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ABSTRACT

Background & objectives: Safety behavior improves the level of safety and health of
employees, the general public and the environment. The aim of this study was to determine
the mediating role of burnout in the relationship between perceived stress, work and family
conflict and emotional intelligence with the safety behavior of health and treatment staffs in
Mahabad.
Methods: The present study was a modeling of structural equations that examined 200
patients of health and treatment staffs in Mahabad city, selected by random sampling method.
Safety behavior, perceived stress, work and family conflict, burnout, and emotional
intelligence questionnaires were used to collect data. Data analysis was performed using
descriptive and inferential statistics (structural equation modeling method) with Smart-
PLS3.2.9 and SPSS-25 software and Bootstrap test.
Results: The findings indicated a fitting of structural model of the research and also the
negative and significant relationships of perceived stress, work-life conflict and burnout with
safety behavior, as well as a positive and significant relationship of emotional intelligence
with safety behavior. The results also showed that burnout plays a mediating role in the
relationship between perceived stress, emotional intelligence and work-life conflict with the
safety behavior of health and treatment staffs.
Conclusion: The present study showed that perceived stress, work-life conflict and emotional
intelligence are able to predict the safety behaviors of health and treatment staffs. It seems
that the management system of the organization can improve the safety level of its staffs by
optimally managing these important factors.
Keywords: Safety Behavior; Perceived Stress; Emotional Intelligence Work-Life Conflict;
Burnout
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مهمقد
اکز بهداشت و درمان، یکـی از مهمتریـن نهادهـاي مر

تی و درمانـی، متشــکل  دهنـده خدمـات بهداشـارائـه
ه و اي از امکانـــات و تجهیـــزات پیشـــرفتاز مجموعـــه

کــه  ندسـتهتخصصی نیـروي انسـانی تخصصی و غیـر

تریـن اساسـیبـراي برقـراري، حفـظ و تامیـن یکـی از
د. نکنـــن یعنـــی ســلامتی تــلاش مـــیاي انســـانیازهـــ

ـــی از    ـــتان، یک ـــت بیمارس ــی و نگهداش ـــروزه ایمن ام
اجـزاي بسـیار مهـم مدیریــت پیشــرفت واحدهــاي    
درمانی اسـت و رعایت آن به لحـاظ اقتصادي، انسـانی 

چکیده
شود. هدف این پژوهش رفتار ایمنی باعث ارتقاء سطح ایمنی و بهداشت کارکنان، عموم جامعه و محیط میو هدف:زمینه

اي فرسودگی شغلی در رابطه بین استرس درك شده، درگیري کار و خانواده و هوش هیجانی با رفتار ه تعیین نقش واسط
ایمنی کادر بهداشت و درمان شهرستان مهاباد بود.

نفـر از  200سازي معادلات ساختاري بود که با روش نمونه گیري تصادفی طبقـه اي پژوهش حاضر از نوع مدلروش کار:
رمان شهرستان مهاباد را بررسی کرد. بـراي جمـع آوري داده هـا از پرسشـنامه هـاي رفتـار ایمنـی،        کارکنان بهداشت و د

استرس درك شده، درگیري کار و خانواده، فرسودگی شغلی و هوش هیجانی اسـتفاده شـد. تجزیـه و تحلیـل داده هـا بـا       
و SPSS-25و Smart-PLS3.2.9رهـاي  استفاده از آمار توصیفی و استنباطی (روش مدل معادلات سـاختاري) بـا نـرم افزا   

آزمون بوت استراپ انجام شد.
یافته ها حاکی از برازش مدل ساختاري تحقیق و نیز ارتباط منفی و معنی دار استرس درك شده، درگیري کـار و  یافته ها: 

ایمنـی بـود. همچنـین    خانواده و فرسودگی شغلی با رفتار ایمنی و همچنین ارتباط مثبت و معنی دار هوش هیجانی با رفتار
نتایج نشان داد که فرسودگی شغلی در رابطه بین استرس درك شده، هوش هیجانی و درگیري کـار و خـانواده بـا رفتـار     

ایمنی کادر بهداشت و درمان نقش میانجی دارد.
پـیش بینـی   مطالعه حاضر نشان داد که استرس درك شده، درگیري کار و خانواده و هوش هیجانی قادر بـه نتیجه گیري: 

بهینه این تواند با مدیریترسد که سیستم مدیریتی سازمان میرفتارهاي ایمنی پرسنل بهداشت و درمان است. به نظر می
عوامل مهم، سطح ایمنی شاغلین خود را ارتقا دهد. 

رفتار ایمنی، استرس درك شده، هوش هیجانی، درگیري کار و خانواده، فرسودگی شغلیکلیدي: واژه هاي
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و اخلاقـی حائـز اهمیــت اســت؛ از ایــن رو رعایــت     
 ـ   ـراي اصول آن در بیمارسـتان کـه مــکان حساســی ب

منجـر بــه افزایــش   رودمـیبـروز حادثـه به شـمار
وري آنخشــــی، کارایــــی و در نهایــــت بهــــرهاثرب

گـردد کـه ایـن مهـم بـراي بیمـاران، کارکنــان و  مـی
ذینفعـان اثـرات مثبتـی بـه همــراه خواهــد داشــت   

از ). رفتار ایمنی نوع خاصی از رفتار شغلی است کـه 1(
د و باعث ارتقاء سطح ایمنی و بهداشت زنفرد سر می

شـود.  ، مشتریان، عمـوم جامعـه و محـیط مـی    کارکنان
ــی و   ــت ایمن ــی شــامل دو شــاخه رعای رفتارهــاي ایمن

باشد که به عنـوان اجـزاء عملکـرد    میمشارکت ایمنی
ــداد  ــی قلم ــیایمن ــامل   م ــی ش ــت ایمن ــوند. رعای ش

و هایی است که افراد باید انجام دهند تا ایمنـی  فعالیت
بهداشت شخصی آنها حفظ و بهبود یابد. ایـن رفتارهـا   

هاي استاندارد انجام کـار  شامل پیروي از دستورالعمل
و استفاده از تجهیزات حفاظت فـردي و سـایر مـوارد    

مشارکت ایمنـی رفتارهـایی را شـامل   باشد.مشابه می
شود که به طور مستقیم نقشی را در تـامین ایمنـی   می

کنند شرایطی ایجاد شود کـه  میافراد ندارد اما کمک
ــطح ــا س ــازمان ارتق ــت در س ــی و بهداش ــد و یایمن اب

هـاي ایمنـی و بهداشـت    دستیابی به اهـداف و برنامـه  
نماید. این رفتارها شامل مواردي میسازمان را تسهیل

ي داوطلبانـه ایمنــی،  هــااز قبیـل مشــارکت در فعالیـت  
کردن به همکاران در موضوعات مربوط به ایمنیکمک

).2(باشدمیو شرکت در جلسات ایمنی
ــی   ــار ایمن ــه باعــث کــاهش رفت یکــی از متغیرهــایی ک

شغلی س ستر). ا3باشـد ( مـیشود، استرس شغلیمـی
ي یژگیهاووریط کاارـــــکنش متقابل بین شانبهعنو

محیط ي ستهااخودرحد از بیش ان میز، شاغلد فر
د ست که فرآن امرتبط با ي هارنتیجه فشار و در کا

ــا   ید. آها بره آنعهداز ند اباید بتو ــغلی ب ــترس ش اس
بهداشتی، افـزایش اشـتباهات،   -کاهش رفتارهاي ایمنی

ــاري ــابیم ــکلتیه ــواع  -ي اس ــیب در ان ــلانی و آس عض
توانـد  مـیي کاري ارتباط دارد. استرس شغلیهاگروه

ایمنی را کاهش دهد و سـلامتی افـراد را تحـت تـاثیر     

نـد منجـر بـه کـاهش     توامــی در نهایـت قرار دهد و
عملکرد و افزایش رفتارهاي انحرافی در سازمان شود. 

کـه خسـته، دچـار احسـاس     بهداشت و درمانکارکنان
ي هـا زوال و بدبینی هستند با احتمال کمتـري از روش 

). 4کنند (مـیایمنی در کار استفاده
اسـترس ) در پژوهشـی نشـان داد کـه   5رودگرنژاد (

کـل ادارهاپراتورهـاي نـال ترمیایمنیرفتاربرشغلی
هوشتعدیلگرنقشباگیلاناستاندریانورديوبنادر

) 6(دارد. همچنین درویشـی و همکـاران  تأثیرهیجانی
زاي شغلینشان دادند که عوامل استرسدر پژوهشی

ــا  ــروز رفتارهــاي ن ایمن از ســوي ســهم بســزایی در ب
شاغلین دارد. 

در سـلامت  عامل مهم دیگري که بـر رفتـار ایمنـی کـا    
). 7باشـد ( مــی خـانواده -تأثیرگذار است، تعارض کار

خـانواده، کـه بـا عنـوان ناسـازگاري بـین       -تعارض کار
شـود،  مــی ي کاري و خانوادگی از آن نامبردههانقش

هاي خانوادگی و شغلی ي نقشاز فشارهاي ناسازگارانه
آید؛ به این معنا کـه مشـارکت در نقـش    مـیبه وجود

ل اشتغال در نقش خانوادگی و یا بـرعکس،  کاري به دلی
مشارکت در نقش خانوادگی به دلیل حضور در نقـش  

گردد. به استناد مطالعـات  مـیکاري براي فرد دشوار
و سـایر  هـا شده کارکنـان شـاعل در بیمارسـتان   انجام

ــ ــه  مراکــز بهداشــتی ب ــل شــرایط شــغلی از جمل ه دلی
کـاري،  ي هـا بودن حمایت سازمانی، تعداد نوبـت پایین

سختی کار، انعطاف کاري پایین، ساعات کـاري طـولانی   
بیشتر در معرض تعارض بین کار و زندگی قراردارنـد 

) در کشور چین، نشان داد که 7). نتایج پژوهش چو (8(
خانواده -منی و مشارکت ایمنی با تعارض کاررعایت ای

) در 3رابطه منفی دارد. همچنین اسمیت و همکـاران ( 
که فرسودگی شغلی تأثیر منفـی  دادندپژوهشی نشان 

ــروي از     ــی، پی ــافظ شخص ــزات مح ــت تجهی ــر رعای ب
ي ایمنی کار، و گزارشـگري و ارتباطـات ایمنـی    هارویه
دارد.

امروزه مشخص شـده اسـت کـه کارآمـدي فـرد در      
اي بـا  ي و اجتماعی، به طور قابـل ملاحظـه  مسائل فرد
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ــه ــاتجرب ــا  ه ــاق ب ــه و انطب ي هیجــانی و نحــوه مواجه
ــ ــینروی ـــیدادها تعی ــودم ــانی،  8(ش ــوش هیج ). ه

ي هیجـانی، رفتـاري و پیامـدهاي زنـدگی را     هاتوانایی
کنـد، لـذا بـراي موفقیـت در زنـدگی      مــی بینـی پیش

ــایی  ــت دارد. توان ــات،  اهمی ــات و هیجان درك احساس
کردن احساسات براي تسـهیل تفکـرات، فهـم و    یکپارچه

شخصی يهاتنظیم هیجانات به منظور ارتقاي پیشرفت
). 9(ي مطرح در هوش هیجانی استهااز جمله مولفه

هوش هیجانی از طریق افزایش خودکارآمدي، توانایی 
تواند منجـر بـه افـزایش رفتـار     مـیو بهداشت روانی

ــراد گــردد  ــی در اف ــاران10(ایمن ــدان و همک در ). خن
هـوش هیجـانی بـر افـزایش     پژوهشی به نقش مثبـت 

).9(ره داشتندکارکنان اشاي ایمنیهارفتار
شدن استرس شغلی با مسائل خانوادگی مسـاله  درگیر

رود فرسـودگی  مــی حائز اهمیتی است چرا که انتظار
گـذارد، امـا لزومـاً   مــی شغلی کارکنان را تحـت تـاثیر  

گذارد. طور مستقیم بر عملکرد ایمنی آنان تاثیر نمیبه
اي از رود فرسودگی شغلی به عنوان نتیجـه مـیانتظار

تگی، احساس زوال شخصیتی و بدبینی بـر عملکـرد   خس
ایمن کارکنان تاثیر بگذارد. در نهایت، اگـر ایـن مسـاله    
ــه    ــان خواهــد داد ک ــه حاضــر نش ــات شــود، مطالع اثب
فرسودگی شـغلی، بـه عنـوان یـک فراینـد مـرتبط بـا        
استرس، تـأثیر منفـی بـر ایمنـی دارد. ایـن مسـاله در       

و ت کـاري اقدامات کارکنان بهداشـت در طـی عملیـا   
شود. علاوه بر این، مـیي ناشی از آن منعکسهاآسیب

توانــد یــک عامــل مـــیاگــر دریــابیم کــه ایــن مســاله
کننده براي فرسـودگی شـغلی باشـد، ممکـن     بینیپیش

است امکان ارائه مداخلات لازم در مشاغل بهداشـتی و  
درمانی براي کاهش فرسودگی شـغلی و اثـرات آن را   

).11(فراهم نماید
به پرسنل بهداشت و درمانطالعات نشان داده استم

ــط     ــاران، رواب ــارات بیم ــل انتظ ــواملی از قبی ــل ع دلی
کار، روابط بین فردي و شرایط محیط کـار  -خانوادگی

یز و غیـره)  مانند (فشار کار سنگین، نیروي انسانی نـاچ 
زا قرار دارنـد و در نتیجـه در   در برابر عوامل استرس

). از12(لی هسـتند معـرض سـندرم فرسـودگی شـغ    
باعـث درمـانی در پرسـنل شـغلی فرسودگیطرفی
افـزایش کـار، ازافـزایش غیبـت  کـاري، بازدهکاهش
تغییـرات  پرسـنل، جـایی جابوبهداشـتی هـاي هزینـه 
مـواد  مصـرف مـوارد برخـی دروفیزیکـی ورفتاري

وبیماران،بهشدهارائهکیفیت خدماتمخدر، کاهش
ازوشودمیخدمات پزشکیازنارضایتیآنبه دنبال

یعنـی  پرسـنل درمـانی  اصـلی مـراجعین تـر مهمهمـه 
گیرنـد، مـی قـرار تـأثیر تحـت بیمارانومددجویان

درشـغلی فرسـودگی ازو پیشگیريشناختبنابراین
کیفیـت ارتقـاء سـطح  وافـراد روانیبهداشتارتقاء

).13داشت (خواهدبسزایینقششده،ارائهخدمات
) در پژوهشی نشان داد که 14همکاران (زاده و حسین

بین حوادث ناشی از کار بـا نقـش میـانجی فرسـودگی     
ي فرســــودگی هیجــــانی، هــــاشــــغلی در زمینــــه

زدایی و فقـدان تحقـق شخصـی بـا اسـترس      شخصیت
ــده در ک ــت   ادراك ش ــتقیم و مثب ــه مس ــان رابط ارکن

داري وجود دارد. معنی
ــاایمن   کــادر اخبــار منتشــره غالبــاً شــامل رفتارهــاي ن

بهداشت و درمـان اسـت کـه اغلـب منجـر بـه بـروز        
شـود و انجـام   مــی حوادث ناخواسـته در محـیط کـار   

کردن از وظایف به علـت  خالیشانهرفتارهاي ناایمن و
خـانواده  -کار زیاد، فرسودگی شغلی و تعارضـات کـار  

با توجـه  .)5(امروزه به مسئله جدي تبدیل شده است
طح بهداشـت جسـمی و   وري و ارتقـاء س ـ به اصل بهره

هاي کـاري و اثـرات مسـتقیم    روانی شاغلین در محیط
استرس در کـارایی شـاغلین، شناسـایی استرسـورهاي     
مرتبط و رعایت رفتـار ایمنـی بـا هـر حـوزه کـاري و       
کاهش یا حذف اثـرات نـامطلوب ایـن عوامـل یکـی از      
اقدامات مهم و اساسی در کـاهش اعمـال نـاایمن و در    

از ایـن  .گـردد میوادث محسوبنهایت پیشگیري از ح
رو، مطالعه حاضر در این زمینه تقریباً ناشـناخته، بـراي   
یافتن نقـش اسـترس ادراك شـده مربـوط بـه کـار و      

 ـ خان-درگیري کار ر واده با تاثیر هوش هیجـانی و متغی
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میانجی فرسودگی شغلی در کادر بهداشـت و درمـان   
شهرستان مهاباد انجام شده است. 

کـه در  شـده و نیـز از آنجـایی   یادالبمطبهاشرافبا
ي قبلی نقش میانجی فرسودگی شغلی در تبیین هایافته

ارتباط بین متغیرهاي اسـترس درك شـده، تعارضـات    
کار خانواده و هوش هیجانی بـا رفتـار ایمنـی بررسـی     

به منظورنشده است، لذا در مجمـوع پژوهش حاضر 
بررسی نقش متغیرهاي استرس درك شده، تعارضات 

بینی رفتار ایمنـی  پیشکار خانواده و هوش هیجانی در
ــین    ــه ب ــغلی در رابط ــودگی ش ــانجی فرس ــش می و نق
استرس درك شده، تعارضـات کـار خـانواده و هـوش     

.انجام شدهیجانی با رفتار ایمنی

روش کار 
مطالعه حاضر از نوع همبستگی و به طور کلی مبتنی بر 

یی کـه  هـا مدل معـادلات سـاختاري بـود. در پـژوهش    
سـت، از  اهدف آزمودن مدلی از روابط بین متغیرهـا 

ــا مــدل معــادلات ســاختاري اســتفاده  تحلیــل مســیر ی
شود. طرح پژوهش حاضر، مدل یابی علّی توسـط  مـی

. جامعه آماري در این بررسی شـامل  بودتحلیلِ مسیر 
کلیــه کارکنــان بهداشــت و درمــان شهرســتان مهابــاد 

آمـاري، بـه ازاي   بودند که جهت برآورد حجم نمونـه 
نفر در نظر گرفته شـد 40بین حداقل هر متغیر پیش

گـرفتن  بـین و در نظر با توجه به چهار متغیر پـیش که 
نفـر بـرآورد   200ریزش، حداکثر حجم نمونه آماري 

اري از جامعه آمـاري از  . براي انتخاب نمونه آمگردید
اي استفاده شد، بدین گیري تصادفی طبقهروش نمونه

ه ابتدا جامعه آماري به سـه گـروه بهداشـتی،    ترتیب ک
بندي گردیـد  ي خدماتی طبقهمامایی و ادار-پرستاري

تصادفی انتخاب نفر به صورت 70و سپس از هر طبقه 
نامه که به صورت نـاقص تکمیـل   پرسش10شد، تعداد 

200شده بود، کنار گذاشته شد و نمونه نهایی شـامل  
نفر بود.

 ــ ده در جریــان هــدف پــس از اینکــه هــر شــرکت کنن
پژوهش قرار گرفـت، در شـروع زمـان کـاري بسـته      

خـانواده،  هاي تعارض کار/پرسشنامه شامل پرسشنامه
استرس درك شده، هوش هیجانی، فرسودگی شـغلی  

ها قـرار گرفـت و از   رفتار ایمنی در اختیار آزمودنیو
تکمیـل آن  شد که در زمان استراحت بـه  آنها خواسته 

و اطلاعـات لازم  هـا آوري دادهاي جمعاقدام نمایند. بر
اي و روش میدانی خانهجهت انجام تحقیق از روش کتاب

و منابع اینترنتی استفاده گردید. در روش کتابخانـه اي  
در اسـناد و  ادبیات و سوابق موضوع از طریق جسـتجو 

و هـا نامـه ي معتبـر، پایـان  هـا مدارك موجـود (سـایت  
رفـت و در روش  مقالات مرتبط) مورد تحقیق قـرار گ 

میدانی که از طریق طرح پرسشنامه در ایـن پـژوهش   
است متغیرهاي مـورد سـنجش مـورد مطالعـه قـرار      

گرفتند.
1پرسشنامه استرس درك شده

شده ) ساخته15کوهن و همکاران (توسطمقیاساین
ســوال بــوده و هــدف آن ســنجش 14اســت و داراي 

ادراك شــده افــراد اســت و افکــار و میــزان اســترس
حساسـات دربــاره حـوادث اســترس زا، کنتـرل، غلبــه،    ا

شـده را  ي تجربههاکنارآمدن با فشار روانی و استرس
دهـد. طیـف پاسـخگویی آن از    مورد سنجش قرار می

نوع لیکرت بوده که امتیـاز مربـوط بـه هـر گزینـه از      
باشد ولی ایـن شـیوه   مـی)4) تا خیلی مواقع (0هرگز (

13و 10، 9، 7، 6، 4،5گذاري در مـورد سـوالات   نمره
و خیلـی  4معکوس شده، بدین ترتیب که هرگز نمره 

آوردن گیـرد. بـراي بدسـت   مــی تعلـق 0مواقع نمره 
امتیاز کلـی پرسشـنامه، بایـد مجمـوع امتیـازات همـه       
ــا هــم جمــع کــرد. حــداکثر نمــره بــراي   ســوالات را ب

و حداقل نمره صفر 56پرسشنامه استرس درك شده 
است. 

) براي محاسبه اعتبار ملاك ایـن  15ران (کوهن و همکا
ي نشـانه  هـا مقیاس، ضریب همبستگی آن را بـا انـدازه  

ــا 52/0شــناختی بــین  ــد. در محاســبه کــرده76/0ت ان
) ضرایب پایایی همسانی درونـی  16پژوهش احمدیان (

هــاي از طریـق ضــریب آلفــاي کرونبــاخ بــراي مؤلفــه 

1 Perceived Stress Scale
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ــترس، ــت از اسـ ــی از 71/0ادراك مثبـ و ادراك منفـ
که ضریب آلفـا  دست آمد. ضمن اینبه 75/0تنیدگی 

مشخص گردید. 84/0براي کل نمرات پرسشنامه 
حاضر نیز آلفـاي کرونبـاخ بـرآورد شـده     ه در مطالع
گزارش شده است که حـاکی از پایـایی   912/0برابر با 

باشد.مـیمطلوب این پرسشنامه
1خانواده-پرسشنامه تعارض کار

ــال   ــنامه در س ــن پرسش ــون و 2000ای ــط کارلس توس
احی شده اسـت. ایـن مقیـاس ابعـاد     ) طر17(همکاران

خانواده را مورد ارزیـابی قـرار  -گانه تعارض کارشش
سؤالی بـه شـش   18رسشنامه این پيهاگویهدهد.می

شوند. به این صورت کـه  میگویه اي تقسیممقوله سه
خـانواده مبتنـی بـر زمـان     -سه گویه اول، تعارض کـار 

شود و از صرف میمانی که صرف انجام شغل(مدت ز
هد)، سه گویـه دوم، تعـارض   کامیوقت براي خانواده

کار مبتنی بر زمان (یعنـی مـدت زمـانی کـه     -خانواده
شود و از صـرف  میي خانوادگیهاصرف انجام فعالیت

کاهد)، سـه گویـه سـوم، تعـارض     میوقت براي شغلی
نی میزان اثـري  فرسایی (یعخانواده بر مبناي توان-کار

شـود از صـرف انـرژي بـراي     میکه صرف انجام شغل
چهـارم،  کاهـد)، سـه گویـه   مـی ي خـانوادگی هافعالیت

کار مبتنـی بـر تـوان فرسـایی (یعنـی      -تعارض خانواده
ي خـانوادگی هـا میزان انرژي که صرف انجـام فعالیـت  

کاهـد)، سـه   میشود و از صرف انرژي براي شغلیمی
مبتنی بر رفتار (یعنـی  خانواده-رپنجم، تعارض کاگویه

کردن رفتارها و هنجارهاي کاري در رفتارهـا و  تداخل
ــه  ــارض هنجارهــاي خــانوادگی) و ســه گوی ششــم، تع

کـردن  کـار مبتنـی بـر رفتـار (یعنـی تـداخل      -خانواده
ــا و    ــانوادگی در رفتارهـ ــاي خـ ــا و هنجارهـ رفتارهـ

سنجد. این پرسشنامه بـر روي  میهنجارهاي کاري) را
) تا کاملاً 1اي از کاملاً مخالفم (گزینه5طیف لیکرتیک 

د. مجمـوع نمـرات همـه سـؤالات     قرار دار)5موافقم (
اي کـه  باشد. بـالاترین نمـره  مـیکلی پرسشنامهنمره

و 90تواند اخذ نماید مـیآزمودنی در این پرسشنامه

1 Work-Family Conflict

اشد. کسب نمره بالا (نزدیک بمـی18پایین ترین نمره 
ن پرسشنامه به منزله وجود تعارض کار و ) در ای90به 

) 18ت و کسب نمره پایین (نزدیـک بـه   ساخانواده بالا
).17(باشدمـینشانگر تعارض کار و خانواده پایین

) بـراي ایـن آزمـون ضـریب     17(کارلسون و همکاران
را گـزارش  87/0و 78/0نپایایی با آلفاي کرونباخ بـی 

ب آلفـاي کرونبـاخ   اند. در این مطالعه نیـز ضـری  کرده
گزارش شـده اسـت کـه    942/0برآورد شده برابر با 

باشد.مـیبیانگر پایایی مطلوب این پرسشنامه
2مقیاس هوش هیجانی

سـوالی  33مقیاس هوش هیجانی از طریق پرسشـنامه  
بــر اســاس 1996شــرینگ بررســی شــد کــه در ســال 

مـاه  همـن ) تدوین شده اسـت و در ب 18نظریه گلمن (
رت صو) بــه 19(ان توســط منصــوري  در ایــر1380

ه نشگاداشد ارشناسی رکان نشجویاروي دامقدماتی بر 
70بررســی شــد. فــرم اصــلی شــامل علامه طباطبایی 

ــس ــساالوــ ــهیشهوازت که چندین جنبه ــ جانی ــ
و همدلی ه، زـــــنگی، اهیدمــــنظدخو،گاهیدآوــــ(خ

ر ایابی قررد ارزمورا شغل) در جتماعی ي اهــــارتمها
ادي تعدان یرن در اشدرهنجااز لبته بعد اهد که دمی
 ـشاقبیل نداز لف ـلایل مختدبه ن موت آزلااوـساز  تن ـ

م عدو ال، سودن بوطولانیال، سوزم لات مشخصا
نتیجه در ست. ه ادــــــشف حذان یراتطبیق با فرهنگ 

سوال است. این آزمـون  33ي ه داراشدرهنجان موآز
، یکنترلدخو، گاهیدآخوشامل هیجانی ش هوهمؤلف5

جتماعی ي اهارتمهاو جتماعی ري اهوشیاي، نگیزد اخو
سشـنامه، بـر روي   کند. عبـارات ایـن پر  مـیرا ارزیابی

) 5) تا هیچ وقـت ( 1ز همیشه (اي ادرجه5طیف لیکرت 
گـذاري  کـه ایـن نمـره   بطوري،گرددمـیگذارينمره

ــؤالات   ــراي سـ 33و 28، 22، 20، 18، 14، 12، 10، 9بـ
بدین ترتیب که هیچ وقت ؛اشدبمـیبصورت معکوس

اي گیرد. بـالاترین نمـره  مـی5و همیشه نمره 1نمره 
و 165تواند اخذ نمایـد  مـیکه فرد در این پرسشنامه

شد. نمره بالا در این آزمون بامـی33ترین نمره پایین

2 Emotional Intelligence
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جـانی کلـی بـالا و نمـره پـایین      دهنده هـوش هی نشان
.دهنده هوش هیجانی کلی پایین استنشان

) در پایان نامـه کارشناسـی ارشـد خـود     19منصوري (
میزان هماهنگی درونی این مقیاس را از طریق آلفـاي  

کـــه ،بدســـت آورده اســـت85/0کرونبـــاخ برابـــر 
دهـد. در ایـن مطالعـه    مـیمطلوبیت آزمون را نشان

شـده برابـر بـا    نیز ضـریب آلفـاي کرونبـاخ بـرآورد     
ایــن کـه بیـانگر پایـایی مطلـوب    گـزارش شـد  942/0

باشد.مـیمقیاس
1مزلاچمقیاس فرسودگی شغلی

پرسشنامه فرسـودگی شـغلی بـراي معلمـان در سـال      
ته شده است. این ابـزار،  ساخ)20(توسط مزلاچ1981

بـرآورد جدیـدي از پدیـده   بر،اي است کهپرسشنامه
سوال22فرسودگی، مبتنی است. این پرسشنامه داراي 

ـــی ــودگی ه   م ــنجش فرس ــه س ــه ب ــد ک ــانی، باش یج
ق شخصـی را  زدایی و فقدان تحق ـي شخصیتهاپدیده

کنـد و  مــی گیـري اي اندازهدر چارچوب فعالیت حرفه
فرسـودگی  خصوص براي سنجش پیگیري از پدیـده به

ي حرفـه اي، ماننـد پرسـتاران، معلمـان و     هـا در گروه
شود. عبارات این پرسشنامه، بـر  مـیغیره به کار بسته

) تـا خیلـی   0هرگـز ( اي ازدرجـه  7روي طیف لیکرت 
کــه ایــن گــردد بطــوريمـــیگــذاري) نمــره6زیــاد (

و 19، 18، 17، 12، 9، 7، 4گذاري بـراي سـؤالات   نمره
بدین ترتیب که هرگز ،باشدمـیبصورت معکوس21

گیــرد. مـــیتعلــقو خیلــی زیــاد نمــره صــفر6نمــره 
توانـد  مـیبالاترین نمره اي که فرد در این پرسشنامه

باشـد مــی و پایین تـرین نمـره صـفر   198ماید اخذ ن
)20  .(

ـــمطدراتپایایی نمر و نمختلفی توسط جکسوتالعاـ
ـــسربه برچمزلا ان فسرانمونه در ست. اشته ای گذـــ

ي هاسمقیاده ) پایایی خر20ن (جکسوچ و مزلا، پلیس
د: فرسایش ـهدمیارشینگونه گزاراشنامه ــین پرسا
ــحسا ــش، زوال 89/0اسی ـ ــمشو 77/0خصیتی ـ ت کلاـ

ي لفاآ) ضریب 21. عزیــزي و همکــاران (74/0شخصی 

1 Maslach Burnout Inventory

ــیتی را 88/0حساسی اگی دفرسو و 62/0، زوال شخصـ
ــردي را   ــکلات ف ــن  نموارش گز77/0مش ــد. در ای دن

شده برابـر  مطالعه نیز ضریب آلفاي کرونباخ برآورد 
که بیـانگر پایـایی مطلـوب ایـن     گزارش شد929/0با 

باشد.مـیمقیاس
2ه رفتار ایمنیپرسشنام

گیــري رفتــار ایمنــی از در ایــن مطالعــه بــراي انــدازه
سوال در حیطه رعایت 12سوالی شامل 23پرسشنامه

سوال در حیطه مشـارکت ایمنـی اسـتفاده    11ایمنی و 
4همیشـه، 5شد. پرسشنامه به صورت پنج درجـه اي ( 

بنـدي  هرگـز) درجـه  1به نـدرت و  2، گاهی3اغلب، 
دهنـده  پرسشنامه امتیاز بالاتر نشاناین شده است. در 

باشــد. در پــژوهش مهــدي نیــا و مــیتــررفتــار ایمــن
تمامی سوالات ) نسبت روایی محتوا براي 22(همکاران

بـودن  بودن، مربوطبودن، واضحپرسشنامه براي ساده
و ضرورت سوال محاسبه شده است. همچنین ضـریب  

766/0آلفاي کرونباخ پرسشنامه رفتار ایمنی برابر بـا 
به دست آمده است. همچنین ضریب آلفاي کرونبـاخ  

و براي حیطه 667/0براي حیطه رعایت ایمنی برابر با 
). در ایـن  22اسـت ( 903/0مشارکت ایمنـی برابـر بـا   

شده برابـر  نیز ضریب آلفاي کرونباخ برآوردمطالعه
گزارش شده است که بیانگر پایایی مطلـوب  973/0با 

باشد.مـیاین مقیاس
روش آماري
بـا  هـا آوري اطلاعات، تجزیه و تحلیل دادهپس از جمع

ل ضـریب همبسـتگی پیرسـون و روش    استفاده از تحلی
صـورت گرفـت و اثـرات    یابی معادلات سـاختاري مدل

غیرمستقیم از طریـق آزمـون بـوت اسـتراپ بدسـت      
و SPSS-25از نـرم افـزار   هـا آمد. براي تحلیـل داده 

استفاده شد.SmartPLS-3.2.9نرم افزار 

هایافته
درصـد از  71نشـان داد هـا یافتـه 1اساس جـدول  بر

درصد 29را کارکنان زن و مابقی یعنی نمونه پژوهش

2 Safety Behavior
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36که از این تعـداد،  نددادمـیرا کارکنان مرد تشکیل
29درصــد کــادر اداري و 35مامــا، درصــد پرســتار/

ین مطالعه شد. در امـیدرصد کادر بهداشت را شامل
45تا 36ده سنی ) در محدو%5/40یشتر پاسخگویان (ب

خـدمت  درصد داراي سابقه5/38سال قرار داشتند و 
ه سـال و بیشـتر سـابق   26درصـد  5/8سـال و  10زیر 

ــدم ــان ( خ ــت کارکن ــتند و اکثری ) داراي %5/67ت داش
مدرك لیسانس بودند. 

، میـانگین متغیرهـاي اسـترس    2هاي جـدول  طبق یافته
ــده ( ــانواده ( )، 25درك ش ــار و خ ــارض ک )، 18/52تع

) و 95/39)، فرسودگی شغلی (51/115هوش هیجانی (
) بود.71/83رفتار ایمنی (

توزیع فراوانی متغیرهاي جمعیت شناختی. 1جدول 
درصدتعدادطبقاتمتغیر جمعیت شناختی

زنجنسیت
مرد

142
58

71
29

سن

175/8سال25زیر 
615/30سال35-25
815/40سال45-36
355/17سال55-46

63سال و بالاتر56

سابقه خدمت

5025سال5زیر 
275/13سال10-5
455/22سال15-11
3618سال20-16
255/12سال21-25

175/8سال و بیشتر26

تحصیلات

3417دیپلم
175/8فوق دیپلم
1355/67لیسانس

115/5فوق لیسانس
35/1دکتري

پست سازمانی
9648پرستار/ماما
735/36کادر اداري

315/15کادر بهداشت
200100کل

ي توصیفی متغیرهاي تحقیقهاشاخص. 2جدول 
بیشینهکمینهکشیدگیچولگیمیانگین (انحراف معیار)متغیرها

281/0802/0452)42/8(25استرس درك شده
1885- 399/0- 077/0)09/16(18/52کار و خانوادهدرگیري 

207/065143-- 488/0)62/13(51/115هوش هیجانی
087- 157/0874/0)92/20(95/39فرسودگی شغلی

29115- 318/0- 848/0)9/22(71/83رفتار ایمنی
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شده، متغیرهاي استرس درك3ي جدول هاطبق یافته
)624/0-=r ،001/0≤pتعــــارض کــــار و خــــانواده ،(
)620/0-=r ،001/0≤p(ودگی شــــــغلیــــــــو فرس
)627/0-=r ،001/0≤p(  ــی و ــتگی منفــ داراي همبســ

ولـی هـوش هیجـانی    ،دار با متغیـر رفتـار ایمنـی   معنی
)493/0=r ،001/0≤p داراي همبســـــتگی مثبـــــت و (

ــی ــی معن ــار ایمن ــا رفت ــترس  دار ب ــین اس ــود. همچن ب
ــدهدرك ــار و  )r ،001/0≤p=597/0(شـ ــارض کـ ، تعـ

داراي همبستگی مثبـت  )r ،001/0≤p=626/0(خانواده
دار با فرسـودگی شـغلی ولـی هـوش هیجـانی      و معنی

)462/0-=r ،001/0≤p  ــی و ــتگی منفــ ) داراي همبســ
.بوددار با فرسودگی شغلیمعنی

ماتریس همبستگی پیرسون براي متغیرهاي تحقیق.3جدول 
رفتار ایمنیفرسودگی شغلیهوش هیجانیادهتعارض کار و خانواسترس درك شده

1استرس درك شده
704/01*تعارض کار و خانواده

373/01*-464/0*هوش هیجانی
1-462/0*626/0*597/0*فرسودگی شغلی

1-627/0*493/0*-620/0*-624/0*رفتار ایمنی
01/0داري در سطح * معنی

-، از آمـاره دوربـین  هاباقیماندهبراي بررسی استقلال 
بود 508/1واتسون استفاده شد که مقدار آن برابر با 

دهـد کـه پـیش فـرض اسـتقلال      و این نتیجه نشان می
VIFرعایت شده است. بررسـی شـاخص   هاباقیمانده

) نشان داد 1/0) و شاخص تحمل (کمتر از 10(بیشتر از 
شدت همخطـی چندگانـه را در   (VIFي هاکه شاخص

ارزیـابی تحلیل رگرسیون کمتـرین مربعـات معمـولی   
دارد چه مقـدار  مـیشاخص بیانکند. در واقع اینمـی

بابـت  از تغییرات مربـوط بـه ضـرایب بـرآورد شـده     
همخطی افزایش یافته اسـت)و تحمـل در هـر یـک از     
متغیرهــاي پــیش بــین در حــد مطلــوب اســت و بــین 

ي بزرگ وجود ندارد هامتغیرهاي پیش بین همبستگی
و هــم خطــی(در همخطــی کامــل، دو یــا چنــد متغیــر 
توصیفی (مستقل) با یکدیگر رابطه کامل خطـی دارنـد.   

توان بعضی از متغیرهـاي توصـیفی را   به این ترتیب می
به صورت رابطه خطی از یک یا چند متغیر دیگـر بیـان   

کرد) جدي مشهود نیست. 
ه منظور ارزیـابی  گیري بهاي اندازهپس از تعیین مدل

مـدل مفهــومی تحقیــق و همچنــین اطمینــان یــافتن از  
وجود یا عدم وجود رابطه علی میان متغیرهاي تحقیـق  

ي مشـاهده شـده بـا مـدل     هـا و بررسی تناسـب داده 

مفهومی تحقیق، فرضیات تحقیـق بـا اسـتفاده از مـدل     
معادلات ساختاري نیز آزمون شدند. 

غیرهـاي اسـترس   ، ضـریب تـأثیر مت  1با توجه به شکل 
درك شده و تعـارض کـار و خـانواده بـر فرسـودگی      

دار و بر متغیر رفتار ایمنی منفی و شغلی مثبت و معنی
دار است. همچنـین ضـریب تـأثیر متغیـر هـوش      معنی

دار ولـی بـر   هیجانی بـر رفتـار ایمنـی مثبـت و معنـی     
باشد. از سـوي  دار مـیفرسودگی شغلی منفی و معنی

سودگی شـغلی بـر رفتـار ایمنـی     دیگر ضریب تأثیر فر
باشد.دار میمنفی و معنی

، واریـانس تبیـین شـده متغیـر رفتـار      1بر اساس شکل 
ایمنی کادر بهداشت و درمان شهرستان مهاباد توسـط  
متغیرهاي استرس درك شده، تعارض کار و خـانواده،  

ــا   4/53هــوش هیجــانی و فرســودگی شــغلی برابــر ب
ن شـده متغیـر   درصد اسـت. همچنـین واریـانس تببـی    

فرسودگی شغلی کارکنان توسـط متغیرهـاي اسـترس    
درك شده، تعارض کار و خانواده، هوش هیجانی برابر 

براي بررسـی بـرازش مـدل در    درصد است.1/47با 
که مربوط به بخـش کلـی   GOF1این مطالعه از معیار 

هاي معادلات ساختاري است استفاده شد.مدل

1 Goodness of Fit
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ل کلی در حالت استانداردگیري مداندازه.1شکل 

دارگیري مدل کلی در حالت معنیاندازه.2شکل 
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GOFمعیار .4جدول 

CommunalityR SquareQمتغیرها 2

--471/0استرس درك شده
--457/0تعارض کار و خانواده

--355/0هوش هیجانی
363/0471/0188/0فرسودگی شغلی

590/0534/0330/0رفتار ایمنی
-236/2005/1مجموع
-447/0503/0میانگین

با توجه به سه مقدار 4حاصل از جدولهايطبق یافته
به عنوان مقادیر ضعیف، متوسـط  36/0و 25/0، 01/0

ــراي  ــوي ب ــدن GOFو ق ــل ش ــان از 474/0، حاص نش
سـه  Q2همچنین در خصـوص برازش قوي مدل دارد.

مقادیر ضـعیف، متوسـط و   35/0و 15/0، 02/0مقدار 
ي هــامــدل در مــورد ســازهبینــیپــیشقــوي قــدرت 

دهد. مـیزا را نشاندرون
براي بررسی رابطه بین متغیرهاي مستقل و وابسـته و  

PLSي هــاتاییــد کــل مــدل، نتــایج حاصــل از خروجــی

ي مندرج در جدول هابررسی گردید. با توجه به یافته
کلیه داري مسیر مابینه عدد معنیو نیز از آنجایی ک5

باشـد، از ایـن رو روابـط    می96/1متغیرها، بزرگتر از 
یرد، بـدین  گمـیشده در جدول مورد تایید قرارذکر

می توان ادعا داشت که:%95معنی که با اطمینان 

ــادر   -  ــغلی ک ــودگی ش ــا فرس ــده ب ــترس درك ش اس
بهداشت و درمان رابطه معنادار دارد.

ه با رفتار ایمنی کـادر بهداشـت و   استرس درك شد- 
درمان رابطه معنادار دارد.

درگیري کار و خـانواده بـا فرسـودگی شـغلی کـادر      - 
بهداشت و درمان رابطه معنادار دارد.

درگیري کار و خانواده با رفتار ایمنی کادر بهداشـت  - 
و درمان رابطه معنادار دارد.

هوش هیجانی با فرسودگی شغلی کـادر بهداشـت و   - 
مان رابطه معنادار دارد.در

هوش هیجانی با رفتار ایمنی کادر بهداشت و درمان - 
رابطه معنادار دارد.

فرسودگی شغلی بـا رفتـار ایمنـی کـادر بهداشـت و      - 
درمان رابطه معنادار دارد.

بررسی معناداري ضرایب تاثیر برآورده شده مدل تحقیق.5جدول 
نتیجهسطح معناداريt Valueهضریب تأثیر برآورد شدرابطه مورد بررسی

تأیید231/2026/0- 206/0رفتار ایمنی>-استرس درك شده 
تأیید208/0490/2013/0فرسودگی شغلی>- استرس درك شده 

تأیید825/2005/0- 227/0رفتار ایمنی>-تعارض کار و خانواده 
تأیید392/0852/40001/0فرسودگی شغلی>-تعارض کار و خانواده 

تأیید995/30001/0- 277/0رفتار ایمنی>- فرسودگی شغلی 
تأیید184/0643/2008/0رفتار ایمنی>- هوش هیجانی 

تأیید348/3001/0- 220/0فرسودگی شغلی>- هوش هیجانی 

براي آزمودن اثـر غیرمسـتقیم اسـترس درك شـده،     
ی، درگیري کار و خانواده و هوش هیجانی با رفتار ایمن

و » بوت اسـتراپ «ی، از روش از طریق فرسودگی شغل
اطمینان حاصل از آن استفاده گردید.فاصله
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نتایج روش بوت استرپ روابط غیر مستقیم در کل نمونه.6جدول 

داريسطح معناحد بالاحد پایینt valueمقدارضریبصشاخمسیر
040/0- 009/0- 060/2120/0- 058/0رفتار ایمنی>- فرسودگی شغلی >- استرس درك شده 

001/0- 048/0- 289/3173/0- 108/0رفتار ایمنی>- فرسودگی شغلی >-تعارض کار و خانواده 
061/0474/2017/0116/0014/0رفتار ایمنی>-فرسودگی شغلی >- هوش هیجانی 

صورت ، فرسودگی شغلی به6مقادیر جدول با توجه به 
غیرمستقیم از طریق استرس درك شده و تعارض کار 

دار و از و خانواده بر رفتار ایمنی تـأثیر منفـی و معنـی   
طریق هوش هیجانی بـر رفتـار ایمنـی تـأثیر مثبـت و      

شـده  برآوردt valueداري دارد، چرا که مقـدار  معنی
دار و از مقـدار  معنـا 05/0در سطح معناداري کمتر از 

باشـد، همچنـین بـا توجـه بـه ایـن کـه        بالاتر می96/1
فواصل اطمینان مورد نظر با توجه بـه حـدود پـایین و    

گیـرد بنـابراین   بالاي ذکر شـده، صـفر را در بـر نمـی    
باشد. روابط غیر مستقیم معنادار می

بحث  
رفتـار ایمنـی کـادر    بینـی پـیش هدف کلی این مطالعه 
ــان ش  ــت و درم ــر  بهداش ــاد ب ــتان مهاب ــاس هرس اس

متغیرهاي استرس درك شده، درگیري کار و خانواده 
گري فرسـودگی شـغلی در   و هوش هیجانی با میانجی

نفـر از کـادر   200بود که بـر روي  1398-1399سال 
مامــا، خــدماتی اداري و بهداشـت و درمــان (پرســتار/ 

بهداشتی) شهرستان مهاباد انجام گردید. همـان طـور   
ــژ  ــایج پ ــه نت ــی و  ک ــتگی منف ــان داد، همبس وهش نش

ي بین متغیرهاي استرس درك شده، تعـارض  دارمعنی
کار و خانواده و فرسودگی شغلی با رفتار ایمنی وجـود  
دارد. منفی بودن این همبستگی بدان معنـی اسـت کـه    
هر اندازه کارکنان از استرس درك شده، تعارض کـار  

اشند، و خانواده و فرسودگی شغلی بالاتري برخوردار ب
میزان رفتار ایمنی آنان کاهش پیدا خواهـد کـرد. ایـن    
نتیجه از مطالعه حاضر با نتایج مطالعـات پژوهشـگرانی   

)؛ ملکـوتی خـواه و همکـاران   5(همچون رودگـر نـژاد  
حسـین زاده و همکـاران  )؛24()؛ بهمنی و همکاران23(
)3()؛ اســـمیت و همکـــاران7(چــو و همکـــاران )؛14(

تـوان گفـت   مــی هـا بیین این یافتههمسویی دارد. در ت
درصــد  40استرس پیامدهـاي مختلفی دارد؛ بیش از 

ي محـیط  هادر استرسخطاهـاي محرز کارکنان ریشه
استرس زیـادتري داشـته باشـد،    چه فردهرکار دارد.

تر از کسانی است که تحت استرس نیستند پذیرآسیب
ق کنند. استرس از طریمـییا استرس کمتري را تجربه

ــد  ــایی م ــاهش توان ــد،  ک ــار هدفمن ــان، رفت یریت زم
ریزي، افزایش فشار عصبی امکـان انجـام رفتـار    برنامه

ي هـا دهد و فرد رابه سمت رفتـار مـیایمن را کاهش
زاي شـغلی  عوامل اسـترس ).5(دهدمـیایمن سوقنا

از طریق کـاهش  در کارکنان مراکز بهداشت و درمان
ر انجام فظه، تردید دتمرکز، حواس پرتی، اختلال در حا

گیري، باعث ایجاد اعمال کارها و کاهش قدرت تصمیم
شود. در واقع با توجه به ماهیت شـغلی کـار   میناایمن

در مرکز بهداشتی و درمانی و وجود عواملی از قبیـل  
حجم کار بالا، خستگی بیش از حد، ناکافی بودن پرسنل، 

مـال  حقوق کم زمینه خطاهاي انسانی بیشتر شده و احت
).14(دهدمـیي ناایمن را افزایشهابروز رفتار

در تبیین ارتباط منفی بـین تعـارض کـار و خـانواده بـا      
خـانواده  -توان گفت که تعـارض کـار  مـیرفتار ایمنی

هـا بـوده کـه فـرد را     اي از تعارض بین نقشنوع ویژه
طور همزمـان بـا تقاضـاهاي متفـاوت و ناسـازگاري      به

ــر هــايناشــی از مســئولیت کــاري و خــانوادگی درگی
سازد. فرد منابع محدودي از انرژي دارد و زمـانی  می

گیردمـیي محیط خانوادگی و کاري قرارهابا خواسته
)، به ویژه کارکنان مراکز بهداشـت و درمـان کـه    11(

ي کاري طـولانی،  هاي سنگین، نوبتهامسئولیتدرگیر
ي شب طاقت فرسا و غیرمتناسب با وضـعیت  هاکشیک

ــافه  ــانوادگی ، اض ــردي و خ ــاريف ــاک ــته و ه ي خواس
ناخواسته، شرایط خاص بیماران هستند، این خواسـته را  
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توانند بینند در نتیجه نمیمـیبیش از حد توانایی خود
تمرکز کامـل بـر تکـالیف محولـه داشـته باشـند و بـه        
صورت هدفمند و ایمن وظایف خـود را انجـام دهنـد،    

کارکنان ي ناایمن در اینهاردر نتیجه احتمال بروز رفتا
). 11(کندمـیافزایش پیدا

در تبیین ارتباط منفی بین فرسـودگی شـغلی و رفتـار    
توان گفت با توجه به شرایط کاري کارکنـان  مـیایمنی

مراکز بهداشت و درمان و عـواملی نظیـر مواجهـه بـا     
یی نظیر مـرگ ومیـر بیمـاران، مراقبـت از     هااسترس

نیازهـاي مراقبتـی پیچیـده، حمایـت     بیماران متعدد بـا  
اجتماعی کم، فشار کاري بالا، عدم وجود امنیت شـغلی،  

گیـري در مواقـع   پایین بـودن حقـوق و مزایـا، تصـمیم    
اسـخگوبودن  اورژانسی بر اسـاس اطلاعـت ناکـافی و پ   

، تـلاش همـراه بـا فشـار     هاگیريبراي نتایج این تصمیم
ي شبانه، هاکروانی براي اجتناب از هرگونه اشتباه، کشی

، زیردسـت بـودن، وجـود    هـا و ارزشهـا تعارض نقش
سختگیر، کمبود و توزیع نامناسـب نیروهـا   يهامافوق

ــدا  ــزایش پی ــد. مـــیاحتمــال فرســودگی شــغلی اف کن
تردیدي نیست که وجود علائم فرسـودگی شـغلی در   
کارکنان از میزان کارآمدي و میزان رضایتمندي شغلی 

در هـا انگیزگـی آن ه آغاز بیکاهد و این نقطمـیآنان
انجام بهینه و مناسب وظیفه خطیـر خـویش و افـزایش    

).8(ي ناایمن استهااحتمال رفتار
همبسـتگی  تـوان بـه  مــی از دیگر نتایج پژوهش حاضر

ي بین هوش هیجـانی و رفتـار ایمنـی    دارمعنیمثبت و 
بدین معنی که هر انـدازه افـراد از هـوش    اشاره کرد.

برخوردار باشند به مراتب میزان رفتـار  هیجانی بالایی
ایمنی آنان افزایش پیدا خواهد کـرد. از سـویی دیگـر،    

ي تحقیق نشان داد کـه بـین متغیرهـاي    هانتایج فرضیه
ــا    ــانواده ب ــار و خ ــري ک ــده و درگی اســترس درك ش

ولـی بـین   دارمعنـی فرسودگی شغلی رابطـه مثبـت و   
هــوش هیجــانی و فرســودگی شــغلی رابطــه منفــی و 

ي دارد.دارنیمع
ــه از مطالعـ ـ  ــن نتیج ــات    ه ای ــایج مطالع ــا نت ــر ب حاض

)، سـالیرز  24همکاران (پژوهشگرانی همچون بهمنی و 

ــاران ( ــانلو؛)25و همک ــارانوش ــاو )؛26(همک ل و ه
ــاران ( ــه )27همک ــن یافت ــین ای ــویی دارد. در تبی همس

تــوان گفــت هــوش هیجــانی بــه عنــوان یکــی از  مـــی
ه کـارایی برتـر حرفـه اي و    فاکتورهاي مهم در کمک ب
). محققان به ایـن نتیجـه   24(تخصصی ذکر شده است 

اند که هوش هیجانی با سلامت روان در ارتباط رسیده
اســت و افــرادي کــه هــوش هیجــانی بــالاتري دارنــد، 
توانایی بهتري براي مقابله بـا اسـترس دارنـد، هـوش     

دهـد،  مـی هیجانی قدرت توانبخشـی فـرد را افـزایش   
برد، تنیدگی میز ساز و کارهاي دفاعی را بالااستفاده ا

دهـد و  مـی شغلی و افسردگی و اضـطراب را کـاهش  
هایی کـه افـراد   بخشد. سازمانمینتایج کاري را بهبود

ــوزش ــاآن، آم ــی ه ــانی را ط ــوش هیج ــت ه ي قابلی
درصد، زمان هدر رفته بابـت حـوادث،   50کنند، تا می

یجـانی  هـوش ه رسـد ). بـه نظـر می  2یاید (میکاهش
عامل مهمی در سازگاري کارکنان بـا شـغل و شـرایط    
اشــتغال و اســتفاده درســت و منطقــی از هیجانــات در 

توانـد در کـاهش اسـترس    مـی باشـد و میمحیط کار
. )28(باشدشغلی کارکنان مؤثر 

ترین نتایج مطالعـه حاضـر تأییـد ایـن     شاید یکی از مهم
یـک فرآینـد   است کـه فرسـودگی شـغلی، بـه عنـوان     

تبط با استرس و نیز تعـارض کـار و خـانواده، تـاثیر     مر
منفی بر رفتـار ایمنـی در پرسـنل بهداشـت و درمـان      

ي بهرامی و همکارانهادارد. این یافته با یافته پژوهش
ی دارد. در ی) همسو14() و حسین زاده و همکاران29(

توان چنین گفت در حقیقت، مـیراستاي تبیین این یافته
دگی، خستگی هیجانی است کـه یـک   اصلی فرسوه نشان

واکنش عمومی به استرس ادراك شـده و بـه صـورت    
احساس تحت فشار قرار گرفتن و تخلیه منابع احساسی 

گی هیجانی ي فرسودهاو هیجانی در فرد است؛ نشانه
پـذیري، افسـردگی، بـی    اغلب بصورت خشـم، تحریـک  

حوصلگی، عدم اعتماد، انعطاف ناپذیري شناختی، کاهش 
د به نفـس و نگـرش منفـی کلـی در مـورد کـار،       اعتما

، اي و بدون بررسی کاملگیري لحظهاضطراب، تصمیم
ــر خســتگی مفــرط،   کــاهش ســرعت انجــام کــار در اث
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فشارهاي عصبی ناشی از استرس ناشی از کار و... بروز
موجـب  ). در واقـع فرسـودگی شـغلی   30(نمایـد مـی

ه، کاهش شـادمانی و امیـدواري، از دسـت دادن انگیـز    
گـردد. بنـابراین  مـیانزوا، افسردگی و آسیب هیجانی

توان گفت فرسودگی شغلی به تـدریج بـا کـاهش    مـی
انگیزه و توان فرد براي انجـام درسـت وظـایف خـود،     
منجر به کاهش انجام رفتـار ایمـن و افـزایش احتمـال     

).29(گرددمـیي نا ایمنهابروز رفتار
داراي یـک  همانند دیگر مطالعـات ایـن پـژوهش نیـز    

ي هـا یی است که جهت تعمیم یافتههاسري محدودیت
هــاي آن بایــد در نظــر گرفــت. از جملــه محــدودیت

تـوان بـه طـرح مطالعـه حاضـر و      پژوهش حاضر، مـی 
ــات و    ــه ثب ــرد، ک ــاره ک ــی اش ــتفاده از روش مقطع اس

حاضر ه پایداري نتایج را به دنبال نخواهد داشت. مطالع
ــادر بهداشـ ـ   ــت ک ــر روي جمعی ــط ب ــان ت وفق درم

تواند تعمیم نتـایج را  که میشهرستان مهاباد انجام شد 
هاي این با محدودیت مواجه نماید. از دیگر محدودیت

پاسـخگویان در هنگـام   روانی -پژوهش، شرایط روحی
که ممکن است بر نحوه رفتار آنها تاثیر پاسخگویی بود

د نیـز در کنتـرل پژوهشـگر    گذاشته باشد و ایـن مـور  
.نبود

یجه گیرينت
به طور کلی نتایج پژوهش حاضـر حـاکی از همبسـتگی    

ي بین متغیرهاي استرس درك شده، دارمعنیمنفی و 
تعارض کـار و خـانواده و فرسـودگی شـغلی بـا رفتـار       

بین هوش هیجانی دارمعنیو همبستگی مثبت و ایمنی
با رفتار ایمنی کارکنان مراکز بهداشت و درمـان بـود.   

با توجه بـه اهمیـت   سئولین امرلذا ضروري است که م
رفتار ایمنی در کادر درمانی و آگاهی از عوامل مـوثر  

ي خاص، مدون را تدوین نمایند تـا بـا   هابر آن، برنامه
خـانواده،  -آموزش هوش هیجانی،کاهش تعارض کـار 

کــاهش اســترس و فرســودگی زمینــه مناســب بــراي 
را ي ایمنی در کارکنان هاعملکرد بهینه و افزایش رفتار

ایجاد کنند.

تشکر و قدردانی
مطالعه حاضر از پایان نامه نویسنده مسئول از دانشگاه 

ـــــآزاد اس ــا  ـلام ــن ب ــد روده ـــلاق ی واح ـــد اخـ ک
IR.IAU. TMU.REC.1398.103 شــده  اســتخراج

است. از کلیـه پرسـنل بهداشـت و درمـان شهرسـتان      
مهاباد و همـه عزیزانـی کـه در تمـام مراحـل انجــام  
ایـن پـژوهش محققین را یاري نمودنـد، سپاسـگزاري  
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