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 چكيده
مشـاغل پـر    .هاي پزشـكي اسـت   ترين حرفه هاي پيش بيمارستاني يكي از پر استرس فوريت: زمينه و هدف

هـدف تعيـين   بـا   لذا مطالعه حاضـر . گذارند آوري و توانايي كنترل خشم كاركنان تأثير مي استرس بر تاب
 .گرفته است هاي پيش بيمارستاني انجام آوري كاركنان فوريت تأثير آموزش رواني بر ميزان خشم و تاب

 هاي پيش بيمارستاني شهر زاهدان نفر از كاركنان فوريت 120تعداد  تجربيدر اين مطالعه نيمه  :روش بررسي
اي حوزه شهر زاهدان بـه شـيوه در دسـترس     جادههاي شهري و  پايگاه درواجد شرايط افراد . شركت نمودند

پايگاه در  12به شيوه تصادفي  پايگاه موجود 24براي تعيين گروه مداخله و كنترل از ميان . وارد مطالعه شدند
هـاي خشـم و    ابتـدا فـرم اطلاعـات فـردي و پرسشـنامه     . پايگاه در گروه كنترل قرار گرفتند 12گروه مداخله و 

هاي  گروه مداخله به صورت گروهسپس . دهي تكميل شد صورت خودگزارشه گروه ب توسط هر دو آوري تاب
 هـا دو مـاه بعـد از مداخلـه در هـر دو گـروه       پرسشنامه. جلسه آموزش رواني شركت كردند 5در  نفري 8- 12

انحراف  ميانگين و(استفاده از آمار توصيفي با  و 16نسخه  SPSS افزار نرمدر ها  تحليل داده. تكميل شد دوباره
  .گرفتانجام ) زوجي مستقل، تي دو، تي هاي كايآزمون( و استنباطي) معيار
هاي  آوري كاركنان فوريت نمره تابمستقل نشان داد كه ميانگين و انحراف معيار  نتايج آزمون تي: ها يافته

) p=492/0(نداشته اسـت  معنادار تفاوت بين دو گروه مداخله و كنترل قبل از مداخله  درپيش بيمارستاني 
مسـتقل نشـان    همچنين نتايج آزمون تي). p=009/0(مشاهده شده است تفاوت معنادار  ولي پس از مداخله

پيش بيمارستاني دو گروه مداخلـه   هاي كنترل خشم كاركنان فوريت داد كه ميانگين و انحراف معيار نمره
ميـزان آن در  ولي پـس از مداخلـه   ) p=672/0(ت نداشته اسو كنترل قبل از مداخله تفاوت معناداري با هم 

  .)>001/0p( تر بود طور معناداري از گروه كنترل بيشه گروه مداخله ب
هـاي پـيش بيمارسـتاني را     كاركنان فوريت آوري تاب، آموزش روانينشان داد  پژوهش حاضر: گيري نتيجه
شـود در   پيشـنهاد مـي   .خشـم خـود را كنتـرل نماينـد     انـد  هتوانسـت  آن كاركنـان  يبا ارتقـا  و داده است ارتقا

 ياق ـبرنامه آموزش رواني بـراي ارت  ،هاي پيش بيمارستاني ضمن خدمت كاركنان فوريت هاي آموزش برنامه
  .شوند لحاظ شود هاي پر تنش فراواني رو به رو مي با موقعيت آوري و كنترل خشم آنان كه در تاب

  
 هاي پيش بيمارستاني آوري، خشم، كاركنان فوريت تابآموزش رواني،  :هاي كليدي واژه

  22/9/1400 :مقالهالكترونيك  انتشار -  1400ماه  مرداد: پذيرش مقاله -  1400ماه  ارديبهشت: دريافت مقاله -
  

  مقدمه
يكي  پيش بيمارستاني ايه تكاركنان فوري

ي پزشكي را تجربـه  ها حرفهين تر از پر استرس
                                                            

  دانشكده پرستاري و مامايي، دانشگاه علوم پزشكي زاهدان، زاهدان، ايرانپرستاري،  گروه آموزشي روان - 1
؛ دانشكده پرستاري و مامايي، دانشگاه علوم پزشكي زاهدان، زاهدان، ايرانپرستاري،  گروه آموزشي روان - 2

  ن، ايرانهداعلوم پزشكي زاهدان، زامركز تحقيقات سلامت بارداري، دانشگاه 
مركز ؛ دانشكده پرستاري و مامايي، دانشگاه علوم پزشكي زاهدان، زاهدان، ايرانگروه آموزشي پرستاري،  - 3

  دانشگاه علوم پزشكي زاهدان، زاهدان، ايران جامعه،پرستاري تحقيقات 
؛ اه علـوم پزشـكي زاهـدان، زاهـدان، ايـران     دانشكده پرستاري و مامايي، دانشگپرستاري،  گروه آموزشي روان - 4

  جامعه، دانشگاه علوم پزشكي زاهدان، زاهدان، ايرانپرستاري مركز تحقيقات 

در مـوارد اورژانـس بايـد بتواننـد     آنان  .كنند مي
ــاس ــارت در   براســ ــتقل، مهــ ــاوت مســ قضــ

ــر گــذاري، ســريع گيــري و اولويــت تصــميم ين ت
ــه  ــار ب ــال بيم مراكــز  تصــميم را در مــورد انتق

و عشـق   مشـتاق  يهـا  يافتـه  .)1( درماني بگيرند
كاركنــان اورژانــش  %5/75همكــاران نشــان داد 

و  دارنـد  پيش بيمارستاني اسـترس شـغلي بـالا   

 336- 347 ،1400، پاييز 3شماره  ،27دوره ) حيات(مجله دانشكده پرستاري و مامايي دانشگاه علوم پزشكي تهران 
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ــان از % 1/75 ــه  آن ســلامت روان متوســط رو ب
عوامـل  در مواجهـه بـا    .)2( نـد برخوردارپاييني 
كــه برخــي كاركنــان از خــود  زا، واكنشــي تــنش
خشـم اسـت كـه بـا     صـورت  ه ب ـ ،دهند ميبروز 

ســاعته، تعــداد  24هــايي همچــون كــار  موقعيــت
آنــان ارتبــاط  آوري تــابخســتگي و  موريــت،أم

كـه بـه    مند نظاممرور يك ي ها يافته .)4و3( دارد
دليـل خشـم كاركنـان فوريـت پزشـكي      بررسي 

هـاي   در مقابله بـا تـنش  پرداخته بود نشان داد، 
ــه    ــراد ب ــنش اف ــغلي، واك ــم و  ش ــورت خش ص

براســـاس . )5( كنـــد مـــيپرخاشـــگري بـــروز 
كاركنـان   %4/78در كشور تركيه نيـز  اي  مطالعه

اذعان  شده بودند و دچار پرخاشگري اورژانس
ه با تنش شغلي توانايي كنترل هداشتند در مواج

و همكــاران  ريامــد .)6( رنــدخشــم خــود را ندا
ــ ــا اي همطالعـ ســـلامت روان  يدر جهـــت ارتقـ

مشــاغل انجـام دادنـد در ايـن مطالعـه     كاركنـان  
ــاامن و برخــورد نا ــا اســتر ن ــ سصــحيح ب اي ه

كننـده مشـكلات روانـي    از عوامل ايجاد ،محيطي
همچون پرخاشگري كاركنـان مـورد شناسـايي    

  .)7( قرار گرفت
توانـد   ميكه  عدم مهار خشم علاوه بر اين

تجـاوز بـه   و ايجاد مشـكلات بـين فـردي    باعث 
انواع  موجب ايجادتواند  مي ،حقوق ديگران شود

مشــكلات جســمي و روانــي مثــل زخــم معــده،  
. )8( شـود نيـز  سردردهاي ميگرني و افسردگي 

كاركنان در مورد  كه مريكاآدر  اي هنتايج مطالع
 %6بـود نشـان داد بـيش از     يافتـه انجام  فوريت

چـه  نـد و هر عصـبي بود % 6كاركنان افسرده و 
 تـر  بـيش  مي ـعلا ايـن  ،الاتر بودسابقه كار آنان ب

ه نتايج مطالعات در ايران نيز نشـان داد . )9( بود
طح س ـپـيش بيمارسـتاني    كاركنان فوريت است

بـه   .)5و4( ندداراضطراب و افسردگي  بالايي از
ــلاوه  ــهع ــا يافت ــينشــان  ه ــد م ــه  ده ــرايش ب گ

ها  اساس استرس شغلي در بخشپرخاشگري بر
  .)10( بيني است اورژانس قابل پيش و مراكز

ــي از  ــرايط   راهبرديك ــا ش ــه ب ــاي مقابل ه
 آوري تـاب  .اسـت  آوري تـاب  افزايش ،زا استرس

ــازگاري    ــايي سـ ــاي توانـ ــه معنـ ــع بـ  در واقـ
در . كننده استآميز فرد با شرايط تهديد موفقيت
صورت ظرفيت مثبت ه ب آوري تابشناسي  روان

اي شـديد  ه ـ سافراد بـراي سـازگاري بـا اسـتر    
ــر اســترس  . تعريــف شــده اســت  در شــرايط پ

سـلامت  از بـالاتري دارنـد    آوري تابافرادي كه 
 آوري تـاب نسبت بـه افـرادي كـه    بالاتري روان 
كـه   همچنـان  .)4( برخوردارنـد  پايين است، آنان
نشـان   و همكـاران  فـرد  شـجاع ي مطالعه ها يافته
 آوري تـاب بـين فرسـودگي شـغلي و     ه استداد

 اي پزشكي ارتباط وجـود دارد ه تفوري كاركنان
 نـد ا هخستگي هيجاني بالايي داشتآنان % 6/15و 
و همكـــاران نشـــان دادنـــد بـــين  شـــاره. )11(

له أاي حـل مس ـ  راهبردهـاي مقابلـه  و آوري  تاب
و  )12( داري وجـود دارد امسـتقيم و معن ـ   رابطه

 آوري تـاب  ،ي مـزمن اه ـ سدر مواجهه بـا اسـتر  
  ).13( دارد كننده نقش تعديل

 ــ ــان فوريــت پزشــكي موقعي ــ تكاركن اي ه
كنند و گـاهي در شـرايطي    ميپرتنشي را تجربه 

، هـا اسـت   گيرند كـه خـارج از تـوان آن    ميقرار 
و منجـر بـه   دهـد   مـي ها را كاهش  آن آوري تاب

. )4( شـود  مـي هاي پرخاشگري در آنـان   واكنش
خشـم   آوري تابافزايش ند ا همطالعات نشان داد
ــايج مطالعــه  .)14(دهــد  مــيافــراد را كــاهش  نت

اد با آموزش مديريت نشان دو همكاران  فروتن
آنــان  آوري تــابكنــان فوريــت، اســترس در كار
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كـه در   اي هي مطالعها يافته .)4( استارتقا يافته 
نشـان داد   يافتهبخش اورژانس در تركيه انجام 

هاي ضمن خـدمت بـراي كنتـرل     آموزش برنامه
هاي فوريـت كـار    خشم كليه افرادي كه در بخش

  .)6( كنند لازم است مي
ــي  ــأثيرآمــوزش روان مهمــي در تنظــيم  ت

ــم دارد  ــه خش ــات از جمل ــاهي و. هيجان  خودآگ
هاي آمـوزش روانـي هسـتند     لفهؤخشم م كنترل

افراد  آوري تابتوانند ضمن كنترل خشم،  ميكه 
آمـوزش روانـي   هـاي   لفـه ؤم .)15( را ارتقا دهند

ــرا ــاي يب ــراد  ياهــ يافــزايش توان ــه اف روانــي ب
 دسـاز  مـي شوند و فرد را قادر  ميآموزش داده 

 يهـا  ثري با مقتضيات و كشمكشؤطور مه كه ب
هـاي رايـج    يكـي از مـدل  ؛ رو شـود  هزندگي روب

نتـايج   .)16( دادن آگـاهي اسـت   ،آموزش رواني
نشـان   گرفتـه مطالعه مروري كه در ايران انجام 

مشـكلات روانـي    بهبـود  اين كه در داد با وجود
هــا،  ان، خــانوادهبيمــار( هــاي مختلــف در گــروه

ــان و ــورد   ...)  نوجوان ــددي م ــاي متع رويكرده
امـا زمــاني كـه آمــوزش    ،اسـتفاده قـرار گرفتــه  

نتـايج   ،ههـا بـود   لفه اصلي اين مداخلـه ؤرواني م
 .)5( دست آمده استه درماني بهتري ب

انسان همواره بـا احساسـات و هيجانـات    
هروب... خشم، ترس، لذت، غم و مختلفي همچون 

و نحـوه   يگيـر  ها بر تصـميم  شود كه آن ميرو 
ــر   ــران اث ــا ديگ ــط ب ــدگي و رواب ــذارد،  مــيزن گ

شناسايي و كنترل ايـن احساسـات و هيجانـات    
. شـناختي اسـت   برنامه آموزش روان قسمتي از

 -روانـي  ياه ـ تمهار آگاهي و كنترل خشمخود
 -رواني ياه يآموزشي هستند كه سطح توانمند

مطالعات نشـان   .دهند مياجتماعي افراد را ارتقا 
نــد خودآگــاهي توانســته منجــر بــه كنتــرل ا هداد

 كنندگان مـواد و  مصرف ،آموزان خشم در دانش
خودآگاهي منجـر بـه   همچنين  )17و15( شود... 

ايـن   علاوه بر .)16( وري شده استآ تاب يارتقا
ها همانند كنتـرل   از طريق آموزش برخي مهارت

 ارتقـا داد  را در افـراد  آوري تـاب توان  ميخشم 
)14(. 

 ،زا مـداوم بـا عوامـل اسـترس     در مواجهه
شود و افراد رفتارهاي  ميتر  كمافراد  آوري تاب
اين در حالي اسـت  . دهند ميم با خشم نشان أتو
خشــم افــراد را كــاهش  آوري تــابافــزايش  كــه
كاركنــان بــا توجــه بــه ايــن كــه  .)14( دهــد مــي
زاي  اي پيش بيمارستاني با عوامل تنشه تفوري

اي كـــاري مواجـــه هـــ تموريـــأم متعـــددي در
هاي هيجاني  شوند و در برخي مواقع واكنش مي

كنـد   مـي بروز عدم كنترل خشم صورت ه آنان ب
افراد با كنترل  آوري تابميزان  و نظر به اين كه

سـازي روانـي   براي توانمند. ارتباط دارد نهيجا
تــوان از  مــياي مختلــف زنــدگي هــ تموقعيــدر 

مطالعـات  . شـناختي كمـك گرفـت    آموزش روان
مداخلات آمـوزش روانـي   ند ا همختلف نشان داد

كــادر درمــان، همچــون هــاي مختلــف  در گــروه
را  آوري تـاب آموزان و بيمـاران توانسـته    دانش

مطالعه با هدف لذا اين ). 19و4،12،18( ارتقا دهد
آموزش روانـي بـر ميـزان خشـم و      تأثيرتعيين 
اي پزشـكي انجـام   ه ـ تكاركنان فوري ـ آوري تاب

  .گرفته است
  

  روش بررسي
تجربـــي بـــا طـــرح  ايـــن مطالعـــه نيمـــه

آزمون و گروه كنترل در نيمـه  پس -آزمون پيش
جامعه مـورد   .گرفته استانجام  1399اول سال 

پـيش   ايه ـ تفوري ـ ايه ـ نتكنسيكليه  را مطالعه
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ــاهشــاغل بيمارســتاني  هــاي اورژانــس  در پايگ
در  .ددن ـدامـي تشـكيل  زاهدان  اي هشهري و جاد

هـاي   در پايگـاه افراد واجـد شـرايط   اين مطالعه 
حوزه شهر زاهدان بـه شـيوه    اي هشهري و جاد

سـپس بــراي  . در دسـترس وارد مطالعـه شــدند  
 پايگـاه  24مداخله و كنترل از ميـان   تعيين گروه

هر پايگاه به شيوه تصادفي بـا انتخـاب    ،موجود
گـوي   12گوي سـفيد و   12( گوي سفيد يا قرمز

بـدين   .در يكـي از دو گـروه قـرار گرفـت    ) قرمز
هـاي   افـراد هـر پايگـاه در يكـي از گـروه      ترتيب

 گرفتنـد  قـرار  )نفر 60( و كنترل )نفر 60(مداخله 
  .)1شماره  نمودار(

 حـداقل يـك  : شامل معيار ورود به مطالعه
ابتلا به و معيارهاي عدم ورود، سال سابقه كار 

 داروهـاي مصرف  ،بيماري رواني شناخته شده
آموزشي ديگر بـه   ، شركت در برنامهبخش آرام

مــاه  6طـور همزمـان و رويــداد غيرمنتظـره در    
 )بستگان درجه اولطلاق و از دست دادن ( اخير
معيـار خـروج از    جلسـه  غيبت بيش از يـك . بود

  .مطالعه بود
ميـانگين و انحـراف    براسـاس حجم نمونـه  

ــره   ــار نم ــابمعي ــه  آوري ت ــريدر مطالع و  جعف
تـوان آزمـون   ، % 95و با حدود اطمينان  همكاران
و براساس فرمول زير در هر گـروه   %80آماري 

در  و بابراي اطمينان . )16( برآورد گرديد نفر 51
حجـم نمونـه در هـر     ،نظر داشتن ريزش احتمالي

  .نفر تعيين شد 120نفر و در مجموع  60گروه 
 

n =  = 35/50  

 = 96/1   ,  = 46/15  , = 85/85 , 

 = 85/0  , = 38/12  , = 01/78  

 3آوري اطلاعات در اين مطالعه  ابزار جمع
دهـي   صورت خودگزارشه بود كه بپرسشنامه 
: شـامل و شـغلي  اول اطلاعات فردي . تكميل شد

هـل، سـطح تحصـيلات، سـابقه     أسن، وضعيت ت
موريـت در  أميانگين ماضافه كار و داشتن كار، 

ــر  ــتهـ ــود نوبـ ــنامه . بـ ــم دوم پرسشـ خشـ
Spielberger ،   آوري تــابســوم پرسشــنامه 

Connor  وDavidson )Connor-Davidson 

Resilience Scale (بود.  
ايـــن  :پرسشـــنامه خشـــم اشـــپيلبرگر  

گويـه   57پرسشنامه سـه حيطـه دارد و شـامل    
نمـره   اي هچهـار درج ـ  ليكـرت  براسـاس است و 
و ) 3(، اغلب )2(گاهي ) 1(شود؛ هرگز  ميگذاري 
سه حيطه شامل حالت خشـم  ). 4(هميشه  تقريباً

و بيـان و  ) الؤس ـ 15(خشـم  ، صفت )الؤس 10(
هر حيطه جداگانـه  . است) الؤس 32( مهار خشم

در ايـن مطالعـه از بخـش    . شـود  ميگذاري  نمره
عبـارت دارد و بيـان و    32سوم اين مقياس كـه  

. شـد  استفاده ،كند ميگيري  خشم را اندازه مهار
). 21و20( اسـت  128و حـداكثر   32حداقل نمره 

سنجي و اسـتفاده   ايران روان پرسشنامه در اين
با استفاده از روش بازآزمـايي  . )22( شده است
ــرا ــاس اســتفاده شــده،   يكــه ب ــابي مقي اعتباري

ــرا  ــت خشــم يضــريب همبســتگي ب  ،64/0 حال
كـل صـفت خشـم     يو بـرا  52/0احساس خشم 

ــده اســت  74/0 ــه دســت آم ــه . )23( ب در مطالع
حاضر هم پايايي آن بـه روش آلفـاي كرونبـاخ    

  .دتعيين ش 75/0
ــنامه  ــابپرسشــــ و  Connor آوري تــــ

Davidson )CD-RISC ( 2003در ســــــــال 
 25پرسشـنامه داراي   ايـن . ه اسـت طراحي شـد 
 اي هپـنج درج ـ  كه در مقياس ليكـرت . گويه است
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 گاهي درسـت ) 4(اغلب درست ) 5(درست  كاملاً
) 1(نادرسـت   و كـاملاً ) 2( ندرت درسـت ه ب) 3(

 25-125نمرات بـين  دامنه . شود ميگذاري  نمره
 وبياورند جز 70نمره بالاتر از  افرادي كه. است

ايــن  .)24(رونــد  بــه شــمار مــيآور  افــراد تــاب
پرسشــنامه در جوامــع گونــاگون، دانشــجويان، 

دهنـدگان   نوجوانان، پرستاران و سـاير مراقبـت  
در ايران اولـين  . سنجي شده است سلامت روان

سنجي شـده و   روان) 1384( محمديبار توسط 
. )25( گـزارش شـده اسـت    93/0آلفاي كرونباخ 

در مطالعه حاضر هم پايايي آن به روش آلفـاي  
  .تعيين شد 91/0كرونباخ 

نامـه از   معرفـي  كد اخلاق و بعد از دريافت
مركـز   بـه  دانشـگاه  تحقيقات و فناوري معاونت
شــهر زاهــدان  پــيش بيمارســتانيهــاي  فوريــت

هـاي   پايگـاه سـپس پژوهشـگر بـه     .مراجعه شد
 اي هشهري و جـاد پيش بيمارستاني هاي  فوريت

ه معيار ورود بـه مطالعـه   كمراجعه و به افرادي 
. داداطلاعــاتي در مــورد مطالعــه را دارا بودنــد 

فــرم نامــه كتبــي از آنــان  پــس از اخــذ رضــايت
ــنامه   ــردي و پرسش ــات ف ــاي  اطلاع ــم و ه خش

ــاب  ــ آوري ت ــروه ب صــورت ه توســط هــر دو گ
هـاي   كاركنان پايگاه. دهي تكميل شد خودگزارش

 نفـري  8-12هاي  گروه مداخله به صورت گروه
) دو جلسه در هفتـه ( جلسه آموزش رواني 5در 

زمـان  . ردنـد شـركت ك دقيقه  60-90كه به مدت 
از طريـق   صبح بود كه 10-12 برنامه آموزشي

محـل  . شـد  مي رساني تماس تلفني به آنان اطلاع
در شهر زاهدان برگزاري جلسات پايگاه مركزي 

دو مـاه   آوري تـاب هاي خشم و  پرسشنامه .بود
 پـس . شـد در هر دو گروه تكميل  بعد از مداخله

دو  اي ههفت( از مداخله پژوهشگر از طريق پيامك
 داشـت كه بر نكات كليدي مداخله تمركز ) پيامك

در  گـروه كنتـرل  . ها ارتباط برقرار كرد با نمونه
ــن ــه آموزشــي رســمي   اي ــيچ برنام ــدت در ه م

به منظور رعايت اخلاق پژوهش . ندشركت نكرد
 اتمام مطالعه محتواي آموزشي از طريق پس از

  .ك در اختيار آنان نيز قرار گرفتارسال پيام
هـاي   برنامـه  براسـاس محتواي آموزشـي  

 آوري تـاب خودآگاهي، كنترل خشم و آموزشي 
كه به كـرات در مطالعـات مـورد اسـتفاده قـرار      

بـراي  ). 1 شماره جدول( تنظيم شد ،گرفته است
افزايش اعتبار علمـي آن، برنامـه تهيـه شـده در     

شـناس عضـو    پرسـتار و روان  اختيار پنج روان
ت علمـي دانشـگاه علـوم پزشـكي زاهـدان و      هيأ

 .ايران قرار داده شد و نظرات آنـان اعمـال شـد   
راني همراه با اسـتفاده   توا، سخنه محيشيوه ارا

ــه پرســش و پاســخ و  ــود ك بحــث  از اســلايد ب
م با بيان تجارب أكنندگان توگروهي با مشاركت

  .افزودآنان، بر غناي مطالب 
 علوم پزشكي زاهدان با مطالعه در دانشگاه

بــه  IR.ZAUMS.REC.1399.189 كــد اخــلاق
از رضـايت   ملاحظات اخلاقي عبـارت . ثبت رسيد

اطمينان از محرمانه بودن اطلاعات  آگاهانه كتبي،
در جلسات و يا ترك مطالعه  و آزاد بودن شركت

  .از پژوهش بوده است اي ههر مرحل در
 افــزار توســط نــرمهــا  تجزيــه تحليــل داده

SPSS  اسـتفاده از آمـار توصـيفي     و 16نسخه
ــار  ( ــراف معيـ ــانگين و انحـ ــتنباطيا و) ميـ  سـ
زوجـي و   مسـتقل، تـي   دو، تـي  هاي كـاي  آزمون(

در مواردي كه . يافت، انجام )دقيق فيشر آزمون
05/0<p بود اختلاف معنادار گزارش شد.  
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  نمودار كانسورت -1شكل 
  

  1399شهر زاهدان هاي پيش بيمارستاني  كاركنان فوريت به آموزش روانيو محتواي  خلاصه جلسات -1جدول 
  محتوا موضوعات  جلسه
  اهدافبرقراري ارتباط با مخاطب و بيان   اول

 آشنايي با مفاهيم سلامت روان
  تعريف معيارهاي سلامت روان
  عوامل تأثيرگذار در سلامت روان

  مهارت خودآگاهي  دوم

  گاهيآتعريف خود
  خودآگاهي ياجزا

  موانع خودآگاهي
  گاهيآثر در كسب خودؤهاي م راه

  گاهيآهاي كسب خود تمرين
  تكليف جهت جلسه بعد

  مهارت خودآگاهي  سوم
  گاهيآكسب خودهاي  تمرين

  گاهيآه تمرين كسب خوديارا
  هاي آموخته شده به كار بردن آموزش مهارت

  آموزش كنترل خشم  چهارم

  تعريف خشم
  شناسايي عوامل دروني و بيروني خشم

  هاي كنترل خشم راه
  هاي عملي كنترل خشم راه
  ترك موقعيت/ شمارش معكوس/تمرين تنفس

  آوري تاب  پنجم
  باشيم آور هاي تاب دمآچگونه 

  آور هاي افراد تاب ويژگي
  آن يهاي ارتقا راه

  هاي اورژانس پيش بيمارستانيانتخاب افراد براساس پايگاه

  تصادفيتخصيص:پايگاه24

  )نفر 60( پايگاه در گروه كنترل12 )نفر60(پايگاه در گروه مداخله 12

 بدون مداخله

  0=ريزش

 نفر 60: تجزيه و تحليل

 برگزاري جلسات آموزش رواني: اجراي مداخله

 پيگيري موارد آموزشي از طريق پيامك

 0=ريزش

 نفر 60: تجزيه و تحليل

 كليه افراد برخوردار از معيار ورود به مطالعه
 كليه افراد معيار ورود به مطالعه را داشتند 
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  هايافته
ــردي  ــات فـ ــغلي مشخصـ ــان و شـ كاركنـ

 2 شـماره  در جدولاي پيش بيمارستاني ه تفوري
طبق اين جدول، دو گروه كنتـرل  . است ه شدهيارا
 هـل، أسن، وضـعيت ت مداخله از نظر متغيرهاي و 

محل  سابقه كار،سطح تحصيلات، تعداد فرزندان، 
موريت در هر أميانگين م داشتن اضافه كار و كار،

همگن بودند و تفاوت معنادار آمـاري   نوبت كاري
  ).<05/0p( ها نبودميان آن

 آوري تابنمره نتايج مطالعه در خصوص 
 جـدول ( نشـان داد اي پزشكي ه تكاركنان فوري

ــماره ــانگين ) 3 ش ــار  مي ــراف معي ــره و انح نم
به  03/97±36/10در گروه مداخله از  آوري تاب
ــون 10/11±16/105 ــ در پـــس آزمـ ــور ه بـ طـ

و در گـروه  ) >001/0p( معناداري افزايش يافت
 90/98±52/14بــــه  50/98±96/12كنتــــرل از 

زوجـي ايـن تغييـر را     تغيير يافت كه آزمون تـي 
ــان   ــادار نشـ ــدادمعنـ ــ). p=642/0( نـ ون آزمـ

مستقل نشان داد كه ميانگين و انحراف معيار  تي

 دراي پزشـكي  ه تكاركنان فوري آوري تابنمره 
بــين دو گــروه قبــل از مداخلــه آمــوزش روانــي 

بـا   خلهولي پس از مدا )p=492/0( همعنادار نبود
  ).p=009/0( اند ههم تفاوت معناداري داشت

كنترل خشم نتايج مطالعه در خصوص نمره 
 جـدول ( نشـان داد اي پزشـكي  ه ـ تكاركنان فوري

ميانگين و انحراف معيـار نمـره كنتـرل     )4 شماره
 60/72±92/5خشم كاركنان در گـروه مداخلـه از   

ــه  ــت    71/83±84/3بـ ــاداري يافـ ــزايش معنـ افـ
)001/0p<(  به  11/73±58/7و در گروه كنترل از

نتـــايج ). p=382/0(تغييـــر كـــرد   32/7±88/72
انحـراف معيـار   مستقل نشان داد كه ميانگين و  تي

دو اي پزشكي ه تكاركنان فوري كنترل خشم نمره
گـروه مداخلــه و كنتــرل قبـل از مداخلــه آمــوزش   

ــت    رو ــم نداش ــا ه ــاداري ب ــاوت معن ــي تف ــد هان  ان
)672/0=p (    ،ولي پس از مداخلـه آمـوزش روانـي

ــرل خشــم    ــره كنت ــار نم ــانگين و انحــراف معي مي
طور معناداري از گـروه  ه كاركنان گروه مداخله ب

  ).>001/0p( ه استتر بود كنترل بيش
  

 1399در سال  در گروه مداخله و كنترل شهر زاهدان اي پيش بيمارستانيه تكاركنان فوريفردي و شغلي مشخصات  - 2 جدول

  )نفر 60(گروه مداخله  متغير
  )ميانگين ±انحراف معيار (

  )نفر 60(گروه كنترل
  جه آزمونينت  )ميانگين ±انحراف معيار (

 p*=492/0  68/34±00/7  86/33±12/6  )سال(سن

  p*=902/0 66/1±34/1  44/1±61/1  تعداد فرزندان
 p*=462/0  66/10±56/6  86/9±30/5  )سال( سابقه كار

 p*=012/0  83/4±42/3  50/6±01/4  در روز اه تموريأتعداد م

 تحصيلات

 ديپلم
  )درصد(فراواني   )درصد(فراواني

792/0=**p 
12 )20(  15 )25(  

  )3/53(32  )3/58(35 فوق ديپلم
  )7/21( 13  )7/21(13 ليسانس و بالاتر

 p**=452/0  )7/81( 49  )7/86( 52  متاهل  هلأتوضعيت 
  )3/18( 11  )3/13( 8  مجرد

  اضافه كاري
  )3/93(56  )95(57  دارد

992/0=**p 
  )7/6(4  )5(3  ندارد

  محل كار
  )7/61(37  )60(36  جاده

552/0=**p 
  )3/38(23  )40(24  شهر

  دو آزمون كاي** مستقل  تي *
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قبل و بعد از مداخلـه آمـوزش   شهر زاهدان  پيش بيمارستاني ايه تكاركنان فوري آوري تابنمره  نيانگيسه ميمقا -3 جدول
  1399در سال  رواني در گروه مداخله و كنترل

  زمان
  گروه

  نيانگيم±اريانحراف مع  نيانگيم±اريانحراف مع  نيانگيم±اريانحراف مع  زوج يآزمون ت  راتييتغ  پس از مداخله  قبل از مداخله
 >001/0p  13/8±22/7  16/105±10/11  03/97±36/10  مداخله

 p=642/0  4/0±72/6  90/98±52/14  50/98±96/12  كنترل

   >p 009/0=p 001/0p=492/0  مستقل يآزمون ت
  

قبل و بعد از مداخله آموزش  پيش بيمارستاني شهر زاهدان ايه تكاركنان فوري كنترل خشم نمره نيانگيسه ميمقا -4 جدول
  1399در سال  رواني در گروه مداخله و كنترل

  زمان
  گروه

  نيانگيم±اريانحراف مع  نيانگيم±اريانحراف مع  نيانگيم±اريانحراف مع  زوج يآزمون ت  راتييتغ  پس از مداخله  قبل از مداخله
 >001/0p  11/11±03/5  71/83±84/3  60/72±92/5  مداخله

 p=382/0  - 23/0±00/2  88/72±32/7  11/73±58/7  كنترل

   >p 001/0p<001/0p=672/0  مستقل آزمون تي
  

  گيري و نتيجه بحث
 تـأثير تعيـين   پژوهش حاضـر بـه منظـور   

و كنتـرل خشـم    آوري تـاب آموزش روانـي بـر   
در شـهر  اي پيش بيمارسـتاني  ه تفوريكاركنان 

 تـأثير دهنـده   نشـان  ها يافته. گرفتزاهدان انجام 
و كنتـرل   آوري تـاب  بـر آموزش رواني دار امعن

 اي پـيش بيمارسـتاني  ه ـ تخشم كاركنـان فوري ـ 
در راسـتاي اثربخشـي    معـدودي  مطالعات .بود

ــر   ــي بـ ــوزش روانـ ــابآمـ ــان  آوري تـ كاركنـ
. اسـت  يافتـه انجام  اي پيش بيمارستانيه تفوري

و همكاران كه  فروتن نتايج مطالعهاين با وجود 
آموزش مديريت استرس بر  تأثيربا هدف تعيين 

فوريت پزشكي انجـام   كاركنان آوري تابميزان 
آمـوزش مـديريت    نشان داد مداخلـه  ،بود گرفته

 آوري استرس موجب افزايش معنادار نمره تـاب 
 ايـن توجه به همچنين با ). 4( آنان شده است در

برنامه آموزش روانـي   در كه در مطالعه حاضر
 نتايج با ،نظر بوده استنيز مد آوري تاب يارتقا

. اسـت همسـو  و همكـاران   ايرانـي  برقي مطالعه

اثربخشــي بــا هــدف تعيــين يــاد شــده  مطالعــه
آوري بــر بهبــود كيفيــت زنــدگي  آمــوزش تــاب

نشان داد آموزش و يافته است پرستاران انجام 
 مـؤثر  د كيفيـت زنـدگي آنـان   بهبوآوري بر  تاب

هفتـه   4(گيري اين نتايج در مرحله پي .استبوده 
عـلاوه   .)18( نيز به همين صورت حفظ شد) بعد

 بـه  كه همكاران و شاره ي مطالعهها يافتهبر اين 
ــه يراهبردهــا ارتبــاط ــا مقابل  و شــغلي تــنش ب

 ،بودنـد  پرداخته بيهوشي ايه نتكنسي آوري تاب
 اي همقابل ـ يراهبردها و آوري تاب نيب داد نشان
 داد وجود يدارامعن و ميمستق  رابطه لهأمس حل

 چـين  كشور در كه اي همطالع حال عين در .)12(
 است، يافته انجام 19-يدوكو گيري همه دوره در

 اسـترس  با درمان كاركنان آوري تاب داد نشان
 داشــته معنــاداري معكــوس ارتبــاط شــده درك
ــت ــاذ و اس ــطح   ع ــود س ــراي بهب ــتند ب ان داش
ــاب ــداخلات    آوري ت ــد م ــكي باي ــان پزش كاركن

نتـايج  در همين راسـتا   .)26(گيرد هدفمند انجام 
منظور تعيين اثربخشي آموزش  كه به پژوهشي
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آوري  هـاي خودآگـاهي در افـزايش تـاب     مهارت
ــام  ــت انجـ ــه اسـ ــان داد، گرفتـ ــوزش  نشـ آمـ
بـراي   مناسـب 	، روشـي هاي خودآگـاهي  مهارت

  .)16( است آوري افزايش سطح تاب
ــه فيا ــژوهش حاضــرديگــر ت بخشــي اثر پ

ــان      ــم كاركن ــرل خش ــر كنت ــي ب ــوزش روان آم
ــ ــ تفوري ــتاني ه ــيش بيمارس ــود اي پ ــايج . ب نت
و همكاران با هـدف  كلبعلي كه توسط  اي همطالع

مـــديريت خشـــم بـــر  آمـــوزش تـــأثيرتعيـــين 
هــاي اورژانــس  پرخاشــگري پرســتاران بخــش

ــام  ــده انجـ ــت،شـ ــان داد اسـ ــزار ،نشـ  يبرگـ
هــا  آمــوزش يريــگيو پ يآموزشــ يهــا ارگــاهك

اهش كپرستاران را  يزان پرخاشگريم دتوان مي
 مطالعـه  نتـايج  كـه  است حالي در اين .)19(دهد 

 آمـوزش  داد نشـان  همكـاران  و سـميع  جعفري
 بـا  پرسـتاران  مواجهـه  در خشم مديريت برنامه

 ثر نبــودهؤمــرفتارهــاي پرخاشــگرانه بيمــاران 
پژوهشگران اذعان داشتند براي مديريت  است و

تري به مداخلات به مدت طولاني مدت خشم نياز
و  جعفـري مطالعه ديگري كه توسط  .)27( تاس

همكاران بـه منظـور تعيـين اثربخشـي آمـوزش      
هـا در   هاي خودآگاهي و مديريت هيجـان  مهارت

 ،نشـان داد  يافتـه اسـت  انجام  آوري افزايش تاب
ــارت  ــوزش مه ــاهي و   آم ــدگي، خودآگ ــاي زن ه

ري را به آو تواند سطح تاب ها مي مديريت هيجان
ايـن  با وجـود   .)16( دطور معناداري افزايش ده

هـاي مـرتبط بـا كنتـرل خشـم       ييد آموزشأتدر 
هاي  خشم در بخشكيد داشت أت اي هنتايج مطالع

اي ه ـ تسياس ـامـا   ،دهد مياورژانس روزانه رخ 
ــخ  ــازماني در پاسـ ــانسـ ــذار تأثير كاركنـ و گـ

توانـد بـه كاركنـان در     مـي هـاي مـداوم    آموزش
  .)28( خشم كمك كند كنترل

ش روانـي  نشان داد آموز پژوهش حاضر
و كنتـرل خشـم    آوري تـاب  يتواند بـر ارتقـا   مي

 تـأثير اي پـيش بيمارسـتاني   ه ـ تفوري ـ كاركنان
 دنبـال آن منجـر بـه   ه ببه احتمال زياد  بگذارد و

پـژوهش   .نيز خواهد شد بهبود عملكرد كاركنان
از جملـه ايـن   . هايي نيز داشـت كنوني محدوديت

ن در ايــن مطالعــه، مــردان كننــدگاكــه مشــاركت
اي پيش بيمارستاني بودند و ه توريشاغل در ف

توان به جامعه زنـان شـاغل در   نتايج آن را نمي
 همچنــين و هــاي پــيش بيمارســتاني   فوريــت

ا توجـه بـه   ب ـ. كاركنان ديگر مشاغل، تعمـيم داد 
ــدوديت ــي  مح ــنهاد م ــژوهش پيش ــاي پ ــوه د ش

هـاي   مطالعات مشابهي با مشاركت ساير گـروه 
. گيردهاي فوريت انجام  درماني شاغل در بخش

ــنهاد   ــين پيش ــيهمچن ــه  م ــود در برنام ــاي  ش ه
اي ه ـ تضـمن خـدمت كاركنـان فوري ـ    آموزشي

روانـي بـراي   پيش بيمارستاني برنامه آمـوزش  
كاركنان لحـاظ  آوري  تاب ياقكنترل خشم و ارت

  .شود
  

  و قدردانيتشكر 
ــن  ــهايـ ــان مقالـ ــه از پايـ ــه  ، برگرفتـ نامـ
دانشگاه علـوم   پرستاري ارشد روان كارشناسي

ــدان   ــكي زاهـــ ــاپزشـــ ــلاق  بـــ ــد اخـــ  كـــ
IR.ZAUMS.REC.1399.189 باشــــد مــــي .

اي پيش ه تكاركنان فوريپژوهشگران از تمامي 
ــتاني  ــاركت   بيمارس ــژوهش مش ــن پ ــه در اي ك
  .نمايندگزاري مي نمودند، سپاس
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Abstract 
Background & Aim: Pre-hospital emergencies are one of the most stressful 
medical professions. Stressful jobs affect employees’ resilience and their 
ability to control anger. The aim of this study is to determine the effect of 
psycho-education on the level of anger and resilience among pre-hospital 
emergency staff. 
Methods & Materials: In this quasi-experimental study, 120 people employed 
in urban and road centers in Zahedan were included through the convenience 
sampling method. To determine the intervention and control group, out of 24 
available centers, 12 centers were randomly assigned to the intervention group 
and 12 centers to the control group. First, a demographic information form and 
the self-reported anger and resilience questionnaires were completed by both 
groups. Then, the intervention group participated in five sessions of psycho-
education in groups of 8-12 people. The questionnaires were completed again 
by both groups two months after the intervention. Data was analyzed by the 
SPSS software version 16 using descriptive (mean and standard deviation) and 
inferential statistics (Chi-square test, independent t-test and paired t-test). 
Results: The results of independent t-test showed no significant difference in 
the mean and standard deviation of resilience score among pre-hospital 
emergency staff between the intervention and control groups before the 
intervention (P=0.492), but after the intervention the difference was 
significant (P=0.009). Also, the results of independent t-test showed no 
significant difference in the mean and standard deviation of anger control 
score among pre-hospital emergency staff between the intervention and 
control groups before the intervention (P=0.672), but after the intervention, 
mean and standard deviation of anger control score in the intervention group 
were significantly higher than those of in the control group (P<0.001). 
Conclusion: The present study showed that psycho-education improved the 
resilience of emergency workers, and the employees were able to control their 
anger by enhancing resilience. It is suggested that in-service training programs 
for pre-hospital emergency staff include a psycho-education program to enhance 
resilience and control anger in those who face many stressful situations. 
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