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 مقدمه
 یفیت(.  9است ) یامروزه  یفیت زندگی یکی از پیامدهای مهم سلامت

 یستمفرهنگ، س با توهه به یخود در زندگ یتاز موقعدرك افراد  توانیمرا  یزندگ

و در رابطه با اهداف، انتظارات، استانداردها و   نندیم یزندگ در آن ه  یارزش

 یتوضع یرتحت تأث فدرك به طرق مختل ینرد و ا  یفآنان تعر هایینگران

 یفیت(  2افراد قرار دارد ) یاهتماع ارتباطاتو  هاارزشباورها،  ی،روان ی،هسمان

 نیست مشاهدهقابلذهنهی بهوده و توسهط دیگهران   املاًموضهوعی  یزندگ

فرد دارد  یخوب بودن در زندگ بااحساس یمیارتباط مستق یزندگ یفیت(.  2 و3) 

شغل و منابع  یماری،ب یلاتفرهنگ، هنس، تحص سن،مانند  ی( عوامل مختلف1)

و نداشتن  ی(. استرس شغل0) گذاردیم یرتأثافراد  یزندگ یفیت  یرو یسازگار

شده و  یو روان یهسم هاییماریبمنجر به انواع  تواندیم ی اف یمنابع سازگار

  یبهداشت هاییطمح افراد را  اهش دهد. امروزه در یزندگ یفیتسرانجام  

 

افراد  یزندگ یفیتاست و باعث  اهش   یشدر حال افزا ی، استرس شغلیدرمان

گروه  ینتربزرگبهداشت و درمان، پرستاران  یهاحرفهتمام  ین(. از ب2شود )یم

حرفه  یتدر سراسر ههان هستند و ماه یو درمان یخدمات بهداشت دهندهارائه

مواهه هستند، با  نروزانه با آ یتفعال ی ه در ط اییچیدهپمسائل  یلبه دل هاآن

و  اهش  یشغل یمنجر به فرسودگ تواندیم(  ه 6است )همراه  یاریتنش بس

 یبرا تنهانهپرستاران  یزندگ یفیت(.  2شود )در آنان  یزندگ یفیتو   یترضا

 یفیتبه خطر افتادن   چرا ه(. 8است ) یتاهم یهم دارا یمارب یپرستار بلکه برا

قرار  یرتأثتحت  یزرا ن یمارانمراقبت از ب یفیتو   یت م تواندیمپرستاران،  یدگزن

 یاسترس شغل یامدهایپ ینترعمدهاز  یکی یشغل یفرسودگ یان،م ینا در (1.)دهد

 یرتأث یشغل یو فرسودگ یاسترس شغل انددادهمطالعات نشان  یج(. نتا92است )

در مشاغل  یطور لبه( 99 و92د )پرستاران دارن یزندگ یفیت  یرو یمهم یمنف
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The relationship between occupational burnout and …. F. Besharati, et al 

 

و به دنبال  یشغل رسوهود دارد است یارتباط انسان هاآن ه در  یدرمان یبهداشت

های اخیر فرسههودگی شههغلی سال (. در93است ) یشترب یشغل یآن فرسودگ

را به خود معطوف  رده است  ینمشکلات شغلی است  ه توهه محقق ازهمله

 یبرا یپاسخ عنوانبهو  9162بار در سال  ینولا یبرا یشغل ی(. فرسودگ91)

 یروابط اهتماع ینو همچن  ار نان ه بر سلامت  استرس در محل  ار مطرح شد

 ی،سندرم هسمان یک یشغل ی(. فرسودگ90 و92) گذاردیم یرتأث هاآن یو شغل

فرد نسبت به خود،  ار و  یرفتار و نگرش منف یجاداست  ه باعث ا یروان

 یلتحل یسطوح بالا یلهوس بهسندرم  ین(. ا96و98) شودیم ان نندگمراهعه

است.  شدهیفتعر یشخص یتموفق مو احساس عد یتیمسخ شخص ی،عاطف

آن نقش  یجاددر ا یطیمح ی،مختلف فرد یهاعاملندارد و  یواحد یولوژیات

 (.91و  22دارند )

در  یغلش یفرسودگ یبالا یوعاز ش یحا  یحاصل از مطالعات قبل یهایافته

 یوعش یکادر آمر ازهمله( 29 و 22) مختلف بوده است یپرستاران در  شورها یانم

در مطالعه  .(23است )زده شده  ینتخم %92-62در پرستاران از  یشغل یفرسودگ

گزارش شد  %20 یرانا هاییمارستانبدر  یشغل یفرسودگ یوعش یراندر ا یاصفهان

 60) 9388در سهال  یران تهراندر پرستا یشغل یفرسودگ یوعش یشترین ه ب

 9310در سهال  یدر پرسهتاران همهدان یشهغل یفرسودگ یوعش یندرصد( و  متر

 یزاننژاد و همکاران در بابل م یزیعز ین(. همچن21شد ) ( گزارشدرصد 2/2)

(. از 20 ردند )در سطح بالا گزارش  اناز پرستار %8/28را در  یشغل یفرسودگ

 یاد،ز یبه حجم  ار توانیم یپرستار  ار ناندر  یغلش یفرسودگ یشافزا یلدلا

 یاهتماع یتبودن حقوق، حما یینپا ی،شغل یت م، عدم وهود امن یانسان یروین

 و ... اشاره  رد. یمارانب یروممرگ م و مواههه با 

و  یسازمان ی،در زندگی فردی، خانوادگ یادیز یاثرات منف یشغل فرسودگی

، ترك از  ار یبتبه غ توانیم هاآن ینترمهماز  ارتباطات اهتماعی دارد  ه

، خوابییب ی،در نقش، خستگ تضاد ،یمارانمراقبت از ب یفیتخدمت،  اهش  

 همچنین(، 98و22و 26و تعهد نسبت به  ار اشاره  رد ) یشغل یت اهش رضا

مزمن،  هاییماریبو  یشغل یفرسودگ ین ه ب انددادهمطالعات نشان  یجنتا

ارتباط  یزندگ یفیتو  اهش   یاز اختلالات هسم یو برخ یهاستعلا یمرخص

 (.28 -32وهود دارد ) یممستق

 ینکهافراد دارد با توهه به ا ی ار یبازندگ یکیافراد ارتباط نزد یزندگ  یفیت

هستند و مسئول مراقبت و  هایمارستانبدر  یانسان یروین یشترینپرستاران ب

قرار دارند  ه  زاتنشدر معرض عوامل  ینبنابرا؛ باشندیم یمارانساعته ب 21 نترل 

بر عملکرد  تواندیمشود  ه  هاآندر  یشغل یباعث فرسودگ تواندیم بلندمدتدر 

موضوع،  یتاساس و با توهه به اهم ینباشد. بر ا یرگذارتأث هاآن یو شغل یفرد

 نییتع باهدفلذا مطالعه حاضر  .رسیدیمبه نظر  یضرور ینهزم یندر ا یقتحق

دانشگاه  هاییمارستانب پرستاران شاغل در یزندگ یفیتبا  یشغل یارتباط فرسودگ

از  یبه ذ ر است  ه مقاله حاضر بخش قابل انجام شد. یلاناستان گ یپزشک معلو

 بوده است. یدولت یریتارشد مد ی ارشناس نامهیانپامرتبط با  تربزرگمطالعه  یک

 

 

 هامواد و روش
 هاییمارسهتانبپرسهتاران شهاغل در  یبهر رو یلهیحلت یفیمطالعه توصه ینا

انجام گرفت. حجم  9311در سال  یلانگ یوابسته به دانشگاه علوم پزشک یآموزش

در نظهر گهرفتن  و با (Cochran formula و ران )نمونه با استفاده از فرمول 

( و بها 9122شههر رشهت ) یآموزشه هاییمارستانب ل هامعه پرستاران شاغل در 

  هههییازآنجانفههر بههرآورد شههد. لازم بههه ذ ههر اسههت  302، %90 ریههزش احتمههال

فقهط در رشهت  یلان،گه یوابسته به دانشگاه علوم پزشهک یآموزش هاییمارستانب

 یت،حشمت، ولا ینا،پورس هاییمارستانبپرستاران شاغل در  ینمستقر هستند بنابرا

قهرار  موردمطالعههو شهفا رشهت  یراز یور،شههر 96)ع(، الزهرا )س(،  یرالمومنینام

 یهنا بهود. بهر یتصهادف یاچندمرحلهه صورتبه یریگنمونهمطالعه  ینگرفتند. در ا

اطلاعهات در مهورد  یافهتبا معاونت درمان دانشهگاه و در یاساس پس از هماهنگ

بهه  یمارسهتانشهر رشت تعداد نمونه هر ب هاییمارستانباز  یکتعداد پرستاران هر

ورود بهه مطالعهه شهامل دارا بهودن  یهارشد. مع ینیتع یمارستانآن ب یتنسبت همع

به شر ت  یتسال سابقه  ار و رضا 9و  یپرستار یسانسل یلیحداقل مدرك تحص

به پرسشهنامه  ییگوپاسخخروج از مطالعه انصراف پرستاران از  یاردر مطالعه بود. مع

 آن بود. یلتکم یندر ح

مشهتمل بهر  یاسشهنامهپرحاضر با استفاده از  در مطالعهاطلاعات  یآورهمع

)سهن،  سؤال 0با  یکسه قسمت بود  ه قسمت اول مربوط به مشخصات دموگراف

ههنس و سهابقه  هار( و قسهمت دوم  یلات،، سهطح تحصهتا ههل یتهنس، وضع

 ی،سلامت هسمان یطهح 1و در  سؤال 22با  WHOQOL-BREFپرسشنامه 

 یدارا یهبترت بهه یطههبود )ههر ح یو روابط اهتماع یطسلامت مح نی،سلامت روا

تعلهق  هایطههحاز  یهکیچهپرسشنامه به  یناول ا سؤال 2(. 39( )سؤال 3و  8،2،6

. پاسهخ بهه سهنجدیم ی له صهورترا به یزندگ یفیتسلامت و   یتندارد و وضع

 رهه یو نمهره دهه صورت گرفهت ایینهگز Likert 0 یاسمق بر اساس سؤالات

و  1، 3 سهؤال هزبهه سهؤالات یه ل بود. در 0تا  9 یارمع بر اساسپرسشنامه  سؤال

 ینبه بهتر 0حالت و نمره  ینبدتر 9معکوس بود، نمره  صورتبه ی ه نمره ده 22

 یهکبهه تفک یطههر ح یبرا یزندگ یفیت  ینمره یانگین. میافت یصحالت تخص

 ضرب شد.  1در  یانگینم ینمحاسبه شد و سپس ا

تا حدا ثر  1حداقل  ینب انیکس طوربه یطههر ح ینمره یانگینم ترتیبینابه

بالاتر  تراز شدند. نمره 922نمرات از  یانگین. در مطالعه حاضر میدمحاسبه گرد 22

نمهره  ینمحققه یبنهدطبقه بهر اسهاس. باشهدیمبالاتر  یزندگ یفیت  دهندهنشان

 2/22تها  1/33 یف،ضع زندگی یفیتسطح   دهندهنشان 3/33تا  2 ینب شده سب

 یفیهتسطح   دهندهنشان 922تا  6/22متوسط و  یزندگ یتیفسطح   دهندهنشان

توسهط  80در سهال  یهرانپرسشهنامه در ا ینا یاییو پا یی. رواهستخوب  یزندگ

 هزبهه هایطههحقرار گرفت و آلفا  رونباخ آن در تمام  یدتائنجات و همکاران مورد 

 یرسهودگ( و قسمت سوم پرسشنامه ف32گزارش شد ) 6/2از  لاتربا یروابط اهتماع

(، مسهخ سؤال 1) یعاطف یلتحل یرمقیاسز 3و در  سؤال 22با  Maslach یشغل

در دو  (  هه92( بهود )سهؤال 8) یشخصه یهت( و احساس موفقسؤال 0) یتشخص

= صفر( تا روزانه )= شهش( و هرگز )از  یادرهه Likert 6 یفبا ط یبخش فراوان

)= هفهت(  یهادز یلهیاز هرگهز )= صهفر( تها خ یادرههه 8 یکهرتل یهفط اشدت ب

 یهلتحل یرمقیهاسنمهره در ز 3پرسشهنامه شهامل  ینا یجنتا یتاًنهاشد.  یریگاندازه

اسهت. نمهره   نندهشهر تههر  یبهرا یشخص یتو موفق یتمسخ شخص ی،عاطف

در  Maslachمرهههع نمههره  یهههبههر پا هههایاسمق یههراز ز یههکدر هر آمدهدسههتبه

 (. 9هدول ) گیرندیممتوسط و بالا قرار  یین،پا یهاطبقه

در احسهاس  تریینپهاو نمهره  یتیو مسخ شخص یعاطف یلنمره بالاتر در تحل

  نندگانشهر تدر  یشهغل یفرسهودگ یسهطح بهالا دهندهنشان یشخص یتموفق
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 3                                                                                                                                                      9318/ 2 شماره سلامت و سالمندی خزر،دوره چهارم/ مجله
 و همکاران فرشته بشارتی ...پرستاران   یزندگ یفیتبا   یشغل یارتباط فرسودگ یبررس

 

و  یتوسهط معلمه یهرانپرسشهنامه در ا ینا ینسخه فارس یاییو پا یی. رواباشدیم

 هایطههحونباخ در هر سهه قرار گرفت و ضرایب آلفای  ر یدتائ( مورد 33همکاران )

 یهاپرسشهنامه یهاییبه دست آمد. در مطالعه حاضر هههت سهنجش پا 6/2 یبالا

WHOQOL-BREF اسهتفاده  یدرونه یاز روش همسهان یشغل یو فرسودگ

پرسهتار  32با مشهار ت  یلوتمطالعه پا یک ی،درون یسنجش همسان ی. برایدگرد

دو پرسشهنامه در حهد قابهل  ههایطهحهمه  گرفت. ضرایب آلفای  رونباخ در امانج

 (.α >6/2قبول به دست آمد )

 ی هارنوبتدر هر سه  هایمارستانبمختلف  یهابخشبا حضور در  پژوهشگر

 یههلمههاه نمههود. پههس از تکم 2پرسشههنامه فههرف  یآورهمههعو  یههعاقههدام بههه توز

 ،هایمارسهتانبدر   نندگانشهر تتوسهط  یخود گزارش ده صورتبه هاپرسشنامه

و  یمر هز یهاشهاخصو بها  92نسخه  spss افزارنرمبا  شدهیآورهمعت اطلاعا

 دارییمعنهشد و سهطح  وتحلیلیهتجز یرسونپ یهمبستگ یهاآزمونو  یپرا ندگ

 ینههپهژوهش در زم  نندگانشهر تدرصد بود. قابل به ذ ر اسهت  هه  0 هاآزمون

مطالعهه  یهنم اپرسشنامه، محرمانه بودن اطلاعات و هدف از انجا یلتکم یچگونگ

  وارد مطالعه شدند. شفاهی نامهیترضابا   نندگانشر ت یهو  ل یهتوه

 

 یشغل یاستاندارد نمرات ابعاد فرسودگ یبندطبقه .9هدول 

 

 متغیر
 حداقل و حدا ثر نمره

 شدت فراوانی
 شدت فراوانی

 2-23 2-01 تحلیل عاطفی

 20از  متر  96 متر از  پایین

 22-31 98 -21 متوسط

 12بیشتر از  32بیشتر از  بالا

 2-30 2-32 مسخ شخصیت

 2 متر از  0 متر از  پایین

 6 -91 2 -99 متوسط

 90بیشتر از  92از بیشتر  بالا

 2-02 2-18 موفقیت شخصی

 11از  یشترب 12بیشتر از  پایین

 36-13 31-31 متوسط

 32  متر از بالا بالا

 

 هاتهیاف
سههال بودنههد  92 یههرز یسههابقه  ههار ی( و دارا%2/22پرسههتاران زن ) ا ثههر

از  یمهیاز ن یشسال بود. به 22-12 ینب درصد از آنان 22/ 3 یدامنه سن (.1/26%)

هدول بودند ) متأهلاز آنان  %2/28بودند و  یسانسمدرك ل یدارا  نندگانشر ت

 3در ههدول  یزنهدگ یفیتف  مختل هاییطهحپرستاران در  ینمره  ل میانگین (.2

روان سههلامت  یطهههمربههوط بههه ح یههانگیننمههره م یناسههت. بههالاتر شههدهگزارش

 یطسهلامت محه یطههمربوط به ح یزندگ یفیت  یطهح ترینیینپا و( 90±20/62)

شهاغل  ندر پرسهتارا یزندگ یفیتنمره   ی ل یانگین. مباشدی( م21/92±82/06)

 سطح در) 09/22±11/91 یلانگ یم پزشکدانشگاه علو یآموزش هاییمارستانبدر 

 یهانگینم ی،شهغل یفرسودگ یفراوان هاییاسمق یرخصوص ز در .باشدیم( متوسط

 یتشخصه مسهخنمهرات  میهانگین ،(2-01) 89/33± 02/6 یعاطف یلنمرات تحل

 88/21 ± 26/2 یشخصهه یههتنمههرات موفق میههانگین و( 32-2) 82/92 ± 36/2

 1در ههدول  یشهغل یشهدت فرسهودگ یهاسقم یهرنمهرات ز میانگین. بود( 18-2)

 یفرسهودگ هاییاسمق یرو شدت ز ینمرات فراوان یانگینن میاست. ب شدهگزارش

 یبضهر ین. همچنهیهدمشهاهده گرد یمو مسهتق دارمعنهیارتبهاط  یکدیگربا  یشغل

 یهردر ز یشهغل یفرسهودگ یشهدت و فراوانه یننشان داد  ه ب یرسونپ یهمبستگ

 هاییطههحبا تمام  یشخص یتو موفق یتسخ شخص، میعاطف یلتحل هاییاسمق

( ارتبهاط معکهوس و یطهیو مح یاهتماع ی،روان ی،)سلامت هسمان دگیزن یفیت 

 (.0هدول داشت )وهود  یدارمعنی

 

 در پژوهش  نندگانشر ت یکیعوامل دموگراف یفراوان یعتوز .2هدول

 )درصد(تعداد  موردپژوهشمتغیرهای 

 233 (2/22) زن هنس

 996( 1/33) مرد

 

 سابقه  اری

0-9 (3/32 )922 

92-0 (9/36)932 

22-92 (6/96 )36 

 02( 8/91) 22بیشتر از 

 

 تحصیلات

 983( 3/02) لیسانس

 929(12) یسانسلفوق

 2( 6/9) د ترا

 

 تأهلوضعیت 

 929( 1/28) مجرد

 212( 2/28) متأهل

 1( 0/2) هداشده/بیوه

 

 سن

32-22 (2/22)61 

12-32 (6/36)932 

02-12 (2/28)922 

 31(9/99) و بالاتر 02

 

  یفیت زندگی در پرستاران هاییطهح. میانگین و انحراف معیار 3هدول 

 

ینمیانگ متغیر رمعیاانحراف   هحداقل نمر -حدا ثر   

22/20 سلامت هسمانی  62/29  922-2  

20/62 سلامت روان  22/90  922-2  

ماعیروابط اهت  32/20  83/96  922-2  

82/06 سلامت محیط  21/92  922-2  

 

ستارانمیانگین و انحراف معیار زیرمقیاس های فرسودگی شغلی در پر .1هدول   

 

 متغیرها
غلیفراوانی فرسودگی ش  یشدت فرسودگی شغل    

ینمیانگ رمعیاانحراف   ینمیانگ  رمعیاانحراف    

عاطفی تحلیل  89/33  02/6  23/12  22/1  

شخصیت مسخ  82/92  36/2  39/21  11/0  

یموفقیت شخص  88/21  26/2  32/12  21/2  
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  یفیت زندگی در پرستاران یهاطهیح باهای فرسودگی شغلی ارتباط زیرمقیاس .0هدول 

 

 سلامت محیط روابط اهتماعی سلامت روان سلامت هسمانی   

 فراوانی

عاطفی حلیلت  ***-2/162 ***-2/223 ***-2/391 *-2/993 

 2/926-* 2/229-*** 2/928-* 2/223-*** مسخ شخصیت

 2/183-*** 2/261-*** 2/993-* 2/918-** موفقیت شخصی

 شدت

عاطفی تحلیل  *-2/920 **-2/926 ***-2/229 ***-2/328 

 2/028-*** 2/911-*** 2/311-*** 2/923-* مسخ شخصیت

 2/192-*** 2/920-* 2/192-*** 2/921-*** موفقیت شخصی

229/2***p<  ،29/2**p<، 20/2*p< 

 

 گیرییجهنتو  بحث

در پرستاران در سطح  یزندگ یفیتبالا و   یشغل یدر مطالعه حاضر فرسودگ

 هاییاسمق یرز یشدت و فراوان ینب یاما معکوس دارمعنیمتوسط بود و ارتباط 

 یزندگ یفیت  یو روان یطیمح ،یاهتماع ی،هسمان هاییطهحبا  یشغل یگفرسود

 و شدت یفراوان یانگیننشان داد  ه م یمطالعه مقطع ینا هاییافته مشاهده شد.

استرس و  یبه سطح بالا توانیمبالا است  ه  یعاطف یلتحل یاسمق یرز ینمره

در آنان  یشغل یتااشاره  رد  ه منجر به  اهش رض یاضطراب در حرفه پرستار

نشان  صیتیمسخ شخ یاسمق یرو شدت ز ی(، نمره بالا در فراوان31شود )یم

 ه  شوند تفاوتیبخود  یمار ه پرستاران ممکن است نسبت به حرفه و ب دهدیم

 ین(. ا30داشته باشد ) یمنف یرتأث یماربه ب شدهارائهخدمات  یفیت  یتواند بر رویم

از طرف  یتلاش تواندیماشاره دارد  ه  یشغل یدگفرسو یفرد ینهزء به بعد ب

 یفراوان یانگین(. م32باشد )خدمات  یرندگانو گ ودخ ینفاصله ب یجادا یپرستار برا

در  یشخص یتموفق یاسمق یرشدت ز یانگینو م ییندر سطح پا یشخص یتموفق

 یابیپرستار در دست یت فاعدماحساس  دهندهنشان تواندیمسطح متوسط است  ه 

 .باشدیمخود  یاندر شغل خود و مراقبت از مددهو یتبه موفق

 یمارستانپرستار در ب 286 ی( بر رو36و همکاران ) یدر مطالعه عبد 

 ی،عاطف یلتحل یاسمق یردر سه ز یشغل ینمره فرسودگ یانگینتهران م یائیانض

بود.  39/36و  6/91، 20/21 یببه ترت یشخص یتو موفق یتمسخ شخص

و مسخ  یعاطف یلتحل یاسمق یرنمره ز یانگینمطالعه حاضر م در  هیدرحال

هستجو در  بر اساسبود.  تریینپا یشخص یتموفق یاسمق یربالاتر و ز خصیتش

در هر سه  یشغل یفرسودگ یزانمطالعه م یندر ا یطور لبه یاطلاعات هاییگاهپا

در داخل و خارج  شور  شدهانجاماز مطالعات  یادیبالاتر از تعداد ز یاسمق یرز

 (. 21, 38, 31است )

 ،یموردبررس هاییمارستانبهمه  دنبو یممکن است به علت آموزش ینا

فشار  یجهدرنتتعداد  م پرستار و  یمار،ب یادتعداد ز ،هایمارستانببودن  یتخصص

سلامت پرستاران را به  یفشار  ار ینباشد، ا هایمارستانب ینبالا در ا یاربس ی ار

 یروین ینا یانرژ یو پس از مدت شودیم هاآنو باعث استرس در  اندازدیخطر م

 ینمره  ل .یابدیم یشافزا یفرسودگ یزان استه شده و م هایمارستانبدر   ار مهم

 در سطح  یلاناستان گ یآموزش یمارستانب 8پرستاران شاغل در  یزندگ یفیت 

 

در سطح متوسط به  یتماعو اه یهسم ی،روان یزندگ یفیت(.  2/22بود )متوسط 

 ینبود، ا تریینپا یگرد یطهپرستاران از سه ح یطیمح یزندگ یفیت  یبالا ول

ابعاد  بالابر یشغل یفرسودگ باوهود نگروه از پرستارا ینا  ه دهدیمنشان  هایافته

استرس،  توانندیم هاآندارند و  یخود توهه  اف یاهتماع یو حت یروح ی،هسم

مطالعه  در  نند. یریتت با همکاران، دوستان و خانواده را مداضطراب و ارتباطا

شهر  یآموزش یمارستانب ینو همکاران  ه مشابه مطالعه حاضر در چند یزیعز

آنان در سطح متوسط  یزندگ یفیت  یبود نمره  ل شدهانجامهمدان 

 (.12شد ) حاضر گزارشاز مطالعه  تریینپا اما( 99/92±11/00)

ارتقاء سلامت  یبرا یزندگ یفیتو   یشغل یسودگفر ینروابط ب درك

 یشدت و فراوان ینب یاما منف دارمعنیپرستاران مهم است. در مطالعه حاضر ارتباط 

 یتو موفق یتمسخ شخص ی،عاطف یلتحل) یشغل یفرسودگ هاییاسمق یرز

 رتباطا ینموارد ا یشد. در برخ یدهد یزندگ یفیت  هاییطهح( با تمام یشخص

در  یشغل یو شدت فرسودگ یفراوان یشبا افزا دهدیمنشان  ین. ابود یهزئ

از  یبا برخ هایافته ینو برعکس. ا یابدیمآنان  اهش  یزندگ یفیتپرستاران  

( مطابقت دارد. در مطالعه آنان 33و همکاران ) یدر مطالعه حلوان شدهگزارش یجنتا

 ینوس و بمعک یهمبستگ یطسلامت مح یطهبا ح یشخص یتشدت موفق ینب

 یزندگ یفیت  هاییطهحبا تمام  یعاطف یلو تحل یشخص یتموفق یفراوان

 وهود داشت. یمعکوس یهمبستگ

به  یریگنمونهحاضر، مختص بودن  یقتحق هاییتمحدود ازهمله

 یررا به سا هایافتهیمتعم یتا حد یدشهر رشت بود  ه شا یآموزش هاییمارستانب

مواهه  ند.  یتبا محدود یخصوص هاییمارستانباستان و  یدولت هاییمارستانب

و استفاده از  شودیم هایرمتغ ینب یتیبودن مطالعه مانع از استنباط روابط عل یمقطع

 پاسخ را افزایش دهد. خطای است ممکن دهیسنجش خودگزارش

 یو درمان یاست و در مشاغل بهداشت یهد یدهپد یک یشغل فرسودگی

است. به  یعدارند شا یمارانرا در مراقبت از ب یبخصوص پرستاران  ه نقش اصل

در پرستاران و  یشغل یفرسودگ یبالا یوعش دهندهنشانمطالعه  ینا یجطور  ل نتا

پرستاران  زندگی یفیتو   یشغل یفرسودگ ینو معکوس ب دارمعنیوهود ارتباط 

و  ریمابلکه ب اوستپرستار و حرفه  یبرا تنهانه یشغل یفرسودگ یامد. پباشدیم
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شود یم یشنهاد. پگیرندیمقرار  یرتأثهم تحت  یمراقبت بهداشت هاییستمس

 ی،آموزش هایییاستراتژتوهه  رده و  یشغل یفرسودگ یهانشانهبه  یرانمد

پرستاران  یزندگ یفیتارتقاء   و یشغل سودگیاز بروز فر یشگیریپ یبرا یریتیمد

  نند. یطراح

 

 تقدیر و تشکر

در دانشگاه آزاد  یدولت یریتارشد مد ی ارشناس نامهیانپااز  یمقاله بخش ینا

 یناز تمام مسئول وسیلهینبداست  99629206132211رشت با  د:  یاسلام

 یو قدرانپژوهش شر ت نمودند تشکر  ین ه در ا یمربوطه و پرستاران محترم

 .گرددیم
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ABSTRACT 

BACKGROUND AND OBJECTIVE: Nursing is a vital profession in the health system and job burnout is a common 

phenomenon in this profession. It imposes many costs on health systems in addition to the impact on individual and 

professional lives. The purpose of this study was to investigate the relationship between burnout and quality of life 

(QoL) of nurses in hospitals of Guilan University of Medical Sciences. 

METHODS: This descriptive-analytical study was conducted on 350 nurses working in teaching hospitals of Guilan 

University of Medical Sciences in Rasht using multistage sampling in 2015. The data gathering tool was a three-part 

questionnaire including demographic information, World Health Organizations QoL questionnaire (WHOQOL-BREF 

with 26 questions) and Maslach Burnout Inventory (22 questions). The collected data were analyzed using SPSS 16. 

FINDINGS: Totally, 66.6% of nurses were female and 67.4% of them had less than 10-year work experience. The age 

range of 60.3% of them was 20-42 years. The overall mean score of QoL in nurses was 62.51±19.9. There was a 

statistically reverse relationship between frequency and severity of burnout in emotional exhaustion, depersonalization 

and personal accomplishment subscales with all areas of QoL. 

CONCLUSION: Based on the results, there was a significant and negative relationship between severity and 

frequency of burnout subscales with all dimensions of QoL; therefore, managers need to pay attention to the symptoms 

of burnout and adopt educational and management strategies to prevent burnout and improve nurses' QoL. 

KEY WORDS: Quality of Life, Job Burnout, Nurses. 
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