
Journal of Health

Vol. 14, No. 4, Winter 2024, Pages 421-428

Investigating the Relationship between Professional Commitment
and Resilience of Healthcare Personnel during the COVID-19

Epidemic Crisis in Healthcare Centers in Mashhad

Sanjar Mussavi N1, Gomnami N2, Karazhian E3, Farajpour A*4

1. Department of Surgery, Mashhad Medical Sciences, Islamic Azad University, Mashhad, Iran
2. Department of public health, Mashhad Medical Sciences, Islamic Azad University, Mashhad, Iran
3. Department of nursing, Mashhad Medical Sciences, Islamic Azad University, Mashhad, Iran
4. Department of basic sciences, Mashhad Medical Sciences, Islamic Azad University, Mashhad, Iran
* Corresponding author. Tel: +989155195291,    Fax: +985132250048,     E-mail: ar.farajpour@gmail.com

Orcid ID: 0000-0003-3400-6825

Received: Jul 23, 2023 Accepted: Nov 29, 2023

ABSTRACT

Background & objectives: Resilience and professional commitment are crucial factors in an
individual's ability to maintain biological and psychological balance in stressful professional
situations, especially in the medical field. The outbreak of the COVID-19 pandemic has
presented numerous psychological challenges to healthcare personnel working in active
COVID-19 centers, leading to symptoms of fear, anxiety, depression, and burnout. This study
aims to examine the levels of resilience and professional commitment among healthcare
workers in COVID-19 centers and their relationship.
Methods: This cross-sectional-analytical study was conducted in 2019 on the care workers
working in the COVID-19 centers of Mashhad. The link of the standard electronic
questionnaire of Davidson's resilience and Klikman's and Henning's professional commitment
was published in the virtual Telegram groups of the personnel of the Covid centers in
Mashhad, and available sampling was done and the data was analyzed by SPSS-20 software.
Results: The study included 220 participants with an average age of 36.85±8.69 and an
average work experience of 11.7±8.36 years. The average score for professional commitment
was 52.15±7.35, indicating high professional commitment, while the average resilience score
was 69.05±13.04, indicating high resilience. There was a positive and significant correlation
between professional commitment and resilience (r=0.379, sig= 0.0001).
Conclusion: The resilience and professional commitment of COVID-19 center employees in
Mashhad are in a good state, with a positive and significant relationship between the two.
Strengthening the resilience of medical staff during crises may enhance their professional
commitment.
Keywords: Professional Commitment; Resilience; COVID-19 Epidemic; Healthcare
Personnel
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مقدمه
ــز   ــکی ج ــه پزش ــه حیط ــوط ب ــاغل مرب ــاغل ومش مش

در نتیجــه پرســتاران، د.نشــومــیپراســترس شــناخته 
دلیل عواملی مانند پزشکان و سایر کارکنان مربوطه به

هــاي کــاري ســنگین، فشــار کــاري، تعــارض بــا شــیفت
مرگ بیمـاران در معـرض   همکاران و مشاهده رنج و

ــرارهــااســترس ــن مــیي شــدید شــغلی ق ــد. ای گیرن
توانـد افـراد را   میمدتدر درازهاو چالشهااسترس

چکیده
اي از عوامل مؤثر در توانمنـدي فـرد جهـت برقـراري تعـادل زیسـتی روانـی در        آوري و تعهد حرفهتاب:و هدفزمینه

در مراکز فعال پرسنل بهداشتی درمانی. با وقوع پاندمی کرونا ویروس،اي علوم پزشکی استزاي حرفههاي تنشموقعیت
م ترس، اضطراب، افسردگی و فرسـودگی  ئمدت دچار علاهاي روانی بسیار شده و در طولانیحمل چالشویروس کرونا مت

در کارکنان مراقبتی مراکز کووید و ارتباط آنها با هـم  . این مطالعه به بررسی وضعیت تاب آوري و تعهد حرفه ايه اندشد
.پرداخته است

بر روي کارکنان مراقبتی شاغل در مراکز کووید شهر مشهد انجـام  1399تحلیلی در سال -این مطالعه مقطعی:کارروش 
گروه هـاي مجـازي   آوري دیویدسون و تعهد حرفه اي کلایکمن و هنینگ درالکترونیک تاباستانداردشد. لینک پرسشنامه

ه نـرم افـزار   منتشر شد و نمونه گیري در دسترس انجام شد و داده ها به وسیلتلگرامی پرسنل مراکز کووید شهر مشهد
SPSS-20تجزیه و تحلیل قرار گرفمورد ت.

قرارمطالعهموردسال7/11±36/8میانگین سابقه کاري و85/36±69/8نفر با میانگین سنی 220در این مطالعه :یافته ها
ي در این مطالعه آورو میانگین نمره تاببالاايحرفهتعهدمحدودهدر15/52±35/7ايحرفهتعهدنمرهمیانگین. گرفتند

زیاد قرار گرفت. نمرات تعهد حرفه اي و تاب آوري با یکدیگر همبستگی مثبت و آوريتابمحدودهدرو04/13±05/69
).=0001/0sig= ،379/0r(معنی داري داشتند

مناسـبی  وضعیت تاب آوري و تعهد حرفه اي کارکنان مراکز کووید شهر مشـهد در وضـعیت   نتایج نشان داد نتیجه گیري:
رسد تقویت تاب آوري کادر درمان به نظر می. هستندو تاب آوري و تعهد حرفه اي داراي رابطه مثبت و معنی داري است

.بشودتعهد حرفه اي آنان نیز يارتقامی تواند موجبدر بحران ها
درمانی-آوري، همه گیري کرونا، پرسنل بهداشتیتعهد حرفه اي، تابکلیدي:واژه هاي
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ثـار  آدر معرض فرسودگی شـغلی قـرار دهـد کـه از     
تـوان بـه عـدم رسـیدگی مناسـب بـه       مینآمخرب 

 ـبیماران، تعارضـات فـراوان بـا همکـاران، تغی     ر شـغل،  ی
تی و تاخیر و ترك محـل کـار   شکایات مختلف روانشناخ

پس از انتشار ویروس کرونا از شهر .)3-1(اشاره کرد
ووهان چین و وقوع پاندمی کرونـا در جهـان در سـال    

جهـان را  ،اضطراري بهداشـتی ، وضعیت بحران و2019
کـه  پرسنل بهداشتی درمانیدر نتیجه .)4(فرا گرفت

در مراکز فعال ویروس کرونا در حال خـدمت بودنـد   
و انتظـار ي روانـی شـده  هـا دچار چـالش بیش از پیش

ــرس و  مــی ــد ت ــار علایمــی مانن ــب آن دچ رود متعاق
اضطراب در مراحل اولیه و افسردگی و اسـترس پـس   

را در طـولانی مـدت از خـود نشـان دهنـد     1از سانحه
ي انسان که در شرایط هاترین توانایییکی از مهم). 5،6(

و تعامـل  ي روانـی باعـث سـازگاري   هابحرانسخت و
زا شـده و باعـث افـزایش    موثر وي با عوامل اسـترس 

آوري نـام  شود تابمیمقاومت وي در برابر مشکلات
ــار  . )5(دارد ــین ب ــر اول ــال وارن ــوم 1992در س مفه
آوري را در حیطه روانشناسی مطـرح نمـود و بـه    تاب

. بـه  )6(ي دیگر هم گسترش یافتهاتدریج در عرصه
آوري ظرفیتی براي مقاومت در برابـر  عقیده وي تاب

آوري را تنهـا  سپس کانر و دیویدسون تاب.فاجعه بود
زا تلقی نکردنـد  و عوامل استرسهاسیبآپایداري در 

آوري شرکت فعـال و پویـاي   بلکه باور داشتند که تاب
فرد در محیط و توانمندي فرد جهت برقراري تعـادل  

در واقـع  زا اسـت. ي تـنش هاقعیتزیستی روانی در مو
کند تا بحران را بـه عـاملی   میآوري به فرد کمکتاب

ر دهد و مهـارت حـل   یجهت رشد و یادگیري خود تغی
برخـی از محققـان   . )8, 7(مسئله خود را ارتقـا بخشـد  

آوري یکی از عوامل لازم جهت موفقیـت  متعقدند تاب
ي پرستاري و پزشکی است. در هنگامی کـه  هادر رشته

ي روانـی  هـا پرستار یا پزشک دچار بحـران و اسـترس  
سـت  ازااسترسشود تنها تعامل با شرایط میشدیدي

تواند به وي کمـک کنـد تـا در حرفـه خـود بـه       میکه

1 PTSD: Post-Traumatic Stress Syndrome

. از طـرف  )9, 5(توانـد ادامـه دهـد   مشکل نخورده و ب
شود فـرد بـا وجـود    میدیگر یکی از عواملی که باعث

و شغل خود کار ت فراوان شغلی، تمایل به ادامهمشکلا
توان آن را میاي وي است کهداشته باشد، تعهد حرفه

 ـايحرفـه به صورت احساس هویت و وابسـتگی   ه ، علاق
 ـ   آفرد به ماندن در  ه ن حرفه و رضـایت قلبـی فـرد ب

براي وي بدون وجود هیچ سیسـتم  شدهوظایف تعیین
دهند تعهد می. مطالعات نشان)10, 5(نظارتی دانست

باعـث کـاهش فرسـودگی، افـزایش رضـایت      ايحرفه
شـود مـی شغلی و در نتیجه مراقبت بهتـر از بیمـاران  

آوري اي که به بررسی ارتباط بین تاب. در مطالعه)11(
، در شــغل پرسـتاري پرداختـه اســت  ياحرفـه و تعهـد  

ــاط مثبــت و معنــی  ــین مشــخص شــد کــه ارتب داري ب
در دانشـجویان پرسـتاري   ايحرفـه آوري و تعهد تاب

ــود دارد ــ)12(وج ــه. همچن ــال ین مطالع 97اي در س
آوري و به بررسـی تـاب  نژاد و همکارانتوسط گرامی

ي ویـژه هـا پرسـتاران شـاغل در بخـش   ايحرفهتعهد 
آوري و انجام شد که حاکی از ارتباط مثبـت بـین تـاب   

توان بـا  میدادمیپرستاران بود و نشانايحرفهتعهد 
آوري افراد، تعهـد  یی در جهت افزایش تابهاموزشآ

طالعــات م.)5(نــان را نیــز افــزایش داد  آايحرفــه
افـراد  ايحرفهآوري و تعهد محدودي به بررسی تاب

. )13, 5(در مشاغل مختلف پرداخته اند
اي همـه جوانـب   سـابقه وقوع پاندمی کرونا بطور بـی 

ــر ــتی را زنـــدگی بشـ ــتم بهداشـ ــالاخص سیسـ ي و بـ
و استرس و تنشـی جدیـد و   الشعاع خود قرار دادتحت

مضاعف براي کادر بهداشتی درمانی بـه وجـود آورد   
آوريتاببررسی وضعیت این مطالعه با هدف لذا )،4(

ــد  ــهو تعه ــا هــم د ايحرف ــا ب ــاط آنه ــنل رو ارتب پرس
مراکز سطح شـهر مشـهد   بهداشتی درمانی شاغل در 

.انجام شد

ش کاررو
بـر روي  1399توصیفی در سـال  -این مطالعه مقطعی

درمانی شاغل در سطح شهر -جامعه پرسنل بهداشتی
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گیــري انجــام گرفــت، در ایــن مطالعــه نمونــهمشــهد 
ــه ــهب ــه  روش نمون ــق ب ــري در دســترس و از طری گی

ــتراك گــذاري لینــک   پرسشــنامه الکترونیــک در  اش
بـه  مربـوط ي اجتمـاعی هارسانمجازي پیاميهاگروه

پرسنل مراکز بستري بیماران کرونا و مراکز بهداشتی 
و از آنها خواسته شد کـه  کننده خدمت انجام شدهئارا

را در انجـام  محققانبا صرف چند دقیقه از وقت خود 
این پژوهش یاري نماینـد. بـه کمـک سـوپروایزرهاي     

روزانـه در  هـا لینک پرسشـنامه هاآموزشی بیمارستان
ــادآوري ــا ارامــیگــروه ی ــشــد و ب ــه ئ ــار روزان ه آم

 ــ ــل شــده و ق ــه پرسشــنامه تکمی دردانی از کســانی ک
ــوده  ــاري نم ــد،همک ــل   ان ــه تکمی ــب ب ــان ترغی کارکن

این پژوهش درشدند. معیارهاي ورود،میپرسشنامه
ي هـا هبودن مدرك کارشناسـی و بـالاتر در رشـت   دارا

علوم پزشکی، سابقه کـاري حـداقل یـک سـال و عـدم      
سابقه مصرف داروي روانپزشکی در شـش مـاه اخیـر   

بود. حجم نمونه این پژوهش حجم نمونه با استفاده از 
و ضریب α-1=β=28/1و =96/1Z 1-α/2باrفرمول

.شدنفر برآورد213معادل = 22rهمبستگی

سـه پرسشـنامه  عـه ابزار مورد اسـتفاده در ایـن مطال  
آوري اطلاعــات دموگرافیــک، پرسشــنامه میــزان تــاب

CD-RISK1ــنامه ــدو پرسشـ ــهتعهـ ــود، 2ايحرفـ بـ
افراد، شامل اطلاعـاتی  اطلاعات دموگرافیکه پرسشنام

مانند سـن، جـنس، میـزان تحصـیلات، وضـعیت تاهـل،       
سابقه کاري، بخش محل خدمت و شیفت کـاري آنـان  

که )CD-RISKآوري (میزان تابه باشد. پرسشناممی
25تهیه شده اسـت شـامل   3کانر و دیویدسونتوسط
بـه اعتمادفردي،از شایستگیتصورحیطه5درگویه

تغییرمثبتپذیرشعاطفه منفی،فردي، تحملغرایز
معنـوي بـوده کـه    و تـأثیرات کنتـرل ایمـن، روابـط و

اي (کـاملاً گزینهدهی به آن به صورت لیکرت پنجپاسخ
باشــد. دامنــه مــی)4و همیشــه درســت=0نادرســت=

1 Scale Connor-Davidson Resilience
2 Professional Commitment Questionnaire
3 Connor & Davidson

است و نمرات بین 100تا 0نمرات این پرسشنامه بین 
67تـا  34آوري کـم،  میـزان تـاب  ه دهندنشان33تا0

حـاکی از  68بـیش از  ه آوري متوسط و نمرمیزان تاب
ایـن پرسشـنامه در   آوري زیاد خواهد بود.میزان تاب

پایایی آن ته ومورد استفاده قرار گرفمطالعات داخلی
مورد تائید قـرار  %87و9/0لفاي کرونباخ آبا ضریب 

.)16،17گرفته است (
4کلایکمـن و هنینـگ  توسـط  ايحرفـه تعهد ه پرسشنام

آیـتم جهـت بررسـی    15داراي وطراحی شـده اسـت  
دهـی باشد. پاسخمیهاکارکنان سازمانايحرفهتعهد 

تقسـم پـنج درلیکـرت به صورتپرسشنامهاینبه
کـاملاً مـوافقم، نـدارم، مخالفم، نظريمخالفم،کاملاً(

15بدست آمده حداقله نمربوده و مجموع)موافقم
نشـان از  30تـا 15باشد. امتیازات بین می75و حداکثر 

متوسط ايحرفهتعهد 45تا 30بین ،کمايحرفهتعهد 
نسـخه روایـی .)14(بالا داردايحرفهتعهد 75تا 45و 

دانشـــگاه لطانی و حســـینیدر مطالعـــه ســـفارســـی
. )16, 15(پزشکی کرمان تائید شده استعلوم

ک پرسشنامه الکترونیک از طریق تلگرام و در قالـب  لین
-گوگل فرم براي پرسنل شـاغل در مراکـز بهداشـتی   

هر ارسـال شـد. همچنـین توضـیحاتی     سطح شدرمانی
تکمیـل  ه صورت کتبی و فایل صوتی در رابطه با نحوبه

رعایـت بـودن اطلاعـات افـراد،    پرسشنامه و محرمانـه 
اقت در بیـان  صدحریم خصوصی افراد، رعایت پیوسته

ــات ــایت  گزارش ــت و رض ــرار گرف ــان ق ــار آن در اختی
تکمیل گوگل فرم اخذ شد. ایـن طـرح   آگاهانه قبل از

قبل از اجرا در کمیته اخلاق دانشگاه آزاد اسلامی واحـد  
ــد    ــا کــ ــرح و بــ ــهد مطــ ــکی مشــ ــوم پزشــ علــ

IR.IAU.MSHD.REC.1401.146 مجوز جهت اجرا
نامه پرسشــ220اخــذ نمــوده اســت. در ایــن مطالعــه

آوري اطلاعـات،  پس از جمعآوري شد شده جمعتکمیل
وارد نرم افزار اکسل شده و توسط نرم افـزار  هاداده

SPSS-20 ــووا وتــی مــاريآزمــون آو و ضــریب آن

4 Clikeman & Hening
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ــی   ــطح معن ــون در س ــتگی پیرس >05/0pداريهمبس
مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت.

یافته ها
درمانی با -تینفر از پرسنل بهداش220در این مطالعه 

85/36±69/8سال و میانگین سـنی  24-64دامنه سنی 
2-39مطالعهموردافرادکاريسابقه. نمودندشرکت

ــال ــاوس ــانگینب ــال7/11±36/8می ــودس ــایر. ب س
.استآمده1جدولدردموگرافیکيهاویژگی

ــد  ــرین نمــره تعه ــهکمت ــه ايحرف ــن مطالع ، 33در ای
ايحرفــهنمــره تعهــد و میــانگین 74بیشــترین نمــره 

آمدهدستبهآمارطبق. آمددستبه35/7±15/52
پایین در این ايحرفههیچ موردي از تعهد 2جدول در

مطالعه مشاهده نشد.

هاي دموگرافیـک رتغیموايحرفهارتباط نمرات تعهد 
آورده شده است.3جدول در

ي دموگرافیکهاتوزیع فراوانی بر حسب ویژگی.1جدول 
درصد فراوانیتوضعی

جنسیت
1665/75زن
545/24مرد

تاهل
1626/73متاهل
584/26مجرد

رده شغلی

1225/55پرستار
306/13مامایی
163/7پزشکی

421/19اتاق عمل
105/4بهداشت

سطح تحصیلات

19890کارشناسی
88/3کارشناسی ارشد

47/0ايحرفهدکتراي 
125/5تراي تخصصیدک

رتبه بندي شدهايتوزیع نمرات تعهد حرفه.2جدول 
انحراف معیارايحرفهمیانگین نمره تعهد درصد فراوانی

پایینايحرفهتعهد 
0000)30- 15( نمرات 

متوسطايحرفهتعهد 
306/1393/3922/4)45- 30(نمرات 

بالاايحرفهتعهد 
1904/8607/547/5)45(نمرات بالاتر از 

و متغیرهاي دموگرافیکايارتباط نمرات تعهد حرفه. 3جدول 
آزمونانحراف معیارايحرفهمیانگین نمره تعهد مورد بررسیمتغیر

جنسیت
54/5218/7t=1.40زن

(sig=0.16) 93/5080/7مرد

تاهل
42/5291/6t=0.92متاهل

Sig= 0.35 38/5149/8مجرد

رده شغلی

49/5286/7پرستاري

ANOVA
F=1.384

Sig= 0.240

40/5053/4مامایی
00/5408/6پزشکی

00/5185/7پیراپزشکی
00/5560/6بهداشت

سطح تحصیلات

00/5250/7کارشناسی
ANOVA
F=1.547

Sig= 0.203

50/5337/5کارشناسی ارشد
00/440001/0ايحرفهدکتراي 

00/5532/5دکتراي تخصصی
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و ) p ،057/0=r=39/0(بـا سـن  ايحرفـه نمرات تعهـد  
رابطـه همبسـتگی   )p ،026/0=r=70/0(سابقه خـدمت 

ــی ــتمعن ــاب .داري نداش ــره ت ــرین نم ،33آوري کمت
آوري در ایـن  و میانگین نمره تاب100بیشترین نمره 

نمــرات. آمــددســتبــه05/69±04/13مطالعــه 
آوري در جـدول  ي تـاب هامقیاسمده از زیرآدستهب

نشان داده شده است.4

ــاب   ــرات ت ــانگین نم ــاط می ــیارتب ــاآوري و ویژگ ي ه
.نمایش داده شده است5دموگرافیک در جدول 

، p=010/0(بــا ســابقه خــدمت  آوريتــابنمــرات 
173/0=r(بـا سـن  ودارداراي رابطه معنی)067/0=p ،
124/0=r ( نمــرات تعهــد تنداشــي دارمعنــیرابطــه .

نیز درمانی-آوري در پرسنل بهداشتیو تابايحرفه
، sig=0001/0دار بـود ( معنـی داراي همبستگی مثبت و 

379/0=Pearson Correlation(.

آوريي تابهانمرات زیر مقیاس.4جدول 
انحراف معیارمیانگینحداکثرحداقلزیر مقیاس

63230/2289/4)32ي فردي (هاتصور از شایستگی
62862/1710/4)28اعتماد به غرایز فردي تحمل عاطفه منفی (

52066/1464/2)20پذیرش مثبت تغییر و روابط ایمن (
31246/814/2)12کنترل (

0801/672/1)8تاثیرات معنوي (

فیکي دموگراهاآوري و ویژگیارتباط میانگین نمرات تاب. 5جدول 
آزمونانحراف معیارآوريمیانگین نمره تابررسیمورد بمتغیر

جنسیت
76/6737/13Mann-whitneyزن

(sig=0.038) 04/7316/11مرد

تاهل
58/6971/12Mann-whitneyمتاهل

(sig=0.277) 59/6791/13مجرد

رده شغلی

00/7003/12پرستاري

ANOVA
F=5.405

Sig= 0.0001

33/6100/15مامایی
00/7418/10پزشکی

00/7213/13پیراپزشکی
40/6032/11بهداشت

سطح تحصیلات

43/6821/13کارشناسی
ANOVA
F=0.589

Sig= 0.087

25/7649/8کارشناسی ارشد
00/620001/0ايحرفهدکتراي 

67/7556/10دکتراي تخصصی

بحث
میانگین نمـره تعهـد   دادي مطالعه حاضر نشانهایافته

بـالا ايرفهحتعهدمحدودهدر15/52±35/7ايحرفه
آوري در ایـــن مطالعـــه  و میـــانگین نمـــره تـــاب  

قـرار زیـاد آوريتـاب محدودهدرو04/13±05/69
یکـدیگر بـا آوريتـاب وايحرفـه تعهدنمرات. گرفت

. گرامـی نـژاد و   داشـتند داريمعنیومثبتهمبستگی

ايحرفـه وري با تعهد آارتباط تاببه بررسی همکاران
ي ویژه استان خراسـان  هاپرستار شاغل در بخش200

ــد. ــوبی پرداختن ــاط  جن ــاکی از ارتب ــژوهش ح ــایج پ نت
پرسـتاران ايحرفـه وري و تعهـد  آي بین تابدارمعنی
که همسو بـا نتـایج مطالعـه    )،p ،22/0=r=001/0بود (
زي و توسـط لیـو  اي که در مطالعه. )5(باشدمیحاضر

آوري د به بررسی تاثیر تـاب همکاران در چین انجام ش
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دانشــجویان کارشناســی پرســتاري ايحرفــهدر تعهــد 
ايحرفهتعهد در این پژوهش نمرات کلپرداخته شد. 

بـود  )55/145±43/14(آوريو تاب)88/13±53/91(
گیـري شـد کـه بـراي بهبـود تعهـد       و همچنین نتیجـه 

ــه ــتی دوره ايحرف ــتاري بایس ــجویان پرس ــادانش ي ه
گـذار دیگـر   عوامل تاثیرآوري وموزشی افزایش تابآ

علت نمرات بالاتر گزارش شده در .)12(فراهم گردد
باشـد کـه در   توانـد بـه ایـن دلیـل    میمطالعه لیوزي

کـه مطالعـه   در حالی؛شرایط معمولی انجام شده است
در پیک بحران کرونـا انجـام شـد. رزم پـوش و     حاضر

بـر تعهدوپذیرشآموزشبه بررسی تأثیرهمکاران 
نتـایج  آوري پرستاران پرداختنـد.  تابوزندگیکیفیت

این مطالعه نشان داد که آموزش پذیرش و تعهـد بـه   
وري پرستاران را آیت زندگی و تابطور معناداري کیف

بخشد. در نتیجه آمـوزش پـذیرش و تعهـد   میبهبود
ل جهـت افـزایش   آواند به عنوان یـک روش ایـده  تمی

وري پرستاران مورد توجه قرار آکیفیت زندگی و تاب
پاول و همکاران به بررسـی  در یک مطالعه . )17(گیرد

توانـد  مـی وريآفزایش ظرفیت تابن سوال که آیا اای
انی خـود را  به کارکنان کمک کند تا سطح تعهـد سـازم  

ند. نتایج این مطالعه مشابه با نتایج بهبود بخشند پرداخت
ايحرفـه وري بـا تعهـد   آتـاب داد مطالعه حاضر نشان

نتـایج مطالعـه حاضـر و    .)13(داري دارنـد رابطه معنـا 
سایر مطالعات تجربی همسو گـزارش شـده حـاکی از    

باشـد.  مـی ايحرفـه و تعهد آوريتابدارمعنیارتباط 
مطالعات انزلیچت و همکاران مبین آن اسـت  همچنین

یی هـا متغیرتواند عامل میانجی میآوريتابسازه که 
بـه ایـن   .شـد باايحرفـه چون فرسودگی شغلی، تعهد 

در خواهد بود فرد قاآوريتابمعنی که که با افزایش 
از خـود مقاومـت   زااسترسزا و در برابر عوامل تنش

نشان داده و بر آنها غلبه نماید و سلامت روانشـناختی  
و داراي سـازگاري روانشــناختی  خـود را حفـظ نمــوده   

د بود که خود باعث افزایش کارایی، پایبنـدي بـه   خواه
.)18(شـود میو احساس رضایت فرديايفهحرتعهد 

تفاوت این مطالعه با سایر مطالعات، انجام آن بر بستر 
ایـن رابطـه در   پاندمی کرونا بود و مشخص نمود که

دوره بحرانی پاندمی کرونا نیز همچنان وجود داشت، 
و به دنبـال آن سـازگاري   آوريتابدر واقع با تقویت 

توان پایبندي کارکنـان  میروانشناختی کارکنان سلامت
جلوگیري از ، افزایش کارایی وايحرفهسلامت به تعهد 

فرسودگی شغلی را انتظار داشت. 
ي هـا با توجه به اینکه این مطالعه در دوره محـدودیت 

گــذاري کرونــایی انجــام شــد و عــواملی چــون فاصــله
ري و ي حضور فیزیکی، بار کـا هااجتماعی و محدودیت
رسانی به بیمـاران و  هت خدماتمشغله کادر درمان ج

ي وقـت و انـرژي کارکنـان بخـش     هـا نیز محـدودیت 
لـذا  ؛به سختی انجام شـد هاتکمیل پرسشنامه،مراقبتی
ي هـا تـر در طیـف  گیري وسـیع شود نمونهمیپیشنهاد

صورت و پرستاران به،شغلی پزشکان به تفکیک تخصص
و آوريتابمجزا طراحی و اجرا شود. عوامل موثر بر 

ایـن دو مقولـه   ءشناسایی و جهت ارتقـا ايحرفهتعهد 
ریزي لازم صورت گیرد.برنامه

نتیجه گیري 
در ايحرفـه آوري و تعهـد  نمرات تابنشان داد نتایج

دهندگان خدمات مراقبتی در سـطح بـالایی قـرار    هئارا
،اي بـالا آوري و تعهد حرفـه رسد تابمی، به نظردارد

ار از بحران کرونا در کادر کننده در گذو عامل کمکد
آوري و است. با توجه به ارتباط مثبت تابدرمان بوده 
آوري در کــادر درمــان اي، تقویــت تــابتعهــد حرفــه

.گرددايتعهد حرفهءتواند موجب ارتقامی

تشکر و قدردانی
به شماره این مطالعه در قالب طرح پژوهشی مصوب

انشـگاه  در معاونت پژوهشی و فناوري د162614900
پزشکی مشهد طراحی و اجـرا  آزاد اسلامی واحد علوم

.گردید
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