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هدفت الدراسة الحالية إلى كشف أثر ظروف العمل السائدة في مصلحة : ملخص

ي لنفساالإستعجالات الطبية على بعض الإستجابات النفسية كالقلق، الاكتئاب والضغط 

ط الضغووتم استخدام استبيان ظروف العمل، ومقياس القلق، الاكتئاب،  على العاملين،

من أطباء وممرضين في كل من  158( الدولي، على عينة قوامها DASS_42النفسي )

 تؤثر ظروف العمل في -مستشفى بني مسوس ومصطفى باشا.وكانت النتائج ما يلي: 

 .مصلحة الإستعجالات. ظهور أعراض القلق، الاكتئاب والتوتر لدى العاملين في

 الاتستعجتئاب، مصلحة الإك، الإالنفسي ظروف العمل، القلق، الضغطكلمات مفتاحية: 

Abstract:The current study aimed to reveal the impact of the prevailing 

working conditions in the Department of Medical Emergencies on some 

psychological responses such as anxiety, depression and psychological stress 

on workers, and the work conditions questionnaire, and the International 

Anxiety, Depression, and Stress Scale (DASS_42), were used on a sample of 

158 doctors and nurses. In both Beni Messous Hospital and Mustafa Pasha. 

The results were the following: - Working conditions affect the appearance of 

symptoms of anxiety, depression and psychological stress among workers in 

the emergency department. 

Keywords: working conditions, depression, stress, anxiety, emergency 

department. 
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 مقدمة:  .1

يشهد العالم اليوم تطورا سريعا في شتى المجالات الاقتصادية، الصناعية 

والاجتماعية والخدماتية صاحبه الكثير من التعقد على مستوى أداء العمل أو الظروف 

التي يتم فيها هذا الأخير، مما تولد عليه الكثير من المشاكل كحوادث العمل والأمراض 

تجة عن المخاطر الموجودة في مكان العمل، سواء المهنية وتدني مستوى الخدمات النا

المتعلقة بالظروف الفيزيقية، التنظيمية أو الإجتماعية. والتي تعود بالسلب على المؤسسات 

التي تسعى إلى التنافس في مجالها والرفع من مستوى خدماتها، وكذلك على الفرد العامل 

المرتفعة التي تثقل كاهلها، كذلك  بها. فتتجلى السلبيات بالنسبة للمؤسسة في التكاليف

الوقت الضائع جراء التغيب، الصراعات، دوران العمل، الاحتجاجات والإضرابات، وإما 

على الفرد فتظهر الآثار السلبية على صحته النفسية كالقلق، الاكتئاب، هذين الأخيرين 

. )مسعودي، يعدان من الامراض النفسية التي يعتقد انها نتاج مباشر للضغوط المهنية

( في دراستها أن كل من المحيط 2015(، كذلك ما توصلت إليه )كحلوش ،2003

الحراري، الضوضاء، الاهتزازات لها آثار سلبية على صحة العامل. وفي دراسة أخرى 

تم اثبات أن عدم الرضا والتمارض، وتأثيرها على علاقاته الاجتماعية التي تظهر في 

 Sergeant et, 2003ي في بعض الأحيان الى الطلاق. )علاقته مع أسرته والتي تنته

Corey ،الذي يرى أن تعدد المهام 2013(. وهو ما يتوافق مع ما توصل إليه )خميس )

المتراكمة والمسؤولية الشديدة اتجاه المهنة والمرضى التي تقع على عاتق الطاقم الصحي 

رتفعة من الضغط النفسي. من أطباء، ممرضين وأعوان التخدير تعرضهم الى مستويات م

( في دراسته حول تصور الممرضين لظروف عملهم Betise and al2009)كما توصل

في مصلحة الإستعجالات بالبرازيل الى أنهم يشتكون من التمييز في السنوات الأخيرة في 

الرواتب بين العمال ومنه تبين عدم رضا الممرضين والممرضات على ظروف عملهم، 

با على كل المنظمات مهما كان نوع نشاطها، وخاصة تلك الخدماتية ولهذا كان واج

كالمستشفيات وهذا نظرا لأهمية الدور الذي تقوم به، ولما تقدمه للجانب الإنساني من 

الخدمات الصحية، أن توفر الوقاية والسلامة المهنية للعمال من المخاطر التي تعترض 

تبر الحق في العمل في ظروف تضمن السلامة سلامة وصحة العمال النفسية والعقلية، ويع

والصحة المهنية من بين الحقوق الاساسية التي يتمتع بها العامل، وقد تكرس هذا الحق 

(. ونجد أن 2019دوليا واقليميا من خلال الاتفاقيات الصادرة في هذا الشأن )بوزيد، 

الصحي في التعليمة المشرع الجزائري قد أقر الإهتمام بالصحة العقلية لعمال القطاع 

(، ففي 180، ص.2010)ميهوبي، 2002أكتوبر  27المؤرخة بتاريخ  18الوزارية رقم
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اعلنت المنظمة العالمية للصحة عن تفشي  2020مارس  11العام الماضي وبالضبط 

هذا الوباء خلف  COVID-19والذي نتج عنه وباء كورونا SARS-CoV-2فيروس 

ل الرعاية الصحية على المستوى الدولي. وخاصة عدة سلبيات على العاملين في مجا

(، مما يبين أن ظروف العمل في Rachel,2021العاملين في الخطوط الأمامية )

المستشفى لها آثار على العمال كالظروف المتعلقة بالمحيط الفيزيقي )الضوضاء 

إلى  والحرارة والاهتزازات ...( وهو ما نادت به نظرية الإدارة العلمية والتي دعت

تحسين الظروف الفيزيقية للعمل، ونظرية العلاقات الإنسانية التي اهتمت بالجانب 

الإجتماعي في مكان العمل، أما نظرية التقسيم الإداري فترى أن ظروف العمل تتحدد من 

(. أين بينت هذه الأخيرة في 2011خلال توزيع المسؤوليات داخل المؤسسة )محروق ،

العمل على الأداء إن لظروف العمل بأنواعها التنظيمية دراستها حول تأثير ظروف 

والفيزيقية والاجتماعية تأثير على أداء العمال وعلى صحتهم النفسية والعقلية والجسدية ، 

(،أن أطباء مصلحة الإستعجالات الطبية لديهم erudretAL, 2006كما بينت دراسة.) 

ء الأطباء يرون أنها نتاج صعوبة أعراض اكتئابيه ويعانون من درجات قلق عالية، هؤلا

(  تقر في دراستها  أنه توجد 2020سير العمل ،في نفس السياق نجد )تعولميت واخرون، 

علاقة ارتباطية قوية بين الضغوط المهنية والإحتراق النفسي لدى عمال قطاع الصحة 

و (، فيرى أن ظروف العمل السيئة تعيق النم2006خلال أزمة كورونا ،أما )جودة ،

السوي للشخصية لأنها تعمل على الإقلال من قيمة الذات وتشعر الفرد بالإحباط الشديد 

ولا تعطيه إلا الوقت القليل الضيق للترويح عن النفس والحياة الأسرية.  إضافة إلى تأثر 

مشاعر الرضا والأداء المهنيين للعاملين إلى حد كبير بترتيب بيئة العمل الفيزيقية 

ة مكان العمل.  حيث أثبتت البحوث مؤخرا أن الظروف النفسية وتنظيمها ومساح

(. كذلك ما توصل 2014والفيزيقية للعمل تؤثر في سلوكيات العمال واتجاهاتهم )شيخي ،

( والذين أكدوا أن لظروف العمل تأثير مباشر على صحة 2021إليه )زاوي، بوحفص، 

ة، ناتجة عن وتيرة عمل العمال في القطاع الصحي الذين يعملون تحت ظروف ضاغط

سريعة تفرض عليهم إنجاز المهام بأقل الأضرار وفي محيط ينقصه التعاون وتغيب عنه 

 المتعة في العمل.

وبالرغم من اهتمام الدولة الجزائرية اهتماما كبيرا بالخدمات الإجتماعية تبقى 

الخدمات الصحية دون مستوى متطلبات المواطن، فالمرضى الذين يزورون قسم 

(،كما يرون أن الخدمات kilbrethetal, 2010الطوارئ يشتكون من طول الانتظار، )

المقدمة بعيدة كل البعد عن الخدمات الإنسانية النبيلة، حيث أصبحت المؤسسات 
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الاستشفائية بها سلوكيات لا إنسانية، والدارسون والباحثون يؤكدون أن مهن المساعدة 

إلى حد الاحتراق النفسي الناتج عن طبيعة  الإجتماعية تولد ضغوطا مستمرة تصل

(، ولعل ما يفسر هذه السلوكيات الغير لائقة ، هو ما يتعرض له 2010المهنة.) ميهوبي ،

الفريق العامل في المستشفى وخاصة عمال مصلحة الإستعجالات من أطباء وممرضين 

والسكارى  وأعوان الحراسة من طرف المرضى وأهاليهم من ملاسنات، وحتى المتسكعين

والذي يصل في بعض الأحيان إلى الضرب والشتم  والتكسير أمام أعين المسؤولين، 

والذين لم يتخذوا القرارات المناسبة لمثل هذه الحالات، ويؤكد هذا ما توصلت 

في قسم الإستعجالات بجامعة كارمن للعلوم الطبية أن غالبية ((Ghorbani, 2016اليه

% والذين وجد عندهم أكبر درجات القلق،  83,5الذكور بنسبةالمشاركين في الدراسة من 

الضغط، وكذا الأعباء الزائدة في المصلحة في ظل غياب  العدد الكافي للممرضين 

والأطباء، والذي يؤدي إلى ضعف الأداء الصحي وعدم التكفل الجيد بالمرضى بالإضافة 

عمل، كما نجد أيضا العمل الليلي إلى العلاقات الاجتماعية بين العمال والرؤساء ومكان ال

والتناوبي  في مصلحة الإستعجالات وما له من تأثيرات فيزيولوجية واجتماعية على 

(.كما يعرف طب الطوارئ)الطب 2006العمال وخاصة العائلة والأسرة )بقادير،

الاستعجالي( بأنه التخصص الذي ينتج عنه ويرافقه الضغط المهني، القلق، الإكتئاب 

 (2007Patii ,Eetal(راق النفسيوالإحت

أن الحياة المهنية لعمال الصحة تقترن يوميا بمظاهر الموت، الدم والحزن، فالوقت 

الطويل الذي يقضيه الأطباء في العمل يؤدي الى ضياع الوقت الذي يؤديه مع أفراد 

ة العائلة، الأطفال والزملاء، مما تترتب عليها أعباء وضغوطات نفسية وعاطفية، إضاف

نوم.  كل هذه المشاكل الناتجة الى التأثيرات الأخرى كالتعب، الضغط والحرمان من ال

العمل يأخذونها معهم خارج مكان العمل فتؤثر على علاقاتهم الأسرية عن

(. حيث تترجم تأثيرات العمل على الأسرة في التفككات الأسرية، الطلاق، 2012)جديات،

اعات العمل في الأسبوع ارتبطت مع زيادة احتمالية وعدم التوافق الأسري. كما أن عدد س

ساعة في  40الوقوع في الطلاق وهذا فقط لدى الطبيبات، وخاصة اللواتي يعملن أكثر من 

 Dan P Ly andساعة أسبوعيا ) 40الأسبوع، مقارنة مع اللواتي يعلن أقل من 

al,2015):ومن هذا المنطلق تم طرح التساؤلات التالية ، 

ظروف العمل في ظهور أعراض القلق لدى عمال مصلحة  _ هل تؤثر

 الإستعجالات.
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_ هل تؤثر ظروف العمل في ظهور أعراض الاكتئاب لدى عمال مصلحة 

 الإستعجالات.

_ هل تؤثر ظروف العمل في ظهور أعراض الضغط النفسي لدى عمال مصلحة 

 الإستعجالات.

 . الفرضيات2

القلق لدى عمال مصلحة .تؤثر ظروف العمل في ظهور أعراض 1.2

 الإستعجالات.

.تؤثر ظروف العمل في ظهور أعراض الاكتئاب لدى عمال مصلحة 2.2

 الإستعجالات.

.تؤثر ظروف العمل في ظهور أعراض الضغط النفسي لدى عمال مصلحة 3.2

 الإستعجالات.

 . أهداف البحث3

وف ه ظرالذي تلعبثر يطمح الباحثان من خلال الدراسة الحالية الى التحقق من الأ

في  العمل على بعض الجوانب النفسية للعمال من القلق والاكتئاب والضغط النفسي،

الوسط الاستشفائي بمصلحة الإستعجالات لما لها من الخصوصية في الظروف 

 مكانيات والمتطلبات الضرورية للأداء الأكمل للمهنة.والإ

 . أهمية البحث4

كتسيها تي تهمات العلمية والميدانية والمهنية التتعلق أهمية البحث الحالي بالمسا

طباء م الأنتائجه من حيث إعادة النظر في الإمكانيات والظروف والمتطلبات للقيام بمها

ع لقطااوالممرضين في قطاع الإستعجالات، مع مراعاة الحياة النفسية للعامل في هذا 

 وية.سروف المهنية بطرق ليقدم أكفأ ما لديه، من خلال تدريبهم لمواجهة مختلف الظ

 . تحديد المفاهيم5

ا ل منه:تعرف بأنها مجموع العوامل المحدد لنشاط العامل هذه العوامظروف العمل.1.5

رتبطة الم الخارجية التي تنشأ والمتطلباتوالإرغامات الخارجية، ومهمة العامل ومحيطها

 لفرد الجسميةبمنصب العمل، كما أن نشاط العامل يخضع لظروف داخلية كخصائص ا

 (LEPLAT,1977والنفسية. )

ه جابتإأما إجرائيا بأنه القيمة التي يتحصل عليها الطبيب او الممرض من خلال 

 على فقرات استبيان ظروف العمل.
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حدث ت مستمرة،( كمرض نفسي يعد حالة عابرة او 1998:   يعرفه)الحجار،الإكتئاب.2.5

الغير  فكارتتسم بانخفاض في قيمة الذات ومزاج من التعاسة والأ المؤلمة،نتيجة الأحداث 

ز تركيوصعوبة ال الطاقة،سارة بالإضافة الى العجز عن مزاولة الحياة اليومية وضعف 

 (.172، ص. 2020والإنهاك. )عشاشة وآخرون، 

أما إجرائيا هو مجموع الدرجات التي يحصل عليها المجيب في مقياس 

(DASS_42) Depression Anxiety Stress Scales 

وجود  ايستثيرهسارة  يرغ انفعالية( القلق بأنه حالة 1988:وتعرف )سوسين ،.القلق3.5

 القلق. جة عنالنات والتغيراتالفسيولوجيةوالخشية  من التوتر  يةالخطر وترتبط بمشاعر ذات

س لتنفنبضات القلب، وا يادوازد ينالعرق في الكف يادكما تتضمن اتساع الحدقة، ازد

 يثن حوت مالحالة أو حالة القلق وهي خبرة عابرة تتفا قوالحالة هذه تسمى بقل ،السريع

 (216، ص. 2021الشدة وتتذبذب من وقت لآخر )بوداري، 

يها ل علويتحدد الشعور بالقلق إجرائياً في هذا البحث بمجموع الدرجات التي يحص

 (DASS_42مقياس )المجيب في 

الضغط بأنه عبارة عن استجابة  LongetWiliamsيعرف كل من .الضغط النفسي:4.5

 عينةعضوية أو سلوكية أو نفسية لمواقف حقيقية يدركها الفرد وتفرض عليه مطالب م

 (361، ص. 2021)حمري،

ً في هذا البحث بمجموع الدرجات التي يح  صل ويتحدد الشعور بالضغط إجرائيا

 (DASS_42عليها المجيب في مقياس )

 .الإجراءات المنهجية6

له ن خلاملقد استعملنا في هذه الدراسة المنهج الوصفي، والذي حاولنا .منهج البحث1.6

أثرها ة( وجمع المعلومات والبيانات حول ظروف العمل )الفيزيقية التنظيمية، الاجتماعي

ات تراحالاقفي ظهور الاستجابات النفسية من )القلق، الاكتئاب والضغط(، وإيجاد بعض 

 للحد أو على الأقل التقليل من حد هذه الظواهر.

 115فرد ) 158لقد تكونت عينة البحث الأساسية في هذه الدراسة من . عينة البحث2.6

أعزب( أطباء وممرضين، يعملون في المصالح الإستعجالية لكل من  43متزوج،

 230أين تم توزيع المستشفى الجامعي ببني مسوس والمستشفى الجامعي مصطفى باشا، 

، ومقياس الإكتئاب القلق والضغط )من تصميم الباحثين(نسخة من استبيان ظروف العمل

(Depression Anxiety Stress Scales أما اختيار عينة البحث فقد كان بطريقة .)
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عرضية، حيث تم التكلم مع الفريق العامل هناك، وتعريفه بهدف البحث، بعدها نعطي له 

 والجدول التالي بين توزع أفراد عينة البحث. ستبيان والمقياس،من الا النسخ

 : توزيع أفراد العينة الدراسة1الجدول 

 المجموع مصطفى باشا بني مسوس المهنة الجنس

 ذكر

 

 46 22 24 طبيب

 17 5 12 ممرض

 انثى
 52 27 25 طبيبة

 43 23 20 ممرضة

 158 77 81 المجموع

 أدوات البحث. 6.3

عجالية مدى تأثير ظروف العمل في المصالح الإست لدراسة: العملاستبيان ظروف  1.3.6

 لعملتم استعمال استبيان صمم من خلال الإطلاع على التراث الأدبي الخاص بظروف ا

بحيث ، راسة. بعد الزيارات الميدانية لمكان إجراء الدوالإستعجالية في المصالح الطبية

روف بند(، محور الظ 09محاور وهي ظروف العمل الفيزيقية ) من ثلاثتكون المقياس 

يان بصدق بند(. وتمتع الاستب 11)الاجتماعية ظروف العمل  ر(، ومحوبند 22)التنظيمية 

محكمين، وكذا حساب صدق الإتساق الداخلي وهو أن يكون  3عال بعد عرضه على 

ال م استعمين تأالكلية للمحور.  معامل الإرتباط البند دال احصائيا وموجبا بالنسبة للدرجة

لكل بند  من أجل اختبار الدلالة الإحصائية لمعامل الإرتباط 11الإصدار  SPSSبرنامج 

 لإختبارق اتدل على صد مع الدرجة الكلية للمحور الذي ينتمي اليه البند، وكانت النتائج

ت ت الثبااملاعلى مع ا ثبات الاختبار فقد تم اختباره بطريقة ألفا كرونباخ، وتم التحصلأم

 0.81 ولمحور ظروف العمل التنظيمية  0.86لمحور ظروف العمل الفيزيقية،  0.69التالية: 

 .0.86لمحور ظروف العمل الاجتماعية، اما معامل الثبات الكلي للاستبيان فيساوي 

 

معاملات الثبات لمحاور استبيان ظروف العمل حسب معادلة الفا  يوضح 02الجدول 

 كرونباخ

معامل الفا  عدد الفقرات المحور

 كرونباخ

ظروف العمل 

 الفيزيقية

09 0.69 
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ظروف العمل 

 التنظيمية

22 0.86 

ظروف العمل 

 الاجتماعية

11 0.81 

 0.86 42 معامل الثبات الكلي

 Depression Anxiety Stress Scales(DASS-42)مقياس 2.3.6

ياس والذي من خلاله يتم قlovibond,(1995)لوفيبوند(Dass-42)الدولي سأما المقيا

لز وث ويكتئاب. صمم المقياس باللغة الانجليزية بجامعة نيو ساوالإ،الضغط النفسي، القلق

انية. الألمبأستراليا )المرجع السابق( وترجم الى عدة لغات على غرار الفرنسية، العربية، و

جمين المترورالية للمترجمين ترجم الى النسخة العربية منطرف الهيئة المهنية الوطنية الأست

ي مجال مع مجموعة من الناطقين باللغة العربية والعاملين ف بالاستعانة(NAATI)الفوريين

 لأصلية.زية االصحة العقلية، من أجل مقارنة ومراجعة الترجمة العربية للنسخة النسخة الإنجلي

 .TaoukPeter,F. Lovibond) )أقرب تكافؤ حيث تم الإبقاء على الترجمات التي أظهرت 

ل معام اما خصائصهالسيكومترية فقد تمتع المقياس في النسخة العربية بثبات عال من خلال

قياس مأما  0.90،مقياس القلق 0.93الثبات الفا كرونباخ حيث كان ثبات مقياس الإكتئاب 

 .0.93الضغط النفسي 

 خلي،الداما في الدراسة الحالية فقد اعتمدنا في صدق الاختبار على صدق الاتساق أ

لفا كرونباخ في حين تم حساب معامل الثبات بطريقة ا، 0,01كل البنود صادقة ودالة عند  وكانت

 .بالنسبة للثبات تي يبين النتائج المتحصل عليهاوالجدول الآ

 بطريقة الفا كرونباخ اسيالمق: يبين  نتائج حساب ثبات  03الجدول 

 معامل الفاكرونباخ عدد البنود محور المقياس

 0.88 14 الاكتئاب

 0.88 14 القلق

 0.83 14 الضغط

. المعالجة 4.6

،كماتماستخSPSS22اعتمدنافيتحليلنالبياناتالبحثعلىالرزمةالإحصائيةللعلومالإجتماعية،الإحصائية

بالإعتماد ) الأولى،الثانية،الثالثة (البحثدامالإحصاءالإستدلاليلقياسفرضيات

 Anovaتحليل التباين و.Multiple Linear Regressionعلىتحليلالإنحدارالخطيالمتعدد

 المتعدد.للحكم على المعنوية لنموذج الإنحدار 

 عرض نتائج البحث ومناقشتها. 07
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ظروف العمل  تؤثرولى بأنه: تنص الفرضية الأ نتائج الفرضية الأولى:.عرض 1.7

 أعراض القلق. في ظهور)الفيزيقية، التنظيمية، الإجتماعية( لدى عمال مصلحة الإستعجالات 

 Multiple Linearللتحقق من هذه الفرضية اعتمدنا على تحليل الإنحدار الخطي المتعدد و

Régression :وحصلنا على النتائج التالية ، 

 لنموذج الإنحدار المتعدد المتعلق بالقلق: يوضح القدرة التفسيرية 04الجدول رقم 

 القيمة الارتباطية
معامل 

 التحديد
 معامل التحديد المعدل

الدلالة 

 الاحصائية

0.297 0.088 0.070 0.01 

حصائياً % وهي قيمة دالة ا07.0من خلال هذا الجدول نجد أن معامل التحديد المعدل يساوي 

متمثلة في % بأن المتغيرات المستقلة ال99، وهذا يعني أننا متأكدون بنسبة 0.01عند مستوى 

تابع المتمثل % من التغيرات التي تحدث في المتغير ال0.07ظروف العمل بأبعادها الثلاثة تفسر 

 ( يرجع الى عوامل أخرى بما في ذلك الأخطاء العشوائية.%0.93القلق والباقي )في 

 : يوضح المعنوية الجزئية لنموذج الإنحدار المتعدد المتعلق بالقلق05الجدول رقم 

( قد ₁βنلاحظ من خلال الجدول ان قيمة معامل الإنحدار المتعلق بالظروف الفيزيقية )

. ومنه يمكننا القول أننا متأكدون بنسبة 0.01وهي قيمة دالة احصائياً عند مستوى  0.270بلغت: 

%، كما نلاحظ أن قيمة معامل 27تسهم في التنبؤ بالقلق بنسبة % بأن الظروف الفيزيقية 99

ً عند -0.199( قد بلغت: ₂βالإنحدار المتعلق بالظروف التنظيمية ) وهي قيمة دالة احصائيا

% بأن الظروف التنظيمية تسهم في التنبؤ 95. يمكننا القول أننا متأكدون بنسبة 0.05مستوى 

( قد ₃βعامل الإنحدار المتعلق بالظروف الإجتماعية )%، وأيضا أن قيمة م19بالقلق بنسبة 

ومنه يمكننا القول أننا متأكدون بنسبة  0.05وهي قيمة دالة احصائياً عند مستوى  0.185بلغت: 

%. ومن خلال ما سبق يمكننا 18% بأن الظروف الإجتماعية تسهم في التنبؤ بالقلق بنسبة 95

ى الإستعجالات تتفاوت من حيث التأثير في ظهور القلق لدمصلحة في القول إن ظروف العمل 

 العمال.

 معاملات الانحدار
قيمة معاملات 

 الانحدار

مستوى الدلالة 

 الاحصائية

₁β  الظروف

 الفيزيقية
0.270 0.01 

₂β  الظروف

 التنظيمية
0.199- 0.05 

₃β  الظروف

 الإجتماعية
0.185 0.05 
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ار للحكم على المعنوية لنموذج الإنحد Anovaنتائج تحليل التباين  : يوضح06الجدول 

 المتعدد الخاص القلق

مجموع  المصدر

 المربعات

درجات 

 الحرية

متوسط 

 المربعات

قيمة ف 

 المحسوبة

الدلالة 

 الاحصائية

  359.244 3 1077,731 الإنحدار

4,969 

 

.003 

 
 72,295 154 11133.440 الخطأ

 157 12211.171 الكلي

ستوى ، وعليه فأن م0.003بمستوى دلالة  4.969من خلال هذا الجدول نجد أن قيمة ف 

ار المتعدد وبالتالي نرفض الفرض الصفري القائل بأن نموذج الإنحد 0.05الدلالة هنا أقل من 

 تؤثر في ظهور أعراضغير معنوي ونقبل الفرض البديل الذي ينص على أن ظروف العمل 

 .القلق

ظروف العمل )الفيزيقية،  تؤثرأنه: تنص الفرضية الثانية بعرض نتائج الفرضية الثانية:  2.7

أعراض الإكتئاب وللتحقق  في ظهورالتنظيمية، الإجتماعية( لدى عمال مصلحة الإستعجالات 

 Multipleمن هذه الفرضية اعتمدنا على تحليل الإنحدار الخطي المتعدد 

LinearRegression :وحصلنا على النتائجالتالية ، 

 بلنموذج الإنحدار المتعدد المتعلق بالإكتئايرية س: يوضح القدرة التف07جدول 

 ةالإحصائيالدلالة  معامل التحديد المعدل معامل التحديد القيمية الارتباطية

0.298 0.089 0.071 0.01 

لة % وهي قيمة دا07.1من خلال هذا الجدول نجد أن معامل التحديد المعدل يساوي 

ً عند مستوى  مستقلة % بأن المتغيرات ال99، وهذا يعني أننا متأكدون بنسبة 0.01احصائيا

ي المتغير % من التغيرات التي تحدث ف0.07المتمثلة في ظروف العمل بأبعادها الثلاثة تفسر 

الأخطاء  ( يرجع الى عوامل أخرى بما في ذلك%92.9الإكتئاب، والباقي )التابع المتمثل في 

 العشوائية.

 : يوضح المعنوية الجزئية لنموذج الإنحدار المتعدد المتعلق بالإكتئاب08الجدول 

 مستوى الإحصائية قيمة معاملات الإنحدار معاملات الإنحدار

₁β غير دال 0.082 الظروف الفيزيقية 

₂β غير دال 0.004 الظروف التنظيمية 

₃β 0.01 0.254 الظروف الإجتماعية 
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د ( ق₁β)نلاحظ من خلال الجدول أن قيمة معامل الإنحدار المتعلق بالظروف الفيزيقية 

لظروف وهي قيمة منخفضة وغير دالة احصائياً. ومنه لا يمكننا القول بأن ا 0.082بلغت: 

دار الإنح بالاكتئاب. كما نلاحظ من خلال الجدول أن قيمة معاملالفيزيقية تسهم في التنبؤ 

احصائياً  وهي قيمة جد منخفضة وغير دالة 0.004( قد بلغت: ₂βالمتعلق بالظروف التنظيمية )

ة أن قيم أيضا ومنه لا يمكننا القول بأن الظروف التنظيمية تسهم في التنبؤ بالإكتئاب. ونلاحظ

ة احصائياً وهي قيمة دال 0.254( قد بلغت: ₃βلظروف الإجتماعية )معامل الإنحدار المتعلق با

عية تسهم % بأن الظروف الإجتما99ومنه يمكننا القول إننا متأكدون بنسبة  0.01عند مستوى 

الإجتماعية  %، من خلال ما سبق يمكننا القول أن متغير الظروف25في التنبؤ بالإكتئاب بنسبة 

مية لا لتنظيي حين أن متغير الظروف الفيزيقية ومتغير الظروف ايسهم في التنبؤ بالإكتئاب، ف

 اد عليهما في التنبؤ بالإكتئاب. نستطيع الإعتم

للحكم على المعنوية لنموذج الإنحدار المتعدد  ANOVAنتائج تحليل التباين  حيوض:  09الجدول 

 الخاص بالاكتئاب

مجموع  المصدر

 المربعات

درجات 

 الحرية

متوسط 

 المربعات

قيمة ف 

 المحسوبة

الدلالة 

 ةالإحصائي

  402.350 3 1207.050 الإنحدار

5.021 

 

 80.128 154 12339.785 الخطأ .002

 157 13546.835 الكلي 

ستوى م، وبالتالي فان 0.002بمستوى دلالة  5.02منخلال هذا الجدول نجد أن قيمة ف 

لمتعدد غير اوعليه نرفض الفرض الصفري القائل بأن نموذج الإنحدار  0.05الدلالة هنا أقل من 

 في ظهور أعراضمعنوي ونقبل الفرض البديل الذي ينص على ان ظروف العمل تؤثر 

 .الإكتئاب

ى ل لدظروف العم تؤثر تنص الفرضية الثالثة بأنه: عرض نتائج الفرضية الثالثة: 3.7

اعلى للتحقق من هذه الفرضية اعتمدنو الضغط النفسي. في ظهورعمال مصلحة الإستعجالات 

ج ، وحصلنا على النتائMultiple Linear Regressionتحليل الإنحدار الخطي المتعدد 

 التالية:

 قدرة التفسيرية لنموذج الإنحدار المتعدد المتعلق بالضغط النفسيال : يوضح10الجدول 
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القيمة 

 الارتباطية

معامل 

 التحديد

معامل التحديد 

 المعدل

مستوى 

 الاحصائية

0.311 0.097 0.079 0.01 

لة % وهي قيمة دا07.9من خلال هذا الجدول نجد أن معامل التحديد المعدل يساوي 

ً عند مستوى  مستقلة % بأن المتغيرات ال99، وهذا يعني أننا متأكدون بنسبة 0.01احصائيا

ظروف ة، الالمتمثلة في ظروف العمل بأبعادها الثلاثة )الظروف الفيزيقية، الظروف التنظيمي

لضغط ا% من التغيرات التي تحدث في المتغير التابع المتمثل في 07.9الاجتماعية( تفسر 

 ( يرجع الى عوامل أخرى بما في ذلك الأخطاء العشوائية.%92.1النفسي والباقي )

 يوضح المعنوية الجزئية لنموذج الانحدار المتعدد المتعلق بالضغط النفسي :11الجدول 

 معاملات الانحدار
قيمة معاملات 

 الانحدار
 وى الاحصائيةمست

₁β  الظروف

 الفيزيقية
 غير دال 0.152

₂β  الظروف

 التنظيمية
 غير دال -0.040

₃β  الظروف

 الاجتماعية
0.245 0.01 

د ( ق₁β)نلاحظ من خلال الجدول أن قيمة معامل الإنحدار المتعلق بالظروف الفيزيقية 

تسهم  فيزيقيةبأن الظروف ال وهي قيمة غير دالة احصائياً. ومنه لا يمكننا القول 0.152بلغت: 

ق لمتعلفي التنبؤ بالضغط النفسي، كما نلاحظ من خلال الجدول أن قيمة معامل الإنحدار ا

مكننا القول يوهي قيمة غير دالة احصائياً. ومنه لا -0.040( قد بلغت: ₂βبالظروف التنظيمية )

دار الإنح أن قيمة معاملبأن الظروف التنظيمية تسهم في التنبؤ بالضغط النفسي، كما نلاحظ 

ً عند  0.245( قد بلغت: ₃βالمتعلق بالظروف الإجتماعية ) ستوى موهي قيمة دالة احصائيا

ي التنبؤ % بأن الظروف الإجتماعية تسهم ف99بنسبة  إننا متأكدونومنه يمكننا القول  0.01

اعية لإجتم%. ومن خلال ما سبق يمكننا القول أنمتغير الظروف ا24بالضغط النفسي بنسبة 

وف يسهم في التنبؤ بالضغط النفسي، في حين أن متغير الظروف الفيزيقية ومتغير الظر

 التنظيمية لا نستطيع الإعتماد عليهما في التنبؤ بالضغط النفسي. 

للحكم على المعنوية لنموذج  ANOVAيوضح نتائج تحليل التباين  :12الجدول 

 يالإنحدار المتعدد الخاص الضغط النفس
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مجموع  المصدر

 المربعات

درجات 

 الحرية

متوسط 

 المربعات

قيمة ف 

 المحسوبة

الدلالة 

 ةالإحصائي

  510.578 3 1531.735 الإنحدار

 

5.511 

 

 92.652 154 14268.474 الخطأ .001

 157 15800.209 الكلي

 ستوى، وعليه فأن م0.001بمستوى دلالة  5.511من خلال هذا الجدول نجد أن قيمة ف 

دار المتعدد ، وبالتالي نرفض الفرض الصفري القائل بأن نموذج الإنح0.05الدلالة هنا أقل من 

في ظهور لذي ينص على ان ظروف العمل تؤثر غير معنوي ونقبل الفرض البديلا

 .الضغط النفسيأعراض

 مناقشة النتائج:. 8

ادها أبع باختلاف من خلال النتائج المتوصل إليها في هذه الدراسة تبين أن ظروف العمل

 القلق، )ل من ) التنظيمية، الفيزيقية والاجتماعية ( تساهم في ظهور بعض الأعراض المتعلقة بك

ن ظروف تجة عالاكتئاب والضغط النفسي (، ورغم تباين النتائج المتعلقة بالآثار النفسية النا

ا ة في هذسابقلدراسات الالعمل لدى عينة الدراسة إلا أن هذه النتائج جاءت متفقة مع كثير من ا

لطوارئ، المتعلقة بانتشار القلق بين عمال قسم ا  , Patti and all)2007الشأن، كدراسة )

ة، بالصح المخاوف المتعلقة نجدوالتي توصلت إلى أن من بين العوامل التي ساهمت في ظهوره 

امل أن العو يرى ، YanhongGong) (2014,الصعوبات المالية، وضغوط العمل، ونجد

عمل المؤثرة والمساعدة على ظهور أعراض القلق فكانت العنف في مكان العمل، ساعات ال

في نفس السياق ذهبت نتائج دراسة  ة،يالطويلة ، وعدم ممارسة الرياضة البدن

(Picakciefe ,2015)   العمال يعانون من  أنحيث بينت النتائج ،2016،مروكودراسة

 ا القولمكننيومنه ي  .مستوى مرتفع من القلق لصالح عمال المناوبة مقارنة بعمال اليوم العادي

ى مصلحة الإستعجالات تتفاوت من حيث التأثير في ظهور القلق لدفي ن ظروف العمل أ

تغيرات مبينةومماسبقمنالنتائجالمتوصلإليها،والتيترىوجودتأثيروعلاقةذاتدلالةإحصائي العمال.

 .قدتحققتالأولىالقولأنالفرضيةالجزئيةيمكنأي  ،القلقظروفالعملبمتغير

، التي تناولت (deOliveiraandal ,2014)دراسة في حين أن متغير الاكتئاب نجد 

أعراض الاكتئاب والعوامل المتدخلة لدى ممرضي مصلحة الإستعجالات، وأظهرت النتائج أن 

من أعراض اكتئاب وكانت العوامل المرتبطة به هي  % من المفحوصين يعانون91نسبة 

ظروف العمل غير الملائمة مثل نقص عدد العمال والموارد المادية، كما تم التوصل أيضا الى 

% 25% معتدل،25% لديهم اكتئاب خفيف ،50أن 
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 (BetiseMeryandalنفسماتوصلتاليهدارسةشديد.

 حولتصورالممرضينلظروفعملهمفيمصلحة)2009،

لتيتوصلتالىأنهميشتكونمنالتمييزفيالسنواتالأخيرةفيالرواتببينالعمالومنهتبينعدمجالاتبالبرازيلاالإستع

كمات.رضاالممرضينوالممرضاتعلىظروفعملهموهوالأمرالذييؤديبهمالىعبءماديومعنويفيمكانالعمل

المتغيرات السلوكيةوعلاقتهاببعضلاضطرابات ،حولا2016مروك،دراسةأيضامعدراستنا تفق

 - ،القلق،المشكلاتالنفسكالاكتئاب النفسيةالاضطراباتإلىمعرفةمستوىبعضالدراسةهوهدفتهذ

 وفرطالحركةلدىعمالقطاعالمحروقات،وعلاقةهذهالانتباهنقصوأعراضجسدية

الاضطرابنظامالمناوبةوالعملالليلي،واستخلصمنأنعمالالمحروقاتيعانونمنارتفاعمستوىالاضطرابات

 - والعملالليليعلىارتفاعالقلق،الإكتئابوالمشكلاتالنفسوتأثيرطولساعاتالعمل، .باتالسلوكية

،وبالنسبةالىأنناوجدناأنظروفالعملالإجتماعيةكانتتؤثرعلىظهورالإكتئابوالذيهوأمرمنطقلديهمجسدية

 ،Betise Mery and al)دراسةل النظريالسابق،أينيتبينلناأيضامنخلابالتراثيإذاماقورن

حيثيرىالممرضونعدموجودبالبرازيلحولتصورالممرضينلظروفعملهمفيمصلحةالإستعجالات2009)

تكويناتكماأنهلايوجدأيممرضأوممرضةمدربةلحسنالتعاملمعالمعدات،إضافةالىأنهتوجدفوضىعارمة

وأنتتدخلالعمل،وكذامواجهةحالةالطوارئالمكتظةمععدموجوددعمنفسيللممرضينوالمميراكلأنلاأحد

نالتمييزفيالسنواتالأخيرةفيالرواتببينالعمالومنهتبينعدمرضاالممرضينوالممررضاتكماأنهميشتكونم

 دراسةتوصلت، كماضاتعلىظروفعملهم،وهوالأمرالذييؤديبهمالىعبءماديومعنويفيمكانالعمل

حول ، )2013لحمر،(

هيئةظروفالعملعلىأداءهيئةالتمريضالىإثباتوجودعلاقةطرديةقويةبينكلمنظروفالعملوالإداءتتحليلأثر

شعورهمبالولاءللزادىالهيئةالتمريضية،فكلماهيئتالظروفبشكلجيدكلماساهمذلكفيزيادةرضاالعمالولد

 .مؤسسةممايؤديالىدفعالعامللأداءجيد

حول ،  (Badran , 2003 )دراسة ستناتتفقمع دراقدجاءتالفرضية الثالثة فلنتائج اما

مصادر ضغط العمل لدى الأطباء، الممرضين، التقنيين، الإداريين، 

العاملين في خمس مستشفيات في السعودية، والذي وجد ان غياب التقدير، therapistوالمعالجين

.في نفس ، دال لتحديد وتفسير التباين في مستوى ضغط العملالراحةطول ساعاتالعمل، قصر وقت

أيضا في نتائجها مع نتائج الدراسة الحالية،  متفقة1998) السياق ذهبت نتائج دراسة)الوائلي،

مصدر ضغط التعامل مع زوار المريض في المرتبة  العينة يقيمونتوصل إلى أن أفراد  حيث

مع الزملاء في مهنة  )التعاملالأولى من حيث الترتيب، مقارنة بمصادر ضغط البيئة الأخرى 

وهذا يفسر ما تم التوصل إليه في دراستنا على أن  الطبية(التعامل مع المعدات  التمريض،

تماعية تسهم في التنبؤ بالضغط النفسي أكثر من الظروف التنظيمية ظروف العمل الاج

مسعودي، )دراسةكمانجد والفيزيقية.

،الذيتوصلمنخلالهاأنأطبومؤشراتهلضغطالمهنيلدىأطباءمصلحةالإستعجالاتمصادرهحولا،(2003



 

لوسط االاكتئاب والضغط النفسي.( في القلق،تأثير ظروف العمل على بعض الاستجابات النفسية )

 الاستشفائي
 

159 

ونمنارتفاعدرجةوشدةالضغطالمهني،ظروفالعملأهممصدريسببمعاناةالأاءمصلحةالإستعجالاتيعان

طباءمنالضغطالمهنيالنفسي،وأنثانيأهممصدرلمعاناةالأطباءفيمصلحةالإستعجالاتهوالعملياتالتنظيمي

ةالمتمثلةفيعدموجودتعاونكافيمنطرفادارةالمستشفى،ضعفنظامالرقابةعلىسيرالعملمنطرفالإدارة،عد

مرضى،مايبذلهالطبيبمنجهدأكبرممايتقاضاه،علاقةالأطباءببعضهمالبعضمتناسبعددالأطباءمععددال

تنجمعنهادرجةوشدةضغطمعتدلة،أماعلاقةالأطباءمععمالالوقايةوالممرضينقدتتسببفيارتفاعدرجةو

 .شدةالضغط

 . خاتمة9

تي ال امةالهها القطاعات الصحية في حياة الفرد، والمكانة بنظرا للأهمية التي تتمتع 

را ، ونظوبحياتهم بلها تتعلق بصحة الأفراد وسلامتهم نفيات في المجتمع لكوتحتلها المستش

ه كل (، والمعاناة التي يعيشها يوميا في تحملممرضالذي يؤديه الممارس )طبيب و للدور

ت لي بصفاماتتطلبه المهنة من التح كل، ومع طاقتهتفوق قدراته و التيالضغوطات والصعوبات 

لكشف الاله ، كان اختيارنا لهذا الموضوع الذي أردنا من خجتماعيةاأخلاقية ونفسية وعقلية و

زائر بالج عن التأثير النفسي لظروف العمل في  مصلحة الإستعجالات في المستشفيات الجامعية

 العاصمة.

ة لنفسيوتوافقت نتائج دراستنا مع العديد من الدراسات التي تناولت موضوع الاثار ا

ذه هادر نرجع مص كما التي تطرقت الى الضغط، القلق والاكتئاب،الناتجة عن العمل وظروفه و

 العمل القلق، الاكتئاب، والضغط( في دراستنا هذه الى لضغوطات وأعباء)الآثار النفسية 

لضجيج اوشدة  متعلقة بالطبيعة المادية لمحيط العمل وخاصة نقص النظافةالعوامل المتزايدة وال

ك رض.ظف الى ذلمتعلقة بالأشخاص الذين يتعامل معهم الممعوامل مختلف المصالح، و في

وعية نتهديد نتيجة ال أين يخلق الإحساس بالخطر او الطب والتمريضعوامل متعلقة بمهنة 

ل وظروف العمل في المستشفى، والعم يتعامل معها ممرض مستشفىي المعديةالتمراض الأ

ضغط وئاب، رضى مما يتولد عنه قلق، اكتالليلي والعلاقات مع الزملاء والمشرفين وأهالي الم

 الاقتراحات التالية: تقديمنفسي.ومن خلال ما سبق يمكن 

فة، المختل عادهم_ تطوير برامج لمساعدة العاملين على فهم الضغوط النفسية، الإكتئاب، القلق بأب

 التعامل معها. واستراتيجيات

اعة سعشرون والمستشفيات الذي يدوم أربع _ إعادة النظر في نظام العمل بالدوريات المتبع في 

 وأحيانا يصل الى ستة ثلاثون ساعة في مصلحة الإستعجالات.
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إضافة الى  نسية،_ إعادة وضع اللفتات واللوحات التوجيهية مفهومة القراءة باللغة العربية والفر

 صورة توضيحية ليفهم من كان أمي لا يقرأ.

 ن، قصدماكن عملهم وخاصة رجال الوقاية والأمبالمكوث في أ الاستقبال_ إلزام عمال 

 توجيه المرضى بطريقة صحيحة.

ة من لوقايلالتشديد على ضرورة الالتزام الصارم بقواعد الحماية الفردية والجماعية  -

 .كورونافيروس 

 . قائمة المراجع:10

عمل قانون المجلة ، الحق في ظروف عمل تكفل السلامة والصحة المهنية ،(2019) ،بوزيد، خالد

 .256-240، ص 02، العدد 04والتشغيل،المجلد 

خفيف درجة عتمد على الرسم واللعب في تيفعالية برنامج علاجي مقترح ، (2021)الدين، بوداري، عز 

 .220_210، 02، العدد 13سنة، مجلة آفاق علمية، المجلد 12_9القلق والإكتئاب لدىالطفل الأصم من 

، جتماعيةعلىالعمالالعملالليليوآثارهالفيزيولوجيةوالإ،(2006)،عبدالرحمان،بقادير

، (02ئررسالةماجستير،قسمعلمالنفسوعلومالتربيةوالأرطفونيا،كليةالعلومالإجتماعية،جامعةالجزا

 .الجزائر

دى عمال الضغوط المهنية وعلاقتها بالاحتراق النفسي ل ،(2020)، وعليوة، سمية ،تعولميت، شراز

 ،(08المجلد )يا، مجلة الوقاية والأرغونوم، (covid- 19)قطاع الصحة خلال أزمة كورونا 

 .45 -24ص ،(02العدد)

رضي الصحة الانهاك النفسي وعلاقته بالتوافق الزواجي لدى أطباء ومم ،(2012)،جديات، عبد الحميد

، 02جزائر ة الجامع رسالة ماجستير،  قسم علم النفس، كلية العلوم الإنسانية والاجتماعية، ،العمومية

 .الجزائر

 الأمراض النفسية وأثرها على السلوك الوظيفي، مجلة العلوم، (2006) ،جودة، ناصر محمد
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