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 چکیده 

کنند کنه   شنناتتي و هیجناني فراوانني بنرای کارمنندان ایجناد مني       های روانفرسودگي شغلي، آسیب مقدمه:

هنا ادندام شنود. بنر     شناتتي مناسب نسبت به کناه  اینآ آسنیب   های روانگیری درمانضروری است با بكار

درسنتي و  همیآ اساس پنووه  حاضنر بنا هندر بررسني ایربرشني درمنان فرایشریرني یك ارانه بنر روان          

 جام گرفت.شناتتي کارمندان با فرسودگي شغلي در شرکت آب و فاضلاب انپذیری روانانعطار

آزمنون بنا گنروه گنواه و دوره پیگینری      پس -آزمونآزمایشي با طرح پی نیمهپووه  حاضر  روش کار:

ب استان دوماهه بود. جامعه آماری پووه  شامل کارمندان دارای فرسودگي شغلي در شرکت آب و فاضلا

ان دارای کارمنند  30نفر مني باشنند. در اینآ پنووه  یعنداد       500است که در مجموع  1398اصفهان در سال 

هنای آزمنای  و گنواه    گیری هدفمند انتراب و با گمارش یرادفي در گنروه لي با روش نمونهفرسودگي شغ

لنه درمنان   کارمند در گروه گنواه(. گنروه آزمنای  مدات    15کارمند در گروه آزمای  و  15گمارده شدند )

افنت  ای دریددیقنه  90جلسنه   10( را طني دو و ننیم مناه در    2011فرایشریري یك ارانه )بنارلو و همكناران،    

 )مسنل  و جكسنون،   فرسودگي شغلي یآ پووه  شامل پرسشنامههای مورد استفاده در انمودند. پرسشنامه

( بنود.  2010، روالونند  و یسدنن شناتتي )پذیری روان( و پرسشنامه انعطار1980درستي )ریف، (، روان1981

 حلیل درار گرفت.ییجزیه و  گیری مكرر موردووه  به شیوه یحلیل واریانس با اندازهپهای حاصل از داده

شنناتتي  پنذیری روان درسنتي و انعطنار  نتنای  نشنان داد کنه درمنان فرایشریرني یك ارانه بنر روان        نتایج:

 .(p<001/0)کارمندان با فرسودگي شغلي یأییر معنادار دارد 

ینری از  گا بهنره های پووه  حاضر بیانگر آن بودند که درمان فرایشریرني یك ارانه بن   یافته گیری:نتیجه

هنا، آمنوزش آگناهي هیجناني، ارزینابي مجندد شنناتتي، شناسنایي الگوهنای          فنوني همانند شناسایي هیجنان 

هنت بهبنود   یواند به عننوان یند درمنان کارآمند ج    اجتناب از هیجان و بررسي رفتارهای ناشي از هیجان مي

 تفاده درار گیرد.ا فرسودگي شغلي مورد اسبشناتتي کارمندان پذیری رواندرستي و انعطارروان

 انحرار فكر، کنترل درد، کودکان، رگ گیری، یزریق. :کلمات کلیدی

 باشد.ميایآ مطالعه فادد یضاد منافع پي نوشت: 
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 مقدمه

 واکن  شكل به معمولاً که شغلي مسایل یریآعمده از یكي

 تدمات کارکنان میان در سازماني و شغلي فشارهای برابر در

نواد و است )یاسمي 1شغلي ود، فرسودگيشمي دیده انساني

 مؤلفه سه از متشكل يفرسودگ(. 1397سجادی، و محمدیان گل

 احساس و ي، بدگمانيشدگ يیه به موسوم هیپا یيربنایز

 از حاصل شغلي عملكرد. باشدمي آیپائ يشرر یکارگزار

 از گیریکناره دبیل از های گوناگونيشیوه به شغلي فرسودگي

 فرسودگي شود، امامي کار مشاهده عملي غییری و کار، غیبت

 مانند، موجبمي بادي شغل تود در که افرادی مورد در شغلي

 ،آهنگرزادهگردد )کار مي در ایربرشي و فعالیت کاه 

 ؛1397 ،نوری نیستاند و حیدری ،مسلمي ،پوررفیعي

وزیری و  (.  نتای  پووه 2015، 2ورمیربرگر، ون هویگم و بندر

(؛ کلني، آزادفلاح، عریضي، عزیزتاني و 1397)همكاران 

(؛ آیالا، احمد، 1394) احمدوند و س هرمن (؛ 1396ادیبي)

 4( و ژا، پایلاس، نیوهیمر، داسزاک2019)3شاپیرو و ییلور -رازال

( نشان داده است که شیوع ایآ پدیده در بیآ کارکنان 2018)

است  3/27یا  4/15ها و ادرات مرتلف بیآ ها، سازمانشرکت

 که ایآ میزان فراواني نشان از اهمیت یوجه به ایآ پدیده دارد.

یكي از متغیرهایي که با بروز فرسودگي شغلي داار آسیب 

یواند کارمندان است که آسیب به آن مي 5درستيشود روانمي

، 6شناتتي و شغلي کارمندان را متزلزل نماید )اائوعملكرد روان

(. ارا 2019، 7آ، کینانآ و لاپالاینآ، پائولوکاهانو، یولوان2019

برند، در کار تود که کارکناني از فرسودگي شغلي رن  مي

های محیط کار شوند، از یمام جنبهفعالیت ميانگیزه و کمکم

گیرند و به پیشنهادهای دیگران تود، از جمله همكاران، ایراد مي

، فرد، ویسيمقدم، داوریدهند )موسویواکن  منفي نشان مي

شناتتي به کیفیت (. بهزیستي روان1394تاني، یوان و صادق
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. Job Burnout  

2
 . Vermeerbergen, Van Hootegem, Benders.  
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. Zha, Patlas, Neuheimer, Duszak 
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. Psychological well-being 

6
. Chao 

7
. Puolakanaho, Tolvanen, Kinnunen, Lappalainen 

کند و منعكس کننده عملكرد و زندگي اشاره مي یجربه شده

شناتتي مطلوب است. بهزیستي شامل ابعادی مانند یجربه روان

پذیرش تود، روابط مثبت با دیگران، استقلال، یسلط بر محیط، 

او، مارییآ، شود )هدفمندی در زندگي و رشد شرري مي

 (.2011، 8مارگرت، مد دونالد و پون

یواند با بروز فرسودگي شناتتي که ميدیگر مولفه روان

است  9شناتتيپذیری روانشغلي داار آسیب شود، انعطار

یریآ دلایل یاییر (. از اصلي2018، 10)اانگ، وو، کائو و اآ

 یوان به ایآشناتتي ميپذیری روانفرسودگي شغلي بر انعطار

شناتتي متایر از سلامت پذیری رواننكته اشاره کرد که انعطار

(، ایآ 1394، بهارانو  اصلاصفهانيروان و هیجاني افراد است )

گر آن بوده که های پیشیآ نشاندر حالي است که نتای  پووه 

شود فرسودگي شغلي منجر به کاه  سلامت روان افراد مي

؛ آدلر، 2018، 11سیوکاس )کاناستانتینو، بونوییس، سكرایوس و

(. بر ایآ اساس فرسودگي شغلي 2017، 12کلس-آدلر و گرانت

شناتتي کارکنان پذیری روانیواند منجر به کاه  انعطارمي

شناتتي به پذیری روان(. انعطار2018شود )اانگ و همكاران، 

های  معنای مجموعه رفتارهایي است که فرد در راستای ارزش

هم رفته نبود رفتارهایي که در راستای  دهد. رویانجام مي

شود که فرد احساس کند های فرد باشند، باعث ميارزش

اش را سراسر اش بدون معنا و هدر است و یا زندگيزندگي

پذیری درد و رن  احساس کند. همچنیآ دارا بودن انعطار

شود که فرد علاوه بر رفتارهای شناتتي سبب ميروان

 (. 2016، 13عهد در عمل نیز باشد )هیزارزشمندانه، دارای ی

شناتتي، اجتماعي، هیجاني و جهت بهبود عملكرد روان

های شغلي کارمندان و کاه  فرسودگي شغلي، یاکنون روش

درماني و آموزشي مرتلفي بكار گرفته شده است. یكي از ایآ 

 بارلو،) بارلو گروه 14نگریك اراه ها درمان فرایشریريروش
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 نسره و (2008 ،2بارلو و هیوامد آلآ، ؛0042 ،1اوات و آلآ

 بارلو و همكاران نگریك اراه فرایشریري درمان یعني آن نهایي

های مرتلف بر کارآیي آن صحه کرد که پووه  اشاره (2011)

 میكائیلي، ؛ عطارد،1397اند )فیروزی و بیرانوندی، نهاده

زاده، زرگر و ؛ هومآ، محرابي1395وجودی،  و مهاجری

رشد ؛ محمدی، بي1394؛ اکبری و همكاران، 1395وودی، دا

؛ 1392پور و مجیدعلیلو، ؛ عبدی، برشي1392و غرایي، 

؛ 2019، 4؛ ساکریس و برل2019و همكاران،  3کاکااو -کاسترو

؛ یالكوسكي، گریآ، اسگادا و 2018و همكاران،  5استیل

 (. 2012همكاران،  و 7؛ فارکیونه2017، 6نوریون

 محدودیت به پاسخ در نگریك اراه شریريفرای درمان 

 در هادرمان ایآ ناکامي دبیل از رفتاری -شناتتي هایدرمان

 هایپرویكل وجود بیماران، از ایملاحظه دابل بر  بهبودی

 هایدوره گذراندن و هااتتلال از هرید برای متعدد درماني

 و هااتتلال از هرید برای متعدد و مدت طولاني کارورزی

 معرفي بیمار مناسب دستورالعمل انتراب در سردرگمي جادای

 درمان در اصلي (. هدر1395همكاران،  است )عطارد و شده

 را هایيیوان  بیماران که است ایآ نگریك اراه فرایشریري

 مدیریت را منفي مویر هیجانات شیوه به بتوانند که کنند کسب

یري فرایند و (. درمان فرایشر1392نمایند )عبدی و همكاران، 

دهد. ایآ مورد آن های هیجاني را آماج یاییر درار ميپردازش

یابد که بیان شود عمده مشكلات شغلي، زمان اهمیت بیشتری مي

نظمي و آشفتگي شناتتي، به نوعي برای افراد بياریباطي و روان

یوان به نتای  کنند. به عنوان مثال ميهیجاني ایجاد مي

د که در نتای  پووه  تود صراحتاً های اشاره کرپووه 

یریآ اند که فرسودگي شغلي به عنوان یكي از شایعگزارش کرده

محیط کاری، با ینظیم هیجان و پردازش هیجاني در رابطه  پدیده

یوانند بوده و علاوه بر آن ینظیم هیجان و پردازش هیجاني  مي

بیني بروز فرسودگي شغلي در کارکنان باشد منجر به پی 
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؛ 1394زاده، ؛ عیسي1393)حسینیان، پردلان، حیدری و سلیمي، 

ورث، کرن و ؛ جانسون، مااوفسكي، هلدث2012، 8اانگ

های مهم برای بهبود (. بر ایآ اساس یكي از درمان2017، 9زاپ

های مبتني بر یواند درمانهای مریبط با محیط شغلي ميمولفه

 هیجان باشد. 

های عدم یوجه به مولفه ببا یوجه به پیامدهای نامطلو

 وشناتتي و شغلي کارمندان و بروز پدیده فرسودگي شغلي روان

آن بر روند زندگي فردی، اجتماعي و شغلي  یاییرات گسترده

یواند زندگي شغلي و تانوادگي فرد را با ميکه کارمندان و ایآ

آسیب جدی مواجه سازد، ضروری است اددامات مقتضي برای 

شناتتي، هیجاني و شغلي ایآ افراد و های روانبهبود مولفه

 ییرکاه  فرسودگي شغلي صورت گیرد. بنابرایآ با یوجه به یا

نگر بر بهبود مشكلات رواني، درمان فرایشریري یك اراه

 وه رفتاری و هیجاني، و از سوی دیگر به دلیل عدم انجام پو

 مشابه، پووه  حاضر در پي پاسخ به ایآ سوال است که آیا

پذیری درستي و انعطارنگر بر رواندرمان فرایشریري یك اراه

شناتتي در کارمندان دارای فرسودگي شغلي شرکت آب و روان

 فاضلاب استان اصفهان یاییر دارد؟

 کارروش 

 -آزمونآزمایشي با پی طرح پووه  حاضر، از نوع نیمه

آزمون با گروه گواه و مرحله پیگیری دو ماهه بود. جامعه پس

اری پووه  شامل کارمندان دارای فرسودگي شغلي در آم

به یعداد  1398شرکت آب و فاضلاب استان اصفهان در سال 

نفر بود که جهت شرکت در ایآ پووه ، رضایت آگاهانه  500

گیری هدفمند نفر به شیوه نمونه 30داشتند. از ایآ میان، یعداد 

اضلاب شرکت آب و فبدیآ صورت با مراجعه به انتراب شدند. 

، پرسشنامه فرسودگي شغلي بیآ کارمندان ایآ استان اصفهان

ها، گذاری پرسشنامهآوری و نمرهپس از جمعشرکت یوزیع شد. 

های نادص و مردوش، کارمنداني که نمرات و حذر پرسشنامه

بالایر از نمره برش ابعاد پرسشنامه فرسودگي شغلي به دست 

در  30مره بالایر از آوردند، مورد شناسایي درار گرفتند )ن

مقیاس در ترده 12مقیاس تستگي عاطفي، نمره بالایر از ترده
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در ترده مقیاس  33یر از مسخ شرریت و کسب نمره پاییآ 

نفر از کارمندان  30عملكرد شرري(. در مرحله آتر یعداد 

-دارای فرسودگي شغلي انتراب و به صورت یرادفي در گروه

کارمند در گروه  15ند )های آزمای  و گواه گمارده شد

کارمند در گروه گواه(. لازم به ذکر است که  15آزمای  و 

افرادی انتراب شدند که حدنراب نمره برش در هر سه 

 مقیاس را کسب کرده بودند. در گام بعد افراد گروهترده

 10آزمای  مداتله درمان فرایشریري یك اراه را در طي 

ی ید بار در طي دو و نیم اای به صورت هفتهددیقه 90جلسه 

ماه دریافت نمودند، در حالیكه گروه گواه به زندگي عادی تود 

ادامه داده و در لیست انتظار درار گرفته  و نهایتاً پس از 

های داده شده در دالب برشور به آنها ها، آموزشآوری دادهجمع

های ورود به ملاکاراده داده شد. در نهایت باید اشاره کرد 

شامل شاغل بودن در سازمان آب و فاضلاب اصفهان،   پووه

 30کسب نمره لازم در پرسشنامه فرسودگي شغلي )نمره بالایر از 

در  12مقیاس تستگي عاطفي، نمره بالایر از در ترده

در  33یر از مقیاس مسخ شرریت و کسب نمره پاییآترده

 –ترده مقیاس عملكرد شرري(، نداشتآ اتتلالات رواني 

تي و فیزیولوژید مزمآ، یمایل به شرکت در پووه  و شرری

سال بود. همچنیآ ملاک های تروج  40یا  25داشتآ دامنه سني 

از پووه  نیز شامل داشتآ بی  از دو جلسه غیبت، عدم 

همكاری و انجام ندادن یكالیف مشرص شده در کلاس، عدم 

یمایل به ادامه حضور در فرایند انجام پووه  و بروز حادیه 

ناتواسته که امكان ادامه حضور فرد در جلسات درمان را مرتل 

 کند، بود. مي

 پژوهش ابزار

پرس   54درستي با : پرسشنامه روان1درستيپرسشنامه روان

ینظیم شد  2یوسط یوسط ریف  1980ترده مقیاس در سال  6و 

سؤالي نیز پیشنهاد  18های بعدی فرم کویاه یر و در بررسي

(. در پووه  1387كي و بیاني، گردید )بیاني، محمدکوا

های  ایآ سؤالي به کار برده شد. ترده مقیاس 54حاضر نسره 

آزمون عباریند از: پذیرش تود، روابط مثبت با دیگران، 

                                                                 
1
. Well-being Psychological Questionnaire 

2
. Ryff  

استقلال،  یسلط  بر محیط، هدفمندی در زندگي و رشد 

ای )کاملاً درجه 6شرري.  سوالات ایآ پرسشنامه از ید طیف 

، یاحدی 4، موافقم 3، مرالفم 2لفم ، یاحدی مرا1مرالفم 

( یشكیل شده است. در ایآ پرسشنامه 6و کاملاً موافقم  5موافقم 

سؤالات 

54/50/49/46/44/43/41/40/39/32/31/30/27/26/25/24/22/

به صورت معكوس  20/18/16/14/13/12/10/8/7/5/3

و حداکثر  54شوند. حدادل نمره ایآ پرسشنامه گذاری مينمره

درستي بهتر است.  نتای  است. نمره بالایر بیانگر روان 324نمره 

سؤالي ریف با مقیاس رضایت از  54همبستگي پرسشنامه 

نفس، حاکي از زندگي، پرسشنامه شادکامي ، و پرسشنامه حرمت

آزمایي سازه ایآ پرسشنامه در جمعیت دابل دبول بودن درستي

یاني و همكاران (. همچنیآ ب1387ایراني است )بیاني و همكاران، 

درستي را با استفاده ( ضریب دابلیت اعتماد پرسشنامه روان1387)

 89/0و  82/0از روش بازآزمایي و آلفای کرونباخ به یرییب 

ای از پرسشنامه ( نسره2005)3برآورد کردند. دایرنداند

سؤالي را در پووه  تود استفاده نمود، آلفای  54درستي روان

گزارش  85/0یا  79/0ای آن را در دامنه هکرونباخ ترده مقیاس

ای آزمون فوق را آزمایي محتوایي وسازهنموده است و درستي

نیز مورد یایید درار داد. در پووه  حاضر نیز دابلیت اعتماد ایآ 

به دست  85/0پرسشنامه با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ 

 آمد.

 پرسشنامه: 4شناتتيروان پذیریانعطار پرسشنامه

 سال در 5وندروال و یسدن یوسط شناتتيپذیری روانانعطار

-يم سوال 20 بر مشتمل پرسشنامه آیا. است شده ساتته 2010

 کار در فرد شرفتیپ زانیم يابیارز یبرا پرسشنامه آیا. باشد

 جادیا در فرد شرفتیپ زانیم يابیارز یبرا و ينیربالیغ و ينیبال

 ریسا و يافسردگ یرفتار - ياتتنش درمان در ریپذانعطار یفكر

، شاره پووه  در و رانیا در. رود يم کار به يروان یهایماریب

 پرسشنامه آیا یبرا اسیمق ریز سه (2014فرماني و سلطاني )

 و مهارها، آیگزیجا از عباریند که است آمده بدست

                                                                 
3
. Dierendonck  

4
. Psychological Flexibility Questionnaire 

5
. Dennis, Vander Wal 
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ایآ پرسشنامه براساس ي. انسانی رفتارها یبرا یيهاآیگزیجا

یا  1كرت است که از امتیاز تیلي مرالفم لیای درجه 7مقیاس 

حدادل نمره در ایآ بندی شده است. درجه 7تیلي موافقم 

های بالایر نشان نمرهاست.  140و حداکثر نمره  20پرسشنامه 

 و سیدن پووه  درپذیری رواني بیشتر است. دهنده انعطار

 پرسشنامه با را پرسشنامه آیا همزمان اعتبار (2010) واندروال

 با را آن یيهمگراآزمایي درستي و -39/0برابر با  بد يفسردگا

 بدست 75/0 آیراب و آیمازن شناتتيپذیری روانانعطار اسیمق

 یيبازآزما بیضر( 2014) همكاران و شاره رانیا در. آوردند

 را اسیمق کل نباخوکر یآلفا بیضرا و 81/0 را اسیمق کل

 پرسشنامه آیا یها داده کرونباخ یآلفا. نمودند گزارش 90/0

( 1393شباني )زاده هاشمي شیخاحتشام ي وفاضل پووه  در

پووه  آلفای کرونباخ برای ترده  در. آمد دست به 75/0

 یرفتارها یبرا یيهاآیگزیجا ، ومهارها، آیگزیجاهای مقیاس

در . آمد بدست 67/0و  75/0، 72/0 برابر بییری به يانسان

اعتماد پرسشنامه با استفاده از  پووه  حاضر نیز میزان دابلیت

 محاسبه شد. 78/0ضریب آلفای کرونباخ 

: پرسشنامه فرسودگي 1پرسشنامه فرسودگي شغلي مسل 

عامل را  3سؤال است که  22دارای  2شغلي مسل  و جكسون

گذاری ایآ پرسشنامه دهد. شیوه نمرهگیری درار ميمورد اندازه

، 13، 8، 6، 3، 2، 1الات از ایآ دستور العمل پیروی مي کند: سو

، 5مقیاس تستگي عاطفي؛ سوالات معرر ترده 20و  16، 14

مقیاس مسخ شرریت و معرر ترده 22، و 15، 11، 10ر

مقیاس نیز معرر ترده 21و  19، 18، 17، 12، 9، 7، 4سوالات 

( یغییر 6( یا )0عملكرد فردی مي باشد. دامنه نمره هر سوال از )

دهنده نمره ات سوالات هر مقیاس، نشاننماید. مجموع نمرمي

فرد در آن مقیاس است. در ایآ پرسشنامه، گزینه مابیآ )هرگز، 

و  4، 3، 2، 1کم، گاهي، متوسط، زیاد و همیشه( معرر نمرات 

مي باشد و اکتساب نمره بیشتر نیز نشان دهنده مشكلات بیشتر  5

شود. مقیاس دو نمره محاسبه مياست. بنابرایآ برای هر ترده

و شدت  54آزمون تستگي عاطفي کل نمره فراواني برای ترده

و شدت  48، برای ترده آزمون عملكرد شرري کل نمره 63

                                                                 
1. Maslach Burnout Inventory  
2. Mas lach, Jackson 

و  30و برای ترده آزمون مسخ شرریت کل نمره فراواني  56

است. نمرات ایآ سه مقیاس دابل جمع نیستند. ارا که  35شدت 

فرسودگي شغلي  ها بالا بودن نمرات نمایانگردر برتي مقیاس

ها )مانند است )مانند تستگي عاطفي( و در برتي مقیاس

عملكرد شرري( پاییآ بودن نمرات بیانگر فرسودگي شغلي 

است. مسل  و جكسون با استفاده از آلفای کرونباخ همساني 

و برای  83/0دروني پرسشنامه فرسودگي شغلي را برای فراواني 

ضریب پایایي کل اند. همچنیآ محاسبه کرده 84/0شدت 

محاسبه شد. بر  53/0و برای شدت  82/0پرسشنامه برای فراواني 

آزاد، صدیقي، ؛ به نقل از اصلي1381های فیلیان )اساس گزارش

( میزان یبات داتلي مقیاس فرسودگي 1396زریآ و فرهادی، 

های داده ( میان پاسخr=79/0شغلي مسل  مبیآ همبستگي دوی )

ن مجدد بوده است. همچنیآ در ید شده در دو مرحله آزمو

؛ به نقل از 1374مطالعه مقدمایي که یوسط بدری گرگری )

( صورت گرفت، میزان 1385سیدجوادیان و شهباز مرادی، 

بود. دابلیت اعتماد  84/0یا  74/0ها بیآ آلفای کرونباخ زیرمقیاس

های تستگي عاطفي، عملكرد شرري و مسخ شرریت مقیاس

( با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ به 1397در پووه  بیایي )

به دست آمد. دابلیت اعتماد  80/0و  76/0، 79/0یرییب 

های تستگي عاطفي، عملكرد شرري و مسخ شرریت مقیاس

در پووه  حاضر با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ به یتیب 

 محاسبه شد. 81/0و  84/0، 77/0

  روند اجرای پژوهش

گیری ی لازم و انجام فرایند نمونهپس از اتذ مجوزها

 30)مطابق با آنچه ذکر گردید(، کارمندان انتراب شده )

های آزمای  و گواه گمارده کارمند( به شیوه یرادفي در گروه

آزمای  مداتلات درماني  کارمند(. گروه 15شدند )هر گروه 

نگر را در طي دو و نیم ماه مربوط به درمان فرایشریري یك اراه

ای دریافت نمودند. برنامه ددیقه 90ای ید جلسه صورت هفتهبه 

ای در پووه  حاضر برگرفته از برنامه درمان مداتله

فرایشریري یك اراه بارلو و همكاران بود که از پووه  عطارد 

( ادتباس شده است. جهت رعایت اتلاق در 1395و همكاران )

له کسب پووه  رضایت کارمندان برای شرکت در برنامه مدات
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انیآ به افراد گروه گواه شدند. هم و از کلیه مراحل مداتله آگاه 

اطمینان داده شد که آنان نیز پس از ایمام فرایند پووهشي ایآ 

همچنیآ به هر دو گروه  مداتلات را دریافت تواهند نمود.

ماند و نیازی نها محرمانه بادي ميآکه اطلاعات  داطمینان داده ش

جهت ایجاد انگیزه برای کارمندان برای  .به درج نام نیست

شرکت در پووه  حاضر، دبل از شروع مداتله، جوانب درماني 

کنندگان یوضیح داده شد. و آموزشي مداتلات برای شرکت

ایآ در حالي است که یمام فرایند اجرایي مداتله نیز به شكل 

 رایگان برای آنها ارائه داده شد. 

 نگري درمان فرایشریري یك اراهتلاصه جلسات آموزش -1جدول

 شرح جلسه هدر جلسه

جلسه 

 اول

ر یماران دبرگیری معارفه افراد نمونه پووه  با یكدیگر، افزای  انگیزه؛ مراحبه انگیزشي برای مشارکت و د معارفه

 طول درمان، ارائه منطق درمان و یعییآ اهدار درمان.

جلسه 

 دوم

شناسایي 

 هاهیجان

 وب هیجان ی یجار؛ بازشناسي هیجان ها و ردیابي یجارب هیجاني و آموزش مدل سه مولفه اارائه آموزش رواني

 .ARCمدل 

جلسه 

 سوم

آموزش آگاهي 

 هیجاني

 گاهي.ون ذهآ آها تروصاً با استفاده از فنها و واکن  به هیجانیادگیری مشاهده یجارب هیجاني )هیجان

جلسه 

 اهارم

ارزیابي مجدد 

 شناتتي

های و دام ته تودکارنایافشهای سازها، شناسایي ارزیابياز یاییر و اریباط متقابل بیآ افكار و هیجان ایجاد آگاهي

 پذیری در یفكر.شایع یفكر و ارزیابي مجدد شناتتي و افزای  انعطار

جلسه 

 پنجم

شناسایي 

الگوهای اجتناب از 

 هیجان

ادض یرات متنآ از ابر یجارب هیجاني و آگاهي یافت آشنایي با راهبردهای مرتلف اجتناب از هیجان و یأییر آن

 اجتناب از هیجان.

جلسه 

 ششم

بررسي رفتارهای 

 ناشي از هیجان

 EDBsي آشنایي و شناسایي رفتارهای ناشي از هیجان و درک یأییر آنها روی یجارب هیجاني، شناسای

 فتارها.های عمل جایگزیآ بواسطه رویاروی شدن با رناسازگارانه و ایجاد گرای 

جلسه 

 هفتم

آگاهي و یحمل 

 های جسمانياحساس

 ي احشایيویارویافزای  آگاهي از نق  احساس های جسماني در یجارب هیجاني، انجام یمریآ های مواجهه با ر

 به منظور آگاهي از احساس های جسماني و افزای  یحمل ایآ علائم.

جلسه 

 هشتم و نهم

رویارویي 

احشایي و رویارویي با 

ن مبتني بر هیجا

 مودعیت

-ي یمریآو طراح های هیجاني، آموزش نحوه یهیه سلسله مرایب یرس و اجتنابآگاهي یافتآ از منطق رویارویي

 های مواجهه هیجاني مكرر و ایربر  به صورت یجسمي و عیني و ممانعت از اجتناب.

جلسه 

 دهم

 های درمانيبهبودی و پیشرفتپیشگیری از عود؛ مرور کلي مفاهیم درمان و بحث در مورد  اتتتام

ار ها از دو سطح آمدر ایآ پووه  برای یجزیه و یحلیل داده

في یوصیفي و استنباطي استفاده شده است. در سطح آمار یوصی

ز ي ااز میانگیآ و انحرار استاندارد و در سطح آمار استنباط

، رسي نرمال بودن یوزیع متغیرهاویلد جهت بر -آزمون شاپیرو

ها، آزمون موالي یآ برای بررسي برابری واریانسآزمون لو

ها و همچنیآ از یحلیل فرض کرویت دادهجهت بررسي پی 

گیری مكرر برای بررسي فرضیه پووه  واریانس با اندازه

ی افزار آماراستفاده گردید. نتای  آماری با استفاده از نرم

23SPSS- .مورد یجزیه و یحلیل درار گرفت 

 نتایج

 4شناتتي نشان داد که در گروه آزمای ، های جمعیتیافته

نفر  5دی لم، درصد( دارای مدرک یحریلي فوق 8/8نفر )معادل 

نفر )معادل  5درصد( دارای مدرک لیسانس،  11/11)معادل 

نفر از ایآ گروه  1لیسانس و درصد( دارای مدرک فوق 11/11

در  درصد( دارای یحریلات دکتری بودند. 22/2نیز )معادل 

درصد( دارای مدرک  66/6نفر )معادل  3گروه گواه نیز 

درصد( دارای مدرک  33/13نفر )معادل  6دی لم، یحریلي فوق

لیسانس درصد( دارای مدرک فوق 88/8نفر )معادل  4لیسانس، 
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درصد( دارای یحریلات  44/4نفر از ایآ گروه نیز )معادل  2و 

 3در گروه آزمای ،  دکتری بودند. همچنیآ نتای  بیانگر ان بود

نفر  4سال سآ،  33یا  30درصد( دارای سآ بیآ  66/6نفر )معادل 

نفر )معادل  3سال،  37یا  34درصد( دارای سآ بیآ  88/8)معادل 

 66/6نفر )معادل  3سال،  41یا  38درصد( دارای سآ بیآ  66/6

 66/6نفر )معادل  3سال، و  45یا  42درصد( دارای سآ بیآ 

نفر  3سال سآ بودند. در گروه گواه،  49یا  46رای درصد( نیز دا

نفر  4سال سآ،  33یا  30درصد( دارای سآ بیآ  44/4)معادل 

نفر )معادل  2سال،  37یا  34درصد( دارای سآ بیآ  88/8)معادل 

 66/6نفر )معادل  3سال،  41یا  38درصد( دارای سآ بیآ  44/4

 66/6معادل نفر ) 3سال و  45یا  42درصد( دارای سآ بیآ 

سال سآ بودند. میانگیآ و  49یا  46درصد( نیز دارای سآ 

انحرار استاندارد متغیرهای وابسته پووه  در مراحل 

آزمون و پیگیری، به یفكید دو گروه آزمای  آزمون، پسپی 

 ، ارائه شده است. 2و گواه، در جدول 

شناتتي در دو گروه آزمای  و گواه در مراحل ذیری روانپدرستي و انعطارمیانگیآ و انحرار استاندارد روان - 2جدول

 آزمون و پیگیریآزمون، پسپی 
 پیگیری پس آزمون پی  آزمون هاگروه هامولفه

 انحرار معیار میانگیآ انحرار معیار میانگیآ انحرار معیار میانگیآ

 12/14 60/152 65/10 66/149 05/14 13/138 گروه آزمای   درستيروان

 97/9 46/139 75/10 13/139 92/9 86/138 روه گواهگ

پذیری انعطار

 شناتتيروان

 77/19 40/111 43/20 46/108 58/17 76/86 گروه آزمای  

 69/25 13/88 13/26 60/88 44/26 60/87 گروه گواه

گیری با اندازه دبل از ارائه نتای  یحلیل آزمون واریانس

ارامترید مورد سنج  درار های پهای آزمونفرضمكرر، پی 

گرفت. بر همیآ اساس نتای  آزمون شاپیرو ویلد بیانگر آن بود 

ها در متغیرهای ای دادهکه پی  فرض نرمال بودن یوزیع نمونه

های شناتتي در گروهپذیری رواندرستي و انعطارروان

آزمون و پیگیری آزمون، پسآزمای  و گواه در مراحل پی 

فرض همگني واریانس (. همچنیآ پی p>0/05بردرار است )

نیز یوسط آزمون لویآ مورد سنج  درار گرفت که نتای  آن 

ها فرض همگني واریانسداد پی معنادار نبود که ایآ یافته مي

نشان داد  t. از طرفي نتای  آزمون (p>05/0)رعایت شده است 

های آزمای  و گروه آزمون گروههای پی که یفاوت نمره

پذیری درستي و انعطارر متغیرهای وابسته )روانگواه د

. همچنیآ نتای  (p>05/0)شناتتي( معنادار نبوده است روان

ها در فرض کرویت دادهآزمون موالي بیانگر آن بود که پی 

شناتتي رعایت پذیری رواندرستي و انعطارمتغیرهای روان

 (.p>0/05شده است )
 شناتتيپذیری رواندرستي و انعطارگیری مكرر جهت بررسي یاییرات درون و بیآ گروهي برای متغیرهای روانیحلیل واریانس با اندازه -3جدول

مجموع  متغیرها

 مجذورات

درجه 

 آزادی

میانگیآ 

 مجذورات

اندازه  pمقدار  fمقدار 

 ایر

یوان 

 آزمون

 

 درستيروان

 1 60/0 0001/0 73/42 14/471 2 28/942 مراحل

 96/0 33/0 005/0 22/17 84/1314 1 84/1314 گروهبندی

 1 57/0 0001/0 95/36 47/407 2 95/814 یعامل مراحل و گروهبندی

     02/11 56 42/617 تطا

 

پذیری انعطار

 شناتتيروان

 1 72/0 0001/0 05/72 41/1447 2 82/2894 مراحل

 98/0 46/0 0001/0 90/20 17/4466 1 17/4466 گروهبندی

 1 69/0 0001/0 71/63 81/1279 2 62/2559 ل و گروهبندییعامل مراح

     08/20 56 88/1124 تطا
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ایر  Fدهد که میزان نشان مي 3همانگونه که نتای  جدول 

( و برای 95/36درستي )یعامل مراحل و گروه برای متغیر روان

( است که در سطح 71/63شناتتي )پذیری روانمتغیر انعطار

های دهد که گروهست. ایآ یافته نشان ميدار امعني 001/0

درستي و آزمای  و گواه از لحاظ متغیرهای پووه  )روان

آزمون، شناتتي( در سه مرحله پی پذیری روانانعطار

داری دارند. جهت آزمون و پیگیری با یكدیگر یفاوت معنيپس

بررسي یفاوت میانگیآ گروه آزمای  درمان فرایشریري 

 4گروه گواه در متغیرهای پووه ، در جدول نگر با یك اراه

نتای  مقایسه میانگیآ گروه آزمای  و گواه در سه مرحله 

 آزمون و پیگیری گزارش شده است.آزمون، پسپی 

 پی  آزمون، پس آزمون و پیگیری در متغیرهای پووه : نتای  مقایسه میانگیآ گروه آزمای  و گواه در سه مرحله 4جدول 

درجه  tدار مق مرحله مولفه

 آزادی

یفاوت 

 هامیانگیآ

 سطح معناداری تطای استاندارد برآورد

 81/0 10/3 -73/0 28 -23/0 آزمونپی  درستيروان

 0001/0 44/2 53/10 28 30/4 آزمونپس

 0001/0 51/2 13/13 28 23/5 پیگیری

پذیرانعطار

 شناتتيی روان

 91/0 19/8 -86/0 28 -10/0 آزمونپی 

 02/0 56/8 86/19 28 32/2 مونپس آز

 01/0 37/8 26/23 28 77/2 پیگیری

دهد، در متغیرهای نشان مي 4همانگونه نتای  جدول 

 یآ گروهیفاوت میانگ شناتتيپذیری رواندرستي و انعطارروان

( 91/0و  81/0آزمون )آزمای  با گروه گواه در مرحله پی 

یآ اآزمای  و گواه در  تیجه بیآ دو گروهدار نیست و در نمعني

 وهداری وجود ندارد. اما یفاوت میانگیآ گرمرحله یفاوت معني

 ( و02/0و  0001/0آزمون )آزمای  و گروه گواه در مرحله پس

درستي و روان( در متغیرهای 01/0و  0001/0پیگیری )

باشد. در نتیجه میانگیآ دار ميمعني شناتتيپذیری روانانعطار

 داری متفاوت ازدر ایآ دو مرحله به صورت معنيآزمای   گروه

درمان  ایآ بدان معناست کهباشد. میانگیآ گروه گواه مي

درستي و نگر یوانسته منجر به بهبود روانفرایشریري یك اراه

شناتتي کارمندان دارای فرسودگي شغلي پذیری روانانعطار

 .آزمون و پیگیری گردددر مراحل پس

 گیریبحث و نتیجه

پووه  حاضر با هدر بررسي ایربرشي درمان فرایشریري 

شناتتي کارمندان پذیری رواندرستي و انعطاریك اراه بر روان

با فرسودگي شغلي در شرکت آب و فاضلاب انجام گرفت. 

درستي و نتای  نشان داد که درمان فرایشریري یك اراه بر روان

شغلي یأییر  شناتتي کارمندان با فرسودگيپذیری روانانعطار

معنادار دارد. یافته اول پووه  نشان داد که درمان فرایشریري 

شناتتي کارمندان با درستي روانیك اراه منجر به بهبود روان

فرسودگي شغلي شده بود. ایآ یافته همسو با نتای  پووه  

(؛ 1395(؛ عطارد و همكاران )1397فیروزی و بیرانوندی )

 و ( و فارکیونه2018و همكاران ) (؛ استیل2019ساکریس و برل )

( بود. ایآ پووهشگران در نتای  پووه  تود 2012همكاران )

اند که  درمان فرایشریري یك اراه یوانایي بهبود یرریح کرده

 شناتتي در افراد مرتلف را دارد.های روانآسیب

در یبییآ یافته حاضر مبني بر ایربرشي درمان فرایشریري 

یوان ستي کارمندان با فرسودگي شغلي ميدریك اراه بر روان

 کندمي کمد افراد بیآ کرد که درمان فرایشریري یك اراه به

 شده روبرو تود آزاردهنده هایهیجان با اگونه که بیاموزند یا

دهند )استیل و  پاسخ تود هایهیجان به یریسازگارانه شیوه به و

 هایادتع ینظیم با یا دارد سعي روش ایآ. (2018همكاران، 

 کاه  را هیجاني هایعادت ودوع و شدت هیجاني برشينظم

درمان  در. دهند افزای  را کارکرد و کم را آسیب میزان داده،

 با هااحساس و رفتارها، هیجانات فرایشریري یك اراه افكار،

 نق  هیجاني یجربه در آنها از ید هر و دارند پویایي یعامل هم

از  (.2019ساکریس و برل، )رند گذا مي یاییر آن در و داشته

 نق  بر ایویوه درمان فرایشریري یك اراه یاکید طرفي



 
 

 63سال ، 4شماره، 99 آبان-مهر لوم پزشكي مشهدجله دانشكده پزشكي دانشگاه عم -2527

 اتتراصي هاییكنید و و شیوه پردازش آنها دارد هاهیجان 

بر ایآ اساس . بردمي کار به ها و پردازش هیجان مدیریت برای

کارمندان با فرسودگي شغلي  به یك اراه فرایشریري درمان

 در رفتارها و هااحساس افكار، یعامل از بهتری یا درک آموزدمي

کارمندان در تلال . باشند داشته دروني هیجاني یجربهه ای ایجاد

 شامل) های تودیجربه از بهتری آگاهي آموزند یاایآ درمان مي

 هایارزیابي با کنند، کسب( رفتاری پیامدهای و هابرانگیزاننده

 کنند، اال  جسمي یهاهیجان و هااحساس از منفي شناتتي

 و آگاهي کنند، اصلاح و شناسایي را هیجان از ناشي رفتارهای

 کسب را زاددرون مواجهه طي در جسمي هایاحساس یحمل

 هیجاني هاییجربه با زاددرون و مودعیتي هایبافت در و کنند

پردازش  عادات اصلاح با ها،یوان  ایآ همه. شوند مواجه تود

 هیجاني هاییجربه شدت کاه  به منجر هیجاني و ینظیم

 شود. درستي ميو بهبود روان ناسازگارانه

یافته دوم پووه  نشان داد که درمان فرایشریري یك اراه 

شناتتي کارمندان با پذیری روانمنجر به بهبود انعطار

فرسودگي شغلي شده بود. یافته حاضر همسو با نتای  پووه  

( و یالكوسكي و همكاران 2019کاکااو و همكاران ) -کاسترو

 شده، درمان فرایشریري انجام یحقیقات ( بود. طبق2017)

اتتلالات اضطرابي )عبدی و  علائم کاه  نگر، دریك اراه

( و افسردگي و سازگاری اجتماعي )اکبری و 1392همكاران، 

هیجان )محمدی و  ینظیم به است و منجر ( مؤیر1394همكاران، 

شغلي و عمومي )هومآ و همكاران،  عملكرد ( و1392همكاران، 

شود. از آنجایي که فشارزاهای شغلي باعث ایجاد ( مي1395

یواند منجر به شود که حتي ميهای منفي متنوعي ميهیجان

رسد مداتلات در حیطه رفتارهای ضدیولید گردد. به نظر مي

نگر بتواند باعث هیجاني همچون درمان فرایشریري یك اراه

نات و بهبودی رفتارهای منفي در محیط کار کاه  ایآ هیجا

 با اگونه آموزدمي افراد به گردد. انانكه درمان فرایشریري

یری به شیوه سازگارانه و به شوند روبرو تود نامناسب هیجانات

 هایعادت یغییر با رویكرد دهند. ایآ های محیطي پاسخمحرک

 هایتعاد استفاده از شدت و فراواني هیجاني، جویيتودنظم

 کم را آسیب میزان و داده کاه  را ناسازگارانه هیجاني

را  شناتتياجتماعي، رفتار، شغلي و روان کارکرد و کندمي

دهد. علاوه بر ایآ باید اشاره کرد که در درمان مي افزای 

فرایشریري یك اراه برای هر جلسه هدفي جداگانه در نظر 

ود. برای مثال در شکه به نتیجه مشرري تتم ميگیردگرفته مي

 بازشناسي و مراجع یغییر برنامه جلسه دوم با عنوان یوصیف

 مراجع که هدف  آشناسازی هیجاني یجارب ردیابي و هاهیجان

 و منفي تلق ایجاد در ایرگذار افكار، احساسات و هیجانات با

 و بررسي یوجهي، شناتتي گیری سندرمشكل و نگراني

فرانگراني  فكری، روارنش فراشناتتي، باورهای شناسایي

باشد، اگونگي آشنایي و شناتت هیجانات و احساسات را به مي

کارمندان آموزش داده مي شود و در جلسه سوم آشناسازی 

 از استفاده با هیجاني یجارب مشاهده یادگیری کارمندان با

پذیرد. یمرکز بر آگاهي صورت ميذهآ هاییكنید

آمیرتگي با ن از درهمشود که کارمنداآگاهي باعث ميذهآ

آمیرتگي با افكار افكار تود مرون بمانند. پیشگیری از درهم

شود که کارمندان بتوانند پردازش نویني را در فرایند سبب مي

پذیری هیجاني و شناتتي تود یجربه کرده و انعطار

 شناتتي بیشتری را از تود نشان دهند. روان

با فرسودگي شغلي  یحقیق به کارمندان محدود بودن دامنه

گیری از در شرکت آب و فاضلاب استان اصفهان؛ عدم بهره

گیری یرادفي و عدم مهار متغیرهای ایرگذار بر روش نمونه

شناتتي کارمندان با پذیری رواندرستي و انعطارروان

های فرسودگي شغلي در شرکت آب و فاضلاب از محدودیت

ود برای افزای  ددرت شپووه  حاضر بود. بنابرایآ پیشنهاد مي

پذیری نتای ، در سطح پیشنهاد پووهشي، ایآ پووه  در یعمیم

های متفاوت، ها و مناطق و جوامع دارای فرهنگسایر استان

گیری دیگر کارمندان، مهار عوامل ذکر شده و روش نمونه

یرادفي اجرا شود. با یوجه به ایربرشي درمان فرایشریري 

شناتتي کارمندان پذیری روانانعطاردرستي و یك اراه بر روان

با فرسودگي شغلي در شرکت آب و فاضلاب، در سطح 

ای علمي، شود با یهیه برشور و کتابچهکاربردی پیشنهاد مي

درمان فرایشریري یك اراه به کارمندان با فرسودگي شغلي در 

شرکت آب و فاضلاب استان اصفهان ارائه داده شود یا آنها با 
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درستي و وای ایآ درمان، جهت بهبود روانبكارگیری محت

 شناتتي تود گامي عملي برداشته باشند. پذیری روانانعطار

 تضاد منافع

گونه یعارض منافعي یوسط نویسندگان در ایآ پووه  هیچ

 گزارش نشده است.

 

 تشکر و قدردانی

مقاله حاضر برگرفته از رساله دوره دکترای یررري شهلا 

بود. بدیآ وسیله از یمام  آباداد واحد نجفشیراني در دانشگاه آز

کارمندان حاضر در پووه  و مسئولیآ شرکت آب و فاضلاب 

استان اصفهان که همكاری کاملي جهت اجرای پووه  داشتند، 

 آید.ددرداني به عمل مي

 

 

 منابع
امام علي  ر کارکنان بیمارستانکوشي با بهزیستي روانشناتتي دسرت پذیری کنشي ورابطه احساس انسجام، انعطار (.1394، نسیم )بهاران، مریم و اصفهاني اصل

 .شناسي و علوم اجتماعياندیمشد، کنفرانس بیآ المللي علوم انساني، روان

های تیان به معلولیگي شغلي مرادبیآ مبتلارویي با ابعاد فرسودهای سرترابطه مؤلفه (.1396) طاهره ،فرهادی ؛آمنه ،زریآ ؛سیدکمال ،صدیقي ؛مسلم ،آزاداصلي
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 Abstract 

Introduction: burnout brings about numerous psychological and emotional 

damages for the employees that applying appropriate psychological 

treatments to decrease these damages is necessary. therefore the present 

study was conducted aiming to investigate the effectiveness of unified trans -

diagnostic treatment on wellbeing and psychological flexibility of the 

employees with burnout in Water and Sewage Company. 

Materials and Methods:  it was a quasi-experimental study with pretest, 

posttest, and control group design and a two-month follow-up period. The 

statistical population of the study includes the total of 500 employees with 

burnout in Water and Sewage Company in the province of Isfahan in 2019. 

30 employees with burnout were selected through purposive sampling 

method and they were randomly replaced into experimental and control 

groups (15 employees in the experimental group and 15 in the control 

group) in the present study. The experimental group received 10 ninety -

minute sessions of unified trans-diagnostic treatment interventions during 

two-and-a-half months. The applied questionnaires included burnout 

questionnaire (Meslesh and Jackson, 1981), psychological wellbeing (Ryff, 

1980) and psychological flexibility questionnaire (Denis and Vanderwall, 

2010). The data from the study were analyzed through repeated 

measurement ANOVA. 

Results: the results showed that the unified trans-diagnostic treatment has 

significant effect on the wellbeing and psychological flexibility of the 

employees with burnout (p˂0.001). 

Conclusion: the findings of the present study showed that the unified trans -

diagnostic treatment through employing techniques such as identifying 

emotions, training emotional awareness, cognitive reevaluation, recognizing 

emotion avoidance models and investigating behaviors resulting from 

emotion can be used as an efficient treatment to improve wellbeing and 

psychological flexibility of the employees with burnout. 

Key words: psychological flexibility, wellbeing, unified trans -diagnostic 

treatment, burnout  
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