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Abstract 

Background & Aim: Work-family conflict leads to reduced productivity, increased employee 

tardiness, absenteeism, reduced work and organizational commitment. This study aimed to 

determine the relationship between work-family conflict and the desire to stay in the job from the 

perspective of employees of comprehensive health service centers in Gorgan. 

Materials & Methods: This descriptive- analytic, cross-sectional study was conducted in 2021. 

344 employees of Comprehensive Health Service Centers in Gorgan participated in the study. 

After sampling by stratified random method, Nete Meyer work-family conflict questionnaire and 

the tendency to stay in the job of Wiener & Vardi were collected and with the help of descriptive 

and inferential statistical methods in SPSS-23 software at a significance level of 0.05 Were 

analyzed.  

Results: The mean of work-family conflict was 32.77 ±10.32. The mean of work-family conflict 

(16.97 ±7.31) was higher than family-work conflict (15.80 ±6.55), (P = 0.014).  The mean desire 

to stay in the staff of comprehensive health service centers was strong (13.17 ± 3.51). 9.3 percent 

tended to stay in a weak job, 33.4% had a moderate tendency and 57.3 percent had a strong 

tendency. There was a significant weak and inverse correlation between the overall score of work-

family conflict with the tendency to stay in the job (P <0.001). 

Conclusion: The rate of work-family conflict in this study was moderate to low. The desire to stay 

on the staff of Gorgan Comprehensive Health Service Centers was evaluated as strong.  
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خانواده با تمایل به ماندگاری در شغل از دیدگاه کارکنان مراکز -بررسی رابطه تعارض کار

 خدمات جامع سلامت شهرستان گرگان

 1خطیرنامنی زهرا ،1علی ژیانی اصغرزاده *،1حیدری ، علیرضا1ناهید جعفری

 راندانشگاه علوم پزشکی گلستان، گرگان، ای ،سلامت و توسعه اجتماعی تیرمدی قاتمرکز تحقی. 1

 017-32558200 تلفن:، alirezaheidari7@gmail.com ایمیل: ،علیرضا حیدری مسئول:*نویسنده 

  02/25 /1401 تاریخ پذیرش:             1400/12/04   تاریخ دریافت:
 چکیده

گردد. و تعهد کاری و سازمانی پایین می وری، افزایش تاخیر و غیبت کارکنانخانواده، منجر به کاهش بهره -تعارض کار زمینه و هدف:

خانواده با تمایل به ماندگاری در شغل از دیدگاه کارکنان مراکز خدمات جامع سلامت  -تعیین ارتباط تعارض کار باهدفاین مطالعه 

 شهرستان گرگان انجام شد.

نفر از کارکنان مراکز خدمات جامع  344انجام شد.  1400این مطالعه توصیفی تحلیلی از نوع مقطعی بود که در سال  ها:و روشمواد 

 -های تعارض کارنامهپرسشبا  هادادهای تصادفی، گیری به روش طبقهسلامت شهرستان گرگان در مطالعه شرکت کردند. پس از نمونه

 افزارنرمهای آمار توصیفی و استنباطی در آوری شد و با کمک روشبه ماندگاری در شغل واینر و واردی جمعخانواده نت مایر و تمایل 

SPSS-23  تحلیل شد. 05/0 یداریمعنو در سطح 

( بیش از تعارض 97/16 ±31/7خانواده ) –ود. میانگین تعارض کارب 77/32 ± 32/10خانواده  –تعارض کار نیمیانگ ها:یافته

 ± 51/3میل ماندن در کارکنان مراکز خدمات جامع سلامت میانگین پرسشنامه  .(P=  014/0( بود )80/15 ±55/6کار ) -خانواده

درصد تمایل قوی داشتند. بین نمره  3/57درصد تمایل متوسط و  4/33درصد تمایل به ماندگاری در شغل ضعیف،  3/9( بود. 17/3

 (. P <001/0خانواده با تمایل به ماندگاری در شغل همبستگی معنادار ضعیف و معکوس وجود داشت ) -ارکلی تعارض ک

 میل ماندن در کارکنان مراکز خدمات جامع سلامتخانواده در این پژوهش متوسط به پایین بود.  –میزان تعارض کار گیری:نتیجه

 .ارزیابی شددر حد قوی  شهرستان گرگان

 مراکز سلامت، در شغل  ماندگاریخانواده، تعارض،  کلیدی:های واژه
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 مقدمه

های مختلف کاری و در جوامع امروزی، افراد با مسئولیت

گیری چنین خانوادگی روبه رو هستند. از جمله عوامل شکل

های متعددی، تغییرات شگرف در ماهیت کار و مسئولیت

باشد. اگرچه از شاغل می دو طرفخانواده و تعدد خانوارهای 

رود تا میان انتظارات شغلی و خانوادگی خود کارکنان انتظار می

دادن  تعادل برقرار کنند، اما مشارکت در هر دو زمینه باعث رخ

هد شد خانواده خوا -مسائل مختلفی از جمله بروز تعارض کار

(1.) 

 بطهازه رحودر ه ـهشهایی کوپژو سیها ربرم تقریبی تمار به طو

رض ند که تعاورن باـیار ـب، دـناهدـشم انجاده اخانو -رمتقابل کا

ر ـثاها نمازساو ها ادهخانواد، فراند بر اومیتاده خانو -رکا

از ی شکلاده خانو -رکارض (. تعا2ذارد )گی اـبرجری اـبناـیز

ظایف م ونجااز اناشی ر فشادر آن که  هاستنقشرض بین تعا

به صورت اثربخش ظایف م وجاناز امانع ، به یک نقشط مربو

که تقاضاها، مسایل و  یاگونهبه(. 3شود )در نقش دیگر می

(. 4گردد )مشکلات شغلی منجر به بروز مشکل در خانواده می

ار بنابراین افراد در ایفای وظایف شغلی و خانوادگی خود دچ

توانند از عهده الزامات گردند و نمیمی مشکل –فشار و تنش 

 (. 5هر دو نقش به خوبی برآیند )

های شغلی و خانوادگی را نتیجه دو پژوهشگران تعارض نقش

دانند: تداخل از محیط کار به محیط خانه و نوع تداخل می

خانواده  -(. تعارض کار6تداخل از محیط خانه به محیط کار )

زندگی کاری کارکنان داشته تاثیری اساسی در کاهش رضایت 

ها به یک اندازه اهمیت دارد، زیرا تعارض و برای افراد و سازمان

برای افراد به عنوان منبع اصلی استرس با پیامدهای منفی از جمله 

 ترافزایش خطرهایی برای سلامتی والدین شاغل، ایفاء ضعیف

نقش والدینی و همسری، بدخلقی، کاهش رضایت از زندگی و 

ها کاهش شت روانی ضعیف تر همراه بوده، و برای سازمانبهدا

وری، افزایش تاخیر و غیبت کارکنان از کار، افزایش بهره

ه گیری از کار و تعهد کاری و سازمانی پایین را در پی داشتکناره

 (. 7است )

موضوعاتی که امروزه در مدیریت مطرح  نیترمهمیکی از 

ل شود، مسأله ماندگاری و تمایل به ماندن کارکنان در محمی

ها نتوانند شرایط را برای باشد. زمانی که سازمانکار سازمانی می

ن فراهم آورند آنگاه با مشکل ترک سازما هاآنکار کردن 

مواجه خواهند شد و این نیروهای ارزشمند به سختی و با 

ل سازمان مقاب کنند و درنارضایتی سازمان خود را ترک می

 دیگری نیروی پرورش دیده و متخصص را با کمی تغییر شرایط

 (. 8کند )محیطی جذب می

 نیآفرمشکلگیری از کار را پرهزینه، ن کنارهمدیران و محققا

دانند. برای کارآیی سازمان می دکنندهیتهدو بیشتر با عواقب 

شاغل برای  شدهحسابتمایل به ترک شغل از اراده آگاهانه و 

باره سازمان شود، یعنی کارکنان به یکترک سازمان ناشی می

 صورتبه کنند، بلکه، تمایل به ترک شغل را را ترک نمی

دهند و پس از در نظر گرفتن همه تدریجی در خود پرورش می

های های استخدامی در سازمانشرایط و مناسب بودن فرصت

نمایند. ترک خدمت کارکنان دیگر، اقدام به ترک شغل می

های لازم جهت کارمندیابی مجدد، برای سازمان شامل، هزینه

ک سو و از ی هاآنآموزش افراد جدید و اجتماعی کردن 

کاهش تولید، عملکرد و بهره وری سازمان یا شرکت تا زمانی 

مهارت و تجربه کافی در زمینه کار خویش به  واردتازهکه افراد 

باشد. مسائلی از قبیل ایجاد هماهنگی بین دست آورند، می

کارکنان جدید با گروه کاری و واحد سازمانی مربوطه نیز 

اثر منفی گذاشته و در صورت تواند بر روحیه سایر کارکنان می

اعتباری آن منجرر سازمان، به بیگسترش نرخ ترک خدمت د



 جعفریناهید 

 81  1401،بهار ی و پیراپزشکی، دوره هفتم ،شماره چهار فصلنامه، پرستاری مامای  

 

بنابراین اثربخشی سازمان مستلزم داشتن کارکنان  (.9گردد )

و میل آنان به ماندن موجب  به شغل است مندعلاقهشایسته و 

  .(10شود )افزایش کوشش برای تحقق اهداف سازمانی می

خانواده و تمایل به  -در رابطه با تعارض کار 1آن رانیمطالعه 

ت و تباطامانند ارملی  اکه عون داد نشاماندگاری کارکنان، 

دن شن بوی و روفرهنگ مسولیتپذیرد، عتماابا  توأمر فتار

، بصیری هبر، ربا کفایتکارکنان کافی اد تعد، ظایفو

، درک ارزش کتیرمشای تصمیمگیرد، عتمااقابل و متخصص 

حائز ن ناری آماندگاای در شد حرفهن رمکان و ار کارکناکا

 (.11همیت هستند )ا

در کارکنانی مطرح  فرسودگی شغلی و ترک شغل از آنجا که

با  زا و پرهرج ومرجهای بحراناست که بایستی در موقعیت

کارکنان مراکز و  (12) آرامش و کارآمدی فعالیت کننند

شوند که در خدمات جامع سلامت از زمره اقشاری محسوب می

معرض جوانب مختلف شرایط کاری و خانوادگی خود هستند 

ای به بررسی رابطه تعارض اینکه مطالعه بهسان با توجه و بدین

کارکنان انواده با تمایل به ترک کارکنان شاغل در خ-کار

 ،یافت نشد گرگانسلامت مراکز خدمات جامع بهداشتی و در 

انواده خ-بنابراین این مطالعه با هدف تعیین ارتباط تعارض کار

مع با تمایل به ماندگاری در شغل کارکنان مراکز خدمات جا

 سلامت شهرستان گرگان انجام شد.

 هامواد و روش

ت که به صور این مطالعه از نوع مطالعات روش توصیفی تحلیلی

کنان انجام شد. جامعه آماری این مطالعه شامل کلیه کار مقطعی

های مراکز خدمات جامع سلامت شهری و روستایی، پایگاه

 ۱۴۰۰بهداشت شهرستان گرگان در سال  یهاخانهسلامت و 

ز مرک 11طبقه از مراکز شامل  4. شهرستان گرگان دارای بود

مرکز  11پایگاه سلامت،  29خدمات جامع سلامت شهری، 

ل خانه بهداشت با تعداد ک 83مات جامع سلامت روستایی و خد

 .باشدیمنفر  510کارکنان، 

                                                               
1 Ann Runy 

2 Netemeyer 

ای تصادفی طبقه رتبه صوگیری در این مطالعه روش نمونه

شده بود. برای تعیین حجم نمونه با توجه به اینکه ضریب 

( 12های کلی پرسشنامه طبق مطالعه مشابه )همبستگی بین آیتم

 ا در نظر گرفتن احتمال خطای نوع اولبرآورد شد و ب 16/0

، طبق فرمول حجم نمونه برای 90/0و توان  05/0برابر 

 شد. نفر تعیین 344مطالعات همبستگی، تعداد نمونه مورد نیاز 

ر برای انتخاب افراد نمونه در هر مرکز از نسبت آن مرکز د

به گیری در داخل طبقات جمعیت استفاده شد. روش نمونه

تصادفی ساده بود و اعضای نمونه با توجه به درنظر  صورت

رود وشدند. معیارهای  انتخابگرفتن معیارهای ورود به مطالعه 

به شرکت در طرح و حداقل یک سال سابقه کاری  شامل تمایل

 بود هاییپرسشنامهشامل معیار خروج نیز  .بود کاریدر محیط 

 داشتند.که الگوهای نامعتبر پاسخ گویی 

ای متغیرهای دموگرافیک و زمینه فرمها، آوری دادهابزار جمع

)سن، جنس، سطح تحصیلات، سابقه کار، میزان رضایت از 

درآمد ماهانه، مراقبت از سالمند بیمار در خانواده و ...( و 

و تمایل  2خانواده نت مایر -های تعارض کارهمچنین، پرسشنامه

بودند. پرسشنامه تعارض  3به ماندگاری در شغل واینر و واردی

بعد  ۲سئوال و در ۱۰(، دارای ۱۹۹۶انواده نت مایر )خ -کار

 5خانواده و  -سئوال اول تعارض کار 5طراحی شده است. 

 یگذارنمرهسنجد. کار را می-سئوال بعدی تعارض خانواده

. شودیملیکرت انجام  یانهیگز ۷پرسشنامه بر اساس طیف 

برای گزینه  ۲برای گزینه کاملا مخالفم، امتیاز  ۱بطوریکه امتیاز 

برای گزینه  ۴برای گزینه کمی مخالفم، امتیاز  ۳مخالفم، امتیاز 

برای  ۶برای گزینه کمی موافقم، امتیاز  ۵نظری ندارم و امتیاز 

برای گزینه کاملا موافقم در نظر گرفته  ۷گزینه موافقم و امتیاز 

 35تا  5راین نمرات برای هر بعد در محدوده می شود. بناب

و نمره بیشتر به معنای تعارض بیشتر است  شوندیم یگذارنمره

(. روایی پرسشنامه توسط سازندگان آن به روش همبستگی 13)

3 Weiner & Wardy 
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بررسی شده است  یشناختروانسازه  16همگرا و واگرا با 

(14 .)

نباخ ای کروپایایی پرسشنامه در مطالعه ترکی و همکاران با آلف

ریب ضدر این مطالعه، (. 15مورد تایید قرار گرفته است ) ۸۷/۰

ل کخانواده در  –پایایی آلفای کرونباخ پرسشنامه تعارض کار 

عارض خانواده و ت -( و به تفکیک ابعاد تعارض کار80/0)

بوده است. بنابراین  80/0و  90/0کار بترتیب  -خانواده

 طلوب بوده است. پرسشنامه در حد مهمبستگی درونی 

(، 1980پرسشنامه تمایل به ماندگاری در شغل واینر و واردی )

ها را که مطابق سوال بلند دارد که آزمودنی یکی از گزینه 4

گذاری پرسشنامه . نمرهکندیموی هست، انتخاب  بااحساس

گذاری این پرسشنامه است. نمره 5تا  1طبق طیف لیکرت و از 

. اما 1؛ ه=2؛ د=3؛ ج=4؛ ب=5به شرح زیر است :  الف=

؛ 2؛ ب=1برعکس است : الف = 4و 2سوالات  یگذارنمره

 . 5؛ ه=4؛ د=3ج=

جمع  آمدهدستبههای بر اساس این روش از تحلیل نمره

ن  است. نمره بی 20و حداکثر  4تیاز ممکن . حداقل امشودیم

اندن میل م12تا  8میل ماندن در شغل  ضعیف، نمره بین  8تا  4

وی قمیل ماندن در شغل   12در شغل  متوسط و نمره بالاتر از 

لفای  آاست . پایایی پرسشنامه در مطالعه آذرنوش و همکاران با 

طالعه، در این م(. 16مورد تایید قرار گرفته است ) ۷۴/۰کرونباخ 

در  ضریب پایایی آلفای کرونباخ پرسشنامه تمایل به ماندگاری

ی درونی است بنابراین همبستگ آمدهدستبه 81/0شغل 

 پرسشنامه در حد مطلوب بوده است. 

جهت انجام مطالعه، آموزش لازم در مورد چگونگی برقراری 

و نحوه تکمیل  هاآنارتباط با کارکنان و جلب اعتماد 

های ها به پرسشگر داده شد. پرسشگر بعد از هماهنگیشنامهپرس

شنامه، لازم به مراکز بهداشتی مراجعه نمود و قبل از تکمیل پرس

جیه و اهداف طرح تو موردمطالعهدر  کنندهشرکتکارکنان 

ها به صورت خوداظهاری توسط کارکنان شدند. پرسشنامه

تحویل مراکز بهداشتی تکمیل و عودت داده شد. قبل از 

شد که اطلاعات کنندگان اطمینان داده مینامه به شرکتپرسش

آماری  افزارنرمها با استفاده از  حاصل محرمانه خواهد ماند. داده

SPSS  مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت. جهت  23نسخه

های آمار توصیفی )رسم جداول، تعداد، ها از روشتحلیل داده

ف معیار کیفی و میانگین، انحراهای درصد فراوانی برای داده

های کمی( و همچنین به دلیل نرمال نبودن توزیع برای داده

ز اسمیرنوف( ا -ها )بررسی با آزمون کولموگروفداده

های ضریب همبستگی های آمار استنباطی نظیر آزمونروش

 اسپیرمن، ویلکاکسون، من ویتنی و کروسکال والیس استفاده

 شد. 

 هایافته

میانگین سنی کارکنان، درصد از کارکنان زن بودند.  1/74

بود. میانگین تعداد فرزندان   21/8سال با انحراف معیار  22/38

و میانگین سابقه کاری  20/1با انحراف معیار  78/1در خانواده 

توزیع  1 شماره جدول سال بود. 73/6با انحراف معیار  92/9

 ان داده است.شناختی کارکنان را نشمشخصات جمعیت
 

 کارکنان یانهیزمتوزیع فراوانی مشخصات دموگرافیک و  :1شماره جدول

 درصد فراوانی تعداد متغیر

 جنس
 9/25 89 مرد

 1/74 255 زن

 تحصیلات

 9/0 3 زیردیپلم

 6/11 40 دیپلم

 2/35 121 کاردانی
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 0/43 148 کارشناسی

 4/6 22 کارشناسی ارشد

 9/2 10 دکتری

 وضعیت تاهل

 1/20 69 مجرد

 7/67 233 متاهل

 8/5 20 مطلقه

 4/6 22 سایر

 وضعیت منزل مسکونی
 5/46 160 استیجاری

 5/53 184 ملکی

وضعیت انجام مراقبت از سالمند 

 بیمار در خانواده

 9/25 89 بله

 1/74 255 خیر

 وضعیت رسته خدمتی
 1/88 303 بهداشتی درمانی

 9/11 41 اداری مالی

 وضعیت استخدامی

 5/46 160 قراردادی

 9/29 103 رسمی

 4/17 60 طرحی

 2/3 11 پیمانی

 9/2 10 شرکتی

داشتن فرزند خردسال یا وضعیت 

 شیرخوار

 4/20 56 بله

 6/79 219 خیر

وضعیت میزان رضایت از درآمد 

 ماهانه

 0/0 0 خیلی زیاد

 6/2 9 زیاد

 2/44 152 متوسط

 6/32 112 کم

 6/20 71 خیلی کم

 

 از بیش( 97/16) خانواده –میانگین تعارض کار  یطورکلبه

همچنین  .(P=  014/0)است ( 80/15) کار -خانواده تعارض

. دارد وجود خانواده –پراکندگی بیشتری در تعارض کار 

خانواده و میزان تعارض خانواده  –میزان تعارض کار  یطورکلبه

میانگین مقیاس کار در این پژوهش متوسط به پایین بوده است. -

 د.بو 51/3ف معیار با انحرا 17/13تمایل به ماندگاری در شغل 

میل ماندن در شغل با شدت  12که نمره بالاتر از نبا توجه به ای

مراکز دهد بنابراین میل ماندن در کارکنان قوی را نشان می

نفر  32همچنین،  باشد.خدمات جامع سلامت در حد قوی می

درصد( از کارکنان، تمایل به ماندگاری در شغل ضعیف،  3/9)

 3/57نفر ) 197درصد( تمایل متوسط و  4/33نفر ) 115

 (.2ند )جدول شمارهدرصد( تمایل قوی داشت
 

 تمایل به ماندگاری در شغلو  خانواده -میانگین و انحراف معیار مربوط به مقیاس تعارض کار :2شماره جدول

 P-Value بیشینه کمینه انحراف معیار میانگین ابعاد



 ... اندگاری در شغلمخانواده با تمایل به -رابطه تعارض کار

  1401،بهار ی و پیراپزشکی، دوره هفتم ،شماره چهار فصلنامه، پرستاری مامای  83

 

 32 5 31/7 97/16 انوادهخ -تعارض کار
014/0 

 48 5 55/6 80/15 ارک-تعارض خانواده
  63 10 32/10 77/32 کل

  20 4 51/3 17/13 ماندگاری در شغل

 

جهت بررسی نرمال بودن از آزمون کولموگروف اسمیرنف 

استفاده شده است. در کلیه متغیرها فرض نرمال بودن متغیرها 

خانواده با  -بین مقیاس تعارض کار (.P >05/0)نشد تایید 

متغیرهای وضعیت استخدامی، داشتن فرزند خردسال، وضعیت 

میزان  منزل مسکونی، مراقبت از سالمند بیمار در خانواده و

رضایت از درآمد ماهیانه ارتباط معناداری وجود داشت 

(05/0>Pبه طوری که نمره کلی تعارض کار .)-  خانواده در

افرادی دارای فرزند خردسال یا شیرخوار، در افرادی با مراقبت 

بالاتر  ،از سالمند بیمار در خانواده و در افرادی با منزل استیجاری

نیز نشان   1نتایج مقایسات بن فرونی. از افرادی با منزل ملکی بود

در افرادی با وضعیت خانواده -داد نمره کلی تعارض کار

استخدامی رسمی با طرحی و وضعیت استخدامی طرحی با 

قراردادی معنادار بود. در افرادی با میزان رضایت از درآمد 

خیلی کم تفاوت معنادار کم و رضایت میزان ماهیانه متوسط با 

 .(3 مارهش )جدول بود

 

 یانهیزمانواده با مشخصات دموگرافیک و خ -تعیین ارتباط نمره کل تعارض کار :3 شماره جدول

 P-Value آماره آزمون انحراف معیار میانگین سطوح متغیر

 وضعیت استخدامی

 74/9 13/34 قراردادی

52/14 0062/0 

 51/11 09/32 پیمانی

 67/9 69/33 رسمی

 18/11 98/27 طرحی

 44/12 00/31 شرکتی

 داشتن فرزند خردسال
 87/10 15/36 بله

50/6077 0251/0 
 16/10 69/32 خیر

 وضعیت منزل مسکونی

 استیجاری

 ملکی
93/33 03/10 

0/12484 0151/0 

 76/31 49/10 

 همراقبت از سالمند بیمار در خانواد
 65/9 20/36 بله

0/8058 0011/0 > 
 29/10 57/31 خیر

 میزان رضایت از درآمد ماهیانه

 27/10 66/31 متوسط

 46/10 27/33 کم < 0012/0 37/28

 10/9 92/35 خیلی کم
 آزمون کروسکال والیس 2آزمون من ویتنی،  1

 

                                                               
1 Bonferroni 
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بین مقیاس تمایل به ماندگاری در شغل با متغیرهای جنس، گروه 

سنی، وضعیت تاهل، وضعیت استخدامی، سابقه کاری و تعداد 

فرزند در خانواده، وضعیت منزل مسکونی و میزان رضایت از 

(. به P<05/0ناداری وجود داشت )درآمد ماهیانه ارتباط مع

طوری که تمایل به ماندگاری در شغل در زنان بالاتر از مردان، 

هایی با هایی با بیشتر از دو فرزند بالاتر از خانوادهدر خانواده

سال  15کمتر از دو فرزند، در افرادی با سابقه کاری بیشتر از 

 در افرادی باسال،  15ری کمتر از بالاتر از افرادی با سابقه کا

نتایج منزل ملکی بالاتر از افرادی با منزل استیجاری بود. همچنین 

نشان داد که تمایل به ماندگاری در شغل؛ مقایسات بن فرونی 

در افراد مجرد با متاهل و مطلقه و سایر تفاوت معناداری وجود 

داشت. در افرادی با وضعیت استخدامی رسمی با قراردادی و 

معنادار بود. در افرادی با میزان رضایت از درآمد طرحی تفاوت 

ماهیانه زیاد با رضایت کم و خیلی کم و افرادی با میزان رضایت 

از درآمد ماهیانه متوسط با رضایت خیلی کم تفاوت معناداری 

 . (4 شماره )جدول وجود داشت
 

 یانهیزمتعیین ارتباط تمایل به ماندگاری در شغل با مشخصات دموگرافیک و  :4 شماره جدول

 P-Value آماره آزمون انحراف معیار میانگین سطوح متغیر

 جنس
 44/3 38/12 مرد

0/9437 0181/0 
 50/3 44/13 زن

 گروه سنی

34-21 68/11 20/3 

27/52 0012/0 > 47-35 30/13 20/3 

59-48 74/15 35/3 

 وضعیت تاهل

 05/3 16/11 مجرد

14/27 0012/0 > 
 40/3 57/13 متاهل

 20/3 45/14 مطلقه

 14/4 00/14 سایر

 وضعیت استخدامی

 24/3 63/12 قراردادی

07/32 0012/0 > 

 08/4 64/14 پیمانی

 31/3 66/14 رسمی

 55/3 75/11 طرحی

 58/3 20/13 شرکتی

 سابقه کاری
 35/3 75/12 سال 15کمتر از 

50/5732 0011/0 > 
 64/3 98/14 سال 15بیشتر از 

 تعداد فرزند در خانواده
 27/3 64/12 فرزند 2کمتر از 

50/9566 0011/0 > 
 69/3 21/15 فرزند 2بیشتر از 

 وضعیت منزل مسکونی
 08/3 18/12 استیجاری

50/10316 0011/0 > 
 65/3 02/14 ملکی

 میزان رضایت از درآمد ماهیانه

 01/2 56/16 زیاد

43/27 0012/0 > 
 49/3 64/13 متوسط

 71/3 16/13 کم

 78/2 72/11 خیلی کم

 آزمون کروسکال والیس 2آزمون من ویتنی،  1
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آزمون ضریب همبستگی اسپیرمن نشان داد که بین نمره کلی 

همبستگی خانواده با تمایل به ماندگاری در شغل  -تعارض کار

، به این (P<001/0) داشتمعکوس وجود ضعیف و  معنادار

خانواده منجر به کاهش تمایل  -معنی که افزایش تعارض کار

 -. همچنین بین مولفه تعارض کار گرددیمماندگاری در شغل 

خیلی  معنادارهمبستگی خانواده با تمایل به ماندگاری در شغل 

( وجود داشت ولی بین مولفه P<001/0معکوس )ضعیف و 

 همبستگیکار با تمایل به ماندگاری در شغل -تعارض خانواده

  (.5 شماره ( )جدولP=489/0معناداری مشاهده نشد )

 

 خانواده با تمایل به ماندگاری در شغل -تعیین همبستگی تعارض کار : 5 شماره جدول

 P-Value ضریب همبستگی متغیر

 < 001/0 -29/0 خانواده -تعارض کار

 489/0 04/0 کار-تعارض خانواده

 < 001/0 -21/0 نمره کل تعارض

 

 بحث

انواده با تمایل خ-این مطالعه با هدف تعیین ارتباط تعارض کار

 جامعبه ماندگاری در شغل از دیدگاه کارکنان مراکز خدمات 

ی هاخانههای سلامت و سلامت شهری و روستایی، پایگاه

ی طورکلبه. انجام شد ۱۴۰۰بهداشت شهرستان گرگان در سال 

کار در -خانواده و میزان تعارض خانواده  –میزان تعارض کار 

میانگین این پژوهش متوسط به پایین بوده است و همچنین 

 ستابوده  کار -خانواده تعارض از بیش خانواده –تعارض کار 

وجه ت(. با 17که همسو با مطالعه حسابی و همکاران بوده است )

ی شتبه اینکه جامعه هدف در این مطالعه، کارکنان مراکز بهدا

بتوان  خانواده را –بودند، علت پایین تر بودن میران تعارض کار 

 توجیه کرد. 

میل ماندن در کارکنان مراکز خدمات جامع ها نشان داد یافته

در مطالعه شعربافچی زاده در ارزیابی شد. سلامت در حد قوی 

 یپزشکروان یهانفر از پرستاران بخش ۱۳۰بر روی  ۱۳۹۹سال 

نشگاه علوم پزشکی اصفهان بیشتر پرستاران های دابیمارستان

تمایل به ماندن در شغل  یپزشکهای روانشاغل در بخش

متوسطی داشتند. همچنین همبستگی تمایل به ماندگاری در 

دار شغل و خستگی عاطفی و مسخ شخصیت معکوس و معنی

اما بین تمایل به ماندگاری و احساس ناکارآمدی و  ،بود

ی معناداری مشاهده نشد. نتایج نشان بستگمفرسودگی شغلی ه

داد میان بعد خستگی عاطفی و مسخ شخصیت با تمایل به 

ماندگاری در شغل رابطه معناداری وجود دارد. در مطالعه 

نفر از پرسنل  ۳۸۸بر روی  ۱۳۹۱چمانی و همکاران در سال 

ها نشان داد پرستاری دانشگاه علوم پزشکی تهران  تحلیل داده

ماندگاری پرستاران در وضعیت موجود و  ر برکه عوامل موث

. عوامل سازمانی 1مطلوب به ترتیب اولویت عبارتند از: 

)مشارکت، انگیزش، ارتباطات سازمانی، آموزش و مدیریت 

. عوامل فردی )توان و مهارت، رضایت شغلی و 2عملکرد(، 

. عوامل شغلی )کار بامعنا و چالش برانگیز، 3شایستگی( و 

(. شاید یکی از 18) لال عمل و وضوح نقش(آزادی، استق

دلایل میل بالاتر به ماندن در شغل، در بین کارکنان مراکز 

بهداشتی درمانی نسبت به پرستاران، آسان تر بودن شرایط کاری 

 آنان بوده است.

خانواده با متغیرهای  -بین مقیاس تعارض کاردر این پژوهش، 

استخدامی، داشتن فرزند خردسال، تحصیلات، وضعیت 

وضعیت منزل مسکونی، مراقبت از سالمند بیمار در خانواده و 

 .میزان رضایت از درآمد ماهیانه ارتباط معناداری وجود داشت

خانواده در افرادی دارای  -به طوری که نمره کلی تعارض کار

 فرزند خردسال یا شیرخوار، در افرادی با مراقبت از سالمند بیمار
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در خانواده و در افرادی با منزل استیجاری بالاتر از افرادی با 

در مطالعه حسابی و موافق با مطالعه حاضر، منزل ملکی بود. 

 رشت یهامارستانیبر روی پرستاران ب ۱۳۹۴همکاران در سال 

خانواده از نظر فشار و  –نتایج نشان داد که تعارض کار  نیز

گذار ترین حیطۀ تأثیرکار از نظر زمان، بیش -تعارض خانواده

در تعارض پرستاران هستند. مدل رگرسیون نشان داد که از بین 

عوامل فردی علاقه به شغل، شغل دوم و نگهداری از سالمندان 

یا فرزند معلول در حیطۀ تعارض کار با خانواده و علاقه به شغل، 

شغل دوم، نگهداری از سالمندان یا فرزند معلول و شرایط  داشتن

شغلی همسر در حیطۀ تعارض خانواده با کار معنادار و مرتبط 

 (. 17) است

ر افرادی با خانواده ؛ د -که تعارض کار نتایج نشان دادهمچنین 

و  تحصیلات زیردیپلم با تحصیلات دیپلم، کاردانی، کارشناسی

ادار بود. در افرادی با وضعیت کارشناسی ارشد تفاوت معن

استخدامی رسمی با طرحی و وضعیت استخدامی طرحی با 

از  قراردادی تفاوت معنادار بود. در افرادی با میزان رضایت

درآمد ماهیانه زیاد با رضایت متوسط، کم  و خیلی کم و 

سط با همچنین در افرادی با میزان رضایت از درآمد ماهیانه متو

بین مقیاس همچنین، فاوت معنادار بود. رضایت خیلی کم ت

تغیرهای جنس، گروه سنی، وضعیت مخانواده با  -تعارض کار

ه هیچ تاهل، رسته خدمتی، سابقه کاری و تعداد فرزند در خانواد

و همکاران  زادهفیشردر مطالعه  ارتباط معناداری مشاهده نشد.

د یافت ش یداریمعنارتباط انواده، خ -جنسیت با تعارض کار

زی و (. نتایج مطالعه خرا1که غیر همسو با مطالعه حاضر است )

ن همکاران نشان داد که پرستاران با شیفت کاری ثابت، میزا

بت کار کمتری را نس-خانواده و تعارض خانواده -تعارض کار

 هاتتفاوبه پرستاران با شیفت کاری متغیر گزارش کردند و این 

 (.19معنادار بود )

، بین مقیاس تمایل به ماندگاری در شغل با نشان داد هاافتهی

متغیرهای جنس، گروه سنی، وضعیت تاهل، وضعیت 

استخدامی، سابقه کاری و تعداد فرزند در خانواده، وضعیت 

                                                               
1 Porter 

منزل مسکونی و میزان رضایت از درآمد ماهیانه ارتباط 

به طوری که تمایل به ماندگاری در . معناداری وجود داشت

هایی با بیشتر از دو ن بالاتر از مردان، در خانوادهشغل در زنا

هایی با کمتر از دو فرزند، در افرادی با فرزند بالاتر از خانواده

سال بالاتر از افرادی باسابقه کاری  15سابقه کاری بیشتر از 

سال، در افرادی با منزل ملکی بالاتر از افرادی با  15کمتر از 

تمایل  ه شریف زاده و همکاران نیزدر مطالعمنزل استیجاری بود. 

به ترک خدمت با سن و سابقه خدمت همبستگی مثبت و 

 ایج پژوهش حاضر همخوانی داردنتکه با داشتند  یداریمعن

(1.) 

خانواده با تمایل  -نشان داد که بین نمره کلی تعارض کار نتایج

به ماندگاری در شغل ارتباط معکوس معناداری وجود دارد. 

خانواده با تمایل به ماندگاری  -همچنین بین مولفه تعارض کار

در شغل رابطه معکوس معنادار وجود داشت ولی بین مولفه 

شغل رابطه کار با تمایل به ماندگاری در -تعارض خانواده

و همکاران در  زادهفیدر مطالعه شر معناداری مشاهده نشد.

نتایج نشان  نیز های تهرانبر روی پرستاران بیمارستان ۱۳۹۳سال 

داری با میزان خانواده رابطه مثبت و معنی -داد که تعارض کار

که همسو با نتایج مطالعه حاضر  تمایل به ترک پرستاران دارد

بر ( 1391) مطالعه پیرحیاتی و همکاران در(. همچنین 1است )

نفر از کارکنان شرکت پتروشیمی نتایج پژوهش  ۲۱۱روی 

خانواده و  -بین ابعاد تعارض کار  داریبیانگر رابطه منفی معن

. (20) کار با اشتیاق شغلی و میل ماندن در شغل بود -خانواده 

مطالعه کار با -نتایج این مطالعه به جز در مولفه تعارض خانواده

در  2و آیمن 1ما همخوانی دارد. موافق با مطالعه حاضر، پورتر

زن شاغل در مرکز خدمات بهداشتی  243 متشکل ازی تحقیق

تعارض کار در خانواه تاثیر مثبت و  به این نتیجه رسیدند که

های با تمایل به ترک خدمت زنان در سازمان یداریمعن

ی که از همچنین مشخص شد کارکنان؛ بهداشتی دارد

کنترل شخصی بیشتری برخوردار بودند سطوح  و خودمختاری

 تعارض کار در خانواده و تمایل به ترک خدمت کمتری داشتند

2 Ayman 
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محققان به نیز (2009) و همکاران 1(. در مطالعه تاناکودی21)

 این نتیجه دست یافتند که فرسودگی شغلی رابطه بین تعارض

دهد تحت تاثیر قرار می را خانواده و تمایل به ترک خدمت-کار

این ، و زمانی که حمایت اجتماعی سرپرست وجود نداشته باشد

با کاهش به طور کلی، (. 22) بیشتر خواهد بود یرگذاریتأث

توان به ارائه می در شغل فرسودگی شغلی و افزایش میل به ماندن

های تر، افزایش رضایت شغلی و کاهش هزینهخدمات شایسته

 ی دست یافت.مراقبتی و درمان

زشی با هدف تعیین تاثیر عوامل انگی مطالعه شکری و سلوکدار 

های فهلنتایج نشان داد مؤ ،بر ماندگاری و وفاداری پرستاران

یت عوامل انگیزشی بر ماندگاری و بر وفاداری به ترتیب اولو

ل عوامل شغلی بر ماندگاری، عوامل فردی بر ماندگاری، عوام

ی ، همچنین عوامل سازمانی بر وفادارسازمانی بر ماندگاری و 

دارد.  عوامل فردی بر وفاداری  و عوامل شغلی بر وفاداری تاثیر

ل ها، بین عوامل انگیزشی )عوامل شغلی، عوامبر اساس یافته

سازمانی، عوامل فردی( و ماندگاری و وفاداری پرستاران 

 .(23) بیمارستان ارتباط معناداری وجود دارد

خانواده با تمایل  -که بین نمره کلی تعارض کارنشان داد  نتایج

. به ماندگاری در شغل ارتباط معکوس معناداری وجود دارد

خانواده  -نشان داد تعارض کار  افخمی و همکاراننتایج مطالعه 

زمان محور، تنش محور و رفتارمحور ارتباط منفی با رضایت 

 ییهاشو پژوهسیها ربرم تقریبی تمار به طو .(24شغلی دارد )

ن ـیار ـب، دـناهدـشم نجااده اخانو -ربطه متقابل کازه راحودر ه ـک

و ها ادهخانواد، فراند بر امیتواده خانو -رکارض ند که تعاوربا

(. با توجه به نقش 2) ذاردگی اـبرجری اـبناـیزر ـثاها نمازسا

تمایل به ماندگاری در و  خانواده -تعارض کارعوامل فردی در 

 توانندیمی میان این دو مقیاس مدیران سلامت و همبستگ شغل

های بیشتر در رابطه با در نظر گرفتن این عوامل وانجام پژوهش

با اهمیت و نقش هر کدام از عوامل بطور مستقل با کاهش 

در کارکنان مراکز خدمات جامع سلامت  خانواده -تعارض کار

                                                               
1 Thanacoody 

تمایل به ماندگاری را در کارکنان خود  شهرستان گرگان

 افرایش دهند. 

به مطالعه مقطعی که با  توانیمهای این مطالعه از محدودیت

نسبت  آمدهدستبهدر مورد عوامل مؤثر  توانینمقاطعیت زیاد 

ده از پرسشنامه در استفا. ای، تصمیم گرفتبه مطالعات مداخله

ن اری است که ممکی اطلاعات که مبتنی بر خوداظهآورجمع

ه است کارکنان از بیم پیامدهای احتمالی به سوالات صادقان

در این راستا ضمن آموزش به پاسخگویان، بر . جواب ندهند

 .گرددیمتأکید  هاپرسشنامهی محرمانه آورجمعبودن و  نامیب

پاسخگویی در شرایط مراکز بهداشتی ممکن است میزان دقت 

این  برای رفع. را کاهش دهددر پاسخگویی  کنندگانشرکت

ارند مشکل از پاسخگویان تقاضا میشد که در زمانی که مراجع ند

و با آرامش و اختصاص وقت کافی نسبت به تکمیل پرسشنامه 

ر ددر منابع موجود اطلاعات زیادی  ازآنجاکه .اقدام نمایند

مورد کارکنان مراکز خدمات جامع سلامت در دسترس نیست 

ظر مطالعات بیشتر در این گروه ضروری به نلذا اهمیت انجام 

 .رسدیم

 توانیمدر مطالعات بعدی با در نظر گرفتن نتایج پژوهش حاضر 

ایل به خانواده و تم-به درجه اهمیت عوامل موثر بر تعارض کار

هم  ماندگاری در شغل در گروه نامبرده پرداخت تا با در کنار

صولی ی درست و ارگذااستیسقرار دادن نتایج مطالعات مشابه 

از طرف مدیران سلامت جهت بالابردن سطح ارائه خدمات و 

 پویایی و اثربخشی کارکنان صورت گیرد.

بنابراین به عنوان پیشنهادات حاصل از این مطالعه، درمواردی 

که کارکنان دچار گرانباری نقش )کار بیش از حد( هستند، 

تاثیر مخرب تعارض کار  تواندیمتقسیم وظایف به نحو مناسب 

با توجه به اینکه سرریز شدگی مثبت خانواده را کاهش دهد. 

انسانی است  یت منابعخانواده جزء اهداف مدیر -بین قلمرو کار 

 تقویت را همدیگر متقابلطور به خانواده و کار کهیهنگام)

تری خواهند با بهزیستی غنی توأمزندگی  کارکنان کنند

های مناسب تفریح و گردش برایلذا ایجاد فرصت (،داشت
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های شاد و تفریحی در ایام ها، ارائه برنامهو خانواده آن کارکنان

کاری خوب و فرحبخش  هفته منجر به شروع تواندیآخر هفته م

گردد. به کارکنانی که مشکل نگهداری از فرزندان خردسال، 

مناسب ارائه  یهاکمک دارند،سالمندان و بیماران را به عهده

د در مواجهه کارکنان ننماییپیشنهاد مهمچنین، محققین  گردد.

 مرخصی های اجتماعی،با مشکلات حاد خانوادگی و بحران

 تحقاقی اضطراری به تناسب نوع و شدت مشکل اعطا شود.اس

به منظور  محیط کار شود تا همسران از جادیا ییهافرصت

به منظور  ندینما دیبازد شانهمسران آشنایی با سختی مشاغل کار

 ،گرددهای چندگانه پیشنهاد میمدیریت میان تعارض نقش

 آموزش -خانواده –مانند تعادل کار  مناسبی های آموزشیدوره

 یهاسبکاسترس،  مدیریت زمان، مدیریت مانند هاییمهارت

ریزی گردد به نحوی که به کارکنان حل تعارض و... برنامه

 ایجاد و خانواده–کار  وظایفی دهکمک نماید تا با سازمان

ارائه  خانواده -کار جهت دو هر در بهتری خدمات بتوانند تعادل

 .نمایند

 گیرینتیجه

 -بین مقیاس تعارض کارهای این پژوهش نشان داد تحلیل داده

خانواده با متغیرهای تحصیلات، وضعیت استخدامی، داشتن 

فرزند خردسال، وضعیت منزل مسکونی، مراقبت از سالمند بیمار 

در خانواده و میزان رضایت از درآمد ماهیانه ارتباط معناداری 

 ری در شغل بایاس تمایل به ماندگابین مق وجود داشت.

متغیرهای جنس، گروه سنی، وضعیت تاهل، وضعیت 

استخدامی، سابقه کاری و تعداد فرزند در خانواده، وضعیت 

منزل مسکونی و میزان رضایت از درآمد ماهیانه ارتباط 

میل ماندن در کارکنان مراکز همچنین، معناداری وجود داشت. 

ره کلی بین نمو  باشدخدمات جامع سلامت در حد قوی می

خانواده با تمایل به ماندگاری در شغل ارتباط  -تعارض کار

این متغییرها  توانیم رونیازاداشت. معکوس معناداری وجود 

ی و حمایت از پرسنل مدنظر قرار داد تا علاوه با زیربرنامهدر 

کمک جهت کاهش تعارض در کارکنان به بهره وری کاری و 

 کمک شود. هاآنسلامت روانی 

 و قدردانی تشکر

رح طمقطع دکتری عمومی و  نامهانیپامقاله حاضر از متن 

تحقیقاتی مصوب در مرکز تحقیقات مدیریت سلامت و توسعه 

و  112219اجتماعی دانشگاه علوم پزشکی گلستان )با کد : 

( استخراج IR.GOUMS.REC.1400.216کد اخلاق: 

 ا ازشده است. نویسندگان مقاله مراتب تقدیر و تشکر خود ر

همکاران محترم شاغل در مراکز خدمات جامع سلامت 

شهرستان گرگان که صمیمانه در این مطالعه شرکت کردند 

 دارند.اعلام می

 تعارض منافع

تضاد منافعی در این مطالعه وجود نداشت. گونهچیه
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