
بررسي نشانه هاي جسمي ، روحي واجتماعي ناشي از استرس در كادر پرستاري ومامايي شاغل در مراكز 

  1383 آموزشي درماني وابسته به دانشكده علوم پزشكي جهرم

  : نويسندگان 

  كارشناس ارشد پرستاري دانشكده علوم پزشكي جهرم ، * سكينه شهسواري اصفهاني

  رستاري  دانشكده علوم پزشكي جهرم كارشناس ارشد پ، ليلا مصلي نژاد

  كارشناس ارشد پرستاري دانشكده علوم پزشكي جهرم ، سعيد سبحانيان

  كارشناس ارشد پرستاري، بنفشه تهراني نشاط

  كارشناس ارشد پرستاري ، محسن فاصله

  

  :قدمه

هاي شغلي باعث كاهش كيفيت كاري پرستاران ، دارد استرس تأثيراسترس روي سلامتي و رفاه پرستاران.  پرستاري شغلي استرس زا مي باشد 

اين مطالعه با هدف بررسي نشانه هاي جسمي ، روحي و اجتماعي . افزايش بيماريهاي خفيف رواني و ابتلاء به بيماري جسمي و اجتماعي مي شود

  . جهرم  انجام گرديده استمربوط به استرس در كادر پرستاري ومامايي  شاغل در بيمارستانهاي وابسته به دانشكده علوم پزشكي

  :مواد وروش تحقيق 

 انجام گرديد 1382 و ماماهاي شاغل در سال ، تكنسين ها نفر از پرستاران ، بهياران246اين پژوهش يك مطالعه توصيفي مقطعي است كه بر روي  

 سؤال مربوط به علائم 55افيك و اطلاعات دموگر: جهت دستيابي به اهداف پژوهش از پرسشنامه ي محقق ساخته  مشتمل بر دو بخش .

 با استفاده  spssاطلاعات اوليه در نرم افزار . كه توسط واحدهاي مورد پژوهش تكميل گرديدگرديد واكنشهاي جسمي ، روحي و اجتماعي استفاده 

  .ي مورد قرارگرفتاز آزمونهاي آمار

  :يافته ها

با انحراف 200/2 ،  استرسهاي روحي ±09/4  با انحراف معيار461/5س هاي جسمي نتايج پژوهش نشان داد ميزان كلي بروز علائم ناشي از استر

  .  بوده است ±343/2با انحراف معيار373/2 واسترس هاي اجتماعي2±/2معيار

 ، داخلي بخشهاي جراحيپرسنل  وسپس سكرين شيفت در هفته كار مي كردند در پرسنل بخش ا4-6 در پرسنلي كه ،بالاترين ميزان استرس

 را نسبت به ليسانسيه هاي گروه پرستاري و بهياران داشته اند و اين  استرس پرسنل مامايي بيشترين ميزان درهمچنين. بوده است  فاقات وزنانات،

 بين از.  سال بيشتر از ساير گروههاي سني بوده است 21-30ميزان در افراد متاهل بيشتر از مجردين ، در زنان بيشتر از مردان و در گروه سني 

 درصد 5/44 از بين علائم روحي ناشي از استرس ، وبطور مرتب ورزش نكردن % 8/67 -اختلالات خواب % 1/74علائم جسمي ناشي از استرس 

 نداشتن % 43 درصد شك و ترديد نسبت به توانايي خود در رسيدن به موفقيت و ازنظر نشانه هاي اجتماعي ناشي از استرس 4/30ترس از مرگ و 

  . درصد بيان كرده بودند كه به ندرت با خانواده بيرون مي روند 7/32و بوده )اطرافيانشان (نسبت به همسايه ها شناخت 

  :نتيجه گيري

 نتايج اين مطالعه حاكي از وجود انواع نشانه هاي ناشي از استرس در پرستاران مي باشد  لذا شايسته است اين استرسها شناسايي شده و تدابيري 

حرفه خود شده ، همچنين باعث به استفاده ازروش هاي مقابله با استرس باعث تغيير  نگرش پرستاران نسبت .  آنها بكار گرفته شودبراي كاهش 

  . كاهش ميزان بيماريها ، كاهش غيبت ازكار و افزايش كيفيت مراقبت از بيمار مي گردد

  

   كادر پرستاري ومامايي-از استرس  نشانه هاي روحي، جسمي و اجتماعي ناشي – استرس :واژگان كليدي 

  

  

  
------------------  

*
   دانشكده علوم پزشكي جهرم – خيابان استاد مطهري–جهرم :نويسنده مسئول آدرس  

   0791 – 3331520: فاكس     0791-3331522-24:   تلفن 

  2/8/84 تاريخ پذيرش –٢٩/١/٨٤تاريخ دريافت  



  

 : مقدمه 

ي روزمره به شكلي استرس را تجربه مي كند و تقريبا هيچ كس را از فشار رواني ناشي از عوامل استرس زاي محيطـي  درجهان كنوني هر فرد در زندگ  

استرس ها وفشارهاي عـصبي  . وشخصي گريزي نيست و هركس به ناچار سعي مي كند با اتخاذ شيوه اي مختص به خود به آن عوامل پاسخ گو باشد     

امعه امروز ما هستند بنابراين شناخت استرس و روش مواجهه با آن جزء مهمي از سلامتي جسمي و رواني هـر فـرد   از علل شايع بيماري وناتواني در ج   

عامـل اسـترس زا   ،  پاسخ يا واكنش بدن به محركهاي دروني يا بيروني است  محركي كه موجب استرس مـي شـود         ،استرس). 1(را تشكيل مي دهد     

  عوامـل اسـترس زاي فيزيولوژيـك ماننـد بـي خـوابي ، خـستگي       :)  الـف ( وان  به چند نوع دسته بندي كردعوامل استرس زا را مي ت    .خوانده مي شود  

 اجتماعي مانند ازدواج ،     –عوامل استرس زاي رواني     :) ج(عوامل استرس زاي پاتولوژيك و    : )ب... (ط نامناسب و    ي بي اندازه بر اثر كار زياد ، كار در مح         

تبعات استرس هاي وارده بر انسان نيز به چهـار بخـش            ).2.... (امناسب و مملو از كشمكش ، مشاغل پر مسئوليت و         مرگ نزديكان ، زندگي در محيط ن      

تپش قلب ، خستگي ، تكرر ادرار ، ريزش مو، جـوش صـورت و سـردرد وكمـردرد از جملـه      . جسماني ، هيجاني ، تغييرات تفكر ورفتار تقسيم مي شود       

 خـود كـم بينـي ،    .مي شوند ، افسردگي ، غم ونااميدي از علائم هيجاني و عاطفي ناشي از استرس ذكر            و هستند   عوارض جسمي استرس و اضطراب    

ملامت گري ، افكار منفي ، و كاهش حافظه از جمله عوارضي است كه استرس بر تفكر انسان وارد ميكنـد و پرخاشـگري ،پرخـوري، كـم خـوري ، و         

در بين انواع تنيدگي ها ، تنش هاي ناشي از محيط كار بسيار شـايع مـي باشـد                  .)3(سترس ها هستند     ا  نسبت به  عجول بودن از جمله تغييرات رفتاري     

همچنـين كـاهش تعـداد پرسـنل     . طبيعت كار پرستاران طوري است كه اگر يك لحظه بي دقتي كنند احتمال آسيب جدي به بيماران وجود دارد                   ). 4(

ري دوبل ، استراحت ناكافي به دليل برنامه هاي شيفت درگـردش ، مراقبـت از بيمـاران در حـال     پرستاري و افزايش حجم كاري ، كار در شيفتهاي كا   

احتضار ، ترس از فرورفتن تصادفي سوزن يا پاشيدن مايعات آلوده بدن بيمار و ايجاد عفونت ، تحمل دردهاي ناشي از بلند كردن و حمل و مراقبـت از               

 عدم امنيت شـغلي و  – فقدان دانش يا تجربه كاري در بعضي از كارهاي پرستاري –ي خانواده هاي آنان بيماران ،تحمل درد و رنج بيماران و سوگوار  

  از جملـه فعاليتهـايي هـستندكه بطـور بـالقوه تـنش زا              .......  پايين بودن حقوق و دستمزد ، ارزيابي ها يا انتظارات غير منصفانه ، مشكل با همكاران و                

وسط موسسه ملي بهداشت شغلي در باره شيوع نسبي اختلالات سلامتي در مشاغل پرتنش انجام شد  اعلام گرديد كه                    در مطالعه اي كه ت    . مي باشند   

بنابراين با توجه   .)5( را در مراجعه به پزشك جهت مشكلات ناشي از عدم سلامت رواني كسب كرده اند               27 پرستاران رتبه،     ،  شغل مورد بررسي   130از  

ده پژوهشگران ارزيابي شيوع واكنشهاي ناشي از استرش در جامعه پرستاري ومامايي و بررسي عوامل و راهكارهـاي رفـع   به عوامل ذكر شده و به عقي      

  يا كاهش آن از اولويت هاي حمايت از اين جامعه مي باشند لذا با توجـه بـه وجـود عوامـل اسـترس زاي زيـاد در بيمارسـتانها و بـا توجـه بـه اينكـه                         

باعث كاهش اعتماد به نفس ، كاهش رضايت شغلي ، عدم تقبل مسئوليتهاي سـازماني و افـت شـديد كيفيـت خـدمات                        تنش هاي محيطي مي تواند      

  .بهداشتي ودرماني گردد برآن شديم تا اين واكنشها را در جامعه پرستاري و مامايي مورد ارزيابي وبررسي قراردهيم 

 :تحقيقروش مواد و 

 – بهياران –پرستاران (كه به منظور بررسي نشانه هاي ناشي از استرس در كادر درماني شاغل اين پژوهش يك مطالعه توصيفي مقطعي است 

انجام ) بيمارستان استاد مطهري و پيمانيه(در بيمارستانهاي جهرم ) تكنسين هاي اورژانس ، راديولوژي ، آزمايشگاه ، اتاق عمل و هوشبري –ماماها 

: آسان و روش گردآوري داده ها را فرم پرسشنامه  محقق ساخته دو قسمتي تشكيل داده است في تصادروش نمونه گيري بصورت . گرديده است 

بخش اول شامل يافته هاي دموگرافيك ، محيط كار ، تعداد شيفتهاي كاري ، ميزان سابقه كار ، نوع مدرك ونام بيمارستان و بخش دوم شامل 



 سؤال مختلف جهت شناسايي ميزان 55تماعي و رواني ناشي از استرس بوده است كه با سؤالاتي استانداردجهت بررسي نشانه هاي جسماني ، اج

پرسشنامه ها توسط پژوهشگر در اختيار واحدهاي مورد پژوهش كه  تمايل به شركت  درتحقيق داشته اند قرار . استرسهاي مذكور طراحي شده است 

 كه به بلي عدد يك و به  خير عدد صفر داده شد سپس مجموع امتيازات در سه بخش داده شد پاسخ به سئوالات پرسشنامه به صورت بلي وخير بوده

 ،جهت افزايش روايي دروني تست. محاسبه شد ... جسماني ، رواني واجتماعي محاسبه گرديد وميانگين آنها به تفكيك بخشها ، بيمارستانها و 

 نفر از پرسنل 246ز بررسي و هماهنگي پرسشنامه با اهداف تحقيق در اختيار پرسشنامه در اختيار چند نفر از متخصصين قرار داده شد و پس ا

 SPSSبهداشتي قرارگرفت و آناليز نهايي از يافته هاي پژوهش با استفاده از آمار توصيفي وشاخصهاي پراكندگي مركزي و با استفاده از  نرم افزار 

  .انجام گرديد 

  :يافته

درصد را پرسنل مرد 6/30 درصد افراد را پرسنل زن و 4/69 سال قرار داشتند ، 21-30درصد درگروه سني  1/63 اغلب واحدهاي مورد پژوهش با 

 درصد بوده اند ، 7/39 سال بوده و اكثريت داراي تحصيلات ليسانس با 2-5 درصد داراي سابقه كاري بين 5/35تشكيل داده اند ، اغلب پرسنل با 

 درصد نمونه هاي پژوهش از 2/51.  درصد افراد متاهل بوده اند 5/55 شيفت در هفته كاركرده و 4-6 درصد از افراد مورد پژوهش بين 5/53

 ±09/4 با انحراف معيار 461/5ميزان كلي بروز علائم ناشي از استرسهاي جسمي .  درصد از بيمارستان مطهري بوده است8/48بيمارستان پيمانيه و 

  ).1نمودار( بوده است± 343/2 با انحراف معيار 373/2 واسترسهاي اجتماعي ±208/2 با انحراف معيار 200/2استرسهاي روحي 
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  مقايسه فراواني استرس هاي جسمي ، روحي واجتماعي: 1نمودار شماره 

بود ودر بيمارستان پيمانيه علائم هردو بيمارستان در هاي جسماني ميانگين ميزان استرسها در دو بيمارستان نشان دهنده بالاتر بودن علائم استرس

  .)2نمودار (. يي قرار داشتدر حد بالارواني پس از استرسهاي جسماني استرسهاي 

  

  

    اجتماعي    رواني                        جسمي                                  

 ميانگين
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  در دوبيمارستان )  رواني واجتماعي –جسمي ( مقايسه توزيع فراواني استرس ها  : 2نمودار شماره 

همچنين بالاترين ميزان استرس هاي جسمي و رواني در پرسنل . شيفت در هفته كار مي كردند4-6ين ميزان استرس در افرادي است كه  بالاتر

 اتفاقات و زنان بوده است و بالاترين ميزان استرس اجتماعي در بخش داخلي و سپس _ داخلي _بخش اسكرين و سپس بخشهاي جراحي 

  .   )3نمودار( نان و اتفاقات بوده است ز_ جراحي _بخشهاي اسكرين 
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  بر حسب بخش )  رواني واجتماعي –جسمي ( توزيع فراواني استرس :3نمودار شماره 

  .از نظرنوع مدرك بالاترين ميزان استرس در افراد با مدرك مامايي و سپس ليسانس هاي پرستاري و بهياران بوده است 

ميزان استرس در زنان بيشتر از .بوده است )مطلقه ها و بيوه ها(ن استرس در قشر متاهل كمي بيشتر از مجردها و در مجردين بيشتر از ساير افراد ميزا

  . سال نيز بيشتر از ساير گروههاي سني بوده است21-30مردان و در گروه سني 

همچنين اين نوع .  سال بيشتر ديده ميشود 40ابر بوده ، اما درگروه سني بالاتر از بر) زن و مرد(همچنين ميزان استرسهاي جسماني در هردو جنس 

 شيفت در هفته بيشتر مشاهده ميشود 10استرس همه افراد اعم از مجرد و متاهل و مطلقه را درگير نموده و با افزايش شيفتهاي كاري بالاتر از 

  . بوده است و در بخشهاي اسكرين و جراحي بيشتر از ساير بخشها مشاهده شده است وميزان آن در بهياران و ماماها بيشتر از ساير گروهها

ميزان استرسهاي رواني در بخش اسكرين بيشتر از ساير بخشها گزارش گرديد  همچنين اين استرس در گروه ماما بيشتر بوده و در متاهلين بيشتر از 

  . بيشتر از ساير گروهها ديده شده است 21-30ن استرسهاي سيكولوژيك درگروه سني ميزا. مجردين و در زنان بيشتر از مردان ديده شده است 



 ساله ،در جنس مؤنث ، درپرسنل مامايي و درگروه مجردين بيشتر از ديگران بوده است و ميزان ايـن                    21-30ميزان استرسهاي اجتماعي درگروه سني      

  .مشاهده شده است استرس در پرسنل بخش داخلي و اسكرين بيشتر از ساير بخشها 

 احـساس   _%) 8/67( ورزش نكـردن بطـور مرتـب       _%) 74(از بين نشانه هاي جسمي مربوط به استرس ، شايعترين علائم مربوط به اختلالات خواب              

 شـكايت از سـردردهاي   _%)5/29( افزايش وزن_%) 7/36( تپش قلب-%)38( فنجان قهوه يا چاي در طول روز4 مصرف بيش از  _%) 8/43(خستگي

نيز بيان كـرده بودنـد كـه    % 25و %) 1/19( احساس فشار و يا درد در ناحيه سر و گردن         _%)2/24( رنج بردن از فشار جسمي     -%)9/19(كرر يا ميگرن  م

شك و ترديـد نـسبت بـه توانـايي خـود در             % 4/30،ترس از مرگ    % 5/44همچنين از بين نشانه هاي روحي مربوط به استرس          .هستندمستعد حوادث   

شك و ترديد نـسبت بـه   % 5/18احساس پوچي و بي معني بودن زندگي مي كردند و          % 7/21عدم ابراز عقايد شخصي و      % 6/28وفقيت و   رسيدن به م  

بيان كرده بودند كه همسايه ها را نمي شناسند و يـا دقتـي روي   % 43از بين علائم اجتماعي مربوط به استرس نيز     . را بيان كرده بودند   ) حرفه خود (كار

احـساس خـشم و     % 5/25. ارتباطشان با دوستان كاهش پيـدا كـرده اسـت           % 5/29به ندرت با خانواده بيرون مي روند ،         % 7/32ها ندارند و    شناخت آن 

بيـان كـرده بودنـد كـه بـا          % 18رضايت بخش نمي دانستند و    ) خانواده( ارتباط خود را با فاميل      % 5/18از تنهايي رنج مي برند ،     % 4/22. رنجش دارند   

  .مي نيستندكسي صمي

  : و نتيجه گيري بحث

از يافته هاي پژوهش مي توان چنين استنباط نمود كه اكثريت پرسنل بهداشتي شاغل در بيمارستان را افراد جوان با سابقه كار پايين تشكيل داده 

 ه به عدم آمادگي ذهني و جسمانياست كه اين افراد پس از طي كردن دوران دانشجويي در معرض شغل حساسي چون پرستاري قرار گرفته و با توج

  .و قرار گرفتن در معرض استرسهاي شغلي  علايم استرسها را بيشتر از ديگران نشان ميدهندو عدم تجربه كافي 

 سالگي يعني در پرمشغله ترين مراحل زندگي خود 21-35 درصد واحدهاي مورد پژوهش در سنين 72/72در پژوهشي كه ده بزرگي انجام داد نيز 

  )6(.  سال بود0-5مدت اشتغال بكار اكثريت واحدهاي مورد مطالعه نيز . د بودن

بود كه دليل اين امر را مي توان شلوغ بودن   علائم استرسهاي رواني و اجتماعي در يافته ها علائم استرسهاي جسماني در هر دوبيمارستان بيشتر از

 پرستار انجام دادند ازنظر 170در پژوهشي كه مهرابي و همكاران بر روي  .ذكر كرد د ها و تعداد كم كاركنان نسبت به حجم كار زيااين بيمارستان

  ). 7( درصد واحدها مبتلا به اختلال جسمي در حد متوسط بودند 5/46وضعيت سلامت جسمي 

 شيفت با توجه به جوان و بي تجربه 10 شيفت در هفته و سپس در افراد با شيفتهاي بالاتر از 4-6بالاتر بودن ميزان استرس در افراد با شيفت كاري 

بودن اكثر افراد ، مشكلات مالي ناشي از پايين بودن حقوق و مزاياي پرستاران  و اجبار در انجام اضافه كار جهت تامين معاش خانواده را مي توان از 

  .علل افزايش اين تنشها ذكر نمود

) . 6(درصد مردان اضافه كاري داشتند كه حتي بعضي آن را اجباري ذكر كرده بودند100 و  درصد زنان9/75در مطالعه اي كه ده بزرگي انجام داد نيز 

 توقعات همراهان بيمار و –همچنين پيامني و همكاران در مطالعه خود به اين نتيجه دست يافتند كه عواملي مثل پايين بودن حقوق و دستمزد 

   ) .8(شغلي از نظر واحدهاي مورد پژوهش بوده استكمبود تجهيزات در بيمارستانها مهمترين عامل تنش زاي 

بالاترين ميزان استرس در پرسنل بخشهاي اسكرين ، جراحي و سپس داخلي و اتفاقات و زنان حاكي از اهميت محيط كاري و نقش آن در ايجاد 

وقعيتهاي فوريتي و يا مداخله در فوريت  ، كار با تنشهاي شغلي در افراد مي باشد بدين صورت كه هرچه تنشهاي حاصله از كار مانند قرارگرفتن در م

  .بيماران حساس با موقعيت نامناسب بيشتر باشد ميزان تنشها نيز بيشتر است



 انجـام دادنـد نيـز ميـزان تـنش شـغلي اكثريـت        ICU پرستار شاغل در بخـشهاي اورژانـس و   53در مطالعه اي كه اثني عشري و همكاران بر روي        

بوده است و در ميزان تنش مرتبط با محـيط فيزيكـي بـين دو بخـش اخـتلاف معنـي دار وجـود دارد          %) 75(ر حد خيلي زياد     پرستاران هر دو بخش د    

نتايج همچنين نشان داد كـه تـنش زاتـرين عوامـل در هـر دو بخـش       .  بود  ICUبطوري كه ميزان تنش پرستاران بخش اورژانس بيشتراز پرستاران          

   ).9(وده است مرتبط با بيمار و مراقبت از وي ب

ميزان استرس كلي به دست آمده از تحقيق مذكور درگروه متاهلين بيشتر از مجردين و در زنان بيشتراز مردان بـوده اسـت كـه نـشان دهنـده آسـيب              

يشتر افراد متاهـل    با توجه به مسئوليت پذيري ب     .پذيري زنان در برخورد با تنش هاي محيطي و تاثير پذيري بيشتر متاهلين از تنشهاي مذكور مي باشد                 

و نظر به اينكه تنشهاي خانوادگي و مسائل ناشي از آن در اين گروه بيشتر مي باشد همچنين نظر به اينكه زنان از نظر عاطفي آسيب پذيرتر از مـردان      

اشند و در محل كار خـود بـا   ديگر نقشهاي خود را نيز درمحيط خانواده عهده دار مي ب  ومي باشند و علاوه بر نقش حرفه اي ، نقوش مادري ،همسري             

مشكلات فراواني نظير فعاليت فيزيكي زياد ، تنش هاي محيطي كار اعم از فيزيكي ، شيميايي ، كمبود تسهيلاتي مانند مهد كودك و وسـيله ايـاب و                  

 ايجاد تنش هاي ايـن گـروه و   اين مسئله در. ذهاب و عدم وجود امكانات رفاهي مناسب در محل كار جهت تغذيه و استراحت مناسب مواجه مي باشند    

در اين پژوهش اكثريت علائم جسماني مربوط به اختلالات خواب و عدم علاقه به ورزش بطـور               .)10(فرسودگي شغلي ناشي از استرس مؤثر مي باشد       

  .  مرتب و احساس خستگي ذكر شده بود 

درصد مشكلات كيفي و كمي خواب در روز به دلايل 90نتايج بيانگر  پرستار شاغل در شيفت شب انجام داد نيز 30در مطالعه اي كه سلطاني بر روي 

درصد از افراد 83نشان داده اند كه محروميت از خواب شبانه در هم تحقيقات ) 11( درصد خواب رفتن در ساعات كار مي باشد 6/36مختلف و 

 بيماري قلبي و در تعدادي چاقي و كاهش حافظه را ايجاد درصد78 درصد هيپرتانسيون ، 79 درصد ديابت ، 81 درصد سوزش معده ، 82افسردگي ، 

   ). 12.(مي نمايد 

  همسايه ها را نمي شناسند يا ،اكثريت بيان كرده بودند كه به ندرت با اعضاي خانواده بيرون مي روند :از بين علائم اجتماعي ناشي از استرس 

استرس هاي طولاني ممكن است بعد عقلاني شخص را تحت .  ن رضايت بخش نيست دقتي روي شناخت آنها ندارند و ارتباطشان با فاميل ونزديكا

تاثير قرار دهد و منحر به حالات غير طبيعي مانند كاهش توانايي شخص در كسب معلومات ومهارتهاي جديد گردده و يا ارتباط او با ديگران 

از بين علائم رواني ناشي از استرس  ). 2(وي به ديگران افزايش يابد دستخوش تغيير گردد توانايي فرد جهت حل مشكل كاهش يافته و وابستگي 

 اجتماعي استرس را مي –از نشانه هاي رواني . بي معني بودن زندگي  بيان شده بودپوچي و،بيشترين علائم مربوط به  ترس از مرگ ، و احساس 

ضعف فكري ، احساس عدم كفايت ، از دست دادن اعتماد ) ئين و نيكوتين مانند الكل ، دارو ها ، كاف(توان اضظراب ، افسردگي ، سوء مصرف مواد 

  ).2(به نفس و افزايش تحريك پذيري را مي توان نام برد

به نظر مي رسد يكي از دلايل عمده بروز علائم ناشي از استرس در كادر پرستاري ومامايي عدم تامين نيازهاي مادي ، تعداد كم پرسنل وحجم 

 امنيت حرفه اي باشد لذا اقداماتي جهت بهبود وضعيت معيشتي و ارتقاء كيفيت زندگي پرستاران و غني كردن اوقات فراغت آنان ، كاري زياد و عدم

توسعه واحدهاي پژوهشي وتحقيقاتي براي كاهش مشكلات روان شناختي و افزايش كيفيت خدمات بهداشتي درماني اين قشر توصيه مي گرددو نظر 

از بيماريهاي درمراحل اوليه وزودرس آن به عنوان يك اصل پذيرفته شده است لذا لازم است كه ضمن توجه به علائم بيماريها به اينكه پيشگيري 

  .در شناسايي علل وعوامل زمينه اي ايجاد آنها بكوشيم 
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Abstract: 
Introduction:Nursing is a stressful occupation.Stress has many effects on health and well  being of 

nurses. The experience of work related stress generally detracts from the quality  of nurse working 

lives, increases minor psychiatric morbidity and may contribute to some forms of physical and 

social illness. 

The aim of this study was to determine physical, spiritual and social stress – related symptoms in 

health care providers working at hospitals of  Jahrom. 

 

Methods:This cross – sectional descriptive study was conducted to determine the physical, spiritual 

and social stress – related symptoms in nurses and midwiferise . The sample consisted of 246 

nurses, Midwifery ,Technician and graduate diploma in nursing personnel . Data was collected by a 

two part questionnaire which assessed demographic data and had 55 questions about stress – related 

symptoms. Primary data analyzed by descriptive statistics and central parameters in the SPSS 

software. 

 

Results:Physical stress – related symptoms were 5.461(SD=±4.09) , spiritual stress – related 

symptoms were(M=2.200,SD=±2.2) and social stress– related symptoms were 2.373(SD=±2.343). 

There were highest level of these symptoms in  faculty who worked 4-6 shift per week . Also the 

highest level was in  In this Reserchfaculty that worked in screen ward  and then in surgi ced 

,Medical ,OR and OB wards. Also stress – related symptoms was highest in midwiferies than B.A 

nursing groups and graduate diploma in nursing .  

In married was higher than singles, in women higher than men and in 21-30 years old groups more  

than other groups.  

The most common findings of physical stress test were : sleep disorders(74%) and Exercise 

infrequently(67.8%). 

The most common results of spiritual stress test were : Have a morbid fear of death (44.5%) and 

having doubt about ability to succed (30.4%).  

The most common results of social stress test were : Don’t know or care about their 

neighbours(43%) and seldom take their family out (32.7%). 

 
Conclusion:The results of this sutyde indicate that there are many types of stress- related   

symptoms in nurses . So appropriate interventions for recognition and applying measures to 

prevent, control and decrease stress. Using the methods of reducing stress improve the attitude of 

nurses to their jobs and decline in ill- health and a consequent decrease in rates of absenteeism and 

increase in quality of patien care. 

 
Key words: stress- physical , spiritual and social stress – related symptoms , Nurses , 

midwiferies. 



  


