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Background & Aims Job burnout can leads absenteeism, leaving the job or having the intention to leave, 
reduced quality of life, reduced performance, and reduced quality of patient care and commitment to 
the organization. Organizational climate has always been important in the nursing profession and in the 
hospital environment where the nurse’ performance is known as an important component in improving 
the quality of treatment. This study aims to determine the relationship of job burnout with organiza-
tional climate in nurses.
Materials & Methods This descriptive correlational study with cross-sectional design was performed in 
2020 in the internal surgical wards of four teaching hospitals affiliated to Iran University of Medical Sci-
ences. The sampling was done by a cluster sampling method. The sample size was determined 200 at 
a 95% confidence level and considering a 80% test power. To collect data, a demographic form, the 
Maslach burnout inventory, and Halpin and Croft’s organizational climate description questionnaire 
were used. Data analysis was performed in SPSS v. 24 software using descriptive and inferential statistics.
Results Emotional exhaustion domain of job burnout had a statistically significant correlation with all di-
mensions of organizational climate except for group spirit and disengagement; it had a negative significant 
correlation with the hindrance dimension and a positive significant correlation with other dimensions. With 
the increase of organizational climate, emotional exhaustion increases, resulting in more job burnout.
Conclusion Health workers, especially nurses and managers, should take measures to reduce job burnout 
and improve organizational climate and patient satisfaction according to the existing conditions and 
resources. It is recommended that the educational supervisors of the hospitals develop and implement 
in-service training focusing on the components of job burnout and organizational climate. 
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N
Extended Abstract

Introduction

ursing has always been one of the most 
stressful jobs. Nurses, as a key members 
of the treatment team, experience a lot of 
job stress that can cause fatigue and burn-
out in them and thus negatively affect their 

mental health. Job burnout is an emotional exhaustion 
state in which a person feels unable to meet job expecta-
tions and communicate with others. Job burnout can lead 
to absenteeism, leaving the job or having the intention to 
leave, reduced quality of life, reduced performance, and 
reduced quality of provided care, or reduced commitment 
to the organization. In nurses, it can negatively affect the 
quality of care, patient safety, and performance. 

Organizational climate has always been important in 
the nursing profession and in the hospital environment 
where the nurse’ performance is known as an important 
component in improving the quality of treatment. Given 
the importance of job burnout and organizational climate, 
especially in nurses and health care centers, and lack of 
study on their correlation and prediction in nurses, this 
study aims to determine the predictability of job burnout 
based on organizational climate in nurses working in the 
internal surgery wards of hospitals in Tehran, Iran.

Materials and Methods

This descriptive-correlational study with cross-sectional 
design was conducted in the internal surgical wards of 
four selected hospitals affiliated to Iran University of 
Medical Sciences. Participants were selected by a clus-
ter sampling method. Inclusion criteria were at least 6 
months of clinical experience, no experience of grief or 
crisis in the past 6 months, no use of psychiatric drugs in 
the past 6 months, no acute physical or mental illness, and 
at least a bachelor’s degree or higher. At 95% confidence 
level and considering a 80% test power, the samples size 
was estimated 200. To collect data, a demographic form 
surveying age, sex, marital status, work experience, em-
ployment status, job position, shift work, economic sta-
tus, the Maslach burnout inventory (with 22 items, three 
subscales, 7-point Likert scale, and a total score of 0-154) 
and Halpin and Croft’s organizational climate description 
questionnaire (with 32 items, eight subscales, a 5-point 
Likert scale, and a total score of 32-160) were used. Af-
ter obtaining a letter of introduction from the School of 
Nursing and Midwifery and obtaining ethical approval 
from the Research Ethics Committee of Iran University of 
Medical Sciences, questionnaires were distributed some 

in person and others online due to the Covid-19 pan-
demic. Data analysis was performed in SPSS v.24 soft-
ware using descriptive statistics (frequency for qualitative 
variables and mean, maximum, minimum, and standard 
deviation for quantitative variables) and inferential statis-
tics (independent t test, analysis of variance, and Pearson 
correlation test)

Results

Among the dimensions of organizational climate, the 
highest score was related to group spirit (14.8±2.4), fol-
lowed by interest (13.9±3) and intimacy (13.2±3.2), re-
spectively. In general, the majority of nurses (89%) had 
a high level of perceived organizational climate. In job 
burnout, the dimension of depersonalization (63.2±17) 
had the highest score than other two dimensions. Emo-
tional exhaustion had a statistically significant correlation 
with all dimensions of organizational climate (except for 
group spirit and disengagement), where it had a negative 
correlation with the hindrance dimension and a positive 
correlation with other dimensions. This indicates that 
with the increase of hindrance, the score of emotional 
exhaustion decreases; i.e., it causes more emotional ex-
haustion. Emotional exhaustion had the highest correla-
tion with the organizational climate dimension of interest. 
The personal accomplishment domain of job burnout had 
no statistically significant relationship with the organiza-
tional climate dimensions of hindrance, consideration, 
and production emphasis, but had a significant correlation 
with other dimensions of organizational climate, mostly 
with the intensity dimension. Furthermore, the deperson-
alization domain of job burnout had a significant negative 
correlation with the organizational climate dimensions 
of hindrance and disengagement, and a significant posi-
tive correlation with the dimension of interest, but had no 
significant correlation with other dimensions of organi-
zational climate. The results of the analysis of variance 
showed that the dimensions of job burnout (P=0.008) and 
organizational climate (P=0.003) had a significant rela-
tionship only with employment status.

Discussion

The emotional exhaustion domain of job burnout had a 
statistically significant correlation with all dimensions of 
organizational climate except for group spirit and disen-
gagement. Health workers, especially nurses and manag-
ers of different health centers should take measures to re-
duce job burnout and improve organizational climate and 
patient satisfaction according to the existing conditions 
and resources. It is recommended that the educational su-
pervisors of the hospitals develop and implement in-ser-
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vice training focusing on the components of job burnout 
and organizational climate. 
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مقاله پژوهشی

ارتباط فرسودگی شغلی با جو سازمانی ادراک شده در پرستاران شاغل در مراکز آموزشی درمانی 
دانشگاه علوم پزشکی ایران 

زمینه و هدف فرسودگی شغلی منجر به غیبت از کار، ترک شغل و قصد ترک شغل، کاهش کیفیت زندگی، کاهش سطح عملکردی و 
کم شدن کیفیت مراقبت درمانی و همچنین کاهش تعهد به سازمان می شود و بر کیفیت مراقبت، امنیت مددجو و عملکرد کارکنان در 
سیستم مراقبت درمان تأثیر می گذارد. جو سازمانی همواره سیکل مرکزی محیط کاری در حرفه پرستاری بوده و در محیط بیمارستانی از 
عوامل تأثیرگذار بر عملکرد پرستار در ارتقا کیفیت درمان شناخته می شود. نظر به اهمیت فرسودگی و جو سازمانی به ویژه در پرستاران و 
سازمان های بهداشتی درمانی، این مطالعه با هدف تعیین ارتباط فرسودگی شغلی با جو سازمانی در پرستاران شاغل در بخش های داخلی 

جراحی مراکز آموزشی درمانی دانشگاه علوم پزشکی ایران در سال ۱۳۹۹ انجام شد.
روش بررسی ین مطالعه همبستگی توصیفی از نوع مقطعی در بخش های داخلی جراحی 4 بیمارستان  منتخب مرکز آموزشی درمانی 
دانشگاه علوم پزشکی ایران بود که با روش نمونه گیری خوشه ای، انجام شد. برای تعیین حجم نمونه در سطح اطمینان ۹5 درصد و توان 
آزمون 80 درصد 200 نفر برآورد شد. برای گردآوری داده ها از فرم اطلاعات جمعیت شناختی پرسش نامه های فرسودگی شغلی ماسلاچ 
و پرسش نامه جوسازمانی هالپین و کرافت استفاده  شد. تحلیل داده ها با استفاده از نسخه 24 نرم افزار SPSS به روش توصیفی و آمار 

استنباطی انجام شد.
یافته ها براساس یافته ها خستگی عاطفی با کلیه ابعاد جوسازمانی درک شده به  جزء روحیه گروهی و فاصله گیری همبستگی معنا دار آماری 
داشته، به طوری که با بعد مزاحمت همبستگی معکوس و با بقیه ابعاد همبستگی مستقیم داشت. بدین معنی که هرچه نمره ابعاد جو 

سازمانی بالاتر باشد، نمره خستگی عاطفی بیشتر است. درنتیجه شخص دچار فرسودگی شغلی بیشتری خواهد شد. 
نتیجه گیری کارکنان سلامت به ویژه پرستاران و مدیران سطوح مختلف بهداشت و درمان، به دنبال طراحی راهکارها برای کاهش فرسودگی 
شغلی و بهبود جو سازمانی و رضایتمندی بیماران باتوجه به شرایط و امکانات موجود هستند. آگاهی کارکنان سلامت به ویژه پرستاران 
و مدیران پرستاری می تواند زمینه ای برای تصمیم گیری برای استفاده یا عدم استفاده از نتایج این مطالعه باشد و پیشنهاد می شود که 
سوپروایزورهای آموزشی بیمارستان ها بر مبنای نتایج این مطالعه، آموزش های ضمن خدمت را با تمرکز بر مؤلفه های فرسودگی شغلی و 

جو سازمانی ادراک شده تدوین و اجرا کنند.
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مقدمه

یکی از مهم ترین بعد های موفقیت در سازمان ها درگرو نقش 
انسانی  منابع  از  که  سازمانی  به نحوی که  است،  انسانی  منابع 
با انگیزه و با روحیه بهره نمی برد، به سازمانی بیمار و غیر پویا 
تبدیل خواهد شد ]۱[. تنش و استرس جزء همیشگی هر شغلی 
به حساب می آید که میزان آن در شغل های مختلف، متفاوت است 
و پرستاری همواره جزو مشاغلی بوده که استرس زیادی به همراه 
خود دارد ]2[. این تنش  می تواند منجر به وجود آمدن نارضایتی 
از کار و فرسودگی شغلی شود. پرستاران به عنوان گروه کلیدی 
در نظام سلامت و درمان، استرس های شغلی فراوانی را تجربه 
می کنند که می تواند باعث خستگی و فرسایش آنان و درنتیجه 

تأثیر منفی بر سلامت روان آنان شود ]۳[.

فرسودگی شغلی یک وضعیت روان شناختی در میان مخاطرات 
مختلف  افراد  در  است  ممکن  آن  نشانه های  که  است  شغلی 
دارای طیف های متفاوت باشد ]4[. ابعاد فرسودگی شغلی شامل 
خستگی عاطفی، مسخ شخصیت و فقدان موفقیت فردی هستند. 
منظور از خستگی، از دست دادن انرژی، تضعیف و نانوانی است. 
بعد مسخ شخصیت یا بدبینی به نگرش منفی یا نامناسب نسبت 
به مددجویان، آرمان گرایی و تحریک پذیری اشاره دارد و فقدان 
موفقیت فردی هم عبارت است از کاهش بهره وری یا توانایی، 
روحیه پایین و ناتوانی در تطبیق و سازگاری ]5[. این سندرم 
فردی گره خورده  و عوامل  استرس های شغلی  با  روان شناختی 
و برخلاف افسردگی که کلیه زمینه های زندگی شخصی فرد را 
دربرمی گیرد، فرسودگی شغلی به طور ویژه به رابطه فرد با حرفه 
خود برمی گردد. درنتیجه در معرض قرار گرفتن طولانی مدت با 
استرس های شغلی، نیازهای کارکنان، کار در شرایط نامساعد و 

نارضایتی از کار، فقدان حمایت کافی به وجود می آید ]۳، 4[. 

پرستاران در فضای بیمارستانی بیشتر از سایر افراد شاغل در 
معرض فرسودگی قرار می گیرند. فرسودگی شغلی در پرستاری 
همواره از موضوعات و نگرانی های عمده است که هم فرد و هم 
سازمان را تحت تأثیر قرار می دهد که منجر به غیبت از کار، 
ترک شغل و قصد ترک شغل، کاهش کیفیت زندگی، کاهش 
سطح عملکردی و کم شدن کیفیت مراقبت درمانی و همچنین 
کاهش تعهد به سازمان می شود و به طور منفی بر کیفیت مراقبت، 
امنیت مددجو و عملکرد کارکنان در سیستم مراقبت درمان تأثیر 
می گذارد ]6-۹[. محیط کار پرستار و کمبود نیرو در این حرفه، 
بارکاری را برای پرستاران بحرانی کرده است ]۱0[. شرایط محیط 
کاری و حجم کار مرتبط ازجمله عوامل تعیین کننده فرسودگی 
شغلی هستند ]۱۱[. در ایران نیز فرسودگی شغلی در پرستاران با 

شیوع بالا (70 درصد) گزارش  شده است ]۱2، ۱۳[.

وایت، لوین و لیپیت اولین بار در سال ۱۹۳۹ مفهوم جو سازمانی 
را مطرح کردند که آنان از جو اجتماعی برای تعریف احساسات 

یا فضای حاکم بر سازمان های موردمطالعه خود استفاده کردند. 
درواقع هر سازمان، فرهنگ و سنت ها و سبک کاری مختص به 
خود دارد که همگی باهم جو آن سازمان را به وجود می آورند 
]۱4[. جو سازمانی تحت تأثیر عوامل گوناگونی درون  سازمانی 
و برون سازمانی است که ازجمله آن ها می توان به  نظام ارزشی 
سبک  سازمان،  اندازه  اعضا،  منش  اقتصادی،  شرایط  مدیران، 
رهبری، ساختار سازمان، نقش اتحادیه ها و ماهیت کار اشاره کرد 
]۱5[. جو سازمانی همواره سیکل مرکزی محیط کاری در حرفه 
پرستاری بوده، نجات و رشد هر سازمانی به صورت مستقیم تحت 
تأثیر جو سازمانی است و اهمیت زیادی در بهینه سازی منابع و 
روابط کارکنان در تمامی سطوح دارد و تأثیر عظیمی بر انگیزش، 

سودمندی، تعهد، تقویت افراد و رضایت شغلی دارد ]۱6[. 

پرستارانی که حس حمایتی و دوستانه نسبت به محیط کار و 
سازمان خود دارند به احتمال بیشتری رفتارهای مثبت و سازنده و 
عملکرد خوبی نشان می دهند ]۱7[. هرچقدر جو سازمانی مطلوب تر 
باشد، فرسودگی کارکنان کمتر خواهد شد و رضایت شغلی آن ها 
بیشتر می شود ]۱8[. برون خورست و همکاران در سال 20۱5 در 
ادراک شده  پژوهش خود دریافتند که جو سازمانی مناسب  نتایج 
ازجمله  کارکنان  ذهنی  سلامت  مثبت  نتایج  با  معناداری  ارتباط 

سطوح پایین تر فرسودگی شغلی، افسردگی و اضطراب دارد ]۱۹[. 

نظر به اهمیت فرسودگی شغلی و جو سازمانی به ویژه در پرستاران 
و سازمان های بهداشتی درمانی و کمبود تحقیق مرتبط درزمینه 
ارتباط فرسودگی شغلی با جو سازمانی در پرستاران، پژوهشگر اقدام 
به انجام این مطالعه کرد تا شاید این بررسی بتواند قدم های مهمی در 
جهت شناخت عوامل مؤثر بر فرسودگی شغلی پرستاران ارائه کند. 
ازطرفی، باتوجه به نقش کلیدی پرستاران در سیر درمان مددجو، 
کیفیت درمان و تماس با مددجویان و مراقبین آنان و مسئولیت 
مهم آنان در رابطه با سلامتی و زندگی مردم ]20[ و سطح بالای 
فرسودگی شغلی در پرستاران ]۱2، ۱۳[، لذا پژوهشگر این مطالعه 
را با هدف تعیین ارتباط فرسودگی شغلی با جو سازمانی ادراک شده 
در پرستاران شاغل در مراکز آموزشی درمانی دانشگاه علوم پزشکی و 

خدمات بهداشتی درمانی ایران در سال ۱۳۹۹ انجام داد.

روش بررسی

این مطالعه همبستگی توصیفی از نوع مقطعی در بخش های 
داخلی-جراحی 4 بیمارستان  منتخب آموزشی-درمانی دانشگاه 
علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی ایران در سال ۱۳۹۹ بود 

که با روش نمونه گیری خوشه ای انجام شد. 

معیار ورود به مطالعه داشتن حداقل 6 ماه سابقه کار بالینی، عدم 
تجربه سوگواری یا بحران طی 6 ماه گذشته، عدم مصرف داروهای 
روان پزشکی در 6 ماه گذشته، عدم ابتلا به بیماری های جسمی یا 
روانی حاد و حداقل مدرک کارشناسی و بالاتر بود. برای تعیین 
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حجم نمونه در سطح اطمینان ۹5 درصد و توان آزمون 80 درصد 
و با فرض اینکه ضریب همبستگی جو سازمانی با فرسودگی شغلی 
پرستاران مراکز آموزشی درمانی دانشگاه علوم پزشکی و خدمات 
بهداشتی درمانی ایران حداقل 0/2 درصد باشد تا این همبستگی 
ازنظر آماری معنا دار تلقی شود، تعداد نمونه 200 نفر برآورد شد. 

برای گردآوری داده ها از فرم اطلاعات جمعیت شناختی شامل 
وضعیت  کار،  سابقه  تأهل،  وضعیت  جنس،  سن،  متغیرهای 
اقتصادی،  وضعیت  کاری،  شیفت  کاری،  سمت  استخدامی، 
پرسش نامه های فرسودگی شغلی ماسلاچ۱ و جوسازمانی کرافت و 

هالپین استفاده  شد.

پرسش نامه فرسودگی شغلی ماسلاچ

 پرسش نامه فرسودگی شغلی را ماسلاچ در سال ۱۹8۱ ساخته  
است که شــامل 22 گویــه (۹ گویــه خستگی عاطفی، 5 گویه 
مسخ شخصیت و 8 گویه موفقیت فردي) بود. گویه های(۱، 2، 
به خرده مقیاس خستگی  مربوط   (20 ،۱6 ،۱4 ،۱۳ ،8 ،6 ،۳
عاطفی، سؤالات (5، ۱0، ۱۱، ۱5، 22) مربوط به خرده مقیاس 
مسخ شخصیت و گویه های (4، 7، ۹، ۱2، ۱7، ۱8، ۱۹، 2۱) 
پرسش نامه  این  است.  فردی  موفقیت  خرده مقیاس  با  مرتبط 
متداولترین ابزارسنجش فرسودگی شغلی در میان افراد مختلف با 
سوابق شغلی و حرفه اي متفاوت است. نمره شدت هر سؤال بـه 
وسـیله درجه بندي 7 نمره هرگز (0)، خیلی کم (۱)، کم (2)، 
متوسط (۳)، متوسط به بالا (4)، زیاد (5) و خیلی زیاد (6) تعیـین 
شد. کسب نمـرات بـالاتر در ابعـاد خسـتگی عـاطفی و مسـخ 
شخصیت و نیز کسب نمرات پـایین تـر در بعـد موفقیـت فردي، 
نشان دهنده بالاتر بودن فرسودگی شغلی است. در بعد خستگي 
عاطفي نمره کمتر از 25 براي شدت خستگي عاطفي کم، نمره 
26-۳۹ براي شدت خستگي عاطفي متوسط و نمره بیشتر از 40 
براي شدت خستگي عاطفي زیاد در نظر گرفته شد. در بعد مسخ 
شخصیت نمره کمتر از 6 براي شدت مسخ شخصیت کم، نمره 
7-۱4 براي شدت مسخ شخصیت متوسط و بیشتر از ۱5 برای 
شدت مسخ شخصیت زیاد در نظر گرفته شد. در بعد موفقیت 
فردی نمره بیشتر از 44 برای شدت کم، ۳7-4۳ برای شدت 
متوسط و نمره کمتر از ۳6 برای شدت زیاد مدنظر بود ]2۱[. 
اعتبار و پایایي علمي پرسش نامه فرسودگي شغلي ماسلاچ اولین 
بار در ایران فیلیان در سال ۱۳7۱ تأیید کرده است و ثبات دروني 
است  کرده  گزارش  درصد  آزمون-بازآزمون 0/78  روش  به  آن 
]22[. ضریب آلفاي کرونباخ فرسودگي شغلي 0/80 محاسبه شد 
]2۳[ و پایایی آن نیز بر روی 20 پرستار در مطالعه حسینی و 

همکاران 0/۹0 درصد به دست آمد ]24[. 

1. Maslach

پرسش نامه جو سازمانی

این پرسش نامه را  هالپین و کرافت ساختند و شامل۳2 گویه و 
8 ابعاد روحیه گروهی (4 گویه)، مزاحمت (4 گویه)، صمیمیت (4 
گویه)، علاقه مندی (4 گویه)، ملاحظه گری (4 گویه)، فاصله گیری 
(4 گویه)، نفوذ و پویایی (4 گویه) و تأکید بر تولید (4 گویه) 
تشکیل  شده است که به منظور سنجش جو سازمانی و ابعاد آن 
به کار می رود. حداقل نمره جو سازمانی ۳2 و حداکثر ۱60 است. 
برای به دست آوردن نمره کلی پرسش نامه، نمره تمامی گویه ها با 
یکدیگر جمع شدند که برای هریک از ابعاد هشت گانه میانگین 
مربوط محاسبه می شود. در هر بعد نمرات 4-۹/۹ سطح پایین، 
نمرات ۱0-۱4/۹ سطح متوسط و ۱5 تا 20 به عنوان سطح بالا 
است و در پایان نیز نمره بین ۳2 تا 64، مشخصه جو سازمانی 
ضعیف و نمره بین 65 تا ۹6، جو سازمانی متوسط است. نمره 
بالاتر از ۹7، جو سازمانی قوی است ]25، 26[. ضریب پایایی 
این پرسش نامه در پژوهش دلگشایی و همکاران با روش آلفای 
کرونباخ 8۳ درصد و در پژوهش سهرابیان بر روی پرستاران در 
سال ۱۳۹6 نیز پایایی هریک از ابعاد روحیه گروهی، مزاحمت، 
بر  تأکید  و  فاصله گیری  علاقه مندی، صمیمیت، ملاحظه گری، 
به ترتیب 0/8۱4، 0/824، 0/854، 0/8۳5، 0/822،  نیز  تولید 
0/856، 0/857 و نیز ضریب پایایی کل نیز 0/8۳7 درصد به 
پرسش نامه  روایی،  تأیید  به منظور  همچنین   .]27[ آمد  دست 
فرسودگی شغلی ماسلاچ و پرسش نامه جو سازمانی ادراک شده 
در اختیار ۳ نفر از اعضای هیئت علمی دانشکده قرار داده شد و 
پس از اعمال نظرات و اصلاحات مورد نظر ایشان، روایی آن ها 
تأیید شد. برای پایایی ابزار نیز باتوجه به اینکه ابزارهای این مطالعه 
در ایران به صورت مکرر مورد استفاده قرار گرفته است، با نظر 

استاد محترم آمار، پایایی توسط محقق انجام نشد.

محقق پس از کسب معرفی نامه از دانشکده پرستاری مامایی 
پژوهش  و  اخلاق  کمیته  از  پژوهش  انجام  مجوز  دریافت  و 
دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی ایران و به مراکز 
با ارائه معرفی نامه به  آموزشی درمانی موردنظر مراجعه کرد و 
مدیران پرستاری و جلب موافقت مسئولین مربوط، اجازه حضور 
باتوجه به شرایط همه گیری  کرد.  را کسب  پژوهش  در محیط 
کووید-۱۹، بخشی از پرسش نامه ها با مراجعه حضوری و بخشی 
دیگر به صورت آنلاین توزیع شد. پرسش نامه هایی که به صورت 
آنلاین طراحی شده بودند، پس از دریافت مشخصات پرستاران 
از دفتر پرستاری در اختیار آن ها قرار گرفت. همچنین پژوهشگر 
در شیفت های مختلف به بخش های مورد نظر مراجعه کرد و پس 
از معرفی خود و توضیح اهداف و جلب رضایت شرکت کنندگان، 
نمونه گیری از بین پرستاران واجد شرایط بر اساس حجم نمونه 
(200 نفر) اقدام کرد و برطبق معیارهای ورود، پرسش نامه ها را 
در اختیار پرستاران قرارداد. به شرکت کنندگان در پـژوهش در 
مـورد محرمانه بودن اطلاعات، چگونگي انجام طـرح و همچنین 
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و  شـد  داده  کافي  توضـیحات  طـرح  ایـن  انجـام  از  هـدف 
شرکت کنندگان پـس از دادن رضایت نامه آگاهانــه وارد مطالعــه 
شدند. این پژوهش مجوز کمیته اخلاق دانشگاه علوم پزشکی 
ایران را داشته است. تحلیل داده ها با استفاده ازنسخه 24 نرم افزار 
SPSS به روش توصیفی جداول، توزیع فراوانی (برای متغیرهای 
کیفی) و شاخص های عددی میانگین و انحراف معیار، بیشینه 
و کمینه (برای بررسی متغیرهای کمی) و آمار استنباطی-تی 
مستقل و تحلیل واریانس و ضریب همبستگی پیرسون- انجام 

شد و سطح معنا داری آزمون 0/05 در نظر گرفته شد.

یافته ها

یافته های جمعیت شناختی نشان داد بیشتر افراد موردمطالعه 
دارای میانگین سنی 7/85±۳/2 سال بودند. بیشتر شرکت کنندگان 
وضعیت  درصد)،   8۱/5) تحصیلات  دارای  درصد)،   8۱/5) زن 
نوبت  در  و  متأهل (80درصد)  (72 درصد)،  متوسط  اقتصادی 
کاری صبح (54/5 درصد) بودند. متوسط سابقه کار پرستاران 
بخش  همان  در  کاری  سابقه  میانگین  و  سال   ۱۱/58±7/4۳

5/۱6±6/00 سال بود (جدول شماره ۱).

از بین ابعاد جو سازمانی، میانگین نمره بعد روحیه گروهی 
(2/4±۱4/8) نسبت به سایر ابعاد بالاتر بوده، پس ازآن به ترتیب 
نمرات بعد علاقه مندی (۳±۱۳/۹) و بعد صمیمیت (۱۳/2±۳/2) 
قرار داشتند. به طورکلی بیشتر پرستاران موردپژوهش (8۹ درصد) 
دارای میانگین نمره بالایی از جوسازمانی درک شده بودند (جدول 
خستگی  بعد  در  شغلی  فرسودگی  نمره  میانگین   .(2 شماره 
(۱2/۳8±۳0/2۱)، در بعد موفقیت فردی (5/62±28/22) و در 

بعد مسخ شخصیت (5/۱۱±۱8/۹4) بود (جدول شماره ۳).

آن،  ابعاد  و  ادراک شده  سازمانی  جو  با  عاطفی  خستگی 
همبستگی معنادار آماری معکوس داشت (P<0/05)، یعنی با 
افزایش نمره جو سازمانی ادراک شده و ابعادش، نمره خستگی 
عاطفی کاهش می یافت که نشان دهنده فرسودگی شغلی کمتر 
بود. همان طورکه جدول شماره 4 نشان می دهد این همبستگی 
تنها در بعد فاصله گیری معنادار نبوده است. موفقیت فردی با 
جو سازمانی ادراک شده (P=0/00۱) و ابعاد روحیه گری (00۱/

نفوذ   ،(P<0/00۱) صمیمیت   ،(P=0/00۱) علاقه مندی   ،(P<0
و پویایی (P=0/046) همبستگی معنادار آماری مثبت داشتند، 
یعنی با افزایش جو سازمانی ادراک شده و ابعادش، موفقیت فردی 
نیز افزایش می یابد که نشان دهنده فرسودگی شغلی کمتر بود. 
همچنین مسخ شخصیت با جو سازمانی ادراک شده (P=0/006) و 
ابعاد روحیه گری (P=0/00۱)، مزاحمت (P=0/00۱) و علاقه مندی 
است.  داشته  معکوس  آماری  معنادار  همبستگی   (P=0/00۱)
به عبارتی با افزایش جو سازمانی ادراک شده و ابعاد آن، فرسودگی 
شغلی در بعد مسخ شخصیت کاهش می یابد (جدول شماره 4). 

بحث

برای تعیین جو سازمانی (ادراک شده) پرستاران مراکز آموزشی 
درمانی دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی ایران، 
بعد روحیه گروهی  ابعاد جو سازمانی،  بین  از  نتایج نشان داد 
نسبت به سایر ابعاد میانگین بیشتری را کسب کرد و پس ازآن 
نتایج  به ترتیب بعد علاقه مندی و بعد صمیمیت قرار داشتند. 
مطالعه ای برای بررسی جو سازمانی در بین پرستاران شاغل در 
بیمارستان های منتخب نظامی شهر تهران نیز نشان داد بیش از 
نیمی از پرستاران، تأثیر ابعاد روحیه گروهی را بالا و تأثیر ابعاد 
دیگر از جمله مزاحمت، علاقه مندی، صمیمیت، ملاحظه گری، 
فاصله گیری، نفوذ و پویایی و تأکید بر تولید را متوسط ارزیابی 
کردند ]26[ که مطالعه رستمی و همکاران نیز بیانگر تأثیر بالای 
بعد روحیه گروهی در موفقیت سازمان بود ]28[ که این مطالعات 
همسو با مطالعه حاضر بود. در مطالعه ای در کشور مصر بر روی 
پرستاران نیز گزارش شد که بیشتر از نیمی از پرستاران درک 
مثبتی از جو سازمانی دارند که بیشترین میانگین مربوط به ابعاد 
خدمات مراجعه کنندگان و شهرت بیمارستان بود ]۱7[. که در 
این مطالعه از پرسش نامه جو سازمانی متفاوتی نسبت به پژوهش 
ما استفاده شده بود. در مطالعه کلهر و همکاران در پرستاران 
مراکز آموزشی درمانی نیز بیشترین میانگین نمره جو سازمانی 
مربوط به روحیه گروهی بود ]2۹[. همچنین در مطالعه ای که 
توسط نوژدهی و همکاران در بیمارستان های دولتی شهر تهران 
انجام شد، نتایج بیانگر بالا بودن جو سازمانی کارکنان در مجموع 
بوده است ]۳0[. بنابراین نتایج مبین این مسئله بود که هرچه جو 
سازمانی در بیمارستان مناسب تر باشد، عملکرد پرستاران به عنوان 
عضو مهمی از تیم درمان بهتر بود و باعث ارتقا کیفیت مراقبت 
و درمان نیز خواهد شد. بارت دیگر جو سازمانی مناسب منجر 
آنان شده و در جهت نیل  افزایش خلاقیت  ابقا کارکنان و  به 
به اهداف سازمان نیز تأثیر بسزایی دارد. ]۱7[. به عبارت دیگر، 
شناخت ابعاد جوسازمانی می تواند باعث برنامه ریزی بهتر و بهبود 

رضایت کارکنان شود ]۳۱[.

 همچنین جهت «تعیین فرسودگی شغلی پرستاران مراکز 
آموزشی درمانی دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی 
ایران» نتایج حاکی از بالاتر بودن فرسودگی شغلی در بعد مسخ 
شخصیت نسبت به دو بعد دیگر در آنان بوده است. در مطالعه ای 
که توسط شاه دوست و مقصودی در ایران برای بررسی فرسودگی 
شغلی انجام شد، نتایج نشان وجود بعد واماندگی عاطفی در5۱/4 
درصد، مسخ شخصیت در ۹4/2 درصد، نداشتن موفقیت فردی 
شغلی در ۹/۳۳ درصد، در حالیکه حمایت همکاران از یکدیگر در 
اکثر موارد، 82/۹ درصد متوسط رو به بالا، اما حمایت مسئولان 
از کارکنان در 47 درصد متوسط رو به پایین گزارش شد ]۳2[. 
آن  علت  شاید  که  بود  ناهمسو  حاضر  مطالعه  با  پژوهش  این 
هم زمانی با بروز همه گیری ویروس کووید-۱۹ و تأثیر آن بر ابعاد 
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جدول 1. مشخصات جمعیت شناختی پرستاران مورد پژوهش 

تعداد )درصد(مشخصات فردی 

سن )سال(

 )23(46کمتر از 30

39-3081)40/5( 

 )36/5(4073 و بالاتر

7/85±36/2انحراف معیار±میانگین

22-55بیشینه-کمینه

جنسیت
 )81/5(163زن

 )18/5(37مرد

تحصیلات

)81/5(163کارشناسی

)17/5(35کارشناسی ارشد

)1(2دکتری

وضعیت تأهل

 )28/5(57مجرد

 )70(142متأهل

 )0/5(1مطلقه

وضعیت اقتصادی

)13(26ضعیف

)72(144متوسط

)15(30خوب

سابقه بیماری
 )10/5(21دارد

)89/5(179ندارد

وضعیت استخدامی

)17(34طرحی

 )6/5(13پیمانی

 )16(32قراردادی

 )6(12شرکتی

 )54/5(109رسمی

نوبت کاری

)54(108صبح

 )26/5(53ظهر

)19/5(39شب

سابقه کار)سال(

 )21/5(43زیر 5

9-538)19(

14-1044)22(

19-1539)19/5(

)18(2036 و بیشتر
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فرسودگی شغلی پرستاران به ویژه مسخ شخصیت در آنان باشد. 
نمرات فرسودگی شغلی در مطالعه ای مشابه در ایران، 66 درصد 
از شرکت کننده ها بالا گزارش شد ]۳۳[ که تا حدودی همسو با 
مطالعه حاضر بود. نتایج مطالعه ای در بین پرستاران شاغل در 
دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی زنجان بیانگر 
این مسئله بود که اکثریت پرستاران در بعد احساس خستگی 
فرسودگی  شدت)  درصد   66 و  فراوانی  درصد   54) عاطفی 
و ۳4  فراوانی  درصد   44) مسخ شخصیت  بعد  در  کم،  شغلی 
درصد شدت) فرسودگی شغلی متوسط و در بعد عدم  موفقیت 
فردی فرسودگی شغلی بالا در حد شدید (45 درصد فراوانی و 
46 درصد شدت) بودند ]۳4[. این مطالعه تا حدودی همسو با 
پژوهش حاضر بود. نتایج مطالعه ای مشابه با هدف «بررسی و 
مقایسه فرسودگی شغلی پرستاران شاغل در بخش های مختلف 
یک مرکز ترومای سطح اول» نشان داد در بعد کاهش احساس، 
کفایت شخصی بخش جراحی اعصاب، بیشترین فراوانی (۳6/۱4) 
فراوانی  پرستاری کمترین  دفتر  و   (۳5/76) بیشترین شدت  و 
(44/۹۱) و کمترین شدت (4۳/27) فرسودگی نسبت به سایر 

بخش ها را داشت. فراوانی خستگی هیجانی در تمام بخش ها در 
سطح متوسط و شدت آن در 77/7 درصد و در سطح کم بود. 
 ۳۳/۳) در ۳ بخش  این که  با  کفایت شخصی  احساس  کاهش 
درصد) در سطح متوسط و بقیه در سطح کم بود، اما شدت آن 
در 22/2 درصد بخش ها در سطح بالا و در 77/8 درصد در سطح 
متوسط بود. در این بعد ازنظر آماری فراوانی و شدت فرسودگی 
در بخش های مختلف، اختلاف معنا دار را نشان داد، به طوری که 
فراوانی مسخ شخصیت کم  و بیش در 44/5 درصد از بخش ها در 
سطح متوسط، در 55/5 درصد دیگر در سطح کم و شدت آن در 
۳۳/5 درصد از بخش ها در سطح متوسط و در 66/5 درصد در 

سطح کم بود ]۳5[.

فرسودگی  مختلف  کشورهای  در  داد  نشان  مروری  مطالعه 
شغلی در پرستاران به وضوح دیده می شود. از عواملی همچون 
با  مواجهه  کافی،  شغلی  استقلال  عدم  شغل،  بر  کنترل  عدم 
مواجهه  کافی،  حمایت  وجود  عدم  فردی،  بین  کشمکش های 
با مرگ ومیر و مراقبت از بیماران در حال مرگ، جابه جایی در 
نیازهای  با  بیماران  دارای  که  بیمارستانی  مختلف  بخش های 

جدول 2. جدول توزیع فراوانی، میانگین و انحراف معیار جو سازمانی پرستاران موردپژوهش

ابعاد جو سازمانی ادراک شده
تعداد )درصد(

انحراف معیار±میانگین
بالامتوسطپایین

2/4±14/8)57/5(115)40/5(81)2(4روحیه گروهی

3/8±11/2)18/5(37)44/5(89)37(74مزاحمت

3±13/9)43(86)51(102)6(12علاقه مندی

3/2±13/2)33/5(67)56(112)10/5(21صمیمیت

3/9±11/5)23(46)46/5(93)30/5(61ملاحظه گری

2/5±12/5)17/5(35)74(148)8/5(17فاصله گیری

4±11/3)21/5(43)46(92)32/5(65نفوذ وپویایی

3/3±12/3)27(54)56/5(113)16/5(33تأکید بر تولید

15/5±115/6)89(178)11(22)0(0جو سازمانی ادراک شده

جدول 3. جدول توزیع فراوانی، میانگین و انحراف معیار فرسودگی شغلی پرستاران مورد پژوهش

فرسودگی شغلی
تعداد )درصد(

انحراف معیار±میانگین 
زیادمتوسطکم

12/38±30/21)29/7(59)44/2(88)26/1(52خستگی

5/62±28/22)17/5(35)77(154)5/5(11موفقیت فردی

5/11±18/94)37(74)50/5(101)12/5(25مسخ شخصیت
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مراقبتی متنوع بودند، کمبود منابع ضروری و حجم بالای کار 
پرستاران  کار  محیط  در  استرس زا  عوامل  شایع ترین  به  عنوان 
مشخص شد. باتوجه به اینکه شیوع فرسودگی شغلی پرستاران در 
بخش های مختلف بیمارستانی متفاوت است، بنابراین نتایج بررسی 
مرور سیستماتیک مبین ضرورت انجام پژوهش های بیشتر در این 
زمینه را تأکید کرده است ]۳6[. به عبارت دیگر، شواهد مبین این 
مسئله است که با در نظر داشتن عوامل مؤثر بر فرسودگی شغلی 
پرستاران می توان از فرسودگی شغلی آنان پیشگیری کرد که 
درنتیجه منجر به افزایش کیفیت مراقبت پرستاری از بیماران و 
نیز رضایت شغلی آنان نیز خواهد شد ]۳7[. این مسئله، ضرورت 
توجه به سطوح مختلف فرسودگی شغلی و تأثیر آن بر کیفیت 
خدمات پرستاری، به منظور اتخاذ سیاست های جدید برای تعدیل 

و پیشگیری از این پدیده را محرز می کند. 

 همچنین برای «تعیین پیش بینی فرسودگی شغلی پرستاران 
و ابعاد آن( خستگی عاطفی، مسخ شخصیت و فقدان موفقیت 
دانشگاه  درمانی  آموزشی  مراکز  در  سازمانی  جو  بر  فردی) 
مبین  نتایج  ایران»  درمانی  بهداشتی  خدمات  و  علوم پزشکی 
وجود همبستگی معنا دار آماری خستگی عاطفی با کلیه ابعاد 
جو سازمانی درک شده به جزء روحیه گروهی و فاصله گری بود. 
بیشترین  بعد خستگی عاطفی  همچنین فرسودگی شغلی در 
همبستگی را با بعد علاقه مندی از جو سازمانی داشت، به طوری که 

منجر به کاهش خستگی عاطفی می شد. همچنین فقدان موفقیت 
فردی با مزاحمت، ملاحظه گری، تأکید بر تولید، نشان از عدم 
همبستگی معنا دار آماری و با سایر ابعاد جو سازمانی همبستگی 
معنا دار آماری داشت و شدت همبستگی در بعد علاقه مندی از 
سایر ابعاد بیشتر بود. مسخ شخصیت با ابعاد مزاحمت و فاصله گری 
از جو سازمانی همبستگی معکوس معنا دار آماری داشته و با بعد 
علاقه مندی همبستگی مستقیم معنا دار آماری نشان داد، اما با 

سایر ابعاد جو سازمانی همبستگی نشان نداد. 

در مطالعه ای مشابه در ایران، میان جو سازمانی و تعهد سازمانی 
یک رابطه مستقیم و معنادار وجود داشت و مشخص شد که افراد 
باسابقه کاری بالا جو سازمانی درک شده قوی تر دارند و فرسودگی 
شغلی بالا در افراد با سابقه کاری کمتر می باشد. همچنین این 
برای سازمان  نتایج مهمی  مطالعه نشان داد فرسودگی شغلی 
باعث کاهش مشارکت فرد در سازمان و  دربر دارد و می تواند 
پژوهش  این   .]۳4[ شود  وی  شغلی  رضایت  کاهش  درنتیجه 
در حیطه همبستگی فرسودگی شغلی با جو سازمانی همسو با 
مطالعه حاضر و در سایر موارد ناهمسو بود. محقق در توجیه نتایج 
ناهمسو به نقش عواملی همچون استفاده از پرسش نامه متفاوت و 
نقش همه گیری کووید-۱۹ اشاره دارد. نتیجه مطالعه ای در تایوان 
نشان داد بین جو سازمانی و فرسودگی شغلی و قصد ماندن در 
شغل، یک رابطه معکوس وجود دارد. همچنین میان جو سازمانی 

جدول 4. ضریب همبستگی بین فرسودگی شغلی و جو سازمانی در پرستاران شاغل موردمطاله ونتایج آزمون ضریب همبستگی 

ابعاد جو سازمانی ادراک شده 
مسخ شخصیتموفقیت فردیخستگی عاطفیفرسودگی شغلی

 r=-0/378روحیه گروهی
P<0/0001

r=0/291
P<0/0001

r=-0/301 
P<0/0001

r=-0/365مزاحمت
P<0/0001

r=-0/006
P=0/937

r=-0/261
P<0/0001

 r=-0/395علاقه مندی
P<0/0001

r=0/367
P<0/0001

r=-0/247 
P<0/0001

-R=0/364صمیمیت
P<0/0001

r=0/296
P<0/0001

r=-0/125
P=0/077

r=-0/209ملاحظه گری
P=0/003

r=0/133
P=0/061

r=0/032
P=0/650

r=-0/98فاصله گیری
P=0/167

r=-0/035
P=0/618

r=-0/021 
P=0/763

r=-0/277نفوذ و پویایی
P<0/0001

r=0/142
P=0/046

r=-0/091
P=/0202

r=-0/204تأکید بر تولید 
P=0/004

r=0/113
P=0/110

r=-0/106
P=0/136

r=-0/407جو سازمانی ادراک شده
P<0/0001

r=0/226
P=0/001

r=-0/192
P=0/006
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و قصد ماندن در شغل و میان فرسودگی شغلی و استرس شغلی 
یک ارتباط مثبت معنادار وجود دارد. نتایج این مطالعه تأکیدی 
بر تأثیر محیط کاری دوستانه و سالم در مراکز درمانی به  منظور 
کاهش استرس شغلی و فرسودگی شغلی در محل کار دارد ]۳8[ 

که نتایج این مطالعه با پژوهش حاضر همسو بود. 

نتایج مطالعه ای در بین کارکنان دانشگاهی کشور رومانی نیز 
دارد.  کاری  فرسودگی  با  مثبتی  رابطه  سازمانی  داد جو  نشان 
درواقع هر چقدر حمایت سازمانی در کارکنان بیشتر شود، میزان 
درک عدالت سازمانی و شرکت آنان در تصمیم گیری های سازمانی 
این  نتایج  آنان کاهش می یابد.  میزان فرسودگی در  و  افزایش 
مطالعه بیانگر وجود یک رابطه معنادار میان جو سازمانی و علائم 
فرسودگی شغلی بود و همچنین بحران های محل کار با فرسودگی 
شغلی فرد به عنوان یک میانجی، رابطه ای غیرمستقیم و تأثیرگذار 
دارد ]۳۹[. نتایج مطالعه ی سیستماتیک نشان داد ادراک نسبت 
به جو سازمانی همواره به طرز معناداری با نتایج سلامت ذهنی 
مثبت در کارکنان مانند سطوح پایین فرسودگی شغلی، افسردگی 

و اضطراب همراه است. 

بررسی مطالعات دیگر درزمینه ارتباط جو سازمانی و فرسودگی 
شغلی در مشاغل دیگر نشان داد که می توان از نتایج مطالعات در 
تصمیم گیری ها و سیاست گذاری ها بهره برداری لازم را برد ]۱۹[. 
نتایج مطالعه ا ی در بین کارکنان اپراتور مرکز مخابرات ایتالیا نشان 
بالا بودن خستگی عاطفی در زیرمقیاس مسخ شخصیت و  از 
متوسط بودن زیرمقیاس ادراک فردی در بین کارکنان بود. نتایج 
این پژوهش با مطالعه حاضر ناهمسو بود که می توان به نقش 
عوامل اجتماعی/فرهنگی و سازمانی در جوامع مختلف اشاره کرد. 
همچنین نتایج بیانگر وجود ارتباط قوی بین ابعاد مختلف جو 
سازمانی و فرسودگی شغلی بود که تأییدکننده فرضیه ما با یک 
رابطه قوی می باشد. از نتایج این مطالعه می توان به این موضوع 
پی برد که پیشگیری از فرسودگی شغلی بهترین گزینه سازمان ها 
برای بهبود کیفیت فعالیت کارکنان است که به این منظور توجه 
کردن به نظرات و تمرکز بر مشارکت آن ها باید در دستور کار 

سازمان ها قرارگیرد ]40[.

متغیرهای  با  شغلی  فرسودگی  ارتباط  یافتن  درخصوص 
مشخصات جمعیت شناختی پرستاران نتایج نشان داد که بین 
میانگین ابعاد فرسودگی شغلی در گروه های مختلف سنی اختلاف 
معنا دار آماری ندارد. ضمناً آزمون ضریب همبستگی خطی بین 
هریک از ابعاد فرسودگی شغلی و سن، ازنظر آماری معنادار نبود. 
میانگین سنی  بین متغیرهای  داد  نشان  بررسی مروری  نتایج 
پرستاران، حجم نمونه و شیوع فرسودگی شغلی رابطه معنا داری 
آماری وجود دارد ]4۱[ که نتایج مطالعه حاضر با این پژوهش 
ناهمسو بود. در مطالعه ای که بین پرستاران شاغل در دانشگاه 
علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی زنجان انجام شد نتایج 
نشان داد بین متغیرهای فردی شامل جنس، وضعیت استخدامی، 

محل کار در بیمارستان، کفایت سطح درآمد و سمت شغلی با 
ابعاد فرسودگی شغلی ارتباط آماری معنا دار وجود دارد ]۳5[. 
ازآنجایی که در مطالعه حاضر فرسودگی شغلی تنها با وضعیت 
نیز  این مطالعه  ارتباط معنا دار آماری داشت،  شغلی پرستاران 

تقریباً با مطالعه ما ناهمسو بود.

 همچنین جهت تعیین ارتباط اینکه جو سازمانی با کدام یک 
از متغیرهای مشخصات جمعیت شناختی پرستاران ارتباط دارد؟ 
نتایج نشان داد جوسازمانی از دیدگاه پرستاران با هیچ کدام از 
مشخصات جمعیت شناختی پرستاران به  جزء وضعیت استخدامی 
ارتباط معنا دار آماری نداشت. همچنین نتایج مطالعه  نوژدهی و 

فراهانی نیز با مطالعه حاضر همسو بوده است ]۳0[.

علاقه مندی،  مزاحمت،  ابعاد  خلاصه  به طور  درنتیجه   
فاصله گیری  گروهی     و  روحیه  پویایی،  و  نفوذ  ملاحظه گری، 
به عنوان عوامل پیش بینی کننده ابعاد فرسودگی شغلی پرستاران 
در نظر گرفته می شوند. با وجود عدم مطالعات مرتبط در این 
حیطه به خصوص در قشر پرستاران، مطالعه آشوری و همکاران 
مشخص کرد که 28/4 درصد از متغیر فرسودگی شغلی و ابعاد 
آن توسط جو سازمانی، شرایط محیط کار، ویژگی های شغل و 
تعهدات فردی تبیین شد ]2[. زرگر شیرازی و همکاران نیز در 
مطالعه خود بر روی پرستاران زن، ضرورت احترام به شاغلین 
زن در سازمان را جزء عوامل مؤثر در کاهش فرسودگی شغلی 

پرستاران مطرح کردند ]42[.

نتایج تحلیل واریانس نشان داد بعد فقدان موفقیت فردی از 
فرسودگی شغلی با وضعیت شغلی پرستاران ارتباط معنا دار آماری 
داشت و آزمون تعقیبی شفه نشان داد بین میانگین امتیاز فقدان 
موفقیت فردی در شاغلین پیمانی-قراردادی با طرحی و رسمی 
اختلاف معنا دار آماری وجود دارد (P=0/008). همچنین نتایج 
تحلیل واریانس آزمون تی مستقل نشان داد جو سازمانی از دیدگاه 
پرستاران با هیچ کدام از مشخصات جمعیت شناختی پرستاران به 
 جزء وضعیت استخدامی (P=0/00۳) ارتباط معنا دار آماری ندارد 
ارتباط  مشخصات جمعیت شناختی  با  نیز  شغلی  فرسودگی  و 

معنا داری نداشته است.

کارکنان سلامت به ویژه پرستاران و مدیران سطوح مختلف 
کاهش  برای  راهکارها  طراحی  دنبال  به  درمان،  و  بهداشت 
بیماران  فرسودگی شغلی و بهبود جو سازمانی و رضایتمندی 
کارکنان  آگاهی  هستند.  موجود  امکانات  و  شرایط  باتوجه به 
سلامت به ویژه پرستاران و مدیران پرستاری می تواند زمینه ای 
برای تصمیم گیری برای استفاده یا عدم استفاده از این روش ها 
باشد و با تهیه برنامه های آموزشی ضمن خدمت و مداخله ای 
به منظور اصلاح فرسودگی شغلی و تغییر محیط کاری پرستاران 
کمک کرد. همچنین یافته های این پژوهش می تواند به اساتید و 
مدرسان آموزش پرستاری کمک کند تا با شناخت بهتر نسبت 
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به فرسودگی شغلی و جو سازمانی، دانشجویان پرستاری را برای 
سازگاری با مشکلات این حیطه آماده سازند. نتایج این مطالعه 
بر  بیشتر  تمرکز  پرستاری جهت  کوریکولوم های  بازبینی  لزوم 
رویکردهای پیشگیری از فرسودگی شغلی در پرستاران را مطرح 
می کند. ازطرفی، پژوهشگران این رشته می توانند باتوجه به نتایج 
این مطالعه، سایر مطالعات را در ابعاد گسترده تر و زمینه های 
فرهنگی/اجتماعی مختلف انجام دهند. همچنین به محققان این 
حیطه توصیه می شود که در رابطه با پیش بینی فرسودگی شغلی 
توسط جو سازمانی، نقش میانجی سایر متغیرها را نیز در نظر 

داشته باشند.

از محدودیت های این مطالعه می توان به نمونه های پژوهش 
شامل پرستاران بخش های داخلی و جراحی اشاره کرد. بنابراین 
پرستاران شاغل در سایر  آینده  پیشنهاد می شود در مطالعات 

بخش های مراکز درمانی مورد مطالعه و مقایسه قرار گیرند.

حیطه  در  مداخله ای  مطالعه ای  می شود  پیشنهاد  همچنین 
فرسودگی پرستاران و با در نظر گرفتن نقش جو سازمانی انجام 
شود. باتوجه به اینکه جمع آوری اطلاعات بوسیله پرسش نامه های 
خودگزارش دهی انجام شد، پیشنهاد می شود در مطالعات آتی از 
سایر روش های جمع آوری اطلاعات نظیر مصاحبه نیز استفاده 

شود. 

توزیع پرسش نامه ها در این مطالعه هم به صورت کاغدی و هم 
این مسئله، می توان به ضعف  باتوجه به  برخط2 صورت گرفت. 
زمان  در  بالا  کاری  به دلیل حجم  پرستاران  از  برخی  همکاری 
اشاره کرد که سعی  مراکز درمانی  در  بحران کرونا  همه گیری 
شد با توزیع پرسش نامه ها در ابتدای نوبت کاری و تحویل آن 
در پایان نوبت کاری این مشکل برطرف شود. بخش دیگری از 
پرسش نامه ها نیز به صورت برخط توزیع شد که باتوجه به دوران 
همه گیری کووید-۱۹ برای حضور کمتر در بخش های کووید-۱۹ 
پرسش نامه  به  برخط  دسترسی  لینک  پرستاران،  هماهنگی  با 

برایشان ارسال شد. 

ملاحظات اخلاقي

پیروي از اصول اخلاق پژوهش

دانشگاه  اخلاق  کمیته  از  پژوهش  این  برای  اخلاقی  مجوز 
IR.IUMS. علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی ایران با کد

REC.1399.612 دریافت شده است و اطلاعات شرکت کنندگان 
در این مطالعه به صورت کاملاً محرمانه نگهداشته شده است

2. Online
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رشته  در  ارشد  کارشناسی  پایان نامه  از  برگرفته  مقاله  این 
پرستاری داخلی جراحی، دانشکده پرستاری و مامایی، دانشگاه 

علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی ایران می باشد. 
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