
 
 
  مقاله پژوهشي     1390، شهريور87شماره،18دوره پزشكي رازي علوممجله 

  مقدمه
ذير زندگي است و بسته پاسترس بخش تفكيك نا

 ،به سطح فشار رواني و كيفيـت انطبـاق فـرد بـا آن    
بـه تجربـه    ،ممكن است منجر به بيماري يا برعكس

عوامل رواني يكي از خطـرات  . اي مثبت تبديل شود
ن اصلي در محيط كار محسـوب مـي شـود و در بـي    

برخـوردار   تـنش شـغلي از اهميـت ويـژه اي     ،هـا  آن
طبق تعريف انسـتيتو ملـي سـلامت و ايمنـي     . است

 National Institute for Occupational(شـغلي  

Safety and Health=NIOSH (  1999كه در سـال 
دهـد كـه   تنش شغلي وقتي رخ مي ،ارائه شده است

و  هــا ابليــت، قهــا توانــاييا بــين نيازهــاي شــغلي بــ
لي كـه در  به عوام .هاي فرد هماهنگي نباشد خواسته

  .گويند نمايند عوامل تنش زا مي فرد ايجاد تنش مي
زاي محيط كار متعدد هستند ولي بـه   عوامل تنش

  :چند دسته كلي تقسيم مي شوند

   mdmmalek@gmail.com. رانيا ،تهران ،تهران يعلوم پزشك دانشگاه، )ص( اكرم رسول حضرت مارستانيب، كار طب قاتيتحق مركز، طب كار اريدست :ملك ميمر دكتر
 ـا ،تهـران، تهـران   ي، دانشـگاه علـوم پزشـك   )ص( اكـرم  رسـول  ضـرت ح مارسـتان يب، كـار  طـب  قـات يمركزتحق ،كـار  طـب  متخصـص اسـتاديار و   :دكتـر صـابر محمـدي     .راني

sabermohammadi@gmail.com  
 سندهينو* (.رانيا ، تهران،تهراني پزشك علوم دانشگاه ،)ص( اكرم رسول حضرت مارستانيب ،كار طب قاتيتحق مركز متخصص طب كار، استاديار و: دكتر مير سعيد عطارچي*

  ) drmsattarchi@gmail.comمسئول
 

آموزشي  هاي يمارستانببررسي ميزان تنش شغلي و عوامل موثر بر آن در دستياران يكي از 
  دانشگاه علوم پزشكي تهران

  چكيده
و داراي عـوارض و پيامـدهاي مختلـف     كاري محسـوب مـي شـود    هاي يطدر مح زيان آورترين عوامل  شايع يكي از ،استرس شغلي: زمينه و هدف

اين مطالعه به  .گوناگون قرار دارند يزا تنشعوامل دستياران تخصصي پزشكي  به جهت ماهيت و نوع كارشان در معرض  .جسمي رواني و رفتاري است
  .هدف تعيين ميزان استرس شغلي و عوامل موثر بر آن در دستياران رشته هاي مختلف انجام شده است

آموزشـي دانشـگاه علـوم     هـاي  يمارستانران رشته هاي مختلف يكي از بنفر از دستيا 305 ياين تحقيق به صورت مطالعه مقطعي بر رو: روش كار
براي بررسي ارتبـاط  . ارزيابي شد يارانميزان تنش دست Osipowبا استفاده از پرسشنامه استرس شغلي . انجام شده است 1389پزشكي تهران در سال 

  . استفاده شد  Logistic regression و Chi-Square ، T-test  ، ANOVAيها متغيرها با ميزان استرس از آزمون
دسـتياران  ه ميانگين نمـره اسـترس كلي ـ  .ميزان استرس در اكثر دستياران  در حد  متوسط بود . بود % 87ميزان پاسخ دهي به پرسشنامه ها: ها يافته

ميزان اسـترس  . بود) 50از 55/29(وليت پذيريو مسئ) 50از.05/31(يزا مربوط به بار كارعامل تنش  بيشترين ميانگين نمره . نمره بود 250از  06/147
، )769/3OR= ،76/6-10/2=CI ،001/0=p( وجراحـي  )591/4OR=   ،13/16-31/1=CI ،017/0=p(در دستياران رشـته هـاي داراي كشـيك     

تـري در كشـيك   يـا وقـت اسـتراحت كم    )242/1OR= ،34/2-10/1=CI ،050/0=p( همچنين دستياراني كه ساعات كاري بيشتري در هفته داشـتند 
  .بود يشترداري ب يبه طور معن) 962/1OR= ،08/4-12/1=CI ،048/0=p( داشتند

كه جهـت كـاهش    ودش يبا توجه به اينكه بيشترين عامل استرس زا مربوط به بار كاري و مسئوليت پذيري بوده است، لذا توصيه م: نتيجه گيري 
جهت انتخـاب رشـته دسـتياري، بـه      ييها و مشاوره ها به علاوه آموزش.از آنان انجام شود ساعات كاري دستياران كمتر شده و حمايت بيشتري استرس،

  .پزشكان داده شود

  
 .عامل تنش زا استرس شغلي، دستياري،: ها كليدواژه

 
  

 8/3/90: تاريخ پذيرش  24/2/90:تاريخ دريافت
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ـ عوامل تـنش زاي سـازماني ماننـد تغييـرات       1 
  .سازماني

 ـ عوامل تنش زاي مـرتبط بـا پيشـرفت شـغلي      2
  .مانند عدم فرصت پيشرفت

فـرد ماننـد    مرتبط بـا نقـش  ـ عوامل تنش زاي   3
  .تعارض نقش و ابهام نقش

عوامل تنش زاي مـرتبط بـا كـار فـرد ماننـد        -4
كم يا زياد چـه از نظـر كيفـي چـه از نظـر       باركاري

كمي يا مسـئول بـودن در قبـال سـلامت و زنـدگي      
  . ديگران

ـ عوامل تنش زاي مرتبط با محيط كـار شـامل     5
  .يمواجهات فيزيكي و مسائل ارگونوم

  . )2-1(ـ نوبت كاري  6
خـانوادگي و   ،علاوه بر علل شغلي، علل اجتمـاعي 

.  )1(ت شخصي نيز در ميزان استرس فـرد مـؤثر اس ـ  
نشانه هاي استرس شغلي به سه گروه عمده تقسـيم  

نشانه هاي رواني مانند افسردگي، اضطراب، . شود مي
ت تمركز و حافظـه و حتـي افكـار    خستگي، اختلالا

جســمي ماننــد اخــتلالات نشــانه هــاي . كشــيخود
همچنين . خواب، سردرد و اختلال در سيستم ايمني

اطلاعات ضد و نقيضي در مورد افـزايش بـروز انـواع    
كولوركتـال وجـود    هـاي  سـرطان ه ها به ويـژ  سرطان

سـوء    ،نشانه هاي رفتاري مانند غيبـت از كـار   .ددار
مصرف دارو، الكل و مواد مخدر و داشتن مشـكل بـا   

  .) 5-3( خانواده  ساير همكاران و
ها مـدت زمـان از دسـت رفتـه بـراي       علاوه بر اين

مشكلات ناشـي از اسـترس خيلـي بيشـتر از سـاير      
  .هاي غير كشنده است بيماري

NIOSH      متوسط زمان از دسـت رفتـه بـراي هـر
داند  روز براي هر حادثه مي 6بيماري غير كشنده را 

 Average time)رفته  اما متوسط روزهاي از دست

lost)     ــترس را ــه اس ــوط ب ــكايات مرب ــراي ش  25ب
داند كه در خيلي از موارد حتـي بـه بـيش از     روزمي

  .)6(روز نيز مي رسد  30
توجه بـه موضـوع اسـترس شـغلي، باعـث ارتقـاء       

ــان  ت ســلام ــدگي آن كاركنــان و بهبــود كيفيــت زن
  شود و اين خود باعث افزايش بهـره وري و طبعـاً   مي
  . شد قتصادي بيشتر خواهددهي ا سود

يكي از مشـاغل پـر تـنش حرفـه پزشـكي        مسلماً
منابع استرس مختلفـي در پزشـكي از شـروع    . است

تحصيلات دانشگاهي تا سال هاي طولاني تحصيل و 
علي رغم اين موضـوع   .دسپس شغل و كار وجود دار

پزشكان معمولاً به علايم بيماري در خود بي توجـه  
موضوع در كنند كه اين  را كتمان مي ا آني هستند و

در ضـمن  . )7(تـر اسـت    مورد اختلالات رواني شـديد 
 12/4مي در جمعيـت عمـو   ،روزهاي غيبـت از كـار  

، در حالي كه اين رقـم  درصد در مطالعات ذكر شده
شـايد علـت    .دباش ـ درصد مي 4/2در مورد پزشكان 

اين باشد كه پزشكان تا بيمار نشوند بـه مشكلشـان   
  .)8(كنند  توجه نمي

ــر در ايــن ميــان   ، دســتياران تخصصــي، عــلاوه ب
، بــه علــت حجــم زيــادي از هــاي پزشــكان اســترس

مطالب علمي و كارهـاي عملـي كـه بايـد در زمـان      
هايي  ، مسئوليتده اي فراگيرند، بار كاري بيشترفشر

كه به خوبي برايشان تعريـف نشـده و انتظـار انجـام     
از . وظايف متضـاد، بـا اسـترس بيشـتري مواجهنـد     

پايين دوره دستياري را هم بايد  طرفي ميزان درآمد
س پ ـ. ) 10-9(به عنوان عامل تنش زا مد نظر داشـت  

افسردگي و اضطراب در دوره دستياري دور از انتظار 
اين تغييرات خلق، مسلماً بر كيفيت مراقبت . نيست

  .) 11(باشد  از بيمار بي تأثير نمي
كه نتايج منتشر شده مطالعـات در   با توجه به اين

در ضمن طبق  ،رس دستياري اندك است مورد است
مفهـوم اسـترس از جامعـه اي بـه      ،هاي هانگ يافته

جامعه ديگر متفاوت است و بـه راحتـي نمـي تـوان     
و بـا  (يافته هاي جوامـع را بـه يكـديگر تعمـيم داد     

كه تاكنون چنين تحقيـق گسـترده اي    توجه به اين
در مورد استرس شغلي دستياران در ايـران صـورت   

در ) ص(بيمارستان حضـرت رسـول اكـرم     نگرفته و
اكثر رشته هاي تخصصي داراي دستيار مـي باشـد،   

ميـزان اسـترس شـغلي و     بر آن شديم تا با بررسـي 
عوامل مؤثر بر آن در دستياران رشته هـاي مختلـف   
ايــن بيمارســتان، شــامل عوامــل شخصــي وعوامــل  

امي هرچنـدكوچك  ، گ ـمربوط بـه رشـته تخصصـي   
ن بر داريم تا به طور غيـر  درجهت سلامت اين عزيزا

در نحوه ارايه خدمات به بيماران نيز بهبود  ،مستقيم
  .)13و12 ,9(حاصل شود 
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26

 
 ).ص (فراواني نسبي و ميانگين نمره استرس كلي دستياران رشته هاي مختلف بيمارستان حضرت رسول اكرم  -1جدول شماره

ميانگين نمره درصدتعدادرشته
 استرس

 محدوده

156-43/1170191جراحي مغز و اعصاب  
120-86/225/163200جراحي عمومي  
129-295/979/163195زنان و زايمان  
125-249/775/158207بيهوشي  
142-9366/155185اطفال  
119-9344/152172ارتوپدي  

114-282/942/151185طب اورژانس  
135-56/140/151160گوش و حلق و بيني  

116-129/391/150182چشم پزشكي  
109-653/2155/145193داخليهايبيماري  

120-235/734/144177روانپزشكي  
112-115/345/143177پوست  
120-86/2142164پاتولوژي  

120-159/480/141158واعصابمغز  
126-56/1139158پزشكي اجتماعي  

109-9311/138159ونيپزشكي قان  
103-189/555/131157راديولوژي  
109-116/318/127153طب كار  

91-116/354/116135طب ورزشي  
91-3047/9906/147207مجموع  

 -13147اطلاعات از دست رفته

  روش كار
تحليلي بوده  يمطالعه از نوع مقطعي و توصيفن اي

هـاي مختلـف بيمارسـتان     و بر روي دستياران رشته
 انجـام  1389در بهار سال ) ص(حضرت رسول اكرم 

، طي شدن حـداقل  به مطالعهمعيار ورود . شده است
ماه از شروع دسـتياري در ايـن بيمارسـتان بـوده      6

، سر شـماري  گيري در اين مطالعه، روش نمونه.است
بـوده و تمـامي دســتياراني كـه معيارهـاي ورود بــه     

تعـداد افـراد    .وارد مطالعه شـدند  ،عه را داشتندمطال
جهـت جمـع   . بـود  نفـر  350، تحقيـق ه ب وارد شده

ــات، ــد   آوري اطلاعـ ــتفاده شـ ــنامه اسـ . از پرسشـ
، در قسـمت اول  .پرسشنامه شـامل دو قسـمت بـود   

اطلاعات دموگرافيك و اطلاعـات مربـوط بـه رشـته     
ايـن اطلاعـات شـامل سـن،      .تخصصي پرسيده شـد 

جنس، وضعيت تأهل، تعداد فرزندان، مصرف سيگار، 
ن ، گردشــي بــودســال دســتياري ،رشــته تخصصــي

سـاعات كـار در   بيمارستان در طول دوره دستياري، 
ساعته و  24، ساعات استراحت در يك كشيك هفته

وعـده غـذايي در    3داشتن وقت كافي براي خوردن 
  . طول يك كشيك بود

 ـ Osipowيپرسشنامه تنش شغل ،قسمت دوم ود ب
مورد تجديد نظـر و اصـلاح قـرار     1998كه در سال 

در  ،بـه اسـترس شـغلي   ئوالات مربوط س. دگرفته بو
سئوال است كه بر اسـاس   60ل ، شاماين پرسشنامه

 10هــر .بررسـي نقــش شــغلي طراحـي شــده اســت  
 ـ ه يـك زيـر گـروه از    سئوال اين پرسشنامه مربوط ب

ايــن زيــر گــروه هــا شــامل  .اســترس شــغلي اســت
، هام نقش، كمبـود نقـش، تعـارض نقـش    باركاري، اب

  .ت پذيري و محيط فيزيكي هستندمسئولي
كـه  سـئوال مـي باشـد     50زير گروه اول شامل  5

 Likert (5(درجه بندي سئوالات به صـورت ليكـرت  
 »زرگ ـه«، بـه طـوري كـه بـه پاسـخ      درجه اي است
امتيــاز پــنج تعلــق  »تيشــتر اوقــاب«امتيــاز يــك و 

، بـراي  طبق راهنمـاي تفسـير پرسشـنامه   . يردگ مي
، مجموع امتيازات زا تنش زيرگروه هر تأثير سنجش

، كلـي  سئوال و جهت ارزيـابي ميـزان تـنش    10هر 
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بـر  . سئوال محاسبه مـي شـود   50موع امتيازات مج
ميزان اثر هر زير گـروه   ،اساس امتيازات كسب شده

، كـم تـا   )امتيـاز  19تا  10(طبقه كم  4ر تنش زا د
تـا   30(متوسط تا شديد  ،)امتياز 29تا  20(متوسط 

 .دگير قرار مي) امتياز 50تا  40(و شديد ) امتياز 39
طبقـه   4تيب در ميزان استرس كلي نيز به همين تر

 149تـا   100(، كم تا متوسط )امتياز 99تا  50(كم 
و ) امتيـاز  199تـا   150(، متوسط تـا شـديد   )امتياز

از . )14(قـرار مـي گيـرد    ) امتياز 250تا  200(شديد 
ســئوال آن كــه بــا  5 ،ســئوال محــيط فيزيكــي 10
، انتخـاب  يط هاي كاري دستياري انطباق داشتمح
نمره . سئوالي تهيه شد 55هايت پرسشنامه در ن .دش

سـئوال محـيط فيزيكـي بـه      5استرس مربـوط بـه   
. صورت جداگانه محاسبه شد و بطور جدا آناليز شـد 

 9تا  5(طبقه كم  4اين زير گروه استرس شغلي در 
، متوسـط  )امتيـاز  14تا  10(كم تا متوسط  ،)امتياز

 25تــا  20(امتيــاز و شــديد  19تــا  15(تــا شــديد 
  .ي شدتقسيم بند) امتياز
اي  ، در مطالعهزان روايي و پايايي اين پرسشنامهمي

در ايران مورد ارزيابي قرار گرفت كه قابل قبول بـود  
  . )15(درصد ذكر شد  83و ضريب آلفا كرونباخ آن 

پرسشنامه ها توسط محقق بـه تمـام افـراد تحـت     
از س مطالعه بـه صـورت حضـوري داده شـدند و پ ـ    

اطلاعات جمع  .مهلت تعيين شده جمع آوري شدند
آوري و براي تجزيه و تحليـل داده هـا از نـرم افـزار     

SPSS  در آناليز توصـيفي . استفاده شد 17ويرايش، 
حـراف معيـار و   ان ،براي متغيرهـاي كمـي، ميـانگين   

براي بررسي ارتباط متغيرها بـا  . محدوده تعيين شد
و  T – Test، χ2يميزان تنش شـغلي از آزمـون هـا   

ANOVA اي بررســي دقيــق تــر بــر. اســتفاده شــد
ارتباط بين تنش شغلي و متغيرهاي مطالعه و حذف 

ــدوش  ــاي مخ  ــمتغيره ــده از آن ــيون كنن اليز رگرس
هـاي آمـاري    در تمام آزمون. لوجستيك استفاده شد

درصـد در نظـر گرفتـه     5داري كمتر از سطح معني
  .شد
  

  يافته ها
دستيار بيمارستان حضـرت رسـول اكـرم     350از 

، رهـاي ورود بـه مطالعـه بودنـد    ي معياكه دارا) ص(
ميـزان  نفر به پرسشنامه ها پاسـخ دادنـد كـه     305

  .درصد بود 87پاسخ دهي حدود 
  

  اطلاعات شغلي و دموگرافيك 
سـال  ) 57/32±68/3(ميانگـين سـن دســتياران   

 48سـال و بـالاترين سـن     27كمــترين سـن   . بود
از دستياران زن و ) درصد 3/51(ر نف 154.سـال بود

از دســتياران مــرد بودنــد ) درصــد 7/48( نفــر 146
ر نف ـ 86از آنهـا متأهـل و   ) درصـد  2/71(نفر  213.
) درصـد  5/30(نفـر   91. مجرد بودند) درصد 8/28(

نفـر   75سال دوم ، ) درصد 9/29(نفر  89 ،سال اول
 رد) ددرص 4/14(نفر  43سال سوم و ) درصد 2/25(

) درصـد  9/29(نفر  91. سال چهارم دستياري بودند
نفـر   213ر رشته هاي تخصصـي داراي جراحـي و   د
در رشته هاي غير جراحـي تحصـيل   ) درصد 1/70(

 ــ ــي كردنـ ــتيار  277 .دمـ ــد 1/91(دسـ در ) درصـ
در  )ددرص ـ 9/8(نفـر   27هاي داراي كشيك و  رشته
ميانگين ساعات كـار  . هاي بدون كشيك بودند رشته

تـا   9ساعت با محـدوده  ) 61/69±74/39(در هفته 
و ميانگين ساعات استراحت در يك  ساعت بود 150

عت با محدوده سا) 52/7±99/5(ساعته  24كشيك 
از آنجا كه با وجـود محرمانـه   . ساعت بود 24صفر تا 

، ها و ذكر اين نكتـه در پرسشـنامه  بودن پرسشنامه 
ــغلي و     ــئوالات ش ــي س ــه برخ ــتياران ب ــي دس برخ

ــنا  ــك پرسش ــوع  دموگرافي ــد، مجم ــخ ندادن مه پاس
  . نفر بود 305موارد كمتر از  برخي ، درها يافته
  

  تنش  زانياطلاعات مربوط به م
فراوانــي نســبي و ميــانگين نمــره اســترس كلــي  

 1دستياران رشته هاي مختلـف در جـدول شـماره    
نتايج نشان مي دهد ميـانگين   .تنشان داده شده اس

كـه در   بـوده  06/147نمره استرس كلي دسـتياران  
. فــتكــم تــا متوســط قــرار مــي گر ه اســترسطبقــ

مربـوط بـه رشـته     ،بيشترين ميانگين نمره اسـترس 
و كمتــرين ميــانگين ) 170(جراحــي مغــز اعصــاب 

بـوده  ) 54/116(مربوط به رشـته پزشـكي ورزشـي    
  .است

همچنين ميانگين و طبقـه بنـدي نمـره اسـترس     
ــر گــروه  2هــاي آن در جــدول شــماره  كلــي و زي

نتايج اين جدول نشان مي دهـد كـه   . مشخص است
تنش شغلي در %)  54(ران مورد مطالعه اكثر دستيا
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 ).ص( ياران رشته هاي مختلف بيمارستان حضرت رسول اكرم آن در دست هاي زيرگروهميانگين و طبقه بندي نمره استرس كلي و    -2جدول شماره 
 سطح معني دارياسترس كلخصوصيات رشته

50/147388/0گردشي گردشي بودن بيمارستان  
 96/144غير گردشي

وقت استراحت در كشيك
)ساعت(  

2<  65/153004/0  
2 ≥  91/146 

34/146005/0وقت كافي وقت غذا خوردن در كشيك  
 59/152م وقت كافيعد

)ساعت(ساعات كار در هفته  ≥ 80  58/1420001/0
<80  45/151 

 

يتخصص رشته در يجراح  

87/1580001/0جراحي

 02/142يجراحريغ 

 

يتخصص رشته در كيشك  

21/1490001/0كيكش

 04/125كيكشريغ 

حد كم تا متوسط داشتند و پس از آن تنش در حد 
فـر  تنهـا يـك ن  %).  45(متوسط تا شديد ديده شـد  

استرس شغلي در حد كم و دو نفر، استرسي در حد 
 همان طور كه در اين جدول مشاهده. شديد داشتند

ــود ــي ش ــترس زا  ،م ــل اس ــترين عام ــين بيش ، در ب
ميانگين نمـره  . باركاري بود ،رد مطالعهياران مودست

ــود كــه در محــدوده  05/31ايــن عامــل تــنش زا  ب
بقيـه  . سترس متوسط تـا شـديد قـرار مـي گرفـت     ا

در محدوده استرس كم تا متوسط  ،عوامل استرس زا
 . قرار داشتند

، جـنس  )p=  507/0(ميزان استرس كل بـا سـن   
)853/0 = p(  وضعيت تأهـل ،)371/0 =p(  داشـتن ،

ــد فرز ــيگار )p=  512/0(ن ) p= 813/0(، مصــرف س
 3نتايج در جدول شماره  .داري نداشت ارتباط معني
  .مشخص است

امــا ميــزان اســترس كــل بــا وقــت اســتراحت در  
، وقت غذا خوردن در كشـيك  )p=  004/0(كشيك 

)005/0  =p(  ساعات كار در هفتـه ،)0001/0 <p( ،
و ) p>0001/0( يجراحــي داشــتن رشــته تخصص ــ

ارتباط ) p>0001/0(ك داشتن رشته تخصصي كشي
 4شماره  همان طور كه در جدول. داري داشت معني

ميزان استرس شغلي كلي دسـتياران  ، مشخص است
، دستياريه بيمارستان در طول دور بودن يبا گردش

متغيرهايي ). p= 388/0(نداشت  يمعني دارط ارتبا
با ميزان اسـترس شـغلي كلـي     كه ارتباط معني دار

هاي اسـترس نيـز    ، تقريباً با تمامي زير گروهشتنددا
  .ارتباط معني دار داشتند

ميانگين و سطح معني داري استرس كل با توجـه  
با توجه به آزمـون  ) اول تا چهارم(به سال دستياري 

ANOVA استرس كل در بين اين چهار . تعيين شد
 .)p= 620/0( داري نداشتسال تفاوت آماري معني

 1سـال  (ان به دو گروه سال پايين همچنين دستيار
استرس . تقسيم شدند) 4و  3سال (و سال بالا ) 2و 

 چيه ـ، ن دسـتياران سـال پـايين و سـال بـالا     كل بي
هاي  اما از بين زير گروه). p= 999/0(ت تفاوتي نداش

در دستياران سـال   يبار كار ،شغلي يزا تنشعوامل 
سـال  پايين با تفاوت معني داري بيشتر از دستياران 

وليت برعكس اسـترس مسـئ  ). p>0001/0(د بالا بو
، با تفاوت آماري معني پذيري در دستياران سال بالا

ــود    ــايين بـ ــال پـ ــتياران سـ ــتر از دسـ داري بيشـ
)037/0=p(.  ها  ، در خانماول دستيارياسترس سال

و آقايان و همچنين استرس سال چهـارم دسـتياري   
. تفــاوت معنــي داري نداشــت  در ايــن دو گــروه  

عوامل تـنش زا   هاي مبستگي داخلي بين زيرگروهه
 و سـطح با استفاده از ضـريب همبسـتگي پيرسـون    

 در جـدول كـه   گونـه  همان. داري مشخص شد معني
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  )ص(تغيرهاي دموگرافيك دستياران رشته هاي مختلف بيمارستان حضرت رسول اكرم استرس شغلي كل با توجه به م ميزانميانگين  -3شماره  جدول
 سطح معني دارياسترس كل متغير دموگرافيك

< سن 42/147507/0سال 31   
سال 31≥  90/145 

21/147853/0مونث جنس  
 79/146مذكر

70/147371/0مجرد وضعيت  تاهل  
 45/145متاهل

09/148512/0دداراي فرزن فرزند  
 51/146بدون فرزند

25/146813/0سيگاري مصرف سيگار  
 12/147غير سيگاري

  

 )ص(مختلف بيمارستان حضرت رسول اكرم  ميانگين ميزان استرس كل با توجه به خصوصيات رشته دستياران رشته هاي -4جدول شماره 
پذيريمسئوليت تعارض نقشابهام نقشكمبود نقش بار كاريشدت  استرس كل 

 درصد فراواني درصد فراواني درصدفراوانيدرصدفراوانيدرصدفراواني درصد فراواني 

12416527/0 2 7 كم  14 5 1 3/0  
كم تا

 54 165 48 148 52 159 56 170 53 162 43 131  متوسط

متوسط
3/45 138 35 107 40 122 41 126  تا شديد  119 39 137 45 

7/0 2 8 24 9312462 14 41 شديد  
 100 305 100 305 305100305100305100 100 305 مجموع
05/31  ميانگين  72/2839/2833/2955/2906/147  

ن بـي  ،بيشترين همبسـتگي  ،مشخص است 5شماره 
ابهـام نقـش بـا كمبـود نقـش وجـود داشـت        عامل 

)0001/0<p،559/0 =p، 01/0=α( . ــت در نهايــــ
ش شـغلي بـا متغيرهـاي    جهت بررسـي ارتبـاط تـن   
استفاده گرديـد   كيلجستمطالعه از آناليز رگرسيون 

، حتـي  دنتايج اين آناليز نشـان دا ). 6ه ردول شماج(
پس از تعديل عوامل مخـدوش كننـده، بـين تـنش     
شــغلي و ايــن متغيرهــا ارتبــاط معنــي داري وجــود 

و  CI=  10/1-34/2( ساعات كار در هفتـه  : داشت 
242/1 = OR  05/0و= p(،   وقت استراحت در يـك

ــيك  ــاعته  24كش  = 962/1و  CI= 12/1-08/4(س
OR  048/0و = p(،   كشيك داشتن رشته تخصصـي

)13/16-31/1= CI  591/4و = OR  017/0و =p (
 CI =10/2-76/6(و جراحي داشتن رشته تخصصي 

ــن  ) p=  001/0و  OR = 769/3و  ــه اي ــه ب ــا توج ب

ي اسـترس  بند موضوع كه تعداد دستياران در طبقه
، فقط يك نفـر و در گـروه بـا    در گروه با استرس كم

، دسـتياران از نظـر   ، تنها دو نفـر بـود  يدشد استرس
 149تـا   50(ميزان استرس شغلي به دو گروه كمتر 

طبقـه بنـدي   ) امتياز 250تا  150(و بيشتر ) امتياز
استرس شغلي بـه عنـوان فـاكتور وابسـته در     . شدند

خصـي و متغيرهـاي   نظر گرفته شد و متغيرهـاي ش 
مربوط به رشته تخصصي به عنوان فـاكتور مسـتقل   

  . شدند كيلجست ونيرگرس زيآنالوارد 
 
 يريگ جهيو نتحث ب

ميزان استرس كلي، در دستياران مطالعه ما در حـد  
 ـ. متوسط بود درصـد دسـتياران،    54 كـه  يطـور ه ب

ــا متوســط و    ــم ت ــد ك ــد،  45استرســي در ح درص
 .د داشتنداسترسي در حد متوسط تا شدي
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 )ص(هاي مختلف بيمارستان حضرت رسول اكرم  شغلي در دستياران رشته عوامل تنش زايهاي  همبستگي بين زيرگروه -5جدول شماره 

  مسئوليت پذيري  تعارض نقش  ابهام نقش كمبود نقش يبار كار  استرسور
  كمبود نقش

  
  

660/0=p

25/0=Sig 

  
 
  

 
  

 
 
  

  
  
  

 
  ابهام نقش

  

*008/0=p

886/0=sig  
*559/0=p

0001/0<sig  
  

 
  

 
 
  

  
  
  

 
  تعارض نقش

  

445/0=p

0001/0<sig  
  

261/0=p  
0001/0<sig  

  

*179/0=p 

 0002/0<sig  
 
 
  

  
  
  

  مسئوليت  پذيري
  
  

*468/0=p

0001/0<sig  
  

*228/0=p

0001/0<sig  
  

*149/0=p 

0009/0<sig  
  

*480/0=p 

0001/0<sig  
  

  
  
  

  استرس فيزيكي
  
  

*411/0=p

0001/0<sig  
  

*019/0=p

735/0=sig  
  

032/0=p 

581/0=sig   
*391/0=p 

0001/0<sig  
  

*447/0=p  
0001/0<sig  

  
 p=ضريب همبستگي پيرسون ،Sig= p value (sig 2-tailed).است معني دار 05/0سطح بقيه همبستگي ها در. همبستگي در سطح يك درصد معني دار است*

عوامل تـنش زا  هاي  اين موضوع در مورد زير گروه 
، بـا  1384در مطالعه اي كه در سال . هم صادق بود

پزشكان شاغل  يبر رو، استفاده از همين پرسشنامه
درصـد   68، پزشكي قانوني شهر تهران انجام شددر 

ــتند    ــا متوســط داش ــم ت . ) 15(پزشــكان اســترس ك
شـغلي در   نش زات ـ هـاي  بيشترين ميـزان زيرگـروه  

، در آمريكا در يا مطالعهدر . د، بار كاري بومطالعه ما
ارتوپـدي و در   يهـا  دنتي ـرزمورد اسـترس شـغلي   

 يهـا  دنتي ـرزمطالعه برانكو در مورد استرس شغلي 
عوامـل   نيتـر  مهـم از  يبـار كـار  زنان و زايمان نيـز  

در مـورد  . )17و16(مستعد كننده استرس شناخته شـد 
ــغ  ــنش ش ــاط ت ــا   لي وارتب ــي ي ــاي شخص متغيره

ن صـورت بـوده   ، نتايج مطالعه ما بـه اي ـ دموگرافيك
، در اين مطالعه، بـين سـن و اسـترس شـغلي     .تاس

در مورد ). p = 507/0(رابطه معني داري يافت نشد 
يج مطالعـات قبلـي   نتـا  ،نقش سن در استرس شغلي

 يبـــر رودر مطالعـــه اي . متفـــاوت بـــوده اســـت
بـر   يگـر يدلعه متخصصين اعصاب و روان و در مطا

گروهي از دستياران و متخصصان رشـته هـاي    يرو
اي بين سن  مختلف دانشگاه شهيد بهشتي نيز رابطه

اما در مطالعـه اي  . )19و18(و استرس شغلي يافت نشد
مورد استرس شـغلي متخصصـين طـب     در ،در ژاپن

تـرين گـروه    ، در جـوان كار، بيشترين استرس شغلي
 نظريـه اسـپيو و   بـر عكـس مطـابق    .) 20( سني بـود  

، استرس بيشـتري دارنـد،   تر مسنكارگران ، وكنپاس
 هـا  آن. ) 21(كمتري شكايت دارنـد   سگرچه از استر
، تـر  مسـن خود دريافتند كـه كـارگران    در تحقيقات

و مسئوليت بيشـتري دارنـد ولـي     يبار كاراسترس 
در مطالعـه  . كمتري دارند تضاد نقشكمبود نقش و 

اما  ،ضاد نقش كمتري داشتند، تتر مسنما نيز، افراد 
  .كرد ينمبود نقش، اين موضوع صدق در مورد كم

در مورد ارتباط جنس با اسـترس شـغلي نيـز در     
 .)p =853/0(مطالعه ما رابطه معني داري يافت نشد

ا تـنش ز  هـاي  از زيـر گـروه   كـدام  چيهدر ضمن در 
نتـايج  . لي نيز رابطـه اي بـا جـنس يافـت نشـد     شغ

در .ن زمينه متفاوت بـوده اسـت  مطالعات قبلي در اي
بطه اي بـين جـنس و اسـترس    ، نيز راومطالعه توراد

اما در مطالعه اي كه بروي تعداد زيادي از . پيدا نشد
يي صورت هاي كانادا فلوشيپ و ها ، رزيدنتها اينترن

، اسـترس شـغلي زنـان    گرفت و در مطالعه شـيميزو 
در مطالعـه شـيميزو، علـت     .)22(بيش از مردان بـود  

ت يشتر بودن استرس متخصصين زن طب كار نسبب
، درگيري بيشـتر بـا   به همكاران مرد در اين رشته را

تحقيقـي  در . انـد  همكاران مرد در اين رشته دانسته
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  )ص(حضرت رسول اكرم مارستانيب ارانيمختلف در دست يها ريبا توجه به متغ يشده استرس شغل لينسبت خطر خام و تعد -6جدول شماره 
نسبت خطر متغير

 خام
سطح اطمينان

95%  
سطح

معني داري   
 نسبت خطر

ديل شدهتع   
سطح اطمينان 

95%  
 سطح

معني داري   
 بدون جراحيرشته

 
 با جراحي

1
 
69/4  

….
01/8-75/2  0001/0  

 
 

769/3  

 
 

76/6-10/2  

 
001/0  

 بدون كشيكرشته
 

 با كشيك

1
 
66/7  

…. 
 

03/26-25/2  
0001/0  

 
 

591/4  

 
 

13/16-31/1  

 
017/0  

وقت استراحت در 
 24يك كشيك 
 ساعته

ساعت2بيشتر از   
 

 2كمتر و مساوي 
 ساعت

1
 

240/2  

….. 
 

41/4-137/1  
02/0  

 
 

962/1  

 
 

08/4-12/1  

 
048/0  

80كمتر و مساويساعات كار در هفته
 ساعت

 
ساعت 80بيشتر از   

1
 
84/1  

….. 
 

99/2-13/1  
014/0  

 
 

242/1  

 
 

34/2-10/1  

 
05/0  

وعده  3وقت خوردن 
غذايي در يك 

 كشيك

 وقت دارد
 

 وقت ندارد

1
 
58/1  

….. 
 

56/2-98/0  
069/0  

 
 

384/1  

 
 

30/2-83/0  

 
208/0  

 

اي پـرتنش دانشـگاه   كه بروي دسـتياران رشـته ه ـ  
توانايي با تنش در دسـتياران مـرد   ، تهران انجام شد

ــو  ــتياران زن ب ــتر از دس ــا در. )23(د بيش ــ ام ه مطالع
. كردنـد  يم ـ، مردها تنش بيشتري را تحمـل  ديگري

د نسبت به زن علت زيادتر بودن استرس پزشكان مر
، ساعات كاري بيشـتر پزشـكان   را در مطالعات قبلي

تعطيل و تفريح مرد نسبت به پزشكان زن و روزهاي 
كه در مـورد دسـتياران چنـين    . كمتر آنان دانستند
  . )24(كند تفاوتي صدق نمي

مورد تأهل نيز در مطالعه ما رابطه معني داري در 
كـه در  ). p = 371/0(با استرس شغلي بدست نيامد

شـغلي نيـز   تـنش   يها از زير گروه كدام چيهضمن 
 اتمطالعــ ياريدر بســ. رابطــه اي بــا تأهــل نداشــت

و اما در مطالعه سـو  . يافت نشد دو نيااي بين  رابطه
ــو در  ــورد ازدواجبرانك ــأث و م ــر اآن  ريت ــترسب  س

. )25(ها بود رزيدنتي استرس مجرد ها بيشتر از متأهل
س متفـاوت  ، تأثير تأهل بـر دو جـن  در مطالعه اخير

و چـه در   ها خانم، تأهل چه در اما در مطالعه ما .دبو
بـرعكس در  . آقايان تأثيري بر استرس كـل نداشـت  

 يهـا  مارسـتان يبدسـتياران   يبـر رو اي كـه   مطالعه

ــگاه ت ــگاهدانش ــران و دانش ــت  ه ــام گرف ــران انج  ،اي
  . )26(مشكلات رواني در دستياران متأهل بيشتر بود

تأهـل هـم نتـايج مطالعـات قبلـي       در مـورد  پس
امــا در مــورد داشــتن فرزنــد هــم در . متفــاوت بــود

مطالعــه مــا رابطــه معنــي داري بــين ايــن متغيــر و 
ــد  ــت نشـ ــغلي يافـ ــترس شـ در ). p = 512/0(اسـ

ستياران داراي ن استرس در د، ميزااي مشابه مطالعه
در مطالعـه   .)10(، كمتر از ساير دسـتياران بـود  فرزند
. اشتن فرزند در دو جنس متفـاوت بـود  ، تأثير دكلنر

  .ما چنين نتيجه اي يافت نشد در مطالعه
سـيگار و تـأثير آن بـر اسـترس      در مورد مصـرف 

 و چه) p=  813/0(، چه در مورد استرس كل شغلي
. داري يافت نشد ي، رابطه معنهاي استرس زير گروه

نيز مصرف سـيگار و   يتيكوسيدر مكز يدر مطالعه ا
الكل تـأثيري بـر سـطح اسـترس شـغلي دسـتياران       

ه حـدس  در مطالعه مـا بـه دليـل اينك ـ    .)27(نداشت 
، اطلاعـات درسـتي   در مورد مصـرف الكـل   ميزد يم

در پرسشــنامه  ســؤالدريافــت نخــواهيم كــرد، ايــن 
، شـيوع  داخلـي  اما از بـين مطالعـات  . ه نشدگنجاند

، در در مطالعـــه دانـــايي فخـــر ،ت روانـــيمشـــكلا
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، بيشـتر  كردند يمكه از دخانيات استفاده  دستياراني
  .بود
، از مطالـب فـوق مشـخص اسـت     همان طور كـه  

، هـيچ  هاي شخصي يا دموگرافيك مطالعه مـا متغير
كدام با سطح استرس دستياران رابطـه معنـي داري   

خصوصيات كـاري   اما متغيرهاي مربوط به. نداشتند
تقريباً همگـي بـا سـطح اسـترس رابطـه معنـي دار       

ورهـاي  تفاك برخـي محققـين  ت طبق نظريا. داشتند
شغلي نسبت به فاكتورهاي شخصي بـروي اسـترس   

علت عدم رابطه بين فاكتورهـاي   .)28(شغلي مؤثرترند
شخصي با استرس در مطالعه ما نيز احتمالاً همـين  

اكتورها با استرس، به همين دليل رابطه اين ف .تاس
  . استه در مطالعات قبلي بسيار متفاوت بود

در  ،و اما از فاكتورهاي مربوط به رشـته تخصصـي  
ــول دوره    ــتان در ط ــودن بيمارس ــي ب ــورد گردش م

ارتبــاط معنــي داري بــا ســطح اســترس  ،دســتياري
، در در اين مـورد  .)p = 388/0(دستياران پيدا نشد 

ر مورد وقت د. دشالعات قبلي نيز نكته اي يافت نمط
اســترس كــل در مــورد    ،اســتراحت در كشــيك 
ساعت وقت براي استراحت  2 دستياراني كه كمتر از

داري و حتي پـس از  ، با تفاوت آماري معني داشتند
  = 962/1(، بيشتر از گروه مقابل بودآناليز رگرسيون

OR  048/0و = P (.  عوامـل  هـاي   از بـين زيرگـروه
ضـاد نقـش و اسـترس    ، تيبار كـار شغلي،  يزا تنش
، بيشـتر از  يكي نيز در گروه بـا اسـتراحت كمتـر   فيز

  . گروه مقابل بود
وعـده غـذايي    3در مورد گروهي كه وقت خوردن 

، ميزان استرس كـل و زيـر   در يك كشيك نداشتند
جزء كمبود و ابهام نقش، بيشـتر از  ،تنشهاي  گروه

، ونيرگرس ـ زيآنالاين متغير پس از . گروه مقابل بود
اط معنـــي داري بـــا ســـطح كـــل نداشـــت  ارتبـــ

)208/0= p(.  شايد علت اين باشد كه دستياراني كه
وقت استراحت كمتر و ساعات كاري بيشتري دارند، 

اي خوردن غـذا  هايي هستند كه وقت كافي بر همان
  . در كشيك ندارند

، داشـتند  كيكه كش ـ يتخصص يها رشتهمورد در 
ايـن   در مطالعه ما تفاوت آمـاري معنـي داري بـين   

و ) p=  017/0و OR = 591/4(متغير با استرس كل 
و ابهـام نقـش    جـزء كمبـود   هاي اسـترس  زير گروه

، داشتن كشيك اي ديگر نيز در مطالعه. وجود داشت

  .)23(ارتباط قوي با استرس دستياران داشت ،شب
 خـوردن  هـم  بـه  يمعن ـ بـه  شـب  كيداشتن كش
ــه طب ــيچرخ ــواب و ب يع ــاعات خ ــس ــتم (يداري ري
است كه از عوامل مهم مؤثر بر اسـترس   )سيركادين

در ضمن اين دستياران استراحت  .)1(اين گروه است 
و تفريح كمتري دارند و وقت كمتري بـراي خـود و   

  .دخانواده دارن
ــ ــورد جراح  ــ يدر م ــته تخصص ، يداشــتن در رش

ارتباط آمـاري معنـي دار قـوي بـين ايـن متغيـر و       
مي و تما) p=  001/0و  OR=  769/3(استرس كل 

ر د. هـاي اسـترس شـغلي وجـود داشـت      زير گـروه 
ميزان اسـترس رشـته هـاي جراحـي و      زين يقيتحق

 .)19(بيهوشي بيشتر از رشته هاي غير جراحـي بـود   
 اي بدسـت آمـد   ، چنين نتيجههم ديگريدر مطالعه 

جهه ، مواخاص جراحي و اتاق عمل يها استرس.) 26(
بـودن  ، از علـل بيشـتر   با بيماران بدحال و اورژانسي

  . استرس در دستياران رشته هاي جراحي است
ــه  ــار در هفت ــاعات ك ــورد س ــل  ،در م ــترس ك اس

)242/1  =OR 05/0و =p ( هـاي   و تمامي زير گـروه
استرس به جزء كمبود نقش و ابهام نقش در گروهي 

، كردنـد  سـاعت در هفتـه كـار مـي     80كه بيشتر از 
 يبـر رو  اي  در مطالعـه . بيشتر از گـروه مقابـل بـود   

، ارتوپدي، ساعات كار طولاني در هفتـه  يها دنتيزر
. )16(شناخته شد ها دنتيرزعلل استرس  نيتر مهماز 

 ،مسلماً در گروهي كه ساعات كاري بيشـتري دارنـد  
جا كه طبق و از آن دهد ينماسترس كمبود نقش رخ 

، بيشــترين همبســتگي بــين زيــر 5جــدول شــماره 
، بهام نقش با كمبود نقـش وجـود داشـت   هاي ا گروه

انجمـن  . ابهام نقش نيز در اين گروه مؤثر نبودعامل 
 OSHA= Occupational(ايمني و سلامت شـغلي  

Safety and Health Association( ــه  و موسس
 Accreditation(پزشـكي   لانيالتحص ـ فارغمشاوره 

Council for Graduate Medical Education 

=Acgme ( را بـراي   ييهـا  تيمحدود 2010در سال
طبــق . انــد كــردهتوصــيه  هــا دنتيــرزســاعات كــار 

ساعات كـار همـه    OSHAو  ACGMEهاي  توصيه
ساعت كار در هفته  80، بايد به ريهاي دستيا رشته

  .)29(محدود شود 
طور كلي در اين مطالعه مشخص شد بـا آنكـه   ه ب

ولـي   برنـد  يماكثر دستياران از استرس متوسط رنج 
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آنـان   يزا استرسبيشترين عامل دستياران  ياربار ك
همچنين مشخص شد فاكتورهاي مربـوط بـه   . است

، يرشــته تخصصــي نســبت بــه فاكتورهــاي شخص ــ
در ضمن . بيشتري با استرس دستياران دارند ارتباط

، ارتباطي با استرس كـل نـدارد ولـي    سال دستياري
از بـار كـاري بيشـتر و     تـر  نييپا يها سالدستياران 
ــتيار ــالان دس ــا س ــاري   يه ــئوليت ك ــالاتر از مس ب

  . برند يمبيشتري رنج 
تـوان بـه مقطعـي     مطالعه ما مي يها تيمحدوداز 

ــود   ــه و خ ــودن مطالع ــونده ب ــر ش ــودن  پ -Self(ب

administered questionnaire(ها اشـاره  پرسشنامه 
، رابطه عليتي قويـاً اثبـات   در مطالعات مقطعي. كرد
پـر  هـاي خـود   شود و در ضـمن در پرسشـنامه    نمي

 )Selection bias(انتخـاب  يـي سو گراامكان  شونده
. پس تفسير نتـايج بايـد بـا دقـت باشـد     ، وجود دارد

 روا و پاياسـت،  ،پر شوندهسشنامه خود گرچه اين پر
ــتيا    ــادي دس ــعيت اقتص ــرفتن وض ــر نگ ران در نظ

تأثير اين عامل بـر  . محدوديت ديگر اين مطالعه بود
بلــي بــه خــوبي اســترس دســتياران در مطالعــات ق

اما از آنجا كه در ايران و به  .)10(ت مشخص شده اس
، حقــوق و تهــران يعلــوم پزشــك دانشــگاه خصــوص

هـاي   ، اما حمايـت همه دستياران يكي است يها وام
خانوادگي دستياران با هم متفاوت اسـت و در مـورد   

فاكتورهـاي متعـددي    ،وادگيمالي خـان  يها تيحما
در ضـمن  . ظر نگـرفتيم دخيلند، ما اين عامل را در ن

ستياران جراحـي  به دستياران سال پنجم كه فقط د
ــز و اعصــاب هســتند  ــه علــت حضورشــان در  مغ ، ب

  .ي دور از تهران، دسترسي نداشتيمشهرهاي
ــه    ــن مطالع ــوت اي ــات ق ــق  از نك ــابي دقي ، ارزي

ن افاكتورهاي مختلف مرتبط با محيط كـار دسـتيار  
شـده  ات ديگر كمتـر بـه آن توجـه    بود كه در مطالع

در ضمن در بيمارستان حضرت رسـول اكـرم   . است
، اكثـر  كه محيط مطالعه ما محسوب مـي شـد  ) ص(

رشته هاي تخصصي داراي دسـتيار بودنـد كـه ايـن     
موضوع بررسي دقيق فاكتورهاي مربـوط بـه رشـته    

  .تخصصي را براي ما ميسر نمود
ر كـاري و سـاعات   پيشنهاد مي شود با كاهش بـا  

هـاي  خصوص دستياران سال، به كاري در دستياران
و بـراي   ه شـود كاست زا تر از اين عامل استرس پايين

ــتانداردهاي      ــا و اس ــيه ه ــار از توص ــن ك ــام اي انج

ر ضمن د. ه شودهاي مسئول جهاني بهره برد سازمان
، مـي تـوان اسـترس    با اقـدامات حمـايتي گونـاگون   

هاي  مسئوليت پذيري به خصوص در دستياران سال
وجــه بــه اينكــه درضــمن بــا ت. بــالاتر را كــاهش داد

ترس دسـتياران  ، در اس ـخصوصيات رشته تخصصـي 
ها و  ، پيشنهاد مي گردد آموزشتأثير زيادي داشتند

مشاوره هايي بـراي تعيـين رشـته دسـتياري انجـام      
گيرد تا پزشكان بهتر بتوانند با توجه بـه روحيـات و   

هايت بايد در ن. توانايي هاي خود تصميم گيري كنند
را در ، تـأثير اقـدامات فـوق    تحقيقات بعديبا انجام 

  .كاهش استرس دستياران سنجيد
  

 تشكر و تقدير
ك ملــ ميمــردكتر نامــه پايــان حاصــل مقالــه ايـن 

 دكتــر بــه راهنمــايي تخصصــي دكتــراي درمقطــع

پ /958و كـد   1390ي در سـال  عطـارچ  ديرسـع يم
باشد كه با حمايت مالي دانشـگاه علـوم پزشـكي     مي

  .تهران اجرا شده است
كـرم  از كليه دستياران بيمارستان حضرت رسول ا

هـاي   ، به پرسشـنامه كه با وجود مشغله فراوان) ص(
  .شود ، قدرداني ميانداين مطالعه با دقت پاسخ داده
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Abstract 
Background: Occupational stress is one of the most common hazards in workplaces and leads to 

different physical, mental, and behavioral outcomes and complications. Medical residents, due to the nature 
and characteristics of their job, confront various stressors. This study has been designed in order to identify 
the frequency of occupational stress in medical residents and factors influencing it. 

Methods: This cross-sectional study was conducted on 305 residents with various specialties in Rasoul-
e-Akram Hospital on spring 1389. For measuring the degree of stress, we used Osipow occupational stress 
inventory. T-test, Chi-Square, ANOVA and Logistic regression were used to evaluate associations.  

Results: Response rate was 87%. Most of the residents had moderate stress. Average score of total stress 
was 147.06 from 250. The most frequent stressor was work overload (31.05 from 50) and responsibility 
(29.55 from 50). Stress significantly increased with shift work (OR=4.591, CI=1.31-16.13, p=0.017), 
surgery (OR=3.769, CI=2.10-6.76, p=0.001) and also correlated with lower rest time (OR=1.962, CI=1.12-
4.08, p=0.048) and higher weekly work hours (OR=1.242, CI=1.10-2.34, p=0.050). 

Conclusion: The most frequent stressors were work overload  and responsibility, so it is recommended 
that in order to reduce stress, work hours must be limited and the residents must be strongly supported. In 
addition, some education and consultation for specialty choice must be given to the physicians.  

 
 
Keywords: Job stress, Medical residency, Stressor. 
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