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 چکیده

در معار  ماواد  دائمااً هانشاانآتش ازجملهکارکنان نجات  .باشدمی هاسازماناسترس شغلی مشکل عمده در دنیای مدرن و نگرانی بزرگ برای  :زمینه و هدف

سابب کااهش انگیازه  هانشاانآتشپیشرفت استرس شاغلی در  .عاطفی بالا و استرس ناشی از آسیب جسمی در ضمن انجام وظیفه خود هستند هایشوکسمی، 
 شهر رشت انجام شد. نشانانآتشآموزش مدیریت استرس بر استرس  تأثیرپژوهش حاضر با هدف تعیین  .گرددوری میکاری و در نهایت کاهش بهره

نفار از  121تکمیال و  نشاانانآتشنفار  141: این مطالعه از نوع کارآزمایی شاهددار تصادفی باود. ابتادا پرسشانامه اساترس شاغلی بارای تعاداد روش بررسی

سااعته تحات  3ی آزماون طای دوجلساه هانشاانآتشبالا بود برای مطالعه انتخاب و به دوگروه آزمون و شاهد تقسیم شدند.  هاآنکه نمره استرس  هانشانآتش
د نیز آزمون پیگیاری آموزش مدیریت استرس قرار گرفتند. دو هفته بعد از پایان جلسه آموزشی برای هردو گروه پرسشنامه توزیع و تکمیل شد. به فاصله یک ماه بع

 و نتایج مورد ارزیابی قرار گرفت. انجام

ولی در ساایر  (=45/4pبود و منجر به بهبود نمره حیطه ارتباط شد ) مؤثرنتایج تحقیق نشان داد که آموزش مدیریت استرس در بهبود ارتباطات کارکنان  :هایافته

و  باا گذشات زماان شاد هااآنمانع از بدتر شدن وضاعیت اساترس  ، آموزش مدیریت استرسنشانانآتشها تاثیری نداشت. با توجه به شرایط سخت کاری حیطه
در گروه آزمون ثابت ماند. در صورتیکه در گروه شاهد با توجه به اینکه آموزشی دریافات نکردناد، میاانگین نماره  با گذشت زمان نشانانآتشمیانگین نمره استرس 

و این کاهش معناادار در گاروه  (p=443/4) آماری معنا دار نبود. در حیطه تغییر در گروه شاهد کاهش معناداری مشاهده شد ازنظراسترس بدتر شد ولی این کاهش 
 آزمون وجود نداشت.

بود و منجر به ثابت ماندن وضاعیت اساترس در  مؤثردر بهبود زیر مقیاس ارتباط  نشانانآتش: مطالعه حاضر نشان داد که آموزش مدیریت استرس بر گیرینتیجه

 گروه آزمون شد و از بدتر شدن وضعیت پیشگیری کرد.
 

 هانشانآتش: استرس شغلی، مدیریت استرس، هاکلیدواژه

 مقدمه
بر زندگی افراد و سلامت جسامی و  مؤثرعامل اصلی 

و استرس شغلی از محایط  باشدمیاسترس  هاآنروانی 
به معنای اساترس مارتبط باه  تواندمیو  ایجادشدهکار 

بار سالامت روحای و جسامی  تأثیرگذارشغل باشد که 
. استرس شغلی مشکل عمده در دنیای مدرن و [1]است 

. اساترس [2] باشادمی هاساازماننگرانی بزرگ بارای 
شغلی فرایندی است کاه از تلاقای فارد باا ساازمان و 

ملای  انساتیتوی . طبق تعریفشودمیمحیط کار ناشی 
استرس شاغلی وقتای  (NIOSH) بهداشت و ایمنی کار

ها ، قابلیتهاتواناییکه بین نیازهای شغلی با  دهدمیرخ 
. واضح است که [3]فرد هماهنگی نباشد  هایخواستهو 

استرس بر سلامت جسمی، روانی، رفتار و نحاوه انجاام 
بارای  گاذارد کاهمیجبرانی  غیرقابلکار اثرات منفی و 
و بادین دلیال  باشادمی پرهزیناهفرد یا سازمان بسیار 

بحث استرس از اهمیت و جایگاه خاصی برخوردار است 
شاارایط در حااال تغییاار اساات، اسااترس  کااهازآنجاییو 

در رابطه با مسائل مرتبط با همواره با درجات مشخصی 
 .[4]وجود دارد  هاسازمانکار در 
سال اخیر مطالعات زیادی ارتباط بین اساترس  24در 

شغلی با اختلالات روحی، ناراحتی معده، بیماری قلبی و 
اختلالات اسکلتی را نشان دادند. برخی از شارایط ملال 
بارکاری و تقاضای کار زیاد، زمان ناکافی برای استراحت 

منجر به اساترس شاوند  توانندمیطولانی  هایشیفتو 
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بیشاتر از جمعیات عاادی افازایش  نشاناندر آتش. [5]

افسردگی، اختلال پس از حادثه و کیفیت زندگی پاایین 
. [6] شودمیکه منجر به ایجاد اختلال روحی  وجود دارد

در معر  مواد  دائماً هانشانآتش ازجملهکارکنان نجات 
عاطفی بالا و استرس ناشی از آسایب  هایشوکسمی، 

در  هااآنود هساتند. جسمی در ضمن انجام وظیفاه خا
اورژانس و  هایتماسمعر  فاکتورهای مضر مختلف، 
محایط کااری  چنایناینبرنامه روزانه نامنظم هستند و 

منجر به اختلالات سالامت از قبیال اساترس  تواندمی
. پیشارفت اساترس شاغلی در [9] جسمی شودروحی و 
سبب کااهش انگیازه کااری و در نهایات  هانشانآتش
نتایج مطالعاه حساین زاده و  .گرددمی یوربهرهکاهش 
در  نشاانیآتش( نشان داد که کارکنان 1394همکاران )

معر  خطر اختلال استرس شغلی قرار دارند و نیازمناد 
در مطالعاه  .[1] باشاندمی ایمقابله هایمهارتآموزش 

( نیاز نشاان داده شاد کاه 1394درویشی و همکااران )
در معر  خطار اخاتلال اساترس  نشانیآتشکارکنان 

شغلی قرار دارند و نوع شغل و سابقه کار از عوامل اصلی 
 .[3]بر استرس است  مؤثر

لازم است پاسخ اساترس در مراحال اولیاه مادیریت 
را  ناامطلوبیپیامادهای  ایان صاورتشود، زیرا در غیر 

دهد کاه تغییارات همراه خواهد داشت. شواهد نشان می
ار، پاسخ فرد را به عامال اساترس سالم و مناسب در رفت

همیشاه  .[9]یاباد دهد و استرس کااهش مایتغییر می
 کهوقتیاما  اثرات منفی بر کارمند ندارد، پراسترسشغل 

یط را از دست بدهاد و شاراخود کارمند احساس کنترل 
 اوبار  یشاترشود، استرس ب بینیپیشغیرقابل برای وی
که برای مقابلاه باا اساترس  یافراد .[14] کندمیغلبه 
و اطلاعات بیشتری در زمینه مقابله باا  بینندمیآموزش 

 کننادمیاسترس دارند، بیشتر و بهتر بر اساترس غلباه 
[11]. 

پژوهشگر حاکی از آن است که مطالعاات  هایبررسی
آموزش مدیریت استرس بار پرساتاران را  تأثیرمتعددی 

و از طرف دیگر مطالعاات  [16-12]بررسی نموده است 
 [11-19نمود ]را تایید  نشانانآتشدیگر شدت استرس 
آموزش مدیریت  تأثیرکه  ایمطالعهاما تاکنون در کشور 

بررسای نمایاد، انجاام نشاده  نشانانآتشاسترس را بر 
با هدف  ایمطالعهاست. براین اساس ضرورت دیده شد 

آماوزش ماادیریت اساترس باار اسااترس  تااأثیربررسای 
شهر رشت انجام شود تا از نتایج آن جهات  نشانانآتش
و انجام اقدامات اصلاحی در بهباود شارایط  ریزیبرنامه
 ، استفاده گردد.نشانانآتشکار 
 

 روش بررسی
( کارآزماایی شااهد 94بهار و تابستان حاضر )مطالعه 

. جامعه آمااری ایان باشدمی( RCT1دار تصادفی شده )
 نشانیآتش هایایستگاهپژوهش پرسنل بخش عملیات 

درصاد(.  14رشت بود که استرس بیشتری داشتند )زیر 
نفار  141ابتدا پرسشنامه اساترس شاغلی بارای تعاداد 

که نماره  هانشانآتشنفر از  121تکمیل و  نشانانآتش
بالا بود برای مطالعه انتخاب و به دوگروه  هاآناسترس 

 63نفر گاروه شااهد و  65آزمون و شاهد تقسیم شدند. 
 نفار و 4نفر گروه آزمون انتخاب شدند. در گروه شااهد 

 هایبخشنفر به دلیل جابجایی به سایر  3گروه آزمون 
 هاایکلاساداری سازمان و عدم تمایل به شارکت در 

 د.آموزشی از مطالعه خارج شدن
اول اطلاعاات  بخش بود. دو بخشپرسشنامه شامل 

جمعیت شناختی شامل سن، وضعیت تاهل، تحصیلات، 
درآمد، سابقه کار، وضعیت مسکن و استعمال دخانیات و 

باود کاه  HSE2بخش دوم، پرسشنامه استرس شاغلی 
توسط سازمان اجرایی ایمنی و بهداشت انگلستان تدوین 

ط محققاان کشاورمان و پایایی و روایی پرسشنامه توس
متعادد و تحلیال  هاایروشآزادمرزآبادی و غلامی باا 

عاااملی تاییاادی و اکتشااافی تائیااد شااده اساات. اعتبااار 
پرسشنامه نیز توساط روش آلفاای کرونبااخ و روش دو 

 .[19]بود  65/4و  91/4نیمه کردن به ترتیب 
حیطه تقاضاا،  9سوال در  35دارای  HSEپرسشنامه 

کنترل، نقش، تغییر، حمایت همکار، حمایت سرپرسات، 
 5در طیف  هاپرسش. پاسخ به هر یک از باشدمیارتباط 
، اغلاب و اوقاتبعضایلیکرت )هرگز، بنادرت،  ایدرجه

                                                           
1 Randomized Controlled Trial 
2Health and Safety Executive 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 io

h.
iu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
24

-0
7-

23
 ]

 

                               2 / 9

http://ioh.iums.ac.ir/article-1-1642-en.html


 
 
 
 
 

 
 
 
 

  3131 بهمن و اسفند، 6، شماره 31دوره         دو ماهنامه                     
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شارایط مطلاوب اسات.  همواره( است. نمره بالا نشاانه
اساترس  نظارازافراد  HSEپرسشنامه  بندیدستهطبق 

اساترس  باا نماره: افاراد شوندمیبه چهار گروه تقسیم 
 ازنظارکه شارایط مطلاوب  14مساوی و بالای صدک 

(، باین 4میانگین نماره اساترس باالای دارند )استرس 
وضعیت فعلی بدی ندارند اما برای حفظ  54-14صدک 

میانگین نمره استرس هستند )وضعیت نیازمند مداخلات 
دارند که وضعیت نامطلوب  24-54(، بین صدک 4-5/2
که شارایط  24(، افراد زیر صدک 1-5/2میانگین نمره )

 .[24](، 1از میانگین نمره کمتر دارند )بسیار نامطلوب 
ملاحظات اخلاقی در این پژوهش شامل اخذ رضایت 
کتبی، محرمانه تلقی شدن اطلاعات و عادم ککار ناام، 

 تحقیق بود.آزادی خروج از مطالعه در هر مرحله از 
برای گروه آزمون برنامه آموزشی مدیریت استرس به 

ساعته با فاصله یک هفته اجارا شاد  3جلسه  2صورت 
. در این برنامه آموزشی از ترکیب چند تکنیک آرام [15]

شاااناختی و  هاااایدرمانساااازی، تکنیاااک تنفسااای، 
 هایبرنامااه تااأثیرارتباااطی اسااتفاده شااد.  هااایمهارت

امل دو یا چناد تکنیاک در یاک آموزشی ترکیبی که ش
، تر باشاادکوتاااهبرنامااه ماادیریت اسااترس بااا جلسااات 

. مطالاب آموزشای ارائاه شاده در [21]است  شدهاثبات
جلسه اول: تعریف اساترس و اساترس شاغلی، عوامال 

بر استرس فرد، عوامل ایجااد کنناده اساترس  تأثیرگذار
، آماوزش نشاانیآتششغلی، عوامل مخاطره آمیز شغل 

سازی و تصاویر ساازی کهنای باود کاه باا روش آرام 
سخنرانی، باارش افکاار و ارائاه کاار گروهای و بحاث 

 گروهی آموزش داده شد.
هاای تان دوم: مباحث مرباوط باه تکنیاک در جلسه
تغییار تغذیاه و تغییار  –هاای تنفسای تکنیک -آرامی

ارتبااطی و کنتارل  هایمهارتنگرش و بهبود روابط و 
خشم مطرح شاد. در ایان جلساه از روش ساخنرانی و 
بحث گروهای، پرساش و پاساخ جهات ارائاه مطالاب 
استفاده شد. پس از پایان هر جلساه پمفلات و کتاب اه 

هفته بعد از اتمام کلاس پرسشنامه  2آموزشی ارائه شد. 
بین هر دو گروه توزیع شد. یک ماه بعد از مداخله برای 

ن مجدد پرسشنامه توزیع شاد تاا مانادگاری گروه آزمو

. در این فاصله زمانی [14]نتایج مورد بررسی قرار گیرد 
به گاروه آزماون داده شاد. بارای  کنندهتقویت هایپیام

از آزمون آماری کای اسکوئر، تی  هادادهتجزیه و تحلیل 
 در Repeated Measure مسااتقل و تاای زوجاای و

ید. ساطح معنااداری در استفاده گرد SPSS16 افزارنرم
 در نظر گرفته شد. >P 45/4این مطالعه 

 
 هایافته

اسااترس،  ازنظاار هاااگروهباارای بررساای همسااانی 
از آزمون کای اسکوئر،  ایزمینهآن و متغیرهای  هایحیطه
، دو گاروه Pمقدار مستقل استفاده شد. با توجه به  tفیشر و 

و میزان استرس و  ایزمینهمتغیرهای  ازنظرآزمون و شاهد 
 آن قبل از مداخله همسان بودند. هایحیطه

مساتقل  tتوصیفی و مقادار  هایشاخص 1در جدول 
محاسبه شده در پیش آزمون بارای دو گاروه آزماون و 
شاهد نشان داده شده اسات و آزماون آمااری اخاتلاف 
آماری معناداری رابین دو گروه در نمره اساترس و زیار 

 .دهدمیآن نشان ن هایمقیاس
آزمون استرس شاغلی در  مجدداً آزمونپسدر مرحله 

نتاایج اساتخراج  ؛ وهر دو گروه آزمون و شاهد اجرا شد
قبل و بعاد  نشانانآتششده نشان داد که نمره استرس 

از مداخلااه در گااروه آزمااون و شاااهد تغییاار معنااا داری 
و  آزماونپستوصیفی  هایشاخص 2نداشت. در جدول 
 .دهدمیستقل را در هر دو گروه نشان م tنتایج آزمون 
اساترس شاغلی از قبیال تغییار،  هاایمقیاس در زیر

همکار، نقش، ارتباط، کنترل و  و حمایتحمایت مسئول 
تقاضا در گروه آزمون بعاد از مداخلاه آموزشای، بهباود 

 (.2مشاهده نشد )جدول 
آمااری اساترس و  هایشااخص 3در جدول شاماره 

هد در زمان قبل از مداخلاه و آن در گروه شا هایحیطه
هفته بعاد از آن را نشاان داده شاده اسات. اخاتلاف  2

نقاش،  هایحیطاهآماری معناداری در نمره اساترس و 
کنتاارل، تقاضااا، ارتباااط، حمایاات سرپرساات و حمایاات 

هفته بعد از مداخلاه در گاروه آزماون و  2همکار قبل و 
فقااط در  هاحیطااهشاااهد مشاااهده نشااد. از بااین همااه 

نگین نمره تغییار در گاروه شااهد باا گذشات زماان میا
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( و این کااهش P=43/4کاهش معناداری مشاهده شد )
 در گروه آزمون وجود نداشت.

یک ماه بعد از مداخله آزماون پیگیاری بارای گاروه 
آماری اساترس  هایآزمونآزمون انجام شد. میانگین و 

در سه فاصله زمانی قبال از  هاحیطهشغلی و هر یک از 
هفته بعد(، یک مااه  2مداخله )مداخله، بلافاصله بعد از 

 داده شده است. نشان 4بعد از مداخله در جدول 
در نمره استرس شغلی در سه فاصله زماانی در گاروه 

 هایحیطاهآزمون تغییاری ایجااد نشاد، در باین تماام 
استرس فقط در حیطه ارتباط تفااوت آمااری معنااداری 

 شاد مداخلاه مشااهده بعاد ازهفته و یک مااه  2قبل، 

(45/4p=.) 

 های آن در دو گروه آزمون و شاهد قبل از مداخلهمستقل جهت مقایسه میانگین استرس شغلی و زیر مقیاس tهای توصیفی و آزمون شاخص -1جدول 

 گروه
 شاخصهای

 استرس و زیر مقیاسهای آن

سطح معناداری  و  شاهد آزمون
 انحراف معیار میانگین حداکلر حداقل انحراف معیار میانگین قضاوت

 
 حداکلر حداقل

 99/4 4 1 63/4 11/2 25/4 12/1 53/4 11/2 تقاضا
N.S 

 69/4 5 33/1 9/4 9/2 33/4 33/1 61/4 15/2 کنترل
N.S 

 21/4 5 1/1 59/4 49/4 5 2/3 49/4 45/4 نقش
N.S 

 451/4 33/4 69/1 63/4 29/3 33/4 1 12/4 43/3 تغییر
N.S 

 14/4 5 1 99/4 61/3 5 95/4 11/4 39/3 ارتباط
N.S 

 46/4 95/4 5/2 52/4 99/3 95/4 1 91/4 54/3 حمایت همکار
N.S 

 465/4 1/4 1/1 69/4 56/3 1/4 1 14/4 3/3 حمایت سرپرست
N.S 

 46/4 99/3 6/2 32/4 44/3 99/3 13/1 44/4 31/3 استرس شغلی
N.S 

 

 های آن در دو گروه آزمون و شاهد بعد از مداخلهمستقل جهت مقایسه میانگین استرس شغلی و زیر مقیاس tهای توصیفی و آزمون شاخص -2جدول 

 گروه
شاخصهای استرس و زیر 

 مقیاسهای آن

 سطح معناداری شاهد آزمون

 حداکلر حداقل انحراف معیار میانگین حداکلر حداقل انحراف معیار میانگین

 99/4 4 1 61/4 96/2 31/4 62/1 53/4 96/2 تقاضا
N.S 

 64/4 33/4 5/1 64/4 92/2 5/4 69/1 61/4 91/2 کنترل
N.S 

 99/4 5 3 52/4 44/4 5 24/2 52/4 45/4 نقش
N.S 

 52/4 69/4 33/1 1/4 46/3 5 1 91/4 96/2 تغییر
N.S 

 21/4 5 1 15/4 55/3 5 25/1 19/4 31/3 ارتباط
N.S 

 454/4 5 95/2 55/4 19/3 5 5/2 63/4 61/3 حمایت همکار
N.S 

 449/4 5 2 92/4 61/3 5 2 1/4 31/3 حمایت سرپرست
S 

 29/4 94/3 34/2 31/4 39/3 31/4 14/2 43/4 32/3 استرس شغلی
N.S 
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 گیریبحث و نتیجه
نتایج ایان مطالعاه نشاان داد کاه آماوزش مادیریت 

نبود،  مؤثر نشانانآتشاسترس در کاهش استرس شغلی 
جلاوگیری کارد.  هااآنفقط از شدیدتر شادن اساترس 
از قبل و بعاد  نشانانآتشمقایسه میانگین نمره استرس 

نشان داد که گذشت زمان منجر باه کااهش در  مداخله

نمره استرس گروه شاهد شاد و ایان کااهش در گاروه 
کاه  دهادمیآزمون مشاهده نشاد، ایان مسائله نشاان 

بااا گذشاات زماان و حضااور افااراد در شاارایط  تادریجبه
حمایت، میزان اساترس  هرگونهنامساعد و عدم دریافت 

اران نیاز . در مطالعاه مظلاوم و همکاشودمیافراد بدتر 
گذشت زمان باعث بدتر شدن استرس گروه شااهد شاد 

 قبل و بعد از مداخله در گروه شاهدهای آن های آماری استرس و حیطهشاخص -3 جدول

 آزمون و قضاوت هفته بعد از مداخله2 قبل از مداخله زمان                    ها حیطه

 p=31/4 39/3±31/4 44/3±32/4 استرس

N.S 

 P=35/4 44/4±52/4 49/4±59/4 نقش

N.S 

 P=31/4 96/2±61/4 11/2±63/4 تقاضا

N.S 

 P=49/4 92/2±64/4 9/2±9/4 کنترل

N.S 

 P=32/4 61/3±92/4 56/3±69/4 حمایت سرپرست

N.S 

 P=16/4 19/3±55/4 99/3±52/4 حمایت همکار

N.S 

 P=43/4 46/3±1/4 29/3±63/4 تغییر

S 

 P=61/4 55/3±15/4 61/3±99/4 ارتباط

N.S 

 
 آزمون پیگیری در گروه آزمون یک ماه بعد از مداخله(های آن قبل و بعد از مداخله در گروه  شاهد )نتایج های آماری استرس و حیطهشاخص -4جدول 

 آزمون و قضاوت یک ماه بعد از مداخله هفته بعد از مداخله2 قبل از مداخله زمان             ها حیطه

 p=93/4 32/3±45/4 32/3±43/4 31/3±44/4 استرس

N.S 

 P=26/4 46/4±41/4 45/4±52/4 45/4±49/4 نقش

N.S 

 P=19/4 43/3±56/4 96/2±53/4 11/2±53/4 تقاضا

N.S 

 P=61/4 12/2±65/4 91/2±61/4 15/2±61/4 کنترل

N.S 

 P=14/4 1/3±14/4 31/3±1/4 3/3±14/4 حمایت سرپرست

N.S 

 P=21/4 51/3±9/4 61/3±63/4 54/3±91/4 حمایت همکار

N.S 

 P=61/4 93/2±19/4 96/2±91/4 43/3±12/4 تغییر

N.S 

 P=45/4 64/3±14/4 31/3±19/4 39/3±11/4 ارتباط

S 
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که نشان داد توان مقابله افرادی کاه آماوزش دریافات 

. از جنبه نظری [22] یابدمیزمان کاهش  مروربهنکردند 
رفتارهای مدیریت استرس از قبیل تمارین تان آرامای، 

استرس و اضطراب را کاهش  تواندمیتنفس دیافراگمی 
تجربای تاییاد شاده  هایپژوهشوع در دهد، این موض

( 1319کاااظمی و همکاااران ) در مطالعااه. [23]اساات 
ارتبااطی باعاث کااهش اساترس  هاایمهارتآموزش 

شغلی کارشناسان شهرداری شد. تعداد جلسات آموزشی 
. [14]ساااعته بااود  5/1جلسااه  14در ایاان پااژوهش 

 تااأثیر( در تحقیقاای 2414سالاکساامی و همکاااران )
استرس را بر استرس پرستاران بررسی  آموزش مدیریت

اساترس نمودند، در این تعداد جلسات آموزش مادیریت 
جلسه یاک سااعته باود و در ایان تحقیاق برناماه  14

آموزشی مدیریت استرس باعاث کااهش اساترس شاد 
( نشان دادند که 1391. علوی ارجمند و همکاران )[19]

منجار باه کااهش  توانادمیآموزش مدیریت اساترس 
زندگی پرستاران شاود، در -استرس کاری و تعار  کار

جلسه چهار ساعته  2این مطالعه تعداد جلسات آموزشی 
 تاأثیر( نیاز 1393. فتحی آشتیانی و همکاران )[15]بود 

ملبت برنامه آموزش مدیریت استرس و مهارت ارتباطی 
را بر کاهش اساترس پرساتاران نشاان دادناد و تعاداد 

 2اساترس آموزشی این پژوهش برای مدیریت جلسات 
ساعته  4جلسه  2ارتباطی  هایمهارتساعته و  4جلسه 
( 1391. در مطالعه مطاوری پاور و همکااران )[16]بود 

هفتاه  2انجام تمرینهای آرام سازی عضلانی به مادت 
ماادیریت اسااترس اساات، در  هااایمهارتکااه یکاای از 

. در [24]نباود  ماؤثرکاهش استرس شاغلی پرساتاران 
 14مطالعه ال آوا و همکاران نشان داده شد کاه حادود 

درصد مداخلات آموزشی منجر به کاهش استرس شد و 
باود  تاأثیردرصد مداخلات روی اساترس بای  24فقط 
اکلریاات مطالعااات مداخلااه ای موفااق آمااوزش  .[25]

مدیریت استرس، روی گروه هدف پرستاران انجام شد و 
بسیار متفاوت  نشانانآتش نوع شغل و مواجه با خطر در

. افرادی کاه تجرباه شخصای باشدمیاز سایر حرفه ها 
نزدیک تری با مرگ دارند استرس شدید تری را تجربه 

 تاأثیررا تحت  هاآنکه مستقیما بهداشت روان  کنندمی

. به نظر می رسد علات تفااوت [26و  24] دهدمیقرار 
نتایج مطالعه حاضر با سایر مطالعاات باه علات تفااوت 

علاوه بر مشااهده  نشانانآتشدرگروه هدف باشد چون 
 درد و رنج دیگران خود نیز در معر  خطر قرار دارند.

ی از قبیل کنتارل و تقاضاا و هایحیطهدر این مطالعه 
کاار، تغییر که در خصوص تغییار پاذیر باودن سااعات 

تنظیم زمان استراحت و بارکاری بود، مورد بررسی قارار 
گرفت که آموزش مدیریت استرس به تنهایی بر اصلاح 

قادر نیست و ماداخلات اساسای ساازمانی بارای  هاآن
. در مطالعه متعادد باشدمیمورد نیاز  هاحیطهبهبود این 

بارکاری زیاد و تقاضای کاار باالا، مهمتارین عامال در 
ی شناخته شده است که در این مطالعاه باا استرس شغل

 .[29 و 24]آموزش مدیریت استرس قابل کنترل نبود 
از طرفی در بعضی از مطالعات با نتایج موفاق، تعاداد 

 تواندمیجلسات آموزشی بیشتر از مطالعه حاضر بود که 
از دلایل دیگار تفااوت نتیجاه مطالعاه حاضار باا ایان 

لیز بیان شد که جلساات اما در یک متاآنا؛ مطالعات باشد
آموزشی کوتاهتر در کاهش استرس ماوثرتر اسات و در 

جلساه  تاأثیر( نیاز 2412مطالعه هیروکاوا و همکااران )
آموزشی یک ساعته بر کاهش استرس پرساتاران ثابات 

 .[21]شد 
نیز منجر به نگهداری نتاایج در  کنندهتقویت هایپیام

شد حتی در حیطه ارتباط اخاتلاف آمااری  گروه آزمون
معناداری مشاهده شاد. ایان مسائله باا نتاایج مطالعاه 

 .[14]کاظمی و همکاران همخوانی دارد 
در پژوهش حاضر بدلیل افتتااح دو ایساتگاه جدیاد و 

 هانشانآتشجابجایی پرسنل عملیات به این ایستگاهها، 
کاه تغییرات زیادی را در زمان مداخله احسااس کردناد 

باود و ایان تغییارات در  مؤثر هاآنروی میزان استرس 
حدی بود که در حیطه تغییار در گاروه شااهد اخاتلاف 
آماری معناداری بوجود آمد و نشاان داد کاه نماره ایان 

اما در گروه آزمون ؛ حیطه در گروه شاهد بدتر شده است
کاه آماوزش ماادیریت اساترس دریافاات نمودناد، ایاان 

ماوزش مادیریت اساترس باه اختلاف وجود نداشت و آ
گروه آزمون کمک کرد که در مقابل شرایط نامطلوب و 

مادیریت اساترس خاود  هاایمهارتجابجایی زیااد از 
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کمک بگیرند و از بدتر شدن شارایط جلاوگیری کنناد. 
جاز  حرفاه هاای دارای  نشاانیآتششغل  کهازآنجایی

تغییرات زیاد اسات ایان جابجاایی هاای بایش از حاد 
حمایاات همکااار  هایحیطااهاسااترس و  روی تواناادمی

 بگذارد. تأثیرحمایت سرپرست و تغییر 
یافتااه هااای مطالعااه حاضاار نشااان داد کااه آمااوزش 

بود و  مؤثرمدیریت استرس در بهبود زیر مقیاس ارتباط 
منجر به ثابت ماندن وضعیت استرس در گاروه آزماون 
شد و از بدتر شدن وضاعیت پیشاگیری کارد. آماوزش 

م نین از بدتر شدن نمره حیطه تغییر مدیریت استرس ه
 در گروه آزمون جلوگیری کرد.
آموزش مدیریت استرس  تأثیرمطالعات مداخله ای که 

را بر این گروه شغلی بررسی کند تا کنون انجاام نشاده 
یاا  تاأثیراست، بنابراین مطالعات بیشتری نیاز اسات تاا 

آموزش مدیریت استرس براین گروه شغلی را  تأثیرعدم 
 تعیین کند.
 

 تشکرتقدیر و 
این مقاله حاصل طرح پژوهشی مصوب دانشگاه علوم 
پزشکی گیلان باوده و باا اساتفاده از حمایات ماالی و 
معنااوی معاوناات تحقیقااات و فناااوری دانشااگاه علااوم 
پزشکی گیلان در قالاب طارح تحقیقااتی )کاد طارح: 

ردیااده اساات، باادین وساایله انجااام گ (93122619
نویسااندگان مقالااه مراتااب تقاادیر و تشااکر خااود را از 

و  نشاانیآتشمسوولین آن معاونت و کارکنان ساازمان 
خدمات ایمنی رشت که در مطالعه شرکت نمودند، اباراز 

 می دارند.
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Abstract 

Background and aims: Job stress is a major problem in the modern world and a main concern for 

organizations. Rescue workers, including firefighters constantly exposed to toxins, high emotional shock and 

stress resulted from physical injuries while performing their duty. Development of job stress in firefighters 

decreases occupational motivation and ultimately leads to productivity reduction. There is no problem even if 

the work is inherently stressful, but when a person loses a sense of control, higher stress takes over him. 

People who are better educated have broader solutions to cope with stress. 

This study aimed at investigating the effect of stress management education on stress of Rasht firefighters. 

Methods: This study was a randomized controlled trial. 128 firefighters who completed the first phase of HSE 

Job Stress Questionnaire and showing higher stress were divided randomly into experimental and control 

groups. The experimental group participated in two class sessions of three hours on stress management. Two 

weeks after the end of the educational session, a questionnaire was distributed and completed for both groups. 

In the follow-up study after one month, the questionnaire was distributed in the experimental group and the 

results were evaluated. 

Results: The mean score of stress in the experimental and control group changed slightly before and after the 

intervention. It was observed that the mean increased slightly in the experimental group and decreased slightly 

in the control group, and this difference was not statistically significant. Of the stress areas, there were 

statistically significant differences in the relationship and change. In the area of relationship, it was observed 

statistically significant difference before, two weeks and a month after the intervention (p=0.05). In the area of 

change, there was a significant decrease in the score of the control group (p=0.03). This reduction was not 

observed in the experimental group. 

Conclusion: Stress management education was effective in improving the area of relationship in the 

experimental group. It seemed that decline in the area of change in the control group and lack of decrease in 

the same area in the experimental group was due to remarkable changes and movement at workplace, and the 

experimental group could adjusted themselves because of receiving stress management education. Based on 

the results of this study, stress management education was effective in keeping the stress score constant in the 

experimental group and prevented stress condition worsening. According to the findings of the study and the 

impact of stress management education to prevent firefighters stress condition worsening, it is suggested that 

the educational program implemented as a permanent educational plan at the fire stations. 
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