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Introduction:  Nursing professions are stressful and chaotic in nature, requiring nurses to 

provide care in environments with high patient density and limited resources. These difficult 

conditions lead to high levels of stress, affecting nurses' job satisfaction and resilience. The 

purpose of the present study was to investigate the effectiveness of a cognitive coping training 

model for burnout on job satisfaction and resilience in nurses in 2024. 

Materials & Methods: The present study was a quasi-experimental pretest–posttest design 

with a follow-up and a control group. The statistical population included all nurses working in 

government hospitals in Kermanshah in 2024. Using Cochran’s formula, 40 participants (20 

couples) were selected through purposive sampling. Inclusion criteria were at least 15 years of 

work experience, high burnout scores, and low scores in job satisfaction, resilience, and 

psychological well-being. Participants were randomly assigned to intervention and control 

groups. Data were collected using Irfan’s Burnout Questionnaire, Ahmad’s Job Satisfaction 

Scale, and a resilience questionnaire. Data analysis was conducted using SPSS version 26 and 

mixed analysis of variance (ANOVA). 

Results: The results showed that there was a significant difference between the groups 

(intervention and control) in terms of total job satisfaction and resilience scores (P<0.001). 

Also, in the follow-up phase, it can be said that the cognitive coping training program with job 

burnout did not have a significant difference on job satisfaction and resilience and the effect 

was lasting (P>0.05). 

Conclusion: Therefore, the results of the present study can be of interest to psychologists and 

counselors, and this program can be used to improve job satisfaction and resilience of nurses. 
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Introduction 
Nursing professions are stressful and 

chaotic in nature, requiring nurses to provide 

medical and care services in environments with 

very high patient density and limited facilities 

(3). These difficult conditions lead to high levels 

of stress that affect nurses' job satisfaction and 

resilience (1). Therefore, to improve the quality 

of medical services and patient satisfaction, it is 

important that the nursing workforce is in 

optimal physical and mental health (5). Given 

the numerous responsibilities of nurses and the 

diverse tasks they must perform, their well-

being has been one of the most important 

psychological factors of interest to researchers 

(2). In this study, one of the effective programs 

is the proposed educational model of cognitive 

coping with burnout (4). This model can, with 

its technique and content, promote nurses' job 

satisfaction and resilience and help prevent 

burnout (1). One of the scientific concerns of 

this research is the lack of similar studies and 

models to improve nurses' job satisfaction and 

resilience (5). Another important reason is the 

theoretical and empirical richness of this model 

in influencing key organizational variables in 

nurses’ work life in stressful environments (2). 

Therefore, the purpose of the present study was 

to determine the effectiveness of the cognitive 

coping educational model with burnout on job 
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satisfaction and resilience in nurses in 2024. 

Methods 
The present study was a semi-

experimental pretest–posttest design with a 

follow-up and a control group, conducted 

among nurses working in government hospitals 

in Kermanshah in 1404. After obtaining 

informed consent and observing ethical 

principles, nurses completed the research 

questionnaires. Those who showed high 

burnout and low levels of job satisfaction, 

resilience, and psychological well-being, and 

who were willing to participate, were invited to 

a group training program on cognitive coping 

with job burnout. Using Cochran’s formula, 40 

participants (20 couples) were selected through 

purposive sampling and randomly assigned to 

intervention and control groups. The 

intervention group received an educational 

model in 12 weekly one-hour sessions, while 

the control group received no training during the 

study period. Participants were assessed at three 

stages: pretest, posttest, and a two-month 

follow-up using standardized instruments. To 

ensure ethical compliance, the control group 

was provided with the educational protocol after 

the study. Data collection tools included the 

Connor–Davidson Resilience Scale, Irfan’s 

Burnout Questionnaire, and Ahmad’s Job 

Satisfaction Scale. Data were analyzed using 

SPSS V.26 with mixed analysis of variance. 

Results 
The findings indicated that the mean 

scores of job satisfaction and resilience and their 

components in the post-test of the experimental 

group increased compared to the pre-test. Also, 

the scores of this variable in the follow-up phase 

of the experimental group did not change much 

compared to the post-test. The results of the 

analysis of variance with repeated measures to 

examine the effects of within- and between-test 

showed that the effect of time with the F value 

for job satisfaction and resilience and their 

components is significant (P<0.05), so there is a 

difference between the three stages of pre-test, 

post-test and follow-up in job satisfaction 

(P=0.05<0.001) and resilience (P=0.05<0.001) 

and their components, and this significant 

difference continues until the follow-up phase 

(P<0.05). 

Conclusion 
Since the effectiveness of the cognitive 

coping training model for nurses’ burnout 

influences job satisfaction, nurses with low job 

satisfaction are more vulnerable to burnout. 

This model enhances job satisfaction by 

teaching problem-solving, acceptance, and 

patience, helping nurses manage disturbing 

thoughts and emotions. Regarding resilience, 

burnout reduces efficiency and leads to physical 

and psychological problems, while resilience 

acts as a buffer against work-related stress. 

Therefore, resilience-building skills should be 

taught through workshops. The results are 

useful for psychologists, counselors, and 

policymakers to improve nurses’ job 

satisfaction and resilience and reduce burnout in 

healthcare systems. 
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و    ی شغل   ت ی بر رضا   ی شغل   ی با فرسودگ   ی شناخت   ی ا مقابله   ی آموزش   ۀ برنام   ی اثربخش 
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  ار یبس   ماریبا تراکم ب   ییهاط یپرستاران مجبورند در مح  کهیطورپراسترس و پرآشوب دارند، به   یتیماه  ی مشاغل پرستار  مقدمه: 

  ت یاسترس مؤثر بر رضا  یدشوار به بروز سطوح بالا  ط یشرا  نیبپردازند. ا  ی و مراقبت  ی خدمات درمان  ۀبالا و امکانات محدود به ارائ

  ی با فرسودگ  یشناخت  یامقابله  یآموزش  یالگو  ی . هدف از انجام پژوهش حاضر اثربخششودی پرستاران منجر م  یآورو تاب  یشغل 

 .بود 1404در پرستاران، در سال   یآورو تاب یشغل  تیبر رضا یشغل 

  ۀ آزمون با دورپس  - آزمونش یاز نوع پ  ی شیآزمامهیاجرا، ن   ۀویو ش  ی پژوهش حاضر با توجه به هدف، کاربرد  : ها مواد و روش 

  1404شهرستان کرمانشاه، در سال   یدولت  یهامارستان یپرستاران ب  ۀپژوهش شامل هم  یآمار  ۀبا گروه شاهد است. جامع  یری گیپ

ورود    اریصورت هدفمند، با معبه  ی ریگصورت نمونهزوج( به  20نفر )  40انتخاب حجم نمونه بر اساس فرمول کوکران،    یبود. برا

و    یآورتاب  ،یشغل   تیرضا  یبالا و در ابزارها  ۀنمر  یشغل   یکار داشته و در ابزار فرسودگ  ۀسال سابق  15که حداقل    ی پرستاران

مداخله و شاهد قرار گرفتند. ابزار    روهدر دو گ  ی صورت تصادفکسب کرده باشند، انتخاب شدند و به  ینیی پا ۀ نمر ی روان ی ستیبهز

( و رضایت شغلی احمد  2023)  رفانیا  یشغل   ی(، فرسودگ2003دیویدسون،  - )کانر  یآورتاب  یهانامهها پرسشداده   یگردآور 

 .د یگرد  ل یتحل  ختهیآم انسیوار لی و با استفاده از روش تحل  SPSS vol.26افزار با استفاده از نرم  ج ی( بود. نتا2020)

پژوهش:  یافته تفاوت    یآورو تاب   یشغل   تیکل رضا  نمرۀ   لحاظ   از(  شاهد   و  مداخله)  ها¬گروه  نینشان داد، ب  ج ینتاهای 

)  ی داریمعن دارد  همچن P<0.001وجود  مرحل   نی(؛  برنام  توانی م  ی ریگ یپ  ۀدر  در  که  با    ی شناخت  یامقابله  یآموزش  ۀگفت 

 .(P>0.05ماندگار بوده است ) رو اث ستی تفاوت معنادار ن یآورو تاب  یشغل  تیرضا یرو یشغل  یفرسودگ

ا  توانی و م  رد ی شناسان و مشاوران قرار بگمورد توجه روان   تواند ¬یپژوهش حاضر م   ج ینتا  :یر ی گجه ی بحث و نت برنامه    ن یاز 

 . پرستاران بهره گرفت  یآورو تاب  یشغل  تیبهبود رضا  یبرا

 ی آورتاب ،یشغل  تیرضا ،یشغل  یفرسودگ  ، یآموزش یالگو: های کلیدیواژه

 نویسنده مسئول: 

 یریحسن ام

واحرررررد  ،یشناسرررررگرررررروه روان

کرمانشرررررررراه، دانشررررررررگاه آزاد 

 رانیکرمانشاه، ا ،یاسلام

 
Email: 

ahasan.amiri@iau.ac.ir 
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 . 106- 122:    33( 6)   ؛ 1404  بهمن   ، له دانشگاه علوم پزشکی ایلام مج   . ی تجرب مه ی ن   ۀ مطالع 
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 مقدمه 

به علت ماه   اورانه ی   ی ا حرفه   ، ی پرستار    ت ی است که 

  ار ی در پرستاران بس   ی روان   ی ها آن، احتمال بالا رفتن تنش   ی شغل 

م  رفتن  بالا  است.  پرستاران    ی روان   ی ها تنش   زان ی فراوان  در 

  ت ی رساندن به خود، ممکن است سلامت و امن   ب ی علاوه بر آس 

از کل    درصد جاه پن   باًی (. پرستاران تقر 1کند )   د ی تهد   ز ی را ن   مار ی ب 

  ن ی و جزو اول   دهند ی م   ل ی را تشک   ی خدمات پزشک   ی ها ی رو ی ن 

شروع درمان ارتباط برقرار    ی برا   ماران ی هستند که با ب   ی افراد 

  ت ی و رضا  ی خدمات پزشک   ت ی ف ی علت، ک  ن ی و به هم  کنند ی م 

سبب،    ن ی بد   دهند؛ ی قرار م   ر ی تحت تأث   ی ار ی را تا حد بس   مار ی ب 

مهم است    مار ی ب   ت ی و رضا   ی خدمات پزشک   ت ی ف ی بهبود ک   ی برا 

ن    ط ی در شرا   ، ی و روان   ی از نظر جسم   ی کار پرستار   ی رو ی که 

متعدد پرستاران    ی ها ت ی باشد. با توجه به مسئول   ی مطلوب سلامت 

آنان    ی ست ی آن باشند، بهز   ی پاسخگو   د ی متنوع که با   ی و کارها 

مهم  روان   ن ی تر از  بوده    ی شناخت عوامل  محققان  توجه  مورد 

 (. 2است ) 

ارائ   کی ی شغلی    فرسودگی  در  فعلی  مشکلات    ۀ از 

  ران ی و ازجمله ا   ا ی در سراسر دن   ی پرستار   ی ها مطلوب مراقبت 

به علت   بهداشت و درمان،  است. کارکنان شاغل در بخش 

از فرسودگی    ی شتر ی ب   زان ی متعدد، م  ی زا مواجهه با عوامل تنش 

(. فرسودگی  3)  کنند ی مشاغل تجربه م  ر ی شغلی را نسبت به سا 

)نوعی   عاطفی  خستگی  از  متشکل  روانی  سندرمی  شغلی 

فشار شغلی است و    ۀ واسط جسمی و روحی به   ۀ احساس تخلی 

(، مسخ شخصیت )پاسخ  کند ی م   معنا ی کننده و ب کار را خسته 

ب  با  از احساسات و همراه    یی اعتنا ی منفی و سنگدلانه، عاری 

فردی   موفقیت  احساس  کاهش  و  مشتریان(  به  نسبت  مفرط 

آنکه عملکرد وی با موفقیت همراه نیست( است    )درک فرد از 

م  )   ان ی که در  از سو 4پرستاران شایع است  کار    ی سخت   ، یی (. 

با مشکل مواجه ساخته   پرستاران جذب و حفظ پرستاران را 

مراقبت    ، ی شغل   ی ها ها و تنش فراوان، استرس   ی است. فشار کار 

کار،    ی ف ی و ک  ی در حال مرگ، فشار کم  ا ی بدحال،  ماران ی از ب 

شده، روابط  استفاده   ی فناورها   ی دگ ی چ ی منابع و همکار، پ   بود کم 

سا   ی کار  و  پزشکان  ب   ر ی با  تعارضات    ، ی فرد ن ی کارکنان، 

حما   ی ها است ی س  مد   ت ی سازمان،  نقش،    ران، ی نکردن  ابهام 

  ی ها ب ی کار و خانواده، مخاطرات و آس   ان ی تناسب نداشتن م 

  ی ها تقاضا   ان ی و تعادل نداشتن م   ها ی مار ی ب   ت ی خطر سرا   ، ی شغل 

ها موجب بروز  به آن   یی پاسخگو   ی فرد برا   یی کار و توانا   ط ی مح 

شغل  م   ی استرس  پرستاران  چالش   شود ی در  برا   یی ها و    ی را 

که    ی صورت پرستاران به وجود آورده است، به   ی کار   ی زندگ 

ساخته است    ی رات یی آنان را دستخوش تغ   ی کار   ی زندگ   ت ی ف ی ک 

  ت ی ضا در آنان منجر شده است. ر  ی شغل  ت ی و به کاهش رضا 

شغل خود اشاره دارد؛    ۀ فرد دربار   دگاه ی به نگرش و د   ی شغل 

ن   ی محتوا   ۀ دربار   ت ی رضا   گر، ی د عبارت به  تحقق    ی ازها ی فرد، 

  ی و عملکرد است. عوامل فرد   یی کارا   ، ی عملکرد شغل   ، ی شغل 

  که ی طور به   گذارد، ی م   ر ی فرد تأث   ی شغل   ت ی بر رضا   ی و سازمان 

عدالت،    لات، ی تحص   ، ی ک ی و ژنت   ی خانوادگ   ، ی مشخصات فرد 

در    ی همگ   ط، ی و مح   ی زندگ   ی ساختار اجتماع   ، ی کار   ۀ تجرب 

اساس   ی شغل   ت ی رضا  )   ی نقش  رضا 5،  6دارند    ی شغل   ت ی (. 

افزا  را  جنبه   ش ی عملکرد  به  شرا   ی ها و  و    ی کار   ط ی مختلف 

  ی شغل   ت ی بهبود رضا   ن، ی دارد؛ بنابرا   ی بستگ   ی مشخصات فرد 

  ده (. مطالعات نشان دا 7دارد )   ی بستگ   ی کار   ط ی به بهبود شرا 

  ی عملکرد پرستاران و فرسودگ  ، ی شغل  ت ی رضا  ان ی است که م 

 (. 8وجود دارد )   ی ک ی نزد   ۀ رابط   ی شغل 

  ی کار   ی است که در زندگ   ی گر ی د   ر ی متغ   ی آور تاب 

بس  نقش  ح   ار ی پرستاران  و  ز   ی ات ی مهم  در    را ی دارد؛  پرستاران 

دارند تا بتوانند    ی ر ی پذ به انعطاف   از ی ن   ، ی پرتنش و خستگ   ط ی مح 

  ی شتر ی ب   ی ر ی پذ را تحمل کنند و با انعطاف   ش ی خو   ی کار   ط ی مح 

  واکنش   ی مثبت فرد برا   ی را سازگار   ی آور . تاب ند ی نما   ت ی فعال 

  یی بالا  ی ر ی پذ که انعطاف   ی . افراد دانند ی نامطلوب م  ط ی به شرا 

موفق  احساس  عزت   ت ی دارند،  بالا و  افزا   یی نفس    ش ی دارند. 

افزا   ی آور تاب   ی ها ۀ برنام  مثبت،    جانات ی ه   ش ی باعث 

و استرس و   ی منف   جانات ی مؤثر، کاهش ه   ی ا مقابله  ی راهبردها 

  ی معنادار و منف   ۀ از محققان رابط   ی ار ی (. بس 9)   شود ی م   ی افسردگ 

اند و اذعان  را گزارش کرده   ی و مشکلات روان   ی آور تاب   ان ی م 

ارتقا  با  که  م   ، ی آور تاب   ی دارند  عوامل    تواند ی فرد  با 

همچن استرس  و  اضطراب  که    ی عوامل   ن ی زا،  کند  مقابله 

بس  ا   ی ار ی مشکلات  متغ 10)   کند ی م   جاد ی را    ت ی رضا   ی رها ی (. 

هستند که از    ی ان عوامل سازم   ر ی تحت تأث   ی آور و تاب   ی شغل 
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 . رند ی گ ی م   ر ی تأث   ز ی ن   ی شغل   ی فرسودگ 

حرف   ی شغل   ی فرسودگ   وع ی ش  از    ی ناش   ی پرستار   ۀ در 

برخاسته    ی زا استرس   ی ها ت ی هرروز پرستاران با موقع   ۀ مواجه 

و از    ی از سازمان مانند ابهام نقش، تعارض نقش و فشار کار 

کار است. کار در    ط ی مثبت در مح   ط ی نداشتن شرا   گر، ی د   ی سو 

افسردگ   ی ط ی شرا   ن ی چن  بروز علائم  با  به شکل    ی شغل   ی غالباً 

و ترک حرفه، کاهش    یی جا به جابه   ل ی مکرر، تما   ی ها بت ی غ 

نظا عزت  و  دارو  سوءمصرف  م   ر ی نفس،  همراه  .  شود ی آن 

به شکل احساس    ی عاطف   ی به خستگ   ی شغل   ی متأسفانه فرسودگ 

که    گردد ی منجر م   ی فشار شغل   ۀ واسط به   ی و روح   ی جسم   ه ی تخل 

خسته  را  ب کار  و    ی آور تاب   رو، ن ی ازا   کند؛ ی م   معنا ی کننده 

به    از ی ن   ن، ی اثرگذار باشد؛ بنابرا   ی شغل   ت ی رضا   زان ی بر م   تواند ی م 

به   ی برا   ی آموزش   ۀ برنام   ک ی  پ پرستاران  از    ی ر ی شگ ی منظور 

  ی ست ی بهز   ، ی شغل   ت ی ارتقا و بهبود رضا   ی برا   ی شغل   ی فرسودگ 

تاب  و  م   ی آور روان  احساس  ا گردد ی پرستاران  در    ن ی . 

برنامه   ی ک ی پژوهش،   الگو   ی ها از    ی آموزش   ی اثرگذار 

فرسودگ   ی شناخت   ی ا مقابله   شنهادشده ی پ  ا   ی با  الگو    ن ی است. 

تکن   تواند ی م  برا   یی و محتوا   ک ی با  دارد،  بهبود    ی که  و  ارتقا 

پرستاران گام بردارد و آنان را از    ی آور و تاب   ی شغل   ت ی رضا 

کند    ی شغل   ی فرسودگ  دهد.    ا ی دور  دلا   ی ک ی نجات  و    ل ی از 

مطالعات   ن ی ا   ی علم   ی ها دغدغه  خلأ  نبو   ی پژوهش    ن ی چن   د و 

پرستاران است    ی شغل   ت ی و رضا   ی آور بهبود تاب   ی برا   یی الگو 

  ی و تجرب   ی نظر   ی پژوهش غنا   ن ی انجام ا   گر ی د   ت ی با اهم   ل ی و دل 

  ی در زندگ   ی مهم سازمان   ی رها ی بر متغ   ی رگذار ی الگو در تأث   ن ی ا 

مح   ی کار  در  که  است  استرس    ط ی پرستاران  و  پرتنش 

م دست  نرم  فرسودگ   کنند ی وپنجه    د ی تهد   را آنان    ی شغل   ی و 

  ی اثربخش   ی به بررس   م، ی پژوهش بر آن   ن ی در ا   ن، ی بنابرا   د؛ ی نما ی م 

آن    ی و اثربخش   ی با فرسودگ   ی شناخت   ی ا مقابله   ی آموزش   ی الگو 

 . م ی در پرستاران بپرداز   ی آور و تاب   ی شغل   ت ی بر رضا 

 ها مواد و روش

کاربرد  هدف،  نظر  از  حاضر  نظر    ی پژوهش  از  و 

با    ی ر ی گ ی پ   - آزمون پس   - آزمون ش ی از نوع پ   ی تجرب مه ی روش، ن 

اخلاق   کد  و  است  شاهد  گروه 

IR.IAU.TNB.REC.1404.072   اسلام آزاد  دانشگاه    ی از 

جامع  دارد.  شمال  تهران  هم   ی آمار   ۀ واحد  شامل    ۀ پژوهش 

ب  کرما   ی دولت   ی ها مارستان ی پرستاران  سال    نشاه، شهرستان  در 

  20نفر )  40بود. حجم نمونه بر اساس فرمول کوکران،  1404

انتخاب   به زوج(  و  نمونه شد  دو    ، ی تصادف   ی ر ی گ صورت  در 

اند  ورود عبارت  ی ارها ی گروه مداخله و شاهد قرار گرفتند. مع 

  ی سن   ۀ شرررکت در مطالعرره، دامن   ی برررا   ررت ی و رضا   ررل ی از: تما 

در   60تا    35 درمان   دن نکر   افت ی سال،  و    ی ها داروها 

رضا   3  ی ط   ی شناخت روان  و  گذشته  در    ت ی ماه  شرکت  به 

مع  ن   ی ارها ی پژوهش.  رونرد    جراد ی ا   ز ی خروج  در  مشرکل 

جررد  اختلالات  برروز  در    ی جسررم   ررا ی   ی روانرر   ی مداخلره، 

داروها   ررن ی ح  مصرف  و  و    ، ی ضدافسردگ   ی مداخلرره  الکل 

ا روان  از  پس  بود.  اساس    ر ب   ها ¬ی آزمودن   نکه ی گردان 

  ن ی آگاهانه و شرح قوان   ت رضای   کسب   با   و   ورود   های ¬ملاک 

گروه   به  گرفتند،  قرار  شاهد  و  مداخله  گروه  دو  در  گروه، 

الگو  صورت  به   ساعته ک ی   ۀ جلس   12در    ی آموزش   ی مداخله 

آزمودن   ی ا هفته  سپس  و  شد    ¬ۀ مرحل   3در    ها ی ارائه 

مرحل پس   آزمون، ش ی پ  و  از    ی ر ی گ ی پ   ۀ آزمون  پس  ماه  )دو 

  دند ی گرد   ی اب ی آزمون( با استفاده از ابزار سنجش ارز پس   ی اجرا 

دوره،    ی نکرد. پس از اجرا   افت ی در   ی و گروه شاهد آموزش 

پا   ت ی رعا   ی برا  در  پژوهش،  در  دستورالعمل    ان ی اخلاق 

ن   ی آموزش  شاهد  گروه  برا   ز ی به  شد.    ل ی وتحل ه ی تجز   ی ارائه 

  فاده مکرر است  ی ر ی گ با اندازه  انس ی وار  ل ی ها از آزمون تحل داده 

داده د ی گرد  نرم .  از  استفاده  با    ل ی تحل   SPSS vol.26افزار  ها 

 شدند. 

تاب   ی ابزارها  مقیاس    - )کانر   ی آور مطالعه: 

تاب 2003دیویدسون،   مقیاس  یک  CD-RISC)   ی آور (:   )

ساز   ی سؤال   25ابزار   که  اندازه   ی آور تاب   ۀ است  در    ی ها را 

  ن ی ب   اس ی و در مق   سنجد ی لیکرت، از یک تا پنج م   ی ا درجه پنج 

نمره  درست(  )کاملًا  پنج  تا  نادرست(  )کاملًا    ی گذار صفر 

این  شود ی م  تاب   مقیاس .  مختلف  بعد    ی آور پنج 

شایستگی/استحکام شخصی، اعتماد به غرایز شخصی/ تحمل  

و   کنترل  ایمن،  روابط  تغییر/  مثبت  پذیرش  منفی،  عواطف 

م  نشان  را  ا دهد ی معنویت  در  را  1384)   ی محمد   ران، ی .  ( آن 

)   ی اب ی هنجار  است  برا 11کرده    اس، ی مق   ن ی ا   یی روا   ن یی تع   ی (. 
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کل مقوله محاسبه و سپس   ۀ با نمر  ه ی هر گو  ی نخست همبستگ 

هر نمره    ی همبستگ   ۀ عامل برگرفته شد. محاسب  ل ی از روش تحل 

را    0/ 64تا    0/ 41  ن ی ب   ی ها ب ی ، ضر 3  ل ی جز گو کل به   ۀ با نمر 

طور  هنوز به   ها اس ی رمق ی . چون پایایی و روایی ز دهد ی نشان م 

تأ  نمر   د یی قطع  تنها  حاضر،  حال  در  است،  کلی    ۀ نشده 

اهدا   ی آور تاب  م   ف برای  محسوب  معتبر  .  شود ی پژوهشی 

مطالع  روان   ۀ نتایج  ویژگی  به  مربوط  این    ی سنج مقدماتی 

تأ  را  آن  روایی  و  پایایی  همسانی    د یی مقیاس،  است.  کرده 

بازآزمایی و روایی همگرا و واگرا به مقیاس    ی ی درونی، پایا 

طالعات  اند. این مقیاس در فرم فارسی، در م کافی گزارش شده 

  ن ی ا   یی ا ی از روایی و پایایی خوبی برخوردار بوده است. پا   ن ی ش ی پ 

ا   اس ی مق  آلفا   ن ی در  از آزمون  استفاده  با  کرونباخ    ی پژوهش 

 بود.   0/ 83محاسبه و برابر با  

ا 2023)   رفان ی ا   ی شغل   ی فرسودگ   اس ی مق    رفان ی (: 

پرسش 2023)  ساخته   ی شغل   ی فرسودگ   ۀ نام (  که    را    7است 

گو   ه ی گو  و  مق پرسش   ن ی ا   ی ها ه ی دارد  اساس  بر    5  اس ی نامه 

  شده ی بند طبقه   شه« ی است که از »هرگز« تا »هم   کرت ی ل   ی ا نه ی گز 

است که    ی از ی نامه بر اساس امت پرسش   ن ی ا   ی گذار است. نمره 

منظور،    ن ی . بد د ی آ ی دست م نامه به به سؤالات پرسش   سخ از پا 

بنابرا   دهد ی م   5تا    1از    ی ا دهنده به سؤالات نمره پاسخ    ن، ی و 

کمتر    ۀ است. نمر   35تا    7  ن ی آمده ب دست نمرات به   رات یی تغ   ۀ دامن 

معن   14از     28تا    15  ن ی ب   ۀ نمر   ن، یی پا   ی شغل   ی فرسودگ   ی به 

  ی فرسودگ   ی به معن   29از    شتر ی ب   ۀ متوسط و نمر   ی شغل   ی فرسودگ 

به    اس ی مق در هر خرده   شتر ی ب   ۀ نمر   ن ی بالا است و همچن   ی شغل 

  ی شغل   ی فرسودگ   ش ی در افزا   اس ی داشتن آن مق   ت ی اهم   ی معن 

نشان  باشد،  بالاتر  نمره  هرچه    ی شغل   ی فرسودگ   ۀ دهند است. 

نامه  پرسش   ن ی ا   یی (، روا 2023)   رفان ی است. در پژوهش ا   شتر ی ب 

نامه با  پرسش   ن ی ا   یی ا ی (. پا 12)   د ی گرد   د یی تأ   یی صورت محتوا به 

آلفا  آزمون  از  همچن   0/ 93کرونباخ    ی استفاده    یی ا ی پا   ن ی و 

ن   یی و روا   ی ب ی ترک    0/ 822و    0/ 933معادل    ب ی ترت به   ز ی همگرا 

در پژوهش حاضر    اس ی مق   ن ی ا   یی ا ی (. پا 12آمده است ) دست به 

 بود.   0/ 85کرونباخ برابر با    ی با استفاده از آزمون آلفا 

)   اس ی مق  احمد  شغلی  برا 2020رضایت    ر ی متغ   ی (: 

احمد و    ی شغل   ت ی استاندارد رضا   ۀ نام از پرسش   ، ی شغل   ت ی رضا 

 ( م 2020همکاران  استفاده  ا شود ی (    ه ی گو   34نامه  پرسش   ن ی . 

  ، ی رهبر   ، ی بعد )کار گروه   8را در    ی شغل   ت ی دارد که رضا 

قدرشناس  و  و    ی توانمندساز   ، ی پاداش  آموزش  مشارکت،  و 

کار   ، ی فرد   ۀ توسع  شرا   ، ی ساعات  و  کار(    ط ی ارتباط 

مق کند ¬ی م   ی ر ی گ اندازه    ن ی ا   ی ها ه ی گو   ی ر ی گ اندازه   اس ی . 

مق پرسش  بر اساس  از    کرت ی ل   ی ا نه ی گز   5  اس ی نامه  است که 

»خ 1کم=   ی ل ی »خ  تا  طبقه 5= اد ی ز   ی ل ی «  دامن   شده ی بند «    ۀ است. 

کمتر    ۀ است که نمر   170تا   34 ن ی آمده ب دست به   ۀ نمر   رات یی تغ 

رضا 90از   شغل ی =    ت ی =رضا 130تا    90  ن ی ب   ۀ نمر   ن، یی پا   ی ت 

بالا است.    ی شغل   ت ی =رضا 130از    شتر ی ب   ۀ متوسط و نمر   ی شغل 

 ( احمد  پژوهش  روا 13در  به پرسش   ن ی ا   یی (،  صورت  نامه 

نامه با استفاده از آزمون  پرسش   ن ی ا   یی ا ی شد. پا   د یی تأ   یی محتوا 

ابعاد    یی ا ی پا   ن ی آمده است؛ همچن دست به   0/ 98کرونباخ برابر با  

  ، ی پاداش و قدرشناس   ، ی رهبر   ، ی کار گروه   ی عن ی نامه،  پرسش 

و توسع   ی توانمندساز  ساعات    ، ی فرد   ۀ و مشارکت، آموزش 

شرا   ، ی کار  و  با    ب ی ترت به   ، ی کار   ط ی ارتباط  ،  0/ 924برابر 

بوده    0/ 963و    0/ 931،  0/ 863،  0/ 941،  0/ 901،  0/ 861،  0/ 752

  آن   ی ها و مؤلفه   ی شغل   ت ی رضا   ی ب ی ترک   یی ا ی پا   ن ی است؛ همچن 

،  0/ 966،  0/ 884،  0/ 922،  0/ 933،  0/ 952،  0/ 961  ب ی ترت به 

  اس ی مق   ن ی ا   یی ا ی آمده است. پا دست به   0/ 967و    0/ 891،  0/ 908

کرونباخ برابر با    ی در پژوهش حاضر، با استفاده از آزمون آلفا 

. بود   0/ 89
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 ی شغل یبا فرسودگ یامقابله یآموزش  یالگو  .2جدول شمارۀ 

عنوان  جلسه 

 جلسه 

 تکلیف تکنیک  محتوا  هدف 

معرفی اعضا،  معارفه 1

بیان قوانین  

  مثلجلسات 

احترام به 

یکدیگر،  

گوش دادن،  

رازداری، 

حضور منظم 

 در جلسات 

بیان اهداف 

 جلسات

 

کند و  دهنده خود را معرفی می ابتدا آموزش

نماید و سپس قوانین گروه را مشخص می 

پس از آن، اهداف جلسات و طول هر جلسه  

و چگونگی برگزاری جلسات را بیان  

خواهد  کند و در پایان، از زوجین می می 

طور کامل معرفی کنند و به قوانین  خود را به

آزمون انجام  گروه پایبند بمانند و سپس پیش

 شد. 

سخنرانی  

 انگیزشی

کنندگان خواسته شد، در  از شرکت

مرور قوانین  بار دیگر بهمنزل یک

بپردازند و اگر موافق هستند، 

تعهدنامه دربارۀ پایبندی به قوانین را  

تکمیل کنند و  در جلسۀ بعدی  

 همراه بیاورند.

ارتباط با  2

 خدا

 

 با خدا بودن 

 یاد خدا

 

 

  24 یۀآدر این جلسه، ابتدا مربی با تاکید بر 

 یْنَ بَ یَحُولُ»وَ اعْلَموُا أَنَّ اللّهَ  :انفالسورۀ 

 16و آیۀ   تُحْشَرُونَ « یْهِالْمَرْءِ وَ قلَْبِهِ وَ أنََّهُ إلَِ

 دِیمِنْ حَبْلِ الوَْر یْهِ»وَ نَحنُْ أَقْرَبُ إلَِ: قسورۀ 

از قرآن کریم، به حضور خداوند و   «

نزدیک بودن او به انسان اشاره کرد و سپس 

کننده خواست تا   تک افراد شرکتاز تک

شان هرچه دربارۀ حضور خداوند در زندگی 

رسد، بیان کنند یا اینکه  به ذهنشان  می 

بگویند، چه تصوری از خداوند دارند و 

های برقراری ارتباط با خدا سپس دربارۀ راه

باره صحبت و از افراد خواسته شد دراین

 آرای خود را بیان کنند. 

بررسی تجارب 

 اعضا

 

کنندگان خواسته شد، در  از شرکت

های مثبتی  را ثبت کنند  منزل فعالیت

های دینی و که بر اساس آموزه 

دهند و در رابطه با خالق انجام می 

 جلسۀ بعدی همراه بیاورند.
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شناخت  خودشناسی  3

 خویشتن

 

ابتدا تکلیف جلسه قبلی  در این جلسه،

شود و سپس دربارۀ معرفی پنجرۀ بررسی می 

جو و هری، تأکید بر بخش پنهان، اطلاعات  

موجود در آن، راهکارهایی که افراد برای 

گیرند، شرح کار می محافظت از اسرار به

چگونگی اثرگذاری تلاش برای پنهان  

کردن و محافظت اسرار بر تعاملات ما با 

عنوان  دیگران، تشریح فرایند اعتماد به

راهکاری برای گسترش ناحیۀ باز به زوجین 

شود که در این نظریه، سطح توضیح داده می 

 یمتقس ی کل بخشانسان به چهار ارتباط 

 شود:می 

 ی گشوده: آن بخش یاآشکار /ی عموم بخش

شماست که هم خودتان نسبت  یتاز شخص

  یی با آن آشنا یگرانهم د ید،به آن علم دار

شما، آن را ذکر   یفدارند و در توص

 کنند. می 

 ،کور  ای کی: بخش تار یکتار یاکور  بخش

 بخشی آن  یداست،طور که از اسمش پهمان 

به آن علم  یگرانماست که د یتاز شخص

 .می اما خود ما نسبت به آن ناآگاه ؛دارند

پنهان: بخش پنهان آن  یده یاپوش بخش

شود که  ما را شامل می  یتاز شخص ی قسمت

  یداما از د یم؛ها آگاه هستخودمان بر آن

 است. ی مخف یگراند

  یتاز شخص ی بخش قسمت ینا بخش پنهان:

 یچه یگرانان و نه دتشماست که نه خود

 . به آن ندارند ی علم

 پنجره جو و هری

 ، ثبت

در محل کار دربارۀ آنچه امروز 

  اند، صحبت کنند و همگی آموخته 

فهرستی از علایق نیازها استعدادها و  

نقاط ضعف، نقاط قوت و اسرار 

خود تهیه نمایند و در جلسۀ   شخصی 

 بعدی همراه بیاورند.

مدیریت  4

ها هیجان  

شناخت 

 ها هیجان

نحوۀ بروز  

 ها هیجان

شناسایی 

های  تجربه

 هیجانی خود 

و شناسایی 

میزان 

پس از بررسی تکالیف جلسه پیشین، مربی به 

ها در برقرار کردن ارتباط با بیان نقش هیجان

همچنین  ها و آن دیگران و تأثیرگذاری روی 

دهی و برانگیزاندن رفتار انسان میان سازمان

هایی اعضا گفتگویی صورت گرفت و مثال

از   و  های واقعی آنان مطرح گردید از تجربه

اعضا خواسته شد در یک موقعیت خاص  

و شدت هیجانی    انواعقرار بگیرند و تجربۀ 

مثلاً  ؛ کنند، یادداشت نمایندرا که درک می 

دهی  چارچوب

مجدد، ثبت و 

برداری، یادداشت

 ایفای نقش 

از پرستاران خواسته شد، در طول 

های واقعی این هفته در موقعیت

زندگی خود، انواع و شدت 

کنند،  هایی  را که درک می هیجان

مثلاً وضعیت خود  ؛ یادداشت نمایند

را از لحاظ تجربۀ هیجان خشم، 

ترس و نگرانی، غم، تنفر و شادی 

بندی کنند،  درجه  10 تا 0 در مقیاس

سطح برانگیختگی هیجانی خود را  
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پذیری آسیب 

 هیجانی خود 

 

وضعیت خود را از لحاظ تجربۀ هیجان 

و نگرانی، غم، تنفر و شادی در   ترس خشم،

بندی کنند، سطح درجه  10 تا 0 مقیاس

شدت  برانگیختگی هیجانی خود را نسبت به

رویداد برانگیزانندۀ هیجان و زمان پایان 

یافتن برانگیختگی خود نسبت به زمان پایان  

را ارزیابی  ( منبع هیجانی ) یافتن رویداد

 .نمایند

شدت رویداد برانگیزانندۀ  نسبت به

هیجان و زمان پایان یافتن 

برانگیختگی خود نسبت به زمان  

را  ( منبع هیجانی ) پایان یافتن رویداد

ارزیابی نمایند و هفتۀ بعدی همراه  

 بیاورند. 

مدریت  5

 هیجان

شناسایی 

راهبردهای  

 تنظیمی خود 

پس از بررسی تکالیف جلسه پیشین، مربی  

گونه آغاز کرد که این جلسه شامل دو این

 :فعالیت است

در همان فرم ارزیابی هیجانی،   الف.

هایی  را که در کاهش شدت و طول روش

معرفی  اند،پاسخ هیجانی خودشان مؤثر بوده

 بندی کنند؛درجه هاروشو میزان تأثیر این 

هریک از افراد به تهیه فهرست   ب.

 میو تنظ ی فردی خود در تسکین هامهارت 

هیجانات بپردازند و این فهرست را بر اساس 

ی هیجانی خود هاپاسخمیزان تأثیر روی 

 . بندی کننددرجه 

و  ثبت

برداری، یادداشت

چارچوب دهی  

 مجدد

 در طولخواسته شد،  از پرستاران

ۀ آینده، به تکمیل فرم  هفت

ی خود  هاجان یهی روزانۀ هاگزارش

تفاوت که در این  نی. با ابپردازند

ی فردی خود  هامهارت هفته، روی 

و تنظیم هیجاناتشان تمرکز  رییدر تغ

علاوه بر این، به این . داشته باشند

پاسخ دهند که از میان  سؤال

ی تنظیم هیجانی که  هامهارت 

در  کیکدام به کارمی برند،  معمولاً

 دیمفهیجانی آنان  بهبود عملکرد

 است. بوده

 مهارت کلامی  ارتباط 6

مهارت  

 غیرکلامی 

روابط بین 

 فردی

 

پس از بررسی تکالیف جلسۀ   در این جلسه،

پیشین، به اعضا دربارۀ چگونگی برقراری  

فردی  و تقویت روابط بین مؤثریک ارتباط 

. ابتدا به بیان شد دادهیی آموزش هامهارت 

پرداخته شد که شامل گوش   هامهارت 

صورت فعال و صبورانه، ارتباط  کردن به 

ی فرد هااز صحبت ای چشمی، گفتن خلاصه 

صورت  مقابل، نگاه کردن به مخاطب به 

، تکان بر لبمشتاقانه، داشتن لبخند طبیعی 

تأیید صحبت، استفاده از  عنوانبهدادن سر 

 »دیگه چی؟«،مانند ی سؤالاتجملات و 

دونم چی »آره می  «،!جالب چه» ؟«،واقعا»

 «،!میگی 

یی نکردن، گوو پراکندهمنسجم حرف زدن 

 و بدونطرفانه صورت بی صحبت کردن به 

و سپس از افراد   استی داورشیپقضاوت و 

که   درباره  صحبت کنندخواسته شد، دراین

گوش دادن  

 فعال،

 ایفای نقش 

 همخوانی

 پذیرش

 خلوص

 رازداری

انعکاس 

 احساسات 

 انعکاس محتوا 

در منزل و  شدهآموختهمرور مطالب 

هایی  را که برای ارتباط فعالیت

، دیا دادهمؤثر و ایجاد اعتماد انجام 

همراه   ندهیآ ۀ هفتیادداشت کنید و 

 داشته باشید. 
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در برقراری ارتباط با  هامهارتچقدر از این 

همکاران و در خانوادۀ خود استفاده  

 نمایند.می 

آموزش   همدلی  7

 همدلی 

پس از بررسی تکالیف جلسۀ پیشین، ابتدا 

مربی بیان کرد که همدلی یعنی درک 

احساسات طرف مقابل و دیدن دنیا از زاویۀ  

دید آنان و سپس دربارۀ فواید همدلی و 

آثار مثبت آن در محیط کار و زندگی  

  بارهنی دراپرداخت و سپس از افراد خواست 

 به بیان تجربیات خود بپردازند.

 گوش دادن فعال 

درک زبان و 

 حالات چهره 

 

پس از بررسی تکالیف جلسۀ   در این جلسه،  همکاری  8

پیشین،  مربی دربارۀ مفهوم همکاری و 

تعاون به پرستاران آموزش داد که این امر 

موجب رسیدن به اهداف و صمیمیت و 

شود و سپس از اعضا  بازدهی بیشتر می 

خواسته شد، دربارۀ تجربه همکاری صحبت 

 کنند. 

 تقسیم وظایف، 

 تعیین اهداف

 تعیین انتظارات 

 احترام متقابل 

 

در بیمارستان، با همکاران دربارۀ 

صحبت  شانیهاتیمسئولوظایف و 

کنند و به ایجاد فضای امن و پذیرا  

 برای یکدیگر اقدام نمایند.

ی آگاهذهن  9  آرامی تن 

 

در این جلسه، پس از مرور جلسۀ قبلی و 

بررسی تکالیف، مربی به بیان تعریفی از 

ی  آگاهذهن که  پردازدی می آگاهذهن 

احساس بدون قضاوت و از  عبارت است

و   یدنکه به واضح د ی از آگاه ی متعادل

 یزیکی،ف  هاییده و پد یجاناته یرشپذ

  کندکمک می  ،افتندی که اتفاق م طورهمان 

و موجب آرامش و کاهش تعارضات در 

شود و سپس به آموزش عملی خانواده می 

که ابتدا با تمرکز بر  پردازدی می آگاهذهن 

آرامی با تمرکز بر بدن و ریلکسیشن )تن

ترتیب از سر تا به هاچهیماهزدایی از انقباض

انگشتان پا و سپس اسکن از وضعیت بدن( 

کننده  کند و سپس از افراد شرکتشروع می 

خواهد که تمرین مربوطه را انجام دهند و  می 

تجربۀ خود را از وضعیت بدنی خود  

 یادداشت و اعلام کنند. 

 تمرکز بر تنفس

 اسکن بدن

 

شود، خواسته می  کنندهشرکتاز 

 آرامی را تمرین کند.تن

ی آگاهذهن  10  

 

بودن در زمان 

 حال

در این جلسه، ابتدا مربی پس از بررسی 

تکالیف جلسه پیشین به بیان معایب بودن در 

گذشته و ترس از آینده و اهمیت بودن در 

 تمرکز بر تنفس

 اسکن بدن

 عشق به مهربانی 

پرستاران یک تجربه را که از 

رفتار   و سپس شرایط سخت داشتند

خود را در آن شرایط و اینکه تا چه 
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تمرکز بر 

 حواس 

 

و  پردازدی مزمان حال و زندگی در لحظه 

ی آگاهذهن سپس با استفاده از دستورالعمل 

هایی برای  روش  آموزشکابات زین، به 

که   پردازدی مبودن در زمان اینجا و اکنون 

مبتنی بر تقویت حواس و شامل   آموزشاین 

تمرکز بر تنفس )دم و بازدم عمیق( و همراه 

است، به این صورت که فرد  هانفس شدن با

و خروج آن  هاهیرتنها شاهد ورود هوا به 

گوش  ) خواهد بود و سپس تمرکز بر گوش 

تا دورترین صداها( و  نیترکینزددادن به 

تمرین در جلسه و بررسی تجربۀ شرکت 

 . استکندگان از این جلسه 

همدلی و مهربانی 

 هدفمند 

تصویرسازی  

 ذهنی 

مدت آن حادثه یا اتفاق خاص بر  

زندگی آنان تأثیر منفی گذاشته 

کنند و جلسۀ بعد   است، یادداشت

 همراه بیاورند.

روحیۀ  11

نگریمثبت  

آموزش ارتقای  

روحیۀ 

 نگریمثبت

پس از بررسی تکالیف جلسۀ قبلی، ابتدا 

نگری و مزایا و مربی به بیان روحیۀ مثبت

راهکارهای آن برای پیشگیری از فرسودگی 

پرداخت و سپس از اعضا خواست، دربارۀ 

تجربیات خود برای حفظ و تقویت روحیۀ  

 مثبت صحبت کنند. 

 احساسات مثبت 

 فعالیت بدنی

گوش دادن به  

موسیقی 

آورنشاط  

از اعضا خواسته شد، فهرستی از  

ی خود  های مندعلاقهتفریحات و 

تهیه کنند و هفتۀ بعدی همراه  

 بیاورند. 

مرور تمامی   خلاصه  12

 جلسات

در این جلسه، ابتدا به بررسی تکلیف جلسۀ  

همۀ جلسات و پاسخ به   مروربهقبلی و سپس 

های احتمالی پرداخته شد و در پایان  پرسش

 آزمون به عمل آمد. پس

سخنرانی  

انگیزشی، گوش 

 دادن فعال،

ثبت و 

برداری یادداشت  

مرور جلسات و کاربست آن در  

 منزل

 

 پژوهش یهاافتهی 

مراحل    ار ی و انحراف مع   ن ی انگ ی ، م 2  ۀ در جدول شمار 

  ت ی و رضا   ی آور تاب   ر ی متغ   ی ر ی گ ی آزمون و پ پس   آزمون، ش ی پ 

. شده است پژوهش ارائه   ی ها در گروه   ی شغل 

 در مراحل آزمون یشغل  تیو رضا یآورتاب  ریو انحراف استاندار متغ  نیانگیم .2جدول شمارۀ 

 گروه متغیرها 
 پیگیری آزمونپس آزمونپیش

 انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین 

 آوری تاب
 90/10 70/83 15/11 80/83 34/9 70/71 آزمایش

 81/13 71.30 68/13 10/72 20/14 95/71 شاهد 

 رضایت شغلی 
 92/13 75/103 89/14 6/104 94/12 90/91 آزمایش

 82/13 25/90 68/13 70/90 83/14 60/90 شاهد 

 

آزما   ، ی شغل   ت ی و رضا   ی آور تاب   ر ی در متغ   شود، ی مشاهده م   2  ۀ که در جدول شمار چنان  به گروه    ش ی گروه  نسبت 
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افزا  مرحل   ی ر ی گ چشم   ش ی شاهد  در  نشان  پس   ۀ را  آزمون 

 . دهد ی م 

  ی ها فرض ش ی ابتدا پ   ق، ی تحق   ی ها ه ی فرض   ی بررس   ی برا 

بررس  شاپ   ی آن  از آزمون  و    ی ع ی طب   ی )بررس   لک ی و   - رو ی شد 

ها(، آزمون  گروه   انس ی وار   ی )برابر   ن ی ها(، آزمون لو بودن داده 

برابر  )فرض  باکس  و  انس ی کووار   - انس ی وار   س ی ماتر   ی ام   )

کرو  کرو   ی موچل   ت ی آزمون    - انس ی وار   س ی ماتر   ت ی )فرض 

گرد انس ی کووار  استفاده  نتا د ی (  شاپ   ج ی .    لک ی و   - رو ی آزمون 

داده  داد،  توز دست به   ی ها نشان  برا   ی ع ی طب   ع ی آمده    ی دارند. 

مؤلفه   ی شغل   ت ی و رضا   ی آور تاب  از  آن   ی ها و  استفاده  با  ها 

لو  م   ن ی آزمون  پ   شود ی مشاهده    ی کسان ی   فرض ش ی که 

برا   ر ی متغ   ی ها انس ی وار  .  گردد ی م   د یی تأ   رها ی متغ   ن ی ا   ی وابسته 

ها  و داده   0/ 05از    شتر ی که ب   ی موچل   W  ب ی ضر   ی دار ی عن سطح م 

سؤال   ر ی را ز  انس ی کووار - انس ی وار  س ی ماتر  ت ی کرو  ۀ مفروض 

  ان ی م   ی همبستگ   ب ی بودن از ضرا   ی خط   ۀ مفروض   ی نبردند. برا 

ا د ی استفاده گرد   رها ی متغ  ازآنجاکه  داده   ن ی .  در  ها  مفروضات 

  ی ر ی گ ازه با اند   انس ی وار   ل ی از آزمون تحل   ن، ی برقرار بود؛ بنابرا 

. مکرر استفاده شد 

 ی آورتاب ر یمتغ یگروهو درون  ی گروهنیآثار ب  یمکرر بررس ی ریگاندازه  انسیوار ل یتحل  جینتا  .3جدول شمارۀ 

 مجموع مجذورات آزمون 
درجات 

 آزادی

میانگین 

 مجذورات
 Fمقدار 

سطح 

 معناداری

مجذور 

 اتا

 

 یگروهدرون

 658/0 001/0 002/73 158/466 2 317/932 زمان

 676/0 001/0 167/79 525/505 2 050/111 زمان × گروه 

 -  -  -  386/6 76 300/485 خطا

 یگروهنیب
 465/0 013/0 284/4 75/1896 1 75/1896 گروه

 -  -  -  612/442 38 250/16819 خطا

شمار چنان  جدول  در  م   3  ۀ که  در    شود، ی مشاهده 

و    F=73.002  ،2=dfو در عامل زمان )   ی گروه بخش اثر درون 

0.001 >P ( و تعامل عامل زمان و گروه )F=79.167 ،2=df   و

0.001 >P آزمون، ش ی پ   ان ی م   ی آور که در تاب   دهد ی ( نشان م  

پ پس  و  تفاوت    ی ر ی گ ی آزمون  گروه  دو  با  زمان  تعامل  و 

  ی برا   ی آزمون بونفرون   ج ی ( وجود دارد. نتا P< 0.001)   ی معنادار 

م   ی حاک   ز ی ن   ها ن ی انگ ی م   ی زوج   ۀ س ی مقا  معنادار  اختلاف    ان ی از 

پس   آزمون ش ی پ  ) و  است  همچن P< 0.01آزمون  و    ان ی م   ن ی ( 

وجود ندارد و    ی اختلاف معنادار   ی ر ی گ ی آزمون و پ پس   ۀ مرحل 

. ( P> 0.05تداوم داشته است )   ی اثربخش 

 ی شغل  تیرضا ر یمتغ یگروهو درون  یگروه نیآثار ب  یمکرر بررس ی ریگاندازه   انسیوار ل یتحل  جینتا .4جدول شمارۀ 

 آزمون 
مجموع 

 مجذورات

درجات 

 آزادی
 مجذور اتا  سطح معناداری  Fمقدار  میانگین مجذورات

 

 یگروهدرون

 321/0 001/0 977/17 300/496 2 600/992 زمان

 328/0 001/0 579/18 933/512 2 867/1025 زمان × گروه 

 -  -  -  608/27 76 200/2098 خطا

 یگروهنیب
 299/0 001/0 206/16 250/661 1 250/661 گروه

 -  -  -  412/14 38 1550 /550 خطا

 

شمار چنان  جدول  در  م   4  ۀ که  در    شود، ی مشاهده 

و    F=17.977  ،2=dfو در عامل زمان )   ی گروه بخش اثر درون 

0.01 >P ( و تعامل عامل زمان و گروه )F=18.579  ،2=df    و

0.01 >P م نشان  رضا   دهد ی (  در    ان ی م   ی شغل   ت ی که 
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و تعامل زمان با دو گروه    ی ر ی گ ی آزمون و پ پس   آزمون، ش ی پ 

معنادار  نتا P< 0.01)   ی تفاوت  دارد.  وجود  آزمون    ج ی ( 

از اختلاف    ی حاک   ز ی ن   ها ن ی انگ ی م   ی زوج   ۀ س ی مقا   ی برا   ی بونفرون 

م  پس   آزمون ش ی پ   ان ی معنادار  ) و  است  و  P< 0.01آزمون   )

  ی اختلاف معنادار   ی ر ی گ ی آزمون و پ پس   ۀ مرحل   ان ی م   ن ی همچن 

   . ( P> 0.05تداوم داشته است  )   ی وجود ندارد و اثربخش 

 گیریو نتیجهث بح

اثربخش  حاضر  پژوهش  انجام  از    ی الگو   ی هدف 

فرسودگ   ی شناخت   ی ا مقابله   ی آموزش  رضا   ی شغل   ی با    ت ی بر 

  ها افته ی بود.    1404در پرستاران، در سال    ی آور و تاب   ی شغل 

اثربخش   ی حاک  با    ی شناخت   ی ا مقابله   ی آموزش   ی الگو   ی از 

رضا   ی شغل   ی فرسودگ  ا   ی شغل   ت ی بر  و  بوده    ن ی پرستاران 

داشت   ی اثربخش  با  دست به   ۀ افت ی است.    ه تداوم    ی ها افته ی آمده 

)   نژاد ن ی حس  همکاران  خانجان 14و  )   ی (،  همکاران  (،  15و 

  ی (، دهقان 17(، ساعدپناه و همکاران ) 16زادحسن و همکاران ) 

 ( همکاران  سل 18و  )   مقدم ی مان ی (،  همکاران  م 19و    ی ل ی کائ ی (، 

 ( رضا 3منبع  د 20)   یی (،  و  )   ی مراد   گر ی (  همکاران  (  21و 

)   نژاد ن ی . حس رد دا   ی همخوان  همکاران  که  14و  دادند  نشان   )

  ت ی رضا   ی باعث ارتقا   ماًی مستق   ی آور تاب   ی ها آموزش مهارت 

ن 15و همکاران )   ی . خانجان شود ی پرستاران م   ی شغل  نشان    ز ی ( 

مقابله  که سبک  با رضا مسئله   ی ا دادند    ۀ رابط   ی شغل   ت ی مدار 

و سبک  اجتناب   مدار جان ی ه   ی ها مثبت  دارند.    ی منف   ۀ رابط   ی و 

 ( همکاران  و  ن 16زادحسن  مستق   ز ی (  م   م ی ارتباط  مثبت    ان ی و 

را اثبات    ی شغل   ت ی با رضا   ی شناخت روان   ی ست ی و بهز   ی شادکام 

معکوس و معنادار    ۀ رابط   نه، ی ش ی در پ   ز ی مطالعه ن   ن ی کردند. چند 

رضا   ی شغل   ی فرسودگ   ان ی م  داده   ی شغل   ت ی و  نشان  اند.  را 

 ( همکاران  و  ذه 17ساعدپناه  بار  که  دادند  نشان  کار    ی ن ( 

افزا   ی شغل   ی فرسودگ  رضا   ش ی را  کاهش    ی شغل   ت ی و  را 

  ۀ به وجود رابط   م ی طور مستق ( به 18و همکاران )   ی . دهقان دهد ی م 

فرسودگ   ی شغل   ت ی رضا   ان ی م  کردند.    ی شغل   ی و  اشاره 

تنش    ان ی نشان دادند که م   ز ی ( ن 19و همکاران )   مقدم ی مان ی سل 

فرسودگ   ی اخلاق  مستق   ی شغل   ی با  با    م ی ارتباط  و  معنادار  و 

مشاهده شد.    ی و معنادار   ف ی ارتباط معکوس ضع   آوری ¬تاب 

  یۀ سرما   ی ات ی ( نقش ح 20)   یی ( و رضا 3منبع )   ی ل ی کائ ی مطالعات م 

فرسودگ   ی شناخت روان  کاهش  در  سو   ی را  از  دادند.    ی نشان 

)   ی مراد   گر، ی د  همکاران  ناتوان 21و  که  دادند  نشان  در    ی ( 

با فرسودگ ی خلق   یی )ناگو   جانات ی ه   ف ی و توص   ص ی تشخ    ی ( 

تب   ی شغل  در  است.  که    توان ی م   افته ی   ن ی ا   ن یی مرتبط  گفت 

سکه هستند؛   ک ی   ی دو رو  ی شغل   ت ی و رضا   ی شغل   ی فرسودگ 

  ی شغل   ی طور مؤثر فرسودگ که بتواند به  ی ا هر مداخله   ن، ی بنابرا 

به  دهد،  کاهش  برا را  را  فضا  رضا   ی طور خودکار    ت ی رشد 

م   ی شغل  ا کند ی فراهم  منف   ن ی .  عوامل  تنها  کاه   ی الگو    ش را 

درون   دهد، ی نم  مثبت  منابع  ن   ی بلکه  .  دهد ی م   ش ی افزا   ز ی را 

خستگ   ، ی شغل   ی فرسودگ  ابعاد  مسخ    ی عاطف   ی مشخصاً  و 

فرسا  و طاقت   ی روزانه فرد از شغلش را منف   ۀ تجرب   ت، ی شخص 

الگو کند ی م  مهارت   ی آموزش   ی .  آموزش  و    ی شناخت   ی ها با 

  ، ( 22)   ی تا با استرس شغل   کند ی به پرستاران کمک م   ، ی ا مقابله 

مؤثرتر    ی ا وه ی ( به ش 17کار )   ی ( و بار ذهن 3)   ی شغل   ی تقاضاها 

  ابند، ی ی کاهش م   ی فشارها و عوامل منف   ن ی ا   ی برخورد کنند. وقت 

.  ابد ی ی م   ش ی افزا   ی شغل   ت ی فرد از شغل بهبود و رضا   ی کل   ۀ تجرب 

ضعف    ن ی ا   ماًی مستق   ی آموزش   ی در الگو   جان ی ه   ت ی ر ی بخش مد 

خود را    جانات ی ه   تواند ی که م   ی . پرستار دهد ی را هدف قرار م 

مد  خستگ   ت ی ر ی بهتر  دچار  کمتر  و    شود ی م   ی عاطف   ی کند، 

م   ی بالاتر   ی شناخت روان   ی ست ی بهز  تجربه  تداوم  کند ی را   .

که پرستاران    دهد ی نشان م  ی شغل  ت ی مداخله بر رضا  ی اثربخش 

مجموعه  در   ی ا صرفاً  را  اطلاعات  بلکه  نکرده   افت ی از  اند، 

  ن ی اند. آنان ا کرده   ی درون اند و  را آموخته   ی عمل   ی ها مهارت 

خود با    ۀ را در تعاملات روزمر   ی شناخت   ی ا مقابله   ی ها مهارت 

 اند. کار گرفته به   ی کار   ی همکاران و فشارها   ماران، ی ب 

تحل   ۀ افت ی   گر ی د  که  داد  نشان    ¬انس ی وار   ل ی پژوهش 

متغ  در  بنابرا   ی آور تاب   ر ی مکرر  است؛    ی الگو   ن، ی معنادار 

تاب   ی شناخت   ی ا مقابله   ی آموزش  اثربخش    ی آور بر  پرستاران 

  ن ی دوام داشته است. ا   ی ر ی گ ی پ   ۀ تا مرحل   ی اثربخش   ن ی بوده و ا 

مستق به   افته ی  بس   م ی طور  ارائه   ی ار ی توسط  مطالعات  شده  از 

ا   ی بان ی پشت  است.  (،  23)   ی سچ ی طل   ی ها افته ی با    افته ی   ن ی شده 

  ی (، سهراب 4و همکاران )   ی (، احمد 14و همکاران )   نژاد ن ی حس 

( و  25)  یی ا ی و ض  ی اس ی (، ق 24و پراساد )  ا ی د ی (، ولز و م 22جم ) 

  ی سچ ی دارد. طل   م ی مستق   ی خوان ( هم 26ساکگاکا و همکاران ) 
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تاب 23)  آموزش  که  داد  نشان  درمان،    ی آور (  کادر  به 

شغل   ی شغل   ی فرسودگ  عملکرد  و  کاهش  افزا   ی را    ش ی را 

)   نژاد ن ی حس   ی ها افته ی .  دهد ی م  همکاران  داد،  14و  نشان   )

مهارت   ی اثربخش  رضا   ی آور تاب   ی ها آموزش    ی شغل   ت ی بر 

جم    ی ( و سهراب 4و همکاران )   ی پرستاران معنادار است. احمد 

بر تأث 22)    ی ها برنامه و    ی ا مقابله   ی ها مثبت راهبرد   ر ی (، هر دو 

  ا ی د ی کردند. ولز و م   د ی تأک   ی شغل   ی بر کاهش فرسودگ   ی آموزش 

 ( پراساد  دادند  24و  نشان  بر    ی آموزش   ۀ برنام   ک ی (  متمرکز 

فرسودگ   ی ا مقابله   ی ها مهارت  در    ی عاطف   ی توانست  را 

( نشان دادند که  25)   یی ا ی و ض   ی اس ی پرستاران کاهش دهد. ق 

پا   ی آور تاب   زان ی م  نسبتاٌ  اورژانس  پرستاران  در    ن یی در  و 

(  26کاهش داشته است. ساکگاکا و همکاران )   ر ی اخ   ی ها سال 

  ق ی تحق   ۀ ن ی ش ی . پ کنند ی م   د ی ها تأک ر لزوم مقابله با چالش ب   ب ی ترت به 

م به  نشان  تاب   دهد ی وضوح  و    ی ذات   ی ژگ ی و   ک ی   ی آور که 

هاست که  ها و نگرش از مهارت   ی ا بلکه مجموعه   ست، ی ثابت ن 

  ن ی بر هم   قاًی دق   ی آموزش   ی گو است. ال   ی ر ی ادگ ی آموزش و  قابل 

)که    ط ی مح   ر یی تمرکز بر تغ   ی جا الگو به   ن ی اصل استوار است. ا 

مؤثر با    ۀ مواجه  ی فرد برا  ی اغلب دشوار است(، بر توانمندساز 

تا    کند ی برنامه به پرستاران کمک م   ن ی . ا کند ی تمرکز م   ط ی مح 

زا )مانند  استرس   ی دادها ی خود از رو   ر ی شناخت طرز تفکر و تفس 

کا  ارز   ماران ی ب   ار، ی بس   ر حجم  را  و...(  اصلاح    ی اب ی بدحال  و 

ا ند ی نما  به آنان کمک م   ن ی .  را کمتر    ها ت ی تا موقع   کند ی امر 

  ی از راهبردها   ن ی همچن   نند؛ ی بب   ت ی ر ی قابل مد   شتر ی و ب   ز ی دآم ی تهد 

به مؤثر و مسئله   ی ا مقابله    ا ی   مدار جان ی ه   ی راهبردها   ی جا مدار 

)   ی اجتناب  کنند  تق 15- 27استفاده  با  بخش،    ن ی ا   ت ی و (.  دو 

را    مات ی »بازگشت« از ناملا   ی لازم برا   ی ذهن   ی پرستاران ابزارها 

ا   ابند ی ی م  درنها   ی آور تاب   ی اصل   ف ی تعر   ن ی که    ت، ی است. 

اثربخش   توان ی م  که  پا   ی گفت    ی آموزش   ی الگو   ی دار ی و 

  ۀ ج ی نت   ک ی پرستاران    ی آور تاب   ش ی در افزا   ی شناخت   ی ا مقابله 

منطق  چا   ی کاملًا  در  انتظار  مورد    ی پژوهش   ات ی ادب   رچوب و 

  ی که مداخلات آموزش   کند ی م   د یی تأ   افته ی   ن ی موجود است. ا 

ها  راه   ن ی از مؤثرتر   ی ک ی بر مهارت    ی ساختارمند، فعالانه و مبتن 

چالش   ز ی تجه   ی برا  برابر  در  درمان    ر ی ناپذ اجتناب   ی ها کادر 

 است.   ی شغل   ی از فرسودگ   ی ر ی شگ ی و پ   ی شغل 

  یی ها ت ی پژوهش، پژوهشگر با محدود   ن ی انجام ا   ی برا 

بر اساس    ی شناخت روان   ی ها داده   شتر ی ب   نکه ی روبرو بود؛ ازجمله ا 

  ن ی اند که ا شده   ی آور جمع   ی ده خودگزارش   ی ها نامه پرسش 

)مانند    ی ده پاسخ   ی ها ی ر ی سوگ  ر ی روش ممکن است تحت تأث 

  تواند ی که م   رد ی ( قرار گ ی مطلوب اجتماع   ی ها به پاسخ   ل ی تما 

  ی در سطح کاربرد   ن، ی منحرف کند؛ بنابرا   ت ی را از واقع   ج ی نتا 

به   شود ی م   شنهاد ی پ  کم که  ک   ی صورت    ت ی نقش حما   ، ی ف ی و 

به  الگو   گر ل ی تعد   ا ی   ی انج ی م   ر ی متغ   ک ی عنوان  خانواده    ی در 

  ی ها پژوهش   ن ی گردد؛ همچن   ی بررس   ی شغل   ی مقابله با فرسودگ 

بلندمدت    در را   ی آموزش  ی الگو   ی انجام شود تا اثربخش   ی طول 

آثار آن    ی دار ی کند و پا   ی سال پس از مداخله( بررس   ک ی )مثلًا  

 . گردد   ی اب ی ارز   ی روان   ی ست ی و بهز   ی شغل   ت ی رضا   ، ی آور بر تاب 
 

   گزاریسپاس

بخش   ن ی ا  »طراح   ی مقاله  عنوان  با  رساله  و    ی از 

فرسودگ   ی شناخت   ی ا مقابله   ی آموزش   ی الگو   ی اب ی اعتبار    ی با 

  ی ست ی و بهز   ی آور تاب   ، ی شغل   ت ی آن بر رضا   ی و اثربخش   ی شغل 

دانشگاه آزاد    ی تخصص   ی در پرستاران«، در مقطع دکترا   ی روان 

که در    ی پرستاران   ۀ از هم   له ی وس ن ی است. بد   ش ی واحد ک   ی اسلام 

از    ن ی و مشارکت کردند و همچن   ی پژوهش همکار   ن ی ا   نجام ا 

 . شود ی م   ی تشکر و قدردان   ادشده ی دانشگاه    ران ی و مد   د ی اسات 

 تعارض منافع 

منافع   گونه چ ی ه   سندگان ی نو  گزارش    ی تعارض 

برخوردار    ی مال   ت ی حما   گونه چ ی نکردند. پژوهش حاضر از ه 

  سنده ی نو   ی مربوط به پژوهش از سو   ی ها نه ی نبوده است و هز 

 . است   ده ی گرد   ن ی اول تأم 

   کد اخلاق

اخلاق    ق ی تحق   ن ی ا  کد  با 

IR.IAU.TNB.REC.1404.072   اسلام آزاد  دانشگاه    ی در 

 . است   ده ی رس   ب ی واحد تهران شمال به تصو 

 یمال تی حما

برخوردار    ی مال   ت ی حما   چگونه ی پژوهش حاضر از ه 

اول    سنده ی مربوط به پژوهش توسط نو   ی ها   نه ی نبوده است و هز 

 . است   ده ی گرد   ن ی تام 

 سندگانی مشارکت نو

مر   ده ی ا   ی طراح   -  کار:  روش    یی رضا   م ی و 
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 ی ر ی و دکتر حسن ام   ی وند اسحاق 

تجز داده   ی آور جمع -  و  مر داده   ل ی وتحل   ه ی ها    م ی ها: 

 ی وند اسحاق   یی رضا 

ام   -  حسن  دکتر  محسن    ی ر ی نظارت:  دکتر  و 

 ان ی گلمحمد 

 ی وند اسحاق   یی رضا   م ی : مر س ی نو ش ی نگارش و پ   - 

  . ی ر ی : دکتر حسن ام ش ی را ی و و   ی بررس   - 
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