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Abstract
Introduction: Nurses face various stressors such as shift work disorders, excessive responsibility, lack of va-
cations, and distressing patient experiences, all of which can significantly impact their sleep health. Therefore, 
resilience in the occupational path can help nurses effectively cope with these stressors. This study aimed to 
investigate the relationship between resiliency of career pathways and sleep health among nurses working in 
selected educational-medical centers affiliated with Iran University of Medical Sciences.
Methods: This was a descriptive-correlational cross-sectional study conducted in different hospital departments 
of educational-medical centers affiliated with the Iran University of Medical Sciences in Tehran. A total of 265 
nurses with at least 6 months of work experience were selected through quota sampling. Data were collected 
using demographic questionnaires, Lyons’ resiliency of career pathway, and Becker et al.’s Sleep Health Scale. 
Descriptive statistics, Pearson correlation coefficient, independent samples t-test, and one-way ANOVA were 
used for data analysis. The data was analyzed by SPSS version 22 software.
Results: The findings indicated a moderate level of sleep health and occupational resilience among nurses. There 
was a statistically significant positive correlation (r= 0.17،P< 0.01) between sleep health and resiliency of career 
pathway. Regarding demographic variables, there were no signif icant differences in sleep health based on gender, 
marital status, education, employment status, or number of children. However, significant positive correlations 
were observed between sleep health and age (r= 0.16، P< 0.01) and work experience (r= 0.14، P< 0.05). There 
was no significant relat ionship between resiliency of career pathway and demographic variables (P> 0.05).
Conclusion: According to the results, it is suggested that proper planning, training and management of the vari-
ables investigated in this study can play an important role in increasing the sleep health of nurses and consequent-
ly improving their services to patients.
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نشریه آموزش پرستاری

مرضیه عادل مهربان*1، محیا منصوریار2، شیما حقانی3

چکیده
مقدمــه: پرســتاران بــا تنیدگی هــای بسیــاری کــه می  توانــد سلامــت خــواب آنهــا را تحــت تاثیــر قــرار دهد مواجــه هســتند، از ایــن رو 
تــاب آوری در مسیر شــغلی می توانــد بــه آنهــا کمــک کنــد تــا مقابلــه کارآمــد و متناســبی بــا عوامــل تنیــدگی زا داشــته باشــند؛ لــذا ایــن 

پژوهــش بــا هــدف بــررسی ارتبــاط تــاب آوری مسیر شــغلی بــا سلامــت خــواب پرســتاران انـــام شــد.
روش کار: مطالعــه مقطــعی از نــوع توصیــفی - همبســتگی بــود. محیــط پژوهــش شــامل بخش هــای مختلــف بیمارســتان، در مراکــز 
آمــوزشی درمــانی دانشــگاه علــوم پزشــکی ایــران در شــهر تهــران بــود کــه به صــورت ســهمیه ای 265 نفــر از آنهــا کــه دارای حداقــل 
 Lyons ــاب آوری مسیر شــغلی ــا اســتفاده از پرســش نامه های جمعیت شــناختی، ت ــا ب ــد انتخــاب شــدند. داده ه ــاه ســابقه کاری بودن 6 م
ــرای  ــفی و ب ــاخص  های توصی ــا از ش ــخصات نمونه ه ــف مش ــرای توصی ــد. ب ــآوری ش ــکاران، جمع  ــواب Becker  و هم ــت خ و سلام
ــل واریانس یــک راهــه اســتفاده شــد.  ــه مســتقل و تحلی ــا دو نمون ــن متغیر هــا از آزمــون همبســتگی پیرســون، تی ب ــط بی ــررسی رواب ب

داده هــا بــا نــرم افــزار SPSS نســخه 22 تـزیــه و تحلیــل شــد
ــاب آوری مسیر شــغلی پرســتاران در حــد متوســط اســت و از نظــر همبســتگی  ــا:  یافته هــا نشــان داد کــه سلامــت خــواب و ت یافته ه
بیــن ایــن دو؛ رابطــه مثبــت معنــادار وجــود دارد )P< 0/01 ،r=0/17(. در بــررسی متغیر هــای جمعیــت شــناختی سلامــت خــواب بــا توجــه 
بــه جنسیــت، وضعیــت تاهــل، تحــصیلات؛ وضعیــت اســتخدام و تعــداد فرزنــدان تفــاوت معنــادار آمــاری وجــود نداشــت، ولی در دو متغیــر 
ســن )P< 0/01،r=0/16( و ســابقه کار )P< 0/05 ،r=0/14( بــا سلامــت خــواب ارتبــاط مثبــت و معنــاداری مشــاهده شــد. همچنیــن بیــن 

.)P< 0/05( ویــژگی    هــای جمعیــت شــناختی و تــاب آوری مسیر شــغلی رابطــه معنــاداری وجــود نــدارد
نتیجه گیــری: بــا توجــه بــه نتایــج، پیشــنهاد می شــود بــا برنامه ریــزی، آمــوزش و مدیریــت درســت متغیرهــای بــررسی شــده در ایــن 
مطالعــه می  تــوان در جهــت افزایــش سلامــت خــواب پرســتاران و بالاتبــع بالابــردن ارائــه خدمــات آن  هــا بــه بیمــاران نقــش مهــمی 
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مقدمه
مشــکلات  ماننــد  بسیــاری  تنیدگی هــای  پرســتاران با 
نداشــتن  بیش ازحــد،  مســوولیت پذیری  چرخه اســتراحت-کار، 
تعــطیلات و تـربیــات رنــج آور بیمــاران مواجــه هســتند ]1[؛ 
ــه  ــا مقابل ــد ت ــا کمــک کن ــه آنه ــد ب ــاب آوری می توان ــن رو ت از ای
ــند  ــته باش ــدگی زا داش ــل تنی ــن عوام ــا ای ــبی ب ــد و متناس کارآم
]2[. تــاب آوری (Resilience( از جملــه مولفه هــای ســرمایه 
پژوهش هــای  اخیــر  دهــه  دو  کــه   ]3[ اســت  روانشــناختی 
گوناگــونی را در رشــته  هــای مختلــف از جملــه روانشــناسی مثبــت 
و مشــاوره شــغلی  ]4, 5[بــه خــود اختصــاص داده اســت و ازجملــه 
صفــات مثبــت شــخصی اســت کــه در سلامــت و بهداشــت روانی 
افــراد و موفقیت هــای  شــغلی آنهــا نقــش عمــده ای دارد ]6[، در 
واقــع می  تــوان گفــت کــه تــاب آوری، توانمنــدی فــرد در برقــراری 
ــامان اســت ]7[.  ــرایط نابس ــناختی در ش ــه ش ــادل روانی-جامع تع
در تعریــفی دیگــر تــاب آوری را فرآینــدی پویــا در هــر ســطحی از 
ــس از  ــراد پ ــت اف ــت ســازگاری مثب ــه ظرفی ــد ک عملکــرد نامیدن

ــرد ]8[.      ــر می گی ــات را در ب ناملایم
ســازه تــاب آوری بــه عنوان یــک متغیــر روانشــناسی مثبــت، 
ــات و توانمندی هــایی  ــای مهارت هــا، خصوصی ــه معن ــاب آوری ب ت
ــختی ها،  ــا س ــازد ب ــادر می  س ــرد را ق ــه ف ــت ک ــده اس ــف ش تعری
مشــکلات و چالش هــا ســازگار شــود ]9[. بــه عبــارتی تــاب آوری 
قابلیــتی اســت کــه افــراد اهــداف شــخصی را بــا حفــظ آرامــش و 
بــا توجــه بــه تـربه  هــای مختلــف خــود بــه جلــو می  بردنــد ]10[. 
McGee مفهــوم تــاب آوری را وارد ادبیــات پرســتاری نمــود ]11[. 
Suazo و همــکارش )2024( اظهــار می  کننــد کــه پرســتاران قرن 
ــه ای و  ــا مشــکلات حرف ــارویی ب ــه منظــور روی بیســت و یکــم ب
تامیــن سلامــت روانی خــود بایــد بــه طــور ماهرانــه ای تــاب آوری 
ــاب  ــای ت ــاب آوری و رفتاره ــرا ت ــد، زی ــترش دهن ــود گس را در خ
آورانــه بــه طــور بالقــوه بــه افــراد کمــک می  کنــد تــا بــر تـــارب 
منــفی غلبــه کننــد و ایــن تـــارب را بــه تـــارب مثبــت در خــود 
تبدیــل کننــد ]Nichols .]12 و همــکارش )2024(، ظرفیــت 
ــد،  ــتاری لازم می  دانن ــغلی پرس ــت ش ــرای موفقی ــاب آوری را ب ت
ــار  ــرایط کار بسی ــورت ش ــن ص ــر ای ــا در غی ــر آن ه ــون از نظ چ
ــتی  ــای روانی و زیس ــه آسیب ه ــر ب ــود و منـ ــد ب ــوار خواه دش

ــرای پرســتاران خواهدشــد ]13[.         ب
 )Resiliency of career pathway) ــغلی ــاب آوری مسیر ش ت
هم یــکی از متغیر هــای مهــم در رشــته هایی کــه بیشــتر بــا 
ــود.  ــوب می ش ــد، محس ــر و کار دارن ــا س ــغل آنه ــان ها و ش انس

ایــن مؤلفــه عامــل مهــمی  در ایســتادگی، مقاومــت و ادامــه اشــتغال 
موفقیت آمیــز ]14[ و کیفیــت زنــدگی پرســتاران اســت و می  توانــد 
ــراد  ــعاع ق ــت ش ــع تح ــور وسی ــه ط ــا را ب ــغلی آن ه ــرد ش عملک
 London دهــد]1[. تــاب آوری مسیر شــغلی در ابتــدا توســط
پیشــنهاد شــد، کــه آن را بــه عنوان یــک مفهــوم فــرعی از انگیــزه 
ــایی  ــوان "توان ــه عن شــغلی در نظــر گرفــت، و London آن را ب
Mish- .]14[ تعریــف کــرد " رســازگاری بــا شــرایط در حــال تغییــ

ra و  McDonald ادبیــات مربــوط بــه تــاب آوری مسیر شــغلی را 
بــررسی کردنــد و گــزارش کردنــد کــه تعاریــف را می  تــوان بــه دو 
گــروه طبقــه بنــدی کــرد: )الــف( "توانــایی افــراد بــرای بهبــودی 
از شکســت  هــای مرتبــط بــا شــغل" و )ب( "یــک فرآینــد شــغلی" 

]15[. عوامــل مختلــفی می  توانــد بــر تــاب آوری موثــر باشــد.       
ــز  از  ــواب نی ــغلی، خ ــاب آوری مسیر ش ــد ت ــر همانن ــوی دیگ از س
ــراد  ــغلی اف ــرد ش ــا عملک ــه ب ــت ک ــای مهمی  اس ــه متغیر ه جمل
ــر  ــه خاط ــز ب ــتاران نی ــاب آوری پرس ــادی دارد ]16[ ت ــاط زی ارتب
ماهیــت شــغلی و اخــتلالات ایـــاد شــده در خــواب و اســتراحت 
ــت  ــور کلی سلام ــه ط ــرد.  ب ــرار گی ــر ق ــت تاثی ــد تح می توان
ــواب  ــهی از خ ــوی چندوج ــک الگ ــوان به صورت ی ــواب را می ت خ
ــاعی و  ــردی، اجتم ــای ف ــا نیازه ــه ب ــرد ک ــف ک ــداری تعری - بی
ــمی  و  ــتی جس ــت و بهزیس ــه سلام ــد ک ــق می  یاب ــطی تطاب محی
روانی را تقویــت می  کنــد ]17[. ایــن مفهــوم بــه معنــای چهارچوبی 
ــش  ــواب کافی، بخ ــرا خ ــت زی ــراد اس ــواب اف ــرای خ ــب ب مناس
ــا  ــت. پژوهش ه ــالم اس ــدگی س ــبک زن ــک س ــلی و بنیادین ی اص
نشــان می  دهــد کــه خواب، یــکی از اجــزاء اصــلی و مهــم سلامــت 
جســمی  و روانی اســت  و بــرای عملکــرد شــناختی کــه فرآیندهــای 
ــامل  ــدگی را ش ــه زن ــت بهین ــاسی و کیفی ــات احس روانی، تنظیم
می  شــود، بسیــار ضــروری اســت ]18, 19[. بنابرایــن، خــواب 
ــد به عنــوان حالــت داینامیــک و پیچیــده رفتــاری در نظــر  می توان
گرفتــه شــود کــه به طــور عمــده ای بــر ســاعات کار تأثیــر گذاشــته 
و بــه بهبــود بازیــابی جســمی  و روانی افــراد کمــک می  کنــد ]20[.

ــی  ــی از کار بالین ــش مهم ــتاران بخ ــواب پرس ــق خ ــرل دقی کنت
ــاری  ــک بیم ــه ی ــب نشــانه اولی ــواب اغل ــتلال خ ــرا اخ اســت زی
ــر دوره هــای  ــی )نظی ــی اســت ]21[. برخــی اخــتلالات روان روان
ــرات مشــخص در  ــا تغیی ــراب و ...( ب ــتلالات اضط ــترس و اخ اس
فیزیولــوژی خــواب همــراه هســتند. خــواب یکــی از عناصــر مهــم 
در چرخه هــای شــبانه روزی اســت کــه بــا بازســازی قــوای فیزیکی 
و روحــی همــراه اســت علاوه   بر ایــن درک مکانیســم های عصــبی 
خــواب بــه دلیــل نقــش اســاسی خــواب در بسیــاری از فرایندهــای 
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ــه،  ــناخت بهین ــه، ش ــری حافظ ــکل گی ــد ش ــکی مانن فیزیولوژی
ــت  ــز، سلام ــدد درون ری ــرد غ ــنی، عملک ــتم ایم ــرد سیس عملک
ــه  ــاً هم ــت. تقریب ــروری اس ــوی ض ــق و خ ــروق و خل ــب و ع قل
ــوعی اخــتلال خــواب  افــراد در مقاطــعی از زنــدگی خــود دچــار ن
ــر  ــر ب ــوع تأثی ــوع اخــتلال عملکــرد ن ــزان و ن ــا می ــد، ام ــوده ان ب
سلامــتی را تعییــن می  کنــد ]22[. ازآنـاکــه انسان ها یک ســوم 
زندگــی خــود را در خــواب می گذراننــد و بیــش از 30 درصــد 
ــوان گفــت،  ــد می ت ــج می برن ــا از اخــتلالات خــواب رن ــردم دنی م
ــند.  ــی می باش ــتلالات روان ــن اخ ــواب از بزرگ تری ــتلالات خ اخ
همچنیــن ناهنـاری هــای خــواب منـــر بــه نقایصــی در کارکــرد 
روزانــه شــخص می شــوند، لــذا مختــل شــدن خــواب اثــرات منفی 
متعــددی ازجملــه تغییــر عملکــرد سیســتم ایمــنی بــدن، تغییــر در 
متابولیســم بــدن، اخــتلال عملکــرد هورمون هــا، تأخیــر در بهبــود 
ــه، اخــتلال حافظــه،  زخــم، خســتگی، اخــتلال در عملکــرد روزان
ــواده  ــاعی و خان ــاملات اجتم ــتلال در تع ــوی و اخ ــر خلق وخ تغیی

    .]23[ دارد 
ــغلی  ــر ش ــغلی و غی ــف ش ــای مختل ــواب در گروه ه مشــکلات خ
ــشی و  ــای چرخ ــه در شیفت ه ــتاران ک ــه پرس ــود دارد، ازجمل وج
ــبانه روزی  ــم ش ــد ریت ــد، و می  توان ــولانی کار می  کنن ــاعات ط س
ــتاران در  ــتراحت پرس ــواب و اس ــابی خ ــد ]24[. ارزی ــر ده را تغیی
ــه  ــازمانی اســت ک ــای س ــکی از نیازه ــتانی  ی ــای بیمارس بخش ه
بایــد توســط مســئولین صــورت گیــرد تــا بتواننــد عوامــل مؤثــر بــر 
سلامــت خــواب پرســتاران را در بخش هــای مختلــف بیمارســتان 
شناســایی نمــوده و الگوهــای غیرطبیــعی خــواب را اصلاح نماینــد 
درنتیـــه وضعیــت خــواب را بهبــود بخشیــده و به سلامــتی 
جســمی  و روانی پرســتاران کمــک نماینــد. در مــورد سلامــت خواب 
نیــز می تــوان بــه اثــرات منــفی شــب کاری، کاهــش ســطح تحمل 
فــرد در برابــر تنش هــای شــغلی وزنــدگی بــه همــراه تمایــل بــه 
ــا  ــرد ]23[. از آنـ ــاره ک ــف اش ــای مختل ــه داروه ــرف بی روی مص
کــه مشــکلات خواب یــک مشــکل اســاسی در سیســتم بهداشــتی 
و از جملــه پرســتاران اســت و مطالعــات انــدکی در ایــران در زمینــه 
ــه تــاب آوری  سلامــت خــواب و ویژگی هــای درون فــردی از جمل
ــرایط  ــا ش ــه ب ــت مقابل ــلی در جه ــوان عام ــه عن ــغلی ب مسیر ش
ــت و  ــده اس ــام ش ــغلی انـ ــودگی ش ــتن فرس ــار روانی و کاس فش
ــت  ــررسی سلام ــت ب ــه شــده و اهمی ــب گفت ــه مطال ــه ب ــا توج ب
خــواب کــه بــه عنوان یــک متغیــر کاملا جدیــد محســوب می  شــود 
ــروه  ــم در گ ــرانی و آن ه ــای ای ــشی در نمونه ه ــر پژوه و در کمت
ــه  پرســتاران مــورد مطالعــه قــرار گرفتــه اســت، ایــن پژوهــش ب

بــررسی ارتبــاط تــاب آوری مسیر شــغلی بــا سلامــت خــواب 
پرســتاران شــاغل در مراکــز آمــوزشی درمــانی منتخــب دانشــگاه 

علــوم پزشــکی ایــران پرداختــه اســت.      

روش کار
ایــن  پژوهــش مطالعــه مقطــعی از نــوع توصیــفی- همبســتگی بود 
کــه در آن تــاب آوری مسیر شــغلی و سلامــت خــواب در پرســتاران 
ــوم  ــگاه عل ــانی دانش ــوزشی درم ــز آم ــف مراک ــای مختل بخش ه
ــر )ع(،  ــلی اصغ ــرت ع ــودکان حض ــر، ک ــران )فیروزگ ــکی ای پزش
ــادی، شــهید مطهــری،  هاشــمی  نژاد،  شــفا یحیائیان، شــهید اکبرآب
حضــرت رســول )ص(( در ســال 1402 مــورد بــررسی قــرار گرفــت 
ــررسی شــد. جامعــه پژوهــش شــامل پرســتاران  ــاط آنهــا ب و ارتب
شــاغل در مراکــز آمــوزشی درمــانی دانشــگاه علــوم پزشــکی ایران 
ــفا یحیائیان،  ــر )ع(، ش ــلی اصغ ــرت ع ــودکان حض ــر، ک )فیروزگ
شــهید اکبرآبــادی، شــهید مطهــری،  هاشــمی  نژاد، حضــرت 
رســول )ص( بــود. محیــط پژوهــش را بخش هــای مختلــف 
بیمارســتان، در مراکــز آمــوزشی درمــانی دانشــگاه علــوم پزشــکی 
ایــران در شــهر ته ـران تشــکیل داد.معیارهــای ورود بــه پژوهــش 
ــت  ــاه به صــورت تمــام وق ــل شــش م ــد از 1-حداق ــد بودن عبارتن
ــت  ــه خدم ــغول ب ــتان های مش ــف بیمارس ــای مختل در بخش ه
باشــند. 2-حداقــل دارای مــدرک کارشــناسی و فاقــد بیماری هــای 
روانی باشــند، و معیــار خــرو ج عبارتنــد بودنــد از پرســتارانی کــه در 
خوداظهــاری مشــکل اســاسی داشــتند و یــا داروهای ضدافســردگی 

مصــرف می  کردنــد.      
و  بصــورت ســهمیه ای  نمونه گیــری  روش  مطالعــه  ایــن  در 
تخصیــص ســهمیه  بــه هــر مرکــز )ســهمیه اختصــاص داده شــده 
بــه هــر مرکــز بــر اســاس تعــداد پرســتاران(؛ و در هــر طبقــه بــه 
صــورت در دســترس بــود.  کــه بــرای تعییــن حداقــل حـــم نمونه 
در ســطح اطمینــان 95 درصــد  ]25[ و تــوان آزمــون 90درصــد و 
ــا  ــن سلامــت خــواب ب ــب همبســتگی بی ــا فــرض اینکــه ضری ب
ــا  ــل 0/2 باشــد ت ــاب آوری مسیر شــغلی پرســتاران شــاغل حداق ت
ــردد.  ــقی گ ــنی دار تل ــاری مع ــر آم ــر از نظ ــن دو متغی ــاط بی ارتب
پــس از مقدارگــذاری در فرمــول کوکــران ]26[ زیــر حـــم نمونــه 

265 بدســت آمــد.

 رب رثؤم لماوع دنناوتب ات دریگ تروص نیلوئسم طسوت دیاب ھک تسا ینامزاس یاھزاین زا یکی یناتسرامیب یاھشخب
 دنیامن حلاصا ار باوخ یعیبطریغ یاھوگلا و هدومن ییاسانش ناتسرامیب فلتخم یاھشخب رد ار ناراتسرپ باوخ تملاس
 زین باوخ تملاس دروم رد .دنیامن کمک ناراتسرپ یناور ویمسج یتملاسھب و هدیشخب دوبھب ار باوخ تیعضو ھجیتنرد
 فرصم ھب لیامت هارمھ ھب یگدنزو یلغش یاھشنت ربارب رد درف لمحت حطس شھاک ،یراکبش یفنم تارثا ھب ناوتیم
 ھلمج زا و یتشادھب متسیس رد یساسا لکشم کیباوخ تلاکشم ھک اجنآ زا .]23[ درک هراشا فلتخم ياھوراد ھیوریب
 یروآبات ھلمج زا یدرف نورد یاھیگژیو و باوخ تملاس ھنیمز رد ناریا رد یکدنا تاعلاطم و تسا ناراتسرپ
 ھب ھجوت اب و تسا هدش ماجنا یلغش یگدوسرف نتساک و یناور راشف طیارش اب ھلباقم تھج رد یلماع ناونع ھب یلغشریسم
 یشھوژپ رتمک رد و دوشیم بوسحم دیدج لاماک ریغتم کیناونع ھب ھک باوخ تملاس یسررب تیمھا و هدش ھتفگ بلاطم
 یروآبات طابترا یسررب ھب شھوژپ نیا ،تسا ھتفرگ رارق ھعلاطم دروم ناراتسرپ هورگ رد مھ نآ و یناریا یاھھنومن رد
 ھتخادرپ ناریا یکشزپ مولع هاگشناد بختنم ینامرد یشزومآ زکارم رد لغاش ناراتسرپ باوخ تملاس اب یلغشریسم
 .تسا

 
  ررااکک  ششوورر

 رد باوخ تملاس و یلغشریسم یروآبات نآ رد ھک دوب یگتسبمھ -یفیصوت عون زا یعطقم ھعلاطم شھوژپ  نیا
 رغصا یلع ترضح ناکدوک ،رگزوریف( ناریا یکشزپ مولع هاگشناد ینامرد یشزومآ زکارم فلتخم یاھشخب ناراتسرپ
 رارق یسررب دروم 1402 لاس رد ))ص( لوسر ترضح ،داژنیمشاھ ،یرھطم دیھش ،یدابآربکا دیھش ،نایئایحیافش ،)ع(
 یکشزپ مولع هاگشناد ینامرد یشزومآ زکارم رد لغاش ناراتسرپ لماش شھوژپ ھعماج .دش یسررب اھنآ طابترا و تفرگ
 ترضح ،داژنیمشاھ ،یرھطم دیھش ،یدابآربکا دیھش ،نایئایحیافش ،)ع( رغصا یلع ترضح ناکدوک ،رگزوریف( ناریا

 ناریا یکشزپ مولع هاگشناد ینامرد یشزومآ زکارم رد ،ناتسرامیب فلتخم یاھشخب ار شھوژپ طیحم .دوب )ص( لوسر
 رد تقو مامت تروصھب هام شش لقادح-1 زا دندوب دنترابع شھوژپ ھب دورو یاھرایعم.داد لیکشت نارھت رھش رد
 یناور یاھیرامیب دقاف و یسانشراک کردم یاراد لقادح-2 .دنشاب تمدخ ھب لوغشم یاھناتسرامیب فلتخم یاھشخب
 یگدرسفادض یاھوراد ایو دنتشاد یساسا لکشم یراھظادوخ رد ھک یناراتسرپ زا دندوب دنترابع ج ورخ رایعم و ،دنشاب
  .دندرکیم فرصم

 رھ ھب هدش هداد صاصتخا ھیمھس( زکرم رھ ھب ھیمھس صیصخت و یاھیمھس تروصب یریگھنومن شور ھعلاطم نیا رد
 حطس رد ھنومن مجح لقادح نییعت یارب ھک  .دوب سرتسد رد تروص ھب ھقبط رھ رد و ؛)ناراتسرپ دادعت ساسا رب زکرم
 یروآبات اب باوخ تملاس نیب یگتسبمھ بیرض ھکنیا ضرف اب و دصرد90 نومزآ ناوت و ]25[  دصرد 95 نانیمطا
 زا سپ .ددرگ یقلت راد ینعم یرامآ رظن زا ریغتم ود نیب طابترا ات دشاب 2/0 لقادح لغاش ناراتسرپ یلغشریسم
  .دمآ تسدب 265 ھنومن مجح ریز ]26[ نارکوک لومرف رد یراذگرادقم

-   
-  

 

 
 

 :دش هدافتسا ھمانشسرپ ھسزا اھ هداد یروآ عمج یارب
 ناونع ھب راک ھقباس ،سنج ،نس لیبق زا یتخانش تیعمج یاھریغتم لماش ھمانشسرپ نیا :کیفارگومد تاصخشم ھمانشسرپ
  .تسا یراک تفیش و مادختسا تیعضو ،نادنزرف دادعت ،لھات تیعضو ،تلایصحت حطس ،راتسرپ
 لاوس 28 یاراد ھمانشسرپ نیا .تسا Morgan یسراف ھخسن یلغش یروآبات ھمانشسرپ :يلغشریسم یروآبات ھمانشسرپ
 )نیرت یوق-۵ ،یوق رایسب – ۴ ،یوق -٣ ،یوق یدودحات -٢ ،تسین یوق -١( یا ھنیزگ ۵ ترکیل فیط ساسا رب ھک تسا
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برای جمع آوری داده   ها ازسه پرسشنامه استفاده شد:
ــامل  ــنامه ش ــن پرسش ــک: ای ــخصات دموگرافی ــنامه مش پرسش
متغیرهــای جمعیــت شــناختی از قبیــل ســن، جنــس، ســابقه کار 
ــداد  ــوان پرســتار، ســطح تحــصیلات، وضعیــت تاهــل، تع ــه عن ب

ــت.        ــت کاری اس ــتخدام و شیف ــت اس ــدان، وضعی فرزن
تــاب آوری  پرسشــنامه  مسیر شــغلی:  تــاب آوری  پرسشــنامه 
ــارسی Morgan اســت. ایــن پرسشــنامه دارای  شــغلی نســخه ف
ــه ای  ــرت 5 گزین ــف لیک ــاس طی ــر اس ــه ب ــت ک ــوال اس 28 س
ــار  ــوی، 4 – بسی ــوی، 3- ق ــدودی ق ــت، 2- تاح ــوی نیس )1- ق
قــوی، 5-قــوی تریــن( نمــره دهی می  شــود. دامنــه نمــرات بیــن 
ــاب آوری  ــده ت ــس کنن ــالا منعک ــرات ب ــت و نم 28 الی 140 اس
ــوس  ــره معک ــنامه نم ــن پرسش ــت. در ای ــالا اس ــغلی ب مسیر ش
وجــود نــدارد. Grzeda  & Prince )1997( اعتبار یــابی ایــن 
ــج  ــد ]27[. نتای ــزارش داده ان ــوب گ ــایی آن مطل پرسشــنامه و پای
ــایی  ــه پای ــکاران )2013( نشــان داد ک ــه Pordelan و هم مطالع
ایــن پرسشــنامه بــه روش آلفــای کرونبــاخ بــرای کارکنــان 0/901 
ــاس  ــن مقی ــا کــه ای ــن معن ــرای دانشـــویان 884 اســت. بدی و ب
ــرای ســنـش  ــا شــواهد روان ســنـی مطلــوب ب ــزاری معتبــر ب اب

ــت ]28[.                ــران اس ــه ای ــغلی در جامع ــاب آوری ش ت
Beck- ــن پرسشــنامه توســط ــت خــواب: از ای  پرسشــنامه سلام

ــده  ــاس ش ــش Buysse اقتب ــه از پژوه ــکاران ]29[، ک er و هم
اســت بــرای ارزیــابی سلامــت خــواب اســتفاده شــد ]17[ . 
ــه ای )0 =  ــف 6 گزین ــورت طی ــواب به ص ــت خ ــنامه سلام پرسش
کاملًا مخالفــم؛ 5=کاملًا موافقــم( نمــره گــزاری می شــود. دامنــه 
ــت  ــنی سلام ــه مع ــر ب ــرات کمت ــن 0 الی 30 اســت. نم ــره بی نم
ــابی  ــکاران )2018( اعتبار ی ــت. Becker  و هم ــم اس ــواب ک خ
ــد ]29[.  ــزارش داده ان ــوب گ ــایی آن مطل ــنامه و پای ــن پرسش ای
همچنیــن تمامی  ســؤالات نســخه فــارسی ایــن ابــزار دارای روایی 

محتــوایی و روایی تأییــد شــده می  باشــند و پایایــی پرسشــنامه نیــز 
0/89 می  باشــد ]23[.              

 SPSS ــاری ــزار آم ــط نرم اف ــده توس ــت آم ــه دس ــات ب اطلاع
ــورد  ــش م ــوالات پژوه ــداف و س ــه اه ــه ب ــا توج ــخه 26 و ب نس
ــخصات  ــف مش ــرای توصی ــت. ب ــرار گرف ــل ق ــه و تحلی تـزی
نمونه هــا از شــاخص های توصیــفی )توزیــع فــراوانی مطلــق، 
ــا از  ــن متغیر ه ــط بی ــررسی رواب ــرای ب ــن( و ب ــبی و میانگی نس
ــب همبســتگی  ــس و ضری ــز واریان ــای تی مســتقل، آنالی آزمون ه
ــه  ــطی چندگان ــون خ ــدل رگرسی ــاز از م ــورت نی ــون در ص پیرس
اســتفاده شــد. روایی و پایــایی هــر دو ابــزار مـــدداً در ایــن پژوهش 
ــررسی  ــرار گرفــت به این ترتیــب کــه به منظــور ب ــررسی ق مــورد ب
روایی محتــوایی و صــوری ایــن ابــزار در مطالعــه حاضــر، ســؤالات 
در اختیــار 3 نفــر متخصــص از اعضــای هیئت علمی  دانشــکده 
ــا درخواســت   ــد و از آنه ــرار داده ش ــران ق ــایی ای ــتاری و مام پرس
شــد تــا بعــد از مطالعــه دقیــق، نظــرات خــود را در خصــوص، روایی 
ــد.  ــه نماین ــبی ارائ ــوط و کت ــورت مبس ــوری به ص ــوایی و ص محت
همچنیــن پایــایی ابــزار بــه روش ضریــب همســانی درونی 
ــا حــذف  ــه از نمونه  ه ــری  )ک ــه 30 نف ــاخ( در نمون ــای کرونب )آلف
ــت  ــرای سلام ــغلی 0/97 و ب ــاب آوری مسیر ش ــرای ت ــدند(  ب ش
خواب0/79تعییــن شــد. مقالــه حاضــر برگرفتــه از پژوهــش 
مصــوب در شــورای تخصــصی پژوهــش اخلاق در پژوهش هــای 
ــکی  ــکی دانشــگاه علوم پزش ــه اخلاق پزش ــکی و کمیت زیست پزش
IR.IUMS.) ایــران مــورخ 1401/11/17 بــه کــد اخلاق شــماره

می  باشــد.               )REC.1401.915

یافته ها
تعــداد 265 پرســتار در ایــن مطالعــه شــرکت نمودنــد کــه 

مشــخصات آنهــا در جــدول شــماره 1 آمــده اســت.       
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جدول 1. شاخص های  توصیفی  و جمعیت شناختی پرستاران مورد مطالعه

فراوانیمتغیر
 درصد

فراوانی
سطح معناداریF-test/ t-testانحراف معیارمیانگین

جنسیت
371417/786/663مرد

0/130/891
2288617/636/495زن

تحصیلات
24893/617/486/307کارشناسی

-1/650/098
176/420/188/784ارشد

 وضعیت
تأهل

15257/418/256/373متأهل
1/730/082

11342/616/856/625مـرد

 شیفت
کاری

7929/819/196/714صبح

2/140/096
20/816/502/121عصر

51/916/402/608شب

17967/517/026/430گردش در

 وضعیت
استخدام

14253/618/526/741رسمی

1/950/122
2910/916/907/218پیمانی

249/117/215/283قراردادی

7026/416/365/925طرحی

 تعداد
فرزندان

015056/616/976/988

1/620/187
1612318/075/686

24918/518/906/363

51/920/809/680بیشتر از 2

265100کل

سن
ضریب 

همبستگی
0/169**

0/006سطح معناداری

سابقه 
کار

ضریب 
همبستگی

0/149*

0/015سطح معناداری

ــه  ــد ک ــوق نشــان می  ده ــدول ف ــناختی ج ــت ش ــای جمعی داده  ه
ــه %14  ــد ک ــرار گرفتن ــه ق ــورد مطالع ــتاران م ــر از پرس 265 نف
شــرکت کنندگان مــرد و 86 % از آنهــا زن بودنــد؛ 57/4 % متاهــل 
و 42/6 % مـــرد بودنــد؛ 93/6% درصــد دارای مــدرک تحصیــلی 
ــر  ــد بودند؛اکث ــلی ارش ــدرک تحصی ــناسی و 6/4 % دارای م کارش
شــرکت کننــده گان 67/5 % دارای شیفــت کاری در گــردش 
هســتند؛ از نظــر وضعیــت اســتخدام اکثــرا 53/6 % دارای وضعیــت 
ــرا 56/6 %  ــدان اکث ــداد فرزن ــر تع ــمی  بودند و از نظ ــتخدام رس اس

ــد.        ــدی ندارن فرزن

در ادامــه، داده هــای توصیــفی جــدول بــالا نشــان می  دهــد 
بــا فــرض برابــری واریانــس بــرای سلامــت خــواب بــرای 
متغیر هــای جنسیــت، وضعیــت تاهــل، تحــصیلات نتایــج آزمــون 
ــده  ــادار نش ــر از 0/05 معن ــای کمت ــطح خط ــتقل در س تی مس
ــرد و زن، مـــرد و  ــروه م ــن دو گ ــت بی ــوان گف ــذا می  ت اســت. ل
متاهــل، کارشــناسی و کارشــناسی ارشــد در سلامــت خــواب 
ــت خــواب در  ــدارد. در مقایســه سلام ــود ن ــاداری وج ــاوت معن تف
شیفت هــای کاری، میانگیــن اکتســابی سلامــت خــواب در گــروه 
ــاداری  ــاوت معن ــررسی تف ــرای ب ــت. ب ــتر اس ــه بیش ــح از هم صب
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آمــاری از آزمــون تحلیــل واریانــس  یــک راهــه اســتفاده شــد. نتایج 
آزمــون تحلیــل واریانــس بــرای سلامــت خــواب در ســطح خطــای 
کمتــر از 0/05 معنــادار نشــده اســت. لــذا می  تــوان گفــت تفــاوت 
میانگیــن بیــن چهــار گــروه از نظــر آمــاری معنــادار نمی  باشــد؛ در 
مقایســه سلامــت خــواب در وضعیــت اســتخدام میانگین اکتســابی 
ــا وضعیــت اســتخدام رســمی  از همــه  سلامــت خــواب در گــروه ب
بیشــتر اســت. همچنیــن نتایــج آزمــون تحلیــل واریانس یک راهــه 
ــه تعــداد  ــا توجــه ب نشــان داد کــه در مقایســه سلامــت خــواب ب

فرزنــدان، میانگیــن اکتســابی سلامــت خــواب در گــروه بــا تعــداد 
ــل  ــون تحلی ــج آزم ــت. نتای ــتر اس ــه بیش ــتر از هم ــدان بیش فرزن
واریانس یــک راهــه نشــان داد کــه بــرای سلامــت خــواب تعــداد 
فرزنــدان در ســطح خطــای کمتــر از 0/05 معنــادار نشــده اســت. 
ــوان گفــت تفــاوت میانگیــن بیــن چهــار گــروه از نظــر  ــذا می  ت ل
ــب همبســتگی پیرســون  ــج ضری ــد. نتای ــادار نمی  باش ــاری معن آم
نشــان داد کــه بیــن ســن و ســابقه کار بــا سلامــت خــواب رابطــه 
مثبــت و معنــاداری در ســطح خطــای کمتــر از 0/05 وجــود دارد

جدول 2. ضریب همبستگی پیرسون بین سلامت خواب و تاب آوری مسیر شغلی پرستاران مورد مطالعه

تاب آوری مسیر شغلیسلامت خوابمتغیر

1سلامت خواب

1**0/17تاب آوری مسیر شغلی

  P< 0/01 **                                                                                       

بــرای تعییــن رابطــه بیــن سلامت خــواب و تــاب آوری مسیر شــغلی 
در پرســتاران از ضریــب همبســتگی پیرســون اســتفاده شــد. نتایــج 
نشــان داد بیــن دو متغیــر 0/17 ضریــب همبســتگی مثبــت وجــود 

دارد کــه ایــن مقــدار در ســطح خطــای کمتــر از 0/05 معنادار شــده 
اســت. بــه عبــارتی می  تــوان گفــت بــا افزایــش تــاب آوری سلامت 

خــواب نیــز افزایــش پیــدا می  کنــد و برعکــس.         

جدول 3. مقایسه  سلامت خواب و تاب آوری مسیر شغلی در پرستاران 

سطح معناداریtانحراف معیارمیانگینتعدادمتغیر ها

2653/0010/610/0470/966تاب آوری مسیر شغلی

2652/591/061/340/187سلامت خواب

ــاب آوری  ــر ت ــن متغی ــه میانگی ــد ک ــان می  ده ــالا نش ــدول ب ج
مسیر شــغلی نزدیــک بــه 3 هســتند بــرای بــررسی معنــادار بــودن 
آمــاری آن نتایــج آزمــون تی تــک نمونــه ای اســتفاده شــد. نتایــج 
آزمــون تی تــک نمونــه ای بــرای تــاب آوری مسیر شــغلی در ســطح 
خطــای کمتــر از 0/05 معنــادار نشــده اســت. بــه عبــارتی می تــوان 
ــن  ــغلی و میانگی ــاب آوری مسیر ش ــر ت ــن متغی ــن میانگی ــت بی گف
پیش فــرض )3( )حــد وســط طیــف لیکــرت پرسشــنامه مربوطــه( 
تفــاوت معنــاداری وجــود نــدارد و گــروه نمونــه میانگیــن متوســطی 
را کســب کــرده اســت کــه از نظــر آمــاری در حــد بــالا و یــا پاییــن 
ــه 2/5  ــک ب ــواب نزدی ــت خ ــر سلام ــن متغی ــدارد. میانگی ــرار ن ق
ــج آزمــون  ــودن آمــاری آن نتای ــادار ب ــررسی معن ــرای ب هســتند ب

تی تــک نمونــه ای اســتفاده شــد. نتایــج آزمــون تی تــک نمونــه ای 
بــرای سلامــت خــواب در ســطح خطــای کمتــر از 0/05 معنــادار 
نشــده اســت. بــه عبــارتی می تــوان گفــت بیــن میانگیــن متغیــر 
سلامــت خــواب و میانگیــن پیش فــرض )2/5( تفــاوت معنــاداری 
وجــود نــدارد و گــروه نمونــه میانگیــن متوســطی را کســب کــرده 
اســت کــه از نظــر آمــاری در حــد بــالا و  یــا پاییــن قــرار نــدارد.            

بحث 
ایــن پژوهــش با هــدف کلی بــررسی ارتباط تــاب آوری مسیر شــغلی 
بــا سلامــت خــواب پرســتاران شــاغل در مراکــز آمــوزشی درمــانی 
منتخــب دانشــگاه علــوم پزشــکی ایــران انـــام شــد. نتایــج نشــان 
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ــز  ــتاران در مراک ــغلی در پرس ــاب آوری مسیر ش ــزان ت ــه می داد ک
آمــوزشی درمــانی منتخــب دانشــگاه علــوم پزشــکی ایــران در حــد 
متوســط قــرار دارد. و ایــن مقــدار نــه خیــلی ضعیــف و نــه مطلــوب 
اســت. در تبییــن نتایــج ایــن بخــش از پژوهــش می تــوان گفــت 
ــتی در  ــل محافظ ــک عام ــه عنوان ی ــد ب ــاب آوری می  توان ــه ت ک
برابــر پیامدهــای منــفی سلامــت روان در مواجهــه بــا ناملایمــات 
عمــل کنــد ]30[. ایــن ویــژگی بــه طــور مســتقیم بــا شــخصیت 
افــراد در ارتبــاط اســت ]31[. نقــش اصــلی در تعییــن تــاب آوری، 
ــد  ــخصیتی مانن ــای ش ــردد. ویژگی ه ــرد برمی گ ــخصیت ف ــه ش ب
اعتمــاد بــه نفــس، انعطاف پذیــری، پایــداری، و خودکنتــرلی 
می تواننــد تعییــن کننده هــای مهمی  بــرای ســطح تــاب آوری 
ــه  ــاد ب ــه از اعتم ــردی ک ــک ف ــوان مثال، ی ــه عن ــند. ب ــرد باش ف
ــا  ــر ب ــه راحتی ت ــالایی برخــوردار اســت، ممکــن اســت ب نفــس ب
مواجهــه بــا چالش هــا و مشــکلات در محیــط کار برخــورد کنــد و 
ــری  ــه انعطاف پذی ــرادی ک ــن، اف ــرد. همچنی ــاد بگی از تـربیاتش ی
ــا تغییــرات محیــط  ــا ب ــد ت ــد، معمــولًا قادرن و پایــداری روانی دارن
کار و شــرایط زنــدگی بهتــر مقابلــه کننــد. البتــه، محیــط کار نیــز 
می توانــد بــر تــاب آوری افــراد تأثیــر بگــذارد، به طوری کــه فراهــم 
ــاعی، و  ــت اجتم ــاد حمای ــری، ایـ ــا برای یادگی ــردن فرصت ه ک
ارایــه منابــع مــورد نیــاز بــرای مقابلــه بــا اســترس می توانــد توانایی 
ــاب آوری  ــد. امــا به طــور کلی، ت ــاب آوری را در افــراد تقویــت کن ت
بیشــتر بــه ویژگی هــا و مشــخصات شــخصیتی فــرد بســتگی دارد 
ــای  ــد. نتایج یافته ه ــر باش ــد متغی ــفی می توان ــرایط مختل و در ش
ایــن بخــش از پژوهــش بــا مطالعــه Zarei و همــکاران )2023( با 
عنــوان نقــش واســطه ای تــاب آوری در رابطــه بیــن خودکارآمدی و 
رشــد پس از آسیــب در میــان پرســتاران در همه گیــری کوویــد-19 
کــه در پژوهــش خــود میانگیــن اکتســابی تــاب آوری در پرســتاران 
ــد، همســو اســت ]32[. نتایــج  را در حــد متوســط گــزارش داده ان
همچنیــن از پژوهــش ســلیمانی مقدم و بلــوچی بیدخــتی )2023( با 
عنــوان بــررسی میــزان تعــارض کار-خانــواده، تــاب آوری و تــرک 
ــد در  ــهر بیرجن ــتان نظامی  ش ــاغل در بیمارس ــتاران ش ــغل پرس ش
دوران همــه گیــری کوویــد19 کــه میانگیــن اکتســابی تــاب آوری 
در پرســتاران را در حــد متوســط گــزارش دادنــد حمایــت می  کنــد 
ــا مطالعــه Taherinia و همــکاران  ]33[؛ نتایــج ایــن پژوهــش ب
)2024( بــا عنــوان بــررسی نقــش تــاب آوری در علائــم اضطــراب 
ــه در  ــرز ک ــوم پزشــکی الب ــا دانشــگاه عل پرســتاران بخــش کرون
ــزارش داده  ــالا گ ــاب آوری پرســتاران را ب ــزان ت ــه خــود می مطالع

انــد غیــر همســو اســت ]34[.           

علاوه  بر ایــن نتایــج مطالعــه نشــان داد کــه میــزان سلامــت خــواب 
در پرســتاران در مراکــز آمــوزشی درمــانی منتخــب دانشــگاه علــوم 
پزشــکی ایــران در حــد متوســط قــرار دارد. و ایــن مقــدار نــه خیــلی 
ــش از  ــن بخ ــج ای ــن نتای ــت. در تبیی ــوب اس ــه مطل ــف و ن ضعی
ــه  ــتاران ب ــواب پرس ــت خ ــه سلام ــت ک ــوان گف ــش می ت پژوه
ــل  ــد یکی از عوام ــالا نباش ــد ب ــغلی می  توان ــاوت ش ــل متف دلای
ــت  ــولانی اس ــم و ط ــای کاری نامنظ ــوی شیفت ه ــلی، الگ اص
ــا  ــن شیفت ه ــد. ای ــب کن ــواب را تخری ــوی خ ــد الگ ــه می توان ک
ــداری  ــواب و بی ــاعات خ ــرات در س ــث تغیی ــت باع ــن اس ممک
ــم خــواب  ــه اخــتلالات در ریت شــود کــه ممکــن اســت منـــر ب
)ماننــد بی خــوابی( شــود. همچنیــن، پرســتاران بــه دلیــل طبیعــت 
کارشــان کــه نیازمنــد بــودن بــه پاســخگویی ســریع بــه نیازهــای 
ــترس  ــارهای روانی و اس ــه فش ــت ب ــن اس ــت، ممک ــاران اس بیم
ــکار  ــه اف ــر ب ــد منـ ــارها می توانن ــن فش ــوند. ای ــار ش ــداوم دچ م
ــه  ــود ک ــب ش ــول ش ــاران در ط ــه بیم ــوط ب ــای مرب و نگرانی ه
ــواب آرام  ــواب و خ ــواری در خ ــث دش ــد باع ــئله می توان ــن مس ای
ــختی  ــکی کاری س ــرایط فیزی ــن، ش ــود. علاوه  بر ای ــتاران ش پرس
کــه پرســتاران بــا آن مواجــه هســتند، ممکــن اســت بــه خســتگی 
ــر روی  ــابی منــفی ب فیزیــکی و روانی منـــر شــود کــه ایــن بازت
کیفیــت خــواب آنــان داشــته باشــد. بــه طــور کلی، ایــن عوامــل 
ســازگاری خــواب پرســتاران را کاهــش می دهنــد و ممکــن اســت 
بــه کاهــش سلامــت خــواب منـــر شــوند. معمــولا ایــن عوامــل 
ــل  ــر قاب ــا حــدودی کمت جــز ماهیــت کار پرســتاری اســت کــه ت
ــا  ــش، ب ــش از پژوه ــن بخ ــای ای ــه    ه ــج یافت ــت. نتای ــر اس تغیی
مطالعــه Ansari و همــکاران )2015( بــا موضــوع بــررسی الگــوی 
ــکی  ــوم پزش ــگاه عل ــتان های دانش ــتاران بیمارس ــواب در پرس خ
شــهر زاهــدان در ســال 1390 کــه در پژوهــش خــود نشــان دادنــد 
کــه پرســتاران از الگــوی مطلــوب خــواب برخــوردار نیســتند ]35[؛ 
ــت  ــوان کیفی ــا عن ــکاران )2014( ب ــش Azizzade و هم پژوه
خــواب و خــواب آلــودگی در پرســتاران جنــوب شــرق ایــران کــه 
ــودگی در  ــواب آل ــوع خ ــه شی ــد ک ــان کردن ــود بی ــش خ در پژوه
ــر  ــت، ه ــو اس ــود ]36[، همس ــدگان %57/9 ب ــرکت کنن ــن ش بی
ــودگی انـــام شــده اســت  ــر روی خــواب ال ــه ب ــن مطالع ــد ای چن
ــوان ان را  ــت می  ت ــش اس ــن پژوه ــوع ای ــاوت از موض و کمی  متف
ــت در  ــواب اس ــت خ ــای سلام ــکی از مولفه ه ــر که ی ــن نظ از ای
 Salaree ــه ــن بخــش از پژوهــش با یافت ــج ای ــت. نتای نظــر گرف
و همــکاران )2021( بــا عنــوان مقایســه  کیفیــت خــواب و عوامــل 
مرتبــط بــا آن در پرســتاران قبــل و هم زمــان بــا اپیدمی  کوویــد-19 
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کــه در پژوهــش خــود بیــان کــرده اند کــه 96 درصــد از پرســتاران 
کیفیــت خــواب نامطلــوب داشــتند، غیــر همســو اســت.        

ــغلی  ــاب آوری مسیر ش ــا ت ــواب ب ــت خ ــاط سلام ــررسی ارتب ــا ب ب
ــواب  ــت خ ــن سلام ــه بی ــان داد ک ــه نش ــن مطالع ــتاران ای پرس
بــا تــاب آوری مسیر شــغلی ارتبــاط مثبــت و معنــاداری دارد. 
ــد  ــغلی می  توان ــاب آوری در مسیر ش ــه ت ــت ک ــوان گف ــاید بت ش
ــن  ــه ای ــه کاهــش اســترس و اضطــراب منـــر شــود ]37[ و ب ب
ــط کار،  ــا اســترس و اضطــراب در محی ــه ب ــایی مقابل ــب توان ترتی
ــود  ــد بهب ــه می توان ــود ک ــای روانی می ش ــش تنش ه ــث کاه باع
سلامــت خــواب را تســهیل کنــد. افــرادی کــه توانــایی مدیریــت 
اســترس را دارنــد، احتمــالًا خــواب شــبانه ی مطلوب تــری خواهنــد 
داشــت. وقــوع اســترس و اضطــراب می توانــد منـــر بــه افزایــش 
تولیــد هورمون هــای اســترسی ماننــد کورتیــزول شــود، کــه ایــن 
ممکــن اســت منـــر بــه بی خــوابی و اخــتلال در الگــوی خــواب 
ــد،  ــت کنن ــد اســترس خــود را مدیری ــه می توانن ــرادی ک شــود. اف
ممکــن اســت توانــایی کنتــرل تولیــد ایــن هورمون هــای اســترسی 
را داشــته باشــند و در نتیـــه، بهبــودی در کیفیــت خــواب خــود را 
تـربــه کننــد. داشــتن تــاب آوری باعث کاهش اســترس می  شــود و 
ایــن خــود عامــلی اســت کــه فــرد اغلــب بــا احســاس عمیق تــری 
ــن  ــوند. ای ــرو می ش ــود روب ــط کار خ ــتی در محی ــت و راح از امنی
احســاس امنیــت و رضایــت می توانــد بهبــود روحیــه و روانی شــان 

را ارتقــا دهــد و در نتیـــه، بــه تســهیل خــواب کمــک کنــد.
ــل  ــغلی مث ــای ش ــا متغیر ه ــغلی ب ــاب آوری مسیر ش ــن ت همچنی
ــتن  ــذا داش ــت ]38[. ل ــاط اس ــغلی در ارتب ــد ش ــت و تعه موفقی
مسیر شــغلی و هدف هــای معنــادار می توانــد افــراد را متعهــد 
ــه  ــب هایی ک ــت در ش ــن اس ــراد ممک ــن اف ــد. ای ــز کن و متمرک
ــت  ــری دس ــواب راحت ت ــه خ ــد، ب ــاس می کنن ــتگی را احس خس
ــا اهدافشــان انــرژی مثبــتی  پیــدا کننــد، زیــرا احســاس ارتبــاط ب
را بــرای زنــدگی آنــان فراهــم می کنــد. همچنیــن مطالعــات نشــان 
ــاط  ــدگی ارتب ــادل کار-زن ــاب آوری و تع ــن ت ــه بی ــت ک داده اس
مثبــت و معنــاداری وجــود دارد ]39[. لــذا می  تــوان گفــت داشــتن 
تعــادل بیــن کار و زنــدگی، اجــازه می دهــد کــه افــراد بهتــر بتواننــد 
ــتراحت و  ــرای اس ــت کافی ب ــد و وق ــت کنن ــود را مدیری ــت خ وق
تـدیــد انــرژی خــود داشــته باشــند. ایــن موضــوع نــه تنهــا بــرای 
سلامــت روانی مهــم اســت، بلکــه می توانــد بهبــود سلامــت خواب 
را نیــز فراهــم کنــد. نتایــج  یافته هــای ایــن بخــش از پژوهــش بــا 
ــر تـــارب دوران  مطالعــه Ashour و همــکاران )2024( مبــنی ب
ــه  ــر روی رابط ــعی ب ــه مقط ــواب: مطالع ــودکی و مشــکلات خ ک

ــاب آوری و اضطــراب نشــان  ــا واســطه اســترس، ت غیرمســتقیم ب
ــر  ــا میانـی گــری اســترس و اضطــراب ب ــاب آوری ب ــد کــه ت دادن
ــکاران  ــش Bhawna و هم ــذارد؛ پژوه ــر می  گ ــواب تاثی روی خ
)2024( مبــنی بــر تأثیــر تعهــد شــغلی بــر موفقیــت شــغلی ذهــنی 
ــغلی  ــاب آوری ش ــطه ای ت ــش واس ــانه: نق ــت رس ــه صنع در زمین
ــد و  ــن تعه ـــی بی ــش میان ــک نق ــد تاب آوری ی ــان دادن ــه نش ک
ــکاران  ــش Malchelosse و هم ــغلی دارد و پژوه ــت ش موفقی
)2024( بــا عنــوان نقــش تــاب آوری و ارضــای نیازهــای روانی در 
ــه  ــدگی ک ــازی کار و زن ــنی س ــه کار و غ ــتیاق ب ــن اش ــه بی رابط
نشــان دادنــد تــاب آوری بــا اشــتیاق بــه کار و غــنی ســازی کار و 

ــادار وجــود دارد همســو اســت.          ــدگی ارتبــاط معن زن
ــادار  ــذاری معن ــاط و اثرگ ــه ارتب ــود ک ــان نم ــد اذع ــن بای همچنی
وضعیــت و امنیــت شــغلی، خبــرگی و ســایر مولفــه هــای 
دموگرافیــک بــر تــاب اوری شــغلی پرســتاران در نتایــج مطالعــات 
پیشیــن بدســت مشــاهده شــده اســت. امــا نتایــج تحقیــق حاضــر 
احتمــالا بــه دلیــل تفــاوت در حـــم نمونــه، فرهنــگ، روش نونــه 
گیــری و روش آمــاری مــورد اســتفاده و ســایر عوامــل درون فردی 
و بــرون فــردی بــا یافتــه هــای مطالعــات پیشیــن، متفــاوت اســت

بــرخی  همــکاری  عــدم  و  نمونــه  حـــم  بــودن  کوچــک 
سرپرســتاران و پرســتاران از محدودیت هــای مطالعــه حاضــر بــود. 
ــای  ــاغل در محیط ه ــراد ش ــادی از اف ــداد زی ــه تع ــایی ک از آنـ
ــکیل و می  ــتاران تش ــتی را پرس ــانی بهداش ــای درم محدودیت ه
ــر و در  ــار بزرگت ــردد پژوهــشی در حـــم بسی ــد، پیشــنهاد گ دهن
ــه  ــن اســتان کشــور ب ــتی و خصــوصی چندی بیمارســتان های دول
صــورت نمونــه گیــری خوشــه ای انـــام شــود و ســایر متغیرهــا از 
قبیــل فرســودگی، رضایــت شــغلی، بهــره وری و همچنیــن شــرایط 

ــرد.        ــرار گی ــررسی ق ــورد ب ــز م ــط کار نی ــکی محی فیزی

نتیجه  گیری
ــاب آوری  ــن ت ــتی بی ــاط مثب ــه ارتب ــان داد ک ــه نش ــج مطالع نتای
مسیر شــغلی بــا سلامــت خــواب وجــود دارد بــه عبــارتی می  تــوان 
گفــت بــا افزایــش تــاب آوری سلامــت خــواب افزایــش و برعکــس 
خواهــد بــود. علاوه  بر ایــن نتایــج نشــان می  دهــد هــر چنــد گــروه 
ــفی برخــوردار نیســتند  ــلی ضعی ــت خــواب خی پرســتاری از سلام
ــن  ــتند. ای ــوردار نیس ــم برخ ــالایی ه ــواب ب ــت خ ولی از سلام
ــه متغیر هــای اصــلی و متغیرهــای دموگرافیــک  پژوهــش در زمین
می  توانــد ســبب اهمیــت و توجــه بیشــتر بــه آمــوزش متغیرهــای 
مرتبــط بــا سلامــت خــواب پرســتاران باشــد. لــذا ضمــن شناســایی 
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دقیــق ریســک فاکتورهــای موجــود در محیــط کار پرســتاران می 
بایســت بــا افزایــش آگاهی آنهــا در مــورد سلامــت خــواب و برنامه 
ــود و  ــت بهب ــب، گامی در جه ــداخلات مناس ــرای م ــزی و اج ری

افزایــش سلامــت پرســتاران برداشــت.       

سپاسگزاری
بدینوسیلــه نویســندگان از تمــامی پرســتاران بخش هــای مختلــف 

مراکــز آمــوزشی درمــانی دانشــگاه علــوم پزشــکی ایــران کــه در 
ایــن مطالعــه شــرکت کردنــد قــدردانی می نماینــد.        
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ــد.         ــازمانی ندارن ــردی و س ــع ف ــارض مناف ــه تع هیچ گون
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