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AIMS: Nurses in the emergency department encounter life-and-death situations daily and are required to 
deliver skilled and high-quality care to their patients. This study aimed to investigate the impact of mindfulness-
based stress management training on distress tolerance, psychological fatigue, and job performance among 
emergency department nurses.
MATERIALS AND METHODS: The current research employs a quasi-experimental pre-test-post-test design 
involving two groups. The target population includes all nurses working in the emergency department of Al-
Ghadir Hospital in Tabriz in 2024. A sample of 32 nurses was purposefully selected from this population and 
then divided into two equal groups using simple random sampling. The experimental group participated in 
mindfulness-based stress management training, which consisted of eight sessions, each lasting 90 minutes. 
In contrast, the control group did not receive any intervention. The research utilized several data collection 
tools, including Simon and Gaher’s distress tolerance questionnaires, Yoder’s mental fatigue questionnaire, 
and Paterson’s job performance questionnaire. Data analysis was conducted using both univariate and 
multivariate covariance tests in SPSS 26 software.
FINDINGS: In this study, one sample from the control group and one from the experimental group were removed, 
leaving a total of 30 participants. The average age of subjects in the control group was 35.13±6.76 years, while 
in the experimental group, it was 35.40±7.01 years. The results of the multivariate covariance test indicated 
a significant difference in distress tolerance among emergency department nurses between the experimental 
and control groups following mindfulness stress management training (p<0.05). Furthermore, the univariate 
covariance test revealed significant effects on mental fatigue (p<0.001; F=108.53) and job performance 
(p<0.001; F=44.99) among participants in the experimental group, with substantial improvements in their 
average scores.
CONCLUSION: According to the results of the present study, mindfulness-based stress management therapy 
can be a suitable option for reducing job stress and increasing job performance in nurses. According to the 
results of the present study, mindfulness-based stress management therapy can be a suitable option for 
reducing job stress and increasing job performance in nurses.
KEYWORDS: Stress Disorders; Mental Fatigue; Work Performance.
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INTRODUCTION
Stress is one of the most common issues facing 
people in the modern world, resulting in 
significant annual costs for the healthcare system, 
families, and individuals. Research indicates that 
emergency department nurses encounter many 
stressors in their profession, which can jeopardize 
their health and impact their job performance, 
thereby diminishing the quality of care they 
provide. Consequently, military hospitals are 
increasingly recognizing the importance of 
addressing the psychological well-being of their 
nursing staff. [1]. the suicide rate among nurses 
is higher than that of the general population. 
Additionally, the life expectancy of nurses is 
only one year longer than mine workers. [2]. A 
study indicates that nurses experience various 
psychological harms, such as distress tolerance 
and job stress. [3]. Distress tolerance may result 
from physical and cognitive processes, but it is 
represented by negative emotional states, often 
leading to a desire to react to eliminate these 
negative experiences. Distress tolerance may 
result from physical and cognitive processes, but 
it is represented by negative emotional states, 
often leading to a desire to react to eliminate these 
negative experiences. [4]. Individuals with lower 
levels of distress tolerance may be more likely to 
respond maladaptively to distress and situations 
that induce distress. As a result, they may attempt 
to avoid negative emotions or the distressing 
situations associated with them. Such individuals 
often find uncomfortable emotions intolerable and 
struggle to cope with their distress. In contrast, 
those with higher levels of distress tolerance 
tend to respond more adaptively to distress and 
distress-inducing situations. [5].
In addition to distress tolerance, psychological 
fatigue in nurses significantly impacts their 
quality of life. Occupational fatigue poses a major 
challenge for the healthcare system, affecting both 
patient safety and satisfaction, as well as the well-
being and retention of nurses. A study found that 
4.7% of nurses are absent from work each week 
due to mental fatigue or physical disability, which 
is 80% higher than the absence rates in other 
professional groups. [6]. Fatigue can be described 
as a lack of physical, mental, and cognitive energy 
that results in a decrease in a person’s activities. 
In other words, fatigue is an unpleasant mental 
state that ranges from weakness to exhaustion 
and interferes with an individual’s ability to 
perform their responsibilities and engage in 
personal activities. Fatigue can be described as 
a lack of physical, mental, and cognitive energy 
that results in a decrease in a person’s activities. 
In other words, fatigue is an unpleasant mental 

state that ranges from weakness to exhaustion and 
interferes with an individual’s ability to perform 
their responsibilities and engage in personal 
activities. [7].
The prevalence of incurable diseases and the 
anxiety they cause significantly affect the physical 
and mental quality of life for individuals, leading 
to fatigue, stress, and increased absenteeism 
among nurses. [8]. High mental load is one of the 
most important causes of creating and increasing 
stress and, as a result, cognitive failures in nurses 
[9]. Studies have shown that the tolerance of 
mental distress and fatigue in nurses causes a 
decrease in their job performance [10]. Nurses’ 
job performance is defined as an effective activity 
in carrying out responsibilities related to direct 
patient care, and its reduction leads to increased 
costs decreased productivity, and reduced patient 
satisfaction [11]. In other words, performance 
is defined as the overall values expected by the 
organization from the discrete behavioral pieces 
that each individual performs during a specific 
period. The most critical issue in any organization 
is its job performance [12]. A nurse’s desirable job 
performance will ensure the quality of medical 
services provided to patients and their satisfaction. 
Also, according to the results of a study, nurses are 
the main managers of hospitals, and increasing the 
quality of their job performance is an important 
factor in accelerating the treatment and recovery 
process of patients [13].
On the other hand, poor performance of nurses 
causes errors in the patient’s recovery process, 
increases the length of hospitalization of patients, 
and also increases costs, which may lead to 
severe injury or even death of the patient [14]. 
One of the educational strategies to improve the 
characteristics related to distress tolerance, and 
mental fatigue of nurses and increase the job 
performance of nurses is mindfulness-based 
stress management. In mindfulness-based stress 
management, emphasis is placed on sitting 
exercises, walking meditation, and some yoga 
exercises, which are effective in increasing muscle 
relaxation and reducing stress, worry, and anxiety. 
Mindfulness-based stress management is a 
behavioral intervention based on self-awareness 
and focus, in which individuals develop acceptance 
rather than judgment, develop present-moment 
awareness rather than automatic guidance, and 
learn new ways to cope with situations [15].
Studies by Mehdikhani et al. [16], Bodini et al. 
[17], Nila et al. [18], and Liu et al. [19] conducted 
in different populations have each stated in a 
way that mindfulness-based stress management 
is effective in distress tolerance. Also, studies by 
Aghbolaghi et al. [20], Shabani and Jarari [7], and 
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Bodini et al. [17] have reported that mindfulness-
based stress management is also effective on 
psychological fatigue.
According to previous studies, the effect of 
mindfulness-based stress management on the 
job performance of emergency department 
nurses has not been investigated so far. Therefore, 
this study aimed to investigate the effect of 
mindfulness-based stress management training 
on distress tolerance, psychological fatigue, and 
job performance of emergency department nurses.

MATERIALS & METHODS
This study is classified as an applied research 
project addressing a specific purpose. It utilizes a 
quasi-experimental design featuring a pre-test and 
post-test approach with two groups: experimental 
and control groups. The statistical population for 
this study consists of all nurses working in the 
emergency department of Al-Ghadir Hospital in 
Tabriz during 2024. From a total of 41 individuals, 
a purposive sample of 32 nurses was selected. 
The inclusion criteria for participation were a 
willingness to provide informed consent, being 
aged between 30 and 50, and having not received 
psychological treatment in the past six months. 
The exclusion criteria included missing more than 
two sessions and having any psychiatric disorders 
or chronic physical illnesses during the treatment 
process. The selected participants were divided 
into two groups using simple random sampling. 
The experimental group, consisting of 15 
individuals, underwent 8 sessions of mindfulness-
based stress management training, each lasting 90 
minutes. The control group, also consisting of 15 
individuals, did not receive any interventions.
Data were collected using three standard 
questionnaires: the Distress Tolerance 
Questionnaire, the Psychological Fatigue 
Questionnaire, and the Job Performance 
Q u e s t i o n n a i re . 
Standard Distress Tolerance Questionnaire: 
Developed by Simons and Gaher in 2005, this 
questionnaire consists of 15 items divided into 
four subscales: distress tolerance, absorption by 
negative emotions, subjective appraisal of distress, 
and efforts to relieve distress. Responses are 
scored on a five-point Likert scale, ranging from 
one (strongly agree) to five (strongly disagree). A 
score below 40 indicates low distress tolerance, 
with higher scores reflecting greater distress 
tolerance. Simons and Gaher’s study found that 
the questionnaire has high internal consistency 
(0.89), strong correlations with other measures of 
distress and emotional regulation, and a high test-
retest correlation (0.610).
In one study, the internal consistency of the 

total score was reported to be 0.79, and the test-
retest reliability was reported as 0.81 with a 
two-month interval [21]. Additionally, a positive 
correlation between problem-oriented coping 
styles and positive emotions, along with a 
negative correlation between emotion-oriented 
coping styles and negative emotions, supports the 
construct validity of this tool [21]. In the research 
conducted by Javanmardi et al., Cronbach’s alpha 
was reported to be above 0.7 [22]. In the present 
study, the Cronbach’s alpha coefficient was found 
to be 0.75.
The Psychological Fatigue Questionnaire is a 
10-item scale developed by Yoder. It was created 
using several existing fatigue assessment scales. 
The test is scored using a Likert scale that ranges 
from zero (never) to four (always). The total 
score can range from 0 to 40, with lower scores 
indicating reduced psychological fatigue. 
Research indicates that the Cronbach’s alpha 
coefficient for this scale is 0.90, and its correlation 
with other fatigue questionnaires ranges from 
0.61 to 0.71 [23]. In a study conducted in Iran, 
the reliability of this questionnaire was found to 
be 0.87 [24]. In the current study, the Cronbach’s 
alpha coefficient was determined to be 0.78.
Job Performance Questionnaire: The Job 
Performance Questionnaire, developed by 
Paterson, consists of 15 items. The questionnaire 
is scored using a four-point Likert scale with the 
categories “rarely,” “sometimes,” “often,” and 
“always,” corresponding to scores of zero, one, 
two, and three, respectively. The total score for 
each subject ranges from zero to 45. In the study 
conducted by Pashaei Yousef Kandi et al. [11], the 
factor loading for all items in the questionnaire 
was higher than 0.3, and their corresponding 
t-values exceeded 1.97, confirming the construct 
validity of the questionnaire. The Cronbach’s 
alpha for the job performance questionnaire was 
reported at 0.97 [11]. In the research conducted by 
Aslanpour Jokandan et al. [25], the reliability of the 
job performance questionnaire was determined 
through Cronbach’s alpha and split-half reliability 
of 0.86 and 0.79, respectively. The validity of 
this scale was established by correlating it with 
a general researcher-made question, resulting 
in a correlation coefficient of r= 0.61 with a 
significance level of p< 0.001 [25]. In the present 
study, the Cronbach’s alpha coefficient was 0.80.
Initially, a mental fatigue test was administered 
to nurses at Al-Ghadir Hospital in Tabriz. From 
this test, 32 nurses who scored the highest were 
selected for the study sample. The research was 
conducted in two stages. 
In the first stage, referred to as pre-treatment, 
nurses who met the inclusion criteria were 
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randomly assigned to two groups. They completed 
questionnaires for evaluation (pre-test). In the 
second stage, known as post-treatment, the 
experimental group participated in mindfulness-
based stress management group therapy, which 

consisted of eight sessions. After completing the 
sessions, the nurses were evaluated again (post-
test). The treatment protocol for mindfulness-
based stress management was conducted over the 
course of the eight sessions, as outlined in Table 1. 

Table 1) Mindfulness-based stress management training treatment protocol [15]
Session Session Content

First
Conducting a pre-test, introducing members to each other, getting to know the course objectives, defining anxiety and stress and what fac-
 tors contribute to their creation, eating a raisin consciously with mindfulness and explaining its logic, providing homework to consolidate

educational material.

Second  Teaching conscious breathing techniques to maintain focus, practicing body checks and explaining their logic, and providing homework to
consolidate educational material.

Third  Introducing mindfulness (the concept of auto-guidance, states of mind, and other concepts), getting to know the logic and goals of this
therapy (connecting with the world in a different way), and practicing mindfulness techniques.

Fourth
 Three-minute breathing training, understanding Beck’s cognitive model of anxiety based on the ABS model and recognizing negative

 automatic thoughts in anxiety disorder, teaching the table of how thoughts create emotions, and practicing and teaching 10 minutes of
breathing with mindfulness

Fifth
 Teaching the technique of paying attention to body movements while breathing, focusing on body parts and their movements and

 searching for physical sensations, teaching mindfulness skills to facilitate responding to present-day experiences, teaching and practicing
meditation, accepting and evaluating automatic thoughts, and identifying cognitive errors

Sixth
 Teaching attention to the mind, pleasant or unpleasant thoughts, allowing negative and positive thoughts to enter the mind and leave them
 without judgment and paying deep attention to them, reviewing clients’ problems during home practice and feelings and emotions while

doing the exercises, teaching techniques for responding to negative automatic thoughts.

Seventh  Doing meditation exercises, practicing three-minute breathing, in addition to posing a problem during the exercise and discovering their
effect on the body and mind, discussing how to best continue the movement and discipline that has been created in the past few weeks.

Eighth  Wrapping up and reviewing the program, receiving feedback from group members, using what they learned to deal with negative moods,
closing ceremony, and conducting a post-test

Ethical Permissions were strictly adhered 
to in this study. These included maintaining 
the confidentiality of the questionnaires, 
obtaining written and informed consent from all 
participants, and ensuring that participants had 
the right to withdraw from the study at any time. 
The study was reviewed by the Research Ethics 
Committee of Islamic Azad University, Tabriz 
Branch, and it received ethical approval under code  
IR.IAU.TABRIZ.REC.1403.086.
Statistical analysis: data were processed using 
both descriptive and inferential statistics, including 
univariate and multivariate analysis of covariance, 
to evaluate the research hypotheses in SPSS 26 
software. The Kolmogorov-Smirnov test was used 
to assess the assumption of normal distribution. 
To evaluate the equality of the covariance matrix 
of the components and dependent variables 
between the experimental and control groups, the 
M-box test was employed. Additionally, Levene’s 
test was used to check the homogeneity of error 
variances among the research groups.

FINDINGS
In this study, 32 individuals participated. After 
eliminating outliers and incomplete data, one 
sample from the control group and one from the 
experimental group were removed, resulting in 
a final sample of 30 participants. In the control 
group, there were 8 females (53.3%) and 7 males 
(46.7%), while in the experimental group, there 
were 9 males (60%) and 6 females (40%). The ages 

of participants in the control group ranged from 
30 to 47 years, with a mean age of 35.13±6.67, 
while participants in the experimental group were 
aged between 31 and 50 years, with a mean age of 
35.40±7.01.
Descriptive statistics for the components of distress 
tolerance, mental fatigue, and job performance 
in nurses indicated that the experimental group 
exhibited improvements in these areas after 
participating in mindfulness stress management 
training, compared to the control group (Table 2).
The results of the Kolmogorov-Smirnov test 
confirmed that the data distribution was normal 
(p>0.05). Additionally, the M-B-test indicated 
that the equality of covariance matrices for the 
components and dependent variables between 
the experimental and control groups was not 
significant (p>0.05). The results of Levene’s 
test showed homogeneous variances of the 
error components regarding distress tolerance, 
psychological fatigue, and job performance across 
the research groups.
The results from the multivariate covariance 
test for distress tolerance components revealed 
significant effects for the group in terms of 
emotional distress tolerance (p<0.001; F=40.55), 
absorption by negative emotions (p<0.001; 
F=64.48), mental appraisal of distress (p<0.001; 
F=46.84), and efforts to alleviate distress (p<0.001; 
F=83.40). The mean scores in the experimental 
group improved significantly.
Furthermore, the univariate covariance test 
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indicated a significant effect for the group 
concerning psychological fatigue (p<0.001; 
F=108.53) and job performance (p<0.001; 

F=44.99), with significant improvements in the 
mean scores of the experimental group (Table 3).

Table 2) Mean test of distress tolerance, psychological fatigue, and job performance components of nurses (N=30)

Components
Control group Experimental group

Pre test
(M±SD)

Post test
(M±SD)

Pre test
(M±SD)

Post test
(M±SD)

Distress tolerance

Emotional distress tolerance 1.38±5.07 4.00±1.64 4.53±1.71 10.20±2.24

Absorbed by negative emotions 4.47±1.45 3.73±0.961 4.93±1.33 10.27±2.52

Subjective appraisal of distress 12.00±1.51 11.00±1.73 11.53±1.64 21.07±4.74

Efforts to relieve distress 5.13 ± 1.12 3.80±1.08 4.40 ± 1.18 11.87±2.82

Total distress tolerance score 26.67±3.79 23.07±2.91 24.13±1.64 53.40±8.02

Mental fatigue 28.13±3.48 30.60±3.62 29.27±3.01 17.40±3.20

Job performance 2.26±13.87 11.87±2.77 12.93±2.63 22.73±3.51

Table 3) Multivariate and univariate covariance test of the effectiveness  of mindfulness-based stress 
management on distress tolerance

Components  Source of
changes

 Sum of
squares

 Degrees of
freedom Mean square F Significance level  Eta squared

discriminant
 Statistical

power

 Distress
tolerance

 Emotional
 distress
tolerance

 Being
 absorbed

 by negative
emotions

Pre-test 7.655 2 3.827 0.891 0.426 0.082 0.156

Group 169.567 1 169.567 40.566 <0.001 0.628 1.00

Error 100.345 24 4.18 - - - -

 Emotional
 distress
tolerance

Pre-test 6.432 2 3.216 0.708 0.505 0.066 0.092

Group 246.536 1 246.536 64.481 <0.001 0.729 1.00

Error 91.761 24 3.82 - - - -

 Attempts
 to relieve

distress
 Emotional

 distress
tolerance

Pre-test 3.357 2 1.678 0.111 0.895 0.011 0.100

Group 320.126 1 620.126 46.841 <0.001 0.661 1.00

Error 317.737 24 13.23 - - - -

 Being
 absorbed

 by negative
emotions

Pre-test 2.206 2 1.103 0.261 0.773 0.025 0.154

Group 387.865 1 387.865 83.404 <0.001 0.777 1.00
Error 111.611 24 4.65 - - - -

Mental fatigue

Group
Error

Pre-test 29.029 1 29.029 2.629 0.117 0.089 0.346

119.627 1 1198.627 108.538 <0.0001 0.801 1.00
298.171 27 11.043 - - - -

Job performance
Group
Error

Pre-test 1.700 1 1.700 0.431 0.517 0.016 0.059

177.375 1 177.375 44.996 <0.001 0.625 1.00
106.434 27 3.942 - - -

DISCUSSION
The present study aimed to evaluate the impact of 
mindfulness-based stress management training 
on distress tolerance, psychological fatigue, and 
job performance among emergency department 
nurses. The results indicated that this training 
effectively influenced the distress tolerance 
levels of these nurses. This finding aligns with 
the studies conducted by Mahdikhani et al. [16], 
Bodini et al. [17], Nila et al. [18], and Liu et al. [19]. 
Specifically, Mahdikhani et al. [29] discovered that 
mindfulness-based stress reduction was more 
effective than relaxation techniques in enhancing 

distress tolerance.
Nila et al. [18] also concluded that mindfulness-
based stress reduction training positively 
affected both distress tolerance and resilience 
among participants. Additionally, Liu et al. [19] 
demonstrated that mindfulness interventions 
significantly improved participants’ pain 
tolerance and reduced their emotional distress. 
Furthermore, the distraction strategy effectively 
enhanced pain tolerance in participants.
In relation to the current findings, it was observed 
that emergency department nurses generally 
exhibited lower levels of distress tolerance, 
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accompanied by a negative perception of their 
emotions and a lack of emotional acceptance. 
A crucial objective of mindfulness-based stress 
reduction training is to cultivate skills in emotion 
regulation and awareness, enabling individuals to 
accurately interpret bodily sensations.
Essentially, the mindfulness-based stress reduction 
approach incorporates meditation techniques, 
such as body scanning and conscious breathing, 
which enhance situational awareness and enable 
individuals to manage their emotions during 
crises. Over time, this training equips emergency 
department nurses to better withstand both 
physical and emotional pain. Distress tolerance 
refers to an individual’s capacity to endure 
unpleasant internal states, including uncertainty, 
hopelessness, ambiguity, negative emotions, and 
physical discomfort.
Research has shown that distress tolerance is a 
significant vulnerability factor in the development 
and maintenance of mental disorders. According 
to the Trafton and Gifford model [26], individuals 
assess the expected rewards of not responding 
to an opportunity for negative reinforcement 
against the expected consequences of responding 
to an opportunity to experience distress. Their 
decision to tolerate distress likely depends on 
the outcome of this evaluation. Consequently, 
training in mindfulness-based stress reduction 
skills helps individuals perceive present events 
as less distressing than they are. This indicates 
that through mindfulness training, individuals 
can enhance a meta-emotional construct known 
as distress tolerance. As a result, they learn to 
evaluate their situations more effectively and 
accept and tolerate them when change is not 
possible, aligning with findings from studies 
conducted by Mahdikhani et al [16].
Further research has indicated that mindfulness-
based stress management training positively 
impacts mental fatigue among emergency 
department nurses. This finding is supported by 
studies from Aghbalaghi et al [20], Shabani and 
Jarari [7], and Bodini et al [17]. Aghbalaghi et 
al. demonstrated that mindfulness-based stress 
reduction training leads to improved levels of 
perceived stress, reduced mental fatigue, and 
enhanced emotion regulation among nurses 
[20]. Additionally, Shabani and Jarari reported 
significant decreases in caregiving stress and 
mental fatigue scores in their experimental 
group. Their findings suggest that mindfulness-
based stress reduction can serve as an effective 
intervention for reducing caregiving stress and 
mental fatigue in mothers of autistic children [7]. 
Meanwhile, Bodini et al. found that a mindfulness-
based care program effectively reduced burnout 

and psychological distress among hospital nurses 
during the COVID-19 pandemic [17].
Based on these results, it is evident that mental 
fatigue among nurses is a critical concern. It 
can impact the quality of patient care and the 
overall well-being of nurses, leading to job 
dissatisfaction, feelings of alienation, and various 
physical and emotional health issues. Nurses 
often work under chronic pressure, making 
them particularly vulnerable to mental fatigue. 
Practicing mindfulness and body check exercises 
can directly address this fatigue and burnout. 
Through activities such as body scans, meditation, 
yoga, mindfulness, diaphragmatic breathing, and 
muscle relaxation, nurses experience a sense of 
lightness and relief from tension. Regular Hatha 
yoga not only increases flexibility, strength, and 
musculoskeletal balance but also promotes deep 
relaxation and awareness, helping to reduce 
mental fatigue.
Mindfulness has proven effective in this context as 
it drives cognitive changes in how individuals think 
and act, leveraging the principles of conditioned 
reinforcement. As a result, affected individuals 
often aspire to elevate their perspectives, leading 
to continuous improvement and calmness among 
nurses [27].
According to the findings of this study, mindfulness-
based stress management training positively 
impacts the job performance of emergency 
department nurses. This aligns with research 
conducted by Eskandari Gharivand and Mahdad 
[28], Dust et al [29], and Petrou [30]. Eskandari 
Gharivand and Mahdad [28] demonstrated that 
mindfulness enhances job performance and 
reduces stress by fostering a sense of meaning 
in work. Mindfulness encourages individuals to 
become aware of their mental states and focus 
on various mental strategies. This awareness 
helps them perceive their work as meaningful, 
resulting in greater pleasure and satisfaction from 
their tasks. Consequently, individuals approach 
their duties with increased effort, enhancing their 
performance and fostering a sense of positive, 
valuable contributions to their work.
Furthermore, Dust et al [29]. Found a direct 
relationship between mindfulness and employee 
performance. Their study indicated that job 
demands can conditionally moderate the indirect 
effects of mindfulness on performance through 
motivational control pathways. Petrou [30] 
investigated how unfulfilled daily tasks affect job 
performance, observing that the absence of a day 
off negatively impacted performance for employees 
with low mindfulness, while high mindfulness was 
associated with better performance. Mindfulness-
based stress management equips employees to 
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handle unattainable goals effectively and convert 
them into improved job performance. 
One limitation of this study was that the sample 
was restricted to nurses in the emergency 
department of Al-Ghadir Hospital in Tabriz. 
Additionally, the study utilized a questionnaire for 
data collection, which can be subject to bias due to 
unconscious responses, potentially compromising 
the findings. Moreover, due to time constraints, no 
follow-up period was conducted. Future studies 
are encouraged to incorporate follow-up periods 
and for medical centers to offer mindfulness-
based stress management training to emergency 
department nurses to enhance the outcomes.

CONCLUSION
Mindfulness-based stress management is effective 
in improving distress tolerance, mental fatigue, 
and better performance of emergency department 
nurses. Mindfulness-based stress reduction, by 
using meditation techniques such as body scan and 
conscious breathing, helps increase situational 
awareness and cope with emotions during times of 
crisis, and in the long run, emergency department 
nurses can tolerate their physical and emotional 
pain with greater strength.
Nurses’ awareness of their mental states and focus 
on different mental methods allows the individual 
to perceive their work with meaning and, as a 
result, increase their work performance.

Clinical & Practical Tips in POLICE MEDICINE:
Mindfulness techniques such as relaxation and 
yoga significantly reduce physical and mental 
fatigue in nurses. By decreasing fatigue, nurses 
can provide better medical services in hospitals. 
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نشریه طب انتظامی

دسترسی آزادمقاله اصیل

بررسی تأثیر آموزش مدیریت استرس به شیوه ذهن‌آگاهی بر تحمل 
پریشانی، خستگی روانی و عملکرد شغلی پرستاران بخش اورژانس یکی از 

بیمارستان‌های نظامی

چکیده

اهداف: پرستاران شاغل در بخش اورژانس، هر روز با شرایط مرگ و زندگی مواجهه دارند و باید مراقبت‌های ماهرانه و با 
کیفیتی را برای بیماران ارائه دهند. مطالعه حاضر با هدف بررسی تأثیر آموزش مدیریت استرس به شیوۀ ذهن‌آگاهی بر 

تحمل پریشانی، خستگی روانی و عملکرد شغلی پرستاران بخش اورژانس انجام شد.

مواد و روش‌ها: روش پژوهش حاضر، نیمه‌آزمایشی از نوع طرح پیش‌آزمون-پس‌آزمون با دو گروه است. جامعه آماری 
پژوهش، تمامی پرستاران بخش اورژانس بیمارستان‌الغدیر تبریز در سال 1403 بود که نمونه‌ای به تعداد 32 نفر از آنها به 
روش در دسترس انتخاب و سپس به ‌صورت تصادفی ساده به دو گروه مساوی تقسیم شدند. نمونه‌های گروه آزمایش، طی 
8 جلسۀ 90دقیقه‌ای، تحت دوره‌های آموزشی مدیریت استرس به شیوۀ ذهن‌آگاهی قرار گرفتند و نمونه‌های گروه کنترل، 
ابزار پژوهش شامل پرسش‌نامه‌های تحمل پریشانی Simons و Gaher، خستگی  هیچ‌گونه مداخله‌ای دریافت نکردند. 
روانی Yoder و عملکرد شغلی توسط Paterson بود. تحلیل داده‌ها با استفاده از آزمون کواریانس تک‌متغیره و چندمتغیره 

در نرم‌افزار SPSS 26 انجام شد.

یافته‌ها: در این پژوهش یک نمونه از گروه کنترل و یک نمونه از گروه آزمایش حذف و درنهایت 30 نفر در پژوهش باقی 
آزمون  نتایج  بود.  7/01±35/40 سال  آزمایش  افراد در گروه کنترل 6/76±35/13 سال و در گروه  ماندند. میانگین سن 
کوواریانس چندمتغیره نشان داد که در مؤلفۀ تحمل پریشانی پرستاران بخش اورژانس دو گروه آزمایش و کنترل بعد از 
آموزش مدیریت استرس به شیوۀ ذهن‌آگاهی، تفاوت معناداری ایجاد شد )p>0/05(.نتایج آزمون کووایانس تک‌متغیره هم 
نشان داد که اثر معناداری در عامل بین آزمودنی‌های گروه آزمایش در خستگی روانی )p>0/001؛ F=108/53( و عملکرد 

شغلی )p>0/001؛ F=44/99( وجود داشت و میانگین نمرات گروه آزمایش، به طور چشمگیری بهبود یافت.

نتیجه‌گیری: باتوجه به نتایج پژوهش حاضر، درمان مدیریت استرس به شیوۀ ذهن‌آگاهی می‌تواند گزینه مناسبی برای 
کاهش استرس شغلی و افزایش عملکرد شغلی در پرستاران باشد.

کلیدواژه‌ها: اختلالات استرس، خستگی روانی، عملکرد شغلی
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مقدمه
اســترس یکــی از مشــکلات شــایع قــرن حاضــر اســت و ســالیانه 
هزینه‌هــای بالایــی را بــر سیســتم بهداشــت و درمــان، خانواده‌هــا 
ــه  ــت ک ــده اس ــخص ش ــروزه مش ــد. ام ــل می‌کن ــراد تحمی و اف
ــا عوامــل اســترس‌زای متعــددی در  پرســتاران بخــش اورژانــس ب
ــد  ــر تهدی ــاوه ب ــد ع ــه می‌توان ــتند ک ــه‌رو هس ــود روب ــه خ حرف
ســامتی، توانمنــدی شــغلی آنهــا را نیــز تحــت تأثیــر قــرار داده 
ــرای  ــا شــود ]1[. ب و باعــث کاهــش کیفیــت عملکــرد شــغلی آنه
همیــن منظــور، در بیمارســتان‌های نظامــی در نظــر دارنــد کــه بــه 

حــالات روان‌شــناختی پرســتاران بیشــتر توجــه کننــد ]1[.
ــت  ــتر از جمعی ــتاران بیش ــی در پرس ــزان خودکش می
ــه زندگــی در پرســتاران تنهــا  عمومــی اســت. همچنیــن، امیــد ب
یــک ســال بیشــتر از کارگــران معــدن اســت ]2[. مطالعــه‌ای نشــان 
ــناختی  ــیب‌های روان‌ش ــرض آس ــتاران در مع ــه پرس ــد ک می‌ده
بســیاری هســتند کــه از جملــه آنهــا می‌تــوان بــه تحمــل 
ــرد ]3[. تحمــل پریشــانی،  پریشــانی و اســترس شــغلی اشــاره ک
ــد،  ــناختی باش ــی و ش ــای فیزیک ــل فرآینده ــت حاص ــن اس ممک
ــت  ــی اس ــی منف ــالات هیجان ــورت ح ــه ص ــی آن ب ــی بازنمای ول
کــه اغلــب بــا تمایــل بــه واکنــش جهــت رهایــی از تجربــه 
ــر  ــطوح کمت ــا س ــراد ب ــود ]4[. اف ــکار می‌ش ــی آش ــی منف هیجان
تحمــل پریشــانی، ممکــن اســت در معــرض پاســخ ناســازگارانه بــه 
ــده پریشــانی باشــند. در نتیجــه،  ــت برانگیزانن پریشــانی و وضعی
ــاب از هیجان‌هــای منفــی  ــرای اجتن ــراد ممکــن اســت ب ــن اف ای
ــراد،  ــن اف ــند. ای ــه آن بکوش ــوط ب ــده مرب ــای آزارن ــا وضعیت‌ه ی
هیجــان را غیرقابــل تحمــل می‌داننــد و نمی‌تواننــد بــه آشــفتگی 
و پریشــانی‌ خــود رســیدگی نماینــد. در مقابــل، افــراد بــا ســطوح 
ــه  ــادر باشــند ب ــر تحمــل پریشــانی، ممکــن اســت بیشــتر ق بالات
ــی  ــخ انطباق ــانی، پاس ــده پریش ــت برانگیزانن ــا وضعی ــانی ی پریش

ــد ]5[.  بدهن
ــر تحمــل پریشــانی، خســتگی روانــی نیــز در  عــاوه ب
پرســتاران، ســبب کاهــش کیفیــت زندگــی آنها می‌شــود. خســتگی 
شــغلی، یکــی از جدی‌تریــن چالش‌هــای سیســتم ســامت بــرای 
دســتیابی بــه ایمنــی و رضایــت بیمــاران و همچنیــن ســامت و 
ــه‌ای، ۴/۷ درصــد  ــر اســاس مطالع ــداری پرســتاران اســت. ب نگه
ــی  ــا ناتوان ــه علــت خســتگی روحــی ی پرســتاران در هــر هفتــه ب
ــد کــه ۸۰ درصــد بیشــتر از  فیزیکــی ناشــی از کار غیبــت می‌کنن
ــه  ــوان ب ــتگی را می‌ت ــت ]6[. خس ــه‌ای اس ــای حرف ــایر گروه‌ه س
ــی و شــناختی دانســت  ــا ذهن ــی ی ــرژی فیزیک ــدان ان ــوان فق عن
کــه منجــر بــه افــت فعالیت‌هــای فــرد می‌شــود. بــه بیــان دیگــر، 
خســتگی، احســاس ناخوشــایند ذهنــی اســت کــه طیفــی از 
احســاس ضعــف تــا فرســودگی را تشــکیل می‌دهــد و بــا قابلیــت 

ایفــای نقــش و فعالیــت شــخصی تداخــل دارد ]7[. 
اضطــراب  و  صعب‌العــاج  بیماری‌هــای  شــیوع 
ــاد جســمانی و  ــر کاهــش ابع ــر چشــمگیری ب ناشــی از آن، تأثی
روانــی کیفیــت زندگــی افــراد داشــته و ســبب خســتگی، اســترس 
ــالا،  ــی ب ــار ذهن ــت ]8[. ب ــده اس ــتاران ش ــت از کار در پرس و غیب
یکــی از مهم‌تریــن علــل ایجــاد و افزایــش اســترس و در نتیجــه 

ایجــاد شکســت‌های شــناختی در پرســتاران اســت ]9[. مطالعــات 
نشــان داده اســت کــه تحمــل پریشــانی و خســتگی روانــی 
پرســتاران ســبب کاهــش عملکــرد شــغلی در آنــان می‌شــود ]10[. 
ــام دادن  ــش در انج ــی اثربخ ــتاران، فعالیت ــغلی پرس ــرد ش عملک
ــف  ــار تعری ــت مســتقیم از بیم ــا مراقب ــط ب مســئولیت‌های مرتب
ــره‌وری  ــت به ــه و اف ــش هزین ــه افزای ــش آن ب ــود و کاه می‌ش
ــر،  ــی دیگ ــه عبارت ــد ]11[. ب ــاران می‌انجام ــت بیم و کاهــش رضای
ــای  ــازمان از تکه‌ه ــار س ــورد انتظ ــی م ــای کل ــرد را ارزش‌ه عملک
مجــزای رفتــاری تعریــف می‌کننــد کــه هــر فــرد در طــول دوره‌ای 
مشــخص از زمــان انجــام می‌دهــد. حیاتی‌تریــن مســئله در هــر 
ســازمانی عملکــرد شــغلی آن اســت ]12[. عملکــرد شــغلی مطلــوب 
پرســتار، متضمــن کیفیــت خدمــات درمانــی ارائه‌شــده بــه بیماران 
و کســب رضایــت آنــان خواهــد بــود. همچنیــن طبــق نتایــج یــک 
مطالعــه، پرســتاران از گرداننــدگان اصلــی بیمارســتان‌ها هســتند 
ــی در  ــل مهم ــان، عام ــغلی ایش ــرد ش ــت عملک ــش کیفی و افزای
ــرف  ــت ]13[. از ط ــاران اس ــودی بیم ــان و بهب ــد درم ــریع رون تس
ــد  ــا در رون ــروز خط ــبب ب ــتاران، س ــف پرس ــرد ضعی ــر، عملک دیگ
ــز افزایــش  ــار، افزایــش مــدت بســتری بیمــاران و نی ــود بیم بهب
ــه آســیب شــدید  هزینه‌هــا می‌گــردد کــه ممکــن اســت منجــر ب

یــا حتــی فــوت بیمــار شــود ]14[.
یکــی از راهکارهــای آموزشــی جهــت بهبــود ویژگی‌های 
مرتبــط بــا تحمــل پریشــانی، خســتگی روانــی پرســتاران و 
افزایــش عملکــرد شــغلی پرســتاران، مدیریــت اســترس مبتنــی بــر 
ذهن‌آگاهــی اســت. در مدیریــت اســترس مبتنــی بــر ذهن‌آگاهــی 
بــر تمرین‌هــای نشســتن، مراقبــه قــدم‌زدن و برخــی تمرین‌هــای 
ــی و  ــی عضلان ــش آرام‌بخش ــه در افزای ــود ک ــد می‌ش ــوگا تأکی ی
ــت  ــر هســتند. مدیری ــراب مؤث ــی و اضط کاهــش اســترس، نگران
ــاری اســت  ــه رفت ــک مداخل ــی ی ــر ذهن‌آگاه ــی ب ــترس مبتن اس
ــر  ــت و ب ــتوار اس ــود اس ــه خ ــز ب ــه و تمرک ــای توج ــر مبن ــه ب ک
اســاس آن افــراد پذیــرش را بــه جــای قضــاوت کــردن گســترش 
می‌دهنــد، هوشــیاری لحظــه حاضــر را بــه جــای هدایــت خــودکار 
ــا  ــا موقعیت‌ه ــه ب ــد مقابل ــیوه‌های جدی ــد و ش ــاد می‌نماین ایج

 .]15[ یادمی‌گیرنــد  را 
مطالعــات مهدیخانــی و همــکاران ]Bodini ،]16 و 

همــکاران ]17[، Nila و همــکاران ]18[ Liu و همــکاران ]19[ کــه در 
جوامــع آمــاری مختلــف انجــام شــده‌اند، هــر کــدام بــه طریقــی 
بیــان کرده‌انــد کــه مدیریــت اســترس بــه شــیوه ذهن‌آگاهــی بــر 
تحمــل پریشــانی تأثیرگــذار اســت. همچنیــن، مطالعــات آغبلاقــی 
و همــکاران ]20[، شــعبانی و جــراری ]7[، Bodini و همکاران ]17[ 
ــه شــیوه ذهن‌آگاهــی  ــد کــه مدیریــت اســترس ب گــزارش کرده‌ان

بــر خســتگی روانــی افــراد نیــز مؤثــر اســت.
بــا توجــه بــه مطالعــات انجام‌شــدۀ قبلــی، تأثیــر 
ــغلی  ــرد ش ــر عملک ــی ب ــیوۀ ذهن‌آگاه ــه ش ــترس ب ــت اس مدیری
پرســتاران بخــش اورژانــس تاکنون بررســی نشــده اســت، بنابراین، 
ایــن پژوهــش بــا هــدف بررســی تأثیــر آمــوزش مدیریــت اســترس 
بــه شــیوۀ ذهن‌آگاهــی بــر تحمــل پریشــانی، خســتگی روانــی و 

عملکــرد شــغلی پرســتاران بخــش اورژانــس انجــام شــد.
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مواد و روش‌ها
پژوهــش حاضــر بــه لحــاظ هــدف کاربــردی و از نظــر نحــوه 
جمــع‌آوری داده‌هــا نیمه‌آزمایشــی از نــوع طــرح پیش‌آزمــون-
پس‌آزمــون بــا دو گــروه )یــک گــروه آزمایــش و یــک گــروه کنترل( 
اســت. جامعــه آمــاری پژوهــش، تمامــی پرســتاران بخــش 
ــود. از ایــن  ــز در ســال 1403 ب ــر تبری اورژانــس بیمارســتان ‌الغدی
جامعــه 41 نفــری، بــر اســاس جــدول مــورگان، نمونه‌ای بــه تعداد 
32 نفــر بــه روش در دســترس انتخــاب شــدند. ملاک‌هــای ورود 
بــه پژوهــش، تمایــل و رضایــت آگاهانــه بــرای شــرکت در طــرح 
ــان  ــت درم ــدم دریاف ــا 50 ســال، ع ــه ســنی 30 ت پژوهــش، دامن
ــروج،  ــای خ ــود و ملاک‌ه ــته ب ــاه گذش ــی 6 م ــناختی ط روان‌ش
ــا  ــه اختــالات روان‌پزشــکی ی غیبــت بیــش از 2 جلســه، ابتــا ب
ــان  ــد درم ــن فرآین ــن در حی ــمانی مزم ــای جس ــایر بیماری‌ه س
ــی و  ــات نیمه‌آزمایش ــرای تحقیق ــه، ب ــه  اینک ــه ب ــا توج ــود. ب ب
شبه‌آزمایشــی، تعــداد 10 تــا 30 نفــر بــرای هــر یــک از گروه‌هــای 
بــه صــورت  نمونه‌هــا   ،]21[ اســت  پیشــنهاد شــده  آزمایــش 
تصادفــی ســاده بــه دو گــروه 16نفــره تقســیم شــدند. نمونه‌هــای 
ــه  ــت اســترس ب ــش، در کلاس‌هــای آموزشــی مدیری ــروه آزمای گ
شــیوه ذهن‌آگاهــی طــی 8 جلســه 90 دقیقــه‌ای آمــوزش دیدنــد 
و نمونه‌هــای گــروه کنتــرل، هیچ‌گونــه مداخلــه‌ای دریافــت 

ــد.  نکردن
بــرای گــردآوری داده‌هــا از ســه پرســش‌نامۀ اســتاندارد 
ــرد شــغلی اســتفاده  ــی و عملک تحمــل پریشــانی، خســتگی روان

شــد.
ایــن  پریشــانی:  تحمــل  اســتاندارد  پرســش‌نامه 
ــن  ــال 2005 تدوی ــط Simons و Gaher در س ــش‌نامه توس پرس
ــای  ــه نام‌ه ــاس ب ــار زیرمقی ــاده و چه ــده اســت و دارای 15 م ش
تحمــل پریشــانی، جذب‌شــدن بــه وســیله هیجانــات منفــی، 
بــرآورد ذهنــی پریشــانی و تــاش بــرای تســکین پریشــانی اســت. 
ــه‌ای، از  ــرت پنج‌درج ــف لیک ــق طی ــش‌نامه طب ــذاری پرس نمره‌گ
یــک )کامــاً موافــق( تــا پنــج )کامــاً مخالــف( انجــام می‌شــود. 
کســب نمــره زیــر 40 نشــان‌دهنده تحمــل پریشــانی پاییــن اســت 
و هــر چــه نمــره بالاتــر رود، نشــان‌دهنده تحمــل پریشــانی بالاتــر 
اســت. نتایــج پژوهــش Simons و Gaher بیانگــر همســانی 
ــا دیگــر مقیاس‌هــای  ــالا )0/89( همبســتگی مناســب ب ــی ب درون
ــتگی  ــن همبس ــی و همچنی ــم عاطف ــفتگی و تنظی ــنجش آش س
آزمون-بازآزمــون بــالا )0/610( اســت ]22[. در پژوهشــی، همســانی 
درونــی بــرای نمــره کل 0/79 و ضرایــب آزمون-بازآزمــون بــا فاصلــه 
دوماهــه 0/810 گــزارش شــده اســت ]21[. همچنیــن، همبســتگی 
مثبــت بــا ســبک‌های مقابلــه‌ای مســئله‌مدار و هیجانــات مثبــت 
و همبســتگی منفــی بــا ســبک‌های مقابلــه‌ای هیجان‌مــدار و 
هیجانــات منفــی نشــانۀ روایــی ســازه مناســب ایــن ابــزار اســت 
]23[. در مطالعــۀ جوانمــردی و همــکاران، آلفــای کرونبــاخ بیــش 
از 0/7 گــزارش شــده اســت ]24[. ضریــب آلفــای کرونبــاخ در 

ــد. ــت آم ــر 0/75 به‌دس ــش حاض پژوه
خســتگی  آزمــون  روانــی:  خســتگی  پرســش‌نامه 
ــن  ــط Yoder تدوی ــه توس ــؤالی ک ــت 10س ــی اس ــی، مقیاس روان

شــده اســت. بــرای ســاخت آن از چندیــن مقیــاس ارزیابــی 
خســتگی اســتفاده شــده اســت. ایــن آزمــون بــه شــیوۀ لیکــرت از 
نمــره صفــر )هرگــز( تــا نمــره چهــار )بــرای همیشــه( نمره‌گــذاری 
می‌شــود.  دامنــه نمــرات بیــن صفــر تــا 40 اســت و نمــرات کمتــر 
کاهــش خســتگی روانــی را نشــان می‌دهــد ]25[. بررســی‌ها 
نشــان می‌دهنــد کــه ضریــب آلفــای کرونبــاخ ایــن مقیــاس 0/90 
ــایر پرســش‌نامه‌های  ــا س ــاس ب ــن مقی ــب همبســتگی ای و ضری
خســتگی، از 0/61 تــا 0/71 اســت ]26[. پایایــی ایــن پرســش‌نامه 
در مطالعــه‌ای کــه در کشــور ایــران انجــام شــده، 0/87 به‌دســت 
آمــده اســت ]27[. ضریــب آلفــای کرونبــاخ در مطالعــۀ حاضــر نیــز 

0/78 به‌دســت آمــد.
پرســش‌نامه عملکــرد شــغلی: پرســش‌نامه عملکــرد 
گویــه   15 از  کــه  شــده  ســاخته   Paterson توســط  شــغلی 
ــورت  ــش‌نامه به‌ص ــذاری پرس ــت ]28[. نمره‌گ ــده اس ــکیل ش تش
ــب« و  ــی«، »اغل ــدرت«، »گاه ــه‌ای »به‌ن ــرت چهارگزین ــف لیک طی
»همیشــه« بــه ترتیــب امتیــازات صفــر، یــک، دو و ســه در نظــر 
ــی بیــن  ــهٔ نمــرات و امتیــازات هــر آزمودن گرفتــه می‌شــود. دامن
ــدی و  ــا 45 اســت ]28[. در مطالعــۀ پاشــایی یوســف کن ــر ت صف
ــش‌نامه  ــای پرس ــه گویه‌ه ــی هم ــار عامل ــدار ب ــکاران ]11[ مق هم
بالاتــر از 0/3 و مقــدار تــی متناظــر آنهــا بالاتــر از 1/97 به‌دســت 
ــان  ــش‌نامه‌ را نش ــازه‌ای پرس ــی س ــد روای ــه تأیی ــت ک ــده اس آم
می‌دهــد. آلفــای کرونبــاخ پرســش‌نامۀ عملکــرد شــغلی نیــز 
0/97 به‌دســت آمــده اســت ]11[. در پژوهــش اصلانپــور جوکنــدان 
ــق  ــرد شــغلی از طری ــی پرســش‌نامه عملک ــکاران ]29[ پایای و هم
ــه دســت  ــه ترتیــب 0/86 و 0/79 ب ــاخ و تنصیــف ب آلفــای کرونب
آمــده اســت. روایــی ایــن مقیــاس نیــز از طریــق همبســته کــردن 
بــا یــک ســؤال کلــی محقق‌ســاخته، r=0/61 در ســطح معنــی‌داری 
ــاخ در  p>0/001 به‌دســت آمــده اســت ]29[. ضریــب آلفــای کرونب

ــد. ــت آم ــر 0/80 به‌دس ــۀ حاض مطالع
در ابتــدا، از پرســتاران در دســترس بیمارســتان ‌الغدیــر 
تبریــز، آزمــون خســتگی روانــی گرفتــه شــد و از میــان پرســتارانی 
ــه  ــد، 32 نفــر ب کــه نمــره بیشــتری در آزمــون کســب کــرده بودن
عنــوان نمونــه انتخــاب شــدند. ایــن پژوهــش در دو مرحلــه اجــرا 
ــس از  ــتاران، پ ــه پرس ــود ک ــان ب ــش از درم ــه اول پی ــد. مرحل ش
داشــتن ملاک‌هــای ورود بــه صــورت تصادفــی در دو گــروه قــرار 
ــتاران  ــار پرس ــی در اختی ــت ارزیاب ــش‌نامه‌ها جه ــد و پرس گرفتن
قــرار گرفــت )پیش‌آزمــون(. مرحلــه دوم پــس از درمــان بــود 
ــی  ــه شــیوه ذهن‌آگاه ــت اســترس ب ــان گروهــی مدیری ــه درم ک
ــرا  ــش اج ــروه آزمای ــتاران گ ــه روی پرس ــت جلس ــدت هش ــه م ب
ــت  ــی روی پرســتاران انجــام گرف ــر ارزیاب ــار دیگ شــد و ســپس ب
اســترس  مدیریــت  آمــوزش  درمانــی  پروتــکل  )پس‌آزمــون(. 
مبتنــی بــر ذهن‌آگاهــی مطابــق جــدول 1 در هشــت جلســه 

برگــزار شــد.
تمامــی  پژوهــش  ایــن  در  اخلاقــی:  ملاحظــات 

پرســش‌نامه‌ها،  محرمانه‌بــودن  جملــه  از  اخلاقــی  اصــول 
ــت  ــرکت‌کنندگان رعای ــه از ش ــی و آگاهان ــت کتب ــت رضای دریاف
ــروج از پژوهــش در صــورت  ــار خ ــا اختی ــی نمونه‌ه ــد و تمام ش
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ــاق در  ــه اخ ــش در کمیت ــن پژوه ــتند. ای ــت را داش ــدم رضای ع
 پژوهــش دانشــگاه آزاد اســامی واحــد تبریــز بررســی و کــد

 (IR.IAU.TABRIZ.REC.1403.086)اخذ شد.

جدول 1( پروتکل درمانی آموزش مدیریت استرس مبتنی بر ذهن‌آگاهی ]15[

محتوای جلسهجلسه

اول
اجــرای پیش‌آزمــون، معرفــی اعضــا بــه یکدیگــر، آشــنایی بــا اهــداف دوره، تعریــف اضطــراب و اســترس و چــه عواملــی در ایجــاد آن دخالــت دارنــد، خــوردن یــک کشــمش بــه 

صــورت آگاهانــه همــراه بــا ذهن‌آگاهــی و بیــان منطــق آن، ارایــه تکلیــف خانگــی جهــت تحکیــم مطالــب آموزشــی.

آموزش تکنیک تنفس آگاهانه جهت حفظ تمرکز، تمرین وارسی بدن و بیان منطق آنها و ارایه تکلیف خانگی جهت تحکیم مطالب آموزشی.دوم

سوم
آشــنایی بــا ذهنآگاهــی )مفهــوم هدایــت خــودکار، حالتهــای ذهــن و دیگــر مفاهیــم(، آشــنایی بــا منطــق و اهــداف ایــن درمــان) ارتبــاط بــا دنیــا بــه گونهــای متفــاوت( و تمریــن 

تکنیــک ذهــن آگاهــی ماننــد نشســتن، مراقبــه قــدم زدن و برخــی انجــام تمریــن هــای یــوگا بــرای آرام بخشــی عضلانــی و کاهــش اســترس.

چهارم
آمــوزش تنفــس ســه‌دقیقه‌ای، شــناخت مدل‌شــناختی بــک در مــورد اضطــراب بــر اســاس مــدل ABS و شــناخت افــکار خودآینــد منفــی در اختــال اضطرابــی، آمــوزش جــدول 

چگونــه افــکار هیجــان را ایجــاد می‌کنــد و تمریــن و آمــوزش 10 دقیقــه تنفــس همــراه بــا ذهن‌آگاهــی

پنجم
ــر اعضــای بــدن و حــرکات آنهــا و جســتجوی حس‌هــای فیزیکــی، آمــوزش مهــارت ذهن‌آگاهــی جهــت  آمــوزش تکنیــک توجــه بــه حــرکات بــدن هنــگام تنفــس، تمرکــز ب

آسان‌ســازی واکنــش بــه تجــارب زمــان حــال، آمــوزش و تمریــن مراقبــه پذیــرش و ارزیابــی افــکار خودآینــد و شناســایی خطاهــای شــناختی

ششم
آمــوزش توجــه بــه ذهــن، خوشــایند یــا ناخوشــایند بــودن افــکار، اجــازه دادن بــه ورود افــکار منفــی و مثبــت بــه ذهــن و خــروج آنهــا بــدون قضــاوت و توجــه عمیــق بــه 
آنهــا، مــرور مشــکلات مراجعیــن در طــی تمریــن منــزل و احساســات و هیجانــات در حیــن انجــام تمرینــات، آمــوزش تکنیک‌هایــی جهــت پاســخ بــه افــکار خودآینــد منفــی.

هفتم
انجــام تمرینــات مراقبــه، تمریــن تنفــس ســه دقیقــه‌ای بــه ‌عــاوه طــرح یــک مشــکل طــی تمریــن و کشــف تأثیــر آنهــا روی بــدن و ذهــن، بحــث در مــورد اینکــه چگونــه بــه 

بهتریــن نحــو تحــرک و نظمــی کــه در چنــد هفتــه گذشــته ایجادشــده، ادامــه یابــد.

جمع‌بندی و مرور برنامه، دریافت بازخورد از اعضای گروه، استفاده از آنچه یاد گرفته‌اند برای مقابله با حالت خلقی منفی، مراسم اختتامیه و اجرای پس‌آزمونهشتم

تجریــه و تحلیــل آمــاری داده‌هــا: داده‌هــا بــا اســتفاده 
کواریانــس  )تحلیــل  اســتنباطی  آمــار  و  توصیفــی  آمــار  از 
بــا  پژوهــش  فرضیه‌هــای  بــرای  و چندمتغیــره(  تک‌متغیــره 
تحلیــل   SPSS 26 نرم‌افــزار  در  پیش‌فرض‌هــا،  درنظرگرفتــن 
ــه  ــت اســترس ب ــرای بررســی اثربخشــی آمــوزش مدیری شــدند. ب
ــس  ــون کواریان ــانی، از آزم ــل پریش ــر تحم ــی ب ــیوه ذهن‌آگاه ش
مدیریــت  آمــوزش  اثربخشــی  بررســی  بــرای  و  چندمتغیــره 
ــر خســتگی روانــی و عملکــرد  اســترس بــه شــیوه ذهن‌آگاهــی ب
شــغلی، از آزمــون کواریانــس تــک متغیــر اســتفاده شــد. جهــت 
ــروف- ــون کولموگ ــع، از آزم ــودن توزی ــرض نرمال‌ب بررســی پیش‌ف
اســمیرنوف اســتفاده شــد. بــرای بررســی برابــرای ماتریــس 
ــس مؤلفه‌هــا و متغیرهــای وابســته در بیــن گروه‌هــای  کوواریان
ــون  ــون ام‌باکــس اســتفاده شــد. از آزم ــرل از آزم ــش و کنت آزمای
ــا  ــای مؤلفه‌ه ــای خط ــی واریانس‌ه ــی همگن ــت بررس ــن جه لوی

در گروه‌هــای پژوهــش اســتفاده شــد.

یافته‌ها
ــذف  ــس از ح ــه پ ــد ک ــرکت کردن ــر ش ــش 32 نف ــن پژوه در ای
ــک  ــرل و ی ــروه کنت ــه از گ ــک نمون ــص، ی ــرت و ناق ــای پ داده‌ه
ــوان  ــه عن ــر ب ــه از گــروه آزمایــش حــذف و درنهایــت 30 نف نمون
نمونــه نهایــی در پژوهــش باقــی ماندنــد. در گــروه کنتــرل، 8 نفــر 
)53/3 درصــد( زن و 7 نفــر )46/7 درصــد( مــرد بودنــد و در گــروه 
آزمایــش، 9 نفــر )60 درصــد( مــرد و 6 نفــر )40 درصــد( زن بودنــد. 
ــن  ــا میانگی ــی 47 ب ــازه 30 ال ــرل در ب ــروه کنت ــراد در گ ــن اف س
ســنی 6/76±35/13 و در گــروه آزمایــش در بــازه 31 الــی 50 ســال 

بــا میانگیــن ســنی 7/01±35/40 بــود.
آماره‌هــای توصیفــی مؤلفه‌هــای تحمــل پریشــانی،  	
ــی و عملکــرد شــغلی پرســتاران نشــان داد کــه در  خســتگی روان
ــا آمــوزش مدیریــت  ــرل، ب ــه گــروه کنت گــروه آزمایــش نســبت ب
ــل‌  ــره کل تحم ــا و نم ــی، مؤلفه‌ه ــیوه ذهن‌آگاه ــه ش ــترس ب اس
پریشــانی، خســتگی روانــی و عملکــرد شــغلی بهبــود یافــت 

)جــدول 2(.

 )N=30( آزمون میانگین مؤلفه‌های تحمل پریشانی، خستگی روانی و عملکرد شغلی پرستاران )جدول 2

مؤلفه‌ها

گروه آزمایشگروه کنترل

پیش‌آزمون

)M±SD(
پس‌آزمون

)M±SD(
پیش‌آزمون

)M±SD(

پس‌آزمون

)M±SD(

تحمل پریشانی

20/10±53/424/2±4/0071/1±5/0764/1±38/1تحمل پریشانی هیجانی

2/52±1/3310/27±0/9614/93±1/453/73±4/47جذب‌شدن به وسیله هیجانات منفی

4/74±1/6421/07±1/7311/53±1/5111/00±12/00برآورد ذهنی پریشانی

2/82±1/1811/87±1/084/40±1/123/80±5/13تلاش برای تسکین پریشانی

8/02±1/6453/40±2/9124/13±3/7923/07±26/67نمره‌کل تحمل پریشانی

3/20±3/0117/40±3/6229/27±3/4830/60±28/13خستگی روانی

3/51±2/6322/73±2/7712/93±2/2611/87±13/87عملکرد شغلی

 [
 D

O
I:

 1
0.

30
50

5/
13

.1
.1

0 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jp

m
ed

.ir
 o

n 
20

26
-0

6-
17

 ]
 

                            11 / 16

http://dx.doi.org/10.30505/13.1.10
https://jpmed.ir/article-1-1269-en.html


چلبیانلو و همکاران 12

JOURN
AL OF POLICE M

EDICIN
E

Vol.13, Issue 1, 2024

ISSN: 2383-3483; Journal of Police Medicine. 2024;13(1):e10

از  حاکــی  کولموگروف-اســمیرنوف،  آزمــون  نتایــج  	
نرمال‌بــودن توزیــع داده‌هــا بــود )p<0/05(. همچنیــن نتایــج 
ــس  ــس کوواریان ــرای ماتری ــه براب ــون ام‌باکــس، نشــان داد ک آزم
ــش و  ــای آزمای ــن گروه‌ه ــته در بی ــای وابس ــا و متغیره مؤلفه‌ه
ــن نشــان  ــج آزمــون لوی ــد )p<0/05(. نتای ــادار نبودن ــرل معن کنت
داد کــه واریانس‌هــای خطــای مؤلفه‌هــا در گروه‌هــای پژوهــش، 
ــی و عملکــرد  ــرای مؤلفه‌هــای تحمــل پریشــانی، خســتگی روان ب
شــغلی در گروه‌هــا همگــن بــود. نتایــج آزمــون کوواریانــس 
ــه  ــان داد ک ــانی نش ــل پریش ــای تحم ــرای مؤلفه‌ه ــره ب چندمتغی
ــل  ــاداری در عام ــر معن ــون، اث ــرات پیش‌آزم ــل نم ــس از تعدی پ
بیــن آزمودنی‌هــای گــروه آزمایــش در تحمــل پریشــانی هیجانــی 

)p>0/001؛ F=40/55(، جذب‌شــدن بــه وســیله هیجانــات منفــی 
)p>0/001؛  پریشــانی  ذهنــی  بــرآورد   ،)F=64/48 )p>0/001؛ 
)p>0/001؛  پریشــانی  تســکین  بــرای  تــاش  و   )F=46/84
ــش،  ــروه آزمای ــرات گ ــن نم ــت. میانگی ــود داش F=83/40(، وج
ــس  ــون کووایان ــج آزم ــت. نتای ــود یاف ــمگیری بهب ــور چش ــه ط ب
ــن  ــل بی ــاداری در عام ــر معن ــه اث ــم نشــان داد ک ــره ه تک‌متغی
آزمودنی‌هــای گــروه آزمایــش در خســتگی روانــی )p>0/001؛ 
)p>0/001؛ F=44/99( وجــود  F=108/53( و عملکــرد شــغلی 
داشــت و میانگیــن نمــرات گــروه آزمایــش، بــه طــور چشــمگیری 

ــدول 3(. ــت )ج ــود یاف بهب

جدول 3( آزمون کواریانس چندمتغیره و تک‌متغیره اثربخشی مدیریت استرس به شیوه ذهن‌آگاهی بر تحمل پریشانی

توان آماریمجذور اتای تفکیکیسطح معنی‌داریFمیانگین مربعاتدرجه آزادیمجموع مربعاتمنبع تغییراتمؤلفه‌ها

تحمل 
پریشانی

تحمل پریشانی هیجانی

7/65523/8270/8910/4260/0820/156پیش آزمون

0/0010/6281/00<169/5671169/56740/556گروه

----100/345244/18خطا

جذب‌شدن به وسیله 
هیجانات منفی

6/43223/2160/7080/5050/0660/092پیش آزمون

0/0010/7291/00<246/5361246/53664/481گروه

----91/761243/82خطا

برآورد ذهنی پریشانی

3/35721/6780/1110/8950/0110/100پیش آزمون

0/0010/6611/00<620/1261620/12646/841گروه

----317/7372413/23خطا

تلاش برای تسکین 
پریشانی

2/20621/1030/2610/7730/0250/154پیش آزمون

0/0010/7771/00<387/8651387/86583/404گروه

----111/611244/65خطا

خستگی روانی
گروه
خطا

29/029129/0292/6290/1170/0890/346پیش آزمون

1198/62711198/627108/538>0/00010/8011/00

298/1712711/043----

عملکرد شغلی
گروه
خطا

1/70011/7000/4310/5170/0160/059پیش آزمون

177/3751177/37544/996>0/0010/6251/00

106/434273/942---

بحث
مطالعــه حاضــر بــا هــدف تعییــن ســطح تأثیــر آمــوزش مدیریــت 
اســترس بــه شــیوه ذهن‌آگاهــی بــر تحمــل پریشــانی، خســتگی 
روانــی و عملکــرد شــغلی پرســتاران بخــش اورژانــس انجــام شــد. 
همان‌گونــه کــه نتایــج نشــان داد، آمــوزش مدیریــت اســترس بــه 
ــتاران  ــانی پرس ــل پریش ــای تحم ــر مؤلفه‌ه ــی ب ــیوه ذهن‌آگاه ش
بخــش اورژانــس تأثیــر داشــت. ایــن یافتــه بــا مطالعــات 
 Nila ،]17[ و همــکاران Bodini ،]16[ مهدیخانــی و همــکاران
و همــکاران ]18[، Liu و همــکاران ]19[ همســو بــود کــه در 
ــد، اثربخشــی  ــکاران ]16[ دریافته‌ان ــی و هم ــه مهدیخان ــن رابط ای
ــه تن‌آرامــی  ــر ذهن‌آگاهــی نســبت ب ــی ب کاهــش اســترس مبتن
ــر و بیشــتر اســت. Nila و همــکاران  ــر تحمــل پریشــانی مؤثرت ب
]18[ همچنیــن بــه ایــن نتیجــه رســیده‌اند کــه آمــوزش مدیریــت 
کاهــش اســترس مبتنــی بــر ذهن‌آگاهــی بــر تحمــل پریشــانی و 
ــکاران  ــت. Liu و هم ــر اس ــرکت‌کنندگان مؤث ــری ش انعطاف‌پذی
ــل  ــور قاب ــه ط ــی ب ــه ذهن‌آگاه ــه مداخل ــد ک ــان می‌دهن ]19[ نش

توجهــی، تحمــل درد شــرکت کننــدگان را بهبــود بخشــیده و 
اســتراتژی  می‌دهــد.  کاهــش  را  آنهــا  غوطــه‌وری  پریشــانی 
حواس‌پرتــی همچنیــن بــه طــور قابــل توجهــی تحمــل درد 

بهبــود می‌بخشــد.  را  شــرکت‌کنندگان 
ــه  ــت ک ــوان گف ــر می‌ت ــای حاض ــا یافته‌ه ــه ب در رابط 	
پرســتاران بخــش اورژانــس، تحمــل پریشــانی کمتــری داشــتند و 
دیــدگاه منفــی نســبت بــه هیجانــات و عــدم پذیــرش هیجانــات 
ــوزش،  ــم آم ــداف مه ــی از اه ــت. یک ــود داش ــان وج ــز در آن نی
کاهــش اســترس مبتنــی بــر ذهن‌آگاهــی، فراگیــری مهارت‌هــای 
ــت از  ــیر درس ــام تفس ــان و انج ــی از آن ــان و آگاه ــم هیج تنظی
احساســات بدنــی اســت. در واقــع می‌تــوان اذعــان داشــت کــه در 
ــا به‌کارگیــری  ــر ذهن‌آگاهــی، ب روش کاهــش اســترس مبتنــی ب
تکنیک‌هــای مراقبــه‌ای ماننــد وارســی بـــدن و تـــنفس آگاهانــه، 
موجـــب کمــک بــه افزایــش آگاهــی از موقعیــت و کنارآمــدن بــا 
هیجانــات در زمــان بحــران اســت و باعــث می‌شــود در درازمــدت، 
پرســتاران بخــش اورژانــس بتواننــد، درد جســمانی و عاطفــی 
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خــود را بــا قــدرت بالاتــری تحمــل نمایـــد. 
ــدرت  ــوان ق ــه عن ــانی بـ ــل پریش ــن، از تحمـ همچنی 	
ــی ناخوشــایند از قبیــل  ــرای تحمــل حــالات درون توانایــی فــرد ب
ــی  ــز ناراحت ــی و نی ــان منف ــام، هیج ــدی، ابه ــی، ناامی بلاتکلیف
جســمانی یــاد می‌شــود ]16[. پژوهش‌هــا، تحمــل پریشــانی را بــه 
عنــوان عاملــی آسیب‌پـــذیر در ایجــاد و تــداوم اخـــتلالات روانــی 
 ،]30[ Gifford و Trafton در مــدل .]بـــه اثبــات رســانیده‌اند ]17
ــه یــک  ــا پاســخ‌ندادن ب افــراد پاداش‌هــای مــورد انتظــاری کــه ب
ــد  ــرآورد می‌کنن ــد را ب ــه دســت می‌آورن ــی ب ــت منف فرصــت تقوی
و تنبیه‌هــای مــورد انتظــار کــه بــا پاســخ‌دادن بــه فرصــت تجربــه 
ــا  ــم آنه ــد و تصمی ــن می‌زنن ــود را تخمی ــاد می‌ش ــانی ایج پریش
بــرای تحمــل پریشــانی، احتمــال دارد بــا نتایــج ایــن بــرآورد تحــت 
ــترس  ــش اس ــای کاه ــوزش مهارت‌ه ــذا آم ــرد. ل ــرار گی ــر ق تأثی
ــال،  ــان ح ــرد در زم ــود ف ــبب می‌ش ــی، س ــر ذهن‌آگاه ــی ب مبتن
حــوادث را کمتــر از آن میــزان کــه ناراحت‌کننــده هســتند دریافــت 
کنــد. ایــن مطلــب گویــای ایــن مهــم اســت کــه فــرد بــا آمــوزش 
مهارت‌هــای ذهن‌آگاهــی، یــک ســازه فراهیجانــی بــه نــام تحمــل 
پریشــانی را در خــود افزایــش می‌دهــد. بــه ایــن ترتیــب کــه فــرد 
ــرایط  ــد ش ــی نمی‌توان ــد و وقت ــی می‌کن ــود را ارزیاب ــت خ موقعی
را تغییــر دهــد، آن را پذیرفتــه و تحمــل می‌کنــد کــه ایــن یافتــه 

ــی و همــکاران ]16[ همســو اســت. ــا مطالعــات مهدیخان ب
ــترس  ــت اس ــوزش مدیری ــان داد، آم ــر نش ــج دیگ نتای 	
ــش  ــتاران بخ ــی پرس ــتگی روان ــر خس ــی ب ــیوه ذهن‌آگاه ــه ش ب
ــی و  ــات آغبلاق ــا مطالع ــه ب ــن یافت ــت. ای ــر داش ــس تأثی اورژان
همــکاران ]20[، شــعبانی و جــراری ]7[ و Bodini و همــکاران ]17[ 
همســو بــود. آغبلاقــی و همــکاران در مطالعــه‌ای نشــان داده‌انــد 
ــر  ــی منج ــر ذهن‌آگاه ــی ب ــترس مبتن ــش اس ــوزش کاه ــه آم ک
بــه بهبــود ســطح اســترس ادراک‌شــده و بهبــود خســتگی روانــی 
و ســطح تنظیــم هیجــان در گــروه پرســتاران می‌شــود ]20[. 
شــعبانی و جــراری در پژوهشــی نشــان داده‌انــد، میانگیــن نمــرات 
ــور  ــه ط ــش ب ــروه آزمای ــی در گ ــی و خســتگی روان فشــار مراقبت
ــه  ــت ک ــه گرف ــوان نتیج ــت. می‌ت ــه اس ــش یافت ــاداری کاه معن
ــوان  ــه عن ــد ب ــر ذهن‌آگاهــی می‌توان ــی ب کاهــش اســترس مبتن
ــتگی  ــی و خس ــار مراقبت ــش فش ــه‌ای در کاه ــک روش مداخل ی
روانــی مــادران بــا کــودک اوتیســم مــورد اســتفاده قــرار گیــرد ]7[. 
ــت  ــک برنامــه مراقب ــد، آمــوزش ی Bodini و همــکاران دریافته‌ان
ــی  ــانی روان ــغلی و پریش ــودگی ش ــش فرس ــه در کاه ذهن‌آگاهان
ــد-19  ــری کووی ــان پرســتاران بیمارســتان، در طــول همه‌گی در می
مؤثــر اســت ]17[. در رابطــه بــا نتایــج حاضــر می‌تــوان گفــت کــه 
خســتگی روانــی پرســتار، می‌توانــد مســئله بســیار مهمــی باشــد؛ 
ــی پرســتاران را  ــاران و زندگ ــه بیم ــت رســیدگی ب ــه کیفی چــرا ک
ــت شــغلی،  ــدم رضای ــه ع ــرار می‌دهــد و منجــر ب ــر ق تحــت تأثی
ــه ســامت فیزیکــی و  از خودبیگانگــی کاری، مشــکلاتی در زمین

هیجانــی می‌شــود. 
از آن‌جایــی کــه پرســتاران تحــت شــرایط فشــار کاری  	
ــه  ــبت ب ــالًا نس ــد، احتم ــی کار می‌کنن ــدت طولان ــه م ــن ب مزم
انجــام  زمــان  در  می‌شــوند،  آســیب‌پذیرتر  روانــی  خســتگی 

ــه  ــدن، ب ــن وارســی ب ــه ذهن‌آگاهــی و تمری ــوط ب ــات مرب تمرین
ــر روی خســتگی ذهــن و فرســودگی پرســتاران  طــور مســتقیم ب
ــا هــر تمریــن، آنهــا احســاس ســبکی و رهایــی  کار می‌شــود و ب
از تنــش را در خــود تجربــه می‌کننــد. از روش‌هایــی ماننــد 
ــر تنفــس  ــه، یــوگا، تمریــن تمرکــز ب ــدن، مراقب تمریــن پویــش ب
ذهن‌آگاهانــه و تنفــس دیافراگمــی و آرمیدگــی عضلانــی اســتفاده 
انعطاف‌پذیــری،  باعــث  هاتــا  یــوگا  منظــم  ورزش  می‌شــود. 
ــک  ــرد کم ــه ف ــود و ب ــکلتی-عضلانی می‌ش ــادل اس ــدرت و تع ق
ــه  ــی را تجرب ــش و آگاه ــی از آرام ــای عمیق ــا حالت‌ه ــد ت می‌کن
کنــد و خســتگی روانــی را کاهــش دهــد. دلیــل دیگــر اثربخشــی 
ذهن‌آگاهــی در ایــن مطالعــه ایــن اســت کــه ایــن فرآینــد، منجــر 
ــار می‌شــود و  ــال بیم ــر و اعم ــرز تفک ــر شــناختی در ط ــه تغیی ب
ــرد  ــه ف ــب ک ــرد. بدین‌ترتی ــود می‌ب ــرطی س ــت ش ــول تقوی از اص
مبتــا، بــرای رفتــن بــه گام بعــدی تــاش می‌کنــد تــا خــود را در 
گامــی بالاتــر ببینــد. ایــن تمایــل، بــه طــور مســتمر باعــث بهبــود 

و آرامــش خاطــر پرســتاران می‌شــود ]31[.
مدیریــت  آمــوزش  مطالعــه،  ایــن  نتایــج  مطابــق  	
ــرد شــغلی پرســتاران  ــر عملک ــه شــیوه ذهن‌آگاهــی ب اســترس ب
بخــش اورژانــس تأثیــر داشــت. ایــن یافتــه بــا مطالعــات 
اســکندری ‌قریونــد و مهــداد ]32[، Dust و همــکاران ]33[ و 
ــد و مهــداد ]32[  Petrou  ]34[ همســو اســت. اســکندری‌ قریون
در پژوهشــی نشــان داده‌انــد کــه ذهن‌آگاهــی بــه دلیــل تأثیــری 
ــر عمکــرد شــغلی و اســترس شــغلی  ــا در کار دارد، ب ــر معن کــه ب
تأثیــر می‌گــذارد. در رابطــه بــا ایــن یافتــه می‌تــوان گفــت، 
مدیریــت اســترس مبتنــی بــر ذهن‌آگاهــی بــه دلیــل آگاهــی فــرد 
از حــالات ذهنــی خــود و از طریــق تمرکــز بــر شــیوه‌های مختلــف 
ذهنــی، ســبب می‌شــود تــا فــرد کار خــود را بــا معنــا درک کنــد؛ 
در نتیجــه، بــه دلیــل ادراک معنــا در کار، لــذت و رضایتــی کــه از 
انجــام تکالیــف کاری خویــش دارد، تکالیــف و وظایــف خــود را 
ــوان و تــاش انجــام می‌دهــد و در نتیجــه، عملکــرد  ــا تمــام ت ب
ــهمی  ــه س ــد ک ــاس می‌کنن ــراد احس ــد و اف ــش می‌یاب ــرد افزای ف
مثبــت، مهــم و مفیــد بــرای یــک هــدف ارزشــمند کــه از طریــق 
انجــام کارشــان ایجــاد می‌گــردد را دارنــد. بــه دنبــال چنیــن 
ــف شــغلی  ــل مختل ــه دلای ــه ب ــان فشــاری را ک احساســی، کارکن
ــه  ــود و ب ــد نم ــد، ادراک نخواهن ــود دارن ــازمانی در شــغل خ و س
همیــن دلیــل، ادراک اســترس کاهــش پیــدا می‌کنــد و عملکــرد 
ــی  ــکاران ]33[، در پژوهش ــد. Dust و هم ــش می‌یاب کاری افزای
ــه  ــان، رابط ــرد کارکن ــی و عملک ــن ذهن‌آگاه ــد، بی ــان داده‌ان نش
مســتقیم وجــود دارد. عــاوه بــر ایــن، تقاضاهــای شــغلی بــه طــور 
مشــروط، تأثیــر غیرمســتقیم ذهن‌آگاهــی بــر مســیرهای عملکــرد 
می‌کنــد.  تعدیــل  انگیزشــی  کنتــرل  مســیرهای  طریــق  از  را 
Petrou  ]34[ در پژوهشــی، بــه بررســی اینکــه چــه زمانــی 
کارهــای انجام‌نشــدۀ روزانــه، باعــث افزایــش عملکــرد شــغلی بــا 
نقــش تعدیل‌کننــده انعــکاس و ذهن‌آگاهــی می‌شــود، پرداختــه 
ــی  ــاط منف ــل، ارتب ــی روز قب ــدم تعطیل ــه ع ــت ک ــه اس و دریافت
بــا ســطح پاییــن عملکــرد روزانــه بــرای ذهن‌آگاهــی پاییــن 
کارکنــان دارد. همچنیــن ایــن عــدم تعطیلــی، ارتبــاط مثبتــی بــا 
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مدیریــت اســترس بــه کارکنــان کمــک می‌کنــد کــه آنهــا نــه تنهــا 
بــا اهــداف دســت‌نیافتنی کنــار بیاینــد، بلکــه آنهــا را بــا موفقیــت 
ــت  ــه طــور معمــول، مدیری ــد. ب ــل کنن ــرد شــغلی تبدی ــه عملک ب
اســترس بــه شــیوۀ ذهن‌آگاهــی می‌توانــد هــدف مداخــات 
ــی  ــده اســت ســطوح واقع ــه مشــخص ش ــد ک ــل کار باش در مح
ذهن‌آگاهــی را در میــان شــرکت‌کنندگان افزایــش می‌دهــد.

ایــن  پژوهــش  ایــن  محدودیت‌هــای  جملــه  از  	
بخــش  پرســتاران  بــه  محــدود  صرفــاً  نمونه‌هــا،  کــه  بــود 
اورژانــس بیمارســتان الغدیــر شــهر تبریــز بــود. علاوه‌بر‌ایــن، 
ابــزار جمــع‌آوری داده در ایــن پژوهــش، پرســش‌نامه بــود و 
ــه دلیــل یافته‌هــای ناخــودآگاه، مســتعد  پرســش‌نامه‌ها اصــولًا ب
ــه  ــش را ب ــج پژوه ــت نتای ــن اس ــن ممک ــتند و ای ــف هس تحری
ــی،  ــه محدودیــت زمان ــا توجــه ب ــدازد. همچنیــن، ب مخاطــره بیان
دوره پیگیــری انجــام نشــد. پیشــنهاد می‌شــود، بــه منظــور حفــظ 
ــری در پژوهش‌هــای بعــدی مــورد  ــج، دوره‌هــای پیگی ــر نتای بهت
توجــه قــرار گیــرد و مراکــز درمانــی در خصــوص آمــوزش مدیریــت 
بخــش  پرســتاران  مــورد  در  شــیوه‌ذهن‌آگاهی  بــه  اســترس 

اورژانــس اقــدام نماینــد.

نتیجه‌گیری
مدیریــت اســترس بــه شــیوه ذهن‌آگاهــی بــر بهبــود تحمــل 
ــش  ــتاران بخ ــر پرس ــرد بهت ــی و عملک ــتگی روان ــانی، خس پریش
ــر اســت. در واقــع روش کاهــش اســترس مبتنــی  اورژانــس مؤث
بــر ذهن‌آگاهــی، بــا بــه کارگیــری تکنیک‌هــای مراقبــه‌ای ماننــد 
ــه افزایــش  ــه، موجـــب کمــک ب وارســی بـــدن و تـــنفس آگاهان
آگاهــی از موقعیــت و کنــار آمــدن بــا هیجانــات در زمــان بحــران 
می‌شــود و باعــث می‌شــود در درازمــدت پرســتاران بخــش اورژانس 
بتواننــد درد جســمانی و عاطفــی خــود را بــا قــدرت بالاتــری تحمل 

ــدرت و  ــری، ق ــث انعطاف‌پذی ــوگا باع ــم ی ــام منظ ــد. انج نمایـ
ــش  ــی را کاه ــتگی روان ــود، خس ــکلتی-عضلانی می‌ش ــادل اس تع
ــی از  ــای عمیق ــا حالت‌ه ــد ت ــک می‌کن ــرد کم ــه ف ــد و ب می‌ده
ــالات  ــتاران از ح ــی پرس ــد. آگاه ــه کن ــی را تجرب ــش و آگاه آرام
ــی  ــف ذهن ــر شــیوه‌های مختل ــز ب ــق تمرک ــی خــود و از طری ذهن
ــد و در  ــا ادراک کن ــا معن ــود را ب ــرد کار خ ــا ف ــود ت ــبب می‌ش س

ــد.  ــر عملکــرد کاری خــود بیافزای نتیجــه، ب

انتظامــی: تکنیک‌هــای  در طــب  کاربــردی  و  بالینــی  نــکات 

می‌توانــد  یــوگا،  ورزش  و  تن‌آرامــی  جملــه  از  ذهن‌آگاهــی 
تأثیــر بســزایی بــر کاهــش خســتگی جســمی و روانــی پرســتاران 
ــر  ــه بهت ــه ارائ ــر ب ــتاران منج ــتگی در پرس ــش خس ــذارد. کاه بگ

می‌شــود. بیمارســتان‌ها  در  درمانــی  خدمــات 
پایان‌نامــه  از  مســتخرج  مقالــه  ایــن  قدردانــی:  و  تشــکر 

ــز اســت. از  کارشناســی ارشــد دانشــگاه آزاد اســامی واحــد تبری
همــۀ پرســتاران و مســئولین بخــش اورژانــس بیمارســتان ‌الغدیــر 
تبریــز کــه مــا را در ایــن پژوهــش یــاری کردنــد، تشــکر و قدردانــی 

می‌شــود.
تصریــح  مقالــه  نویســندگان  بدین‌وســیله  منافــع:  تعــارض 

ــه  ــال مطالع ــی در قب ــارض منافع ــه تع ــه هیچ‌گون ــد ک می‌نماین
ــدارد. ــود ن ــر وج حاض

ســهم نویســندگان: غلامرضــا چلبیانلــو، جمــع‌آوری داده‌هــا؛ رحیم 

یوســفی، تجزیــه و تحلیــل داده‌هــا؛ حســین رســتمی، ارائــه ایــده 
ــل  ــه و تحلی ــی، تجزی ــده قراملک ــه؛ حســن بافن و طراحــی مطالع
داده‌هــا؛ مائــده بایزیــدی، جمــع‌آوری داده‌هــا؛ همــه نویســندگان 
در نــگارش اولیــه مقالــه و بازنگــری آن ســهیم بودنــد و همــه بــا 
تأییــد نهایــی مقالــه حاضــر، مســئولیت دقــت و صحــت مطالــب 

ــد.  ــدرج در آن را می‌پذیرن من
منابع مالی: این مطالعه، هیچ‌گونه حامی مالی نداشت.
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