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 مقاله پژوهشی

استان  یپزشک يها تیفور يها نیتکنسات اورژانس در یعمل مرتبط با يزا استرسعوامل  ییزا تنش شدت
 یجان شرقیآذربا

 

 3ياورین یحس ،*2یآزاد رحمان ،1زاده عباس داداش

 
 26/03/1394رش یخ پذیتار 15/01/1394افت یخ دریتار

 

 دهیکچ

نـه شـدت   یمختلـف اسـت. در زم   يزا اسـترس عوامـل   یـی زا تـنش شـدت   ییس محل کار شناسامهم جهت کاهش استر ياز راهکارها یکی و هدف: نهیزم شیپ

شـدت عوامـل    زانی ـم ین مطالعه بررسیران در دسترس است. لذا هدف ایدر ا یاطلاعات اندک یپزشک يها تیفورپرسنل  يبرا یعوامل مختلف شغل ییزا استرس

 .باشد یم یزشکپ يها تیفور يها نیتکنسن یات اورژانس در بیعمل يزا تنش

اسـتان   یپزشـک  يهـا  تی ـفورت حـوادث و  یریمد زکاورژانس مر يها گاهیپا یدر تمامن شاغل یتکنس 247 یهمبستگ – یفین مطالعه توصیا در :ها روشمواد و 

 یو پرسشـنامه بررس ـ  یشـغل و  یاجتمـاع  -يمشخصات فـرد  یدو بخش بررس يکه دارا يا پرسشنامهاز  ها داده يآور جمع يشرکت نمودند. برا یجان شرقیآذربا

 قرار گرفت.  لیوتحل هیتجزمورد  یو استنباط یفیو آمار توص SPSS يآمار افزار نرمبا استفاده از  ها دادهاستفاده شد.  ییزا استرسشدت 

مـاران  ی؛ تماس بـا ب زا استرس عوامل نیتر مهمبود.  )5از  3بالاتر از متوسط ( یموردبررسنل ن پرسیعوامل در ب ییزا تنشن شدت یانگینمره م یطورکل به :ها افتهی

، هـا  آن نیتـر  تی ـاهم کـم بـوده و   بـالا  سرعتبا  یدن به محل و رانندگیدر رس ریتأخا تصادف با آمبولانس، ی یاد، خرابیار زیماران پس از تلاش بسی، مرگ بیعفون

پرسـنل ارتبـاط    یت استخدامیلات و وضعیبا سطح تحصزان تنش یمن یب ن پژوهشیمارستان، گزارش شد. در ایو ب یمارستانیش بیاران اورژانس پکبرخورد با هم

 نشان داده شد.  يو تجربه کار تیمأمورن شدت تنش با تعداد یب يدار یمعنوجود داشت و ارتباط  يدار یمعن

ع یسـر  یاورژانس ـ يها تیمأمورپرسنل و  یمنیدکننده ایتهد يها تیوضعط حاد، یماران در شرایمراقبت از ب يزا تنشن مطالعه عوامل یدر ا :يریگ جهینتبحث و 

 گزارش شد.  ییزا تنشن عوامل یدتریجزء شد

 یمارستانیش بی، مراقبت پیت پزشکین فوریتنش، تکنس :ها دواژهیکل
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 مقدمه
 یاسـت کـه در تمـام    یجهـان  شـده  شناختهده یک پدیتنش 

 يهـا  شدت يدارا تواند یمانسان وجود دارد. تنش  یمراحل زندگ
. تـنش  )1(رخ دهـد   یبـوده و در اشـکال مثبـت و منف ـ    یمتفاوت

جـاد  یکه باعـث ا  شده یفتعرط ین فرد و محیژه بیرابطه و عنوان به
 ـ. اشـود  یمواکنش در فرد  يبرا یآمادگ ن حالـت ممکـن اسـت    ی

 ـ يدر مصـرف منـابع انـرژ    روي یـاده ز عنـوان  بهتوسط فرد   یدرون
 انـدازد  یبفرد را به مخاطره  یسلامت تواند یم یو حت شود یابیارز

مقابله بـا   يبرا یک پاسخ سازگارانه اساسیتنشِ حاد  هرچند. )2(

 يهـا  محركبا  يسازگار يسم را برایاست که ارگان زا تنشعوامل 
 زا تـنش تمـاس بـا عامـل     کـه  درصورتیاما  سازد یمقادر  یطیمح

 یاز مشکلات سلامت یمنجر به انواع مختلف تواند یمگردد،  یطولان
 . )3(شود 
ط کار و یتنش محل کار است که در مح ها تنشاز انواع  یکی

 اند دادهان قات نشی. تحق)2( دهد یمط وابسته به شغل رخ یا شرای
مختلـف متفـاوت    يکـار  هاي یطمحکه شدت تنشِ محل کار در 

کـه در معـرض سـطوح بـالاتر      یاز مشـاغل  یکی بین درایناست و 
 .)1( باشند یم یتنشِ محل کار هستند پرسنل درمان

                                                 



 حسین یاوريزاده، آزاد رحمانی،  عباس داداش
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، بـالا اسـت و   یژه در مشاغل پزشـک یو طور بهتنشِ محل کار، 
ــ ياریبســ ــان ین مشــاغل بهداشــتیاز محقق ــهرا  یو درم ــوان ب  عن

. امـروزه، مشـخص شـده    )5-3کننـد (  یمقلمداد  زا تنش يها حرفه
 توانـد  یم ـبا تـنش   یکارکنان بهداشت مدت یطولاناست که تماس 

 ـا نیتـر  مهمبه دنبال داشته باشد که  یاثرات مخرب ن اثـرات افـت   ی
 ـ. با)2( باشـد  یمن پرسنل یا یدرمان يها مراقبتت یفیک د توجـه  ی

نشِ محل کار قرار در معرض ت یپرسنل درمان یداشت اگرچه تمام
کسان ی یدرمان يها حرفه ین پرسنل تمامین تنش در بیدارند اما ا

 ـ نیدراست و ین  زا تـنش شـتر  یب یدرمـان  يهـا  حرفـه از  یبرخ ـ نیب
از تـنشِ   ییسطح بـالا  جادکنندهیاکه  ها حرفهن یاز ا یکیهستند. 

. پرسـنل  باشـد  یم ـ یپزشک يها تیفورن یاست حرفه تکنس یشغل
د همـواره  ی ـت خاص حرفه خود بایل ماهیبه دل یپزشک يها تیفور

به حوادث و سوانح پاسخ دهنـد.   سرعت بهبوده و  یدر حالت آمادگ
مـاران خـود   ین بیدر بـال  ین فاصله زمـان ید در کمترین پرسنل بایا

. )6, 4(ند یع آنان اقدام نمایسر يو جهت انتقال و مداوا حاضرشده
ا و سـوانح بـا   ید که در بلاهستن يا یدرمانن کادر یمعمولاً اول ها آن

ماران قرار دارند یشتر در معرض درد و رنج بیماران روبرو شده و بیب
. )8( گـردد  یم ـاز تـنش   ییجاد سطوح بالاین امر سبب ایکه ا )7(

و کاهش  یش اشتباهات درمانیدر افزا یتنش محل کار عامل مهم
است و امـروزه، تـنش    یپزشک يها تیفورم یت يها مراقبتت یفیک
ش یاز مشکلات اورژانس پ ـ یکیاز آن  یناش یحل کار و فرسودگم
ت یــپرسـنل فور  يک روز کـار یــ. در )9(شـده اسـت    یمارسـتان یب

. شوند یمماران خود مواجه یو صدمات در ب ها بیآسبا انواع  یپزشک
 ـا و  هــا تـنش باعـث تجمـع    مـدت  یطـولان در  توانـد  یم ـن مـوارد  ی

از  ی. برخ ـ)10(د ن پرسـنل گـرد  یدر ا یو جسم یروان يها بیآس
 يهـا  تی ـفوردرصـد پرسـنل    22تا  15که  اند دادهمطالعات نشان 

ن، نشـان داده  یو همچن برند یماز تنش پس از سانحه رنج  یپزشک
 يهـا  تی ـفوربـت پرسـنل   یل غیدل نیتر مهماز  یکیشده است که 

ن، تـنشِ محـل کـار باعـث     ی، تنشِ محل کار است. همچن ـیپزشک
. در مرور )11( گردد یمن پرسنل یر اد زودهنگامو مرگ  یفرسودگ

وع عوامــل یافــت شــد کــه شــیک مطالعــه یــع متــون تنهــا یوســ
 ـیا یپزشـک  يهـا  تی ـفورمحل کار در پرسـنل   ییزا استرس را  یران

 ـ. ا)12(نموده اسـت   یبررس  ین مسـئله روشـن اسـت کـه عـامل     ی
 ـ   ییوع بـالا یممکـن اسـت ش ـ   ییزا تنش شـدت   یداشـته باشـد ول
 ین اطلاعات پژوهش ـی؛ بنابرابرعکسا یو  ن باشدییآن پا ییزا تنش

 يزی ـر برنامـه  هرگونـه ، ینه وجود دارد از طرفین زمیدر ا يمحدود
 یپزشـک  يهـا  تی ـفوردر پرسـنل   زا اسـترس کـاهش عوامـل    يبرا

ن پژوهش ین، هدف ایبنابرا؛ است زا استرسشدت عوامل  ییشناسا
ت ایعمل مرتبط با يزا استرسعوامل  ییزا تنش زان شدتیم یبررس

 . باشد یم یپزشک يها تیفور يها نیتکنساورژانس در 

 ها روشمواد و 
ط انجـام  یو مح ـ بوده یهمبستگ – یفین مطالعه از نوع توصیا

ت یریز مـد ک ـمر یمارسـتان یش بیاورژانـس پ ـ  يها گاهیپا یآن تمام
 98شـامل   یجـان شـرق  یاستان آذربا یپزشک يها تیفورحوادث و 

 يها اعزام) بود. تعداد يا جادهگاه یپا 37و  يگاه شهریپا 61گاه (یپا
 59262 در سـال انجـام مطالعـه حـدود     یمارستانیش بیاورژانس پ

) ییترومـا  تی ـمأمور 13475و  یداخل تیمأمور 45787( تیمأمور
 یت پزشـک ی ـفور يهـا  نیتکنس ـ یبود. جامعه پژوهش شامل تمـام 

اســتان بــود.  یمارســتانیش بیاورژانــس پــ يهــا گــاهیپاشــاغل در 
ل به شـرکت  یبودند که تما يرود به مطالعه شامل افرادو يارهایمع

ــغ يگــرید يدر مطالعــه را داشــته، در جــا ــی ــس پ ش یر از اورژان
ماه سابقه کار داشـتند. تعـداد    6شاغل نبوده و حداقل  یمارستانیب

نفـر بودکـه بـه روش     320مطالعـه   يارهـا یکل پرسـنل واجـد مع  
  انتخاب شدند. يسرشمار

ن پرسـنل  یمحل کار در ب يزا تنششدت عوامل  یبررس يبرا 
 ید و در آن از برخ ـی ـه گردی ـته يا پرسشـنامه  یپزشک يها تیفور

) و همکــارانش کــه در ســال Beatonتن (یــب پرسشــنامه ســؤالات
ــرا 1998 ــنشعوامــل  یبررســ يب پرســنل آمبــولانس و   يزا ت
دو  ي. پرسشنامه دارا)13(درست شده بود استفاده شد  نشانان آتش

و  ی، شـغل یاجتمـاع  - يمشخصات فرد یبرخ بخش بود بخش اول
ه ی ـگو 45 ي. بخش دوم پرسشـنامه دارا نمود یم یرا بررس یپرسنل
ه)، ی ـگو 4( ين عوامـل فـرد  یر مجموعه با عناویز 5با  زا تنشعامل 

 یبانیپشتو  یتیریه)، عوامل مدیگو 9و همکاران ( ين فردیعوامل ب
و عوامـل  ه) ی ـگو 13( یشـغل و  یط ـیط محیه)، عوامل شـرا یگو 8(

اس ینه در مقیگز 5 يه دارایبود. هر گو )هیگو 11مار (یمربوط به ب
اد یار زیآن از بدون استرس تا استرس بس يها نهیگزکرت بود که یل

شتر نشـان دهنـده   یبوده و نمره ب 5تا  1نه از یهرگز يها نمره .بود
ن پرسشنامه از یا یآن عامل بود. نمره کل ییزا استرسشتر یشدت ب

ر بود که نمره بالاتر نشان دهنده درك شدت بالاتر یمتغ 225تا  45
ه ی ـاول يا پرسشنامهن مطالعه ابتدا یبود. در ا ها هیگو ییزا استرساز 

پرسشنامه،  يها نهیگز. )13(شد  یبر متون طراح يبر اساس مرور
در  هـا  نیتکنس ـکـه   یمارسـتان یب شیپات اورژانس یعمل يدر راستا

شـد.   یطراح ـ نـد ینما یمآن را تجربه اورژانس  يها تیمأمورن یح
پرسشـنامه   زا اسـترس نه بودن عوامل یل وابسته به زمیسپس به دل

ــه  یطراحــ ــر از اعضــا 15شــده ب ــه ينف ــی ، يپرســتار یات علم
 يهـا  تی ـفورنفر از پرسنل مجـرب   5و طب اورژانس و  یروانشناس

نـد.  ین نماییابزار را تع ییو محتوا يصور ییداده شد تا روا یپزشک
ه بـه پرسشـنامه اضـافه شـد. در ادامـه،      یگو ين مرحله تعدادیادر 

پرسـنل   20 يپس از انجام مطالعـه بـر رو   ییپرسشنامه نها ییایپا
ن شد ییکرونباخ تع يب آلفایو با استفاده از ضر یپزشک يها تیفور



 هاي پزشکی استان آذربایجان شرقی هاي فوریت زاي مرتبط با عملیات اورژانس در تکنسین زایی عوامل استرس شدت تنش
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ر بود. بعـد  یمتغ 91/0تا  89/0پرسشنامه از  يها گروهر یز يکه برا
 یدانشگاه علـوم پزشـک   یترم پژوهشمح يشورا در ب طرحیاز تصو

ت حوادث و یریز مدکن مرایاز مسئول يریگ نمونهز و اخذ مجوز یتبر
، افراد واجـد  یست پرسنلین بر اساس لیمحقق، یکپزش يها تیفور
در  هـا  داده يآور جمـع  ي. بـرا نمودندمطالعه را مشخص  يارهایمع

و پس از اورژانس مراجعه نموده  يها گاهیپان به یمحققز، یشهر تبر
ردن بـه  ک ـپرسنل اورژانس، پرسشنامه را جهت پـر   يجلب همکار

 ـآنان تحو و  هـا  شهرسـتان از  هـا  داده يجمـع آور  يل دادنـد. بـرا  ی
، هـا  گـاه یپان ین با کمک مسئولیمحقق، يا جادهاورژانس  يها گاهیپا

 ـاورژانـس توز  يهـا  گاهیپارا در  ها پرسشنامه در ضـمن   ع نمودنـد. ی
 هـا  نیتکنسر نامه و پاکت سربسته بوده و ن دیپرسشنامه هر تکنس

گـاه  یل مسـئول پا یپس از پر کردن پرسشنامه، آن را سربسته تحو
فاقد اطلاعات  ها پرسشنامهن ی. لازم به ذکر است ادادند یماورژانس 

رر بـا  ک ـم يهـا  تماس يد با برقراریگرد یکننده بود. سع ییشناسا
ل شـود. بـا   ی ـتکم ها پرسشنامهثر کمورد پژوهش ا يواحدها یتمام

اورژانس در سطح اسـتان و   يگاه هایمناطق پا یتوجه به گستردگ
ــرا  ــت و ش ــاطق دور دس ــاریمن  ــ يط ک ــس پ ــنل اورژان ش یپرس

ط و یافـراد واجـد شـرا    يبـرا  هـا  پرسشـنامه ، رسـاندن  یمارستانیب
 يو حضور یمستمر تلفن يها يریگیپبا  ها آن ين جمع آوریهمچن

 بـود.  یطـرح پژوهش ـ  يجـرا د که جزء مرحله سـخت ا یانجام گرد
اخـلاق در   يا منطقـه تـه  یب کمیبه تصو یقاتین، طرح تحقیهمچن

ت آگاهانـه از  ید و رضـا یز رس ـی ـتبر یپژوهش دانشگاه علوم پزشـک 
 مطالعه اخذ شد. يواحدها یتمام

 يآمـار  افـزار  نـرم از  یپژوهش ـ يهـا  افتهی لیوتحل هیتجز يبرا 
SPSS يشخصات فردم یبررس يد. برایاستفاده گرد 13ش یرایو- 
شـامل تعـداد، درصـد،     یفیزان شـدت از آمـار توص ـ  یو م یاجتماع

 یارتبـاط برخ ـ  یبررس ـ يار استفاده شد. براین و انحراف معیانگیم
شـامل   یاز آمـار اسـتنباط   یـی زا استرسمشخصات با شدت عوامل 

 یو آزمون همبسـتگ  ANOVAمستقل،  يها نمونهبا  t يها آزمون
در نظرگرفته  05/0کمتر از  يدار یمعنرسون استفاده شد. سطح یپ

 شد.
 
 ها افتهی

 )درصد19/77پرسشنامه ( 247ع شده یپرسشنامه توز 320از 
 یو شـغل  یاجتمـاع  -يمشخصـات فـرد   یبرگشت داده شد. بررس ـ

پرسـنل   یه تمـام ک ـن مطالعه نشان داد یدر ا کننده شرکتپرسنل 
 یمختلف ـ یلیتحص ـ كمدار ير بوده و داراکمذ یکپزش يها تیفور

 ـ)، فوردرصد72/26( يعم از پرستارا )، درصـد 93/10( یکت پزش ـی
 ـ)، ددرصـد 79/15( يهوشبر  ـی ) بودنـد.  درصـد 56/46( یپلم تجرب

ن سابقه یانگیسال بوده و م 00/33 ± 57/6ن افراد ین سن ایانگیم

ار= ی ـسال (انحـراف مع  82/4در مطالعه  یکت پزشیار پرسنل فورک
بـودن پرسـنل   ه نشـان دهنـده جـوان    ک ـگزارش شد  سال) 46/5

. باشـد  یم ـ یجـان شـرق  یدر اسـتان آذربا  یمارستانیب شیپاورژانس 
و  تیــمأمور 60هفتـه   کی ـگـاه در  یپا کی ـدر  تی ـمأمورثر کحـدا 

 ± 51/9اورژانـس   يهـا  گاهیپادر هفته در  تیمأمورن تعداد یانگیم
، یجان شـرق یشهرستان استان آذربا 18ن یگزارش شد. از ب 28/12

 کننـده  شـرکت  یمارستانیش بیاورژانس پپرسنل  ین فراوانیشتریب
  بود. درصد40/23ز با یدر مطالعه، از شهر تبر

تـا نمـره    45تنش از نمـره حـداقل    ین مطالعه شدت کلیدر ا
 48/33ار ی ـو انحـراف مع  58/134ن نمـره  یانگی ـبا م 219حداکثر 

 ـ  ی ـن میانگی ـگزارش شد و نمره م  ین تمـام یزان شـدت تـنش در ب
ن شـدت  یانگی ـو م يبنـد  رتبـه کـه   گونـه  انهمبود.  5از  3 ها هیگو

در مطالعه در جـدول   کننده شرکتدگاه پرسنل یاز د زا تنشعوامل 
مربوط به تمـاس بـا    زا تنشن شدت عوامل یشتریب شود یمده ید 1
نجـات   ياد برایار زیماران پس از تلاش بسی، مرگ بیماران عفونیب

 يای ـنجـام اح و ا تیمأمورن یا تصادف با آمبولانس حی یآنان، خراب
. باشـد  یمخانواده  يا در حضور اعضایدر صحنه حادثه  يویر-یقلب

و تماس با پرسـنل اورژانـس در    یکت پزشیاران فورکبرخورد با هم
 ـ نیتر تنشمارستان، کم یب  5ن عوامـل  یعوامل گزارش شدند. در ب

جـزء پـر    27/3ن یانگیمار با نمره میعوامل مربوط به ب زا تنشگانه 
جـزء کـم    67/2ن یانگی ـبـا نمـره م   ين فـرد یامل بو عو نیتر تنش
ن مطالعـه نشـان داد ارتبـاط    ی ـج ایبـود. نتـا   هـا  عامـل  نیتـر  تنش

 تیــــمأمورن شـــدت تــــنش بـــا تعــــداد   یبــــ يدار یمعنــ ـ
)275/0r=،001/0p=( يکـار  تجربـه ن شدت تنش و ین بیو همچن 
)232/0 r=، 001/0p=  ج نشـان داد کـه جهـت    ی) وجـود دارد. نتـا

ش یو افـزا  تی ـمأمورش تعداد ینکه با افزایا یعنیارتباط مثبت بود 
 ـ. اابـد ی یم ـش یز افزاین یزان تنش شغلی، ميکار سابقه ن مطالعـه  ی

، =139/0p( زا تـنش ن سـن و شـدت عوامـل    یب ینشان داد ارتباط
095/0r=  نشـان   2) وجود نداشت. همانگونه که در جدول شـماره

وامـل  ت اسـتخدام و ع ی، وضـع یلین مدرك تحصیداده شده است ب
ت ین وضعیوجود دارد اما ب يدار یمعنارتباط  ها نیتکنسدر  زا تنش
ن ی ـده نشـد. در ا ید يدار یمعنارتباط  زا تنشو شدت عوامل  تأهل

زان یدر م يدار یمعنشفه نشان داد اختلاف  یبیمطالعه آزمون تعق
وجـود دارد   =P 008/0با  يپلم و پرستاریشدت تنش در پرسنل د

بـا   يسـانس پرسـتار  یپرسنل بـا مـدرك ل   زان شدت تنش دریو م
ن یانگی ـپلم بـا م ی ـشتر از پرسنل با مدرك دیب 24/3ن نمره یانگیم

در  زا تنشن شدت عوامل یانگیسه مین، مقایبود. همچن 79/2نمره 
 74/2ن نمـره  یانگی ـبـا م  ين پرسنل نشان داد پرسـنل قـرارداد  یب

سـنل  و نسبت به پر 25/3ن نمره یانگیبا م ینسبت به پرسنل رسم
ن، در یبنابرا؛ داشتند ياسترس کمتر 21/3ن نمره یانگیبا م یمانیپ
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 ـیدر م يدار یمعنن مطالعه اختلاف یا  ده شد.ید =P 001/0با  یمانیو پ ی، با پرسنل طرحيقراردادن پرسـنل  یزان شدت تنش ب
 

 یجان شرقیاستان آذربا یمارستانیش بیس پاورژان یکپزش يها تیفور يها نیتکنسدر  زا تنشعوامل  ییزا تنشن شدت یانگیم: )1( جدول

 رتبه در گروه رتبه در کل
مجموع 

ن گروهیانگیم  
اریانحراف مع  

ن یانگیم
عوامل شدت  

زا تنشعوامل   دسته 

35 2 
 
 
69/2  

08/1 تیمأمورن ین در حیتکنس ب بهیاحتمال آس 72/2   

رد
ل ف

وام
ع

 ي

38 3 01/1  64/2 ماریب یت اصلیص شکایمشکل در تشخ   

39 4 06/1  63/2 تیمأمورزات در یترس از گم شدن تجه   

33 1 10/1  78/2 یل پزشکیوسا ح ازیاستفاده صح یعدم آگاه   

44 8 

 
 
67/2  

00/1  89/1  ها مارستانیبتماس با پرسنل اورژانس در  

مل
عوا

یب 
رد

ن ف
 ي

ل، ب
سن

(پر
ی

ر و
ما

 
ن)

اها
مر

ه
 

45 9 92/0  61/1  ژانسگاه اوریت در پایبرخورد با همکاران فور 

17 3 11/1  18/3  تیمأمورن یکم تجربه بودن در ح 
9 1 12/1  32/3  ماران و خانواده آنانیمواجهه با خشونت ب 
40 6 23/1  60/2  ن در صحنه تصادفاتیتماس با حاضر 
34 5 04/1  76/2  تیمأمورن یب به همکاران در حیاحتمال آس 
21 4 18/1  10/3  اران و خانواده آنانمیب يبعد يها تیشکاترس از  

43 7 01/1  41/2  بالا یاطلاعات پزشک يماران دارایتماس با ب 

16 2 17/1  20/3  ها آنماران و خانواده یش از حد بیتوقعات ب 
30 6 

 
 
02/3  

08/1  90/2  زات آمبولانسیل و تجهیکمبود وسا 

مد
ل 

وام
ع

یتیری
شت

، پ
ی

 یبان

37 8 22/1  70/2  فتیدر ش یپزشک يها تیفورکمبود پرسنل  

19 2 10/1  11/3  بدون مشورت با پزشک یانجام اقدامات درمان 

7 1 12/1  34/3  تیمأمورن یزات در حیل و تجهیوسا یخراب 
20 3 27/1  11/3  یپزشک يها تیفورف کادر یمشخص نبودن شرح وظا 
25 4 12/1  02/3  ها نیتکنس یاقدامات درمان يت حوزه عملکردیمحدود 

26 5 15/1  02/3  مارستانیماران توسط بیل نگرفتن بیتحو 

36 7 26/1  72/2  )یقبل تیمأمورمجدد (اعزام مجدد به  يها تیمأمور 
6 3 

 
 
 
 
 
 
01/3  

 
 
 
 
 
 

16/1  40/3  تیمأموردن به محل یدر رس ریتأخ 
شرا

ل 
وام

ع
ی

ط 
 و یطیمح

یشغل
 

27 8 25/1  01/3  احتمداوم و پشت سر هم بدون استر يها تیمأمور 
8 4 34/1  32/3  یط اورژانسیدر شرا بالا سرعتبا  یرانندگ 
41 12 33/1  58/2  ن صرف غذایدر ح تیمأمورابلاغ  
28 9 30/1  00/3  ن استراحتیمه شب حیدر ن تیمأموراعزام به  
31 11 15/1  86/2  ساعته 24دور بودن از افراد خانواده به صورت  
22 6 20/1  09/3  اران بدحال با آمبولانسمیانتقال ب 
42 13 25/1  53/2  مرکز میس یب يصدا 
29 10 32/1  93/2  1033ام به صورت یتوسط مرکز پ تیمأموراعلام  
3 1 19/1  48/3  تیمأمورن یا تصادف با آمبولانس حی یخراب 
5 2 11/1  41/3  ک و متروکهیتار يها مکاندر  تیمأمور 
24 7 11/1  07/3  ها تیمامورخطرناك در  ییایمیس با مواد شاحتمال تما 

10 5 17/1  30/3  يا جوی یطیط نامساعد محیدر شرا تیمأمور 
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)1ادامه جدول (  
18 9 

 
 
 
 
 
 
 
27/3  

06/1  13/3  خشونت یماران دچار قربانیتماس و مراقبت ب 

ز ب
ت ا

اقب
مر

به 
ط 

ربو
ل م

وام
ع

ی
مار

 

11 4 12/1  26/3  دیشد یختگسوماران یتماس و مراقبت از ب 
32 11 23/1  83/2  ماران معتادیتماس و مراقبت ب 
1 1 15/1  83/3  ره)یت و غیدز، هپاتی(مانند ا یماران عفونیتماس با ب 
23 10 14/1  08/3  دیشد ییماران ترومایتماس و مراقبت از ب 
14 7 12/1  21/3  یماران مبتلا به اختلالات روانیتماس با ب 
2 2 20/1  60/3  نجات آنان ياد برایماران پس از تلاش زیمرگ ب 
15 8 11/1  20/3  يویر-یقلب يایازمند احیماران نیمراقبت ب 
4 3 02/1  43/3  خانواده يا در حضور اعضایاء در صحنه حادثه یانجام اح 
12 5 24/1  22/3  ماران جوان و مشکوكیبرخورد با مرگ ب 
13 6 21/1  21/3  یوادث رانندگتماس با مصدومان ح 

 
 یجان شرقیاستان آذربا یکپزش يها تیفور يها نیتکنسدر  زا تنشبا شدت عوامل  یاجتماع – ين مشخصات فردیارتباط ب ):2(جدول 

 اریانحراف مع يآمار يشاخص ها
 ن نمرهیانگیم

 شدت استرس
 رهایمتغ ر گروهیز تعداد

F=049/0 
df= 2 

p= 952/0 

 مجرد 57 97/2 72/0
 تأهلت یوضع

 متأهل 190 00/3 78/0

F= 3/47 

df= 6 
p= 0/003 

 پلمید 115 69/2 83/0

مدرك 
 یلیتحص

 یت پزشکین فوریتکنس 27 16/3 61/0
 يکارشناس پرستار 66 24/3 63/0
 یهوشیب 39 08/3 70/0

F= 9/108 

df= 3 
p=0/001 

 یرسم 60 25/3 60/0

ت یوضع
 استخدام

 یمانیپ 63 21/3 74/0
 يقرارداد 118 74/2 77/0
 یطرح 6 06/3 46/0

 
 يریجه گیبحث و نت

ر عوامل یشده، در مورد متغ یموردبررس 247از مجموع  بحث:
 ـ  یانگی ـمشاهده شـد کـه م   یشغل يزا تنش ن ین شـدت تـنش در ب
جه یبالاتر از متوسط بوده که با نت یپزشک يها تیفور يها نیتکنس

 بـه دسـت  ج ی. نتـا )12(ارد د یران همخوانیمطالعه انجام شده در ا
در  يادی ـز یشـغل  يزا تـنش ن مطالعه نشان داد عوامـل  یآمده در ا

مـار  یو مربوط به ب یطی، محیتیری، مدين فردی، بيفرد يها طهیح
. گذارند یم ریتأث ها اتیعملدر  یمارستانیش بیبر پرسنل اورژانس پ

 یلو شغ یبانیپشت یتیریمار، مدین مطالعه عوامل مراقبت از بیدر ا
 یپزشـک  يهـا  تیفور يها نیتکنسن یزان تنش را در بین میشتریب

ان و همکارانش از زاهدان نشـان دادنـد   یدین راستا نویداشتند. در ا
را در  یـی زا تنشن شدت یشتریب یتیریمار و مدیعوامل مراقبت از ب

گـر  ی. در مطالعـه د )14(دارد  هـا  مارستانیب ين کارکنان پرستاریب
 ـ یـی زا تـنش ن شـدت  یشـتر ی، بیتیریو مـد  یطیعوامل مح ن یدر ب

اعلام شده  یمارستانیب یپزشک يها تیفوربخش  يکارکنان پرستار
ز گـزارش شـد کـه    ی ـع و همکـارانش ن ی. در مطالعه مط)15(است 

ن یرا در ب ییزا تنشوع ین شیشتریجزء ب یو مراقبت یتیریعوامل مد
. مطالعــات )12(دارد  یمارســتانیش بیاورژانــس پــ يهــا نیتکنســ

از  یپزشـک  يهـا  تی ـفور يها نیتکنسکه  دهند یمنشان  يعددمت
ت ی ـاز ماه یکـه ناش ـ  برنـد  یم ـرنج  يادیز یشغل يزا تنشعوامل 

مطالعـه   يها افتهی. در کل )19-16, 13, 12( باشد یم ها آن یشغل
داشـته و نشـان دهنـده     یج مطالعات مشابهه همخـوان یحاضر با نتا

 دارد. ها آن یط شغلیشرا از یپزشک يها تیفور يها نیتکنس ینگران
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ماران پـس  ی، مرگ بیماران عفونیدر مطالعه حاضر تماس با ب 
 يعوامـل تـنش زا   نیتـر  مهـم مـار  یاء بی ـو انجـام اح  ادیاز تلاش ز

 يهـا  افتهی دکنندهییتأ يگریج مطالعات دیگزارش شد. نتا یمراقبت
 یمارستانیش بیباً همه پرسنل اورژانس پیمطالعه حاضر بوده و تقر
. )16, 14, 12(دز نگـران بودنـد   ی ـت و ایاز مواجهه با خطرات هپات

 اءی ـاح يهـا  تی ـموقعکـه   انـد  دادهن، مطالعات مشابه نشان یهمچن
در  یـی زا استرسعوامل  نیتر مهممار بدحال یماران و مراقبت از بیب
. در )19, 13, 12(هسـتند   یمارسـتان یش بین پرسنل اورژانس پیب

 به بخـش اورژانـس و   کننده مراجعهماران یگر، تراکم بید يا مطالعه
 يزا تنشعوامل  نیتر مهمماران بدحال و رو به مرگ از یمراقبت از ب

 یمارستانیب یپزشک يها تیفوربخش  يدرکارکنان پرستار یمراقبت
ن مطالعه بـا مطالعـات انجـام شـده در     یج ای. مشابهت نتا)14(بود 

 یمارستانیش بیپ ن پرسنل اورژانسیزان تنش در بینه عوامل میزم
 یمراقبت ـ يزا تـنش نشان از آن دارد عوامـل   یمارستانیو اورژانس ب

تـا   یمارسـتان یش بیو پ ـ یمارسـتان یماران در کارکنان اورژانس بیب
 ـ یه هم بوده و نشان دهنده حساسیشب يحدود ن یت موضـوع در ب

  .باشد یمن کارکنان یا
 ـ یج اینتا  ات، زی ـل و تجهیوسـا  ین مطالعه نشان داد کـه خراب

دن بـه محـل،   یدر رس ـ ریتـأخ ، تی ـمأمورن یتصادف آمبولانس ح ـ
ن یدتریاورژانـس از شـد   يهـا  تی ـمأموراد در یبا سرعت ز یرانندگ

 يها تیفور يها نیتکنسن یدر ب یو شغل یتیریمد يزا تنشعوامل 
ز، نداشتن ینه نین زمیران در ای. مطالعه مشابه در اباشد یم یپزشک

دن، یر رس ـی، دبالا سرعتبا  یانندگاستراحت، ر يفرصت مناسب برا
ق یدق یابیرو عدم ارزیکمبود و در دسترس نبودن امکانات، کمبود ن

 يا مطالعـه . )12(گزارش نموده اسـت   زا تنشعوامل  نیتر مهمرا از 
ل، کمبود کارکنان یگر کمبود و در دسترس نبودن امکانات و وساید

و  يقع اضطرارماران، در دسترس نبودن پزشکان در مواینسبت به ب
عوامــل  نیتـر  مهــمرا از  کننـدگان  مراجعـه از  یناشــ يسـر و صـدا  

اعلام نمود  یمارستانین کارکنان بیدر ب یو شغل یتیریمد يزا تنش
در  زا تـنش زان و نـوع عوامـل   ینه مین مطالعه در زمیج ای. نتا)14(
نه یداشته و در زم یهمخوان یمارستانیش بین پرسنل اورژانس پیب

 یپزشـک  يهـا  تی ـفورسه با کارکنـان  یدر مقا يزا نشتنوع عوامل 
ن امر نشان دهنده متفـاوت  یمتفاوت است ا يتا حدود یمارستانیب

در  یپزشـک  يهـا  تی ـفوربـر پرسـنل    مؤثر زا تنش يرهایبودن متغ
 .باشد یم یمارستانیش بیو پ یمارستانیاورژانس ب

و  يفـرد  يزا تـنش ، عوامل یشغل يزا تنشگر عوامل یدسته د
ب به فـرد،  ین مطالعه نشان داد احتمال آسیج ایبود. نتا يردن فیب

مـاران و  ی، مواجهه بـا خشـونت ب  یزات پزشکینحوه استفاده از تجه
ن عوامــل یدتریمــار و خــانواده جــزء شــدیش از حــد بیتوقعــات بــ

 ـ يفـرد  يزا تنش  ـ  ی ـدر م ين فـرد یو ب ش یان پرسـنل اورژانـس پ

ران نشـان داد  ی ـدر ا يا مطالعـه ن راستا ی. در اباشد یم یمارستانیب
ک سـال  ی ـدر طول  یپزشک يت هایفور يها نیتکنساز  درصد75

) را ي، نـژاد یکیزی، فیک مورد از خشونت محل کار (کلامیحداقل 
گر نشان داد یج مطالعات دی. به طرز مشابهه نتا)20( اند کردهتجربه 

، یزات پزشـک ی ـگـران، اسـتفاده از تجه  یا دیب به خود و یخطر آس
ط ی، عـدم کنتـرل شـرا   يفـرد  يهـا  يگرفتارکلات و کمبودها، مش

 هـا  ینگران نیتر مهمخاص و عدم اعتماد به اطلاعات داده شده جزء 
. )17, 13( باشـد  یم یمارستانیش بیستم اورژانس پیس يها تنشو 

ن یب یمار و همراهان، عدم هماهنگیب یحرمت یبگر ید يا مطالعهدر 
عـدم   يری ـگ میمتص ـن و مرکز، پاسـخگو بـودن بـه عواقـب     یتکنس

 زا تنشعوامل  نیتر مهمجزء  یط زندگیبا شرا يکار برنامه يسازگار
 . )12(گزارش شده است 

ــج حاصــل از اینتــا تعــداد  يرهــاین مطالعــه نشــان داد متغی
زان تنش داشتند. به یبا م يدار یمعنارتباط  يکار سابقهو  تیمأمور

ش یافـزا  در روز بـالا بـرود تـنش    تیمأمورگر هر چه تعداد یان دیب
نـه  ی. در زمشـود  یماد یز زین یش تجربه تنش شغلیو با افزا ابدی یم

زان ی ـروهـا بـا م  یت اسـتخدام ن یلات و وضعیسطح تحص يرهایمتغ
زان ین میانگیح که مین توضیده شد با اید يدار یمعنتنش، تفاوت 

پلم یبا مدرك د ها نیتکنساز  تر شیب يتنش در کارشناسان پرستار
 ـیمن یانگیبودند و م  از تـر  شیب ـ ین پرسـنل رسـم  یزان تنش در ب

ت ین سـن، وضـع  یب ین مطالعه ارتباطیبود. در ا يقرارداد يروهاین
ج ین راسـتا بـر اسـاس نتـا    ی ـده نشـد. در ا ی ـزان تنش دیو م تأهل

، ین سابقه شـغل یب یمارستانیش بیدر پرسنل اورژانس پ يا مطالعه
ه و ده نشـد ی ـد يدار یمعن ـارتبـاط   يکـار  فتیش ـو  تأهلت یوضع

پلم گـزارش شـد بـود    یمدرك فوق د ين تنش در افراد دارایکمتر
نشـان   یمارستانین پرستاران اورژانس بیگر در بید يا مطالعه. )12(

وجـود نـدارد    يفت کارین تنش، سن و شیب يدار یمعنداد ارتباط 
و نوع  ییای، منطقه جغرافها یآزمودند متفاوت بودن تعداد ی. شا)1(

ر ین مطالعـه بـا سـا   ی ـج ایل تفـاوت نتـا  ی، دلاورژانس يها تیمأمور
 مطالعات انجام شده باشد.

کـه   دهد یمگر نشان یج مطالعه حاضر با مطالعه دیسه نتایمقا
 ـ يفـرد  يزا تـنش زان و نـوع عوامـل   یاز موارد م ياریدر بس ن یو ب

از انـواع عوامـل    یمشابهه هم بوده و متفاوت بـودن در بعض ـ  يفرد
شـتر  یز آن دارد که در مطالعه حاضـر ب نه نشان این زمیدر ا زا تنش

ن ی ـد شـده اسـت. ا  ی ـات اورژانس تاکین عملیح يزا تنشبر عوامل 
نـه  یدر زم یجـان شـرق  یاورژانس استان آذربا يها گاهیپامطالعه در 

اورژانس  يها گاهیپام به یانجام شده و قابل تعم زا تنششدت عوامل 
، ضمن شود یمشنهاد ین پیست بنابرایکل کشور ن یمارستانیش بیپ

وع و یش ـ نهیدر زم یانجام مطالعه مشابهه در سطح کشور، مطالعات
با سطح تجربـه، آمـوزش پرسـنل و نـوع      ها آنبار استرس و رابطه 



 هاي پزشکی استان آذربایجان شرقی هاي فوریت زاي مرتبط با عملیات اورژانس در تکنسین زایی عوامل استرس شدت تنش
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در  یپزشک يها تیفور يها نیتکنس نیاورژانس در ب يها تیمأمور
 ر مراکز و سطح کشور انجام شود. یسا

ورژانـس هماننـد   ات ای ـن مطالعه عوامل عملیدر ا :يریگ جهینت
د ی ـتهد يت هـا یوضـع  ط حـاد، یماران در شـرا یعوامل مراقبت از ب

ن عوامل یدتریاز شد یاورژانس يها تیمأمورپرسنل و  یمنیکننده ا
است از  يبود. ضرور یپزشک يها تیفور نیتکنسن یدر ب ییزا تنش

و  یتیری، مـد یر آموزش ـی، تـداب یسـازمان  يق اصلاح ساختارهایطر
 يهـا  نیتکنس ـن ی، ضمن کاهش تنش در بیتین حمایب قوانیتصو
و کنتـرل   یدرمـان  يهـا  مراقبتدر حوزه ارائه  یپزشک يت هایفور

ت مراقبت در اورژانـس  یفیش کی، باعث افزایاورژانس يها تیمأمور
 م. یباش یمارستانیش بیپ
 

 ر و تشکریتقد
 يت هـا ی ـت حـوادث و فور یریاز مسئولان محتـرم مرکـز مـد   

 کننـده  شرکتو از پرسنل اورژانس  یرقجان شیاستان آذربا یپزشک
معاونـت   یت مـال ی ـن پژوهش بـا حما ی. اشود یمدر پژوهش تشکر 

 ز انجام شده است. یتبر یدانشگاه علوم پزشک یپژوهش
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Abstract: 
Background & Aims: One of the most important strategies for reducing workplace stress is to identify 
the severity of stressors. Little information is available about stress intensity factors in the creation of 
employment for emergency personnel in Iran. The purpose of this study was to evaluate the severity 
emergency operations stressors in the emergency medical technicians.  
Materials & Methods: According to this descriptive-correlational study, 247 technicians working in 
disaster and emergency management centers of East Azerbaijan province participated. For data 
collection, a questionnaire which has two sections to investigate the personal, social and occupational 
and a questionnaire to evaluate extreme stressful was used. Data analyzed by using SPSS ver. 13 
software by using descriptive – inferential statistics.  
Results: The results showed that, the average stress intensity factors were above average (3 of 5). The 
most important stressors factors are, contacting infectious disease, die of a patient, crashing with an 
ambulance, delay in reaching a place, and driving at high speed. The least important factors are 
contacting with hospital emergency personnel. In this study, the severity of stress was associated with 
education level and employment. Also a significant association between stress and experience with 
mission work was shown. 
Conclusion: In this study, job stressors during emergency operations as factors of patient care in acute 
circumstance, situations threatening the safety of personnel and the fast emergency dispatch were the 
strongest stressors reported. 
Keywords: Stress, emergency medical technician, emergency, pre-hospital care 
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