
های رويارويی با عوامل  های تنظیم هیجانی و شیوه پیش بینی عملکرد شغلی بر اساس دشواری

 فشارزا در کارکنان درمانی يک بیمارستان نظامی
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هدف از انجام پژوهش حاضر پيش بينی عملکرد شغلی پرستاران و کارکنان درمانی يک  مقدمه: 

بيمارستان نظامی بر اساس دشواری های تنظيم هيجانی و شيوه های رويارويی با عوامل استرس 

 آور بود.

جامعه آماری پژوهش را کليه کارکنان درمانی يک بيمارستان نـظـامـی در شـهـر             روش کار: 

نفری با استفاده از فرمول کوکران به  133نفر تشکيل دادند که نمونه ای  138کرمانشاه به تعداد 

برای جمع آوری داده های پژوهش از مقـيـاس هـای      روش نمونه گيری تصادفی انتخاب شدند.  

و سبک های  مقابله با شرايط پـر     زعملکرد شغلی پاترسون، دشواری های تنظيم هيجانی گرات

 استفاده شد. اندلر و پارکراسترس 

نشان داد سبک های مقابله ای مسأله مـدار و      نتايج حاصل از رگرسيون چند متغيره   يافته ها: 

های دشواری در تنظيم هيجان )عدم پذيرش پاسخ های هيجانی،  و همچنين مؤلفه هيجان مدار 

دشواری در کنترل تکانه، فقدان آگاهی هيجانی و دسترسی محدود به راهبرد هـای تـنـظـيـم          

 هيجان( توانستند عملکرد شغلی را به طور معناداری پيش بينی کنند.

های هيجانی بر عـمـلـکـرد       ای و ويژگی  های مقابله  سبکمی توان نتيجه گرفت  نتیجه گیری: 

تأثيرگذار است باشد   پرستاران در زمينه شغلی، که از جمله موقعيت های مهم در زندگی فرد می

و باعث ايجاد مشکل و يا توانايی بالا در عملکرد شغلی آنها می شوند. لذا مهمتـريـن اشـاره ی         

پژوهش اين است که مديران بايد سعی کنند اين متغير ها را به عـنـوان يـک عـامـل مـهـم                

 روانشناختی در افزايش بهره وری کارکنان خود مورد توجه بيشتر قرار دهند.
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 مقدمه     

بزرگترين گروه کارکنان بيمارستانی را اعضای درمانی تشکـيـل                                                              

می دهند. بنابراين کيفيت مراقبت های بهداشتی بـه مـيـزان                                                                        

  .زيادی بستگی به نحوه ارايه خدمات اين کارکنان خواهد داشت                                                      

کار در بيمارستان يک شغل بسيار پر استرس محسوب می شود.                                                      

ميزان بالای استرس در اين شغل بر سلامت جسمی و روانـی                                                             

پرستاران اثر می گذارد. اين استرس، در نتيجه ترکيب عـوامـل                                                                  

(.      1شخصی و عوامل مربوط به محيط کار ايـجـاد مـی شـود)                                                                      

همچنين حجم کار، تعار  های نقش و تجربه پرخاشگـری از                                                          

 (.  2ديگر عوامل فشارزای اين شغل می باشند)                                    

کارکنان         از سويی ديگر، ميزان استرس شغلی و فشار زياد کار در                                                   

شاغل در بيمارستان های نظامی بنا به موقعيت شعلی و                                                  درمانی        

کاری نسبت به ساير مراکز بهداشتی درمانی بسيار بالاتر                                                        محيط    

پرستـاران يـکـی از                                      به طوری که در مطالعه ای بر روی                              .     است   

که بيـش از                      بيمارستان های نظامی شهر تهران نشان داده شد                                          

اسـتـرس                 نيمی از پرستاران شرکت کننده در تحقـيـق، دارای                                                     

علاوه بـر                (. اين دسته از پرستاران،                            3متوسط تا خيلی بالا بودند)                          

ناشی از             های شديد کاری                 فشارهای شغلی و سنگينی مسئوليت                             

به عهده             شغل پرستاری، وظايف پشتيبانی در امور نظامی را نيز                                                

همواره            دارند. زيرا بيمارستان های نظامی در رده پشتيبانی بايد                                                      

باشند. از                     آماده خدمت رسانی به افراد در مسايل بحرانی و بلايا                                                

مـعـر                 طرفی، پرستاران شاغل در بيمارستان های نظامی در                                                 

  استرس های مخصوص محيط های نظامی نظير مـحـدوديـت                                                        

  آزادی های فردی، اجبار به پاسخگويی در مقابل رفتارهای انجام                                                         

  شده، انتظار و نگرانی از لحظه وقوع حادثه و مواجهه و مداخلـه                                                            

(. پژوهش ها نشان داده انـد اسـتـرس                                                      4در بحران ها هستند)                    

شغلی با عملکرد شغلی ارتباط دارد. پژوهش هايی نيز به بررسی                                                            

ها    اثر استرس شغلی بر عملکرد شغلی پرداخته اند. در اين پژوهش                                                           
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نشان داده  شد که بين استرس شغلی و عملکرد شغلی ارتـبـاط                                                            

 (.    5-8معناداری وجود دارد.)                    

روانشـناسـان عملکرد شغـلی را محـصول رفتـارهای انســـانـی                                                                

می دانند و معتقدند انگيزه ها و نيازها، در عملکرد افـراد و در                                                                        

نهايت رشد و توسعه تأثير دارند. باور بر اين است که عمـلـکـرد                                                                     

شغلی يک سازه ترکيبی است که بر پايه آن کارکنان مـوفـق از                                                                 

کارکنان ناموفق از طريق مجموعه ای از ملاک های مشـخـص                                                            

(. عملکرد شغلی به لحاظ نظری شامـل                                         1قابل شناسايی هستند)                     

دو مؤلفه است، مؤلفه اول عملکرد وظيفه ای است که نيازمندی                                                         

ها و الزامات شغلی را منعکس می کند و مؤلفه دوم عـمـلـکـرد                                                                  

زمينه ای است که فعاليت های تعريف نشده و نامشخص نظـيـر                                                           

در واقع، عمـلـکـرد                          (.      13کار تيمی و حمايت را در بر می گيرد)                                    

زمينه ای به آن دسته از فعاليت های مربوط به شغل گـفـتـه                                                              

شود)مانند سخت کار کردن و کمک به ديگـران( کـه بـه                                                                    می    

(. در           11صورت رسمی بخشی از شغل يا وظيفه تلقی نمی شوند)                                               

پژوهش  ديگری نيز نشان داده شد که سلامت روان با رضـايـت                                                             

شغلی که عملکرد شغلی فرد را در پی دارد، رابطه مـعـنـاداری                                                                    

 (.  12دارد)     

امل فردی مختلفی بر ميزان سلامت روان کارکنان و شاغلين                                                     عو  

  می گذارد. تنظيم شناختی هيجان از مهمترين متغيرهـای                                                         تأثير     

. در يـک پـژوهـش                                      (   13مؤثر بر سطح سلامت روان می باشد)                              

دانشگاهی وجود رابطه معنادار بين سلامت روان و تـنـظـيـم                                                                       

 (.    14هيجان نشان داده شد)                   

شناختی هيجان نحوه پردازش شناختی فرد در                                            منظور از تنظيم              

(. کرينگ          13باشد)       مواجهه با وقايع ناگوار و استرس زا می                                      هنگام     

(،      15به نقل از آوات بهرام و هـمـکـاران)                                            2334در سال          1و ورنر      

اظهار می دارند تطبيق و سازگاری روان شناختی تا حد زيـادی                                                           

به تنظيم هيجان ها بستگی دارد. اکثر اختلالات روانشناختی به                                                           

واسطه يک آشفتگی هيجانی مشخص می شوند و اين آشفتگـی                                                     

ها به طور زيربنايی با کارکرد معيوب در تنظيم هيجانی مرتبـط                                                             

می گردد. در زندگی انسان تجربه هيجان های منفی گريزناپذير                                                           

است، در همين ارتباط بدون ترديد در زندگی روزمره پتانسـيـل                                                              

وجـود دارد و                              دشواری در تنظيم هيجانی                          قابل توجهی برای                 

تنظيم هيجانی يکی از مهمترين تکاليف برای سلامت جسمی و                                                     

 روانشناختی محسوب می شود.                        

راهبرد های تنظيم هيجان به استفاده از راهبردهايی درجـهـت                                                                 

نفوذ، تجربه و تعديل هيجان ها همچون سرکوبی يـا ارزيـابـی                                                                       

شناختی اشاره دارد. تنظيم هيجان انطباقی از طريق توانايی فرد                                                              

برای بکار بردن راهبردهای مؤثر کنار آمدن در  هنگام و جريـان                                                              

(. از آنجا که تنظيم                         16موقعيت های استرس زا تعريف می شود)                                   

شناختی هيجان بخش مهمی از زندگی هر فـرد را بـه خـود                                                                      

اختصاص می دهد، تعجب آور نيست که آشفتگی در هيجـان و                                                          

تنظيم آن می تواند منجر به اندوهگينی و حتی آسيـب روانـی                                                                

(. تنظيم شناختی هيجان نقش مهمی در سـازگـاری                                                             15شود)      

انسان با وقايع استرس زای زندگی دارد. نتايج پژوهش ها نشـان                                                               

داده اند که ظرفيت افراد در تنظيم مؤثر هيجان ها بر شادمانـی                                                              

(. در               17روانشناختی، جسمانی و بين فردی تأثير مـی گـذارد)                                                         

پژوهش هايی برداشت هايی گاه متناق  ابراز داشتـه شـده از                                                                    

جمله اينکه فرسودگی شغلی با تنظيم هيجانی ضعيف ارتـبـاط                                                               

( اما از طرفی ديگر بيان گرديده که بين تنظيم هيجانی                                                      18دارد)       

(. از               1و استرس شغلی پرستاران رابطه معناداری وجود نـدارد)                                                         

آنجايی که گفته شده تنظيم هيجان نقش مهمی در سـازگـاری                                                          

(، می توان بيان کـرد                          11)   فرد با وقايع استرس زای زندگی دارد                                   

  سرآغـاز شـروع                     شواری های تنظيمی هيجانی نيز، می تواند                                       د که    

تـوان         بر اساس تحقيقات انجام شده می                                  (.      23اختلالات روانی باشد)                    

گفت تنظيم هيجان با متغير های سلامت روان و استرس شغلی،                                                      

که باعث ايجاد مشکل در عملکرد شغلی می شوند در ارتـبـاط                                                                   

است و تأثيرات مهمی بر آنها، و نهايتاا عملکرد شغلی مـمـکـن                                                                     

است بگذارد. برهمين اساس توجه به اين متغيرها و تـلاش در                                                                   

 جهت مقابله با استرس مهم می باشد.                                

در پژوهشی، عواملی مانند ساعت کاری زياد، فقـدان کـنـتـرل                                                                     

پرستاران بر محيط کار، عدم دريافت پاداش، ابـهـام در شـرح                                                                       

وظايف پرستاری به عنوان عامل های استرس شغلی پرسـتـاران                                                           

(. از راهکارهای کاهش استرس، مقابلـه و                                                 21شناسايی شده اند)                  

کنترل استرس می باشد. مقابله، عبارت از تسلط يـافـتـن، کـم                                                                        

کردن و يا تحمل آسيب هايی است که استرس ايجاد می کننـد                                                        

و ممکن است رابطه فرد را با محيط تغيير و يا ميزان نـاراحـتـی                                                                   

( در سـه              22(. لازاروس و فولکمن)                         22عاطفی او را کاهش دهند)                        

شکل کلی مقابله را مشخص کرده اند، که عبارتنـد از: شـيـوه                                                                         

مسأله مدار)مقابله متمرکز بر مشکل(، شيوه مقابله هيجان مـدار                                                                

) مقابله متمرکز بر هيجان( و شيوه مقابله اجتناب مدار)مقـابلـه                                                                        

متمرکز بر اجتناب(. شيوه يا مجموعه شيوه هايی که طـی آن                                                                     

فرد به منظور کاهش يا حذف پيامدهای ناخوشاينـد اسـتـرس،                                                                 

سعی می کند بر عامل استرس تسلط يابد، شيوه مـقـابلـه ای                                                                     

مسأله مدار نام دارد. در مقابله هيجان مدار فـرد بـرای مـهـار                                                                               

واکنش های هيجانی مرتبط با استرس شيوه هايی به کار می گـيـرد                                                                

در مقابله اجتناب مدار فرد سعی می کند از عامـل اسـتـرس                                                                 و   

 دوری کند.         

هـای            و همکاران بيانگر آن اسـت کـه روش                                              2تحقيقات استينر              

با شاخص های بيماری و رفتارهای پرخطر                                         مقابله ای مسأله مدار                    

روش هـای مـقـابلـه ای                                               همبستگی ضعيفی دارد، در حاليکه                             

در        اجتنابی همبستگی مثبتی با اين ابعاد را نشان می دهد و فرد                                                       

ای        معر  خطر و ناسازگاری قرار دارد، يعنی راهبردهای مقابلـه                                                        

اهـمـيـت                (.      23د)    با سلامت روان رابطه مثـبـت دار                                         مسأله مدار          

4- Kring AM, & Werner KH  

2- Stinner, G  
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ای در تعيين ميزان سلامت روانی افـراد در                                                      راهبردهای مقابله                

متعدد اثبات شده است. لازاروس معتقد است مقـابلـه                                                          تحقيقات       

وقايع منفی زندگی و سـلامـت روانـی                                                    يک متغير ميانجی بين                   

دارد کـه مـقـابلـه                                    است. بين متخصصين توافق نظر کلی وجود                                     

  کافی در دوران جوانی نتايج مثبتی را به همراه دارد، از جـملـه                                                                   

مشکلات رفتاری کمتر، عزت نفس بالاتر، علائم کمتر افسردگـی                                                        

 (.  24مثبت با جوانی)                و سازگاری         

اثر بخشی يک سازمان در گرو عملکرد مؤثر کارکنانش می باشد.                                                         

گذشته برای بررسی عوامل موثر بر عملکرد شغلی کارکنان و                                                          در  

اثربخشی سازمان، فقط به آن دسته از رفتارها توجه می شد کـه                                                            

جزء وظايف اصلی شغلی افراد بودند که اصطلاحاا عملکرد درون                                                            

ناميده می شدند؛ ولی امروزه با گسـتـرش دامـنـه ی                                                                           نقشی    

موضوعات روانشناختی و نفوذ آن در حوزه شغلی و حرفه ايـی،                                                              

هيجانات         مشخص شده است که عوامل ديگری از جمله توجه به                                             

و استرس ها و فشارزاهای شغلی و نحوه مقابله و رويارويی با آنها                                                                

  . سزايی می کنـنـد                     در پيش بينی هرچه بهتر عملکرد شغلی کمک به                                        

از آنجايی که شکل دهی رفتارهايی که برای پيـشـبـرد اهـداف                                                                     

سازمانی حياتی اند مانند عملکرد سازمانی، در کارکنـان امـری                                                                   

دشوار است، بنابراين، ابتدا بايد پيش زمينه هـای آن هـا  را                                                                               

شناخته و از اين  راه اثربخشی سازمانی را افـزايـش داد. در                                                                                

پژوهش حاضر سعی شده  است از طريق متغـيـرهـايـی چـون                                                                  

تنظيم هيجانی و شيوه های رويارويی با عوامل فشارزا و استرس                                                          

آور به پيش بينی عملکرد شغلی پرداخته شود. تاکنون پژوهـش                                                            

های زيادی به اهميت نقش اين متغيرها پرداخته اند؛ بـا ايـن                                                                      

وجود در هي  يک از آن ها رابطه همزمان اين متغيـرهـا مـورد                                                                    

سنجش قرار نگرفته است. علاوه بر آن در جـامـعـه ايـران و                                                                                 

مـراکـز                   بخصوص در ميان پرستاران و کارکنان بيمارستان های                                              

اين ارزيابی صورت نگرفته است. زيرا محيط بيمارستانـی                                                          نظامی     

به دليل ويژگی های منحصر به فرد خود محيطی پر تشنج بوده                                                       

و با مشکلاتی عديده همراه است که فشار عمده چنين محيطـی                                                        

بر دوش پرستاران و کارکنان درمانی اين سازمان است که خـود                                                           

عواقبی از جمله کاهش عملکرد، افزايش تعداد غيبت ها، مـوارد                                                            

استعفا و کاهش رضايت شغلی را به دنبال خواهد داشـت. لـذا                                                                      

محقق به دنبال بررسی اين موضوع برآمد که آيا دشواری هـای                                                              

تنظيم هيجانی و شيوه های رويارويی با عوامل فشارزا و استرس                                                          

آور می تواند عملکرد شغلی پرستاران و کارکنان درمانی را پيش                                                           

 بينی نمايد؟           

 

 روش کار       

همبستگی است. جامـعـه                              -روش پژوهش حاضر از نوع توصيفی                            

آماری پژوهش را کليه کارکنان درمانی يک بيمارستان نظـامـی                                                             

نفر تشکيل دادند که نمونه ای                                   138در شهر کرمانشاه به تعداد                          

نفری با استفاده از فرمول کوکران به روش نمونه گـيـری                                                               133

برای جمع آوری داده های پـژوهـش از                                           تصادفی انتخاب شدند.                       

مقياس های عملکرد شغلی پاترسون، دشواری های تـنـظـيـم                                                                 

اندلر و         و سبک های  مقابله با شرايط پر استرس                                       ز هيجانی گرات           

 استفاده شد.               پارکر     

 پرسشنامه عملکرد شغل پاترسون                           
)Job Performance  uestionnaire  JP   : 

( تهيه و تدوين                  1113پرسشنامه عملکرد شغلی توسط پاترسون)                                    

نيز توسط شکرکن و ارشدی در ايـران                                      1361گرديده و در سال                 

سوال می باشد، که                    15ترجمه شده است. اين پرسشنامه دارای                                     

عملکرد کارکنان را در حوزه وظايف شغلی و سازمانی شان اندازه                                                           

می گيرند. شيوه نمره گذاری پرسشنامه، به صورت چهار گزينـه                                                             

،       خيلـی ضـعـيـف)بـنـدرت(                                            ای است و گزينه های آن شامل                            

 می باشد.            عالی)هميشه(             ، و       خوب)اغلب(           ،     ضعيف)گاهی(            

داده        3و     2،   1،   3در ازای هر يک از گزينه ها به ترتيب امتيازات                                             

تا      3می شود. بنابراين، دامنه نمرات و امتيازات هر آزمودنی بين                                                           

می باشد. به منظور سنجش اعتبار اين پرسشنامه، در سـال                                                           45

صالحی از دو روش آلفای کرونبا  و دو نـيـمـه کـردن                                                                82-81

استفاده کرد که ضريب اعتبار محاسبه شده بـا روش آلـفـای                                                                         

% مـی           78% و با روش دو نيمه کردن، برابر با                                     86کرونبا  برابر با                  

  3731باشد. ضريب اعتبار به دست آمده در سطح مـعـنـاداری                                                              

 (.  25معنادار است و معرف اعتبار مطلوبی می باشد)                                         

 پرسشنامه مقابله با شرايط پر استرس                                 
     (Coping Inventory for  tressful  ituations   CI      :)

توسط اندلر و پارکر به مـنـظـور                                            1113اين پرسشنامه در سال                     

ارزيابی نحوه رويارويی افراد با مشکلاتشان ساختـه شـد. ايـن                                                                          

عبارت است و سه سبک مقابله اصلی را در بـر                                              48آزمون دارای             

می گيرد، که شامل مقابله مسأله مدار، به مـعـنـای کـنـتـرل                                                                              

عبارت(،             16هيجانات و برنامه ريزی برای حل گام به گام مسأله)                                                 

مقابله هيجان مدار، که در آن فرد به جای تمرکز بر خود مسألـه                                                              

بر هيجانات ناشی از آن تمرکز کرده و به جای حل مشکل برای                                                        

عـبـارت( و                            16کاهش دادن هيجانات منفی تلاش می کند )                                         

سبک مقابله اجتنابی که فرد از روبرو شدن با مشکل اجـتـنـاب                                                                

گـزارشـی              عبارت (. اين پرسشنامه يک ابزار خود                                              16می کند )          

است و آزمودنی ها بايد در يک طيف ليکرت پنج درجـه ای                                                              

( مشخص کنند که تا چه حـد از                                         5تا بسيار زياد                     1هرگز        )از     

هر يک از راهبردهای ارائه شده استفاده می کنند. ضريب آلفای                                                            

کرونا  سه زير مقياس اصلی آزمون در نمونه های مختـلـف از                                                                

گزارش شده           3783جمله: نوجوانان، دانشجويان و بزرگسالان بالای                                         

است . همچنين ضريب پايايی حاصل از روش بـازآزمـايـی زيـر                                                                    

گزارش شده است             3773تا    3751هفته بين            6مقياس ها در فاصله                   

(. در ايران نيز ضريب آلفای زير مقياس های مقابله مسـألـه                                                                 26)   

و مقابله اجـتـنـابـی را                                       3782، مقابله هيجان مدار                     3775مدار را         

گزارش کرده اند. اعتبار سازه عبارات زير مقـيـاس هـای                                                                   7373
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آزمون از طريق محاسبه همبستگی هر يک از عبارات بـا کـل                                                                  

 (.  27عبارات زير مقياس مورد نظر اثبات شد)                                   

 پرسشنامه دشواری های تنظیم هیجانی                                
       (Difficulties in Emotion Regulation  cale   DER       :)  

شـده        ساختـه              2334در سال          اين پرسشنامه توسط درس گراتز                           

آيتم چند بعدی خـود گـزارشـی اسـت و                                                              36است که شامل           

الگوهای تنظيم هيجانی افراد را مورد ارزيابی قـرار مـی دهـد.                                                                          

عامل عدم پذيرش پاسخ های هيـجـانـی،                                            6وجود        تحليل عاملی           

رفتار هدفمند، دشواری در کنتـرل تـکـانـه،                                                          دشواری در انجام               

دسترسی محدود به راهبردهای تنظـيـم                                           فقدان آگاهی هيجانی،                   

هيجانی را نشان داد. گراتز اعتـبـار ايـن                                                         هيجانی و عدم وضوح                 

  3783و پايايی آن را به روش آلفای کرونبـا                                         3713پرسشنامه را             

(پايايی آن بـا                        28(. در پژوهش امينيان )                           28گزارش کرده است)                 

دو روش آلفای کرونبا  وتنصيف محاسبه شد که به ترتيب برابر                                                         

، که بيانگر ضرايب قابل قبول پرسشنامه تنـظـيـم                                                     3783و     3786

هيجانی بود و برای اعتبار پرسشنامه تنظيم هيجانی، نمره آن با                                                            

نمره پرسشنامه هيجان خواهی ذاکرمن همبسته شد و مشخص                                                   

همبستگی مثبت معناداری بين آنها وجود دارد که بيـانـگـر                                                                 شد  

د برخـورداری پرسشـنامه تنـظيم هيـجانی از اعتبار لازم بـو                                                     

 (3743>P   ،3726  r     51و  n  .) 

 

 يافته ها        

به منظور تحليل داده های پژوهش ابتدا آماره های تـوصـيـفـی                                                                  

بررسی می شوند سپس در بخش آمار استنباطـی از ضـريـب                                                                 

همبستگی پيرسون و رگرسيون چند متغيره استفاده می شـود                                                           

 که نتايج در جداول ذيل آمده اند.                               

نشان دهنده فراوانی و درصد فراوانی شرکت کنندگـان                                                     1جدول      

پژوهش بر حسب سن و جنسيت می باشـد. هـمـانـطـور کـه                                                                         

  41ملاحظه می شود بيشترين ميزان شرکت کنندگان با فراوانی                                                    

سال قرار دارند و کمترين نـيـز در گـروه                                                        25-35نفر در گروه             

نفر می باشد. همچنين از لـحـاظ                                       4سال با فراوانی                  55بيشتر از          

می باشد و             62جنسيت بيشترين ميزان مربوط به مردان فراوانی                                            

 می باشد.          41جنسيت زن نيز دارای فراوانی                            

ميانگين و انحراف معيار متغيرهای پژوهش را نشـان                                                            2جدول      

می دهد. همانطور که مشاهده می شود، ميانگين عملکرد شغلی                                                         

می باشد، همچنين در سبک های مقابلـه بـا شـرايـط                                                                  51737

فشارزا بيشترين ميانگين کسب شده مربوط به مقابلـه مسـألـه                                                                   

می باشد و کمترين نيز در سبک مقابله اجتنابـی                                                 62771مدار با         

می باشد. در بين مؤلفه هـای دشـواری هـيـجـانـی                                                                       32736با    

  18781بيشترين ميانگين مربوط به دشواری در کنترل تکانه با                                                       

و کمترين نيز در مؤلفه دشواری در انجام رفتار هدفمند با ميزان                                                             

 می باشد.        16721

ماتريس همبستگی بين متغيرهای پژوهش را نشـان                                                        3جدول      

می دهد. همانطور که ملاحظه می شود عملکرد شغلی با سبـک                                                         

های مقابله هيجان مدار و اجتنابی همبستگی معنادار و منـفـی                                                              

دارد و با سبک مقابله ای مسأله مدار همبستگی معنادار و مثبت                                                           

دارد. همچنين عملکرد شغلی با مؤلفه های دشواری تـنـظـيـم                                                                      

هيجان بجز مؤلفه دسترسی محدود به راهبـردهـای تـنـظـيـم                                                                       

هيجان هميستگی معنادار و منفی دارد. به اين صورت که با بـالا                                                               

رفتن مؤلفه های دشواری در تنظيم هيجان، عملکـرد شـغـلـی                                                                   

 پايين می آيد.             

: توصیف داده های عملکرد شغلی، سبک های 1جدول 

 مقابله با شرايط فشارزا و دشواری تنظیم هیجان

: توصیف داده های عملکرد شغلی، سبک های 2جدول 

 مقابله با شرايط فشارزا و دشواری تنظیم هیجان

 فراوانی  
درصد 

 فراوانی

 سن

 177 13 سال 25کمتر از 

 4776 41 سال 35تا  25

 3372 31 سال 45تا  35

 877 1 سال 55تا  45

 378 4 سال به بالا 55

 جنسیت
 3178 41 زن

 6372 62 مرد

 انحراف معیار میانگین  

 5713 51737 عملکرد شغلی

 6731 62771 مقابله مسأله مدار

 4721 57782 مقابله هیجان مدار

 3718 32736 مقابله اجتنابی

عدم پذيرش پاسخ های 

 هیجانی
17765 3753 

دشواری در انجام رفتار 

 هدفمند
16721 2733 

 1782 18781 دشواری در کنترل تکانه

 1713 16713 فقدان آگاهی هیجانی

دسترسی محدود به 

راهبردهای تنظیم 

 هیجان

17722 3718 

 2728 17754 عدم وضوح هیجانی
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 : نتايج آزمون کلموگروف اسمیرنوف و دوربین واتسون4جدول 

 : ماتريس همبستگی متغیرهای پژوهش با استفاده از آزمون پیرسون3جدول 

در ادامه به منظور تبيين متغير ملاک)عملکرد شغلی( تـوسـط                                                                   

متغيرهای پيش بين)سبک های مقابله با شرايط فشارزا و مؤلفه                                                           

های دشواری در تنظيم هيجان( از رگرسيون چنـد مـتـغـيـره                                                                       

استفاده می شود، به منظور انجام رگرسيون لازم اسـت ابـتـدا                                                                       

مفروضه های رگرسيون)کمولوگروف اسميرنوف بـرای بـررسـی                                                                 

نرمال بودن داده ها و دوربين واتسون برای استقلال داده هـا(                                                                    

 اجرا می شود که نتايج در جدول زير آمده است.                                            

  1 2 3 4 5 6 7 8 1 13 

                   - عملکرد شغلی

                 - 3763** مقابله مسأله مدار

               - -3711* -3726** مقابله هيجان مدار

             - 3721** -3721* -3725* مقابله اجتنابی

عدم پذيرش پاسخ 

 های هيجانی
**3731- 3732 3731 *3721 -           

دشواری در انجام 

 رفتار هدفمند
**3733- 3736- 3734 3718 **3787 -         

دشواری در کنترل 

 تکانه
**3746- 3713- 3711 3738 **3788 **3777 -       

فقدان آگاهی 

 هيجانی
**3751- *3723- *3721 3732- **3776 **3763 **3765 -     

دسترسی محدود به 

راهبردهای تنظيم 

 هيجان

3736- **3733 *3722- **3751 **43744 **3742 **3731 3737 -   

 - 3721** 3766** 3773** 3781** 3783** 3731 3722* -3711 -3731** عدم وضوح هيجانی

 3735همبستگی در سطح  *    3731همبستگی در سطح  **

 دوربین واتسون سطح معناداری آماره کلموگروف اسمیرنوف  

   3712 1718 عملکرد شغلی

 3765 3773 مقابله مسأله مدار

 3738 1726 مقابله هیجان مدار 1751

 3736 1733 مقابله اجتنابی

 3723 1733 عدم پذيرش پاسخ های هیجانی

1784 

 3717 1713 دشواری در انجام رفتار هدفمند

 3738 3713 دشواری در کنترل تکانه

 3738 1725 فقدان آگاهی هیجانی

 3713 1716 دسترسی محدود به راهبردهای تنظیم هیجان

 3716 1712 عدم وضوح هیجانی
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 : نتايج رگرسیون همزمان برای پیش بینی عملکرد شغلی به وسیله متغیرهای پیش بین5جدول 

مفروضه های رگرسيون را باتوجه به آزمون کلموگروف                                                  4جدول      

اسميرنوف و دوربين واتسون نشان می دهد. هـمـانـطـور کـه                                                                           

مشاهده می شود، سطح معناداری برای تمام متغيرهای پژوهش                                                      

می باشد که نشان می دهد توزيع داده ها نرمال                                              3735بيشتر از          

می باشد. همچنين دوربين واتسون برای رگرسيون سبک هـای                                                         

می باشد، و بـرای رگـرسـيـون                                               1751مقابله با موقعيت فشارزا                         

می باشد، با توجه به اينکه مـيـزان                                         1784دشواری های هيجانی                   

باشد تا مفروضـه تـأيـيـد                                        175    –    275دوربين واتسون بايد بين                        

است، درنتيجـه                   175تا      275شود، و در آزمون بالا اين ميزان بين                                   

 اين مفرضه نيز تأييد می شود.                           

 F R2 B Beta T متغیرهای پیش بین متغییر ملاک

 عملکرد شغلی
 مقابله مسأله مدار

 مقابله هيجان مدار

 مقابله اجتنابی

**337337 3748 

3766 3765 **8765 

3721- 3733- **4731- 

3731- 3732- 3733- 

 عملکرد شغلی

عدم پذيرش پاسخ های 

 هيجانی

دشواری در انجام رفتار 

 هدفمند

 دشواری در کنترل تکانه

 فقدان آگاهی هيجانی

دسترسی محدود به 

 راهبردهای تنظيم هيجان

 عدم وضوح هيجانی

**23714 3757 

1713 1714 **4773 

3737- 3721- 1728- 

1765- 3787- **5713- 

1718- 3753- **4755- 

1767 3721 **3731 

3743- 3725- 1765- 

 3731در سطح  **

نتايج رگرسيون همزمان برای پيش بينی عـمـلـکـرد                                                             5جدول      

شغلی به وسيله متغيرهای پيش بين)سبک های مـقـابلـه بـا                                                                        

شرايط فشارزا و مؤلفه های دشواری در تنظيم هيجان( را نشـان                                                            

می دهد . همانطور که مشاهده می شود سبک های مقابله ای با                                                          

معناداری          هم توانسته اند متغير ملاک)عملکرد شغلی(، را به طور                                                      

که از بـيـن                     (.      P   ،337337    F,  3748  R2<3731پيش بينی کنند)              

سبک های مقابله ای، سبک مقابله مسأله مدار توانسته متغـيـر                                                              

ملاک)عملکرد شغلی(، را به طور معنادار و مثبت پيش بـيـنـی                                                                      

(، سبـک مـقـابلـه ای                                        P   8765  t   3765  Beta  <3731کنند)     

هيجان مدار نيز توانست متغير ملاک)عملکرد شغلی(، را به طور                                                             

،   (   P     4731-    t     3733-    Beta< 3731معنادار و منفی پيش بينی کنند)                               

اما سبک مقابله ای اجتنابی نتوانست پيش بـيـنـی کـنـنـده                                                                            

معناداری برای عملکرد شغلی باشد. همچنين مقايسه ضرايب بتا                                                           

نشان داد مهم ترين عامل پيش بينی کننده عملکرد شـغـلـی،                                                                 

 مقابله مسأله مدار است.                      

همچنين مشاهده می شود مؤلفه های دشواری در تـنـظـيـم                                                                    

هيجان، با هم توانسته اند متغير ملاک )عملکرد شغلی(، را بـه                                                                        

کـه       (.      P,  23714  F,  3757    R2<3731طور معناداری پيش بينی کنند)                           

عدم پذيـرش پاسخ های هيجانـی                             از بيـن اين مؤلفـه ها،                        

 (3731 >    P     4773    t     1714    Beta       و )                              دسترسی مـحـدود بـه

،   (   P     3731    t     3721    Beta< 3731)   راهبردهای تنظيم هيجـان                        

توانسته اند متغير ملاک )عملکرد شغلی(، را به طور معـنـادار و                                                                        

دشـواری در کنتـرل تـکانه                        مثبت پيش بينی کنند. مؤلـفه های                                  

 (3731>P   5713-    t     3787-    Beta       و )                    فقـدان آگاهی هيـجانی

 (3731>P   4755-  t   3753-    Beta                                        نيز توانسته اند مـتـغـيـر ،)

ملاک)عملکرد شغلی(، را به طور معنادار و منفی پيش بـيـنـی                                                                      

دشواری در انجام رفتار هدفمنـد و عـدم                                                  کنند. اما مؤلفه های                       

وضوح هيجانی، نتوانستند پيش بينی کننده مـعـنـاداری بـرای                                                                     

همچنين مقايسه ضرايب بتا نشان داد مهم                                      عملکرد شغلی باشند.                    

عدم پذيرش           ترين عامل پيش بينی کننده عملکرد شغلی، مؤلفه                                             

 است.      پاسخ های هيجانی               

 

 بحث و نتیجه گیری                

پژوهش حاضر با هدف پيش بينی عملکرد شـغـلـی بـراسـاس                                                                  

دشواری های تنظيم هيجان و شيوه های رويارويی با شرايط پـر                                                           

استرس در کارکنان درمانی يک بيمارستان نظامی انجـام شـد.                                                                

نتايج نشان داد سبک های مقابله ای مسأله مدار و هيجان مـدار                                                             

توانستند به طور معنادار عملکرد شغلی را پيش بينی کنند نتايج                                                            

(،      24پژوهش حاضر با نتايج پژوهش های خـدری و دبـاغـی)                                                                  

(، رضايـی راد و                             4(، صمدی و همکاران)                      21جعفری و همکاران)                  

( همسو می باشد. آنـهـا در                                           5( و رئيسی و توکلی)                      33همکاران)          

پژوهش های خود به بررسی استرس، فرسودگی شغلی، رضايـت                                                      
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Predict job performance based on difficulties in regulating emotions and practices to deal with 

stressors in a military hospital medical staff 
Mami SH*, Sharifi M, Heidaryan F, Almasi F, Yarahmadi H, Zandifar H, Bastami M 

 

Abstract 

Introduction: The aim of this study is to predict job performance of nurses and medical staff a 

military hospital based on difficulties regulating emotions and ways of to deal with stressors and 

stressful. 
Methods:. The study population included all medical staff a military hospital in Kermanshah to 138 

people formed that sample of 103 people using the Cochran formula were selected by random 

sampling. For collect research data used of Job Performance Questionnaire, Difficulties in Emotion 

Regulation Scale and Coping Inventory for Stressful Situations.  

Results: The results by multivariate regression showed problem-focused and emotion-focused 

coping styles and emotion regulation difficulties components (rejection of emotional responses, 

difficulty in controlling impulses, a lack of emotional awareness and limited access to emotion 

regulation strategies) were able to significantly predict job performance. 
Conclusion: Can be concluded Influential, Coping Styles and emotional characteristics of the nurses 

in the field of the job ( including important situations in one's life) which can be cause problems or 

High abilityon their job performance. So is most important noted this research which managers 

should try pay more attention to these psychological variables as an important factor in increasing the 

productivity of their employees. 
Keywords: Job Performance, emotion, stressor and military hospital. 

 

*Corresponding author: Department of pscycology, Ilam Branch, Islamic Azad University, Ilam, 

Iran. Email: Shahram.mami@yahoo.com 

]  15فصلنامه پرستار و پزشک در رزم 7 شماره سيزدهم7 سال چهارم 7 زمستان 186
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 n

pw
jm

.a
ja

um
s.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-1
2-

16
 ]

 

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

                               9 / 9

http://npwjm.ajaums.ac.ir/article-1-379-fa.html
http://www.tcpdf.org

