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 از وريافزايش بهره در ايكننده تعيين عامل پرسنل رواني بهداشت

است و عدم  هر سازمان توسط مؤثرتر و بهتر خدمات ارائه و كار نيروي
هاي ايجاد شده هاي مناسب براي ايجاد تعادل در مقابله با تنشوجود مكانيسم

           موجب عدم رضايت شغلي كاركنان و در نتيجه كاهش كيفيت خدمات 
اي كه در زمينه علت اهميت وظيفههاي بهداشتي و درماني بهسازمان .شودمي

اي در جامعه برعهده دارند از جايگاه ويژهپيشگيري مراقبت و درمان 
رضايت شغلي بالا با كاهش بيماري و  طرفي از .باشندبرخوردار مي

  1.داري داردفرسودگي روحي و رواني ارتباط معني

هاي نفر از پرسنل بيمارستان 630صورت مقطعي بر روي مطالعه حاضر به
هاي استاندارد ز پرسشنامههاي لازم با استفاده اشهر اراك انجام شد و داده

هاي آوري گرديد و با آزمونسلامت عمومي و رضايت شغلي هرزبرگ جمع
٢χ پرسشنامه هرزبرگ و سلامت . و ضريب همبستگي پبرسون تحليل شدند

           حيطه مختلف 4و  8در به ترتيب عمومي، رضايت شغلي و سلامت را 
رضايت پايين،  33تا 0نمره  در گروهبندي نمره كل رضايت شغلي،. سنجدمي

رضايت بالا در نظر گرفته شد  100تا  67رضايت متوسط و نمره  66تا 34نمره 
عنوان نقطه بحراني براي در پرسشنامه سلامت عمومي نيز به 23و نمره بالاتر از 

  2.ابتلا به اختلال رواني در نظر گرفته شد
             و 03/34±9/7ترتيب كنندگان بهميانگين سن و سابقه كار شركت

 درصد 2/71كنندگان زن و از شركت درصد 6/70سال بود و  8/7±4/9
. از افراد مبتلا به اختلال رواني تشخيص داده شدند درصد 1/57. متاهل بودند

متوسط  درصد 2/82رضايتمندي پائين،  درصد 6/4از نظر سطح رضايت كلي 
ج نشان داد كه ميزان ابتلا به نتاي. رضايتمندي بالايي داشتند درصد 2/13و 

هاي ارتباط با همكاران و ارتباط زندگي شخصي در اختلال رواني در حيطه
سطح پايين رضايتمندي، بالاترين شيوع را دارد اما بين سطوح ساير ابعاد 

چنين همبستگي هم). p<05/0(داري ديده نشدرضايتمندي اختلاف معني
هاي سلامت جسمي، مومي و حيطهداري بين نمرات سلامت عمعكوس معني

علاوه بر اين . هاي رضايتمندي ديده شدطراب و افسردگي با نمرات حيطهضا
هاي شرايط محل كار، حقوق و مزايا، نمره رضايتمندي كلي و نمرات حيطه

اري مديريتي و ارتباط زندگي زموقعيت شغلي، نظارت و سرپرستي، سياستگ
داري ديده همبستگي مستقيم معنيشخصي و نمره عملكرد اجتماعي 

هاي شرايط محل كار، ارتباط با اما اين همبستگي با حيطه). p>05/0(شد
  ).p<05/0(همكاران و امنيت شغلي ديده نشد

ها در حيطه ارتباط زندگي براساس نتايج مطالعه حاضر، پرسنل بيمارستان
ند و با داري با يكديگر دارشخصي، در سه سطح رضايتمندي اختلاف معني
ها و لزوم ارائه خدمت در توجه به وضعيت شيفتي كار پرسنل بيمارستان

شيفت شب ممكن است در ارتباط خانوادگي و عاطفي با همسر و فرزندان 
لذا با توجه به نقش اساسي پرسنل حوزه سلامت و . اختلال ايجاد شود

اغلين، همچنين تاثير محيطهاي كاري آنان بر ابعاد جسمي، روحي و عاطفي ش
هايي را در هاي سلامت گامگردد تا مسئولين و مديران حيطهپيشنهاد مي

هاي محيط كاري و زندگي كاركنان با ايجاد ها و تنشجهت كاهش دغدغه
امكانات تفريحي و رفاهي در جهت اعتلاي سلامت جسم و روان كارمندان 
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