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Abstract 
 

Background and purpose: Job burnout is one of the major reasons for frequent job changes 

that creates physical and mental problems and reduces efficiency and at workplace. This study aimed to 

investigate the relationship between the quality of working life and job burnout in a large sample of health 

workers. 

Materials and methods: The present study was part of the first stage of Health Cohort of Staff 

in Shahid Beheshti University of Medical Sciences, performed in 1274 participants. The WHOQOL-

BREF and the Maslach Job Burnout Inventory (1985) were administered. Data were analyzed using 

STATA applying Shapiro Wilk, Spearman correlation coefficient, and Linear Regression Analysis. 

Results: There was a significant inverse relationship between the quality of working life and  

job burnout (r = -0.234, P= 0.001). Among the dimensions of quality of life, only t corresponding to the 

beta of physical health (r= -0.260) was found to be significant at the error level of less than 5% (P=0.026). 

Significant inverse relationship were seen between quality of life, emotional fatigue, and 

depersonalization (r= -0.117, P= 0.001 and r= -0.080, P= 0.004, respectively) and a significant direct 

relationship was observed between quality of life and individual performance (r= 0.116, P= 0.001). 

Conclusion: According to the inverse relationship between job burnout and quality of life, 

authorities should aim at identifying the factors associated with lower quality of working life, and 

especially improve physical health to prevent job burnout and ultimately increase productivity. 
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 پژوهشی

ارتباط بین فرسودگی شغلی و کیفیت زندگی در کارکنان حوزه 
  کارکنان دانشگاه سلامت: نتایج اولیه کوهورت سلامت 

  یبهشت دیشه یعلوم پزشک
 

        1سحر ستوده قربانی
  2حمید سوري

  چکیده
، از دســت عنوان عاملی اساسی باعث تغییر مکرر شغل و محل کار، کاهش کاراییفرسودگی شغلی به و هدف: سابقه

هاســت. هــدف از انجــام ایــن مطالعــه، رفتن نیروي انسانی، تغییرات رفتاري و ایجاد مشکلات جســمانی و روانــی در سازمان
  بررسی رابطه کیفیت زندگی کاري با فرسودگی شغلی در کارکنان حوزه سلامت بوده است.

نان دانشگاه علوم پزشکی شــهید بهشــتی حاضر برگرفته از مرحله اول کوهورت سلامت کارک مطالعه ها:مواد و روش
سؤالی ســازمان جهــانی  26هاي استاندارد کیفیت زندگی نفر انجام گرفت. ابزار مورد استفاده پرسشنامه 1274که روي  است

 افــزارنــرم از اســتفاده بــا هــاداده) بــوده اســت. 1985و پرسشنامه فرسودگی شغلی ماســلاچ ( (WHOQOL-BREF)بهداشت 
STATA، شدند تحلیل و تجزیه خطی رگرسیون آزمون و اسپیرمن همبستگی ضریب ویلک، شاپیرو آزمون.  

 P= 001/0داري (بین کیفیت زندگی کاري و فرسودگی شغلی کارکنان حوزه سلامت رابطه معکوس و معنــی ها:یافته
در ســطح  -260/0 بیضری با متناظر با بتاي سلامت جسمان tوجود داشت. از میان ابعاد کیفیت زندگی فقط  )r=  -234/0و 

. کیفیت زندگی با خستگی عاطفی و مســخ شخصــیت رابطــه معکــوس و )P= 026/0دار بود (درصد معنی 5خطاي کمتر از 
و با عملکرد فردي کارکنان حوزه سلامت رابطــه مســتقیم و  )P ،080/0-  =r= 004/0و  P ،117/0-  =r= 001/0داري (معنی
  داشت. )r= 116/0و  P= 001/0داري (معنی

توان با انجام مداخلات مــؤثر دار و معکوس بین فرسودگی شغلی و کیفیت زندگی، میبا توجه به رابطه معنی استنتاج:
خصوص در بعد سلامت جسمانی از فرسودگی شغلی و در نهایــت و شناسایی عوامل مؤثر بر ارتقاء کیفیت زندگی کاري به

  لیان این حوزه جلوگیري کرد.وري آنان، توسط مدیران و متوکاهش بهره
  

  کارکنان عرصه سلامت فرسودگی شغلی، کیفیت زندگی، واژه هاي کلیدي:
  

  مقدمه
عنوان ارزشمندترین ســرمایه امروزه نیروي انسانی به

اي روبــرو اســت. ها، با مسائل و مشکلات عدیــدهسازمان
تواننــد کارشناسان مدیریت و روان شناســان ســازمانی می

وامــل مــؤثر در افــزایش یــا کــاهش کــارایی با توجه به ع
انسان، بر تأثیر عوامــل مثبــت افــزوده و از نقــش عوامــل 

  .)1(بکاهدمنفی 
  

  hsoori@yahoo.com :mail-E          مرکز تحقیقات ارتقاي ایمنی و پیشگیري از مصدومیت ها دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی تهران،  تهران: -حمید سوري مولف مسئول:

  ، ایرانتهران ،کارشناسی ارشد اپیدمیولوژي، دانشکده بهداشت و ایمنی، دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی .1
 ، ایرانتهران ،دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی ،مرکز تحقیقات ارتقاي ایمنی و پیشگیري از مصدومیت هااستاد،  .2

 : 3/8/1399تاریخ تصویب :              10/3/1399لاحات :تاریخ ارجاع جهت اص            7/3/1399 تاریخ دریافت  
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در عصر حاضــر، انتظــارات از کارکنــان در درون و 
هــا دائمــاً ها بســیار زیــاد شــده اســت و آنبیــرون ســازمان

از فشارکاري هستند. این فشار احتمالاً آنان را بیش تحت
 دهد و سلامت و آسایش شخصــیپیش تحت تأثیر قرار می

کند. اندازد و آنان را دچار استرس میه خطر میآنان را ب
شود، پس از مــدتی در اثر فشارهایی که بر آنان وارد می

شــود و از توان و انرژي اولیه این نیروي مهــم کاســته می
 هــا نیــزبه همین خاطر ممکن است از کارایی و اثربخشی آن

کاسته شود. این استرس اگر ادامه داشته باشد، موجبــات 
 .)2(آوردی و فرسودگی شغلی آنان را به وجــود مــیواماندگ

اصطلاح فرسودگی شغلی ابتــدا در دهــه هفتــاد مــیلادي 
 مطرح شد که همراه با سطح بالایی از خســتگی عــاطفی،

و احساس موفقیت شخصی پایین است و  شخصیت مسخ
محیطی گونــاگونی در توســعه آن عوامل فردي و زیست

 داشــتن د ســن بــالاتر،نقش دارند. در مقابل عواملی ماننــ
شغلی و  تیرضا بینی،خوش ارزشمندي، احساس فرزند،

 حقوق ماهیانه اثرات محافظتی در مقابــل فرســودگی شــغلی
 )Emotional Exhaustion. خستگی عاطفی()3(کنندایجاد می

یعنی خستگی مزمن، اختلالات خواب و علائم جســمی 
ي مختلف به صــورت کــاهش انــرژي و احســاس تخلیــه

) Depersonalizationروحــی، زوال شخصـــیت (تــوان 
ــا  ــوام ب ــاس و ت ــاري از احس ــی و ع ــنش منف ــی واک یعن

اعتنایی مفرط نسبت به همکاران و مراجعین، احساس بی
گنــاه، گوشــه گیــري، کــاهش احســاس کفایــت فــردي 

)personal accomplishment یعنــی کــاهش احســاس (
شایســـتگی و موفقیـــت در حرفـــه، نارضـــایتی از کـــار، 

سات مبتنــی بــر شکســت و نــاتوانی، از دســت دادن احسا
قدرت تشخیص و درك و کاهش عملکــرد شــغلی، ســه 

رســد به نظر مــی .)4(بعد مختلف فرسودگی شغلی هستند
پرسنل شاغل در بخش بهداشت و درمان شامل پزشــکان 
ــان  ــاران و کارکن ــتاران، بهی ــان، پرس ــومی، متخصص عم

زاي ترسبهداشتی درمانی به علــت مواجــه بــا عوامــل اســ
متعدد شامل فشارهاي روانی، هیجانی، فیزیکی مــدیریتی 

تــري از فرســودگی شــغلی را و بــین فــردي، میــزان بــیش

نسبت به سایر مشاغل تجربه کنند. این عوامل اســترس زا 
شامل فشار کاري بالا، حمایت اجتماعی کم، مواجهه بــا 
خشونت و تهدید در محل کار، تقاضــاي زیــاد در محــل 

. )5(ندهی ضعیف کاري و ابهام در کــار باشــدکار، سازما
با این تفاسیر، فرسودگی شغلی به دلیل تاثیر منفی آن در 

هــاي بهداشــتی درمــانی در ایــن گــروه از ارائــه مراقبــت
کارکنان حائز اهمیت است؛ در عین حال ارائه استاندارد 

هاي بهداشتی و درمــانی در گــرو داشــتن نیــروي مراقبت
کاري بالا و شاداب در با انگیزه انسانی متخصص، خلاق،

 از میان عوامل تأثیرگذار بر فرسودگی .)5(محل کار است
توان به کیفیت زندگی اشاره کــرد. از دیــدگاه شغلی می

سازمان جهانی بهداشــت، مفهــوم کیفیــت زنــدگی یــک 
 مفهوم فراگیر است که از سلامت فیزیکی، رشــد شخصــی،

بط اجتمــاعی و شناختی، سطح استقلال، رواحالات روان
پــذیرد و بــر روابط با نهادهــاي برجســته محــیط تــأثیر می

ــدگی  ــت زن ــع، کیفی ــت. در واق ــی اس ــرد مبتن ادراك ف
اي است در برگیرنده ابعاد عینــی و ذهنــی کــه در گستره

زنــدگی یکــی از  تیــفیک تعامل با یکدیگر قــرار دارنــد.
نمودهاي احساسات مثبــت اســت کــه شــامل رضــایت از 

 هاییوشبختی و شادکامی اســت و جنبــهزندگی، احساس خ
 يهــاگزارشبراســاس  ).6(روداز سلامت آدمی به شمار می

هــاي کــه داده 2018ســازمان جهــانی بهداشــت در ســال 
نفــر در  109628مطالعــه شــامل  182شیوع فرســودگی از 

منتشر شده اســت،  2018تا  1991هاي کشور بین سال 45
 شـــیوع خســـتگی عـــاطفی، زوال شخصـــیت و کـــاهش

تــا  0احساس کفایت و موفقیــت شخصــی بــه ترتیــب از 
ــد،  2/86 ــا  0درص ــد و  9/89ت ــا  0درص درصــد  1/87ت

شده در مدیران و معلمــان . بر اساس مطالعه انجام)7(است
شهرستان تاکستان مشخص گردیــد کــه بــین فرســودگی 
شغلی و کیفیت زندگی کــاري معلمــان و مــدیران رابطــه 

ـــ ـــوس و معن ـــود یمعک ـــین در  ).8(داردداري وج همچن
اي کــه در پزشــکان شــهر شــانگهاي انجــام شــده مطالعــه

است، مشخص گردید پزشکان در هر سه بعد فرسودگی 
 35/11درصــد)، مســخ شخصــیت ( 42/24شغلی عاطفی (
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ــرد ( ــاهش در عملک ــد) و ک ــد) داراي  81/35درص درص
انــد. فرســودگی عــاطفی و فرسودگی شغلی متوسط بوده

ســابقه کــار همبســتگی مسخ شخصیت با افــزایش ســن و 
موضــوع فرســودگی شــغلی در  .)9(منفی نشان داده است

ــام سیســتم ــک مشــکل شــایع در تم هاي حــال حاضــر ی
که طبق آمار موجود از هر هفت طوريبهداشتی است، به

شود. اداره کــل نفر شاغل، یک نفر دچار این مشکل می
دهــد کــه در میــان مشــاغل، اطلاعــات آمریکــا نشــان می

تی درمانی بالاترین صدمات شغلی از جمله مشاغل بهداش
جاکـــه . از آن)10(دارنــدســندرم فرســودگی شـــغلی را 

فرسودگی شغلی باعث افزایش غیبــت از کــار، افــزایش 
ــه ــههزین ــتی و جاب ــرات هاي بهداش ــان، تغیی جایی کارکن

رفتاري و فیزیکی و برخی موارد مصرف مواد و کــاهش 
مات بهداشتی شده به گیرندگان خدکیفیت خدمات ارائه

 گردد، بنابراین شناخت و پیگیــري از فرســودگیدرمانی می
شغلی در ارتقاء بهداشت جامعه نقش بــه ســزایی خواهــد 

اهمیت تعیین ارتباط بین کیفیت زندگی و . )11،12(داشت
هاي مختلــف حــوزه فرسودگی شغلی در کارکنان رشــته

سلامت بسیار مهم است، زیرا به مــدیران و مجریــان ایــن 
 هايها وسیاســتگیري واجراي برنامهزه در زمینه تصمیمحو

بهبود مدیریت منابع انسانی در جهت پیشگیري و کاهش 
فرسودگی شغلی، ارتقا کیفیت زندگی کــاري در ســطح 

تواند کمک زیادي نماید. هدف از استانی و کشوري می
انجام این مطالعه بررسی ارتباط بین فرســودگی شــغلی و 

  ارکنان حوزه سلامت بوده است.کیفیت زندگی در ک
  

  هامواد و روش
ــه ــه مطالع ــه اول مطالع ــه از مرحل ــر، برگرفت ي حاض

کوهورت سلامت کارکنان دانشگاه علوم پزشکی شــهید 
نفــر  10000کنندگان آن از بــین بهشتی است که شرکت

نگر گروهــی آینــدهســاله مطالعــه هم 18-65از کارکنــان 
ی شهید بهشــتی در سلامت کارکنان دانشگاه علوم پزشک

رســته  8انــد. ابتــدا کارکنــان بــه انتخاب شــده 1397سال 
 -فرهنگی، بهداشــتی -مالی، اجتماعی، آموزشی -اداري

، فنی و هیئت علمی تقســیم شــدند. ITدرمانی، خدماتی، 
ــام رســته ــاي اداريســپس از ادغ ــالی، اجتمــاعی و  -ه م

و  ITخدمات،  هايفرهنگی (طبقه اول)، رسته -آموزشی
درمانی (طبقه سوم) و هیئــت  -(طبقه دوم)، بهداشتی فنی

ــده و  ــکیل ش ــه تش ــار طبق ــارم)، چه ــه چه ــی (طبق علم
 15اي تناسبی انجــام گردیــد. طبقــه اول گیري طبقهنمونه

درصــد  56درصد، از طبقه ســوم  20درصد، از طبقه دوم 
ــارم،  ــه چه ــامل  9و از طبق ــایی را ش ــه نه ــد از نمون درص

هاي، مربوط به افــراد ، کلیه دادهدر این مطالعه ؛)13(شدند
نفــر) در مرحلــه اول کوهــورت تــا  1495کننــده (شرکت

هــاي شد کــه بعــد از تصــحیح دادهاستخراج  1397بهمن 
و تحلیــل قــرار نفر مورد تجزیه  1274شده، اطلاعات گم

گرفت. اطلاعات مربوط به فرسودگی شغلی کارکنان بــا 
 آوريســلاچ جمــعاستفاده از پرسشنامه فرسودگی شــغلی ما

گردید. پرسشنامه فرسودگی شغلی براي معلمان در ســال 
شــده اســت. ایــن پرسشــنامه توسط ماســلاچ ساخته 1985

سؤال است که به سنجش فرســودگی عــاطفی،  22داراي 
زدایی و فقدان عملکرد فردي را در هاي شخصیتپدیده

کنـــد و گیري میاي انـــدازهچـــارچوب فعالیـــت حرفـــه
ي فرســودگی نجش پیگیري از پدیدهخصوص براي سبه

اي، مانند پرستاران، معلمان و غیره بــه هاي حرفهدر گروه
 22گــذاري ایــن پرسشــنامه شود. شــیوه نمرهکار بسته می

، 13، 8، 6، 3، 2، 1سؤالی به این صورت است: ســؤالات 
معرف خرده مقیاس خستگی عاطفی است.  20و  16، 14

ف خرده مقیاس مســخ معر 22و  15، 11، 10، 5سؤالات 
 21و  19، 18، 17، 12، 9، 7، 4ســؤالات  ؛ وشخصیت اســت

ي نیز معرف خرده مقیاس عملکــرد فــردي اســت. دامنــه
نمایــد. مجمــوع ) تغییــر می6) تــا (0نمــره هــر ســؤال از (

ي نمــره فــرد در دهندهنمرات سؤالات هر مقیــاس، نشــان
در نهایــت بــا امتیــاز جداگانــه بــراي  ؛ وآن مقیاس اســت

سؤالات هر خرده آزمون از فرسودگی شــغلی ایــن ابعــاد 
. پایــایی شــدندصورت کــم، متوســط و زیــاد ســنجیده به

ــنامه فرســودگی شــغلی ماســلاچ و جکســون در  پرسش
مطالعات مختلفی مورد تائید قرار گرفته است. ماسلاچ و 
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، 92/0جکسون پایایی درونی را بــراي خســتگی عــاطفی 
بــه  71/0ت فردي را و فقدان موفقی 79/0مسخ شخصیت 

اعتبار و پایایی پرسشنامه فرسودگی  .)14(انددست آورده
شغلی براي اولین بار در ایران توسط فیلیــان مــورد تاییــد 

باز  -قرار گرفت که ضریب پایایی آن را با روش آزمون
اطلاعــات مربــوط  .)15(گزارش نموده است 78/0آزمون 

 26سشــنامه به کیفیت زندگی کارکنــان بــا اســتفاده از پر
آوري گردیــد. یــک جمع (WHOQOL-BREF) یسؤال

 کلی و عمــومیکه کیفیت زندگیسؤالی است 26پرسشنامه 
زیــر مقیــاس و  4سنجد. ایــن پرسشــنامه داراي فرد را می

انــد از: هــا عبارتیک نمره کلی اســت. ایــن زیــر مقیاس
 6ي روانی شــامل سؤال، حیطه 7ي جسمانی شامل حیطه

ــه ــؤال، حیط ــامل ي اس ــاعی ش ــه 3جتم ــؤال و حیط ي س
حداقل است. نمرات این پرسشنامه  سؤال 8محیطی شامل 

توســط  است. روایی و پایــایی پرسشــنامه 130و حداکثر  26
مورد تأیید قرار گرفــت  1385نجات و همکاران در سال 

جهــت ســنجش  .)16(گزارش شد 7/0تر از و آلفا بزرگ
ســازي دنظر مدلارتباط بین متغیرهاي مستقل و پیامد مور

در سطح تک متغیره و چند متغیــره از طریــق رگرســیون 
هــا بــا آزمــون شــاپیرو خطی انجام شد. نرمــال بــودن داده

ویلک و ارتباط بین فرسودگی شغلی و کیفیــت زنــدگی 
از طریق آزمون اسپیرمن موردبررسی قرار گرفت. جهت 

هــاي آمــار توصــیفی گزارش متغیرهــاي کیفــی از روش
فراوانی و جهت گزارش متغیرهاي کمــی  مانند درصد و

از میانگین و انحرافمعیار اســتفاده شــده اســت؛ و تمــامی 
درصد و بــا ســطح  95هاي آماري با سطح اطمینان تحلیل
ــت P >05/0 داريمعنــی همچنــین  ؛گــزارش شــده اس

 stataهــا، افزار مورد استفاده جهت تجزیه تحلیل دادهنرم
  بوده است. 14ویرایش 

  

  یافته ها
، در ایــن 1بر اساس نتایج حاصل از جــدول شــماره 

 24/62درصد افــراد تحــت مطالعــه مــرد و  76/37مطالعه 
درصــد  17/47درصد از افراد زن بودند که از این تعــداد 

در گــروه  درصــد 06/22درمــانی،  -در گــروه بهداشــتی
 97/5در گــروه خــدمات و  درصــد 27/13مــالی  -اداري
  .در گروه هیئت علمی بودند درصد
  

  هاي کیفی دموگرافیکتوزیع فراوانی متغیر :1جدول شماره 
  

  )درصدتعداد (  متغیر
  19- 42گروه هاي سنی    

64 -42  
  به بالا 64

  

717 )28/56(  
554 )49/43(  
3 )24/0(  

  مرد          جنسیت     
  زن

  

481 )76/ 37(  
793 )24/62(  

  متاهل         تاهل          
  مجرد

  همسر فوت شده
  مطلقه

  

1037 )40/81(  
172 )50/13(  
20 )57/1(  
45 )53/3(  

  کمتر از سیکل          تحصیلات
  سیکل
  دیپلم

 فوق دیپلم

  لیسانس
  فوق لیسانس

PHD و بالاتر  
  

76 )97/5(  
68 )34/5(  
196 )38/15(  
159 )48/12(  
441 )62/34(  
252 )78/19(  
82 )44/6(  

  هیئت علمی       شغل           
  فرهنگی - آموزشی

  مالی - اداري
  امور اجتماعی

 خدمات

  محیط زیست -کشاورزي
  فنی مهندسی

  فناوري اطلاعات
  بهداشتی درمانی

  

76 )97/5(  
68 )34/5(  
281 )06/22(  
20 )57/1(  
169 )27/13(  
3 )24/0(  

29 )28/2(  
27 )12/2(  
601 )17/47(  

  1274  فراوانی کل نمونه

  
 بــا میــانگین و 19-66طیف سنی افراد مورد مطالعــه 

درصــد از  40/81بود. حــدود  7/41 ± 5/8انحراف معیار 
ـــد. ســـطح  5/32افـــراد، متأهـــل و  درصـــد مجـــرد بودن

 1/47دیپلم و لیســانس تحصیلات افــراد بــه ترتیــب فــوق
لیســانس درصد و فوق 69/26درصد،، دیپلم و زیر دیپلم 

، 1درصد بودند. با توجه به نمودار شماره  22/26و بالاتر 
ــان مــور ــر کارکن د مطالعــه داراي ســلامت جســمانی اکث

 72/62متوســط (درصد)، سلامت روانی  65/47متوسط (
ــاعی  ــط اجتم ــد)، رواب ــط (درص ــد) و  62/69متوس درص

  درصد) بودند. 58/67متوسط (محیط فیزیکی 
، اکثــر 2بر اساس نتــایج حاصــل در جــدول شــماره 

ــایین ( ــان فرســودگی عــاطفی پ درصــد) و  89/82کارکن
درصــد) داشــتند؛ همچنــین  36/83مسخ شخصیت پایین (
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ــط  56/85 ــغلی متوس ــودگی ش ــان فرس ــد از کارکن درص
ــام  ــه تم ــان داد ک ــک نش ــاپیرو ویل ــون ش ــتند. آزم داش

تر از متغیرهاي پژوهش داراي سطح معنــاداري کوچــک
 است، یعنی فرض عــدم نرمــال بــودن داده پذیرفتــه 05/0

  شده نرمال نیست.هاي گردآوريشده یا توزیع داده
  

  
  

ي هــابخشي کیفیت زندگی در کارکنــان هامؤلفه: 1ر شماره نمودا
  1397مختلف دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی در سال 

  
  هاي مختلف آن دراعضاي نمونهحیطه فرسودگی شغلی و :2جدول شماره 

  خفیف  تعداد  ابعاد
  تعداد (درصد)

  متوسط
  تعداد (درصد)

  شدید
  تعداد (درصد

  )61/3( 46  )50/13( 172  )89/82( 1056  1274  فرسودگی عاطفی
  )87/4( 62  )77/11( 150  )36/83( 1062  1274  مسخ شخصیت
  )69/26( 340  )03/36( 459  )28/37( 475  1274  عملکرد فردي

  )04/6( 77  )56/85( 1090  )40/8( 107  1274  فرسودگی شغلی

  
بر اساس آزمون اسپیرمن، ضریب همبستگی بین دو 

فرسودگی شغلی کارکنــان متغیر کیفیت زندگی و میزان 
 -234/0برابر با  001/0داري یحوزه سلامت با سطح معن

 است. در این مطالعه ضریب همبستگی چندگانــه متغیرهــاي
 و ضریب 062/0فرسودگی شغلی وکیفیت زندگی برابر با 

در  Fآمده است. مقدار دستبه 061/0تعیین چندگانه نیز 
درصد  5تر از که در سطح خطاي کم 33/84مدل برابر با 

هاي دار اســت. ایــن امــر نشــانگر ایــن اســت مؤلفــهیمعنــ
بینــی فرســودگی شــغلی را کیفیت زنــدگی توانــایی پیش

ــدام ــه ک ــه ک ــن نکت ــان دادن ای ــراي نش ــد. ب یک از دارن
بینــی فرســودگی هاي کیفیت زندگی توانــایی پیشمؤلفه

با توجه به جدول  دارند، به مقادیر بتا استناد شد.شغلی را 
متناظر  t، از بین ابعاد کیفیت زندگی فقط مقدار 3ره شما

 5تــر از با بتاي ســلامت جســمانی در ســطح خطــاي کــم

طور دار بوده به ایــن معنــا کــه ایــن مؤلفــه بــهیدرصد معن
؛ ی را داردـی شغلـــبینی فرسودگداري توانایی پیشیمعن

بینــی هاي دیگــر کیفیــت زنــدگی توانــایی پیشاما مؤلفه
  را ندارند.  فرسودگی شغلی

  
هاي متغیر کیفیت ضرایب رگرسیون و بتا بین مؤلفه: 3جدول شماره 

  زندگی و فرسودگی شغلی
  

  مدل
  ضرایب استانداردشده  ضرایب استاندارد نشده

 tآماره 
سطح 

 Beta  خطاي استاندارد           B  داريمعنی
  کیفیت زندگی    

  سلامت جسمانی
  سلامت روان

  روابط اجتماعی
  مت محیطسلا

  
2854/0 -      0855/0  
2214/0 -       0952/0  
3572/0 -      1639/0  
1246/0 -       0759/0  

  
2604 /0 -  
0198/0 -  
1518/0 -  

0333/0  

  
23/2 -  
15/0 -  
79/0 -  
35/0  

  
026/0  
883/0  
427/0  
726/0  

  
 هاي کیفیت زندگی بــر فرســودگیضرایب تأثیر مؤلفه

دهد که بیشترین تأثیر کیفیت زنــدگی بــا شغلی نشان می
دهــد مؤلفــه نشــان می ؛ کــهبــوده اســت -260/0ضــریب 

ــده بینــیســلامت جســمانی در جهــت معکــوس پیش کنن
، 4 شــماره جــدولفرسودگی شغلی است. بر اساس نتایج 

بین کیفیت زندگی و متغیرهاي خستگی عاطفی و مســخ 
ط معکــوس و حــوزه ســلامت، ارتبــا شخصیت کارکنــان

 داري وجود دارد؛ همچنین بین کیفیت زندگی و متغیرمعنی
  داري وجود دارد.یعملکرد فردي ارتباط مستقیم و معن

  
هاي فرسودگی شغلی ضرایب همبستگی بین مؤلفه: 4جدول شماره 

  و کیفیت زندگی
  

  داريسطح معنی   ضریب همبستگی  تعداد  متغیرها
  001/0  -1170/0  1274  خستگی عاطفی
  004/0  -0801/0  1274  مسخ شخصیت
  001/0  1166/0  1274  عملکرد فردي

  
  بحث

نتایج این مطالعه نشان داد که کیفیت زندگی کاري 
؛ دار و معکوســی داردبا فرسودگی شــغلی ارتبــاط معنــی

بنابراین، بهبود کیفیت زندگی کــاري منجــر بــه کــاهش 
، Erkanو  Acarي . در مطالعــهشــودیمفرسودگی شغلی 

ــ ــغلی ارتبــاط کیفی ــودگی ش ــاري و فرس ــدگی ک ت زن
  .)17(داشتنددار و منفی معنی
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 و همکاران، ارتباط کیفیــت زنــدگی Zhangدر مطالعه 
. بــه )18(بــوددار شغلی با اســترس شــغلی معنــیو فرسودگی 

رسد براي جلوگیري از فرسودگی شــغلی و اســترس نظر می
شغلی، ارتقــاء کیفیــت زنــدگی کــاري ضــروري اســت. در 

ه حاضر بیشتر افــراد مــورد بررســی، دچــار فرســودگی مطالع
شغلی متوسط بودنــد کــه بــا نتــایج مطالعــات قبلــی بــر روي 

و نیــز  )3(ارانیــکامکارکنان شاغل شبکه بهداشــت و درمــان 
، )19(گنبدکاووسالانبیاء پرستاران شاغل در بیمارستان خاتم

 ایــن در مورد پــژوهش واحدهاي خوانی داشت. اکثرهم
عــاطفی پــایین، مســخ شخصــیت  تحلیل اساحس مطالعه،
داشتند.  پایینی فردي متوسط رو به عملکرد میزان پایین و

 بــدگمان دیگــران بــه نســبت شخصــیت مسخ دچار افراد
 یــک همانند و کنندنمی خوبی برخورد دیگران با و شده
 در فــرد کــه هنگــامی .)20(کننــدمــی برخورد آنان با شی

 را خــود ، وظــایفنشود مناسب تشویق خود کاري حیطه
 داده توضــیح هامشیخط و قوانین و درك نکند خوبیبه

 و نخــورد چشــم بــه متنــوعی و جدید رویکردهاي نشود،
  امر در را خود انسانی هاينباشد، دیدگاه دلپسند کارمحیط

 شخصــیت مســخ دچار و دهدمی دست از بیماران از مراقبت
 لعهمسخ شخصیت در حد خفیف در این مطا .)21(شودمی
 کارمنــداندلیل روابط انسانی خوب و مناسب بینتواند بهمی

ــز فــردي موفقیــتکــاهش  باشــد.  شــدنکــم در واقــع نی
 یــک و شخصی اســت وظیفهانجام در شایستگی احساس
شــمار  بــه کــارانجــام خصــوص در خود از منفی ارزیابی

 که است معیوبی چرخه یا سیکل طبیعی، نتیجه و رودمی
و همکــاران در  Langمطالعــه  .)22(ســتا ایجاد شده قبلاً

هاي مورد فرسودگی شغلی پرستاران شاغل در بیمارستان
ارتش، میزان خستگی عاطفی و مسخ شخصیت را پــایین 

  .)23(داردخوانی گزارش کرده است که بامطالعه ما هم
) در شــانگهاي 2011و همکــاران ( Wangدر مطالعه 

بالا، مسخ  چین، میزان فرسودگی در بعد خستگی عاطفی
کفایت فــردي پــایین گــزارش شخصیت متوســط و عــدم

هاي ماست کــه شده است که در تمام ابعاد، مغایر با یافته
احتمالاً علت آن اختلاف فرهنگی متفاوت ایران و چین 

ــودن روش کــار آن ــین  .)24(باشــدهــا و متفــاوت ب همچن
 فرســودگی میزان بررسی به ) که2015همکارانش( فارسی و

 جمهــوري آجــا (ارتــش تابعــه هايبیمارســتاندر  شــغلی
ــران) در اســلامی ــران شــهر ای ــه ته ــد، حیط هاي پرداختن

فرسودگی شغلی در بعد خستگی عاطفی متوسط به بــالا، 
در بعد مسخ شخصیت بــالا و در بعــد عملکــرد شخصــی 

در بعد عملکرد شخصی مطابق بامطالعه مــا  ؛ کهپایین بود
ــودن بــالاتر لــذا .)25(داشــتو بــا ســایر ابعــاد مغــایرت   ب

 در شخصــیت مســخ و عاطفی خستگی بعد در فرسودگی
 بــه تــوانمی را مــا مطالعــه بــه نسبت ي ارتشهامارستانیب

 بــر حاکم جو سازمانی و خاص يهاتیمأمور و مقررات
ضــریب همبســتگی اســپیرمن  ).25(داد نســبت محــیط آن

ــیت  ــخ شخص ــاطفی و مس ــل ع ــین تحلی ــه ب ــان داد ک نش
دار و معکوســی یزندگی ارتباط معنــکارکنان با کیفیت 

وجود دارد، همچنین نتایج این آزمون حــاکی از وجــود 
ارتباط معنادار و مستقیمی بین عملکرد شخصی کارکنان 
با کیفیت زندگی کاري آنــان بــود. در مطالعــه فارســی و 
همکاران، کیفیت زندگی کاري، بــا دو مؤلفــه خســتگی 

معکوســی  عاطفی و عملکرد شخصــی ارتبــاط معنــادار و
داشت که در بعد خستگی عاطفی با مطابق مطالعه ما و بــا 
بعد دیگر مغایرت داشت. در مطالعه اشــرفی و همکــاران 
با عنوان بررسی ارتباط بین فرســودگی شــغلی و کیفیــت 
زندگی کاري در بیمارســتان امــام حســین شــاهرود، تنهــا 

و  داریفرسودگی عاطفی با کیفیت زندگیکاري ارتباط معنــ
در  و ؛)26(بــودسی داشت که بــا مطالعــه مــا همســو معکو

مطالعه حلوانی و همکاران، کیفیت زندگی کاري فقط با 
که با مطالعه  عملکرد شخصی همبستگی معکوس داشت

کننده خوانی نداشت. بعد از کنترل عوامل مخدوشما هم
با استفاده از مدل رگرسیون خطی، مشاهده شد کــه بــین 

فرســودگی شــغلی ارتبــاط  سلامت جســمانی کارکنــان و
کنــد که بیــان می دار و معکوس آماري وجود داردمعنی

توان با افزایش میزان سلامت جسمانی کارکنان حوزه می
سلامت از عواقب ناگوار فرسودگی شغلی آنان کاســت. 

 فرســودگی و روان ســلامت ، بــین)3،6(یقبلدر مطالعات 
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ه بــا شــد کــ دیده آماري معکوس و دارمعنی رابطه شغلی
خوانی ندارد. فرسودگی شغلی منجر بــه مطالعه حاضر هم

هاي زیــادي را بــه شود و هزینــهعواقب ناگوار زیادي می
 کند و از میــزان کارآمــديها و کارمندان تحمیل میسازمان

کاهد و ایــن باعــث مندي شغلی آنان میو میزان رضایت
 ها در انجام بهینه و مناسب کار خویشانگیزه شدن آنبی
 بــر تأکیــد شود. توجه به کیفیت زندگی کاري یعنــىمی

 رضــایت تــا ســازدمی دگرگون را سازمان که هاییروش
 در نتیجــه و دهــد افــزایش را کارکنان وريبهره و شغلى

 استرس و شده تربیش کار از هاآن خشنودى و مشارکت
 کــار، استرس ناشی از کاهش با که یابد کاهش از کار ناشى
 کــاهش نیــز شــغلی فرســودگی آن دنبال به و روانی فشار

با توجه به نتــایج، پــایین بــودن بعــد عملکــرد  .)8(ابدیمی
فردي در این مطالعه نیاز به توجه ویژه و مداخلات مــؤثر 

تــوان بــه درخواســت دارد، از جملــه ایــن مــداخلات می
ــراي پیوســتن بــه فرآینــدهاي تصــمیم گیري، کارکنــان ب

رد کارکنان و تشکر و داشتن نظارت کافی بر روي عملک
قدردانی شایسته از ســوي مــدیران اشــاره کــرد. براســاس 
نتایج این مطالعه فرســودگی شــغلی در بــین کارکنــان در 

کــه کیفیــت زنــدگی سطح متوسط است و با توجه به این
شــود، انجــام پایین ســبب افــزایش فرســودگی شــغلی می

مداخلات مؤثر در جهت ارتقاء کیفیت زنــدگی کــاري، 
ساز، افزایش سطح عملکرد فــردي و در امل زمینهرفع عو

  شود.توصیه می نهایت ارائه خدمات بهتر

  توانــد بــه مــدیران و متولیــان نتــایج ایــن مطالعــه می
این حوزه کمک کنــد تــا نیازهــاي اصــلی کارمنــدان در 

هایی را جهــت محیط کار خود را شناسایی کنند و برنامه
ــ ــدگی کــاري و فرســودگی ش ــت زن ــود کیفی غلی در بهب

ــر  ــد. فرســودگی شــغلی عــلاوه ب کارکنــان طراحــی کنن
کیفیت زندگی کاري ممکن است تحت تأثیر متغیرهاي 

شود که بنابراین پیشنهاد می؛ دیگر مانند استرس نیز باشد
عوامل دیگر از این نظــر در مطالعــات آتــی مــورد توجــه 

  قرار گیرد.
  

  سپاسگزاري
لا این پژوهش با همکاري سرکار خــانم دکتــر ســهی

علمی دانشــگاه علــوم پزشــکی خدا کــریم، عضــو هیئــت
شهید بهشتی و همچنین با همکــاري جنــاب آقــاي دکتــر 

 کوهـورت مرکـز محتـرم همکـاران علیرضا رزاقی و کلیه
 بهشـتی، شـهید پزشـکی علـوم دانشگاه سـلامت کارکنـان

 عمــل هــاي لازم را بــهکمک هــاداده آوريجمع در کـه
 توســط ایــن طــرح. شــودمی قدردانی و تشکر اند،آورده

ــه ــلاق کمیت ــوم دانشــگاه اخ ــهید پزشــکی عل ــتی ش    بهش
 رسیده ثبت بـه) IR.SBMU.REC.1395.36کد اخلاق: (

 سـلامت کوهورت در کنندهشرکت افراد اطلاعات .است
 پرسشنامه طریق از شـهید بهشتی پزشـکی علوم کارکنان

 دارياصــل امانــت رعایــت و آگاهانــه موافقــت کسب با
  .است شدهاستخراج
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