
 

 

Copyright © 2017 Journal of Occupational Hygiene Engineering. This is an open-access article distributed under the terms of the Creative 

Commons Attribution-NonCommercial 4.0 International License (http://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/) which permits copy and 
redistribute the material just in noncommercial usages, provided the original work is properly cite 

 

Journal of Occupational Hygiene Engineering Volume 4, Issue 3, Autumn 2017, Pages: 26-32   

 

                                                                                         : ------ 
 

Relationship between Occupational Stress and the Performance of 

Health Care Units in Hamadan Health Center, Iran 

Yadollah Hamidi1, Naser Fayazi2,*, Alireza Soltanian3, Gholamreza Heidari4, Mohammad 

Ahmadpanah5, Nasim Nazari6, Masoumeh Javaheri7 

1 Associate Professor, Department of Health Management and Economics, Faculty of Health, Hamadan University of 

Medical Sciences 
2 Master of Health Services Management, Deputy of Health, Hamedan University of Medical Sciences, Hamadan, Iran 
3 Assistant Professor, Department of Statistics, Faculty of Health, Hamadan University of Medical Sciences, Hamadan, Iran 
4 Public Health Officer, Deputy of Health, Hamadan University of Medical Sciences, Hamadan, Iran 
5 Associate Professor, Hamadan University of Medical Sciences, Hamadan, Iran 
6 Senior Officer of Health Services Management at Pastorno Hospital in Tehran, Iran 
7 MSc of Epidemiology, Deputy of Health, Hamadan University of Medical Sciences, Hamadan, Iran 

* Corresponding Author: Naser Fayazi, Deputy of Health, Hamedan University of Medical Sciences, Hamadan, Iran. Email: 

fayyazinaser@yahoo.com  

 

Abstract 

Background and Objective: Since human resources and employees are 

among the most important assets of any organization, identification of the 

factors affecting their performance and occupational stress is becoming 

increasingly important. In this study, we examined the relationship between 

occupational stress and the performance of different health care units. 

Materials and Methods: This cross-sectional study was performed among 

all the health care workers (n=150) of urban and rural health centers of 

Hamadan, Iran. The data collection instruments included a stress 

questionnaire designed by Elliot (1994) and an annual checklist provided by 

the Ministry of Health of Iran. To analyze the data, Pearson correlation 

coefficient and independent t-test were run in SPSS, version 16. 

Results: The total mean scores of occupational stress and performance were 

55.16 and 79.64, respectively. These scores were respectively 55.14 and 

78.21 in the family health unit, 57.06 and 76.87 in the disease control unit, 

and 54.03, 83.31 in the occupational and environmental health unit. The 

results showed a significant negative relationship between occupational 

stress and performance of the units (P=0.001). Further, age had a significant 

positive association with performance (P<0.001) and a significant negative 

relationship with stress (P<0.001). 

Conclusion: Regarding the confirmation of the relationship between stress 

level and staff performance and the fact that human resources are key to 

determining the quality, accessibility, and cost of health care services, we 

recommend authorities to take effective actions for reducing stress and 

promoting efficiency. 
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درمانی مرکز بهداشت شهرستان  -های بهداشتیرابطه استرس شغلی با عملکرد واحد

 همدان

معصومه  ،1نسیم نظری ،5، محمد احمدپناه4، غلامرضا حیدری3، علیرضا سلطانیان*،7، ناصر فیاضی6یداله حمیدی

 2جواهری

 ، همدان، ایرانهمدان پزشکی علوم دانشگاه ،گروه مدیریت و اقتصاد بهداشت، دانشکده بهداشت ،دانشیار 1
  ، همدان، ایراندانشگاه علوم پزشکی همدان ،درمانی معاونت بهداشتی -کارشناس ارشد مدیریت خدمات بهداشتی 2
 ایران، همدان، همدان پزشکی علوم دانشگاه ،بهداشت دانشکده ،گروه آمار ،استادیار 3
 ، همدان، ایرانهمدان پزشکی علوم دانشگاه ،بهداشتی معاونت بهداشت عمومی کارشناس 4
 ، همدان، ایرانهمدان پزشکی علوم دانشگاه ،دانشیار 5
 ، ایرانتهران ،بیمارستان پاستورنو ،درمانی -بهداشتی خدمات مدیریت ارشد کارشناس 6
 ، همدان، ایرانهمدان پزشکی علوم دانشگاه بهداشتی کارشناس ارشد اپیدمیولوژی معاونت 7

 .، همدان، ایراندانشگاه علوم پزشکی همدان ،ناصر فیاضی * نویسنده مسئول:

 fayyazinaser@yahoo.comایمیل: 

 
 

 22/05/1316 تاریخ دریافت مقاله:

 13/08/1316 تاریخ پذیرش مقاله:

  کیدهچ

وند، شهای یک سازمان محسوب میترین سرمایهاز آنجایی که نیروی انسانی و کارکنان از مهم هدف:سابقه و 

ند از ها مؤثر باشتوانند بر عملکرد و استرس شغلی آنبررسی و شناسایی عوامل مرتبط با این منابع که می

 ردعملک با شغلی استرس هرابط باشد. بر این اساس پژوهش حاضر به بررسیاهمیت روزافزونی برخوردار می

 درمان پرداخته است. و بهداشت مختلف هایواحد

 -بهداشتی جامعه مورد پژوهش در مطالعه مقطعی حاضر تمام کارمندان بهداشتی مراکز ها:مواد و روش

قرار گرفتند.  بررسی ها موردنفر( بودند که تمامی آن 150) شهرستان همدان و روستایی شهری درمانی

و  Eliot R.S. (1411)استرس  نامههای مورد استفاده در این پژوهش عبارت بودند از: پرسشنامهپرسش

 Tو  پیرسونهای آزمونها با استفاده از های حاصل از آنهای سالانه با وزرات بهداشت که دادهلیستچک

 مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت. SPSS 16افزار از طریق نرم مستقل 

به دست آمد که به  64/71و  16/55 عملکرد به ترتیب سطح استرس و بر مبنای نتایج میانگین ها:یافته

؛ واحد بهداشت 87/76و  06/57ها ؛ واحد مبارزه با بیماری21/78و  14/55ترتیب در واحد بهداشت خانواده 

کارکنان با عملکرد واحدها  بود. همچنین، نتایج نشان داد که سطح استرس 31/83و  03/54ایمحیط و حرفه

( دارد. شایان ذکر است که رابطه سن با عملکرد، مثبت و معنادار بود >001/0Pرابطه منفی و معناداری )

(001/0P< ؛)( 001/0اما رابطه آن با استرس، منفی و معنادار به دست آمدP<.) 

ی اینکه منابع انسانی عامل کلیدبا توجه به تأیید رابطه سطح استرس و عملکرد کارکنان و  گیری:نتیجه

ی کاهش شود مدیران براباشند، توصیه میهای بهداشتی و درمانی میتعیین کیفیت، دسترسی و هزینه مراقبت

 ریزی نموده و اقدامات مؤثری را انجام دهند.وری برنامهسطح استرس و افزایش بهره

 

 اشتیاسترس شغلی؛ عملکرد سازمان؛ کارکنان بهد واژگان کلیدی:

 علوم دانشگاه یبرا نشر حقوق یتمام

 .است محفوظ همدان یپزشک

مقدمه
 در آن آثار و استرس یا عصبی فشار موضوع اخیر دهه در

 علل ها است کهو مدت قرار گرفته توجه بسیار موردها سازمان

 در . استرس]1[ دارد قرار پژوهش و بررسی تحت آن عوارض و

 هایخسارت و ]2[است  شده شناخته عاملی کار نیز دنیای

  کند.سنگینی می جوامع مختلف دوش بر همچنان آن از ناشی

 برای هم و هستند آن به که مبتلا افرادی برای هم استرس

 و کنندمی کار آن در افرادکه  واحدهای تولیدی و مؤسسات

  .]3[است  هزینهپر ملی برای اقتصاد نیز

 ایحرفه بهداشت مهندسی مجله 37تا  71 صفحات ،6331 پاییز ،3شماره  ،4دوره    

 مقاله پژوهشی
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 استرس شغلی و عملکرد سازمانی                     

 در اجتنابقابل غیر  مسأله عنواناسترس به که زمانی تا

کارمندان،  مشکلات افزایش شاهد روزانه شود،تلقی  زندگی و کار

 سنگین پرداخت بهایی طور کلیبه و وریو بهره عملکرد کاهش

 پیش فرد شغل یا کار رابطه با در که استرسی .]4[بود  خواهیم

 نیازمند افراد .]5[گردد می کار از نارضایتی وی آید موجبمی

 دست خود هایمهارت به توانندمی آن طریق از زیرا هستند؛ کار

 اولیه هاینیاز توانندمی همچنیننمایند.  عملی را هاآن و یابند

 پنهان یک تهدید دارای کار حال، این با .]6[سازند  برطرف را خود

 رفاه فرد را از بین و حمله نموده ناگهانی طوربه تواندمی که است

 رساست شود؛می نامیده تنش و پنهان، استرس تهدید این. ببرد

 .]7[گردد می ایجاد شغلی ناامنی اثر در که تنشی و

  نادیده گرفت. تواننمی را دو واقعیت استرس با رابطه در

 بیمار را کار، افراد از حاصل روانی فشار یا نخست اینکه استرس

 فشار یا به استرس مربوط هایکند و مورد دوم اینکه هزینهمی

 باشدای میملاحظهقابل رقم کارفرمایی هر برای کارکنان روانی

 کار محیط در فعالیت مهم بر عملکردهای تواندمی استرس و

 کنترل مناسب طوربه استرس اگر .]8[منفی داشته باشد  تأثیر

 اثر بر هنگامی که شود. جدی مشکلات منجر به تواندمی نشود

 توجه فشار هاینشانه و علائم فشار به یا فقدان مدیریت استرس

 امور شرکت در را به خود علاقه زمان مرور به افراد نشود، کافی

خواهند  از دست اهداف به رسیدن راه در همکاری و سازمان

 نخواهد شد و در مشاهده در سازمان پویایی و تحرك و داد

 سازمان کاهش تولید و بخشیافراد، اثر مشارکت عدم نتیجه

  .]1[خواهد یافت 

شغلی  سسترا ،شغلی اتثرا د و در پی داشتنیجاابر  وهعلا

در که  بر جای گذارد رامنفی اتی ثرا نیز دفر خود بر نداتومی

 عاطفی و نیروا سطح بر ثرا نچو اردیمو به انتومی این ارتباط

 یشافز)اشناختی  سطح ه(،نگیزان افقد و ابضطرا ،)خستگی

 یخطا از ناشی ادثحوارد مو برخی در و خطا ایبر پتانسیل

 بودنخامت و به رو یا )ضعیفری فتار سطح، نسانی(ا

، غیبت ی،گیرتصمیم معد ی،پذیرتحریک ران،همکا با بطروا

 سطح و لکل(ا فمصر و ردنخواغذ حد از بیش ن،کشیدرسیگا

 ،عمومی درد درد،با سر مرتبطی هاریبیما یشافزافیزیکی )

 شغلی سسترا از سوی دیگر .]10[د کر رهشاا سرگیجه( و درد

 یا ومانی زسا تعهد و شغلی ضایتر کاهش، شغلی تمشکلا با

  .]11، 12[باشد می مرتبط نمازسا در رکا ازج وخر

 زندگی کیفیت شود که هرچهنتایج دریافت می اساس بر

 تجربه را کمتری ها استرسآن گردد، بیشتر کارکنان کاری

 یتکیف بین معکوس ارتباط تأیید وجود به توجه با. نمایندمی

 بهبود با توانندمی مدیران کارکنان، شغلی استرس و کاری زندگی

 کتشارم هایبرنامه استقرار طریق از کاری زندگی کیفیت سطح

 کارکنان و توقعات و نیازها به توجه و ارتباط ایجاد تیمی، کار و

 در شغلی استرس کارکنان، توانمندسازی و شغل سازیغنی

 ادامه امکان ایجاد با دیگر سوی از و دهند کاهش را کار محیط

 بازآموزی هایدوره آوردنفراهم یا و استخدام از پس تحصیل

خشند ب ارتقا را انسانی نیروی وریبهره و اثربخشی شغل، با مرتبط

 به شده، در پژوهش حاضرذکر به موارد توجه با بنابراین ؛]13[

های مختلف بهداشت و عملکرد واحد با استرس رابطه بررسی

 کاهش اثر منظور به و درمان شهرستان همدان پرداخته شد

 گردید. ارائه پیشنهاداتیها واحد عملکرد بر استرس

 

 هامواد و روش

عملکرد  با استرس رابطه بررسیدر این پژوهش مقطعی به 

پرداخته های مختلف بهداشت و درمان شهرستان همدان واحد

درمانی شهری و  -مکان انجام پژوهش مراکز بهداشتی .شد

روستایی شهرستان همدان بود. تمامی کارکنان )استخدام رسمی، 

صورت قراردادی جذب پیمانی، نیروهای طرحی و افردای که به

 150اند( شاغل در مرکز بهداشت شهرستان همدان )سیستم شده

، نوادههای کاردان و کارشناس بهداشت خانفر( که در پست

ها، کاردان و کاردان و کارشناس پیشگیری و مبارزه با بیماری

ای کارشناس بهداشت محیط و کاردان و کارشناس بهداشت حرفه

 هناموسیله پرسش ها بهبودند، مورد بررسی قرار گرفتند. داده

 در آن پایایی و روایی کهEliot R.S. (1314 ) استرس بررسی

 84معادل  کرونباخ آلفای طریق از و گردید محاسبه پژوهش این

گیری عملکرد از آوری شد و برای اندازهآمد جمع دست به

 لیست بررسی عملکرد وزارت بهداشت استفاده گردید.چک

( شامل چند 1114) .Eliot R.Sنامه بررسی استرس پرسش -

 بخش اول آن مربوط به اطلاعات شرح است:بخش بدین

 -دموگرافیک شامل مواردی از قبیل نام مرکز یا پایگاه بهداشتی

درمانی، سن، سابقه خدمت، جنسیت، وضعیت تأهل، نوع مدرك 

 ها و نوع استخدام افرادتحصیلی افراد شاغل، مقطع تحصیلی آن

 باشد. شاغل می

بخش دوم سؤالات مربوط به استرس شغلی با استفاده از  -

 ( است.1114) .Eliot R.Sنامه استاندارد پرسش

نامه عملکرد است که با بخش سوم سؤالات مربوط به پرسش -

وزارت  (ISO 9000/2001) نامه استاندارداستفاده از پرسش

 گیری شد.بهداشت اندازه

ورت صطور معمول بهلیست بررسی عملکرد کارکنان که بهچک -

های وزارت بهداشت و درمان و سالانه انجام گرفته و با مقیاس

 آموزش پزشکی مطابقت دارد.

 هایروش از استفاده با SPSS 20افزار نرم ها به وسیلهداده

و برای  و مرکزی تعیین شد پراکندگی هایو شاخص فیتوصی آمار

مستقل و ضریب  Tهای آنالیز واریانس، ها از آزمونتحلیل داده

 گردید.استفاده  پیرسونهمبستگی 

 

 هایافته
پژوهش میانگین نمره عملکرد های بر اساس یافته

و میانگین نمره  644/71در طرح مذکور برابر با  کنندگانشرکت
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 انو همکار حمیدی

 شده است. نمایش داده 1جدول به دست آمد که بر حسب واحدها در  16/55کلی استرس معادل 

 
 شغلی بر اساس واحدهای مورد پژوهش میانگین نمره کلی استرس و عملکرد: 6جدول 

 
 استرس عملکرد

 انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین

 15/1 14/55 61/1 21/78 واحد بهداشت خانواده

 51/10 06/57 21/12 87/76 هاواحد مبارزه با بیماری

 21/11 03/54 61/10 31/83 ایواحد بهداشت محیط و حرفه

 
 انحراف معیار نمره استرس و عملکرد در واحدهای پژوهش بر حسب وضعیت تأهلمیانگین و  :7جدول 

 متغیر
 معناداری میانگین±انحراف معیار

 عملکرد استرس عملکرد استرس

 18/78±17/11 31/56±25/8 متأهل

001/0>P 

113/6F= 

08/0P= 

25/2F= 

 16/82±11/1 10/51±37/11 مجرد

 0/78±84/7 1/51±66/10 مطلقه

 1/64±72/4 1/64±72/4 بیوه

 
نتایج حاکی از آن است که بین دو گروه جنسیتی از نظر امتیاز 

( تفاوت معناداری وجود =45/0P( و عملکرد )=24/0Pاسترس )

های پژوهش به لحاظ وضعیت امتیاز استرس در واحدندارد؛ اما 

( و بیشترین P<001/0)استخدامی تفاوت معناداری داشته 

و  12/62±15/3میانگین امتیاز استرس مربوط به گروه پیمانی 

بوده و کمترین میانگین استرس مربوط به  88/62±03/6قراردادی 

 . (2)جدول  باشدمی 63/47±21/1گروه استخدامی رسمی 

های دهد که امتیاز استرس در واحدنتایج آزمون نشان می

(. P<001/0تفاوت معناداری دارد ) پژوهش از نظر وضعیت تأهل

در این زمینه بیشترین میانگین امتیاز استرس مربوط به گروه بیوه 

( بوده و کمترین میانگین استرس مربوط به افراد 72/4±1/64)

نمره عملکرد گروه مجرد نیز باشد. ( می10/51±37/11)مجرد 

عملکرد در (؛ اما امتیاز 16/82±11/1ها است )بیشتر از سایر گروه

 های پژوهش از نظر وضعیت تأهل تفاوت معناداری نداردواحد

(08/0=P)  (3)جدول. 

( و عملکرد P<001/0نتایج بیانگر آن است که امتیاز استرس )

(001/0>P )های پژوهش از نظر سطح تحصیلات تفاوت در واحد

( 02/63±68/4معناداری دارد و بیشترین میانگین امتیاز استرس )

مربوط به گروه  (36/71±66/1)ن میانگین امتیاز عملکرد کمتری و

( و 57/44±53/6)باشد و کمترین میانگین استرس فوق دیپلم می

از آن گروه فوق  (81/88±73/7بیشترین میانگین امتیاز عملکرد )

 .(4)جدول  لیسانس است

 
 استرس و عملکرد در واحدهای پژوهش بر حسب سطح تحصیلاتمیانگین و انحراف معیار نمره  :3 جدول

 معناداری میانگین±انحراف معیار متغیر

 عملکرد استرس عملکرد استرس

 36/71±66/1 02/63±68/4 فوق دیپلم
001/0>P 

78/65F= 

001/0>P 

68/40F= 
 63/78±85/8 16/57±11/8 لیسانس

 81/88±73/7 57/44±53/6 فوق لیسانس

 
 رابطه بین عملکرد و استرس، سن و سابقهبررسی  :4 جدول

 استرس عملکرد سابقه سن متغیر

    1 سن

 سابقه
18/0= r ** 

001/0>P 
1   

 عملکرد
565/0= r ** 

001/0>P 

515/0= r ** 

001/0>P 
1  

 استرس
681/0-= r ** 

001/0>P 

720/0-= r ** 

001/0>P 

743/0-= r ** 

001/0>P 
1 
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 استرس شغلی و عملکرد سازمانی                     

ا دهد که رابطه استرس بضریب همبستگی پیرسون نشان می

( است و هرچه افراد استرس =001/0Pو معنادار ) عملکرد منفی

 یابد.ها بهبود میکمتری داشته باشند، عملکرد آن

 بر مبنای نتایج رابطه سن با عملکرد، مثبت و معنادار

(001/0P< است و با )د؛ یابافزایش سن، عملکرد افراد بهبود می

باشد؛ ( می>001/0Pاما رابطه آن با استرس، منفی و معنادار )

ه یابد. سابقطوری که با افزایش سن، استرس افراد کاهش میبه

( دارد؛ >001/0Pخدمت نیز با عملکرد رابطه مثبت و معناداری )

یابد؛ بهبود میطوری که با افزایش سابقه خدمت، عملکرد افراد به

باشد؛ ( می>001/0Pاما رابطه آن با استرس، منفی و معنادار )

صورتی که با افزایش سابقه خدمت، استرس افراد کاهش پیدا به

 کند.می
 

 بحث

 امری کارکنان کـار شـرایط و شـغلی هـایمحـیط به توجه

 و بهداشت سلامت حفظ کار، کیفیت افزایش موجب که است

 سنوات مدت طـول از و بهتـر بیـشتر جوییبهره و کارکنان

 یزندگ بر شغلی استرس تأثیر به توجه با .]14[شود می کاری

 املعو باید هاسیـستم گونهاین اندرکاراندست کار کارکنان، و

و  پیشرفت ها را جهتو آن بیایند را مندیرضایت با مرتبط

 با .]15[دهند  قرار توجه مورد کارکنان کارایی سطح ارتقای

های شود که بیشتر واحدآمده دریافت میدستبه نتایج به توجه

ها متأهل پژوهش زن هستند و از نظر وضعیت تأهل بیشتر آن

درصد از  4/46باشند. همچنین مدرك تحصیلی دانشگاهی می

ها تحصیلی غالب واحدها بهداشت خانواده بوده و سطح آن

 لیسانس است.

 غلیش استرس بیانگر آن است که بین هایافتهاز سوی دیگر 

 پوشش تحت درمانی -بهداشتی هایواحد عملکرد کارکنان با

دارد و  وجود معناداری رابطه همدان شهرستان بهداشت مرکز

استرس شغلی بر عملکرد کارکنان تأثیر گذاشته و با افزایش 

(. در این زمینه 1یابد )جدول ها کاهش میعملکرد آناسترس، 

تأثیر  بررسی"خلیلی شورینی و همکاران در پژوهشی با عنوان 

 عوامل بین از "کارکنان عملکرد بر سازمانی زایعوامل استرس

 زایعملکرد کارکنان به بررسی عوامل استرس بر تأثیرگذار

 موضوعی، عوامل ادبیات از استفاده با هاآن پرداختند. سازمانی

به  نامهپرسش طریق از شناسایی کردند و زا رااسترس سازمانی

 اجتماعی تأمین را از سازمان مورد نظر اطلاعات روش میدانی

عملکرد  با آن ارتباط نوع نمودند و آوریخوی جمع شهرستان

 معادله و رگرسیون ساده خطی به وسیله آزمون رگرسیون را

 از هریک بهینه برای حد دند. همچنینارزیابی کر 2 درجه

 تعیین سازمان را این کارکنان عملکرد برای زااسترس عوامل

 فیزیکی، بین عوامل پژوهش این هاییافته نمودند. بر اساس

 سازمان کارکنان عملکرد و گروهی کار عوامل کاری، عوامل

دارد  وجود غیرخطی رابطه خوی شهرستان تأمین اجتماعی

 تأثیر بررسی به خود پژوهش همکاران نیز در و حسینی .]16[

 بهورزان شغلی عملکرد بر استرس با مقابله مهارت آموزش

ها ایلام پرداختند. روش مورد استفاده در پژوهش آن شهرستان

نفر از  60ها همبستگی بوده است و در پژوهش آن -توصیفی

 آوریصورت تصادفی انتخاب شده بودند و برای جمعبهورزان به

و تحلیل رگرسیون استفاده  پیرسونها از ضریب همبستگی هداد

 غلیش استرس بین که دهدشده است. نتایج این پژوهش نشان می

 درصد 5 از کمتر خطای سطح در بهورزان در شغلی عملکرد و

مشاهده  همچنین. دارد وجود معناداری و معکوس همبستگی

 خطای سطح در استرس با مقابله هایمهارت آموزش شود کهمی

 و نقش وضوح بازخورد، حمایت، هایمؤلفه بر درصد 1 از کمتر

 5 از کمتر خطای سطح در و بهورزان در کلی شغلی عملکرد

 آموزش اما است؛ بوده مؤثر بهورزان در انگیزه مؤلفه بر درصد

 بر درصد 5 از کمتر خطای سطح استرس در با مقابله هایمهارت

تأثیری  بهورزان شغلی عملکرد در اعتبار و توانایی هایمؤلفه

همکاران در براین وثوقی نیری و علاوه .]14[نداشته است 

پژوهشی به بررسی تأثیر استرس شغلی بر سلامت عمومی و 

عملکرد شغلی کارکنان مراقبت پرواز پرداختند. نمونه مورد نظر 

تهران بود.  در مستقر پرواز مراقبت کارکنان نفر از 103ها آن

نامه از طریق همبستگی و آمده از طریق پرسشدستهای بهداده

 که بین ر گرفت و نتایج نشان دادرگرسیون مورد تحلیل قرا

 و منفی رابطه شغلی عملکرد با کار محیط از ناشی استرس

 شغلی، استرس افزایش که با معنابدین. دارد وجود معناداری

 همچنین، مشاهده شد که سلامت .یابدمی کاهش شغلی عملکرد

 و کار محیط از ناشی استرس با رابطه در ایواسطه نقش عمومی

 سایر نتایج گردید، ذکر که طورهمان دارد. شغلی عملکرد

 های پژوهش حاضریافته با زمینه این در گرفتهصورت مطالعات

 .]17[دارد  همخوانی

 سطح از سوی دیگر سایر نتایج حاکی از آن بود که بین

 تحصیلات، میزان تأهل، سن،) ایمتغیرهای زمینه با عملکرد

 دو پژوهش بین مورد واحدهای( استخدام نوع خدمت و سابقه

دارد. ن وجود معناداری تفاوت عملکرد امتیاز نظر از جنسیتی گروه

وضعیت تأهل نیز بر عملکرد تأثیری نداشت و تفاوت معناداری 

در این زمینه مشاهده نشد؛ اما تفاوت سطح تحصیلات با عملکرد 

ته عملکرد افراد بهبود یافمعنادار بود و با افزایش سطح تحصیلات، 

(. لازم به ذکر است 2و  1اند )جداول ها عملکرد بهتری داشتهو آن

 شده مشاهده برخی از مطالعات دیگر نیز در نتایجی چنین که

 بررسی" عنوان با در پژوهشی زادهاست. در این ارتباط حسن

 استان گاز شرکت کارکنان وریبهره و شغلی استرس میزان

 وضعیت، تاهل وضعیت، جنسیت شان داد که بینن "کردستان

 معناداری رابطه شغلی استرس با خدمت محل شهر استخدام و

 با کاری سابقه و سن، تحصیلات وضعیت بین اما دارد؛ وجود

همچنین وی . معناداری را گزارش نکرد رابطه شغلی استرس

 با خدمت محل شهر و تحصیلات میزان عنوان نمود که بین
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 انو همکار حمیدی

 وضعیت، بین جنسیت دارد؛ اما وجود معناداری رابطه وریبهره

مشاهده  معناداری رابطه وریبهره با کاری سابقه و سن، تأهل

 به 1213 سال در همکاران و ایمنی براینعلاوه .]18[ شودنمی

 ارکنانک در شغلی استرس و کاری زندگی کیفیت بررسی ارتباط

 رد پرداختند. همدان استان ایثارگران امور و شهید بنیاد سازمان

 یسرشماری تمام با مقطعی بود، -توصیفی نوع از که پژوهش این

 استان ایثارگران امور و شهید بنیاد سازمان شاغل در کارکنان

 کیفیت تعیین" استاندارد نامهپرسش دو توسط هاداده همدان،

شد و  گردآوری "استرس میزان بندیطبقه" و "کاری زندگی

 و پیرسون و اسپیرمن همبستگی ضریب ها ازفرضیه آزمون برای

 ندگیز کیفیت سطح که داد نشان نتایج. گردید استفاده T آزمون

 کاریزندگی کیفیت بین و باشدمی متوسط حد در کارکنان کاری

 ریکا زندگی کیفیت نیز بین و( P=031/0) کارکنان تحصیلات با

 داریمعنا و مثبت همبستگی( P=024/0) کارکنان کار سابقه با

 پیرسون ارتباط همبستگی آزمون اساس بر براینعلاوه. دارد وجود

 ینمیانگ و کاری زندگی کیفیت میانگین نمره بین داریمعنا

 و مشاهده شد که هرچه (P=004/0) آمد دست به افراد استرس

 متریک ها استرسآن شود، بیشتر کارکنان کاری زندگی کیفیت

 تریبیش توجه در این راستا لازم است مدیران. نمایندمی تجربه را

 از استفاده. باشند داشته خود کارکنان زندگی کیفیت به

 در کارکنان مشارکت و باز ارتباطی هایراه کاری، هایبرنامه

 و کیفیت ارتقای هایراه از سازمان شغلی هایگیریتصمیم

  .]13[است  استرس کاهش

 اینهزمی متغیرهای با شغلی عوامل استرس از سوی دیگر بین

 (استخدام نوع خدمت و سابقه تحصیلات، میزان تأهل، سن،)

 رابطه عملکرد و خدمت سابقه با پژوهش، سن مورد هایواحد

طوری که با افزایش سن، استرس داشت؛ به و معناداری مثبت

د یابد. رابطه سابقه افراها بهبود مییافته و عملکرد آنافراد کاهش 

با عملکرد نیز مثبت و معنادار بود و با افزایش سابقه کارکنان، 

ن برایشود. علاوهها بهتر شده و استرس افراد کمتر میعملکرد آن

ها حاکی از آن بود که با کاهش استرس، عملکرد افراد تغییر یافته

همکاران نیز در پژوهش  و واحد بد. شهرکییاای میملاحظهقابل

 وانیر سلامت ارتباط بررسی"عنوان  با همبستگی خود -توصیفی

 پرستاران را مطالعه جامعه مورد "پرستاران در شغلی استرس و

 زشکیپ علوم دانشگاه به وابسته آموزشی هایبیمارستان در شاغل

 و روان تسلام که بین زابل انتخاب نمودند و گزارش کردند شهر

 بر مبنای (.P<05/0) دارد وجود معناداری رابطه شغلی استرس

 شکاه به منظور پرستاران روانی سلامت سطح به ها توجهیافته

 هایمراقبت کیفیت و بهبود هاآن در شغلی هایاسترس میزان

 و آبادیعزت .]11[است  ضروری هاآن جانب از پرستاری

تأثیر "عنوان  با مقطعی تحلیلی و -همکاران در پژوهشی توصیفی

 هایبیمارستان مختلف هایبخش مدیران عملکرد بر استرس

 مدیران از نفر 220 در ارتباط با 1387 سال در که "پوشش تحت

 علوم دانشگاه پوشش تحت هایبیمارستان های مختلفبخش

 ،انجام دادند هدف بر مبتنی گیرینمونه طریق از تهران پزشکی

ها از آن درصد 8/72، زن مدیران درصد از 2/68 عنوان نمودند که

 سال 20 تا 10 بین کار سابقه دارای درصد 7/47 و متأهل

 با اخیر سال 2 طی مدیران درصد از 4/13 همچنین .باشندمی

 یزانم با کار محیط اند. بر اساس نتایجبوده شدید مواجه استرس

و  بوده است مدیران برای محیط پرفشارترین درصد 5/84

 مسئولان انتظارات درصد و 32/5 میانگین با کار حجم زیادبودن

 ایبر را زاییشدت استرس درصد بیشترین 20/5 میانگین با بالاتر

 ردعملک بر استرس تأثیر از سوی دیگر .است داشته همراهها بهآن

 اسبر اس است. داشته معناداری و معکوس رابطه کار سابقه با نیز

بین  از ،مدیران عملکرد بر استرس تأثیر بیشترین پژوهش نتایج

 وحیهر تضعیف، مؤثر گیریتصمیم برای هاآن فکری تمرکز رفتن

باید  بوده است. هاآن کار کیفیت کاهش و کار محیط در هاآن

 یریگتصمیم مدیران کارهایترین اساسی توجه داشت که یکی از

 ،مطلوب کیفیت، بالا وریبهره است. در این ارتباط سازمان در

 و مطلوب عملکرد و بحرانی هایموقعیت از گذر، زیاد تولید

 ننداشت که باشدمی مناسب تصمیمات از تابعی آمیزموفقیت

 لکردعم در نهایت تواندمی مؤثر گیریتصمیم برای فکری تمرکز

طور که ذکر همان .]20[دهد  کاهش را سازمان و فرد وریبهره و

گرفته در این زمینه با گردید، نتایج سایر مطالعات صورت

 های پژوهش حاضر همخوانی دارد.یافته

 نامهپرسش در کنندگانشرکت عاطفی و روانی شرایط

 لدلی به توانستمی که بود پژوهش این هایمحدودیت از استرس

 ل،مشک این رفع برای نماید. ایجاد اشکالاتی را فردی هایتفاوت

 شرح پژوهش هایواحد برای موارد تمامی پروژه اجرای از قبل

 اام بود؛ نیز صادق عملکرد نامهپرسش برای حالت این. شد داده

 افراد و گرددمی ارائه مستندات اساس بر عملکرد که آنجایی از

وع موض و باشند داشته اعتراض حق نارضایتی درصورت توانندمی

 را هاامهنپرسش این که افرادی بنابراین است؛ پیگیریقابل نیز

 وضیحت هاآن برای شرایط و بودند توجیه قبل از کردند،می تکمیل

 شد. داده
 

 گیرینتیجه
آمده از پژوهش و تأیید وجود دستهای بهبا توجه به یافته

مرکز بهداشت رابطه منفی و معنادار بین استرس و عملکرد در 

ها همدان و نیز با توجه به اینکه منابع انسانی در این سازمان

عنوان فاکتور کلیدی تعیین کیفیت، دسترسی و هزینه به

 توان با تأکید گفتباشند، میهای بهداشتی و درمانی میمراقبت

ند توانکه مدیران با کاهش سطح استرس شغلی در کارکنان می

هایت افزایش اثربخشی و ارتقای کیفیت به بهبود عملکرد و در ن

 در مراکز بهداشتی دست یابند.
 

 تشکر و قدردانی
 -مراکز بهداشتی کارکنان و مدیران تمامی از وسیلهبدین
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 استرس شغلی و عملکرد سازمانی                     

.گرددمی قدردانی و تشکر نمودند، یاری صمیمانه پژوهش این انجام در را ما همدان که درمانی شهر
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