمانيشكا
  1/4 3  4/5 2/4 6/5 2/3   يوعمل يوسواس فكر

  6/3 2  7/4 2/4 1/5 5/2  ين فرديت بيحساس
  9/4 3  4/7 4/5 5/6 8/3  يافسردگ

  5 5/4  1/8 3 1/5 1/5 اضطراب
  2/3 1  7/4 2/4 7/4 2/2  خصومت
  2/2 5/0  4 3/2 8/3 3/1  يترس مرض
  8/5 6  4/5 4/5 1/5 3/6  يدييرانوافكار پا
  9/1 5/0  4/3 8/1 3/3 9/0  يشيروانپر
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  )=92n(پرستاران بر حسب جنس  يار اختلالات روانين و انحراف معيانگيم: 3 شماره جدول
 P ارزش t  نيانگيم±اريانحراف مع يفراوان جنس  ياختلالات روان

  يات جسمانيشكا
 زن
  مرد

55 
37  

82/0±06/1 
81/0±79/0  

65/3  05/0<  

  يوعمل يوسواس فكر
 زن
  مرد

55 
37  

7/0±1 
79/0±85/0  

29/2  05/0<  

  ين فرديت بيحساس
 زن
  مرد

55 
37  

64/0±75/0 
77/0±69/0  

87/0  05/0> 

  يافسردگ
 زن
  مرد

55 
37  

74/0±98/0 
8/0±75/0  

30/3  05/0<  

  اضطراب
 زن
  مرد

55 
37  

74/0±88/0 
79/0±7/0  

72/2  05/0<  

  خصومت
 زن
  مرد

55 
37  

57/0±65/0 
74/0±64/0  

16/0  05/0> 

  يترس مرض
 زن
  مرد

55 
37  

59/0±47/0 
69/0±38/0  

73/1  05/0> 

  يدييافكار پارانو
 زن
  مرد

55 
37  

76/0±1/1 
81/0±99/0  

62/1  05/0> 

  يشيروانپر
 زن
  مرد

55 
37  

54/0±5/0 
7/0±47/0  

567/0  05/0> 

  يم كليشاخص علا
 زن
  مرد

55 
37  

58/0±84/0 
7/0±72/0  

28/2 -  05/0<  

   یو نتیجه گیر بحث
ان يدر م يم روانپزشكيزان افراد مبتلا به علايج حاضر مينتا

 Suzuki. گزارش داده است %9/18را  يكاركنان پرستار
زان يم SCL– 90و همكاران با استفاده از پرسشنامه 

گزارش % 5/28ن پرستاران را يب ياختلالات روان
، يروانپزشك نه علائميز در زميگر محققان نيد. )4(اند داده

و اضطراب را در پرستاران گزارش  يافسردگاز  يسطوح
 يافته هايك به يافته نزدين ين ايهمچن. )18(نموده اند 

 يروان يباشد كه فشارها يو همكاران م Yoon يپژوهش
. )8(ذكر نموده است % 23از كار را در پرستاران  يناش

% 2/10 يز سلامت روانيهمكاران ن و يمانيپژوهش سل
. )19(ان داشته است يستاران را در حد نامطلوب بپر
م روان يوع علايزان شيپژوهش نشان داد م يها افتهي

گر يج ديشتر از مردان است كه با نتايدر زنان ب يپزشك
 يوع بالايرسد ش يبه نظر م. همسو است )8،9(مطالعات

ل محدود بودن يشتر به دليدر زنان، ب يم روانپزشكيعلا
اد بودن تنش يو ز ياجتماع يت هاينقش زنان در فعال

ت يمثل ترب يدر كنار مشكلات خانوادگ يطيمح يها
از  .مادر بودن آن ها باشد يت هاير مسئوليسا فرزندان و

 يم روانپزشكيق وجود و بروز علاين تحقيج ايگر نتايد
جه يبا توجه به نت. بالاتر است يشتر در سوابق كاريب

 35ش از ياشته اند بو همكاران كه اظهار د يپژوهش صفر
د يتهد ط كارينوع عامل تنش زا پرستاران را در مح

ش سابقه كار مواجهه با يرسد با افزا يكند، به نظر م يم
ش يجه با افزايشود و در نت يشتر مين عامل تنش زا بيا
افته ها با ين يا .ميشو يروبرو م يم روانپزشكيزان علايم
داشته اند تنش  همكاران كه اظهار و يريج مطالعه مينتا

ابد ي يش ميشتر، افزايب يپرستاران با سنوات خدمت يشغل
ده بر آن است كه پرستاران جهت يعق. )20(همسو است 
 ياز سطوح بالا يازمند بهره منديماران، نيمراقبت از ب
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كه با مشاركت  يك بررسيجه ينت. سلامت روان هستند
ژاپن  ژه در كشوريمارستان مراقبت ويب 4پرستار در  1599

انجام شد، نشان داد پرستاران شاغل در اتاق عمل 
اد داشته اند، پرستاران شاغل در بخش مراقبت يز يخستگ

اد تحمل نموده اند و يژه بزرگسالان اضطراب زيو
 يافسردگ يو جراح يداخل يپرستاران شاغل در بخش ها

گر يد ياز سو. از خود نشان داده اند ييو اضطراب بالا
) همسو با مطالعه حاضر(وهش زنان را ن پژيمحقق در ا

  .)18(رتر از مردان اعلام نمود يب پذيآس
در پرستاران، منجر به برنامه  ياز سلامت روان يبرخوردار

شود و  يبهتر و خلاقانه تر مراقبت ها توسط آنان م يزير
 ياريشان يهر چه بهتر برنامه ها  يشان در اجرايبه ا
و نشاط  يذر سلامتن رهگيرساند، ضمن آن كه از ا يم

ر يپرستاران نسبت به سا. شود ين ميز تاميخود پرستاران ن
با تنش  ييارويشتر و رويب يبا فشار كار يمشاغل درمان

شود  يمواجهند كه سبب م يگوناگون تر يشغل يها
در آن ها كم شده و سطوح  يسطح تحمل فشار روان

ن يرابناب. ان شوديدر آنان نما يروانپزشك ينشانه ها يبالا
ن برنامه يدر جهت تدو يران پرستاريشود مد يشنهاد ميپ

پرستاران  يسطح سلامت روان يو ارتقا يراهبرد يها
در  يروانپزشك ياقدام كنند و علل و عوارض نشانه ها

ق تر قرار دهند تا يدق ين گروه از كاركنان را مورد بررسيا
حجم  .ميرا شاهد باش يپرستار يت مراقبت هايفيبهبود ك

از جمله  يك مركز درمانينمونه و انجام آن در  كم
ج يم نتاين امر تعميكه ا ن پژوهش استيا يت هايمحدود

ضمن آن كه حالات . روبرو نموده است يرا با دشوار
ت يز از محدوديبه ابزار ن يينمونه ها در پاسخگو يروان
  .خارج از كنترل پژوهشگر بود يها
  

  ر و تشکریتقد
ق با آن ها يكه در طول تحق يتارانه پرسيپژوهشگران از كل

سپاس خود  نموده اند، كمال تشكر و يمانه همكاريصم
  .كند يرا اعلام م
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Mental Health Status of Nursing Staff  
 

*Mardani Hamooleh M. PhD Student1       Shahraky Vahed A. MSc2      Ebrahimi E. MSc3 
 
Abstract 
Background &Aim: Mental health disorders are common problems among helping professionals such as nurses 
that create many psychosocial problems. This study aims to determine the mental health status of nursing staff. 
Material & Methods: it was a descriptive, cross-sectional study .All of nursing personnel (n=92) in Fateme 
Zahra hospital in Najafabad city were recruited by census. Data was collected by The Symptom Checklist-90-R 
(SCL-90) and analyzed by descriptive statistics, t-test and ANOVA using SPSS-PC (v. 11.5). 
Results: The finding showed that %81.1 of nurses was healthy and 18.9% of them were exposed to mental 
disorders .The most prevalent disorders were: 7.3% somatic disorders, 5.8 % paranoid thoughts and %5 
anxieties. 
Conclusion: According to the findings, more attention should be paid to mental health of nursing staff to 
improve quality care and to retain nurses. 
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