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Abstract 

 

 

Emergency and crisis-oriented occupations, such as firefighting, involve high 

levels of operational stress that can lead to performance anxiety under acute 

conditions, so the present study aimed to predict performance anxiety based on 

resilience and sleep quality in firefighters. The design of this study was 

descriptive-correlational and the statistical population consisted of all active 

firefighters in the Fire-Fighting and Safety Services Organization, from whom 

a sample was selected using convenience sampling. The research instruments 

included the Performance Anxiety Questionnaire, the Connor-Davidson 

Resilience Scale, and the Pittsburgh Sleep Quality Index, and the obtained data 

were analyzed using Pearson correlation and multiple regression analysis 

(Enter method). Pearson correlation results indicated a significant negative 

relationship between resilience and performance anxiety and a significant 

positive relationship between sleep quality and performance anxiety. 

Furthermore, multiple regression analysis demonstrated that the predictor 

variables significantly predicted the variance in performance anxiety among 

firefighters, and within this model, both resilience and sleep quality made 

independent and significant contributions to predicting the criterion variable. 

Based on the findings, performance anxiety in firefighters is significantly 

influenced by psychological resources and biological-hygienic indicators, 

therefore planning interventions to enhance psychological coping mechanisms 

and optimizing work shift schedules to improve personnel sleep quality can 

serve as essential strategies for reducing performance anxiety and maintaining 

the operational efficiency of firefighters. 
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 واژگان کلیدی 

عملکرد،  اضطراب 

کیفیت تاب آوری، 

 ها. نشانخواب، آتش

 چکیده 

نشانی با سطوح بالایی از استرس عملیاتی مواجه هستند که محور مانند آتشمشاغل امدادی و بحران

بینی  تواند منجر به بروز اضطراب عملکرد در شرایط حاد شود، لذا پژوهش حاضر با هدف پیشمی

ها انجام شد. طرح پژوهش حاضر  نشانآوری و کیفیت خواب در آتش اضطراب عملکرد بر اساس تاب

نشانی و  نشانان شاغل در سازمان آتشتوصیفی از نوع همبستگی بود و جامعه آماری آن را کلیه آتش

گیری در دسترس انتخاب شد. ای به روش نمونهها نمونهخدمات ایمنی تشکیل دادند که از میان آن

تاب پرسشنامه  عملکرد،  اضطراب  پرسشنامه  پژوهش شامل  و شاخص کیفیت خوابزارهای  اب  آوری 

های حاصل با استفاده از آزمون همبستگی پیرسون و تحلیل رگرسیون چندگانه پیتزبورگ بود و داده

به روش همزمان مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفتند. نتایج آزمون همبستگی پیرسون نشان داد که بین 

آوری و اضطراب عملکرد رابطه معکوس و معناداری وجود دارد و در مقابل، بین کیفیت خواب و  تاب

اضطراب عملکرد رابطه مستقیم و معناداری برقرار است. همچنین نتایج تحلیل رگرسیون چندگانه 

بهنشان داد که متغیرهای پیش به پیشبین  اضطراب عملکرد در طور معناداری قادر  بینی تغییرات 

ل و معناداری آوری و کیفیت خواب سهم مستقنشانان هستند و در این مدل، هر دو متغیر تابآتش

بر اساس یافتهدر پیش نشانان  های این پژوهش، اضطراب عملکرد در آتشبینی متغیر ملاک دارند. 

ریزی جهت بهداشتی قرار دارد، از این رو برنامه -های زیستیتحت تأثیر سازوکارهای روانی و شاخص

مهارت  بهینه ارتقای  و همچنین  بحران  با  روبرویی  روانی  شیفت های  ساختار  برای سازی  کاری  های 

پرسنل، می خواب  کیفیت  کارآمدی بهبود  و حفظ  عملکرد  اضطراب  کاهش  در  کلیدی  گامی  تواند 

 نشانان باشد. عملیاتی آتش
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 مقدمه 

ترین و پرخطرترین مشاغل  نشانی یکی از پراسترس شغل آتش

می محسوب  به جهان  آن  کارکنان  که  در شود  مداوم  طور 

های بحرانی، حوادث غیرمنتظره، تهدید جانی،  معرض موقعیت

دارندآسیب  قرار  شدید  روانی  فشارهای  و  جسمانی    های 

ها در شرایطی فعالیت  نشان. آتش( 2024و همکاران ،فارینها)

گیری سریع، تمرکز بالا و عملکرد  کنند که نیازمند تصمیممی

روان  کارکرد  در  اختلال  هرگونه  و  است  آنان  دقیق  شناختی 

ناپذیری برای خود فرد، همکاران و تواند پیامدهای جبران می

. ماهیت  (  2025،  نس )دیده به همراه داشته باشدافراد حادثه

پیش مأموریتغیرقابل  مواجهه  بینی  صحنه ها،  با  های  مکرر 

ها سبب شده  زا و مسئولیت سنگین حفظ جان انسانآسیب 

است که سلامت روان و عملکرد روانی این گروه شغلی اهمیت  

 (.2023و همکاران ، وینکلر-هالند)ای پیدا کند ویژه

فراتر از انجام    یمفهوم  ی اتی و عمل  یعملکرد در مشاغل امداد

وظا عمل،    فیصرف  سرعت  دقت،  شامل  و  دارد  روزمره 

در لحظات    حیو قضاوت صح  یحافظه کار  ، یحرکت  ی هماهنگ

از    یکیحال،    نی. با ا(  2023)اسمیت و همکاران ،است  یبحران

  ی هاتیبه عملکرد مطلوب در موقع  ی ابیموانع دست  نیترمهم

و همکاران   لویدا روسیو)است  رد اضطراب عملک  ده یفشارزا، پد

و    .(  2025، تنش  نگرانی،  از  حالتی  به  عملکرد  اضطراب 

شود که فرد هنگام انجام وظایف  برانگیختگی روانی گفته می

می تجربه  شدن  ارزیابی  یا  میحساس  و  کارایی  کند  تواند 

. در حرفه (  2024)جعفری،شناختی و رفتاری او را مختل سازد

کاهش  آتش موجب  است  ممکن  عملکرد  اضطراب  نشانی، 

تصمیم  در  اختلال  افزایش  تمرکز،  واکنش،  کندی  گیری، 

از   شود.  بحران  مدیریت  توانایی  کاهش  و  عملیاتی  خطاهای 

با نجات جان  نشانآنجا که عملکرد صحیح آتش ها مستقیماً 

ها مرتبط است، شناخت عوامل مؤثر بر اضطراب عملکرد  انسان

است برخوردار  زیادی  اهمیت  از  شغلی  گروه  این  و در  )لیو 

 . ( 2024همکاران ،

انجامپژوهش دادههای  نشان  مشاغل  شده  کارکنان  که  اند 

بحران و  گروهامدادی  سایر  با  مقایسه  در  شغلی  محور  های 

سطوح بالاتری از اضطراب، فشار روانی و فرسودگی هیجانی را  

می مطالعه  کنند.تجربه  توسط  در  که   همکاران و    مهتاای 

نشانان انجام شد، بیش از یک سوم آنان ( بر روی آتش2025)

اضطراب   بالینی  علائم  عملیات،  حین  در  که  کردند  گزارش 

تجربه می را  بررسی  2024)  کارتیکاکنند.  عملکرد  یک  در   )

آتشهمه میان  در  را  پدیده  این  شیوع  نشانان  گیرشناختی، 

درصد برآورد کرد که در مقایسه با جمعیت عمومی    34حدود  

تقریبی   شیوع  مع  12با  و  چشمگیر  تفاوتی  نادار  درصد، 

زا  شود. قرار گرفتن مداوم در معرض شرایط تنشمحسوب می

ها را تحت تأثیر قرار داده و نشانتواند سلامت روان آتشمی

زمینه بروز مشکلاتی همچون اضطراب مزمن، خستگی روانی،  

)پارک و  اختلالات خواب و افت عملکرد شغلی را فراهم کند

، این مشکلات  (  2024همکاران  پیامدهای فردی،  بر  . علاوه 

توانند کارایی سازمانی، کیفیت خدمات امدادی و آمادگی  می

آتش نیروهای  این  عملیاتی  بر  دهند.  کاهش  نیز  را  نشانی 

را  عملکرد  اضطراب  بتوانند  که  متغیرهایی  شناسایی  اساس، 

میپیش نظر  به  ضروری  کنند،  تعدیل  یا  و    رسد بینی  )بکر 

 . ( 2026همکاران ،

م م  ی عوامل  ان یدر  بروز    توانند یکه  اضطراب   دی تشد  ا یاز 

جلوگ تاب  یریعملکرد    گاهیجا  یشناختروان   یآورکنند، 

تاب  یاژهیو استرس    یآوردارد.  تحمل  ساده  مفهوم  از  فراتر 

و کارآمد    عیبازگشت سر  ایحفظ    یی و به توانا  شودیم  فیتعر

به عملکرد  سطح  روان  نهیبه  سلامت  با    ی و  مواجهه  در 

العاده دشوار فوق   طیمزمن و شرا  یترومها، فشارها  مات،یناملا

همکاران و    سنگر   .  (  2022)حیدری و همکاران ،اشاره دارد

نظر2023) مدل  در  تاب  ی(  پو  کیرا    یآورخود،  و    ایسازه 

مؤلفه  کنندیم   یمعرف   یچندبعد شامل    ، یتیشخص  یهاکه 

آور در مواجهه با بحران، به است. افراد تاب یو رفتار یشناخت

ه  یجا در  شدن  راهبردها  ،یمنف  جاناتیغرق    م یتنظ  یاز 

ارز  یکارآمد  جانیه شناخت  ی ابیمانند  استفاده    یمجدد 

عنوان    زیدآمی تهد  ت یموقع  کنند، یم به  قابل    کیرا  چالش 

را حت  یو خودکارآمد  کنندیم   فیبازتعر  تیریمد در   یخود 

محور  در مشاغل بحران  ها یژگ یو  نی. اندینمایاوج فشار حفظ م 

عملکرد خود   یابیفرد مدام در معرض ارز  هک  ینشان مانند آتش

د محافظت  کیاست،    گرانیو  محسوب   یسپر  قدرتمند 

 . ( 2025)گرین و همکاران شودیم
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داده نشان  مختلف  تابمطالعات  که  کاهش  اند  با  آوری 

اضطراب، افزایش سازگاری روانی و بهبود عملکرد شغلی رابطه 

شیخ الاسلامی و همکاران   ؛  2024)شارعی و همکاران ،دارد

آوری دارند، معمولاً  . افرادی که سطح بالاتری از تاب( 2025،

توانایی   و  کرده  حفظ  بیشتری  آرامش  بحرانی  شرایط  در 

هیجان کنترل  و  مسئله  حل  در  نشان  مؤثرتری  خود  های 

 .( 2023و همکاران ،   ایبانز-سرانو)دهندمی

پژوهش  تابهمچنین  که  است  آن  بیانگر  میها  تواند  آوری 

نقش مهمی در کاهش فشار روانی و افزایش کارآمدی نیروهای  

رود که  رو، انتظار میامدادی، نظامی و درمانی ایفا کند. ازاین 

تابنشانآتش دارای  عملکرد های  اضطراب  بیشتر،  آوری 

( در مطالعه  2025گرو و همکاران )کمتری را تجربه کنند.مک

خود بر روی نیروهای عملیاتی و نظامی نشان دادند که افراد  

مقیاس در  بالاتر  نمرات  تاببا  معناداری  های  طور  به  آوری، 

های میدانی  سازی علائم اضطراب عملکرد کمتری را در شبیه 

نشانان ایرانی نیز کنند. این رابطه در جامعه آتشگزارش می

( در پژوهشی بر  2022مکاران )تکرار شده است. حیدری  و ه

بین  آتش  220روی   معناداری  و  منفی  همبستگی  نشان، 

که  تاب دریافتند  و  عملکرد مشاهده کردند  اضطراب  و  آوری 

آور کمتر دچار لرزش دست، تپش قلب و افکار  نشانان تابآتش

های  شوند. با این وجود، مدلآمیز در حین عملیات میفاجعه

تاب بر  حداکثر  مبتنی  تنهایی  به  از   40تا    30آوری  درصد 

می تبیین  را  عملکرد  اضطراب  بدان  واریانس  این  کنند. 

معناست که بخش قابل توجهی از علل بروز اضطراب عملکرد، 

آوری مرتبط است و ضرورت دارد به عواملی خارج از دامنه تاب

درمید و  تا دیگر متغیرهای تأثیرگذار نیز وارد مدل شوند)مک

   .( 2025همکاران ، 

مهم از  سالیکی  در  که  متغیرها  این  توجه  ترین  اخیر  های 

باشد.  روزافزونی را به خود جلب کرده است، کیفیت خواب می 

بلکه یک شاخص   روزمره،  رفتار ساده  نه یک  کیفیت خواب 

و  روان  ساختاری  یکپارچگی  که  است  مرکزی  فیزیولوژیک 

می قرار  تأثیر  تحت  را  مغز  خواب عملکردی  کیفیت  دهد. 

مؤلفه با  معمولاً  خواب، مطلوب  کافی  زمان  نظیر مدت  هایی 

بیدارشدگی بدون  آن  یکپارچگی  و  تأخیر تداوم  مکرر،  های 

کوتاه در به خواب رفتن و احساس استراحت و بازیابی پس از  

می تعریف  و  بیداری  شیفتی  ماهیت  حال،  این  با  شود. 

به  ها را  نشانی، این مؤلفههای شبانه در حرفه آتشباشآماده

می مختل  آتششدت  ساعات  کند.  در  مجبورند  نشانان 

نامتعارف بخوابند،در میانه شب برای مأموریت بیدار شوند و 

روزی پایدار دست نیابند. به گزارش هرگز به یک ریتم شبانه

الگوی خواب تکه2020بیلینگز و فوخت ) این  تکه شده و  (، 

شبانه طبیعی  چرخه  با  هماهنگی  از  از خارج  یکی  روزی، 

فیزیولوژیک در این حرفه به شمار دارترین معضلات روان ریشه 

  رود.می

پایین خواب با  های متعدد نشان دادهپژوهش اند که کیفیت 

گیری و افت افزایش اضطراب، کاهش تمرکز، ضعف در تصمیم

همکاران   و  اخلاق  است)خوش  همراه  شناختی  عملکرد 

یا خواب بی2023، . کمبود خواب  توانایی  کیفیت می(  تواند 

ها را کاهش داده و  فرد در مدیریت استرس و کنترل هیجان

و   دهد)آلوس  افزایش  را  عملکردی  خطاهای  بروز  احتمال 

نشانی که سرعت عمل، دقت  ( . در حرفه آتش2023همکاران ،

خواب  کیفیت  در  اختلال  دارد،  حیاتی  اهمیت  هوشیاری  و 

زمینه است  کاهش  ممکن  و  عملکرد  اضطراب  افزایش  ساز 

، همکاران  و  اخلاق  شود)خوش  عملیاتی  .  2024کارایی   )

بررسی پیش  بنابراین  در  خواب  کیفیت  اضطراب نقش  بینی 

رسد.از سوی دیگر، به  ها ضروری به نظر مینشانعملکرد آتش

می تابنظر  میان  ارتباط رسد  نیز  خواب  کیفیت  و  آوری 

های  آور معمولاً از مهارت متقابلی وجود داشته باشد. افراد تاب

تنظیم هیجان و مقابله مؤثرتری برخوردارند و همین مسئله  

تواند کیفیت خواب آنان را بهبود بخشد. در مقابل، خواب می

کافی و باکیفیت نیز موجب افزایش توان روانی، بهبود تنظیم  

می استرس  با  مقابله  ظرفیت  ارتقای  و  و  هیجان  )اه  شود 

احتمال دارد تاب2022همکاران ، بنابراین  آوری و کیفیت  (. 

لکرد  صورت همزمان و تعاملی در کاهش اضطراب عمخواب به 

تفاوت از  بخشی  بتوانند  و  باشند  داشته  در  نقش  فردی  های 

 ها را تبیین کنند. نشانمیزان اضطراب عملکرد آتش

های پیشین با وجود اهمیت متغیرهای مذکور، مرور پژوهش 

شده به بررسی جداگانه  دهد که بیشتر مطالعات انجامنشان می

های  اند و پژوهشآوری یا کیفیت خواب پرداخته اضطراب، تاب

آوری و کیفیت خواب را در محدودی نقش همزمان تاب
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بهپیش عملکرد،  اضطراب  آتشبینی  میان  در  ها،  نشانویژه 

اند. همچنین در جامعه ایرانی و در حوزه مشاغل  بررسی کرده

امدادی، مطالعات اندکی به این موضوع اختصاص یافته است. 

نشان پژوهشی  خلأ  پژوهشاین  انجام  ضرورت  هایی  دهنده 

روان متغیرهای  نقش  بتوانند  که  را  است  زیستی  و  شناختی 

آتشبه عملکرد  اضطراب  تبیین  در  همزمان  ها  نشانصورت 

 بررسی کنند. 

ها در مدیریت  نشانبا توجه به اهمیت عملکرد مطلوب آتش 

ها، شناسایی عوامل مؤثر بر اضطراب  بحران و حفظ جان انسان 

می حوزه عملکرد  در  ارزشمندی  عملی  کاربردهای  تواند 

های  شناسی سازمانی داشته باشد. یافتهسلامت شغلی و روان

پژوهش میچنین  برنامههایی  طراحی  در  ارتقای توانند  های 

مهارت تاب آموزش  بهبود  آوری،  استرس،  با  مقابله  های 

روان مشکلات  از  پیشگیری  و  خواب  در بهداشت  شناختی 

نشانی مورد استفاده قرار گیرند و در نهایت به  نیروهای آتش

کمک  شغلی  گروه  این  روانی  آمادگی  و  کارآمدی  افزایش 

اب بینی اضطرکنند.بر این اساس، پژوهش حاضر با هدف پیش

تاب براساس  آتشعملکرد  در  خواب  کیفیت  و  ها  نشانآوری 

می انتظار  شد.  تابانجام  بتوانند رود  خواب  کیفیت  و  آوری 

آتشبه عملکرد  اضطراب  معناداری  پیشنشانطور  را  بینی  ها 

 کنند. 

 روش    

 یو از نظر روش گردآور  یپژوهش حاضر از نظر هدف، کاربرد

مطالعه با هدف    ن یاست. ا  یاز نوع همبستگ  یفیها، توصداده

تاب  ی نیبشیپ  اساس  بر  عملکرد  ک  یآوراضطراب   تیفیو 

آتش  در  طراحخواب  شد.  ینشانان  اجرا  آماری   و  جامعه 

های  نشانان مرد شاغل در ایستگاهپژوهش شامل تمامی آتش

آتش سازمان  زمانی  عملیاتی  بازه  در  تهران  شهر  نشانی 

شده  بود. بر اساس آمار ارائه  1404اردیبهشت تا تیرماه سال  

نشانان واجد شرایط  نشانی، تعداد آتشاز سوی سازمان آتش

ورود به    یهاملاک  نفر برآورد شد.  3000شرکت در پژوهش  

  یات یعمل  یهاستگاهیاز ا  یکیدر    یپژوهش شامل اشتغال رسم

حداقل   داشتن  تهران،  شهر  خدمت    کیفعال  سابقه  سال 

قرار داشتن   ،یشغل  یزاتنش  طیمنظور تجربه مواجهه با شرابه

به مشارکت در پژوهش    لیسال و تما   55تا    30  ی در بازه سن

طر رضا  یامضا  قیاز  همچن  هانهآگا  نامهتیفرم   ن یبود. 

در هر    یبه ادامه همکار  لی خروج شامل عدم تما  یهاملاک

از پژوهش، ناقص بودن ب   ی هادرصد پاسخ  20از    شیمرحله 

بپرسشنامه به  ابتلا  گزارش  و    ای   ی جسمان  ی هایماریها 

داروها  دیشد  یشناختروان  مداوم  مصرف    ا یبخش  آرام  یو 

م که  بود  متغ  توانستیضداضطراب  مطالعه    مورد  یرهایبر 

   اثرگذار باشد.

گیری در دسترس انتخاب شد.  نمونه پژوهش به روش نمونه

از  تعدادی  لازم،  مجوزهای  اخذ  از  پس  منظور،  بدین 

آتشایستگاه سازمان  دو  منطقه  امکان  های  که  تهران  نشانی 

همکاری در اجرای پژوهش را داشتند، در دسترس پژوهشگر  

ها در میان افراد واجد شرایط توزیع قرار گرفتند و پرسشنامه

شد. برای تعیین حجم نمونه، با استناد به جدول کرجسی و  

  300( و با توجه به حجم جامعه آماری، تعداد  1970مورگان )

جمع  از  پس  گردید.  توزیع  دادهپرسشنامه  انجام  آوری  و  ها 

پرسشنامه غربالگری،  حذف  فرایند  مخدوش  یا  ناقص  های 

ه و  پرسشنامه سالم وارد مرحله تجزی  250شدند و در نهایت  

 تحلیل آماری شد. 

داده  پژوهش،  این  اضطراب  در  پرسشنامه  از  استفاده  با  ها 

تاب مقیاس  )عملکرد،  دیویدسون  و  کانر  و  2003آوری   )

آوری شد. ( جمع1989پرسشنامه کیفیت خواب پیتزبورگ )

داده به تحلیل  شاخصمنظور  از  شامل  ها  توصیفی  آمار  های 

میانگین و انحراف معیار و در بخش آمار استنباطی از ضریب  

همزمان   چندگانه  رگرسیون  تحلیل  و  پیرسون  همبستگی 

داده تحلیل  و  تجزیه  شد.  نرماستفاده  از  استفاده  با  افزار ها 

SPSS    آزمون   26نسخه معناداری  سطح  و  گرفت  ها  انجام 

 در نظر گرفته شد.  05/0
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 پژوهش   ابزار 

 پرسشنامه اضطراب عملکرد - 1

اضطراب به پرسشنامه  از  عملکرد،  اضطراب  سنجش  منظور 

پاپزدورف )  ملیه  گل،یعملکرد ن   نی( استفاده شد. ا1989و 

  ی هات یاضطراب افراد در موقع  زانیم  یابیارز  یپرسشنامه برا

و شرا  یمبتن عملکرد  در    یزا طراحتنش  طیبر  و  است  شده 

نشانان در  پژوهش حاضر جهت سنجش اضطراب عملکرد آتش 

شرا  جههموا قرار    یات یعمل  طیبا  استفاده  مورد  حوادث  و 

است که سه مؤلفه اضطراب    هیگو  20ابزار شامل    نیاگرفت.

  ی و کاهش تمرکز/عدم خودباور  یاضطراب جسمان  ،یشناخت

به افکار مزاحم،    ی. اضطراب شناختدهدیقرار م  یابیرا مورد ارز

درباره عملکرد و ترس از شکست اشاره دارد. اضطراب    ینگران

  قیراضطراب مانند لرزش، تع  کیولوژیزیف  یهانشانه  یجسمان

  یو مؤلفه کاهش تمرکز/عدم خودباور  سنجدیو تپش قلب را م

خود و افت تمرکز   یهاییفرد نسبت به توانا  دیترد  یابیبه ارز

موقع م  ی هاتیدر  پاسخپردازدیحساس  ط.  اساس  بر    فیها 

»هم  کرتیل  یادرجه پنج تا  »هرگز«    یگذارنمره  شه«یاز 

 شتر یب  ملکرددهنده اضطراب ع و نمرات بالاتر نشان  شوندیم

ا  ییروااست. پژوهش  نیسازه  در  از   نیشیپ   یهاپرسشنامه 

  نیا  انیم  یمطلوب  یشده و همبستگ  دیی تأ   ی عامل  لیتحل  قیطر

گزارش شده است.    یاضطراب و فشار روان  ی هاابزار و شاخص

)  گلین  نیهمچن همکاران  ضر1989و  کرونباخ   یآلفا  بی( 

گزارش کردند. در پژوهش    0.81  اسیکل مق  یپرسشنامه را برا

کرونباخ    یآلفا  بیابزار، ضر  ییایپا   یمنظور بررسبه  زیحاضر ن

  ی همسان  انگریبه دست آمد و ب  0.82محاسبه شد که مقدار آن  

 مطلوب پرسشنامه بود.  یدرون

 آوری کانر و دیویدسون مقیاس تاب   -2

تاببه سنجش  مق  ،یآورمنظور  و    یآورتاب  اسیاز  کانر 

  ی ابیبا هدف ارز  اس یمق  نی( استفاده شد. ا 2003)  دسونیوید

  طیبا شرا  یسازگار  ،یروان  ی فرد در مقابله با فشارها  ییتوانا

 یپس از مواجهه با تنش طراح  یتعادل روان  یابیدشوار و باز

و   پرکاربردتر  یک یشده  تاب  یابزارها  نیاز  در    یآورسنجش 

م  یشناختروان  یهاپژوهش پرسشنامه    نیا.شودیمحسوب 

 کرت یل  یادرجه پنج  فیاست که بر اساس ط  هیگو  25شامل  

 یگذاردرست( نمره  شهیاز صفر )کاملاً نادرست( تا چهار )هم

بوده و    ریمتغ  100تا    0  نیب  اسیمق  نی. دامنه نمرات اشودیم

ابزار   نیاست. ا یآوردهنده سطح بالاتر تابنمرات بالاتر نشان

  رشیپذ ، یشخص زیاعتماد به غرا ، یفرد  یستگ یپنج مؤلفه شا

تغ تأث  ر،ییمثبت  و  ارز  یمعنو  راتیکنترل  مورد  قرار   یابیرا 

 نیکرونباخ ا  یآلفا  بی( ضر2003)  دسونیویو د   کانر.دهدیم

مطلوب   یی ا یدهنده پاگزارش کردند که نشان  0.89را  اسیمق

پرسشنامه در   ن یمناسب ا ییای و پا ییروا نیابزار است. همچن

شده است. در پژوهش حاضر،    د ییتأ   یو خارج  یمطالعات داخل

  کهبه دست آمد    0.78  یآورتاب  اسیکرونباخ مق  یآلفا  بیضر

 مناسب ابزار در نمونه مورد مطالعه بود. یدرون  یهمسان   انگریب

 ( PSQIپرسشنامه کیفیت خواب پیتزبورگ )  -3

ارزبه ک  تیفیک  یابیمنظور  شاخص  از  خواب   تیفیخواب، 

باPSQI)  تزبورگیپ  توسط  که  )  یسی(  همکاران  ( 1989و 

خواب افراد    تیفیابزار ک  نی شده است، استفاده شد. ا  یطراح

ط بررس  ک ی  یرا  گذشته  پرکاربردتر  کند یم  یماه  از   نیو 

م  یابزارها محسوب  خواب  اختلالات   نیا.شودیسنجش 

است که هفت مؤلفه    یخودگزارش  هیگو  19پرسشنامه شامل  

تأخ  ی ذهن  تیفیک زمان    ریخواب،  مدت  خواب،  شروع  در 

کارا داروها  ییخواب،  مصرف  خواب،  اختلالات   یخواب، 

قرار خواب  سنجش  مورد  را  روزانه  عملکرد  اختلال  و  آور 

نمرهدهدیم مؤلفه  هر  و    کندیم   افتیدر  3تا    0  نیب  یا. 

 لیخواب را تشک  تیفیک  یهفت مؤلفه، نمره کل   راتمجموع نم

بدهدیم کل  نمره  دامنه  بالاتر   21تا    0  نی.  نمرات  و  است 

 شتر یو اختلالات خواب ب  ترنییخواب پا  تیفیدهنده کنشان

خواب نامطلوب   تیفینشانگر ک  5نمره بالاتر از    نیاست. همچن

کرونباخ    یآلفا  بی( ضر1989و همکاران )  یسیبا .شودیم   یتلق

  یی ایو پا   ییروا  نیگزارش کردند. همچن  0.83پرسشنامه را    نیا

قرار   د ییمورد تأ   یو خارج  یابزار در مطالعات داخل  نیمطلوب ا

ن حاضر  پژوهش  در  است.    ییایپا  یبررس  یبرا  زیگرفته 

کرونباخ محاسبه شد که مقدار آن    یآلفا  بیپرسشنامه، ضر

مطلوب ابزار    یدرون   یدهنده همسانبه دست آمد و نشان  0.82

 بود.

 ها داده   ل ی و تحل   ه ی روش تجز 
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تحل  هی تجز  منظوربه از    یها داده  لیو  پژوهش،  از  حاصل 

استفاده    یآمار استنباط  یهاو آزمون  یفیآمار توص  یهاشاخص

درصد،    ،یفراوان  رینظ  یی هاشاخص  ،یفیشد. در بخش آمار توص

مع  نیانگیم انحراف    ی هایژگیو  فیتوص  یبرا  اریو 

متغ  یشناختت یجمع قرار   یرهایو  استفاده  مورد  پژوهش 

استنباط آمار  بخش  در  بررس  ، یگرفت.  جهت  نرمال    یابتدا 

استفاده    رنوفیها از آزمون کلموگروف ـ اسمداده  عیبودن توز

برا سپس  ب  یبررس  یشد.  ضر  رها یمتغ  ن یرابطه    بیاز 

  ن ییمنظور تعبه  نی. همچند یاستفاده گرد  رسونیپ   یهمبستگ

تاب ک  یآورسهم  پ   تیفیو  در  اضطراب   ینیبشیخواب 

چندگانه به روش همزمان به کار    ونیرگرس  لیعملکرد، تحل

 SPSSافزار  با استفاده از نرم  یآمار  ی هالیتحل  ه یگرفته شد. کل

 انجام شد.  0.05 یو در سطح معنادار 26نسخه 

 یافته ها 

آتش سنی  شرکتمیانگین  پژوهش  نشانان  در    39.35کننده 

دهنده پراکندگی  بود که نشان  6.34سال با انحراف استاندارد  

ویژگی سایر  است.  مطالعه  مورد  نمونه  در  سن  های  مناسب 

 ارائه شده است.   1کنندگان در جدول  شناختی شرکتجمعیت 

 کنندگان های دموگرافیک شرکت توزیع فراوانی و درصد ویژگی .  1جدول  

 درصد  فراوانی  شاخص  متغیر 

 دو فرزند  فرزندان   تعداد 

 

 

 سه فرزند 

146 

 

 

104 

58/4 

 

 

41/6 

 لیسانس  تحصیلات   وضعیت 

 

 

 لیسانس فوق

75 

 

 

175 

30/0 

 

 

70/0 

 سال  10زیر  خدمت   سابقه

 

 

 سال   20تا  10

 

 

 سال  20بالای 

55 

 

 

120 

 

 

75 

22/0 

 

 

48/0 

 

 

30/0 

تعداد فرزندان،   ری، در متغ1مندرج در جدول    جیمطابق با نتا

146  ( دارا  58/4نفر  و    یدرصد(  فرزند  )  104دو    41/6نفر 

 75  لات،یتحص  تیاند. از نظر وضعسه فرزند بوده  یدرصد( دارا

 70/0نفر )  175و    سانسیمدرک ل  یدرصد( دارا  30/0نفر )

دارا فوق   یدرصد(  نشا  باشندیم  سانس یلمدرک    دهنده نکه 

تحص است.  شرکت  تیاکثر  یبالا  لاتیسطح  کنندگان 

مربوط به    یفراوان  نیشتریسابقه خدمت، ب  یدر بررس  نیهمچن

  نیدرصد( است. بر ا  48/0نفر )   120سال با    20تا    10گروه  

اکثر دارا  تیاساس،  افراد  را  نمونه  با    یحجم  فرزند،  دو 

م  سانسیلفوق   لاتیتحص خدمت  سابقه   لیتشک  مدتانیو 

آزمون   شیپ . اندادهد انجام  استنباط  یهااز  آزمون    ،یآمار  از 

نرمال K-S)  رنفیکلموگروفـاسم مفروضه  سنجش  جهت   )

(. 2ها استفاده شد )جدول داده عیبودن توز
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 نتایج آزمون کلموگروفـاسمیرنف برای متغیرهای پژوهش .  2جدول  

 سطح معناداری  مقدار کلموگروف ـ اسمیرنف  متغیر 

 22/0 84/0 تاب آوری 

 18/0 08/1 کیفیت خواب 

 24/0 95/0 اضطراب عملکرد 

مشاهده    2ارائه شده در جدول    یهاگونه که در شاخصهمان

از آزمون کلموگروفدستبه  یسطح معنادار  شود،یم - آمده 

تاب  یرهایمتغ  یتمام  یبرا   رنفیاسم شامل    ، یآورپژوهش 

آمار  تیفیک ملاک  از  بزرگتر  عملکرد،  اضطراب  و   یخواب 

آنجاباشدیم  0/05 از  ا  یی.  نشدن  معنادار  آزمون    نیکه 

نرمال   عیها با توزداده عیتوز داریعدم تفاوت معن دهنده نشان

داده بودن  نرمال  فرض  لذا  تأاست،  اگرددیم  دییها  بر    ن ی. 

  یی پاسخگو  یبرا  کیآمار پارامتر  یهااساس، استفاده از آزمون

رابطه ساده   یبررس  جهتپژوهش بلامانع است.  یهاه یبه فرض

ک  یآورتاب  نیب آزمون   تیفیو  عملکرد،  اضطراب  با  خواب 

نتا  رسونیپ   یهمبستگ که  شد  جدول    جیاجرا  در    3حاصل 

نشان داده شده است. 

   پژوهش   ی رها ی متغ   ن ی ب   رسونی پ   ی همبستگ   بی ضرا. 3جدول  

 3 2 1 رها ی متغ 

   1 ی آور . تاب 1

  1 - 32/0 خواب   تی ف ی . ک 2

 1 71/0 - 64/0 . اضطراب عملکرد 3

و    یآورتاب  نینشان داد که ب  رسونیپ   یآزمون همبستگ  جینتا

معنادار و  معکوس  رابطه  عملکرد  دارد   یاضطراب  وجود 

(64/0-  =r   001/0و > p)سطح   شیکه با افزا یمعن نی؛ به ا

م   زانیم  ،یآورتاب عملکرد کاهش   ن ی. همچنابدییاضطراب 

 دارو معنا   میخواب و اضطراب عملکرد مستق  تیفیک  نیرابطه ب

  ی هابر اساس شاخص(.  p  <   001/0و  r=    71/0شد )  یابیارز

تمام  فوق،  جدول  در    نیماب  یهمبستگ  بیضرا  یمندرج 

 دار یمعن  001/0کمتر از    یپژوهش در سطح خطا  یرهایمتغ

 تیفیو ک  یآورنقش همزمان تاب  یادامه به بررس  در.باشند یم

نشانان پرداخته اضطراب عملکرد در آتش ینیبشیخواب در پ 

چندگانه به    ونیرگرس  لیفرض، از تحل  نیشد. جهت آزمون ا

( همزمان  گردEnterروش  استفاده  نتا  دی(  در    جیکه  آن 

ارائه شده است. 6و  5، 4جداول 

 خلاصه مدل رگرسیون اضطراب عملکرد .  4جدول  

 ( SEخطای معیار برآورد ) (ΔR2ضریب تبیین تعدیل شده ) ( R2ضریب تبیین ) ( Rشاخص همبستگی )

66 /0   43/0      41/0 11/3 
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جدول   تاب4طبق  متغیرهای  که  داد  نشان  نتایج  و  ،  آوری 

درصد از تغییرات    43کیفیت خواب در مجموع قادر هستند  

بینی کنند  نشانان پیش)واریانس( اضطراب عملکرد را در آتش

(43/0    =R2  .)  ،درصد از واریانس اضطراب   43به عبارت دیگر

و   دارد  قرار  متغیر  دو  این  مستقیم  تأثیر  تحت    57عملکرد 

باقی این  درصد  در  که  است  دیگری  عوامل  به  مربوط  مانده 

 اند. پژوهش بررسی نشده

 ون ی ( مدل رگرس ANOVA) انس یوار   ل ی خلاصه تحل .  5جدول  

مجموع مجذورات   ر یی تغ   منبع 

(SS) 

مجذورات    نی انگ ی م  ( df) ی درجه آزاد 

(MS) 

 ( p)  ی سطح معنادار  Fشاخص  

 001/0 17/93 43/2872 2   86/5744 ون ی رگرس 

   83/30 247 74/7614 مانده ی باق 

    249 60/13359 کل 

   

 

را نشان    ونیرگرس  انسیوار ل یخلاصه تحل  5جدول    ی هاافتهی

در (  17/93محاسبه شده )  Fمقدار    نکهی. با توجه به ادهدیم

از   است    001/0سطح کمتر  م ،  معنادار  که    گردد یمشخص 

طور  خواب( به  تیفیو ک  یآور)تاب  نیبشیپ   یرهایمتغ  بیترک

ها  نشاندر آتش  کرداضطراب عمل  ی نیبشیقادر به پ   یمعنادار

برخوردار   یاز برازش مناسب  ونیمدل رگرس  نیهستند؛ بنابرا

 است.

 ن ی ب ش ی پ   ی رها ی متغ   راستاندارد ی استاندارد و غ   ون ی رگرس   بی ضرا. 6جدول  

  راستاندارد ی غ   ب یضر  ن ی ب ش ی پ   ی رها ی متغ 

(B) 

استاندارد   ب یضر  (SE)  اری مع   ی خطا 

(Beta ) 

 ( p)  ی سطح معنادار  tشاخص  

 001/0 52/9 - 91/1 18/18 ثابت   مقدار

 001/0 -6 - 42/0 04/0 - 24/0 ی آور تاب 

 001/0 60/7 51/0 05/0 38/0 خواب   تی ف ی ک 

برا6با جدول    مطابق اختصاص  یبررس  ی،  از    کیهر    یسهم 

  ی بتا  بیاضطراب عملکرد، از ضر  نییدر تب  نیبشیپ   یرهایمتغ

شد.   استفاده  م  ها افتهیاستاندارد  متغ  دهدینشان    ریکه 

ضر  یآورتاب و    یمنف  کنندهنیبشیپ   -42/0  ی بتا  بیبا 

که با    دهد ینشان م  جینتا  ن یامعنادار اضطراب عملکرد است  

آتش  زانیم  ، یآورتاب  شیافزا عملکرد  به  اضطراب  نشانان 

خواب    تیفیک  ریمتغ  نیهمچن. ابدییکاهش م   یداریشکل معن

مثبت و معنادار اضطراب   کننده نیبشیپ  51/0  ی بتا  بیبا ضر

حاضر هر   ونیاساس، در مدل رگرس  نیبر ا  .  باشدیعملکرد م

در   یفرد و معنادارسهم مستقل، منحصربه   نیبشیپ   ریدو متغ

کنند  یم  فا ینشانان ااضطراب عملکرد آتش  راتییتغ  ی نیبشیپ 

 . گردندیم د ییپژوهش تا یهاهیو فرض

 بحث و نتیجه گیری  

بینی اضطراب عملکرد بر اساس هدف از پژوهش حاضر، پیش

یافته کلی و  نشانآوری و کیفیت خواب در آتشتاب بود.  ها 

محوری پژوهش نشان داد که مدل رگرسیونی مورد استفاده  

تاب متغیرهای  و  است  برخوردار  مطلوبی  برازش  و  از  آوری 

می مجموع  در  خواب  تغییرات   43توانند  کیفیت  از  درصد 

بینی کنند.  نشانان پیش)واریانس( اضطراب عملکرد را در آتش

پژوهش نتایج  با  یافته کلی  از های معتبر سالاین  اخیر  های 

هونگ  جمله   و  )  لین(،  2023)اودس  همکاران  (، 2022و 

)  پیاچایست همکاران  )2023و  همکاران  و  کیم  و   )2022 )

توان گفت که محیط می  باشد. در تبیین این یافتههمسو می
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آتش موقعیتشغلی  از  مملو  غیرقابلنشانان  بینی،  پیشهای 

بینی اضطراب عملکرد از طریق زا و بحرانی است. پیشاسترس 

دهد که مواجهه مداوم با حوادث ناگوار، این دو سازه نشان می

روانی قدرتمند )مانند تاب نیازمند سازوکارهای  آوری( و  هم 

هم محتاج بازیابی جسمانی و زیستی مناسب )مانند کیفیت 

نشان از سطوح بالایی از خواب( است. هنگامی که یک آتش

او به   منابع روانی برخوردار باشد و سیستم مغزی و جسمی 

با   مواجهه  در  باشد،  شده  بازسازی  مناسب  خواب  واسطه 

زای عملیاتی، ارزیابی شناختی کارآمدتری از  های تنشمحرک

شدگی ذهنی و  موقعیت داشته و کمتر دچار فرسودگی، قفل

 شود.در نتیجه اضطراب عملکرد می

  یآورتاب  ر ینشان داد که متغ  ج ینتا  ها، افتهی  ترقیدق  یدر بررس

  نیو معنادار اضطراب عملکرد است؛ به ا  یمنف کنندهنیبشیپ 

.  ابدییاضطراب عملکرد کاهش م  ،یآورتاب  شیکه با افزا  یمعن

نتا   افتهی  نیا و  2024)ندوشن     ی هاپژوهش  جیبا  و کوهورن( 

 توانیم  افتهی نیا نییدارد. در تب یی( همسو2026همکاران )

تاب که  کرد  عنوان    یآورمطرح   ،یروان  یتوانمند  کیبه 

  د ی شد  ماتیاز انطباق مثبت در مواجهه با ناملا  ایپو  یندیفرآ

آتش تاباست.  دارا نشانان   یشناخت  یریذ پ انعطاف  یآور 

کارآمد  یبالاتر حس  مهار   یشتر یب  یشخص  یهستند،  در 

جابحران  به  و  دارند  پ   یها  بر  بر  فاجعه  یامدهایتمرکز  بار، 

م  یهای استراتژ تمرکز  مسئله  اکنندیحل  افراد    نی. 

چالش  یهاتیموقع عنوان  به  را  تهد  پرخطر  نه    دی و 

 یریگامر مانع از شکل   نیکه ا  رندیگیدر نظر مریناپذیابیارز

 .شودیم  اتیانجام عمل نیاضطراب در ح

 خواب   تیفیک  ریپژوهش نشان داد که متغ  یهاافتهی  ن،یهمچن

در   میمستق  کننده نیبشیپ  عملکرد  اضطراب  معنادار  و 

پژوهش  افتهی  نینشانان است. اآتش و همکاران   تانگ  یهابا 

  نیا  نیی( همسو است. در تب2025و همکاران )لیو  ( و  2026)

  نییپا   تیفیک  ا یاز خواب    تیگفت که محروم  توانیم  افتهی

فرآ مختل    یمرکز  ی عصب  ستمیس  ی میترم  یندهایآن،  را 

به شسازدیم توجه  با  ب  یکار  یهافت ی.  و    ی هایداریفشرده 

کآتش  ی ناگهان در  نقص  شب،  طول  در  خواب   تیفینشانان 

خستگ به  اطلاعات،    ،مزمن  یمنجر  پردازش  سرعت  کاهش 

تکانه م و کاهش کنترل  تمرکز  که    ی. هنگامشودینقص در 

کآتش  کی در  نقص  با  عمل  تیفینشان  فاز  وارد    ی اتیخواب 

به دل  ی تیموقع  ی آگاه   شود، یم و  افت کرده  ا  ل یاو    نیدرک 

مهارت ت  یضعف  کار  در  خطا  بروز  از  ترس  دچار    ، یمیو 

  یی سطح بالا  جه،یشده و در نت  یو شناخت  یحرکت  ی هالغزش 

 . کندیاز اضطراب عملکرد را تجربه م

که اضطراب عملکرد در  داد  نشان    حاضر    پژوهش در مجموع  

  ی هااز تعامل سازه  یندیبرآ  ،ی نشانمشاغل پرخطر مانند آتش

متغیآور)تاب  یشناخت-یروان و    یبهداشت-یستیز  یرهای( 

به    رهایمتغ  نیا  قیآن از طر  ینیبشیخواب( است و پ   تیفی)ک

  تواندیم  هدو مولف نیهمزمان ا  تیاست. تقو ریپذ امکان یخوب

  د ی شد یاضطراب ی هااز بروز پاسخ ، ی تیسپر حما کیبه عنوان 

شرا عمل  طیدر  بنابرا  یریشگی پ   یاتیحاد    ن،یکند. 

و اصلاح ساختار    یبهداشت روان  یارتقا  یبر رو  یگذارهیسرما

الگو  یبرا  یکار  یهافت یش نقش  یبهبود  کارکنان،    ی خواب 

  یسازمان   یدر کاهش اضطراب عملکرد و حفظ کارآمد  یدیکل

 .دارد

رو است؛ از  روبه  ییهاتیاجرا با محدود  ریدر مس  یهر پژوهش

محدود م  یهاتیجمله  حاضر  از   توانیپژوهش  استفاده  به 

تحت   ی دهخودگزارش   یابزارها است  ممکن  که  کرد  اشاره 

قرار گرفته    هایآزمودن  یکارمحافظه  ا ی  ی ابیارز  یریسوگ  ریتأث

نشانان بود که  محدود به آتش  یجامعه آمار  ن،یباشد. همچن

 اط یمحور را با احتو بحران   یمشاغل امداد   ریبه سا  جینتا  میتعم

طرح پژوهش،    ی مقطع  تیماه   ن،ی. علاوه بر اسازدیمواجه م

را در طول زمان   ها دهیپد   یو معلول   یعلّ  قیامکان استنتاج دق

م پ   یها افتهی  یمبنا  بر .کندیمحدود  آمده،    شنهادیبه دست 

سازمان  شودیم ا  ینشانآتش  یهاکه  خدمات    ، یمنیو 

استرس را    تیریو مد  یآورتاب  یهاآموزش مهارت  ی هاکارگاه

دوره صورت  نما  یبرا  یابه  برگزار  همچنند یکارکنان   ن ی. 

ش  گرددیم  شنهادیپ  به  آتش  یکار  یهافتیساختار  نشانان 

به  یبازنگر  یاگونه کاف  یسازنهیو  فرصت  که   ی برا  یشود 

ارتقا  یاب یباز آ  تیفیک  یو  فراهم  نهادیخواب  در  به    ت،ی. 

آت از    در  شودیم  شنهادیپ   یپژوهشگران  بعدی  مطالعات 

سومنوگرافی ابزارهای سنجش عینی و آزمایشگاهی )مانند پلی

های  برای خواب( استفاده کرده و مدل حاضر را در سایر گروه
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احمر مورد آزمون  های اورژانس و هلالامدادی نظیر تکنسین 

 قرار دهند. 

 اخلاقی   ملاحظات 

سازمان  از  قانونی  مجوزهای  اخذ  از  پس  پژوهش  این 

ایستگاهآتش با  هماهنگی  و  ایمنی  خدمات  و  های  نشانی 

شرکت کلیه  شد.  انجام  به  مربوطه  ورود  از  پیش  کنندگان 

مطالعه، پس از دریافت توضیحات کامل درباره اهداف پژوهش،  

ها و حق انصراف در هر مرحله، رضایت  نحوه تکمیل پرسشنامه

محرمانگی   داشتند.  اعلام  تحقیق  در  مشارکت  برای  را  خود 

کنندگان به طور کامل تضمین اطلاعات فردی و شغلی شرکت

صورت  ها بهشد و به منظور حفظ حریم خصوصی، کلیه داده

شده و بدون ذکر نام مورد تحلیل قرار گرفت. شرکت  کدگذاری

داده    ها اطمیناندر پژوهش کاملاً داوطلبانه بود و به آزمودنی

گونه تأثیری  شد که شرکت یا عدم شرکت در این فرایند، هیچ

های سازمانی آنان  های شغلی، اداری و ارزیابیبر روند فعالیت

 نخواهد داشت.

 قدردانی  

دانند از کلیه پرسنل نویسندگان این پژوهش بر خود لازم می

مسئولیت و  آتشفداکار  سازمان  وجود  پذیر  با  که  نشانی 

های سنگین شغلی، با صرف وقت و حسن اعتماد خود  مشغله

نمایند؛   قدردانی  صمیمانه  نمودند،  مشارکت  مطالعه  این  در 

امکان پژوهش  این  اجرای  آنان،  آگاهانه  همکاری  پذیر  بدون 

محترم   فرماندهان  و  مسئولان  مدیران،  از  همچنین  نبود. 

آتشایستگاه فراهمهای  با  که  و نشانی  اجرایی  بستر  سازی 

ها،  آوری پرسشنامههمکاری صمیمانه در فرایند توزیع و جمع

قدردانی   و  تشکر  ساختند،  مهیا  را  مطالعه  این  انجام  زمینه 

.شود.می
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