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 چکیده
 جامع مدیریت آموزش این پژوهش با هدف بررسی اثربخشی مقدمه:

تنی کارکنان روان اختلالات عمومی علائم و افسردگی علائم بر استرس
 ـآزمون میدانی از نوع پیش تجربی پژوهش، طرح روش:انجام شد. 

ی آماری پژوهش شامل کلیه آزمون با گروه کنترل بود. جامعهپس
نفر  03ی حفاری ایران بودند. نمونه تحقیق نیز شامل کارکنان شرکت مل

صورت تصادفی انتخاب گری اولیه بهاز کارکنان بودند که بعد از غربال
گیری و در دو گروه آزمایش و کنترل جایگزین شدند. جهت اندازه

بلند و پرسشنامه علائم  ( فرم8811بک )پرسشنامه افسردگی  متغیرها از
( استفاده شد. ابتدا هر دو گروه 0333موهر )تنی اختلالات روان عمومی

آزمون قرار گرفتند و سپس مداخله آزمایشی بر روی گروه مورد پیش
ای مدیریت جامع استرس اجرا دقیقه 03جلسه  88صورت آزمایش به

: نتایج تحلیل کوواریانس هایافتهآزمون اجرا شد. در پایان پس و شد
آزمون متغیرهای پژوهش کنترل در پس نشان داد که بین گروه آزمایش و

 آموزش مدیریت بنابراین؛ (p < 3338/3دارد )تفاوت معناداری وجود 
 اختلالات عمومی علائم و افسردگی استرس باعث کاهش علائم جامع
آموزش مدیریت  توان ازمی گیری:نتیجهتنی در کارکنان شده است. روان

 افسردگی کاهش علائم منظورعنوان یک مداخله مؤثر بهجامع استرس به
 تنی در کارکنان استفاده کرد.روان اختلالات عمومی علائم و
 

 عمومی علائم افسردگی، علائم استرس، جامع مدیریت واژگان کلیدی:
 .تنیروان اختلالات

 

Abstract 

Objective: The purpose of this study was to effectiveness of 

comprehensive stress management training on depression 

symptoms and psychosomatic symptoms in employees. 

Methods: The design of the study was quasi experimental, and 

of pretest-posttest-with-control group kind. The population of 

the study included all employees of Iranian National Drilling 

Company and the sample included 30 employees that selected 

via randomly sampling method that were involved in two 

groups: experimental (15 employees) and control (15 

employees). The instruments that used in this study were Beck s̓ 

depression index (BDI-II) and Moher psychosomatic symptoms 

in nonclinical context. The experimental groups were taught 

comprehensive stress management training (individual an 

organizational interventions) for eleven 60-minute sessions. 

Findings: Multi-variable covariance (Mancova) analyze showed 

that there was a significant difference among two groups in the 

case of depression symptoms and psychosomatic symptoms (p< 

0/001). Conclusion: Results of this study showed that 

comprehensive stress management training decreased depression 

symptoms and psychosomatic symptoms of employees. Thus 

this training method can be used for target groups and general 

population as an interventional program. 

 
Keywords: Comprehensive Stress Management Training, 

Depression Symptoms and Psychosomatic Symptoms. 
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 مقدمه

روابط  رییتغرقابت،  شیافزای، جهانبا رشد اقتصاد 

ی زندگی، کنونی هایتکنولوژو ورود  کارکنان نیب

است.  کرده رییتغشدت ی امروز بهایدنی در شغل

افزون کارکنان با ، مواجه روزراتییتغ نیاازجمله 

ی جهانکار است. سازمان بهداشت  طیمحاسترس در 

ی وابسته به هااختلال کهاست  کردهی نیبشیپ

ی خواهند ناتوانعلت  نیدوم 0303استرس تا سال 

، 0به نقل از گربر و پوهس ؛0330، 8بود )سوتمن

آوری تواند تأثیرات زیانتجربه استرس می .(0331

 افراد داشته باشدبر سلامت جسمی و روانی 

مثال استرس شغلی ممکن است باعث ایجاد عنوانبه

فشار عصبی، فکری و عاطفی شود علاوه بر این 

عروقی،  ـ سبب تشدید مشکلات جسمانی و قلبی

دردهای اسکلتی و عضلانی و اختلالات 

همچنین (. 0383، 0ناکوآ)شود  سایکوسوماتیک

خشونت استرس آثار منفی بر نتایج سازمانی مانند 

در محل کار، افزایش حوادث شغلی، غیبت، 

فرسودگی شغلی، کاهش انگیزش شغلی، افزایش 

میل به ترک شغل در افراد شود. استرس در محل 

کار حتی ممکن است به بروز مشکلات رفتاری مانند 

جویانه با مصرف الکل، اعتیاد، رفتارهای ستیزه

همکاران و مشتریان نیز بینجامد )تیمری و 

 (.8010به نقل از ارشدی،  ؛4،0334نبرگم

 در محیط کار ی استرس شغلیامدهایپیکی از 

افسردگی کارکنان است که کمتر به آن پرداخته شده 

 5است. بر اساس اعلام سازمان بهداشت جهانی

                                                           
1. Sothmann 

2. Greber & Puhse 

3. Nakoa 

4. Timrey & Bergman 

5. World Health Organization 

(WHO )0  درصد از  0درصد از کارکنان مرد و

برند یمکارکنان زن از افسردگی در محیط کار رنج 

در  0(. افسردگی0388ن بهداشت جهانی، سازما)

تنها موجب کاهش عملکرد فردی و محیط کار نه

، بلکه این حالت شودیموری و افزایش غیبت بهره

خلقی پایین بر روی سایر همکاران نیز تأثیر منفی 

که استرس شغلی  دهندیمدارد. تحقیقات نشان 

در محیط کاری  علت بروز افسردگی نیتریاصل

 ـ ( بر اساس مدل مقتضیات0338، 7نانتتناست )

( وقتی تقاضاهای شغلی فرد بیش از C-D) 1کنترل

میزان کنترل وی بر این مقتضیات باشد فرد دچار 

و ناتوانی در سازگاری با این  شودیماسترس شغلی 

شرایط منجر به احساس افسردگی در کارکنان 

که فرد دچار استرس دیگر وقتیعبارت. بهشودیم

شرایط  و این استرس برای مدتی در شودیم شغلی

کاری فرد وجود داشته باشد فرد دچار فرسودگی و 

نوعی احساس عدم کارایی شده که به دنبال آن 

. افسردگی در محیط کار کندیماحساس افسردگی 

 معمولاً از طریق تغییر در رفتار و عملکرد شغلی

ی هانشانهبرخی از علائم و  دهدیمخود را نشان 

رفتاری مرتبط با افسردگی در محیط کار شامل موارد 

و یا نوسان در عملکرد شغلی،  کاهش زیر است.

غیبت و تأخیر، افزایش خطاها و کاهش کیفیت 

از همکاران،  گیریعملکرد، تعلل ورزی، کناره

ی هیجانی، کاهش هاواکنشی کلامی و هاتیحساس

ئل علاقه به کار و مشکل در یادگیری و یادآوری مسا

 .(0330، 8پتن، وانگ و ویلیام... )مربوط به شغل و

                                                           
6. Depression 

7. Tennant 

8. Demand-Control modell 

9. Patten, Wang & Williams 
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 شغلی استرس پیامدهای ترینمهم از دیگر یکی

. است کارکنان در تنیروان اختلالات بروز سازمان در

 ترینشایع و ترینمهم از یکی دیگرعبارتبه

 بروز شغلی استرس با مداوم شدن مواجهه پیامدهای

 گوارشی، لاتمشک ازجمله تنیروان اختلالات

 دوهسه، و گریبر) است...  و میگرنی سردردهای

 شده پرداخته آن به متعددی تحقیقات در که( 0331

 بیان خود پژوهش در ،(8080) بابامیری. است

 ترینمهم از یکی شغلی استرس که کندمی

 محیط در تنیروان اختلالات به ابتلا هایبینپیش

 برای را دیزیا هایبینپیش ها،پژوهش. است کار

 شغلی استرس با مواجه درنتیجه تنیروان علائم

 روی بر هاپژوهش میان این در ولی اند،کرده ذکر

 تقاضا الگوی: اندکرده تأکید بسیار الگو دو متغیرهای

 ـ تلاش توازن عدم الگوی و حمایت ـ کنترل ـ

 .(ERI) پاداش

ی منفی ذکرشده برای امدهایپبا توجه به 

ی فراوانی جهت هاتلاشلی تاکنون استرس شغ

کاهش اثرات منفی استرس شغلی بر افراد و 

شده است. ازجمله این های سازمانی انجامبازده

 8ی مدیریت استرسهاروشکارگیری به هاتلاش

، هاآموزشاست. مدیریت استرس اشاره به 

یی دارد که از طریق آن با هابرنامهو  0هامداخله

و یا اینکه از  شودیمقابله زاهای شغلی ماسترس

تأثیرات منفی استرس شغلی بر کارکنان جلوگیری به 

( در 0338، 0)مونز، کهلر و گرینبرگ دیآیمعمل 

ی استرس شغلی را هامداخلهیک تقسیم بندی دیگر 

ی هامداخلهو  4ی فرد محورهامداخلهبه دو دسته 

                                                           
1. Stress management 

2. Intervention 

3. Munz, Kohler & Greenberg 

4. Individual based interventions 

فردمحور  هامداخله. شوندیمتقسیم  5سازمان محور

 هامداخلهف به فرد هستند و اغلب از نوع معطو

اند از: عبارت هامداخلهی از این برخ ثانویه هستند.

 7شناختی رفتاری هامداخله، 0آرمیدگی عضلانی

(CBM ،)1ی منطقیهاجانیه آموزش (RET ،)

(، AT) 83(، آموزش خود زادCPT) 8مقابله شناختی

(، درمان مبتنی بر ذهن BT) 88بازخوراند زیستی

( و ...)مونز، کهلر و گرینبرگ، MSM) 80هیآگا

سازمان محور  هامداخله(. دسته دیگر شامل 0338

هستند که معطوف به سازمان بوده و اغلب از نوع 

تلاش بر این است  هاآنکه در  استاولیه  هامداخله

ی شغلی و هاجنبهتا از طریق تغییر در برخی 

سازمانی از بروز استرس شغلی جلوگیری شود. 

اند از: مدیریت عبارت هامداخلهرخی از این ب

(، تحلیل وظیفه مبتنی بر مدل RM) 80ریسک

ی بازداری هایاستراتژ(، DC) 84الزامات کنترل

ی مشارکت کارکنان در هابرنامه(، SPT) 85استرس

، 87(، طراحی مجدد مشاغلDMPP) 80گیریتصمیم

)مونز، کهلر ی سازمانی و ... هاتیحماتغییر ساختار 

 81(. ریچاردسون و روداشتاین0338ینبرگ، و گر

ی خود به بررسی و هالیتحل( در فرا 0331)

شده طی انجام هامداخلهمقایسه اثربخشی 

. نتایج این اندپرداخته 0331تا  8810ی هاسال

                                                           
5. Organizational based interventions 

6. Relaxation 

7. Cognitive-Behavioral Management 

8. Rational Emotion Training 

9. Cognitive Preventing 

10. Autogenic Training 

11. Feedback Training 

12. Mindfulness Stress Management 

13. Risk Managment 

14. Demand-Control 

15. Stress Preventing Programs 

16. Decision Making Participating Programs 

17. Job redesign 

18. Richardson & Rodestine 
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استرس  هامداخلهکه از بین  کنندیماشاره  هاپژوهش

ی فردی به شیوه شناختی رفتاری هامداخلهشغلی 

استفاده شده و از اثربخشی بیشتری نیز در بیشتر 

کاهش استرس شغلی، افسردگی، فرسودگی شغلی و 

 هامداخلهی داشته است. دومین نوع تنرواناختلالات 

که دارای بیشترین کاربرد و اثربخشی بوده است 

فردی و سازمانی( بوده است. مونز، جامع ) هامداخله

به  در یک فرا تحلیل ،(0338) ینبرگوگرکهلر 

شده در مورد اثربخشی های انجامبررسی پژوهش

مدیریت جامع استرس بر برخی متغیرهای سازمانی 

های ترکیبی نسبت کنند که روشپرداخته و بیان می

های فرد محور و سازمان محور از اثربخشی به روش

بالاتری برخوردار بوده و باعث کاهش استرس 

لی، شغلی و پیامدهای آن ازجمله فرسودگی شغ

سلامت روان، کاهش علائم جسمانی مرتبط با 

شود. با توجه به اینکه در اکثر استرس شغلی و ... می

محور ی فرد هاروشی قبلی فقط از هاپژوهش

رفتاری، بازخوراند زیستی یا آرمیدگی ـ  شناختی)

ی مدیریت استرس شغلی هاروشعنوان عضلانی( به

زمان ی ساهاروشاستفاده شده است و کمتر از 

منظور ترکیبی( بهجامع )ی هاروشمحور و یا 

ی منفی آن استفاده امدهایپکاهش استرس شغلی و 

شده است؛ در این پژوهش از روش مدیریت جامع 

ی فرد محور و هاروشترکیب ) یشغلاسترس 

عنوان مداخله برای کاهش سازمان محور( به

 پیامدهای منفی استرس شغلی استفاده شده است.

لی مسئله اصلی در این پژوهش بررسی طورکبه

 بر علائم استرس جامع مدیریت آموزش اثربخشی

تنی کارکنان روان اختلالات عمومی علائم و افسردگی

دیگر این پژوهش به دنبال عبارتاست. به

پاسخگویی به این پرسش است که آیا آموزش 

 افسردگی مدیریت جامع استرس باعث کاهش علائم

تنی کارکنان در روان تلالاتاخ عمومی علائم و

 ؟شودیمکارکنان 

 

 روش

نیمه طرح پژوهش، طرح پژوهش و روش اجرا: 

آزمون با گروه پس ـ آزمونو از نوع پیش آزمایشی

آموزش مدیریت در پژوهش حاضر  است. کنترل

 استرس یرهای، متغیر مستقل و متغجامع استرس

 علائم و افسردگی علائم شغلی، فرسودگی شغلی،

متغیرهای وابسته پژوهش  تنیروان اختلالات ومیعم

آزمون ابتدا هر دو گروه مورد پیش حاضر هستند

قرار گرفتند و سپس مداخله آزمایشی بر روی گروه 

ای مدیریت دقیقه 03جلسه  88صورت آزمایش به

در پایان  ؛ واجرا شد استرس فردی و سازمانی

در پژوهش حاضر مدیریت  آزمون اجرا شد.پس

مع استرس شغلی درواقع ترکیب مداخله فردی جا

بر اساس درمان  جلسه( 8) یرفتار ـ شناختی

آنتونی، مایکل، ایرونسون، گیل و اشنایدرمن، نیل 

ی سازمانی ازجمله ارزیابی هامداخلهو  (0337)

کنترل  ـ خطر و تحلیل نقش مبتنی بر تئوری الزامات

ش ها نیز از روبرای تحلیل داده جلسه( است. 0)

( با MANCOVAتحلیل کوواریانس چند متغیری )

استفاده شده  81ویراست   SPSS افزاراستفاده از نرم

 است.

 تحقیق این آماری : جامعهجامعه و نمونه پژوهش

. بودند شرکت ملی حفاری ایران کارکنان کلیه شامل

 به که بودند کارکنان از نفر 03 شامل تحقیق نمونه

 و گردیده انتخاب ساده تصادفی گیرینمونه روش
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 جایگزین گواه و آزمایش گروه دو در روش همین با

 از نفر 033گری منظور غربالبه ابتدا در. شوندمی

 تصادفی صورتبه و اولیه نمونه عنوانبه کارکنان

 از ستادی غیر و ستادی کارکنان بین از طبقاتی

 پرسشنامه و شدهانتخاب سازمان مختلف هایبخش

نمره . شودمی اجرا هاآن روی بر لیشغ استرس

 انحراف افراد یک نفر از این 15 استرس شغلی

 تعداد هااز بین آن ؛ کهبود میانگین از بالاتر استاندارد

 85 دو گروه به تصادفی صورتبه و انتخاب نفر 03

 .شدند تقسیم( گواه گروه و آزمایش گروه) نفری

 در این تحقیق جهتگیری: ابزارهای اندازه

بک ی افسردگی پرسشنامه گیری متغیرها ازاندازه

(BDI-II) غیر  محیط در تنیروان پرسشنامه علائم و

 .استفاده شد ،(0333موهر )بالینی 

 بک افسردگى پرسشنامه پرسشنامه افسردگی: -8

وارد،  بک، آرون توسط 8808 سال در بار نخستین

 8878 سال در و شد تهیه 8ارباف و ماک مندلسون،

 منتشر 8871 سال در و گرفت قرار تجدیدنظر مورد

 زاده مهرابى از نقل به ،8878 همکاران، و شد )بک

 فرم چند پرسشنامه این از (.8075هنرمند، 

 فرم چند کارتى، فرم یک شامل است که شدهتدوین

 و ایماده 08 فرم) یکاغذو  قلم فرم دو و ایرایانه

 فرم از شپژوه این در .است ای(ماده 80 کوتاه فرم

 گزینه 4 داراى ماده هر .است شده استفاده آن کوتاه

 و شودمی گذارینمره 0 تا 3 مبناى بر که است

 شدید تا خفیف از را افسردگى از مختلفى درجات

 مورد در شدهتحلیل انجام فرا نتایج .کندمی تعیین

پایایی  که است آن از حاکى بک افسردگى پرسشنامه

و  آن بلند فرم براى 10/3و  70/3بین  این پرسشنامه

                                                           
1. Beck, Ward, Mendelson, Mack, & Eebaugh 

 مهرابىاست ) 10/3/ تا 74برای فرم کوتاه نیز بین 

یی سیچ، دهقانی و دانا (.8075 مهناز، هنرمند، زاده

پایایی این پرسشنامه را با  ،(8080زاده )شریف 

و روایی آن را  10/3استفاده از آلفای کرونباخ 

 افسردگى کوتاه پرسشنامه اند.مناسب گزارش کرده

 0ازجمله هوک مختلف پژوهشگران توسط کب

منظور بررسی افسردگی کارکنان در به ،(0380)

 های کاری مورداستفاده قرارگرفته است.محیط

جهت سنجش علائم  تنی:پرسشنامه علائم روان -0

تنی در محیط غیر تنی از پرسشنامه علائم روانروان

د شده است. این پرسشنامه، از نوع خواستفاده 9بالینی

 تنیدهی است و شدت علائم روانگزارش

کند و دارای گیری میشده توسط فرد را اندازهتجربه

ای درجه 5ماده است که بر روی طیف لیکرتی  03

شوند. پاسخ داده می «تقریباً هرروز»تا  «وقتهیچ»از 

پایایی درونی این پرسشنامه را در  ،(0333موهر )

تا  7/3لف بین های مختمطالعات مختلف و با نمونه

اعتبار  ،(0333ذکر کرده است. همچنین موهر ) 80/3

همگرای و اعتبار واگرای این پرسشنامه را مورد 

پایایی این  ،(8080) یریبابامتأیید قرار داده است. 

 18/3پرسشنامه را با استفاده از روش آلفای کرونباخ 

 و روایی عاملی آن را مناسب گزارش کرده است.

 

 هایافته

های توصیفی شامل میانگین در این بخش ابتدا یافته

های مربوط و انحراف استاندارد و به دنبال آن یافته

به اثربخشی مداخله موردنظر از طریق تحلیل 

 شده است.کوواریانس بررسی

                                                           
2. Hock 

3. Psychosomatic symptoms in nonclinical context 
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 آزمونپس آزمون ودر مراحل پیشافسردگی دو گروه،  انحراف معیار و میانگین .6جدول 

 انحراف معیار میانگین لهمرح گروه متغیر

 افسردگی

 گروه آزمایش
 87/0 10/85 آزمونپیش

 08/0 80/88 آزمونپس

 گروه کنترل
 10/0 30/80 آزمونپیش

 10/0 10/85 آزمونپس

 

شود، مشاهده می 0طور که در جدول همان

های آزمودنیافسردگی میانگین و انحراف معیار 

به ترتیب  زمونآگروه آزمایش، در مرحله پیش

به ترتیب  آزمونپسدر مرحله و  87/0و  10/85

های . این شاخص، است08/0و  80/88با برابر 

آزمون به آماری برای گروه کنترل در مرحله پیش

به ترتیب آزمون و در پس 10/0و  30/80ترتیب 

 .است 10/0و  10/85

 
 آزمونپس آزمون ودر مراحل پیشدو گروه،  تنیوانعلائم عمومی اختلالات ر انحراف معیار و میانگین .2جدول 

 انحراف معیار میانگین مرحله گروه متغیر

علائم 

اختلالات 

 تنیروان

 گروه آزمایش
 80/1 50/48 آزمونپیش

 88/1 00/48 آزمونپس

 گروه کنترل
 88/1 38/53 آزمونپیش

 70/7 00/48 آزمونپس

 

شود، مشاهده می 0طور که در جدول همان

علائم عمومی اختلالات میانگین و انحراف معیار 

های گروه آزمایش، در مرحله آزمودنی تنیروان

در مرحله و  80/1و  50/48به ترتیب  آزمونپیش

. ، است88/1و  00/48با به ترتیب برابر  آزمونپس

های آماری برای گروه کنترل در این شاخص

و در  88/1و  38/53آزمون به ترتیب مرحله پیش

 .است 70/7و  00/48به ترتیب آزمون پس

منظور بررسی تأثیر آموزش مدیریت جامع به

استرس بر افسردگی و علائم عمومی اختلالات 

 یریمتغتنی از تحلیل کوواریانس چند روان

(MANCOVA .استفاده شد ) استفاده از تحلیل

کوواریانس، نیازمند رعایت چند مفروضه اصلی و 

به همین منظور برای اطمینان از اینکه  مهم است.

های اصلی تحلیل ی این پژوهش مفروضههاداده

کنند، به بررسی دو کوواریانس را برآورد می

مفروضه مهم نرمال بودن توزیع متغیرها و همگنی 

 پرداخته شده است. هاواریانس

در  رنفیاسمکلموگروف ـ نتایج آزمون  

یع متغیرها نشان داد که مورد نرمال بودن توز

علائم  ( وp=840/3) یافسردگتوزیع متغیر 

ین نتایج همچن ( نرمال بود.p=880/3) یتنروان

ها نشان داد آزمون لوین در مورد همگنی واریانس

و علائم  (p=00/3) یافسردگمتغیر  واریانس

؛ دو گروه همگن هستند ( درp=01/3) یتنروان

ل کوواریانس برقرار بنابراین هر دو مفروضه تحلی

 بود.
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 تنیو علائم اختلالات روان آزمون علائم افسردگیپس نتایج تحلیل مانکوا بر روی میانگین .9جدول 

 توان آماری مجذور اتا pسطح  F DF مقدار شاخص

 85/3 07/3 3338/3 0 00/50 181/3 اثر پیلایی

 85/3 07/3 3338/3 0 00/50 810/3 لامبدای ویلکز

 85/3 07/3 3338/3 0 00/50 53/34 ینگاثر هتل

 85/3 07/3 3338/3 0 00/50 53/4 بزرگترین ریشه روی

 

دهد که بین نشان می 0مندرجات جدول 

آزمون های آزمایش و کنترل ازلحاظ پسگروه

 آزمون در سطحمتغیرهای وابسته با کنترل پیش

3338 /> p داری وجود دارد. بر این تفاوت معنی

کم دریکی از وان بیان داشت که دستتاساس می

 علائم و افسردگی متغیرهای وابسته )علائم

آزمون بین دو گروه تنی( در پسروان اختلالات

داری وجود دارد. جهت پی بردن به اختلاف معنی

این تفاوت تحلیل کوواریانس یک متغیری در متن 

 5مانکوا انجام گرفت که نتایج آن در جدول 

دهد که ب اندازه اثر نشان میذکرشده است. ضری

درصد تفاوت دو گروه مربوط به مداخله  41

 آزمایشی است.

 
 تنیو علائم اختلالات روان علائم افسردگی آزمونهای پسنتایج حاصل از تحلیل آنکوا بر روی میانگین نمره .1جدول 

 متغیر
مجموع 

 مجذورات

درجه 

 آزادی

میانگین 

 مجذورات
F 

سطح 

 داریمعنی
 توان آزمون اتا مجذور

 افسردگی

 تنیاختلالات روان

55/830 8 55/830 03/77 3338/3 70/3 85/3 

10/8008 8 10/8008 73/030 338/3 51/3 85/3 

 

های دهد که بین گروهنشان می 4نتایج جدول 

و  آزمون علائم افسردگیآزمایش و کنترل در پس

ون در آزمتنی با کنترل پیشعلائم اختلالات روان

؛ داری وجود داردتفاوت معنی p</ 3338 سطح

دهد که آموزش مدیریت بنابراین نتایج نشان می

و علائم  جامع استرس باعث کاهش علائم افسردگی

شود. ضریب اندازه تنی در کارکنان میاختلالات روان

دهد که آموزش مدیریت ضریب اتا( نشان میاثر )

 70) یافسردگجامع استرس تأثیر بیشتری بر کاهش 

 51) یتندرصد( نسبت به علائم اختلالات روان

 این پژوهش داشته است. ( دردرصد

 گیری و بحثنتیجه

اثربخشی آموزش مدیریت این پژوهش با هدف 

جامع استرس بر کاهش علائم افسردگی و علائم 

انجام شد. نتایج نشان  تنی در کارکناناختلالات روان

ش و کنترل ازلحاظ های آزمایداد که بین گروه

آزمون در آزمون متغیرهای وابسته با کنترل پیشپس

؛ داری وجود داردتفاوت معنی p</ 3338سطح 

آموزش مدیریت جامع توان بیان داشت که بنابراین می

استرس باعث کاهش علائم افسردگی و علائم 

 دستنتایج به شود.می تنی در کارکناناختلالات روان

هبر، ابرت، لهر نوبیس،  ای پژوهشهآمده با یافته
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(، کاواکامی، 0380(، هوک )0380) 8برکینگ و ریپر

(، مونز، 0388) 0آراکی، کاواشیما، ماسوموتو و هایاشی

حسینی و همکاران  ( و0338)کهلر و گرینبرگ 

 در ،(0380) هبر و همکاران .همسو است ،(8083)

 سودمندی و اثربخشی بررسی به خود پژوهش

 پرستاری حرفه در شغلی استرس یریتمد هامداخله

 استرس مدیریت هامداخله که داد نشان نتایج. پرداختند

 و افسردگی ازجمله منفی پیامدهای کاهش به منجر

 .شودمی پرستاران و سلامت جسمانی در سلامت

 بررسی به خود پژوهش در ،(0380) هوک

 بر شغلی استرس جامع مدیریت آموزش اثربخش

. پرداخت پرخاشگری فسردگی،ا اضطراب، استرس،

 از ترکیبی که پژوهش این در داد نشان نتایج

 تنفس آموزش بخشی،آرام شامل فردی هایمداخله

 شغلی، استرس کاهش باعث بود، مراقبه عمیق،

 شد. کار محیط در پرخاشگری و اضطراب افسردگی،

آموزش مدیریت جامع استرس شامل آموزش 

ن در مدیریت استرس هایی است که به کارکنامهارت

های فردی کند. در این برنامه مهارتشغلی کمک می

ارتباط عضلانی، آرمیدگی رفتاری شامل ـ  شناختی

، تفکر منطقی و بدون تحریف افکار و احساسات

گیری، شناختی، مدیریت زمان، حل مسئله و تصمیم

شود که آموزش داده می ...ای وهای مقابلهسبک

در مقابله با استرس شغلی کمک  تواند به کارکنانمی

کند. بر اساس دیدگاه شناختی استرس، نحوه ادراک 

کارکنان از شرایط موجود در سازمان نقش مهمی بر 

 تجربه استرس شغلی و به دنبال آن افسردگی دارد.

مدیریت استرس به شیوه شناختی رفتاری هم 

                                                           
1. Heber, Ebert, Lehr, e Nobis, Berking, & Riper 

2. Kawakami, Araki, Kawashima, Masumoto & 

Hayashi 

های فرد از شرایط جهت که بر ادراک و برداشتازاین

 هایزا تأثیر دارد و هم از طریق آموزش مهارتاسترس

تواند باعث کاهش استرس شغلی مقابله با استرس می

 برای رفتاری ـ شناختی هادر کارکنان شود. مداخله

 بهتر احساس تر،طولانی زندگی جهت افراد به کمک

 این. اندشده طراحی منفی افکار از جلوگیری و

 درک را خودشان ات کندمی یاری را افراد هامداخله

 ترراضی و خرسندتر خود هستی و زندگی از و کرده

 (.0331 گرینبرگ، و کهلر مونز،) باشند

های متعددی در ارتباط با افسردگی نیز پژوهش 

رفتاری بر کاهش  ـ اثربخشی درمان شناختی

طورکلی با توجه به اینکه اند. بهافسردگی را نشان داده

ها ری یکی از معتبرترین دیدگاهرفتا ـ دیدگاه شناختی

در تبیین استرس و افسردگی است بنابراین آموزش 

تواند منجر به کاهش های شناختی رفتاری میمهارت

بر  استرس و افسردگی در کارکنان شود. علاوه بر این

( وقتی C-D) 0کنترل ـ اساس مدل مقتضیات

تقاضاهای شغلی فرد بیش از میزان کنترل وی بر این 

شود و یات باشد فرد دچار استرس شغلی میمقتض

ناتوانی در سازگاری با این شرایط منجر به احساس 

که دیگر وقتیعبارتشود. بهافسردگی در کارکنان می

شود و این استرس برای فرد دچار استرس شغلی می

شرایط کاری فرد وجود داشته باشد فرد  مدتی در

شده  دچار فرسودگی و نوعی احساس عدم کارایی

کند. در ارتباط با که به دنبال آن احساس افسردگی می

تنی نیز یکی از علائم عمومی اختلالات روان

عنوان های معتبر و پرکاربرد، نظریه استرس بهدیدگاه

تنی ترین علل بروز علائم اختلالات روانیکی از مهم

و برای  های کاریویژه در محیطبه مطرح است.

                                                           
3. Demand-Control modell 
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توانند خوبی میرس شغلی بهکارکنان الگوهای است

 کننده ابتلا به علائم اختلالات سایکوماتیک باشد.تبیین

با توجه به اینکه در برنامه مدیریت جامع استرس دو 

جلسه مدیریت استرس سازمانی نیز وجود دارد که از 

زاهای شغلی و تلاش طریق پرداختن به استرس

 لازم هایمهارت کند تا از طریق آموزش برخیمی

 ازجمله کنترل و الزامات بین تعادل برقراری برای

 ابهام، کاهش برای نقش مدیریت زمان، مدیریت

 لازم هایمهارت برخی و نقش گرانباری و تعارض

 بین ارتباط هایمهارت) دیگران حمایت جلب برای

منجر به کاهش ...(  و مذاکره هایمهارت فردی،

کارکنان شود. در  تنیعلائم اختلالات روانافسردگی و 

تأثیری که بر  آموزش مدیریت استرس از طریق

کاهش استرس دارد باعث کاهش ترشح انتقال 

نفرین و نفرین، نوراپیهای ازجمله اپیدهنده

شود از سوی دیگر با توجه به اینکه کورتیزول می

ها در اثر تجربه استرس باعث ترشح این هورمون

این مدیریت استرس شود، بنابرتنی میبروز علائم روان

های دهندهتواند از طریق کاهش ترشح این انتقالمی

عصبی منجر به بهبود علائم و یا جلوگیری از تشدید 

 تنی در کارکنان شود.علائم روان

های این پژوهش دشوار بودن یکی از محدودیت

های سازمان محور بود که نیاز به تغییر اجرای مداخله

بر اساس  سی شغل دارد.های اسادر برخی از جنبه

شود مدیریت جامع نتایج این تحقیق پیشنهاد می

عنوان یک روش مؤثر برای کاهش استرس استرس به

شغلی و پیامدهای منفی آن در محیط کاری به 

 کارکنان آموزش داده شود.
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