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Background & Aims Considering the prevalence of COVID-19, the sensitivity of the nursing profession, and 
the harmful effects of job burnout on the quality of nursing care, the present study aims to investigate 
the role of personality traits, work-family conflicts, and social support in predicting job burnout of nurses 
during the COVID-19 pandemic.
Materials & Methods This descriptive-analytical study with a cross-sectional design was conducted from 
August to September 2021, coinciding with the fifth wave of COVID-19 in Iran, on 130 nurses working in 
four hospitals in Ilam province, who were selected by a random sampling method. Data collection tools 
were a demographic form, Maslach burnout questionnaire, NEO personality inventory, Carlson's work-
family conflict scale, and Zimet's multidimensional scale of perceived social support. The collected data 
were analyzed in SPSS software, version 26 using Pearson's correlation test and regression analysis. The 
significant level was set at 0.05.
Results According to the results of regression analysis, the relationship of work-family conflict with job 
burnout was negative and significant (P<0.05). The extroversion had the highest effect on emotional 
exhaustion (β=-0.351). Perceived social support had no significant effect on job burnout (P>0.05). 
Agreeableness had the highest effect on depersonalization (β=0.405). The work-family conflict had the 
highest effect on personal accomplishment (β=0.260).
Conclusion Personality traits, work-family conflicts, and social support can predict the occurrence of job 
burnout in nurses. It is necessary for the hospital authorities to use supportive and educational measures 
to reduce job burnout in nurses during the pandemic.
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O
Extended Abstract

 Introduction

ne of the most important factors that 
reduces the productivity and ability of 
nurses to effectively perform their duties at 
the workplace is job burnout. Job burnout 
is associated with many problems such 

as chronic fatigue, insomnia, family problems, negative 
attitudes and behaviors towards self, work, and patients, 
absenteeism, and job dissatisfaction. Studies have shown a 
significant relationship between the spread of COVID-19 
and psychological problems such as stress and job 
burnout among nurses. Due to the contagious nature of 
this disease and the fear of infection, as and considering 
the high workload and contact with infected patients, 
nurses are at higher risk of occupational stress and work-
family conflicts. Individual factors affecting mental 
health include demographic characteristics, personality 
traits, work-life balance, and support from family and 
friends. Considering the prevalence of COVID-19 and 
the high work pressure and workload among nurses 
during the pandemic, and given the sensitivity of nursing 
job and the harmful effects of job burnout on the quality 
of nursing care, the present study aims to examine the 
role of personality traits, work-family conflict, and social 
support in predicting the nurses’ job burnout during the 
COVID-19 pandemic .

Materials and Methods

This is a descriptive-analytical study with a cross-
sectional design that was conducted from August to 
September 2021, coincided with the fifth wave of 
COVID-19 in Iran. Participants were 130 nurses who 
were selected by simple random sampling method from 
among the nurses working in internal, pediatrics, surgery, 
general, corona, and emergency departments of four 
hospitals in Ilam city. The inclusion criteria were consent 
to participate in the present study, having at least 6 months 
of work experience in the nursing profession, and being 
employed in a hospital involved in battling COVID-19. 
The data collection tools included a demographic form 
(surveying age, work experience, gender, marital status, 
type of educational degree, educational level, hours of 
work per week, working department, employment status, 
type of work shift, contact with COVID-19 patients, 
and increased working hours due to the outbreak of 
COVID-19), Maslach burnout inventory (MBI), NEO 
personality inventory, Carlson’s work-family conflict 
scale, and Zimet’s multidimensional scale of perceived 
social support. The electronic form of questionnaires were 

prepared using Google Forms and sent to the participants 
through WhatsApp and Rubika applications, along with 
the informed consent form. Data were analyzed using 
descriptive statistics, Pearson correlation test and multiple 
linear regression in SPSS software, version 26.

Results

Most of nurses (64.6%) were female, married (56.9%), 
with a bachelor’s degree (83.1%), and permanent 
employment (43.8%). It was reported that 95.4% of nurses 
were in contact with infected patients and 96.2% stated 
that their working hours had increased due to COVID-19. 
The mean age of participants was 34.96±6.91 years, 
ranged 24-55 years. The mean work experience of nurses 
was 9.62±5.59 years, and their mean hours of work per 
week was 63.0±14.5 hours.

The results of Pearson correlation test showed that 
emotional exhaustion domain of MBI had a significant 
relationship with the personality traits of neuroticism 
(r=0.31, P<0.05) and extroversion (r=-0.40, P<0.05) 
and a significant relationship with work-family conflict 
(r=0.32, P<0.05). The depersonalization domain of MBI 
was significantly related to all study variables (r=0.26, 
P<0.05). The personal accomplishment domain of MBI 
was related to all study variables (r=0.27, P<0.05), except 
for the personality trait of openness. 

The results of multiple regression analysis showed 
that the two variables of extroversion trait and work-
family conflict were able to predict the emotional 
exhaustion domain of MBI (p<0.05). The direction of 
the effect of extroversion on emotional exhaustion was 
positive and the direction of the effect of family-work 
conflict was negative. The extroversion had the highest 
effect on emotional exhaustion (β=-0.351). Perceived 
social support did not show a significant effect on job 
burnout (P>0.05). The four variables of neuroticism, 
agreeableness, conscientiousness, and work-family 
conflict could significantly predict the depersonalization 
domain of MBI (P<0.05). The effect of neuroticism 
and work-family conflict on depersonalization was 
positive, and the agreeableness trait had the higher effect 
on depersonalization (β=-0.405). Also, three variables 
of extroversion, conscientiousness and work-family 
conflict were able to predict the personal accomplishment 
domain of MBI (P<0.05). The effect of extroversion 
and conscientiousness on personal accomplishment 
was positive and the effect of work-family conflict was 
negative. The work-family conflict had the highest effect 
on personal accomplishment (β=-0.260).

http://ijn.iums.ac.ir/index.php?slc_lang=en&sid=1


586

March 2023. Vol 35. Num 140

Conclusion

 In the present study, the findings showed that the two 
personality traits of extroversion and agreeableness 
were predictors of job burnout. The relationship of job 
burnout with perceived social support was negative and 
its relationship with work-family conflict was positive. 
The personality traits of extroversion and agreeableness 
and work-family conflict could predict job burnout. The 
lower support from friends and colleagues can increase 
the job burnout of nurses. The hospital authorities should 
use educational methods and provide more social and 
psychological support to reduce job burnout of nurses 
during a public health crisis. The education about how 
to deal with occupational stress and pressures should be 
provided to the nurses.
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مقاله پژوهشی

و  کار-خانواده  تعارض  ویژگی‌های شخصیتی،  براساس  پرستاران  پیش‌بینی فرسودگی شغلی 
حمایت اجتماعی در همه‌گیری کووید-19

زمینه و هدف یکی از مهم‌ترین عواملی که بهره‌وری و توان پرستاران برای انجام مؤثر وظایف شغلی در محیط‌های کاری را کاهش 
می‌دهد، فرسودگی شغلی است. باتوجه‌به شیوع کووید-19، حساسیت شغل پرستاری و اثرات مخرب فرسودگی شغلی بر اثربخشی و 
کیفیت مراقبت پرستاران، مطالعه حاضر با هدف بررسی متغیرهای ویژگی شخصیتی، تعارض کار-خانواده و حمایت اجتماعی به‌عنوان 

پیش‌بینی‌کننده فرسودگی شغلی پرستاران در بحران کووید-19 انجام شده است.
روش بررسی پژوهش حاضر توصیفی‌تحلیلی از نوع مقطعی است. از 15 مرداد تا 15 شهریور سال 1400 در زمان موج پنجم کووید-19 
در ایران بین 130 نفر از پرستاران شاغل در بخش‌های مختلف مراکز درمانی درگیر با بیماری کرونا در استان ایلام به‌روش نمونه‌گیری 
تصادفی ساده انتخاب شدند. ابزار جمع‌آوری داده‌ها شامل مشخصات جمعیت‌شناختی، پرسش‌نامه فرسودگی شغلی ماسلاچ، ویژگی‌های 
شخصیتی نئو، تعارض کار-خانواده کارلسون و حمایت درک‌شده زیمت بود. داده‌های جمع‌آوری‌شده با نسخه 26 نرم‌افزار SPSS  و با 

استفاده از آزمون‌های آماری ضریب همبستگی پیرسون و رگرسیون با سطح معناداری )P<0/05( تجزیه‌وتحلیل شدند.
یافته‌ها نتایج مدل رگرسیون چندگانه نشان داد که از دو متغیر پیش‌بین برون‌گرایی و تعارض کار-خانواده توانستند مؤلفه خستگی عاطفی 
را پیش‌بینی کنند )P>0/05(. جهت تأثیر برون‌گرایی بر خستگی عاطفی، مثبت بود و جهت تأثیر تعارض کار-خانواده، منفی بود. بیشترین 
اثرگذاری بر خستگی عاطفی مربوط به برون‌گرایی )β=-0/351( بود. حمایت اجتماعی درک‌شده تأثیر معناداری بر روی فرسودگی شغلی 
نشان نداد )P<0/05(. جهت تأثیر روان نژندی و تعارض کار-خانواده بر مسخ شخصیت مثبت بود و بیشترین تأثیر بر مسخ شخصیت را 
توافق‌پذیری )β=-0/405( داشت. جهت تأثیر برون‌گرایی و وظیفه‌شناسی بر موفقیت فردی، مثبت و جهت تأثیر تعارض کار-خانواده منفی 

.)β=-0/260( بود. قوی‌ترین تأثیر بر موفقیت فردی را تعارض کار-خانواده داشت
نتیجه‌گیری ابعاد شخصيتي، تعارض کار-خانواده و حمایت اجتماعی و همچنین بروز فرسودگي در پرستاران، به‌صورت مرتبط به هم عمل 

مي كنند، بنابراین لازم است مسئولین تدابیر حمایتی و آموزشی را جهت کاهش فرسودگی در بحران سلامت به کار ببرند. 

کلیدواژه‌ها: 
فرسودگی شغلی، 

ویژگی‌های شخصیتی، 
تعارض کار-خانواده، 

حمایت اجتماعی 
درک‌شده، پرستاران، 
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مقدمه

در ۳۰ ژانویه ۲۰۲۰، سازمان بهداشت جهانی1 شیوع بیماری 
کووید-19 را یک وضعیت اضطراری بهداشت عمومی نه تنها برای 
چین، بلکه برای سلامت تمام جهان به‌عنوان زنگ خطری اعلام 
بر سيستم‌هاي  بيماري، فشار زيادي  اين  کرد ]1[. همه‌گیری 
منبع  مهم‌ترين  به‌عنوان  پرستاران  ازجمله  درمان  و  بهداشت 
انساني اين سازمان‌ها، وارد کرد. پرستاران در خط مقدم مقابله 
با این بیماری، بیشترین تماس را با بيماران کوويد- ۱۹ داشتند. 
بنابراین در معرض خطر بيشتری برای ابتلا به اين بيماري بودند 
شیوع  بین  توجهی  قابل  ارتباط  داده‌اند  نشان  مطالعات   .]2[
بیماری کووید-19 و مشکلات بهداشتی-روانی مانند استرس، 
فرسودگی شغلی در بین پرستاران وجود داشته است ]3[. یکی از 
مهم‌ترین عواملی که بهره‌وری و توان پرستاران را برای انجام مؤثر 
وظایف شغلی در محیط‌های کاری کاهش می‌دهد، فرسودگی 

شغلی است ]4[. 

در دهه 1970 فرسودگی شغلی توسط فرویدنبرگر در مطالعات 
روانشناسی بالینی به‌عنوان سندرم تحلیل و کاهش قوای جسمی- 
روانی شناخته می‌شود. فرسودگی شغلی سندرمی است شامل 
سه مؤلفه خستگی عاطفی )احساس تخلیه توان روحی(، مسخ 
مفرط  بی‌اعتنایی  با  همراه  احساس  منفی،  )واكنش  شخصیت 
موفقیت  احســاس  كاهش  و  گیرندگان خدمات(  به  نســبت 
فردی )كاهش احساس شایستگی و موفقیت در خود( در محیط 
کاری است كه در بین كاركنان حرفه خدمات اجتماعی به‌ویژه 
پرستاران ایجاد می‌شود. این سندرم با ایجاد یک ذهنیت منفی 
از خود، نگرش منفی نسبت به شغل و احســاس فقدان ارتباط 
با مددجو در هنگام ارائه مراقبت، منجر به افت شدید كیفیت 
خدمات بهداشتی و درمانی خواهد شد ]5[. از عوامل تأثیرگذار بر 
محیط کار از شرایط کاری، افزایش حجم کاری و ساعات کاری، 
ارتباطات بین فردی، امنیت شغلی می‌توان نام برد و از عوامل 
جمعیت‌شناختی،  ویژگی‌های  به  روان  سلامت  بر  مؤثر  فردی 
ویژگی‌های شخصیتی، تعادل بین کار و زندگی، حمایت خانواده و 

دوستان می‌توان اشاره کرد ]6[.

ازجمله خستگی مزمن،   فرسودگی شغلی مشکلات زیادی 
بی‌خوابی، مواجهه با مشکلات خانوادگی، بروز نگرش و رفتارهای 
منفی نسبت به خود، کار و مراجعین، غیبت از کار و نداشتن 

رضایت شغلی را درپی دارد ]7[.

همه‌گیری بیماری علاوه‌بر اینکه میزان بیماران بستری را بالا 
می‌برد، تقاضا برای کار پرستاری را هم افزایش می‌دهد. نتايج 
نشان داد پرستاران ایران در طي بحران کوويد-۱۹ از فرسودگي 
شغلي متوسطی رنج مي‌برند ]8[. در مشاغل خدمات انسانی، 
متغیرهای مرتبط با فرسودگی، پیچیده و چند عاملی می‌باشند. 

1. World Health Organization (WHO)

برای مثال، کوکینوس و مسلش و جکسون فرسودگی را نتیجه 
تعامل عوامل فردی، سازمانی و محیطی می‌دانند و برای مقابله با 
آن توجه و بررسی هر سه بعد لازم است ]9[. در مطالعه بورنئو 
از ۳۰۰۰۰ پرستار در مورد مشکلات  انگلستان  و همکاران در 
پرستاري نظرسنجي به عمل آمد. نتایج آن حاکی از تأثير افزایش 
بار کاری و افزايش بيماران بر کاهش سلامت پرستاران و افزايش 

فرسودگي شغلي آن‌ها بود ]10[. 

ریگزاده و همکاران در پژوهش خود بـا عنـوان رابطه بين تعارض 
كار-خانواده با مؤلفه‌هاي فرسودگي شغلي و تمايل به ترك شغل در 
پرستاران زن نشان دادند كه ارتباط مثبت و معناداري بين تعارض 
كارـخـانواده و فرسـودگي شـغلي وجود دارد ]11[. تعارض کار-

خانواده در بین پرستاران یکی از مهم‌ترین مسائل مراکز درمانی 
جوامع امروزی می‌باشد. پرستاران به‌علت  حجم کاری زیاد و تماس 
معرض  در  کووید-19،  همه‌گیری  در  به‌ویژه  حال  بد  بیماران  با 
خطر استرس شغلی و تعارض کار-خانواده، و فقدان تعادل بین 
کار و زندگی بودند ] 12[. تعارض کار-خانواده نوعی تعارض بین 
نقشی است که در آن فشارهای نقشی حاصل از نقش‌های کاری و 
خانوادگی از برخی جهات ناسازگار است و با هم هم‌خوانی ندارند. 
به این معنا که مشارکت داشتن در نقش کاری به‌دلیل مشارکت 
در نقش خانوادگی یا بالعکس دشوار می‌شود ]13[، زیرا این نوع 
تعارض بر توسعه مسیر شغلی، رضایت شغلی، قصد ترک محل 
خدمت، تعهد به سازمان‌ها و حتی مشکلات روان‌شناختی پرستاران 
تأثیر مخرب می‌گذارد ]14[. پاغوش و همکاران در پژوهش خود 
نشان دادند تعارض کار-خانواده بر کیفیت زندگی و رضایت شغلی 

تأثیر منفی و بر فرسودگی شغلی تأثیر مثبت دارد ]15[. 

در مطالعه‌ای دیگر لامبرت و همکاران به این نتیجه رسیدند که 
یک رابطه معکوس و معناداری بین حمایت اجتماعی درک‌شده 
عوامل  از  دیگر  یکی   .]16[ دارد  وجود  شغلی  فرسودگی  با 
روان‌شناختی مرتبط با فرسودگی شغلی، حمایت اجتماعی درک 
شده است که به ارزیابی شناختی فرد از محیط اطراف خود و 
روابطش با دیگران گفته می‌شود ]17[. فقدان حمایت اجتماعی 
تأثیر مستقیمی بر روی خستگی عاطفی و مسخ شخصیت، 2 
از 3 شاخص اصلی فرسودگی شغلی می‌گذارد ]18[.  شاخص 
شخصيت و صفات آن بـر سـلامت فـرد، ارزيـابي شـخص از 
تجارب تنش‌زا اثر مي‌گذارد و فرد را براي احساس اسـترس و 
هيجان منفي مستعد ميك‌ند و بر رفتارهاي مقابله‌اي، سـلامتي و 

يا فرسودگي اثر مي‌گذارد ]19[. 

شخصيتي  ويژگي‌هاي  كه  داده‌اند  نشان  انجام‌شده  مطالعات 
پرسـتاران نیز بـا فرسودگي و استرس شغلي در آن‌ها ارتباط دارند.

بـراي مثـال طبق مطالعه يــائو و همکاران اشـاره به ارتبــاط منفي 
پرستاران ميك‌نند  فرسودگي شغلي در  بعد  با  توافق‌پذيري  بعد 
]20[. ویژگی‌های شخصیتی، یکی دیگر از عوامل مؤثر بر فرسودگی 
مجموعـه‌ای  از  اسـت  عبـارت  شـخصیت   .]21[ هستند  شغلی 
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کـه  مـداوم  و  پایـدار  نسـبتاً  و  سـازمان‌یافتـه  خصوصیـات  از 
گانه  عوامل 5   .]22[ مـی‌سازد  متمایـز  افـراد  سـایر  از  را  فـرد 
شخصیتی شامل روان‌رنجوری، برون‌گرایی، گشودگی، مقبولیت و 
وظیفه‌شناسی می‌باشند ]23[. هر فردی توانایی‌ها و مهـارت‌هـای 
هـر  دارد. همچنیـن،  فـردی  بـه  منحصـر  نیازهـای  و  رفتـاری 
کـدام از انواع شـخصیت‌ها برای محیط شـغلی خاصی مناسـب 
می‌باشد ]24[. بـرای روبه‌رو شدن بـا رویدادهـای زندگـی، آگاهـی 
از عوامـل شـخصیتی بسـیار مهـم است، زیـرا عوامـل شـخصیتی 
بـا این مسـئله کـه چگونگی دیدگاه یک فرد به دنیا و اینکه چطور 
بـه عوامل و موقعیـت‌هـای استرس‌زا پاسـخ مـی‌دهـد، ارتبـاط 
نزدیکـی دارد. شـناخت ویژگـی‌هـای شـخصیتی افـراد مـی‌توانـد 
بر روی شـرایط به‌کارگیری پرستاران در واحدهای مربوطه مؤثر 

باشد و باعث بهبود عملکـرد افراد در سازمان شود ] 25[. 

يكم و همکاران در نتايج خود ارتباط مثبت روان‌رنجوري و با 
وجدان بودن با فرسودگي شغلي را بیان کرده‌اند ]26[.باتوجه‌به 
شیوع کووید-19، فشار و حجم کاری بالا و نوبت‌های کاری سنگین 
پرستاران در این ایام و باتوجه‌به حساسیت شغل پرستاری و اثرات 
مخرب فرسودگی شغلی بر اثربخشی و کیفیت مراقبت پرستاران، 
شخصیتی،  ویژگی  متغیرهای  بررسی  هدف  با  حاضر  مطالعه 
تعارض کار-خانواده و حمایت اجتماعی به عنوان پیش‌بینی‌کننده 

فرسودگی شغلی پرستاران در بحران کووید-19 انجام شد.

روش بررسی

پژوهش حاضر یک مطالعه توصیفی‌تحلیلی از نوع مقطعی است 
که از 15مرداد تا 15 شهریور سال 1400 در زمان موج پنجم 
کووید-19 در استان ایلام انجام شد. جامعه این پژوهش شامل 
اطفال،  زنان(،  و  پرستاران شاغل در بخش‌های داخلی )مردان 
جراحی، جنرال، بخش کووید-19 و اورژانس مراکزدرمانی درگیر 
با بیماری کووید-19 در بیمارستان‌های شهر ایلام می‌باشد. معیار 
ورود افراد به مطالعه رضایت آن‌ها برای مشارکت در مطالعه حاضر 
و داشتن حداقل 6 ماه سابقه کاری در حرفه پرستاری و همچنین، 
شاغل بودن در مرکز درمانی درگیر با بیماری کووید-19 بود. 
به‌علت درگیری بخش‌های زیادی در بیمارستان‌های استان ایلام 
در بیماری کووید-19، ابتدا تعداد بیمارستان‌های ایلام که در 
این ایام همه‌گیری این بیماری درگیر مقابله و مراقبت از بیماران 
کرونایی بودند، مشخص شد که شامل 12 بیمارستان بود. سپس 
از بین آن‌ها به‌صورت نمونه‌گیری تصادفی ساده و با استفاده از 
قرعه‌کشی 4 بیمارستان )مصطفی خمینی )ره( ایلام 50 نفر، ولی 
عصر)عج( دره شهر30 نفر، امام علی سرابله20 نفر، رسول اکرم 
)ره( 30 نفر( که در مجموع تعداد پرستاران درگیر با بیماری 
کووید-19 در آن‌ها 130 نفر بودند، انتخاب شدند که درنهایت 
باتوجه‌به لیست اسامی پرستاران در بخش‌های مختلف درگیر با 

کووید-19 پرسش‌نامه‌ها برای پرستاران ارسال شد.

 باتوجه‌به شیوع ویروس کرونا و باتوجه‌به اینکه پخش پرسش‌نامه 
خود باعث شیوع بیشتر این بیماری می‌شد، پس از دریافت کد 
به‌صورت  را  اطلاعات  تا  گرفتند  تصمیم  پژوهشگران  اخلاق 
با لینک گوگل فرم2 از طریق شبکه‌های اجتماعی   الکترونیک 
واتس‌آپ و روبیکا در اختیار پرستاران این مراکز قرار دهند. شماره 
تماس افراد از مسئولین مراکز درمانی و از طریق هماهنگی دفتر 
پرستاری با آنان و با اختیار و رضایت کامل افراد شرکت‌کننده 
دریافت شد. سپس فرم پرسش‌نامه از طریق شبکه‌های مجازی 
برای آن‌ها ارسال شد. در ابتدای فرم پرسش‌نامه الکترونیکی برگ 
رضایت‌نامه و هدف پژوهش قید شده بود تا پس از مطالعه آن 
با اختیار خود به پرسش‌نامه‌ها پاسخ دهند.  و اعلام رضایت و 
پس از ارسال پرسش‌نامه از طریق شبکه‌های اجتماعی از افراد 
خواسته شد که بعد از تکمیل آن به‌صورت آنلاین حداکثر تا 3 روز 
پاسخ‌نامه‌ها را به محقق مجدداً ارسال کنند. حق ناشناس بودن و 

محرمانه بودن اطلاعات شرکت‌کنندگان حفظ شد.

 4 از  استفاده  و  جمعیت‌شناختی  مشخصات  شامل  داده‌ها 
ویژگی‌های  بررسی  و  مسلچ3  شغلی  فرسودگی  پرسش‌نامه 
پرسش‌نامه  و  کارلسون  کار-خانواده  تعارض  و  نئو  شخصیتی 
حمایت اجتماعی درک‌شده زیمت جمع‌آوری شد. قسمت اول فرم 
اطلاعات جمعیت‌شناختی، حاوي ويژگي‌هاي جمعيت شناختي 
شامل سن، سابقه کار، جنس، تأهل، نوع مدرك و تحصيلات، 
ميزان كار در هفته، بخش محل کار، وضعيت استخدام و نوع نوبت 

کاري، افزایش ساعات کار به‌دلیل شیوع کووید-19 بود.

پرسش‌نامه فرسودگی شغلی ماسلاچ

طراحی   1981 درسال  جکسون  و  ماسلاچ  را  پرسش‌نامه  این 
کرده‌اند ]27[. پرسش‌نامه یادشده دارای 22 گویه و 3 بعد خستگی 
عاطفی )9 گویه(، مسخ شخصیت )5 گویه( و موفقیت فردی )8 
گویه( است که گویه‌های آن با استفاده از مقیاس 7 درجه‌ای لیکرت 
از خیلی کم )نمره 1(، کم )نمره 2(، قابل ملاحظه )نمره 3(، ملایم 
)نمره 4(، نسبتاً زیاد )نمره 5(، زیاد )نمره 6( و خیلی زیاد )نمره 7( 
نمره‌گذاری و نمره ابعاد با مجموع نمره گویه‌های سازنده آن و نمره 

کل ابزار با مجموع نمره کل گویه ‌ا به دست می‌آید. 

بالاتر  نمره  و  است  تا 154  بین 22  ابزار  کل  نمرات  دامنه   
سازه  روایی  آنان  می‌باشد.  بیشتر  فرسودگی شغلی  نشان‌دهنده 
ابزار را با روش تحلیل عاملی اکتشافی، تأیید و پایایی را با روش 
آلفای کرونباخ برای خستگی عاطفی،90/0 مسخ شخصیت،79/0 
موفقیت فردی 71/0 و کل ابزار 86/0 گزارش کردند ]27[. ایوانکی 
و شواب در مطالعه خود آلفای کرونباخ این پرسش‌نامه را 0/76 تا 
0/91 گزارش کرده‌اند ]28[.  همچنین، پایایی مقیاس فرسودگی 

شغلی با آلفای کرونباخ در این پژوهش 0/91 به دست آمد. 

2. Google Form  
3. Maslach Burnout Inventory (MBI)
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مقياس حمايت اجتماعي درک‌شده زیمت

این پرسش‌نامه را زیمت و همکاران تهیه کردند. اين مقياس 
مشتمل بر 12 آیتم است و به‌صورت طيف ليکرت 5 گزينه‌اي از 
کاملاً مخالفم )1( تا کاملًا موافقم )5( درجه‌بندي شده است و بين 
12-60 نمره به آن تعلق مي‌گيرد. نمره بالاتر، بيانگر برخورداري 
بيشتر از حمايت اجتماعي ادراک شده است، به‌طوري‌که نمره 
در حد  اجتماعي  ميزان حمايت  ادراک  بيانگر  تا 20  بين 12 
پايين است. نمره بين 20 تا40 بيانگر ميزان حمايت اجتماعي 
ادراک‌شده در حد متوسط است و کسب نمره بالاتر از 40 بيانگر 
ميزان حمايت اجتماعي ادراک‌شده در حد بالایی مي‌باشد. زیمت 
و همکاران پايايي ابزار را با استفاده از آلفاي کرونباخ 0/92 گزارش 
کرده‌اند، همچنين گزارش شده است که ابزار از روايي محتوايي 
خوبي برخوردار است ]29[. سوري و عاشوري، پايايي ابزار را با 
روش ضريب آلفاي کرونباخ 0/85 گزارش کرده‌اند ]30[. پایایی 
با آلفای کرونباخ در این  مقیاس حمایت اجتماعی ادراک‌شده 

پژوهش برابر با 0/86 به دست آمده است.

پرسش‌نامه تعارض کار و خانواده

پرسش‌نامه تعارض کار و خانواده را کارلسون و همکاران تهیه 
برای  بعُد  سه  دارای  سؤال،   18 دارای  پرسش‌نامه  این  کرده‌اند. 
بر  مبتنی  زمان،  بر  مبتنی  شامل  کار-خانواده  تعارض  سنجش 
توان‌فرسایی و رفتار است. پاسخ‌ها در یک دامنه 5 رتبه‌ای لیکرت 
از 1 )کاملًا مخالف( تا 5 )کاملًا موافق( امتیاز داده شدند. امتیـاز 
کسـب‌شـده بیـن 18 تـا 90 می‌باشـد کـه امتیـاز 18 کمتریـن 
می‌دهـد.  نشـان  را  تعـارض  بیشـترین   90 امتیـاز  و  تعـارض 
کارلسون و همکاران پایایی هر کدام از مقیاس‌ها را از طریق ضریب 
آلفای کرونباخ بین 0/76 تا 0/89گزارش کردند ]31[. در مطالعه 
منصوری و همکاران پایایی این پرسش‌نامه با ضریب آلفای کرونباخ 
0/84 گزارش شد ]32[. پایایی پرسش‌نامه تعارض کار خانواده در 

این پژوهش با روش آلفای کرونباخ برابر با 0/87 به دست آمد.

پرسش‌نامه ویژگی‌های شخصیتی نئو4

 پرسش‌نامه نئو كه به بررســي ويژگي‌هــاي شخصــيتي روان 
آزرده‌گرايــي، برون‌گرايي، گشودگي، موافق بودن و باوجدان بودن 
مي‌پردازد. در سـال 1995، فـرم كوتاه آن توسط كاستا و مك 
كرا ساخته شده است كه شامل 60 سؤال و 5 عامل روان نژدی، 
انعطاف‌پذیری، توافق‌پذیری، گشودگي و با وجدان بودن )هر عامل 
12 سؤال(  می‌باشد. نمره‌گذاري گويه‌ها براساس مقياس لكيرت 
»نظـري  »موافـق=4«،  موافق=5«،  »كاملًا  به‌صورت  درجه‌اي   5
ندارم=3«، »مخالف=2« و »كاملًا مخالف=1« هست. هركي از عوامل 
ايـن پرسش‌نامه 12 گويه را شامل می‌شوند، حـداقل و حداكثر 
نمره كسب‌شده از هر عامل به‌ترتيب برابر بـا صفر و 48 خواهد 

4. Neuroticism, Extroversion, Openness (NEO)

بود ]33[. کوزاکو و همکاران روایی سازه ابزار تأیید و پایایی ابعاد 
روان‌رنجورخویی، برون‌گرایی، پذیرش، سازگاری و وظیفه‌شناسی با 
روش آلفای کرونباخ به‌ترتیب 0/89، 0/81، 0/79، 0/83، و 0/88 
گزارش کردند ]34[. پایایی ویژگی‌های شخصیت به روش آلفای 
کرونباخ شامل پایایی روان‌رنجوری در این پژوهش برابر با 0/85، 
برون‌گرایی برابر با 0/81، گشودگی برابر با 0/78، توافق‌پذیری برابر 

با 0/89و وظیفه‌شناسی برابر با 0/82 به دست آمد.

 در این پژوهش جهت تعیین روابط بین متغیرها از آزمون 
همبستگی پیرسون و مدل رگرسیون خطی چندگانه استفاده شد. 
حداکثر سطح خطای آلفا جهت آزمون فرضیه‌ها، مقدار 0/05 
تعیین شد )P>0/05(. تجزیه‌وتحلیل داده‌ها با استفاده از نسخه 

26 نرم‌افزارهای آماری SPSS انجام شد. 

یافته‌ها

بخش‌های  در  شاغل  پرستار  نفر   130 حاضر  مطالعه  در 
این  در  ایلام  شهر  بیمارستان   4 در  انتخاب‌شده  کووید-19 
مطالعه شرکت کردند. )64/6 درصد( پرستاران زن بودند. 56/9 
درصد پاسخ‌دهندگان متأهل، 83/1 درصد پاسخ دهندگان ازنظر 
و همچنین، 43/8 درصد   کارشناسی  دارای مدرک  تحصیلات 
با  پاسخ‌دهندگان  درصد   95/4 بودند.  رسمی  نوع  از  استخدام 
بیماران کووید-19 در تماس بودند، 96/2 درصد پرستاران بیان 
کردند که به‌علت کووید-19 ساعات کاریشان افزایش پیدا کرده 
بود )جدول شماره1(. میانگین سن پرستاران برابر با 34/96±6/91 
سال بود و دامنه سنی از 24 تا 55 سال بود. میانگین سابقه کار 
پرستاران 5/59±9/62 سال بود و میانگین میزان کار در هفته 
برحسب ساعت برابر با 14/5±63/0 ساعت بود )جدول شماره 2(.

در جدول شماره 3 میانگین و انحراف‌معیار همچنین، مقادیر 
کجی و کشیدگی متغیرهای پژوهش قابل مشاهده است. مقادیر 
کجی و مقادیر کشیدگی تمامی متغیرها در دامنه 1+ تا 1- به 
دست آمد. بنابراین، تمامی متغیرها از توزیع نرمال یا نزدیک به 
نرمال برخوردار و پیش‌فرض آزمون‌های پارامتریک همبستگی 

پیرسون و رگرسیون خطی تأیید شد. 

پیش‌بین  متغیرهای  بین  پیرسون  همبستگی  آزمون  نتایج 
عاطفی  خستگی  داد  نشان  شغلی  فرسودگی  مؤلفه‌های  و 
 )P>0/05  r=0/31( روان‌رنجوری  شخصیت  ویژگی‌های  با 
کار-خانواده  تعارض  با  و   )P>0/05  r=-0/40(برون‌گرایی و 
)P>0/05  r=0/32( رابطه داشت. در این پژوهش جهت رابطه 
حمایت اجتماعی با موفقیت فردی منفی و معنادار بود )0/42-

رابطه  متغیرها  تمامی  با  مسخ شخصیت  مؤلفه   .)P>0/01 r=
داشت )P>0/05  r=0/26( همچنین مؤلفه موفقیت فردی به 
غیر از ویژگی شخصیت گشودگی با تمامی متغیرها رابطه داشت 

)P>0/05 r=-0/27( )جدول شماره 3(. 
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توانستند  پیش‌بین  متغیرهای  شماره 4  جدول  نتایج  طبق 
به‌طور معناداری تغییرات متغیرهای ملاک را پیش‌بینی کنند 
متغیرهای  داد  نشان  تعدیل‌شده  تعیین  ضریب   .)P>0/05(
پیش‌بین توانستند 20/2 درصد واریانس خستگی عاطفی، 44/3 
درصد واریانس مسخ شخصیت و 35/8 درصد از واریانس متغیر 

رگرسیون  مدل  نتایج  کنند.  تبیین  را  فردی  موفقیت  ملاک 
چندگانه )جدول شماره 5( نشان داد که از 2 متغیر پیش‌بین 
برون‌گرایی و تعارض کار-خانواده توانستند مؤلفه خستگی عاطفی 
را پیش‌بینی کنند )P>0/05(. حمایت اجتماعی درک‌شده تأثیر 
معناداری بر روی فرسودگی شغلی نشان نداد )P<0/05(. جهت 

جدول 1. مشخصات جمعیت‌شناختی پرستاران درگیر کووید-19 شاغل در بیمارستان‌های استان ایلام در سال 1400

تعداد )درصد( مشخصات جمعیت‌شناختی

84)64/6( زن
جنسیت

46)35/4( مرد

47)36/2( مجرد

)56/9(74وضعیت تأهل متأهل

9)6/9( مطلقه 

108)83/1( کارشناسی
مدرک تحصیلی

22)16/9( کارشناسی ارشد

28)21/5( طرحی

نوع استخدام
34)26/2( قراردادی

11)8/5( پیمانی

57)43/8( رسمی   

جدول 2. متغیرهای کمی پرستاران درگیر کووید-19 شاغل در بیمارستان‌های استان ایلام در سال 1400

انحراف معیار±میانگین  متغیر

34/9±6/9 سن

9/6±5/5 سابقه کار

63/0±14/5 میزان کار به ساعت

جدول 3. آماره‌های برازش )آزمون آنووا و ضریب تعیین( و مفروضات رگرسیون )آزمون دوربین واتسون(

متغیر ملاک
ضریب همبستگیآزمون آنووا

(R) چندگانه 
ضریب تعیین

(R2) تعدیل‌شده 
آماره 

دوربین واتسون FP

0/0010/4990/2022/21<5/30خستگی عاطفی

0/0010/6890/4432/07<14/49مسخ شخصیت

0/0010/6290/3582/18<10/49موفقیت فردی
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تأثیر برون‌گرایی بر خستگی عاطفی، مثبت و جهت تأثیر تعارض 
کار خانواده، منفی بود. بیشترین اثرگذاری بر خستگی عاطفی 
مربوط به برون‌گرایی )β=-0/351( بود. نتایج نشان داد 4 متغیر 
تعارض  و  وظیفه‌شناسی  توافق‌پذیری،  روان‌رنجوری،  پیش‌بین 
کار-خانواده توانستند مؤلفه مسخ شخصیت را به‌طور معناداری 
پیش‌بینی کنند )P>0/05(. جهت تأثیر روان‌رنجوری و تعارض 
کار-خانواده بر مسخ شخصیت مثبت بود و بیشترین تأثیر بر 
مسخ شخصیت را توافق‌پذیری )β=-0/405( داشت. همچنین 3 
متغیر پیش‌بین برون‌گرایی، وظیفه‌شناسی و تعارض کار-خانواده 
 .)P>0/05( توانستند مؤلفه موفقیت فردی را پیش‌بینی کنند
جهت تأثیر برون‌گرایی و وظیفه‌شناسی بر موفقیت فردی، مثبت 
و جهت تأثیر تعارض کار-خانواده منفی بود. قوی‌ترین تأثیر بر 

.)β=-0/260( موفقیت فردی را تعارض کار-خانواده داشت

بحث 

در سال‌هاي اخير، فرسودگي شغلي به‌عنوان يک مشکل جدي 
که توانسته است بين ۴۰ تا ۷۵ درصد بر متخصصان مراقبت‌هاي 
بهداشتي ازجمله پرستاران تأثير منفي بگذارد، در نظر گرفته 
سلامت  خدمات  ارائه‌دهنده  بهداشتی  ]35[.کارکنان  می‌شود 

در بیمارستان‌ها ازجمله پرستاران، اغلب در خط اول مقابله با 
همه‌گیری‌های خاص قرار دارند و جان خود را برای انجام وظیفه 

در معرض خطر قرار می‌دهند ]36[. 

شخصیت  ویژگی  دو  داد  نشان  حاضر  پژوهش  در  یافته‌ها 
برون‌گرایی و توافق‌پذیری در بین این پرستاران، پیش‌بینی‌کننده 
تغییرات فرسودگی شغلی بودند. افرادی که این دو ویژگی شخصیتی 
را داشتند، در دوران همه‌گیری کووید-19 وجود فرسودگی شغلی 
بیشتری را در بین این پرستاران توانسته‌اند پیش‌بینی کنند. در یک 
پژوهش از احمدی نشان داده شد که از ویژگی‌های شخصیتی با 
وجدان بودن بیشترین سهم و توافق‌پذیری و روان‌رنجوری کمترین 
سهم را در پیش‌بینی فرسودگی شغلی در پرستاران را داشته است 
]37[.  جهت تأثیر توافق‌پذیری بر فرسودگی شغلی منفی بود که با 

مطالعه یائو و همکاران هم‌خوانی دارد ]20[.

 جهت رابطه فرسودگی شغلی در مطالعه حاضر با روان‌رنجوری 
مثبت است و با سایر ویژگی‌های شخصیت منفی است. افرادي 
ویژگی‌های  به ديگر  بالاتري نسبت  روان‌رنجوري  از صفات  كه 
شخصيتي برخوردار می‌باشند، به‌طور قطع این افراد مشكلات 
زيادي در زمينه‌هاي عاطفي، هيجاني و شناختي دارند و به همين 

جدول 4. آماره‌های توصیفی و ماتریس همبستگی بین متغیرهای پرستاران درگیر کووید-19 شاغل در بیمارستان‌های استان ایلام در سال 1400

12345678910کشیدگیکجیمیانگین±انحراف‌معیارمتغیرها

روان 
0/091-6/140/21±23/22نژندی

برون‌
1**0/49-4/740/250/83±27/58گرایی

0/091-4/190/570/720/03±24/36گشودگی

توافق‌
1*0/23**0/32**0/43-5/130/430/28±28/14پذیری

وظیفه 
1**0/54*0/19**0/43**0/36-0/090/22-5/99±32/82شناسی

تعارض
 کار-

خانواده 
55/64±11/24-0/43-0/220/28**-0/24**-0/16-0/38**-0/34**1

حمایت 
1**0/42-**0/36**0/35**0/010/130/31-0/04-0/55-9/86±41/28اجتماعی

خستگی 
0/011-**0/130/32-0/16-0/01**0/40-**0/460/31-0/02-9/21±32/22عاطفی

مسخ 
1**0/41**0/34-**0/43**0/52-**0/58-**0/28-**0/29-**0/730/26-5/330/14±13/95شخصیت

 موفقیت 
1**0/64-**0/48-**0/27-**0/45-**0/50-**0/45-0/18-**0/43-**0/32-0/78-0/17-6/6±27/96فردی

 P=≥0/01** ،P=≥0/05*
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دليل در روابط بين فردي، اجتماعي و محيط شغلي كمبودها و 
تنش‌هاي زيادي را تجربه می‌کنند، با افزايش بعد روان‌رنجوري 
با محيط  افراد  اين  فعالانه  تعامل  کاهش  در شخصیت، سبب 
می‌شود و فرد برخي از منابع حمايتي خود را از دست می‌دهد 
]37[. داشتن ويژگي‌هاي مثبـت شخصـيتي ماننـد برون‌گرايي و 
توافق‌پذيري نقش عمده‌اي در سازگاري و مقابله با استرس‌های 

ميك‌ند،  ايفا  شغلي  محيط  و  شخصي  زنـدگي  در  موجـود 
به‌طوری‌که داشـتن تمايـل بـه تجربه موقعيت‌هاي تازه فرد را 
در مقابل استرس رويـارويي بـا موقعيت‌هاي مبهم و يا ناشناخته 
برون‌گرايـي و  اينكـه مشخصه‌هـاي  يـا  محافظت مـيك‌نـد و 
توافـق‌پـذيري فـردي بـه افـزايش حمايت‌هاي جانبي و كاهش 

استرس‌هاي موجود كمك ميك‌ند.

جدول 5. آزمون رگرسیون با هدف پیش‌بینی مؤلفه‌های فرسودگی شغلی براساس ویژگی‌های شخصیت، تعارض کار-خانواده و حمایت اجتماعی ادراک‌شده

ضریب غیر متغیر پیش‌بینمتغیر ملاک
استاندارد 

خطای 
استاندارد

ضریب 
استاندارد

tP
شاخص‌های هم خطی

آماره تحملعامل تورم واریانس

خستگی عاطفی

ــــ2/040/044ــ22/7711/190مقدار ثابت

0/1370/1560/0920/880/3790/621/60روان نژندی

3/540/0010/681/47-0/351-0/6820/193-برون‌گرایی

0/0740/1930/0340/390/7010/871/15گشودگی

0/0030/1920/0020/020/9870/581/71توافق‌پذیری

0/1670/1630/1091/030/3070/601/67وظیفه‌شناسی

0/2420/0790/2963/070/0030/721/38تعارض کار-خانواده

0/1020/0930/1091/110/2720/681/46حمایت اجتماعی ادراک‌شده

مسخ شخصیت

ــــ0/001<6/89ــ37/2725/412مقدار ثابت

0/1800/0750/2072/390/0180/621/60روان نژندی

0/0951/140/2560/681/47-0/1060/093-برون‌گرایی

0/0941/280/2020/871/15-0/1190/093-گشودگی

0/0010/581/71<0/4054/52-0/4200/093-توافق‌پذیری

0/2582/910/0040/601/67-0/2290/079-وظیفه‌شناسی

0/1010/0380/2142/660/0090/721/38تعارض کار-خانواده

0/0100/0450/0180/220/8250/681/46حمایت اجتماعی ادراک‌شده

موفقیت فردی

ــــ0/001<5/93ــ42/9997/252مقدار ثابت

0/030/9800/621/60-0/002-0/0020/101-روان نژندی

2/420/0170/681/47-0/215-0/3020/125-برون‌گرایی

0/500/6180/871/15-0/039-0/0620/125-گشودگی

1/570/1190/581/71-0/151-0/1960/124-توافق‌پذیری

2/460/0150/601/67-0/234-0/2590/105-وظیفه‌شناسی

3/010/0030/721/38-0/260-0/1540/051-تعارض کار-خانواده

0/140/8890/681/46-0/012-0/0080/060-حمایت اجتماعی ادراک‌شده
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 هر فرد براساس تجارب شخصي و ويژگـي‌هاي شخصيتي‌ای 
که دارد، می‌تواند روكيرد متفاوتي را در برخورد با موقعيت‌هـاي 
استرس‌زای مختلف زندگي روزمره داشته باشد. بنابراین می‌توان 
با تقویت این دو بعد شخصیتی از احتمال وقوع فرسودگی شغلی 
در این پرستاران جلوگیری کرد. روان‌رنجوري صفتي است كه 
باعث ایجاد مشكلات عاطفي و هيجاني زيادي مانند افسردگي 
و اضطراب در افراد مي‌شود كه اين امر خود باعث به‌وجود آمدن 
نشخوارهاي فكري و خطاهاي شناختي زيادي در فرد مي‌شود كه 
همه اين موارد در تسريع فرايند فرسودگي نقش زيادي دارد. با 
شناخت عوامل به‌وجود‌آورنده یا تضعیف‌کننده این بعد شخصیتی 

می‌توان از فرسودگی شغلی در این پرستاران کاست.

یافته‌های مطالعه حاضر نشان می‌دهد رابطه بین فرسودگی 
شغلی با تعارض کار-خانواده مثبت و معناداری بود که با نتایج 
و  پاغوش   ،]11[ همکاران  و  ریگزاده   ،]38[ همکاران  و  رایان 
همکاران ]15[ هم‌خوانی دارد. در شرایط همه‌گیری کووید-19 
که پرستاران به‌علت شیوع و مسری بودن بیماری مجبور به کار 
در نوبت‌های کاری طولانی، دوری از محیط خانواده بودند و ترس 
از ابتلای افراد خانواده به بیماری کووید-19، استرس بیشتر برای 
روبرو شدن با بیماران بوده‌اند که باعث خستگی و استرس و فقدان 

تعادل در زندگی خانوادگی و کاری پرستاران شده بود. 

طبق نتایج به‌دست‌آمده در پژوهش حاضر، فرسودگی شغلی 
با حمایت اجتماعی ادراک‌شده رابطه منفی و معناداری بود. این 
یافته نشان می‌دهد هرچه حمایت از طرف همکاران و خانواده 
کمتر باشد، فرد درجات بیشتری از فرسودگی شغلی را می‌تواند 
محمدی‌فخار  مطالعه  با  حاضر  مطالعه  نتایج  کرد.  پیش‌بینی 
دارند.   و همکاران ]39[ و لامبرت و همکاران ]16[ هم‌خوانی 
منظور این است، خستگی جسمی و ذهنی، مشکلات پوستی، 
ازجمله  استرسی  و  اضطرابی  اختلالات  و  مزمن  سردردهای 
مواردی از مشکلات روان‌تنی است که در همه‌گیری کووید-19 با 
آن برخورد زیادی داشته‌اند. درصورت فقدان حمایت‌های مناسب، 
در بسیاری از کارکنان سلامت ازجمله پرستاران برای التیام و 
تسکین این عوارض منجر به انجام برخی از رفتارهای پرخطر 

مانند مصرف الکل و داروها می‌شوند ]40[.

دارد  محافظتی  نقش  استرس  مقابل  در  اجتماعی  حمایت 
می‌شود،  شغلی  فرسودگی  سبب  استرس  تداوم  ازآنجایی‌که  و 
بنابراین حمایت اجتماعی ابتدا با نقش حفاظتی خود استرس‌را 
در فرد کاهش می‌دهد سپس می‌تواند منجر به جلوگیری از وقوع 
افرادی که دارای حمایت  فرسودگی شغلی و کاهش آن شود. 
اجتماعی بالایی هستند، احساس موفقیت بیشتری دارند و در 
هنگام انجام وظیفه خود استرس و اضطراب کمتری دارند. هر 
چقدر فرد از حمایت و توجه محیط، اعضای خانواده و دوستان 
درک کمتری داشته باشد، بیشتر در معرض فرسودگی شغلی 

قرار می‌گیرد.

پژوهش حاضر محدودیت‌هایی نیز داشت. مهم‌ترین محدودیت 
این پژوهش استفاده از ابزارهای خود گزارش‌دهی بود. احتمال 
گزارش بیش از حد یا کمتر از حد واقعی علائم وجود داشته 
که قابل کنترل نبوده است. باتوجه‌به اینکه در زمان جمع‌آوری 
پرستاران  کاری  نوبت  و  شروع  کووید-19  جدید  موج  داده‌ها 
نیز سنگین‌تر بود، ممکن است افراد مسئولانه و با حوصله به 
سؤالات در پاسخ‌نامه‌ها پاسخ نداده باشند. پیشنهاد می‌شود در 
پژوهش‌های آتی برای جمع‌آوری اطلاعات از مصاحبه استفاده 
شود. همچنین، می‌توان از طریق کلاس‌های مقابله با فرسودگی 
شغلی برای پرستاران و پس از انجام مداخله، تأثیر این متغیرها را 
مورد بررسی قرار داد. از محدودیت دیگر این مطالعه می‌توان به 
طولانی شدن زمان پاسخ‌گویی و جمع‌آوری پرسش‌نامه‌ها در موج 
جدید کووید-19 اشاره کرد که مدت‌زمان پاسخ‌دهی و جمع‌آوری 
داده‌ها به‌علت وقت نکردن افراد و خستگی کار شرکت‌کنندگان 

طولانی شد.

باتوجه‌به اینکه در اکثر مطالعات انجام‌شده در مورد فرسودگی 
شغلی پرستاران معیار ورود را حداقل6 ماه سابقه کاری در حرفه 
پرستاری بیان کرده‌اند که می‌تواند انتخاب درستی برای ورود 
افراد نباشد، زیرا افراد تازه نفس‌تری هستند و این امکان هست 
که درجه فرسودگی شغلی در آن‌ها کمتر باشد. بنابراین به نظر 
می‌رسد بهتر است سابقه بیشتری در هنگام ورود افراد در مطالعه 
در نظر گرفته شود. ازآنجاکه شرایط کاری و بار کاری بخش کرونا 
در بعضی بخش‌ها بیشتر از بخش‌های دیگر بود، به نظر می‌رسد 
در صورتی که تمام شرکت‌کنندگان در پژوهش از یک بخش 
انتخاب می‌شدند،  یا غیره  اورژانس  یا  مشابه مانند بخش ویژه 

ممکن بود نتایج بهتر و دقیق‌تری به دست بیاید.

نتیجه‌گیری

و  اجتماعی  حمایت  و  کار-خانواده  تعارض  ابعاد شخصيتي، 
همچنین بروز فرسودگي در پرستاران، به‌صورت مرتبط به هم عمل 
ميك‌نند، بنابراین لازم است مسئولین تدابیر حمایتی و آموزشی را 
جهت کاهش فرسودگی در بحران سلامت به کار گیرند. با تقويت 
نقاط قوت شخصيتي و كاستن ضعف‌هاي شخصيتي و حمایت 
کافی توسط مسئولین می‌توان از استرس‌هاي شغلي و درنهايت 
كرد.  جلوگيري  پرستاران  در  شغلي  فرسودگي  شكل‌گيري  از 
مسئولین با تلاش خود می‌توانند از عوامل محيطي ايجادكننده 
اجتماعي  حمايت‌هاي  بکاهند،  پرستاران  شغلي  استرس‌هاي 
و رواني بيشتري از پرستاران به عمل آيد و راهبردهاي مقابله 
با استرس و فشارهاي شغلي به پرستاران آموزش داده شود تا 
بتوانند در بحران‌هایی ازجمله بیماری‌های نوظهور راحت‌تر وظیفه 
خود را انجام دهند و فرسودگی شغلی پرستاران را در شرایط 
سخت کاری به حداقل برسانند و کیفیت مراقبت از بیماران را در 

چنین مواردی بالا ببرند.
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ملاحظات اخلاقي

پيروي از اصول اخلاق پژوهش

کردند  امضا  را  آگاهانه  رضایت  فرم  شرکت‌کنندگان  همه 
و از محرمانه بودن اطلاعات خود اطمینان حاصل کردند. این 
)کد:  همدان  پزشکی  علوم  دانشگاه  اخلاق  کمیته  در  مطالعه 

IR.UMSHA.REC.1400.240( تأیید شده است.

حامي مالي

دولتی،  سازمانی‌های  از  مالی  کمک  هیچ‌گونه  پژوهش  این 
خصوصی و غیرانتفاعی دریافت نکرده است.

مشارکت نویسندگان

داده‌های  گردآوری  شریفیان؛  پگاه  پژوهش:  مطالعه  طراحی 
مقاله، تجزیه و تحلیل و تفسیر داده‌های مقاله: نینا شادمان؛  نگارش 

مقاله و تأیید نسخه نهایی مقاله: همه نویسندگان.

 تعارض منافع

بنابر اظهار نويسندگان، اين مقاله تعارض منافع ندارد.

تشکر و قدردانی

از تمامی پرستارانی که با صبر و حوصله خود ما را در تکمیل 
این پژوهش یاری کردند، تشکر و قدردانی می‌شود. 
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