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Abstract 
Aims: Quality of Work Life (QWL) is a multifaceted and relative concept that is influenced by time, 

place, personal and social values. Regarded these facts, the present study was performed to determine 

the relationship between QWL and stress management in The Foundation of Martyrs and Veterans 

Affairs employees in Hamadan province. 

Methods: This cross-sectional descriptive study was conducted in 1391. The study population was all 

the employees of the Foundation of Martyrs and Veterans Affairs of Hamadan. the data was gathered 

using Holmes and Rahe Stress Scale and filled by the subjects simultaneously. 

Results: The results showed that there are significant positive correlation between QWL and staffs' 

education (P=.031) and between QWL and their work history (P=.024). The Pearson correlation test 

also showed a significant negative relationship between the mean scours of the QWL and stress 

(P=.004). It means that the more QWL, the less stress. 

Conclusion: Managers should pay more attention to their employees' QWL. They can create some QWL 

programs and open communication ways to influence their employees' participation in making decisions 

about their jobs and organizations. These programs need special consideration for the new employees 

and those who are in the lower levels of jobs.  
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 دهکيچ
 و نیازهای تغییرات در نتیجه كنشیاوشغلی  و استرسو رضایتمندی كاركنان  یوربهرهكیفیت زندگی كاری عاملی جهت ارتقاء  اهداف:

ایثارگران  سازمان بنیاد شهید و امور در كاركنانارتباط كیفیت زندگی كاری و استرس شغلی این مطالعه با هدف تعیین . كاری است زندگی
  شهر همدان انجام شده است. 

د بررسی استان مور ثارگرانیامور ا و ان بنیاد شهیدسازمتمامی كاركنان شاغل ی، با سرشمار. نوع توصیفی مقطعی است مطالعه از :هاروش

جهت آزمون . گردآوری شد« طبقه بندی میزان استرس»و « تعیین كیفیت زندگی كاری» دو پرسشنامه استاندارد ها توسطداده. قرار گرفتند
 استفاده شد. T-test و آزموناسپیرمن  همبستگی پیرسون و بیاز ضرفرضیات 

= 132/1) اركنانكاری با تحصیلات كبین كیفیت زندگی بود ونتایج نشان داد سطح كیفیت زندگی كاری كاركنان در حد متوسط  :هاافتهي

P)  كار كاركنانو بین كیفیت زندگی كاری با سابقه (110/1=P) همبستگی آزمون بر اساسداری وجود داشت. ضمناً همبستگی مثبت و معنی 

 (. P=110/1) دست آمد افراد بهاسترس  نیانگیو مبین نمره میانگین كیفیت زندگی كاری  یداریمعنارتباط ، پیرسون

 توجه باید راننمایند. مدیاسترس كمتری را تجربه می، هر قدر كیفیت زندگی كاری كاركنان بیشتر شود، بر اساس نتایج ي:ريگجهينت

 یهایریگمیتصم رد كاركنان و مشاركت باز ارتباطی یهاراه، كاری یهابرنامه استفاده از. داشته باشند خود كاركنان كیفیت زندگی به بیشتری
 ارتقاء كیفیت و كاهش استرس است. یهاراهاز  سازمان شغلی

 

 مدیریت پرسنل كاركنان، استرس،، كیفیت زندگی :هادواژهيكل
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 مقدمه
 Quality Work) كاریدر مدیریت معاصر مفهوم كیفیت زندگی 

Life ) در سراسر دنیا مبدل شده است  یاعمدهبه موضوع اجتماعی
، ز زمانا متأثری كاری مفهومی چندوجهی، نسبی، كیفیت زندگ. [2]

به  ،در سطح فردی و های فردی و اجتماعی استمکان و ارزش
 به طوری كه [1] فرد و نگاه او به زندگی بستگی دارد ینیبجهان

 یبندقهطب یو ذهندر دو بعد عینی  توانكاری را میكیفیت زندگی 
وی حا یچندبعددر واقع، كیفیت زندگی كاری ساختاری  .[3] كرد

های مفاهیمی نظیر اقدامات رفاهی و خدمات درمانی، طرح
تشویقی، تناسب شغل، امنیت شغل، طراحی شغل، اهمیت به نقش 
و جایگاه فرد در سازمان، فراهم نمودن زمینه رشد و پیشرفت، 

و ابهامات شغلی،  تعارضات، كاهش هایریگمیتصممشاركت در 
 . [2]پاداش است  یهاستمیسآموزش و 

د شگذشته فقط بر زندگی فردی )غیر كاری( تاكید می یهادههدر 
طرفداران نظریه كیفیت زندگی كاری در جستجوی  كهیدرحال، [0]

 هانآهای جدیدی برای كمک به كاركنان هستند تا ها و برنامهنظام
بتوانند بین زندگی كاری و زندگی شخصی خود تعادل برقرار كنند 

. برنامه كیفیت زندگی كاری شامل هرگونه بهبود در [5]
است كه باعث رشد و تعالی كاركنان در سازمان  یسازمانفرهنگ

ی كیفیت زندگی كاری به معنی فرآیندی . یک برنامه[3]شود می
ی اعضای سازمان از راه مجاری ارتباطی به وسیله آن همهاست كه 

 ییهامیتصمباز و متناسبی كه به این منظور ایجاد شده است، در 
كه بر شغلشان به طور خاص و بر محیط كارشان به طور عام اثر 

دی ی این مشاركت، خشنوكنند. در نتیجهبه نوعی شركت  گذاردیم
. [6]ترس ناشی از كار كاهش میابد شود و اساز كار بیشتر می هاآن

موجب  هابرنامهدهد كه اجرای این های مطالعاتی نشان مییافته
كاهش میزان شکایت كاركنان، كاهش نرخ غیبت از كار، كاهش 
میزان اعمال مقررات انضباطی، افزایش نگرش مثبت كاركنان و 

. [7]نظام پیشنهادها بوده است  یهابرنامهافزایش مشاركت آنان در 
از طرف دیگر، برآورده ساختن نیازهای كاركنان به بهسازی و 

 . دانا و گریفین[8]سازمان نیز منجر خواهد شد  بلندمدتكارایی 
كاری مثابه هرمی است كه  ( معتقدند كه كیفیت زندگی2111)

هرم(، رضایت شغلی  رأسمفاهیم آن شامل رضایت از زندگی )در 
مختص كار نظیر  یهاجنبه)در اواسط هرم( و رضایت از سایر 

. در نتیجه شودیمرضایت از میزان حقوق، همکاران و ناظران 
 . [1]محدوده كیفیت زندگی كاری فراتر از رضایت شغلی است 

امروزه، بیشتر تحقیقات تجربی كه در زمینه كیفیت زندگی كاری 
های جدیدی از استرس اندازچشمانجام شده است، به طور ضمنی 

. زیرا [21]اند شغلی و مفاهیم وابسته به حرفه و شغل را پذیرفته
ها، استرس در سازمان یکی از عوامل موثر بر عملکرد افراد سازمان

ه سلامت و بهداشت بسیاری از افراد را در معرض خطر قرار است ك
ی اخیر موضوع استرس و آثار . بدین لحاظ در دهه[22]داده است 

حث اصلی رفتار سازمانی تبدیل شده به یکی از مبا در سازمانآن 
 و ، ذهنیفیزیکی هایاز واكنش است عبارت استرس. [21]است 

 فرد، تجربه زندگی و نیازهای تغییرات در نتیجه كه عاطفی
 افراد به باشند. پاسخ یا كوچک بزرگ توانندمی شوند. تغییراتمی

 انگیزش یک تواندمی مثبت . استرساست متفاوت زندگی تغییرات
 این كه تواند در زمانیمی منفی استرس كهیدرحال ،باشد دهنده

از طرفی  .[23] دهند، ایجاد شودمی و نیازها، فرد را شکست تغییرات
 دادند كه نشان خود یهایبررس طی (2177) اههر و هولمز

 در را فرد توانندیم ،شوندیم زندگی در تغییر باعث كه رویدادهایی

 كنند. ریپذبیآس روانی یهایماریب برابر

یم ی مستقاسترس با رضایت شغلی و عملکرد فرد رابطهضمنا 
موثر بر سلامت، ایمنی و كیفیت زندگی  یهامؤلفهداشته و یکی از 

ا همربوط به بیماری یهانهیهزكاری افراد است. جبران خسارت و 
محیط كار، باعث توجه مدیران به  یهااسترسو عوارض ناشی از 
 .[20]این مهم شده است 

مطالعه حاضر با هدف تعیین ارتباط ، با توجه به اهمیت موارد فوق
نیاد سازمان ب در كاركنانشغلی  كیفیت زندگی كاری و استرس

 استان همدان انجام گرفت. شهید و امور ایثارگران
 

 هاروش
 .اشدبتوصیفی ـ مقطعی و همبستگی می حاضر از نوع یمطالعه

 استان همدان سازمان بنیاد شهید و امور ایثارگران ،محیط پژوهش
نیاد سازمان ب ستاد در شاغل كاركنان كلیه پژوهش جامعه .باشدیم

و نمونه پژوهش در این مطالعه  استان همدان شهید و امور ایثارگران 
بر اساس  نفر 00با سرشماری تمامی  بودند كهژوهش همان جامعه پ

 در پژوهش شركت نمودند. نامهتیرضاتمایل خود و پس از اخذ 

ا تنه و در مطالعهبه شركت  یعلاقمند، معیارهای ورود به مطالعه
 به شركت در مطالعه بوده است. كاركنانعدم تمایل ، معیار خروج

از طریق پرسشنامه استاندارد تعیین كیفیت  هادادهابزار گردآوری 
 میزان استرس فرد )هولمز یبندطبقهی زندگی كاری و پرسشنامه

شد. پرسشنامه كیفیت زندگی كاری بر اساس  یآورجمع و راهه(
والتون ساخته و توسط پژوهشگران بسیاری استفاده شده  یهامؤلفه

است؛ كه در این تحقیق با اندكی تغییرات برای موضوع تحقیق 
 بازنویسی شد.

پرسشنامه كیفیت زندگی كاری شامل دو قسمت بود: بخش اول 
های فردی مانند جنسیت، تحصیلات، وضعیت شامل برخی ویژگی

در مقیاس  گویه 12مل و بخش دوم شا سابقه كارتأهل، سن و 
و  سبتاًن، كم، كم یلیخای كه كیفیت زندگی كاری را از چهار رتبه

طروحه م سؤالاتبایست به نمود. كاركنان میبندی میكاملاً طبقه
زان می یبندطبقهدادند. پرسشنامه فوق پاسخ می یهانهیگزبا 

ر دهایی را كه بود كه باید فرد استرس سؤال 03استرس نیز دارای 
زد. در نهایت سال گذشته داشته و در پرسشنامه بود، علامت می

شد. جهت تعیین جمع نمرات استرس فرد در سال قبل محاسبه 
از روش اعتبار محتوا و جهت تعیین پایائی  هاپرسشنامهاعتبار علمی 

برای  11/1آن از روش آلفای كرونباخ استفاده شد كه نتیجه 
كیفیت زندگی  برای پرسشنامه 78/1پرسشنامه استرس شغلی و 
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 .كاری بدست آمد

 جزیهت مورد توصیفی و استنباطی آمار هایروش از استفاده ها باداده
ابعاد  اب استرس شغلی ارتباط جهت سنجش گرفت و قرار تحلیل و
 از ضریب همبستگی پیرسون و اسپیرمن و زندگی كاری، تیفیك

 .شد استفاده SPSS افزارنرمبا كمک از  T-test آزمون
 

 نتايج
(، دارای %5/76) مــذكر كننــدگانشـركت بـر اســاس نتـایج اكثــر   

( بودنــــد. %1/88) متأهــــل( و %3/35مــــدرر كارشناســــی )

ــروه ســنی   ــراد در گ ــین بیشــتر اف ( و %53) ســال 31-01همچن
 .(2)جــدول ( بودنــد%53ســال ) 11الــی  21دارای ســابقه كــاری 

در  T-test وضـــریب همبســـتگی اســـپیرمن ی آزمـــون آمـــار
پـژوهش نشـان داد كـه متغیـر كیفیـت زنـدگی        یهـا افتهیمورد 

ــا متغیرهــای جــنس،   و ســن افــراد، همبســتگی  تأهــلكــاری ب
داری وجــود نــدارد. در صــورتی كــه نتــایج همــین آزمــون معنــی

در مورد میانگین كیفیـت زنـدگی كـاری بـا سـطح تحصـیلات و       
ــابقه ــان س ــار نش ــدهی ك ــت   دهن ــاداری اس ــتگی معن ی همبس
 (.1 )جدول

 یانهیزمی رهایمتغ حسب برتوزیع فراوانی واحدهای مورد پژوهش  .5 جدول

 درصد فراواني تعداد متغيرها                
 جمع

 درصد تعداد

 جنس
 5/13 21 زن

 5/76 30 مرد 211 00

 تحصیلات

 7/22 5 پلمید ریز

00 211 

 5/11 23 دیپلم

 8/5 3 كاردانی

 3/35 25 كارشناسی

 7/27 8 ارشد و بالاتر

 تأهل
 1/88 31 متأهل

 8/22 5 مجرد 211 00

 سن )به سال(

31-11 23 5/11 

00 211 

01-31 13 53 

51-01 8 5/27 

 سابقه كار )به سال(

5 < 7 7/20 

00 211 

21-5 21 5/13 

11-21 13 53 

31-11 0 8/8 

 یانهیزمرابطه كیفیت زندگی كاری و متغیرهای  .2جدول 

 متغيرها                 
 كيفيت زندگي كاري

 نتايج آزمون
 انحراف معیار میانگین

 جنس
 T-test 21/1 73/1 مرد

 Sig(2tailed)=.644, P=.520 83/1 13/3 زن 

 تحصیلات

 25/1 83/2 پلمید ریز

Spearman correlation value=.574 

sig=.031 

 21/1 81/1 دیپلم

 06/2 78/1 كاردانی

 11/1 12/1 كارشناسی

 11/1 21/3 ارشد و بالاتر

 تأهل
 T-test 22/1 11/1 متأهل

Sig(2tailed)=.586, P=.559 
 87/1 21/1 مجرد

 سن )به سال(

31-11 02/1 31/1 
Spearman  correlation 

value=.214, sig=.258 
01-31 86/1 13/1 

51-01 22/3 22/1 

 سابقه كار )به سال(

5 < 21/1 18/1 

Spearman  correlation 

value=.647, sig=.024 

21-5 81/1 18/1 

11-21 12/1 17/1 

31-11 20/3 12/2 
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 مقایسه ارتباط بین نمره كیفیت زندگی كاری و استرس شغلی كاركنان .3جدول

 P-Value ضريب همبستگي پيرسون معيارانحراف  ميانگين 
 112/1 8/1 كیفیت زندگی كاری

637/1r=- 110/1p= 
 118/1 75/267 استرس شغلی

با توجه به نتایج بدست آمده میانگین نمره كیفیت زندگی كاری 
( نیز زیاد 75/267( متوسط و میزان استرس كاركنان )8/1كاركنان )

بین  همبستگی پیرسونارزیابی گردید. از طرفی با استفاده از آزمون 
 نمرات كیفیت زندگی كاری و استرس شغلی كاركنان ارتباط

یعنی با افزایش استرس وجود داشت. ( -=637/1r) و منفی داریمعن
 (3. )جدول شغلی، كیفیت زندگی كاری كاهش میابد

 

 بحث

 های فردی و نیز استرسی حاضر ارتباط بین برخی ویژگیمطالعه
ای این هزندگی كاری مورد بررسی قرار داده است. یافته تیفیباكرا 

ر د مطالعه در راستای نتایج برخی مطالعات و برخلاف برخی دیگر
 باشد كه در زیر آورده شده است. سطح جهانی می

این مطالعه بین جنس و كیفیت زندگی كاری  یهاافتهیبر اساس 
یافت نشد. نتایج مطالعات ساندبرگ و  یداریمعنارتباط 

قرار  دییتأ( این یافته را مورد 1118) ( و كینتنر1111) پالمکویست
كاری  اد و كیفیت زندگیدهند. آنان نیز ارتباطی بین جنسیت افرمی

 .[26, 25]به دست نیاوردند 
در پژوهش حاضر بین كیفیت زندگی كاری با سطح تحصیلات 

(112/1p= ارتباط )به دست آمد. به عبارت دیگر با  یداریمعن
یت غلی بالاتر، كیفافزایش سطح تحصیلات و در نتیجه سطح ش

 یافته بود. به یترمطلوبزندگی كاری كاركنان نیز وضعیت 
طوركلی، شاغل بودن افراد، كیفیت زندگی كاری آنان را افزایش 

( بیان كرده است كه افراد شاغل در 1118دهد چنانچه كینتنر )می
. در [26]مقایسه با افراد بیکار كیفیت زندگی كاری بهتری دارند 

بین افراد شاغل هم، افرادی كه دارای مدارج تحصیلی بالاتری 
ی تر، كیفیت زندگوانند به دلیل داشتن مشاغل مهمتهستند می

 كاری بهتری داشته باشند. 

 یداریمعنزمینه ارتباط  ( نیز در همین1118) كالپکلیکلو و باكلپلو
 . [27]كیفیت زندگی كاری به دست آوردند  بین سطح تحصیلات و

ی ما كه بین سن و كیفیت زندگی كاری ارتباط برخلاف مطالعه
به دست نیامد، در تحقیق انجام شده توسط كالپکلیکلو  یداریمعن

بین سن و كیفیت زندگی كاری  یداریمعن( ارتباط 1118و باكلپلو )
. شاید بتوان گفت كه این اختلاف نتایج [27]بیماران آسمی پیدا شد 

ما و  یی سالم یعنی كاركنان مورد بررسی مطالعهمربوط به جامعه
 ی بیماران آسمی باشد.جامعه

و كیفیت زندگی كاری ارتباط  تأهلدر این پژوهش بین وضعیت 
 ر صورتی كه آلوین و همکارانشمشاهده نشده است. د یداریمعن

كه وجود منابع حمایتی در شرایط بیماری، در  كنندیم( بیان 1111)
به تنهایی  كه یمارانیبسازگاری و بهبود كیفیت زندگی موثر است و 

. ممکن است [28]كیفیت زندگی نامطلوبی دارند  كنندیمزندگی 
 در زندگی تأهلاین عدم همخوانی نتایج به دلیل این باشد كه 

ی آن هم در شرایط كاری فرد تا حدی متفاوت از كیفیت زندگ
 بیماری باشد.

كار  یاین مطالعه مبنی بر این كه با افزایش سابقه یهاافتهی
د یا به شودر ایشان ایجاد می یترمطلوبكاركنان، كیفیت زندگی 

بین كیفیت زندگی كاری و  داریمعنعبارت دیگر، وجود ارتباط 
( قرار 1115ی كاری كاركنان در راستای تحقیق لیز و كیمز )سابقه

دارند كه هرچه تجربه كاری بیشتر باشد دارد. آنان نیز اظهار می
 .[21]ود شرضایتمندی و كیفیت زندگی كاری كاركنان بیشتر می

در این پژوهش بین نمرات كیفیت زندگی كاری كاركنان و استرس 
( =111/1p) یداریمعن میرمستقیغشغلی ایشان ارتباط خطی 

شود. بدین معنی كه با افزایش استرس شغلی كاركنان، مشاهده می
كاهش میابد و بالعکس. در این خصوص  هاآنكیفیت زندگی كاری 

بین  دهدیم( نیز نشان 2387تحقیق خاقانی زاده و همکارانش )
ستگی و همب داریمعناسترس شغلی و كیفیت زندگی كاری رابطه 

در نمره استرس  معکوس وجود دارد به نحوی كه هر واحد افزایش
واحد  3/1شغلی افراد؛ نمره كیفیت زندگی كاری آنان به میزان 

 . [11] ابدیكاهش می

 
 يريگجهينت

 ،قدر كیفیت زندگی كاری كاركنان بیشتر شود هر، بر اساس نتایج
اط ارتب دییتأنمایند.  با توجه به استرس كمتری را تجربه می

مدیران  ،كاری و استرس شغلی كاركنانمعکوس بین كیفیت زندگی
با بهبود سطح كیفیت زندگی كاری از طریق استقرار  توانندیم

 وجه به نیازها وایجاد ارتباط و ت ،مشاركت و كار تیمی یهابرنامه
رس كاركنان، است یتوانمندسازشغل و  یسازیغنتوقعات پرسنل، 

ایجاد امکان  شغلی در محیط كار را كاهش داده و از سوی دیگر با
های بازآموزی تحصیل پس از استخدام و یا فراهم آوردن دوره ادامه

 نیروی انسانی را ارتقاء دهند. یوربهرهاثربخشی و  ،مرتبط با شغل
لذا محققین ، باشدیمژوهش این پ یهاتیمحدودجم نمونه از ح

 .انجام گردد یتربزرگ یجامعهاین پژوهش در  كنندیمپیشنهاد 
سازمان بنیاد شهید و امور از كلیه كاركنان  تشکر و قدرداني:

 استان همدان كه ما را در این تحقیق یاری نمودندایثارگران 
نماییم.می قدردانی
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