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 چکیده 
هاي گوناگون قـرار  هاي پرخطر در معرض استرسمحیط نشانان به دلیل فعالیت درآتش و هدف: زمینه

نشـانان  تواند باعث بروز فرسودگی شغلی و اثرات منفی بر کیفیت زندگی آتشمیدارند که این استرس ها 
-بررسی اثربخشی مدیریت استرس بر کیفیت زندگی و فرسودگی شغلی آتش شود. لذا هدف این پژوهش،

 بود.تهران  نشانان
نیمه تجربی با پیش آزمون و پس آزمون و گروه کنترل می باشد. جامعه آمـاري   حاضر پژوهش ها:روش

بودنـد کـه بـا اسـتفاده از      1395تمامی آتش نشان هاي مرد در سازمان آتش نشانی شهر تهران در سـال  
جاي گرفتند. گـروه  کنترل و  نفر از آنها انتخاب و در دو گروه آزمایش 30گیري تصادفی ساده تعداد نمونه

دقیقه اي تحت مداخله آموزش مدیریت استرس قرار گرفت. در حـالی کـه در    90جلسه  10مایش طی آز
کیفیـت  هـا از دو مقیـاس   اي را دریافت نکردند. براي جمـع آوري داده این مدت گروه کنترل هیچ مداخله

فاده از داده هـا بـا اسـت   زندگی سازمان بهداشت جهانی و فرسودگی شغلی ماسلاچ و جکسون استفاده شد. 
 تحلیل شدند. 21 نسخه SPSSو با نرم افزار تحلیل کواریانس 

دار وجود نداشت، اما آموزش مـدیریت  آزمون تفاوت معنینتایج نشان داد که بین دو گروه در پیش نتایج:
) افزایش و نمرات P>05/0( داريهاي کیفیت زندگی به طور معنیدر گروه آزمایش، نمرات مؤلفه استرس

 ) کاهش داد.P>05/0(داري شغلی به طور معنیفرسودگی 
تواند موجب افزایش کیفیـت  می آموزشی مدیریت استرس برنامهاین مطالعه نشان داد که  گیري:نتیجه

نشانان شود. لذا به مدیران مراکز آتش نشانی توصیه می شود که از زندگی و کاهش فرسودگی شغلی آتش
 تش نشانان استفاده کنند.این برنامه براي ارتقاي سلامت روان آ

 :  ها واژه دیکل
استرس، کیفیـت زنـدگی،   
ــغلی،  ــودگی شـــ فرســـ

 آتشنشان

 

 يشـر بـرا  نحقوق  یتمام
 یدانشگاه علـوم پزشـک  

محفــوظ  تربــت حیدریــه
 است.

 مقدمه 

هایی است که به دلیل ماهیتش بـا عوامـل   امدادگري یکی از شغل

زا همراه اسـت. امـدادگري بـه سـبب ترکیبـی از عوامـل در       تنش

ــت  ــران، از فعالی ــام بح ــت و  هنگ ــترس و فشارزاس ــر اس ــاي پ ه

هایی هستند که از نخستین لحظات بروز امدادگران از جمله گروه

  شـوند و بـه وظیفـۀ امـدادي    سانحه در موقعیت حاضـر مـی   یک

نشـانی  از جمله مشـاغلِ امـدادگري، شـغل آتـش     ).1( پردازندمی

نشـانی و خـدمات   هاي آتشباشد که به دلیل داشتن مسئولیتمی

ضروري، با خطرات فیزیکی و شیمیایی مختلفی از جمله دماهاي 

رنـد و تعـداد قابـل    بالا، مواد شیمیایی، سروصدا و ... مواجهه دا
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 هــاي مختلــف تجربــه تــوجهی از ســوانح و حــوادث را در مکــان

 ). 2( کنندمی

هاي اخیر، با توجه به آمارهاي حریق و حـوادث، تعـداد   در سال

ــوت  ــدومین و ف ــش مص ــأموران آت ــدگان م ــل  ش ــه دلی ــان ب نش

هـاي پـر خطـر افـزایش یافتـه، لـذا میـزان        محیطامدادرسانی در 

هـا و  ار بالا است و ایـن مسـئله، اسـترس   پذیري آنان بسیآسیب

 نشـانان تحمیـل   فشارهاي روحی و روانـیِ فراوانـی را بـه آتـش    

هـاي  در صورت برخوردار نبودن آنـان از مهـارت   و )3( کندمی

شناختیِ مورد نیـاز بـراي مقابلـه، ممکـن اسـت کـه دچـار        روان

ــترس ــغلی    اس ــودگی ش ــه فرس ــزمن و در نتیج ــغلی م ــاي ش ه

کفایتی، گی شغلی با کاهش روحیه، احساس بیفرسود ).4گردند(

). افراد دچار فرسـودگی شـغلی   5عدم التزام به کار همراه است(

دهنـد و در انجـام   ارتباطشان را با کـار بـه نـوعی از دسـت مـی     

ــد (  ــالایی از 6وظــایف خــود عملکــرد خــوبی ندارن )، از میــزان ب

) و بـه طـور   7برنـد ( خستگی هیجانی همچون افسردگی رنج می

لی احساس نـاتوانی و درمانـدگی بـراي مقابلـه بـا مشـکلات و       ک

 ). 8( کنندها میچالش

هاي متعددي به رابطه بین فرسودگی شـغلی و سـلامت   پژوهش

دهـد بـا وجـود فرسـودگی     اند که نشان مـی عمومی اشاره کرده

). 11-9( یابـد شغلی، سلامت عمـومی آتـش نشـانان کـاهش مـی     

نمایـد.  زندگی فرد را درگیر میفرسودگی شغلی ابعاد مختلفی از 

هـاي منفـی بـروز نمایـد و بـه      در بعد نگرشی ممکن است نگرش

اعتمـادي  تدریج فرد دچار احساس پایین بودن ارزش شغلی، بـی 

هـاي  انگـاري شـود. نشـانه   نسـبت بـه کـار و همکـاران و سـهل      

-شغلی، محـدود شـدن فعالیـت    عملکردرفتاري مشتمل برکاهش 

و افزایش مشـکلات بـین فـردي اسـت.      هاي اجتماعی و تفریحی

هاي روان تنی مثل احسـاس خسـتگی، سـردرد، اخـتلالات     نشانه

هایی مثل بی خواب و گوارش است و در بعد سازمانی هم نشانه

). 12( شــودنظمــی، غیبــت و حــوادث محــیط کــار مشــاهده مــی 

Nydegger ) اي بـا هـدف بررسـی    ) در مطالعـه 2011و همکاران

اختلال پس از ضربه و راهبردهاي مقابلـه بـا اسـترس در آتـش     

نشان ها انجام دادند که نتـایج ایـن پـژوهش نشـان داد کـه بـین       

ــور و   ــاله مح ــاي مس ــراهبرده ــایین   گاناننش ــربه پ ــس از ض پ

و  Parker). پـژوهش  11( دار وجود داردهمبستگی منفی و معنی

اسـت کـه یکـی از     ا نشـان داده ) نیز ایـن نکتـه ر  2012( همکاران

 هـاي شـغلی اسـت   عوامل ایجاد کننده فرسودگی شغلی، استرس

هـاي  ). همانگونه که اشاره شد، امدادگران بایستی به مهـارت 12(

هاي محیط کار مجهـز  روانشناختی کارآمد براي مقابله با چالش

ها که اثربخشی آن بـه اثبـات رسـیده،    باشند. یکی از این مهارت

هــاي ). آمــوزش مهــارت11( دیریت اســترس اســتآمــوزش مــ

شـود کـه   مدیریت استرس به مجموعه فنون کاربردي گفتـه مـی  

ها افزایش توانایی فرد براي مقابله با اسـترس و  هدف از همه آن

هـاي  در نتیجه کاهش استرس ادراك شده اسـت. یکـی از شـیوه   

هـایی  کاربردي آموزش مدیریت استرس است که در آن مهـارت 

تأثیر استرس بر الگوهاي تفکر، حالات هیجان، رفتـار و  همچون 

). 13( شــودهــاي بــدنی و ســایر مــوارد آمــوزش داده مــیحــس

هاي شناختی رفتاري همچنین آموزش مدیریت استرس و تکنیک

هاي کاري پـر تـنش کمـک    به افراد شاغل به خصوص در محیط

 هـاي خـود را  کند که با مهارت و توانمندي بیشتري مسئولیتمی

انجام دهند و بـا مـدیریت اسـترس، بـه احتمـال کمتـري درگیـر        

 ). 14( فرسودگی شغلی و نشانگان آن شوند

رفتـاري مـدیریت    -هـا نیـز اثربخشـی درمـان شـناختی     پژوهش

سازي را در طیف وسیعی از مسائل روانشناختی استرس و آرام

). یکــی دیگــر از 16-15( و بیمــاران مختلــف تأییــد کــرده اســت

رتبط با استرس و فرسودگی شغلی، کیفیـت زنـدگی   متغیرهاي م

-است. کیفیت زندگی جریانی فعال، پویا و چند وجهی از دریافت

هـا و تغییـرات رفتـاري اسـت و از مجمـوع تجربیـات       ها، نگرش

شـود،  افتـد، حاصـل مـی   گوناگونی که در زندگی فرد اتفـاق مـی  

 سازمان جهانی سلامت، کیفیت زندگی را احساس و درك فرد از

وضعیت زندگی خود در قالب نظام ارزشی و فرهنگی بر مبنـاي  

ها، انتظارات، استانداردها و علایق فرد تعریف کرده اسـت  آرمان

روانـی، سـطح اسـتقلال، ارتباطـات      هاي جسـمی که داراي حیطه

) 2011( Cosio). 17( باشـد اجتماعی، محیط و عقاید شخصی می

ا در ارتقاي کیفیـت  نیز در پژوهشی اثربخشی مدیریت استرس ر
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بـا توجـه بـه مطالـب گفتـه شـده،        .)18( زندگی تأیید کرده است

نشـانی بـه عنـوان امـدادگر، مسـئولیت حسـاس و       کارکنان آتش

خطیري را بر عهـده دارنـد و در محـیط کـار و در هنگـام ارائـه       

شـوند و  آمیز و پر مخاطره مواجه مـی هاي تنشخدمات، با پدیده

که از فرسودگی شغلی بـالا و بـه تبـع    به همین دلیل ممکن است 

آن از کیفیت زندگی پایین برخـوردار باشـند، بنـابراین آمـوزش     

هاي مورد نیاز براي مواجهه با شرایط سـخت شـغلی بـه    مهارت

آسیب پذیري براي ایـن قشـر    کاهشمنظور افزایش توانمندي و 

رسد. از این رو مطالعه حاضر بـا  از جامعه ضروري به نظر می

تأثیر آموزش مدیریت استرس بر کیفیت زندگی و سی هدف برر

  .انجام شدفرسودگی شغلی آتش نشانان 

 هاروش 
 -مطالعه حاضر یک پژوهش نیمه تجربـی از نـوع پـیش آزمـون    

پس آزمون بـا گـروه کنتـرل بـود. جامعـه آمـاري شـامل کلیـه         

کارکنان سازمان آتش نشانی و خدمات ایمنی شـهرداري تهـران   

تشکیل دادند که در بخش عملیاتی مشغول به کار  1395در سال 

هـاي کـه در   نشانبودند. معیارهاي ورود به مطالعه شامل: آتش

، عملیات امداد و نجات یا بخش عملیاتی مشـغول بـه کـار بودنـد    

نداشتن مشکلات روان شناختی همانند؛ افسردگی و اضطراب به 

در تشخیص پزشک مرکز و  کسـب نمـره پـایین تـر از میـانگین      

پرسشنامه کیفیت زندگی و نمره بالاتر از میانگین در پرسشنامه 

خروج از مطالعه شـامل: شـرکت    معیارهاي ، وفرسودگی شغلی

غیبـت بـیش از سـه     ،درمـانی  -هاي آموزشیهمزمان در برنامه

گیــري بــه روش نمونــه .بودنــد هــاي آموزشــیجلســه از کــلاس

ت ایمنی شـهر  نشانی و خدماتصادفی ساده از بین کارکنان آتش

 30تهران در مناطق شمال، جنوب، شرق، غرب و مرکز به تعـداد  

هـاي پیشـین   نفر انتخاب شدند. حجـم نمونـه براسـاس پـژوهش    

 30درصـد،   80درصد و توان آزمـون   95) و با اطمینان 16،19(

نفر براي هر گروه برآورد شـد. در نهایـت براسـاس معیارهـاي     

و کنترل تخصیص تصادفی  ورود به مطالعه به دو گروه مداخله

ه رضایت عاز هر دو گروه قبل از شروع مطال ).n=15( داده شدند

جلسـه آمـوزش    10براي گروه مداخلـه   آگاهانه کتبی کسب شد.

مدیریت استرس برگزار شد و گروه کنترل هیچ گونـه آموزشـی   

ها قبـل از شـروع مطالعـه توسـط دو     دریافت نکردند. پرسشنامه

آزمون نیز توسط هر دو گـروه تکمیـل   پس گروه تکمیل و مجدداً

گردیــد. ابــزار مــورد اســتفاده در ایــن پــژوهش را، پرسشــنامه  

فرسودگی شغلی ماسلاچ و جکسون و مقیاس آزمون  استاندارد

 کوتــاه مــدت کیفیــت زنــدگی ســازمان بهداشــت جهــانی تشــکیل 

 دادند.می

 & Maslach ) توسـط Burnout( پرسشـنامه فرسـودگی شـغلی   

Jackson      تهیه شده است. فرسودگی شـغلی و سـه جنبـۀ آن را

مـاده تشـکیل    22دهد. ایـن پرسشـنامه از   مورد مطالعه قرار می

گانـه فرسـودگی شـغلی (خسـتگی     هـاي سـه  شده است که جنبـه 

سـنجد. شـیوة   عاطفی، مسخ شخصیت و عملکـرد فـردي) را مـی   

پاسخگویی افراد بـه هـر یـک از مـواد پرسشـنامه شـامل تعـداد        

گانـه  هاي سهت که احساس فرسودگی شغلی در جنبهدفعاتی اس

گـذاري: هرگـز   گیـرد. شـیوه نمـره   تجربه شده است را در بر می

) و 5)، زیـاد ( 4)، متوسط (3)، گاهی (2)، کم (1(صفر)، به ندرت (

هاي مختلف از موارد زیـر تشـکیل شـده    تست). خرده6همیشه (

مقیـاس  معـرف خـرده   20و  16،14،13،8،6،3،2،1است: سـؤالات  

معـرف خـرده    22و15،11،10،5خستگی عاطفی اسـت. سـؤالات   

 21و19،18،17،12،9،7،4مقیاس مسخ شخصیت است و سـؤالات  

مقیاس عملکـرد فـردي اسـت. ماسـلاچ و جکسـون      معرف خرده

انـد،  ها محاسبه کردهتستپایایی درونی را براي هر یک از خرده

 70/0ت ، مسخ شخصـی 90/0پایایی درونی براي خستگی عاطفی 

ــردي   ــت ف ــدان موفقی ــرده  71/0و فق ــزارش ک ــریب  گ ــد و ض ان

). در ایـران،  20( گزارش شده اسـت  80/0تا  60/0بازآزمایی آن 

) ضریب اعتبار درونـی پرسشـنامه بـه    1390( اکبري و همکاران

 5/0آوردنــد کــه در ســطح  بدســت 79/0روش آلفــاي کرونبــاخ 

ه در مطالعـه  ). آلفـاي کرونبـاخ ایـن پرسشـنام    21( دار بودمعنی

 بدست آمد. 74/0حاضر 

هاي مربوط به کیفیت زندگی، از پرسشنامه براي گردآوري داده

 the world healthکیفیـت زنـدگی سـازمان بهداشـت جهـانی (     

organization quality of life (WHOQOL-BREF)  اســتفاده
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گویه است. دو گویه براي مطالعـه   26شد. این پرسشنامه داراي 

زندگی و سلامت عمومی افراد اسـت کـه در جمـع     کیفیت آشکار

شود. به طـور کلـی ایـن پرسشـنامه چهـار      ها لحاظ میکل نمره

کنـد کـه   مقیاس دارد که چهـار دامنـه از زنـدگی را ارزیـابی مـی     

گویـه)، سـلامت روان   7عبارتند از؛ سـنجش سـلامت جسـمانی (   

گویـه) و  8گویـه) و محـیط زنـدگی (   2گویه)، روابط اجتماعی (6(

 گویه) و سایر گویـه هـا   2( 2و  1ه کل که با جمع گویه هاي نمر

(خیلـی کـم،    1گویه) می باشد. نمره هـر گویـه در دامنـه از     26(

(خیلی زیاد، همیشه، همیشه، خیلـی   5ام) تا هرگز، خیلی ناراضی

بــه  25و  3،4ام) قــرار داد. در ایــن پرسشــنامه ســؤالات،راضــی

ایـن پرسشـنامه هـر    در  شـوند. گذاري میصورت معکوس نمره

کنـد و در  دریافت مـی  100اي بین صفر تا فرد در هر حیطه نمره

هـاي جسـمانی و سـلامت    و بـالاتر بـراي حیطـه    56نهایت نمره 

و بالاتر براي  59و بالاتر براي حیطه روانی و  58محیط زندگی، 

در نتـایج   دهندة کیفیت زنـدگی بهتـر اسـت.   حیطه اجتماعی نشان

ۀ گروه سـازندگان مقیـاس کیفیـت زنـدگی     گزارش شده به وسیل

المللی این سـازمان  مرکز بین 15سازمان بهداشت جهانی که در 

براي خرده  89/0تا  73/0انجام شده، ضریب آلفاي کرونباخ بین 

هاي چهارگانه و کل مقیاس گزارش شده است. در ایـران  مقیاس

) براي پایایی مقیـاس از سـه روش بازآزمـایی    1385نیز نجات (

و آلفاي کرونباخ اسـتفاده کـرد    صیفیتناي)، با فاصله سه هفته(

).  در مطالعـه  22( بـود  84/0و  87/0، 67/0که به ترتیب برابر با 

بـه دسـت    77/0حاضر نیز ضریب آلفاي کرونبـاخ پرسشـنامه،   

 آمد.

ــس ــام    پ ــگاه و انج ــلاق دانش ــه اخ ــی از کمیت ــوز کتب ــب مج کس

آتـش نشـانی وابسـته بـه     در مراکز  کار براي لازمهاي  هماهنگی

 بـدین ترتیـب   .شد آغاز پژوهش ابتدایی مراحل شهرداري تهران،

فرسـودگی   پرسشـنامۀ  و کیفیـت زنـدگی   هـاي پرسشـنامه  ابتـدا 

 90جلسـه 10به مـدت   آزمایشی گروه گردید. شغلی ماسلاچ اجرا

آمـوزش مـدیریت اسـترس     معـرض  اي هفته اي یکبـار، در  دقیقه

آمـوزش توسـط یکـی از پژوهشـگران کارشـناس       قرار گرفتنـد. 

ارشد مشاوره و کارمند بخش اداري آتـش نشـانی بـود و دوره    

لازم را براي آموزش مـدیریت اسـترس دیـده بـود، انجـام شـد.       

جلســات آموزشــی در مرکــز اداري و در یکــی از کــلاس هــاي  

محتـواي آموزشـی    .گردیـد آموزشی ایـن آمـوزش هـا برگـزار     

می باشد.  )27-23( ز پژوهش هاي پیشینانتخاب شده اقتباسی ا

مداخله آموزشـی   ، آمده است.1خلاصه اي از جلسات در جدول 

به گروه مداخلـه ارائـه شـد و گـروه کنتـرل هـیچ مداخلـه اي را        

 از پس مداخله، اثربخشی بررسی منظور دریافت نکرد. سپس، به

کنترل بـه   وه گروه مداخل دو هر کنندگانشرکت از جلسات اتمام

در نهایـت  پاسخ دادنـد.   ها به عنوان پس آزمونهمان پرسشنامه

هـاي تجزیـه و تحلیـل کواریـانس بـا      ها با اسـتفاده از روش داده

مورد تجزیه و تحلیل قرار  21نسخه  SPSSاستفاده از نرم افزار 

کولمـوگروف اسـمیرنف، توزیـع     با اسـتفاده از آزمـون   .گرفتند

هـا  فت و نرمال بـودن داده نرمال متغیرها مورد بررسی قرار گر

 ).P<05/0( تأیید شد

 نتایج 
در این مطالعه میانگین و انحراف اسـتاندارد سـنی بـراي گـروه     

 87/33 ±70/3سال و براي گروه کنتـرل   93/34±12/3آزمایش 

باشد. میانگین و انحـراف اسـتاندارد سـابقه کـاري نیـز      سال می

سـال و بـراي گـروه کنتـرل      60/8 ±35/1براي گـروه آزمـایش   

) %20نفــر ( 3باشــد. در گــروه آزمــایش، ســال مــی 98/0±40/8

 )%7/26نفــر ( 4) فــوق دیــپلم، %40نفــر ( 6داراي مــدرك دیــپلم، 

بـه   ) نیز داراي کارشناسی ارشد بودند.%3/13نفر ( 2لیسانس و 

نفـر   7) داراي دیـپلم،  %3/13نفر ( 2همین ترتیب در گروه کنترل، 

) %3/13نفـر (  2) لیسـانس و  %7/26نفـر (  4) فوق دیـپلم،  7/46%(

، میـانگین و انحـراف   2داراي کارشناسی ارشد بودند. در جدول 

استاندارد مربوط به متغیرهاي پژوهش یعنـی کیفیـت زنـدگی و    

 و کنترل آمده است. فرسودگی شغلی به تفکیک گروه آزمایش

 فرسـودگی متغیرهاي کیفیت زنـدگی و   میانگین و انحراف معیار

 آزمـون و پـس  شغلی در دو گـروه کنتـرل و آزمـایش در پـیش    

-پـیش  دهد که پـس از بررسـی و تعـدیل سـهم    آزمون نشان می

آزمـون تفـاوت   هـاي پـس  هاي دو گروه در نمرهآزمون، میانگین

 . )3(جدول شماره  مشاهده شد
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 )31-28ترس (. محتواي جلسات مدیریت اس1جدول

 هاي آموزشیتکنیک عناوین جلسه جلسات

 اول
زاها و معرفی برنامه، استرس

هاي استرس، آرمیدگی پاسخ
 عضلانی تدریجی

معرفی رهبر گروه، ارائه اطلاعات کلی برنامه و هدف، توضیح اصل رازداري، بررسی 
پیامدهاي احتمالی استرس مزمن بر سلامت، زاها، تأثیرات جسمی استرس، استرس

 ايگروه ماهیچه 16آموزش آرمیدگی و اجراي آرمیدگی عضلانی تدریجی براي 

 دوم
آرمیدگی عضلانی تدریجی، 

 استرس و آگاهی
هاي اي، تکمیل چک لیست نشانهگروه ماهیچه 8آموزش آرمیدگی عضلانی تدریجی براي 
 هاي جسمی استرسآگاهی از نشانه استرس، مرور تأثیرات استرس و افزایش

 سوم
تنفس، تصویرسازي، آرمیدگی 
عضلانی تدریجی، ارتباط افکار و 

 هیجانات

اي، گروه ماهیچه 4معرفی تنفس دیاگرامی، آموزش آرمیدگی عضلانی تدریجی براي 
ها و تأثیرات استرس، بررسی ارتباط بین تمرین تصویرسازس و آرمیدگی، مرور نشانه

 احساسات، تمرین قدرت تفکرافکار و 

 چهارم
تنفس، تصویرسازي، آرمیدگی 
عضلانی تدریجی منفعل،تفکر منفی 

 و تحریفات شناختی

ترکیب تنفس دیافراگمی با تصویرسازي، آرمیدگی عضلانی تدریجی منفعل، به این معنی 
(همراه با تصویرسازي مکان خاص، بررسی تفکر  کننداي را منقبض نمیکه هیچ ماهیچه

 منفی و تحریفات شناختی، تأثیر تفکر منفی بر رفتار، تمرین شناسایی افکار منفی

 پنجم
آموزش خودزاد براي سنگینی و 

 گرما، جایگزینی افکار منطقی

هاي آن، اجراي آموزش خودزاد براي معرفی آموزش خودزاد و ارائۀ دستورالعمل
هاي غیرمنطقی، معرفی گامسنگینی و گرما، بررسی تفاوت بین خودگویی منطقی و 

 جایگزینی افکار منطقی، تمرین جایگزینی افکار منطقی

 ششم
آموزش خودزاد براي ضربان 
قلب، تنفس، شکم و پیشانی، مقابلۀ 

 کارآمد

معرفی تنفس دیافراگمی، اجراي آموزش خودزاد براي ضربان قلب، تنفس، شکم و 
و آرامیدگی، ارائۀ تعریفی از پیشانی، بحث در مورد یکپارچه کردن مدیریت استرس 

 ايمقابله، معرفی انواع مقابلۀ کارآمد و ناکارآمد، بحث در مورد راهبردهاي مقابله

 هفتم
آموزش خودزاد همراه با 
تصویرسازي و خودالقایی، اجراي 

 اي مؤثرهاي مقابلهپاسخ

اجراي هاي مثبت، اجراي تمرین خودزاد همراه با تصویرسازي بصري و خودالقایی
اي مؤثر، انجام تمرین هاي مقابلهمراقبۀ نور خورشید همراه با خودزادها، معرفی گام

 فرسا و انجام تمرین آنزاهاي طاقتمقابلۀ کارآمد، معرفی تکنیک نرم کردن براي استرس

 مراقبۀ مانترا، مدیریت خشم هشتم
واید تمرین منظم، بحث در معرفی مراقبه، ارائۀ حالات بدنی مراقبه مانترا، بحث در مورد ف

هاي خشم، کمک به خودارزیابی اعضا از خشم، بحث در مورد مورد مفهوم خشم و پاسخ
 خشم و آگاهی، آموزش مدیریت خشم

 نهم
مراقبۀ شمارش تنفس، آموزش 

 ابرازگري

هاي اجراي مراقبۀ شمارش تنفس و مراقبۀ نور خورشید همراه با خودزادها، معرفی سبک
هاي ارتباط ابرازگرانه، بحث در مورد موانع رفتارهاي ابرازگونه، ارائۀ مؤلفهفردي، بین

 ترهاي رفتار ابرازگرانهها، بررسی گامبحث در مورد استفاده از حل مسأله براي تعارض

 دهم
تصویرسازي و مراقبه، حمایت 

 اجتماعی و مرور برنامه

ۀ ساحل و مراقبۀ شمارش هاي آرمیدگی، اجراي تمرین تصویرسازي صحنمرور تمرین
تنفس، بحث در مورد حمایت اجتماعی و فواید آن، بحث در مورد موانع حفظ اجتماعی، 

هاي مدیریت استرس براي حفظ حمایه اجتماعی، مرور کل برنامه، کمک به آموزش تکنیک
 اعضاي گروه در ایجاد یک برنامه مدیریت استرس شخصی

 

ندارد متغیرهاي پژوهش2جدول نحراف استا نگین و ا  . میا

 گروه                 متغیر
 پس آزمون آزمون پیش

نگین نحراف معیار میا نگین ا نحراف معیار میا  ا

 آزمایش
 35/13 87/92 40/6 40/70 زندگی کیفیت

 17/5 27/71 52/3 47/85 شغلی فرسودگی

 کنترل
 58/7 68 73/5 07/69 زندگی کیفیت

 03/4 80/86 21/4 20/85 فرسودگی شغلی
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نان3جدول نشا بر کیفیت زندگی و فرسودگی شغلی آتش  ج تحلیل کواریانس مربوط به اثر بخشی آموزش مدیریت استرس  نتای  . 

 کیفیت زندگی

نگین مجذورات درجه آزادي مجموع مجذورات منابع تغییر ح معناداري F میا ندازه اثر سط  ا

 - 005/0 11/9 833/87 1 87/833 آزمونپیش

 62/0 001/0 35/45 41/4148 1 41/4148 (آموزش) متغیر مستقل

    47/91 27 86/2469 خطا

     30 202027 مجموع

 فرسودگی شغلی

 - 001/0 20/21 42/265 1 42/265 آزمونپیش

 84/0 001/0 37/148 89/1856 1 89/1856 (آموزش) متغیر مستقل

    51/12 27 90/337 خطا

     30 189801 مجموع
 

آمـوزش مـدیریت اسـترس بـر کیفیـت      دهـد کـه   نتایج نشان می

زندگی و فرسودگی شغلی آتش نشانان مؤثر بوده اسـت، بـدین   

تغییرات ایجاد شده در نمرات متغیر کیفیت زندگی  62/0گونه که 

تغییرات ایجاد شده در نمرات متغیـر فرسـودگی شـغلی     84/0و 

آزمونِ گروه آزمایش، ناشی از اجـراي برنامـۀ آمـوزش    در پس

 .  بوده است مدیریت استرس

 بحث  
پــژوهش حاضــر بــه منظــور بررســی تــأثیر آمــوزش مــدیریت  

شـهر   استرس بر کیفیت زندگی و فرسودگی شغلی آتش نشانان

تهران انجام شد. نتایج، نشان داد که تغییر معنـاداري در کیفیـت   

زندگی و فرسودگی شغلی گروه آزمایش پـس از مداخلـه ایجـاد    

ل دیـده نشـد. هـر چنـد کـه،      شد، اما ایـن تغییـر در گـروه کنتـر    

پژوهشی دقیقاً به اثربخشی این آموزش بر گروه آتش نشان هـا  

نپرداختــه اســت، امــا برخــی شــواهد پژوهشــی اثربخشــی ایــن  

آموزش بر سایر گروه هایی از مشاغل سخت و همچنـین گـروه   

و   Bazzairiاند. به عنوان مثال در پژوهشهاي بالینی نشان داده

) در پژوهش خود آشکار ساختند کـه، آمـوزش   2009همکاران (

مدیریت استرس به افزایش نمرات کیفیت زندگی در معتـادان بـه   

ــد  ــر ش ــواد منج ــین،  ).19( م ــاران  Klainin-Yobasهمچن و همک

ــوزش   2015( ــه آم ــه، برنام ــد ک ــژوهش خــود نشــان دادن ) در پ

ی مدیریت استرس بـر کـاهش نشـانگان اخـتلالات روان شـناخت     

ــد  و همکــاران   Sailaxmi).23( بیمــاران ســرپایی کمــک مــی کن

) نیــز در پــژوهش خــود بــه اثربخشــی آمــوزش برنامــه  2015(

مدیریت استرس بر کاهش استرس ادارك شده پرستاران بخـش  

روان پرستاري بیمارستان هاي روانی پرداخت، نتـایج حـاکی از   

 ).24( آن بود که، استرس پرستاران کاهش معناداري داشت

 همچنــین، پــژوهش هــاي دیگــري نیــز نشــان دادنــد کــه برنامــه 

اي کاهش استرس توانسته است به میـزان قابـل تـوجهی    مداخله

استرس کارمندان را کاهش دهد و بـه راهبردهـاي مقابلـه اي بـا     

). آمـوزش مـدیریت   25-24( استرس مساله محور آنها کمک کند

ترس، هـاي ایجــاد کننـده اس ــ اسـترس باعـث آگــاهی از موقعیـت   

چگونگی تجربه استرس توسط فـرد، انجـام اعمـال اصـلاحی از     

توانـد تعامـل هـاي    شود کـه بـه تبـع آن فـرد مـی     سوي فرد می

 اجتمــاعی ســـازش گارانــه تـــري داشــته باشـــد و برداشـــت    

اي از روابط بین فـردي خـود داشـته باشـد کـه ایـن       بینانهخوش

 ). 31( تواند کیفیت زندگی او را بهبود ببخشدمی عامل

امروزه نیروي انسانی به عنوان ارزشمندترین سرمایه سازمان، 

اي روبرو است. کارشناسان مدیریت با مسائل و مشکلات عدیده

و روانشناسان سازمانی توجه خود را به عواملی که در افزایش 

گذارد، معطوف داشته و تـلاش  یا کاهش کارآیی انسان تأثیر می

کـارگیري تمهیـدات لازم بـر    کنند با شناسایی این عوامـل و ب می

 بـا ). 29( تأثیر عوامل مثبت افزوده و از نقش عوامل منفی بکاهند
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توجه به اینکه شغل آتش نشانی از مشاغل سـخت و پرمخـاطره   

اجتماعی  -محسوب می شود و بسیاري از عوامل روان شناختی

در آن دخیل هستند، به طور نمونه، بر اسـاس نتـایج خدابخشـی    

اي رابطه سلامت مطالعه در) نیز، 2015( کندسر کولایی و حسنی

در آتـش نشـانان    A شخصـیتی خـواهی و تیـپ   عمومی، هیجـان 

شهر تهران را مورد بررسی قرار داد و نتایج مشخص کـرد کـه   

خـواهی بـالا و تیـپ    نشانان توسـط هیجـان  سلامت عمومی آتش

  ).31( می باشد Aشخصیتی 

ان به محدود بـودن  توهاي پژوهش حاضر میاز جمله محدودیت

جامعه آماري مطالعه به شهر تهران و یک مقطع زمانی مشخص 

اشاره کرد. همچنین، عدم انجام مطالعه پیگیري براي نشان دادن 

ــایی آمــوزش ــر مان ــه نظــر مــی رســد کــاربرد    اث  مــی باشــد. ب

هـاي  آموزشـیِ مهـارت   -هـایی از جملـه؛ مداخلـه  روانـی    برنامه

کیفی زنـدگی آتـش نشـانان و     مدیریت استرس به افزایش سطح

 کاهش فرسودگی شغلی آنها بیانجامد.

 گیرينتیجه 

به طور کلی نتایج پژوهش حاضـر اثربخشـی آمـوزش مـدیریت     

استرس را بر افزایش کیفیت زندگی و کاهش فرسـودگی شـغلی   

دهد که نشانان شهر تهران نشان داد و این امر نشان میدر آتش

بیشـتري بـر مهـارت کنتـرل اسـترس      نشانان تسلط هر چه آتش

داشته باشـند، کیفیـت زنـدگی بهتـري خواهنـد داشـت، چـرا کـه         

داشتن مهارتهاي کنترل استرس، به افراد با توجـه بـه موقعیـت،    

دهـد.  ارزیابی دقیق از احساسات شان، راهکار مناسبی ارائه مـی 

توانـد در  هـاي مـدیریت اسـترس مـی    در نهایت، آموزش مهـارت 

 .نشانان نیز تأثیر بسزایی داشته باشدکاري آتشبهبود عملکرد 

 و قدردانی تشکر 
نامه کارشناسی ارشد رشته مشـاوره  این مقاله برگرفته از پایان

و راهنمایی دفاع شده در دانشـگاه آزاد اسـلامی واحـد علـوم و     

ــوب     ــی مص ــماره پژوهش ــا ش ــران ب ــات ته   930402442تحقیق

سـازمان آتـش نشـانی،     بدین وسیله از تمامی مـدیران باشد. می

کنندگان عزیزي کـه بـا مـا در ایـن در     شهرداري تهران و شرکت

 .این پژوهش همکاري کردند، نهایت تشکر و سپاس به عمل آید

 تضاد منافع 
در این پژوهش هیچ گونه تعـارض منـافعی توسـط نویسـندگان     

 .گزارش نشده است
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 Abstract 

 Background & Aim: Due to hazardous working conditions, firefighters 
are exposed to different types of stress which might cause occupational 
burnout and impact their quality of life. Therefore, the present study was 
conducted to determine the effectiveness of stress management training on 
the life quality and occupational burnout among firefighters in Tehran. 

Methods: Current study is a quasi-experimental study including pre- and 
post- tests and control group. The statistical population of the study was 
male firefighters of Tehran Fire Department in 2016.  Thirty participants 
were selected through random sampling and were randomly assigned into 
the experimental (N=15) and control (N=15) groups. The experimental 
group underwent ten training sessions of stress management (90 minutes 
each). The control group did not receive the intervention. Two life quality 
scales, namely The World Health Organization Quality of Life-BREF 
((WHOQOL-BREF) and Maslach Burnout Inventory (MBI-22) were used 
to gather the data. The data were analyzed based on covariance analysis 
using SPSS software version 21. 

Results: The results showed that there was no significant difference 
between the two groups at pretest, while stress management training of 
the experimental group significantly increased life quality components 
(P<0.05) and caused meaningful decrease of occupational burnout scores 
(P<0.05). 

Conclusion: The present study showed that stress management training 
program can increase the life quality and decrease occupational burnout of 
firefighters. Therefore, managers of Fire Departments are recommended 
to use this program to improve the mental health of firefighters. 
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