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سانی مهم  مقدمه: سازمان توانمندی نیروی ان ستان ترین عامل بقا  ست ک هایی مانند بیمار سلامت  ها ا ه در درمان و حفظ 

ها از هر کند؛ بنابراین توجه ویژه به توانمندسمممازی ادراد در بیمارسمممتانجسممممانی و روانی بیماران نقه مهمی را ایفا می

سازی روان    تر میسازمانی با اهمیت  ضر توانمند شد؛ لذا هدف پژوهه حا ستاران    با سته پر و  شناختی مبتنی بر تجارب زی

 است.ی واده و استرس شغلخان-تعارض کار کاهه 

ستاران زن   هیکل یجامعه آمار روش کار: ستان پر شهد بود که از این میان  بیمار شرکت در پژوهه   ینفر برا 28های م

صورت داوطلبانه انتخاب و  کردند یاعلام آمادگ صادد  شکل به . لذا به    14 هر گروهکنترل ) و هیدر دو گروه آزما یت

 پرسممتاران سممتهیبر تجارب ز یمبتن یروانشممناخت یتوانمندسممازوه آزمایه در برنامه پرسممتاران گرشممدند.  گمارشنفر( 

  خانواده _تعارض کار های کننده  پرسشنامه  ای دریادت نکرد. تمامی ادراد شرکت کردند و گروه کنترل مداخله شرکت 

 ا تحلیل شد.ها با آزمون آنکووآزمون تکمیل کردند. دادهآزمون و پسی را در پیهاسترس پرستارو 

شان داد که برنامه مدنظر در کاهه تعارض  نتایج: سترس شغلی مؤثر است که     نتایج ن های کار و خانواده و نیز کاهه ا

 باشد.های پیشین میهمسو با پژوهه

کند که بتوانند بر ادکار،  یها مها و مهارتیژگیو یپرسممتاران را واجد برخ ،یروانشممناخت یتوانمندسمماز گیری:نتیجه

سات، ه   ا سا شند     یشتر یب یخود آگاه یو ردتارها جاناتیح شته با شکل دا شد  ای یریگو از  به وجود آمده  یهاتنه دیت

  یکنند. توانمندسممماز   یریگهیدهد، پیقرار م ریتحت تأث  یبه صمممورت منف زیرا ن یخانوادگ یکار که زندگ طیدر مح

کارآمدتر و  وهیشممود که ادراد شمماهل به شمم یباعث م ینشممردتار واک یگرانه به جابر ردتار کنه دیکأبا ت یشممناختروان

 مقابله کنند.   یکار یزندگ یدادهایبا رو یترمسئولانه
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   مقدمه
-شرایط دائم تحت شرایط تحولات جهانی و ملی، امروزه،

کار حاکم شده است و متناسب با گذر جامعه التغیری بر ماهیت 

خودگردانی و تعدیل در  از اقتصاد صنعتی به اقتصاد خدماتی،

طراحی سازمانی کمتر  ریزی شده و یکنواخت،های برنامهشغل

ادزایه  محور برای کار معنادارو انتظارات دانه بوروکراتیک

روی ها بیه از گذشته نیازمند نیسازمان؛ لذا (1)یادته است 

ای دارای این مسئله به اندازه انسانی متخصص و توانمند هستند؛

های اقتصادی نیز منابع انسانی را جایگزین اهمیت است که نظریه

ها بطور امروزه سازمان دانند.مناسبی برای منابع مالی می

و  خودگردان و خودمدیر هستند روزادزونی متکی بر کارکنانی،

-جای دناوری جدید یا سرمایههر ببرای پیشی گردتن از یکدیگ

به  مبتکر ودارای اعتماد خلاق، اتکا،مالی به کارکنانی خودهای 

  .(2) نفس نیاز دارد که به سازمان و اهداف آن تعهد داشته باشند

ثر برای ادزایه ؤابزارهای م زتوانمندسازی کارکنان یکی ا

و  های دردیوری کارکنان و استفاده بهینه از ظردیتبهره

در دو دهه اخیر  ها در راستای اهداف سازمانی است.گروهی آن

های مشغولیترین دلتوانمندسازی کارکنان به یکی از مهم

که بقا  چون اعتقاد بر این است مدیران سازمان تبدیل شده است؛

یابد که سازمان از نیروهای زمانی تحقق می و توسعه سازمان،

برخوردار باشد که توانایی حل  خلاق و با انگیزه درونی، دانشی،

 .(3) مسئله و خودگردانی در امور را داشته باشند

در جوامع امروزی کارمندان به طور مداوم از سوی دیگر، 

و  خانوادگی  یهای کارنقههای مرتبط با تعارض بینبا چاله

(. اگرچه بسیاری از پژوهشگران ابتدا تصور 4) و هستندرهروب

اما مطالعات  خانواده دو دنیای مجزا هستندکردند که کار و می

دهند که این دو شماری نشان میبی یتجربی و مقالات مرور

-ثیر میأحوزه نه تنها با هم در ارتباط هستند بلکه از یکدیگر ت

های جمعیت ( و هر شخصی صرف نظر از ویژگی5) پذیرند

اقتصادی و یا ساختار خانوادگی  -شناختی، وضعیت اجتماعی

به ویژه تعارض بین  ثیر مسائل مرتبط با کار و خانوادهأتتحت 

خانواده  _تعارض کار  پژوهشگران (.6) قرار دارد این دو حوزه 

اند که در را به عنوان یک نوع تعارض بین نقشی تعریف کرده

های کار و خانواده با هم آن دشارها و تقاضاهای ناشی از حوزه

دن تقاضاهای هر دو حوزه ناسازگار هستند به صورتی که برآور

بسیار مشکل است و این مسئله منجر به ایجاد استرس و 

خانواده  -امروزه تعارض کار (.7) شوداحساسات ناخوشایند می

به عنوان یکی از مهمترین مسائل در دنیای شغلی در نظر گردته 

آهنگ سریع زندگی کاری مدرن (. از سوی دیگر، 8) می شود

(، ادزایه سطح استرس 9) مومیدر بخه های خصوصی و ع

تجربه شده و تاثیر منفی آن روی سلامت عمومی و بهزیستی 

خانواده و جستجوی  -( مطالعه تعامل کار3) روانی ادراک شده

های برای کمک به تعادل و مدیریت تعارض بین آنها را حلراه

  سازد.ضروری می

های بسیاری را در پی باید ادزود که شرایط دوق استرس

تواند بر میاز جمله آن است و استرس در محیط کار دارد که 

ثیر بگذارد و در أاحساسات دردی و رضایت شغلی ت سلامتی،

موارد شدید ممکن است به صورت نشانگان درسودگی ظاهر 

دهد که بین نیازهای استرس شغلی زمانی رخ می (.10) شود

 ماهنگی نباشدهای درد هها و خواستهقابلیت ها،شغلی با توانایی

کند بیان می ی روانی اجتماعی استرس،نظریهدر لازاروس  (.11)

که خاستگاه استرس نه در درد و نه در محیط به صورت منفرد 

به بیان  بلکه حاصل تبادل این دو با یکدیگر است. وجودندارد،

ها و هیجانات ادراک شده درونی و دیگر استرس بیانگر شناخت

دهنده برخی مطالبات موقعیتی نظیر  زا نشانعوامل استرس

در نتیجه زمانی که  (.12) رخداد شدید یا درد مداوم است

رسد به صورت تجمعی به سطوحی می استرس مدیریت نشود،

زدن به سلامتی و رداه و ایجاد پریشانی را دارد که پتانسیل آسیب

 (.13) که درسودگی شغلی یکی از این پیامدهاست

پرستاران از جمله ادرادی هستند که  گفت که با این تفاسیر باید

مسئولیت سلامتی  ارتباط تنگاتنگ و نزدیک با سایر مردم دارند،

های ها را به دوش میکشند و با بیماران و بیماریو زندگی انسان

 درمان ناپذیر روبرو هستند.از این رو پیوسته دشارهای روانی

ری عواملی مانند در شغل پرستا (.14) کنندشدیدی را تجربه می
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مشاهده رنج  با همکاران، تعارض دشارکاری زیاد، نوبت کاری،

ای و مسائل مرتبط با نظام های حردهمسئولیت و مرگ بیماران،

های شوند و این استرسهای شغلی محسوب میاسترس اداری،

 .(15) شوندشغلی در درازمدت به درسودگی شغلی نیز منتهی می

دلایل گوناگون کمتر به توانمندسازی به ، حال اما با این

توانمندسازی  شود.ها پرداخته میپرستاران در تمامی بخه

تواند مشارکت دعال آنها می پرستاران توسط مدیران پرستاری،

های بهداشتی درمانی بالابرده و آنها را در حل مشکلات سیستم

 (.16) های درمانی تبدیل نمایدرا به عضوی موثر در تیم

تعارض در  ،یمشاهل مختلف از جمله پرستار نیب در بررسیلذا 

اما در  شودیم یتلق ریاجتناب ناپذ یامرخانواده و مسائل کار 

ها و ردتارها و استعدادهای درد با شک تطبیق تواناییبیمقابل 

و ثمربخشی بیشتر، بهبود  مشاهل مورد نیاز جامعه سبب کارایی

له هم أکه این مس شودیم هاآن کیفیت کار، مودقیت و رضایت

مورد هفلت زیادی واقع شده است و این کمبود توجه به مسائلی 

ناپذیری هم به سلامت درد های جبرانسفانه آسیبأگونه متاز این

بار مطرح و هم نظام سلامت خواهد زد. با توجه به پیامدهای زیان

خانوادگی و  شده و اثرات سوء بر ابعاد مختلف زندگی دردی،

های طلبانه در زمینههای مساواتو از طردی رواج دیدگاه شغلی

های خانواده و تلاش برای برقراری تعادل بین حوزه _کار 

مختلف زندگی و از طرف دیگر ادزایه میزان ساعات کاری و 

اهمیت انجام پژوهه  ادزایه استرس شغلی ناشی از آن است که

های  در جهت  بالابردن آگاهی و آموزش روشحاضر را 

های بیه از حد ها و استرسآوری در برابر تعارضادزایه تاب

، دو چندان کندمحیط و شغل که گاهی ادراد را بسیار ناتوان می

 شود.می

مورد  در مراکز بیمارستانیائل مطرح شده دوق مس بایدبنابراین 

ولی در شرایط کنونی ادراد دارای مدرک  توجه قرار گیرد

های اساس شاخص کمبود نیرو در بخه پرستاری دقط و دقط بر

له توجه به أشوند و این مسمورد نیاز مشغول به دعالیت می

بیان  .شناختی درد مورد هفلت واقع شده استخصوصیات روان

له در ایجاد انگیزه و ادزایه تلاش مدیران أو طرح این مس

تواند زنگ حتی خود پرستاران شاهل می ها وبیمارستان

 سفانه این خلأأر جهت کسب آگاهی بیشترکه متهشداری باشد د

در  به راحتی در نظام سلامت و درمان کشور قابل مشاهده است.

-پاسخدر پی مطالب بیان شده، پژوهه حاضر با توجه به نتیجه، 

-مندسازی روانبرنامه توانآیا که  ال استؤساین گویی به 

 -کارل متقاب برتعارض پرستاران مبتنی بر تجارب زیستهشناختی 

 ؟ثیر داردأتو استرس شغلی  خانواده

 
  روش کار

-جامعه آماری پژوهه کلیه پرستارانی بود که بر اساس ملاک

پرستار زن با تحصیلات حداقل لیسانس، سابقه  ورود شاملهای 

پس از طی دراخوان سال  50تا  25سال و سن بین  پنجکار بالای 

نفر برای  28تعداد وارد شدند. از این میان به پژوهه  ،روزه ده

شرکت در پژوهه اعلام آمادگی کردند. به دلیل محدود بودن 

تعداد ادراد متقاضی کلیه این ادراد به عنوان گروه نمونه انتخاب 

شدند. درنهایت، با توجه به طرح پژوهه ادراد متقاضی به 

 14نفر( وکنترل )  14صورت تصاددی در دو گروه آزمایه )

ها ها در گروهش انتساب تصاددی نمونهنفر( جایگزین شدند. رو

کننده، به این صورت بود که بعد از انتخاب کلیه ادراد شرکت

ابتدا جدول اعداد تصاددی تهیه شد و توسط دردی ناآشنا با 

ها با نماد اعداد تصاددی به دو گروه انتساب مطالعه، آزمودنی

های خروج از پژوهه شامل یادتند. قابل ذکر است که ملاک

عدم تهعد به قوانین جلسه آموزشی و هیبت بیه از یک جلسه 

 بود که در طول اجرای پژوهه این موارد رخ نداد.

های زیر استفاده ها از مقیاسآوری دادهبه منظور جمع در ادامه

 .شد

ای گویه 18پرسشنامه  این :پرسشنامه تعارض کار و خانواده

و همکاران  کارلسون توسط چندبعدی تعارض کار و خانواده

ابعاد ششگانه تعارض کار و خانواده را تهیه گردید که ( 17)

های این پرسشنامه به شه مقوله دهد. مادهمورد ارزیابی قرار می
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اول، ه گویشوند. به این صورت که سه ای تقسیم میهگویسه 

دوم تعارض ه گویتعارض کار وخانواده مبتنی بر زمان، سه 

سوم تعارض کار وخانواده ه گوین، سه خانواده کار مبتنی بر زما

چهارم تعارض خانواده کار ه گویبر مبنای توان درسایی، سه 

پنجم تعارض کار و خانواده ه گویمبتنی بر توان درسایی، سه 

ششم تعارض خانواده کار مبتنی بر ه گویمبتنی بر ردتار و سه 

ر دعلامت قراردادن با ها جواب هگویدر هر  .سنجندردتار را می

 ای ازنمره دق(امو کاملاً تا مخالف کاملاًی پنجگانه )ازهاستون

 است 90 آن و حداکثر 18حداقل نمره که گیرد می پنجتا  یک

و  کارلسون باشد.و نمرات بالاتر نشان از تعارض بیشتر می

میزان پایایی و  71/0پرسشنامه را  ینا یی( روا17همکاران )

 همچنینگزارش کردند.  87/0تا  78/0آلفای کرونباخ  را بین 

 ینا یبرا 91/0 یآلفا یب( در پژوهه خود، ضر18) یمتشرع

 پرسشنامه گزارش کرده است.  

 57شامل  ایپرسشنامه( 19رن )دو :یاسترس پرستار پرسشنامه

 ای جهت سنجه استرس پرستاران را تهیه کردند کهیهگو

 .باشد یم یکرتل یاپنج درجه یفبر اساس ط های آنپاسخ

 ینا( تا پنج )استرس ندارم اصلاًیک ) از یگذارنمره یوهش

 نمره یینحد پاباشد که ( میشودیمن نم یفشامل وظا یتموقع

است و نمرات بالاتر نشان از استرس  285 نمرات یحد بالاو  57

پرسشنامه  یایی( پا20) زاده یمطالعه محمدقل درباشد. بیشتر می

 یاییپا ینفر 30نمونه  یوبر ر یمطالعه مقدمات یکبر اساس 

  .بود 65/0تا  88/0ها از یاسمقیردامنه اعتبار ز و 84/0پرسشنامه 

جلسه  10پروتکل آموزشی در  :برنامه توانمندسازی روانشناختی

ر هر جلسه مفاهیم اساسی و پایه ای د است. هطراحی شد

خانواده و استرس  _ توانمندسازی روانشناختی و تعارض کار

حث قرار گردت. جلسات به صورت گروهی اداره شغلی مورد ب

جلسه 10شدند. تعداد کل جلسات شامل یک جلسه مقدماتی و 

جلسه آموزشی  8آزمون و که یک جلسه آشنایی و اجرای پیه

آزمون بود . جلسات به بندی واجرای پسو جلسه آخر جمع

دقیقه با دراوانی دو بار در هفته یک جلسه  180تا  120میزان 

ی و یک جلسه آنلاین اجرا شد. دشرده رئوس جلسات حضور

 آموزشی به شرح ذیل است:

 

 یخلاصه جلسات آموزش. 1جدول 
 محتوا موضوع جلسه جلسه

آشنایی با کلیات  مقدماتی

 دوره آموزشی
تعادل این خانواده و استرس شغلی و اهمیت  -ارائه توضیح و تعریف مناسب درباره توانمند سازی روانشناختی و تعارض کار

 دو حوزه در زندگی درد / چگونگی عملکرد و تاثیر توانمند سازی روانشناختی بر زندگی کاری و خانوادگی تشریح می شود.
خودشناسی،  اول

شناخت اهداف در 

 شغل و خانواده

 بیان آثار و دواید  قدرتمند خودشناسی

 ری و زندگی شخصیآگاهی درد از انتظارات نقشی در رابطه با شغل،ازدواج،درزندپرو

 بیان نقه شناسایی اهداف در زندگی شغلی و خانوادگی و تاثیر آن بر مدیریت مناسب تعارض ها و استرس ها

 بیان موثر انتظارات و مزایای آن در روابط بین دردی

 بیان آثار و دواید دست یادتن به حس شایستگی
خود شناسی،  دوم

باورها و معنای 

 زندگی و معنویت

ونگی درآیند خودشناسی و آگاهی از اثر این عامل مهم  در ارتباطات با دیگر ادراد و در نقه های کار و تشریح چگ

 هایهخانوادگی / توانا شدن درد در ارزیابی واقع بینانه از خود و نقه

 شناسایی باورها و ارزشهای درد و ایجاد ارتباط با معنای صحیح زندگی واقعی

 ری از ابعاد توانمندسازی روانشناختی و آثار مفید آنتشریح مولفه احساس معنی دا

 بیان و آموزش راههای تقویت زندگی معنوی و بهره گیری از منادع آن
مهارت حل مسئله  سوم

 و تصمیم گیری
به طور آگاهانه و در جهت کمک به درد تا  یو ردتار یبه عنوان مهارت شناخت یریگ یمو تصمئله حل مس آشنایی با روند

 با مسائل و مشکلات برخورد کند دهددمن
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 و تصمیم گیری حل مسئله یو گام ها ینددرا  یحتشر
 بیان مسائل مربوط به رعایت حقوق دیگران در تصمیم گیری و نقه آن در کاهه تعارضات و استرس ناشی از آن

 پذیری در انجام نقه های مختلفدر کنار حل مسئله تشریح مزایای انعطاف

 تخاب )خودسامانی( در توانمندسازی روانشناختی و مزایای دست یابی به آنتشریح مولفه حق ان
بررسی و شناخت  چهارم

تکالیف زندگی 

)روابط 

روابط ، خانوادگی

 اجتماعی(

تشریح مهمترین ابزارها در ارتباط با خانواده و دیگر ادراد در حین انجام تکالیف زندگی و یادگیری مهارتهای هنی سازی 

 ن ،همدلی کردن،بازخورد،ابراز کردن خود(روابط)گوش داد

 بررسی و شناخت سبک زندگی درد و شیوه یادتن راه حل ها در رسیدن به اهداف

 بررسی تکالیف مهم زندگی درد در انجام رسالت دردی در قبال جامعه و عشق

 تشریح علاقه اجتماعی و درک اهمیت آن در سلامت روان
بررسی و شناخت  پنجم

ها و تعارض

ارتهای مدیریت مه

 حل تعارض

 تشریح ردتارهای مختلف انسان در مواجهه با تعارض با تعارض خانوادگی

 توضیح راهکارهای شایع و ناکارآمد ادراد در حل تعارض خانوادگی

 شناسایی موانع زندگی و نحوه و سبک کنار آمدن ادراد با این موانع

 از عدم ارضا نیازها اولویت بندی نیازها و اهمیت شناخت تعارض های حاصل

 بررسی میزان تعهد ادراد در قراردادهای رسمی و هیر رسمی حاصل از مذاکرات

 تشریح مولفه موثر بودن از ابعاد توانمندسازی روانشناختی و اهمیت دست یادتن درد به آن
بررسی و مدیریت   ششم

روابط بین دردی و 

بهبود و تقویت 

آنها )مهارتهای 

 موثر(

ناشی از عدم وجود مهارتهای ارتباطی موثر و وجود الگوهای ارتباطی ناکارآمد در ارتباط با همسر و  شناخت مشکلات

 درزندان و همکاران

ارائه و آموزش مهارتهای مورد نیاز جهت جستجوی حمایت اجتماعی و ارائه حمایت گری مطلوب از لحاظ هیجانی و 

 ردتاری

 های مثبت ارتباط هیرکلامیتگوی سازنده و هم جنبهارائه و آموزش مهارتهای مورد نیاز برای گف

 تشریح ارتباط موثر و اهمیت قدردانی و مزایای آن در ارتباطات بین دردی  زندگی و شغل
بررسی و شناخت  هفتم

تکالیف زندگی 

)شغل( مهارتهای 

ارتباطی در محیط 

 کار

 دهای اهمال کاریتشریح اهمیت روشن سازی برنامه ها و اهداف شغلی و ردع خطر و پیام

 تشریح و توضیح انواع سبکهای مقابله ای ادراد در برخورد با مسائل

 اولویت بندی کردن وظایف بر اساس ماتریس زمان

 مدیریت زمان شامل اولویت بندی و برنامه ریزی وظایف شغلی

 شناخت و بررسی استراتژیهای متفاوت ادراد در برخورد با کار و ادراد

 تهای مورد نیاز در مدیریت زمان و انتقاد سازندهارائه وآموزش مهار

 تشریح مولفه اعتماد از ابعاد توانمندسازی روانشناختی و مزایای آن
مهارتهای مقابله با  هشتم

 استرس های شغلی
 کاری بیه از حد،شیفت نوبت کاری،خطرات دیزیکی،استرس دناوری(زای شغلی ) باربررسی عوامل استرس

 ترس کاری )سرکوب عاطفی،کناره گیری،ادسردگی، نارضایتی شغلی،دلزدگی،کاهه عزت نفس(بررسی پیامدهای اس

 ارائه و آموزش مهارتهای مورد نیاز جهت مدیریت استرس

 های حاصل به احساس بهزیستی دردآشنایی با پیامدهای استرس کاری و آسیب

 در مواجهه با استرس و علت تفاوت هاارائه تعاریفی از استرس ناشی از تعارض و پرداختن به تفاوت ادراد 

 تشریح تاثیر مذهب و معنویت در کنار آمدن با استرس های گوناگون ناشی از تداخل حیطه های کار و خانواده
 

ابتدا پرستاران متقاضی شرکت کننده در دوره آموزشی به دو 

گروه آزمایه و کنترل تقسیم شدند و هر دو گروه در مرحله 

 _ یله پرسه نامه های تعارض متقابل کارپیه آزمون به وس

خانواده و استرس شغلی مورد ارزیابی قرار گردتند. سپس 
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پروتکل آموزشی طراحی شده به گروه آزمایه آموزش داده 

شد و در طول این دوره گروه کنترل هیچ آموزشی را دریادت 

نکرد. پس از پایان جلسات آموزش، در مرحله پس آزمون 

خانواده و استرس شغلی برای هر  _ عارض کارمجددا پرسشنامه ت

ها دو گروه اجرا شد و در نهایت پس از گردآوری پرسه نامه

 اثربخشی پروتکل آموزشی مورد تجزیه و تحلیل قرار گردت.

تجزیه و تحلیل داده ها در دو سطح توصیفی و استنباطی انجام 

های گرایه مرکزی و شاخص شد. در سطح توصیفی شاخص

ندگی نمرات آزمودنی ها مورد بررسی قرار گردت. های پراک

در سطح استنباطی با توجه به برقراری مفروضه ها آمار 

( ANCOVAپارامتریک از آزمون تجزیه وتحلیل کوواریانس)

 ها استفاده شد.جهت تحلیل داده

 
 جینتا

نفر(  28نفری )در مجموع  14کنندگان در دو گروه شرکت

ها در گروه آزمایه و کنترل ی آنحضور داشتند که میانگین سن

ها به ترتیب و میانگین سابقه کاری آن  14/37و  64/41به ترتیب 

درصد از ادراد  43/71بود. همچنین تحصیلات  50/13و  79/15

درصد آنها  28 /57نده در گروه آزمایه کارشناسی و دهپاسخ

درصد از ادراد پاسخ  71/85کارشناسی ارشد و تحصیلات 

درصد آنها  29/14گروه کنترل کارشناسی و  دهنده در

 کارشناسی ارشد بود.

به کنندگان شرکتمیانگین و انحراف معیار نمرات در ادامه 

 گردد:ها ارائه میتفکیک گروه

 
 خانواده-و تعارض کار استرس شغلی مقادیر آمار توصیفی شاخص. 2جدول 

 آزمایه کنترل

 شاخص
 آزمون پیه آزمون سپ پیه آزمون آزمون سپ

انحراف 

 معیار
 میانگین

انحراف 

 معیار
 میانگین

انحراف 

 معیار
 میانگین انحراف معیار میانگین

 استرس شغلی 92/152  228/26 28/135  296/19 78/149  932/12 64/154 816/11

 خانواده مبتنی بر زمان -تعارض کار 64/10  342/3 50/7  953/1 57/9  155/3 07/10  368/2

 کار مبتنی بر زمان -تعارض خانواده  14/9  597/2 85/6  561/1 57/9  910/1 07/10  200/2

 خانواده بر مبنای توان درسایی -تعارض کار 21/10  806/2 42/7  949/1 92/9  979/1 71/9  772/1

 کار مبتنی بر توان درسایی -تعارض خانواده  42/8  610/3 50/6  066/2 07/9  197/3 28/9  772/1

 خانواده مبتنی بر ردتار -تعارض کار  71/8  172/3 7  754/1 78/8  293/2 50/8  605/1

 کار مبتنی بر ردتار -تعارض خانواده  28/8  812/2 7  112/2 85/9  684/2 07/10  841/2

 خانواده -تعارض متقابل کار  42/55  606/14 28/42  305/8 78/56  520/9 71/57  140/7

 
های جدول دو مشخص است، کاهه که از دادههمانطور 

نسبی در میانگین متغیرهای مدنظر ایجاد شده است که برای 

های آماری بهره جست. تشخیص معناداری آن باید از آزمون

های چندمتغیره، میانگین از طریق آزمون تحلیل کوواریانسلذا 

-آزمون )بعد از مداخله( بعد از تعدیل نمودن نمرات پیهپس

گیرند تا اندازه تأثیر آموزش مون، مورد مقایسه قرار میآز

برای آزمون نرمال بودن  برنامه مدنظر به دست آید. در ابتدا

اسمیرنوف -های پژوهه از آزمون کولموگروفتوزیع داده

های این آزمون نشان داد پراکندگی استفاده شد که شاخص
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امه به . در اد(S-KZ ،20/0=Sig= 11/0)ها نرمال است داده

خانواده در -همگنی ماتریس واریانس متغیر تعارض متقابل کار

ها پرداخته شد که بر اساس آزمون باکس برای متغیر گروه

دار نیست و شرط همگنی خانواده معنی-تعارض متقابل کار

های واریانس/کوواریانس به درستی رعایت شده است ماتریس

(452/0=p ،006/1=F ،265/28=BOX.)  جهت همچنین

-های خطای متغیر تعارض متقابل کاربررسی همگنی واریانس

-آزمون لوین برای تعارض کار Fآماره خانواده در دو گروه 

تنی بر کار مب-(، تعارض خانواده086/0ر زمان )خانواده مبتنی ب

درسایی خانواده بر مبنای توان -(، تعارض کار935/0زمان )

(، 08/1توان درسایی )کار مبتنی بر -(، تعارض خانواده103/0)

( و تعارض 872/0خانواده مبتنی بر ردتار )-تعارض کار

باشد. این ( معنادار نمی007/0کار مبتنی بر ردتار )-دهخانوا

دهد که واریانس خطاهای این متغیرها در ها نشان مییادته

درض نتایج  بررسی پیهباشد. علاوه بر این ها همگن میگروه

بود  05/0تمامی موارد بزرگتر از  درهمگنی شیب رگرسیون 

های تحلیل کوواریانس است که درضکه گواه بر رعایت پیه

 :آیدمیدر ادامه 

 
 خانواده-برای متغیر تعارض متقابل کار نتایج تحلیل کوواریانس چند متغیره. 3جدول 

 sig خطا df درضیه F dfمقدار آماره  مقدار نام آزمون

 001/0 15 6 574/7 752/0 آزمون اثر پیلایی

 001/0 15 6 574/7 248/0 آزمون لامبدای ویلکز

 001/0 15 6 574/7 029/3 آزمون اثر هتلینگ

 001/0 15 6 574/7 029/3 بزرگترین ریشه روی

 
های حاصل مشخص است، یادته سه همانطور که از جدول

برای اثر بخشی  چند متغیره Fحاکی از این است که مقدار 

ها از لحاظ ، در تمامی آزمونبرنامه توانمندسازی روانشناختی

توان گفت که بین دو گروه باشد. لذا میآماری معنادار می

های تعارض متقابل حداقل در یکی از مولفه آزمایه و کنترل

  خانواده، تفاوت معناداری وجود دارد.-کار

 
 خانواده بین دو گروه-مقایسه تعارض متقابل کارجهت  متغیرهکواریانس چند نتایج آزمون تحلیل . 4جدول

 مولفه
مجموع 

 مربعات

درجه 

 آزادی

میانگین 

 مربعات

مقدار 

 Fآماره 
سطح 

 معناداری

اندازه 

 اثر
توان 

 آزمون
 920/0 385/0 002/0 530/12 108/45 1 108/45 خانواده مبتنی بر زمان -کار

 993/0 518/0 001/0 494/21 402/61 1 402/61 کار مبتنی بر زمان -خانواده 
 896/0 364/0 003/0 462/11 764/32 1 764/32 خانواده بر مبنای توان درسایی -کار

 991/0 509/0 001/0 718/20 605/44 1 605/44 کار مبتنی بر توان درسایی -خانواده 
 557/0 196/0 039/0 885/4 647/8 1 647/8 خانواده مبتنی بر ردتار -کار 

 693/0 251/0 018/0 707/6 119/19 1 119/19 مبتنی بر ردتار کار -خانواده 
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مشخص است، سطح معناداری  4همانطور که از نتایج جدول 

خانواده معنادار -های تعارض کاربرای تمامی مؤلفهآزمون 

است. در نتیجه برنامه توانمندسازی روانشناختی مبتنی بر تجارب 

خانواده -تقابل کارزیسته پرستاران باعث کاهه در تعارض م

 شده است. 

برنامه توانمندسازی روانشناختی مبتنی بر جهت بررسی اثربخشی 

از آزمون تحلیل تجارب زیسته پرستاران بر استرس شغلی 

آزمون لوین  Fآماره کوواریانس تک متغیره استفاده شد که 

خطای استرس شغلی معنادار  جهت بررسی همگنی واریانس

ها خطای متغیر استرس شغلی در گروهباشد و واریانس نمی

سطح  (. همچنینsig ،061/0=F=807/0) باشدهمگن می

و برنامه توانمندسازی روانشناختی  معناداری برای اثرات تعاملی

است که دال بر همگنی  05/0استرس شغلی بزرگتر از مقدار 

 باشد.های رگرسیونی میشیب

 
 جهت مقایسه استرس شغلی بین دو گروه تغیرهواریانس تک مکنتایج آزمون تحلیل . 5جدول

 سطح معناداری Fآماره مقدار  میانگین مربعات درجه آزادی مجموع مربعات منبع تغییرات

 001/0 565/65 703/4818 1 703/4818 پیه آزمون
 001/0 455/43 737/3193 1 737/3193 مداخله
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، تأثیر برنامه تک متغیره کواریانسس نتایج آزمون تحلیل بر اسا

توانمندسازی روانشناختی بر کاهه استرس شغلی پرستاران پس 

دار بوده است. میزان این آزمون معنیهای پیهاز تعدیل نمره

 1و توان آزمون مساوی  635/0تفاوت یعنی مجذور ایتا برابر 

که برنامه شده است. نتایج دوق نشان دهنده آن است 

توانمندسازی روانشناختی بر کاهه استرس شغلی پرستاران 

 موثر است و از نظر آماری نیز معنادار است.

 

 بحث و نتیجه

توانمندسازی روانشناختی مبتنی  اثربخشیاین پژوهه باهدف 

خانواده و  _ بر تجارب زیسته پرستاران بر تعارض متقابل کار

ان داد که برنامه مدنظر در نتایج نشانجام گردت. استرس شغلی 

های کار و خانواده و نیز کاهه استرس شغلی کاهه تعارض

 باشد.های پیشین میمؤثر است که همسو با پژوهه

دریادت با پرستاران نمود که  نییگونه تب نیتوان ایرا م ادتهی نیا

 ینقه ها توانسته اند، یروانشناخت های توانمند سازیآموزش

کنند  تیریمد یخود را به نحو بهتر ینوادگو تعهدات خا یکار

خانواده محادظت کنند.  -و خود را از تعارض در روابط کار

 یمثبت یه استنادهاک نیا لیتر به دلینتوان گفت ادراد خوشبیم

 یکارشان با زندگ هک یدارند، هنگام ندهیآ یهاتیدرباره مودق

 کیوان تداخل را نه به عن نیتداخل داشته باشد، ا یخانوادگ

 ندهیکنند که در آیم یدرصت تلق کیبلکه به عنوان  د،یتهد

 رییو تغ یداریپا یبه معن ،یدواریکنند. امیم دایپ یبهتر طیشرا

 یهاکند راهیبه ادراد کمک م جه،یبه هدف و نت دنیرس ریمس

به  دنیخانواده و رس _جهت حل تعارض کار ررا د ینیگزیجا

ها کمک خواهد به آن زین یآورکنند. تاب دایتعادل دوباره پ

داشته باشند، تا  یشتریکرد در برابر مسائل و مشکلات تحمل ب

 . (20) خانواده حل شود -تعارض کار

ثیر أشناختی از طریق تدر حقیقت آموزش توانمندسازی روان

های گذارد و سبکشناختی درد میروان یهامثبتی که بر سرمایه

دهد، توانمندی پرستاران رتقاء میای کارآمد را در درد امقابله

دهد آور در محیط کار را ادزایه میبرای مواجه با شرایط تنه

کاهد. همچنین این های کار و خانواده میو از میران تعارض

بر تعارض  یشناختروان توانمندسازیدهد، ینشان م ادتهی
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 ریتأثپرستاران خانواده به کار به نسبت تعارض کار به خانواده 

ادراد بر  شتریآن کنترل ب لیاز دلا یکی دیدارد. شا یشتریب

و  ینسبت به موضوعات کار یو خانوادگ یموضوعات شخص

را  یانوادگتوانند موضوعات خیباشد. ادراد بهتر م یسازمان

کمتر دچار  نیکنند و بنابرا تیریمد ینسبت به موضوعات کار

از  یرایکه بس یشوند. در صورتیتداخل خانواده در کار م

کند، خارج از یتداخل م یکه در مسائل خانوادگ یکار طیشرا

 نیا جیخاطر ادراد، همان طور که نتا نیکنترل درد باشد. به هم

نسبت  یشتریکار به خانواده ب ضدهد، تعارینشان م زیپژوهه ن

  .(20) به تعارض خانواده به کار خواهند داشت

بر کاهه استرس  اثر برنامه مذکور تبیین جهت از سوی دیگر،

توانمند  یشناختکه به لحاظ روان یپرستارانتوان گفت می شغلی

و  ددارن یستگیکنند در انجام کارها شایباشند، احساس م

 یهامعنا بوده و با ارزش یدهند که دارایرا انجام م ییکارها

که در آن  یها در تحقیق اهداف سازمانها مطابقت دارد، آنآن

دهند یکه انجام م یبوده و بر کار میند، سهمشغول به کار هست

 یشناختروان یهایدارند. در واقع، توانمند یکنترل لازم و کاد

مؤثر در جهت مقابله با  یامقابله یاپرستار به عنوان راهبرده

کند و آنان یعمل م مارستانیب یزادهنده و تنه هیعوامل درسا

دهد. ین سوق مآمدتر با شغلشاکارمؤثرتر و وندیرا در جهت پ

گردد تا پرستاران به عنوان یعوامل باعث م نیا جه،یدر نت

رنج ببرند.  یکمتری از استرس شغل مارستان،یکارکنان ب

 اتیاست. در نظر یمفهوم شناخت کی یشناختروان یتوانمند

ردتارها و  جادیو مناسب باعث ا یمنطق یهاشناخت ،یشناخت

از  یتابع جانیردتار و ه شود و در واقع، یمناسب م یها جانیه

بالاتر،  یشناخت ینمندادراد با توا نیشناخت ادراد است؛ بنابرا

 یشغل استرسبا  ییها تیو پردازش موقع ریکنترل، تفس ییتوانا

ی توانمند جادیباعث ا یشناخت یتوانمند نیدارند و ا زیبالا را ن

شود که  یدر درد م یاحساس مؤثر بودن و خودکارآمد ،یکل

(. 21گردد ) یم محسوب یروان شناخت یتوانمند یفه هااز مؤل

 تیاحساس رضا ،یروانشناخت یپرستاران با داشتن توانمند

ی و عمل سبب کاهه درسودگ نیکنند که ا یم ییبالا یشغل

که پرستار احساس کند با  یشود. زمان یدر آنان م یشغل استرس

 لیسازمان اثر گذار است، تما یامدهایدر پ فهیانجام وظا

نشان خواهد  خوداز  یسازمان یها تیبه مشارکت در دعال یادیز

لازم  یها تیدعال نییاحساس کرد در تع یدرد نیچن یداد. وقت

عمل برخوردار  یاز انتخاب و آزاد یشغل فیانجام وظا یبرا

و شغل  ردیگ یدر نظر نم هیاست، خود را جدا از شغل خو

خواهد گردت در نظر  هیخو تیاز هو یخود را به عنوان بخش

 قتیشود. در حق یم لبه آن شغ شتریکه منجر به علاقه ب

شوند و کار خود  یم ریخود درگ یکه در شغل پرمعن یپرستاران

ردتارهای خود می یابند،  را هماهنگ با نگرش ها، اعتقادات و

بیشتر از شغل خود لذت برده و کمتر دچار استرش شغلی خواهند 

برخوردارند، به  ییبالا یانشناخترو یکه از توانمند یدرادشد. ا

مؤثر بودن  ،یخودمختار ،یستگیهمچون شا ییها یژگیو لیدل

قادرند به صورت مؤثر و کار آمد با استرس  یدار یو معن

 یشغل فیاز عهده انجام وظا یبرخورد داشته باشند و به درست

 زین یبالاتر یروان شناخت یستیو از سلامت و بهز ندیخود برآ

منجر به کاهه  یروانشناخت یشند. در واقع، توانمندبرخوردار با

 (. 22). شود یاسترس م

 

 یریگجهینت

ها و یژگیو یپرستاران را واجد برخ شناختی،توانمندسازی روان 

و  جاناتیکند که بتوانند بر ادکار، احساسات، هیها ممهارت

-را تجربه کنند و از شکل یشتریب یاریو هش یآگاه شانیردتارها

 یکار که زندگ طیبه وجود آمده در مح یهاتنه دیتشد ای یریگ

دهد، یقرار م ریتحت تأث یبه صورت منف زیرا ن یخانوادگ

-بر ردتار کنه دیکأبا ت توانمندسازی روانشناختیکنند.  یریشگیپ

 وهیشود که ادراد شاهل به شیباعث م یردتار واکنش یگرانه به جا

مقابله کنند.  یکار یزندگ یدادهایتر با روکارآمدتر و مسئولانه

 یرسم یها نیاز تمر یبیترک توانمندسازی روانشناختی نیهمچن

روزانه  یشود، زندگیاست که باعث م یاسازنده یو بحث ها
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 کند. دایدر زمان حال بهبود پ یزندگ تیفیتر گردد و کیادراد هن

چرا پرستاران  کهنیا یاصل لیبه عنوان دل یعدم توانمند ،یاز طرد

کنند، شناخته شده است، پرستاران توانمند، یرده را ترک مح

 یمثبت دگاهیهستند د نیبخوش یبوده و به زندگ ریپذتیمسئول

را نه به عنوان  گرانید دارند و اساساً طیو مح گرانیدرباره خود، د

 ی. هنگامرندیگیدر نظر م کیبلکه به عنوان همکار و شر ب،یرق

-یب یادتد، به جایاتفاق م یشغل تیدر موقع یتنش ایکه تضاد 

انداختن، در  یگرید گردن تفاوت و منفعل بودن، مشکل را به

 یپرستاران ،یآن هستند. پس به طور کل یبرا یحلراه یجستجو

استفاده  لیبرخوردارند به دل یمناسب یشناختروان یکه از توانمند

-یا مزمؤثر در برابر عوامل و منابع تنه یامقابله یهاداز راهبر

 دتاراسترس را کاهه داده و به تبع آن از گر ریتوانند شدت و تأث

 باشند. استرس و درسودگی شغلیآزاردهنده  تیشدن در وضع

هایی همراه باید اشاره کرد که پژوهه حاضر با محدودیت

به شرایط کرونایی و توان به بوده است که از این میان می

برگزاری  کهاشاره کرد  های بهداشتیرعایت پروتکل

کرده با سختی همراه را جلسات آموزشی به صورت گروهی 

، کسب رضایت آزمودنی  و مذکوربا توجه به شرایط  .بود

ها جهت شرکت منظم در جلسات از دیگر دسترسی به آن

که با توجه به اینهمچنین  های این پژوهه بود.محدودیت

شهر های زنان پرستار بیمارستاناین پژوهه دقط بر روی 

با پذیری آن به سایر جوامع مشهد انجام شده است لذا تعمیم

شود در پیشنهاد می در همین راستا، محدودیت همراه است.

های ها بر روی سایر گروههای آتی این آموزشپژوهه

 تری در سطح کشور اجرا شود.ماری وسیعآشغلی و با جامعه 

-ازههای آتی برای کاهه خطاهای انددر پژوهههمچنین 

آوری های جمعگیری علاوه بر پرسشنامه از سایر روش

و  اطلاعات همچون مشاهده و مصاحبه استفاده شود

پژوهشگران آینده به بررسی این موضوع در جوامع دیگر، از 

ها و مراکز درمانی خصوصی بپردازند و نتایج جمله بیمارستان

به این با توجه در ادامه مقایسه کنند. حاضر خود را با نتایج 

شناختی قابل یادگیری و توسعه است، که توانمندسازی روان

شناسان لین بیمارستان با دعوت از روانشود مسئوپیشنهاد می

های آموزشی منظمی را و اساتید مجرب در این زمینه، دوره

در درایند انتخاب و استخدام  برای پرستاران در نظر بگیرند.

جه سطح سرمایه هایی برای سنپرستاران، از آزمون

روانشناختی آنان استفاده شود تا پرستارانی استخدام شوند که 

به مدیران و  از سرمایه روانشناختی بالاتری برخوردارند.

ها و های مختلف بیمارستانی، آموزشسرپرستاران بخه

های جدید و منعطف کاری، هایی در زمینه شیوهتوصیه

های بی ضاده کاریپذیر و اجتناب از اکاری انعطافساعات

دهی وظایف مورد داده شود، تا بتوانند پرستاران را در سازمان

-کارگاههمچنین  کاری و تعهدات خانوادگی یاری رسانند.

شناختی به صورت گسترده های آموزشی توانمندسازی روان

ها جهت ارتقاء سطح در مراکز آموزشی و درمانی بیمارستان

شناختی پرستاران و کادر بهداشت روانی و بهزیستی روان

-های آتی میر پژوههعلاوه بر این، د درمان برگزار گردد.

توان به نقه خانواده و همسر در کاهه یا ادزایه تعارض 

-خانواده پرداخت تا با توجه به نقه این عوامل روش -کار

تری شکل گیرد و در های درمانی جدیدتر و همه جانبه

های این مشکل به درماندرمانی نیز صورت لزوم خانواده

 اضاده شود.

 

 يتشكر و قدردان

 درمیان مشاوره سهیلا تیموری یدکتر ۀمقاله برگردته از رسال این

 مامیاز ت لهیوسباشد. بدینمیعلوم و تحقیقات تهران  دانشگاه

ند، داشت یهمکار در انجام این پژوههپرستاران و مسئولینی که 

 گردد.تشکر و قدردانی می

 

 افعمن تضاد

 تضمماد گونهچینمایند که هنویسممندگان تصممریح می لهیوسممبدین

 در خصوص پژوهه حاضر وجود ندارد. منادعی
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Abstract 

Introduction Human resource capacity is the most important factor in the 

survival of organizations such as hospitals which plays an important role 

in the return and maintenance of patients' physical and mental health; 

therefore, special attention to empowering people in hospitals is more 

important than any organization; Therefore, the aim of this study is 

psychological empowerment based on nurses' lived experiences and 

reducing work-family conflict and job stress. 
Materials and Methods: The statistical population was all female nurses 

of Mashhad hospitals, of which 28 people declared their readiness to 

participate in the research. Therefore, they were chosen voluntarily and 

randomly assigned to two experimental and control groups (14 people in 

each group). The nurses of the experimental group participated in the 

psychological empowerment program based on the nurses' lived 

experiences, and the control group did not receive any intervention. All 

the participants completed the work-family conflict and nursing stress 

questionnaires in the pre-test and post-test. The data was analyzed by 

ANCOVA test. 

Results: The results showed that the program is effective in reducing 

work and family conflicts as well as reducing job stress, which is in line 

with previous research. 

Conclusion: Psychological empowerment equips nurses with certain 

characteristics and skills that can be more aware of their thoughts, 

feelings, emotions and behaviors and the formation or exacerbation of 

stress in Prevent work environments that also negatively affect family life. 

Psychological empowerment by emphasizing active behavior instead of 

reactive behavior makes working people deal with life life events more 

efficiently and responsibly. 
 
Keywords: Psychological empowerment, work-family conflict, job stress, 
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