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ولددي وجددود ابددزاری کدده بددرای جام دده  اسددت، سنجي شددده اگر چه ابزارهای سنجش فرسودگي شغلي در ايران روان  :زمینه و هدف

تنهددا ابددزار موجددود (COVID-19-BS)19کوئیددد   رسد. مقیاس فرسودگي شغليضروری به نظر مي دباشته اده داشقابلیت استفميعمو

هددای بررسددي ويژگياز ايددن ملال دده ت یددین و  هدددف  . لددذا  باشدددميميدر جم یددت عمو  19جهت ارزيابي فرسددودگي مت اقددو کوويددد  

 .بود  (COVID-19-BS) 19کوئید    سنجي نسخه ايراني مقیاس فرسودگي شغليروان

 

کننده در شهر ياسوج انجام شد. پس شرکت 137بر روی  1400باشد که در سال مي مقل يیفي د  توصملال ه  يک  اين    :بررسي  روش

( و CVIپانل خبرگان سوالات پرسشنامه را بددا ارزيددابي شدداخا اعتبددار محتددوا)، COVID-19-BSاز اعتبار سنجي زباني نسخه ايراني 

ي کردند. سپس يک مصاحبه نیمه ساختاريافته برای ارزيابي روايددي صددوری انجددام گرديددد. تحلیددل يابارز(  CVRوا)نسبت اعتبار محت

پايايي پرسشنامه با اسددتفاده از انجام شد.    پرسشنامههای  ( برای نشان دادن سازهCFAيیدی)أ( و تحلیل عاملي تEFAعاملي اکتشافي)

آوری شددده بددا اسددتفاده از ی جمدد هدداداده .د سددنجش قددرار گرفددتمددورون بازآزمد  آزمون همساني دروني و تجزيه و تحلیل آزمون

 شدند. تجزيه و تحلیل يیدی أو ت تحلیل عاملي اکتشافي ،ضريو هم بستگي پیرسون، آلفای کرونباخهای آماری  آزمون

 

دو  سدداختاربددود.  94/0و  90/0 بدده ترتیددوCOVID-19-BS  بددرای(CVR) و نسددبت اعتبددار محتددوا(CVI) شاخا اعتبار محتوا ها:افتهي

 . نتدداي بددوددرصد از واريددانس مشدداهده شددده  51/67مسئول ظاهر شد که  EFA در آزمون (و روانيميم فرسودگي جسيعلا)عاملي

CFA   چنین نتاي  قابل قبددولي بددرای همسدداني درونددي )آلفددای د. همدابل قبولي نشان دو عاملي استخراج شده تناسو قا ساختاربرای

 .( نشان داده شد80/0تا   72/0( و ضرايو همبستگي درون طبقاتي)بین 73/0ا ت  89/0کرونباخ از 

 

              امهپرسشددن. را  در جم یددت ايرانددي نشددان داد COVID-19-BSسددنجي اولیدده مللددوبي از نتدداي  پددژوهش حاضددر روان  :گیرینتیجدده

COVID-19-BS  اسددت کدده ميدر جم یددت عمو 19مت اقددو کوئیددد غليي شاولین پرسشنامه م تبر به زبان فارسي در رابله با فرسودگ

 هستند مفید باشد.  19ممكن است برای ساير کشورهای فارسي زباني که در م رض فرسودگي شغلي  کوئید 
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 مقدمه 

هددا  ای از ويروسخددانواده  هدداکرونددا ويروس

هددا را از  توانند طیددو وسددی ي از بیماریهستند که مي

م حاد تنفسي ايجاد کنند و  ياخوردگي گرفته تا علاسرم

تنفسي باعث مرگ شددوند.   لاتمشكالريه و به دلیل ذات

آن  ميروزافزون اين بیمدداری و اپیدددبا توجه به اهمیت  

کدداربردی  هددای  پژوهشدر کشورهای مختلو، نیاز به  

برای تحلیل پیامدهای اين ويروس بايددد بیشددتر مددورد  

و شددیو    حاضرميوجه به اپید. با ت(1)توجه قرار گیرد

  ايددننددي  پیامدددهای رواوقددو   ،  19کوئید  بالای بیماری  

  هددای  پژوهشرسددد. ميی بسیار محتمل بدده نظددر  بیمار

اهمیت پیامدهای روانددي را بددیش از پیامدددهای  موجود  

  اسلامت جسددماني بدد ارتباط  اند.  جسماني در نظر گرفته

ده  مختلو اثبات شهای  بررسيدر  سلامت رواني افراد  

کدده سددلامت    يبحراندد هددر    . به طددور کلددي،  (2و  3)است

سددت د انددوا   فددراد را م، ادهدددرا هدددف قددرار ميميجس

  مرتبط بددا  . چالش ها و مسائلنمايدميرواني    شكلاتم

مشددكلات  بروز بسددیاری از  تواند منجر به  مي  19کوئید

رواني از جمله استرس، اضلراب، افسددردگي، تددرس و  

جلددوگیری    جهت.  (4و  5)دگرداحتمالاً فرسودگي شغلي  

  مشكلات رواني، درک عوامل مددرتبطبروز و تشديد  از  

سددردگي در طددول همدده  ربه افراد از اسددترس و افتج  با

برای جلوگیری از مشكلات رواني مهددم   19کوئیدگیری 

و قرنلینه   19کوئیداست. پیامدهای ناشناخته مرتبط با 

افددراد  خانگي تغییرات قابل توجهي در زندگي روزمددره 

. چنددین تغییراتددي در زندددگي روزمددره  نمايددديجدداد ميا

ضددلراب، فرسددودگي  ، اترسمنجر به افزايش سلح اس

 .(5و  6)است  گرديده  شغلي و ترس  

سددندرم  "مفهوم فرسددودگي شددغلي بدده عنددوان 

روانشناختي ناشي از پاسخ طددولاني مدددت بدده عوامددل  

ت ريددو    "در محددل کددار  زای بین فردی عمدددتاًاسترس

د اصلي اين سندرم شددامل خسددتگي  . سه ب (7)شودمي

  قیددتذهنددي، زوال شخصددیت)يا بدددبیني( و کدداهش موف

ب ددد خسددتگي    .(7و    8)صي)يا ب د اثربخشي( استشخ

ذهنددي بدده فرسددودگي، از دسددت دادن انددرژی، ضدد و،  

فرسودگي و خستگي اشاره دارد. زوال شخصددیت بدده  

گیری و  های منفي، تحريددک پددذير بددودن، گوشددهنگرش

گرايي اشاره دارد. کدداهش موفقیددت   ناپديد شدن آرمان

وی  و خدد لق  شخصي به کاهش بهره وری يا توانايي، خ

زا اشدداره  ض یو و ناتواني در مقابله با عامل اسددترس

دارد. اين ت ريو از فرسودگي شغلي بر اهمیت تجربدده  

و شامل    نمودهکید  أاسترس فردی در زمینه اجتماعي ت

مت  شددود. حفدد  سددلادرک فرد از خددود و ديگددران مي

در طول يددک بیمدداری  ميرواني برای حف  سلامت جس

پیامدددهای    بدده احتمددال  وجها تگیر ضروری است. بهمه

بددر سددلامت روانددي افددراد، ارزيددابي    19یدئنامللوب کو

  .(7)عوامل مؤثر بر سلامت رواني افراد ضروری است

برای دستیابي به اين هدف، لازم اسددت ابددزار ارزيددابي  

 وب ارايه گردد.دارای روايي و پايايي ملل

به دلیل ماهیت طولاني مدت اين بیماری، افددراد  

بدده شدددت از فرسددودگي ناشددي از    اسددتكن  جام ه مم

  رن  ببرنددد. مقیدداس ابددزار فرسددودگي شددغلي  19کوئید

  و همكدداران  ميلدريبه وسیله    (COVID-19-BS)19دیدئکو

و تنها ابزار موجددود بددرای ارزيددابي   طراحي شده است

در جم یدددددت    19یددددددئکوفرسدددددودگي ناشدددددي از  



19کوئید   مقیاس فرسودگي شغلي  
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طلايددي و همكدداران  کدده    رغم ايددنعلددي  .(9)استميعمو

را با اصلاح    19یدئکوخاص مرتبط با لي شغ فرسودگي

موارد موجود در پرسشنامه فرسودگي شغلي کپنهاگ  

اما اين ابزار در جام دده پرسددتاری   ،(10)دندارزيابي کر

داشتن ابددزاری    ،بیمارستان طراحي شده است. بنابراين

موم مردم قابل استفاده باشددد ضددروری بدده  که برای ع

ه، ملال دده  شدددر  کدد ذمددوارد  رسد. با توجدده بدده  نظر مي

سنجي ابزار  های روانحاضر به منظور بررسي ويژگي

COVID-19-BS    طراحي شده است. پیشنهاد شددده اسددت

يک ابزار کوتدداه بددا سددوالات کوتدداه،    COVID-19-BSکه  

ارای  دثر و  ؤگیری مدد آسددان بددرای اسددتفاده، اندددازه

تک عاملي است. شايان ذکر اسددت کدده اگرچدده  ساختار  

اسددت، امددا بددرای    19یدددئکو  ریگیاين ابزار خاص همدده

در  ميگیری فرسددودگي شددغلي در جم یددت عمددواندازه

  " 19یدددئکو "آينده در ساير شرايط بحراني که عبارت 

با يددک کلمدده مددرتبط    ،تواند مورد استفاده قرار گیردمي

بررسددي  پددژوهش،دف از ايددن لددذا هدد   ؛(9)جددايگزين شددود

گي سددنجي نسددخه ايرانددي مقیدداس فرسددودهای روانويژگي

 .بود  (COVID-19-BS) 19کوئید    يشغل

 

 روش بررسي  

باشددد کدده در مي  مقل دديتوصیفي د  ملال ه  يک  اين  

مراج دده  مينفر از جم یددت عمو 137بددر روی   1400سال  

کننده به درمانگاه سرپايي و دو بیمارستان امام سجاد  

پس از توضیح  و شهید بهشتي شهر ياسوج انجام شد.  

نامدده کتبددي بددرای  يت رضددادر مورد ملال دده و کسددو 

  نندگان پرسشنامه ساختاريافته خددودشرکت، شرکت ک

را    COVID-19-BSايفددا شددامل اطلاعددات دموگرافیددک و  

  ؛تكمیل کردند. م یارهای ورود بدده ملال دده عبارتنددد از

راني و عدم مشددكل  تمايل به شرکت در ملال ه، ملیت اي

گفتاری يا شنیداری بود. پاسددخگويي بدده تمددام مددوارد  

های ندداقا از  بددود و پرسشددنامهميالزا  مه  شددناپرس

 ملال ه حذف شدند.

بیمار بددرای هددر سددوال    5د10نظر گرفتن  با در  

  سددوال 10 و دارابودن (11)نالیز عاملي اکتشافيآجهت  

ی  شددرکت کننددده بددرا 100حددداقل  ،COVID-19-BS ابزار

   .بودهای روان سنجي مورد نیاز  ارزيابي ويژگي

  وسددیله  بدده    19دددد ويکوابزار فرسودگي شددغلي  

شددده اسددت و تنهددا ابددزار    سدداختهو همكدداران    ميلدددري

در    19یدددئکوموجود برای ارزيابي فرسددودگي شددغلي  

سددوال    10است. اين پرسشنامه شددامل  ميجم یت عمو

ت، از  ای لیكددرباشد. پاسخ ها در مقیاس پددن  درجددهمي

جمدد   بددا  ي( هسددتند. نمددره کلدد 5( تددا همیشدده )1هرگز )

آيددد و دارای محدددوده  ميت  دسدد   ده سددوال بددهنمددرات  

نمددره بددالاتر نشددان دهنددده    کدده  اسددت    10د50  امتیازی

  19دئیدد کو  مت اقددوسددلح بددالاتر فرسددودگي شددغلي  

 .(9)باشدمي

، بددرای  COVID-19-BS  سازندهبا کسو اجازه از  

بدده فارسددي  از    COVID-19-BSترجمه نسددخه انگلیسددي  

اسددتفاده شددد. دو  ترجمه    باز  د  استاندارد ترجمهروش  

ای مسددتقل دو ترجمدده پددیش رو آمدداده  رفددهم حتددرجم

کردنددد. از هددر دو متددرجم خواسددته شددد کدده ترجمدده  

مفهومي)و نه تحت اللفظي( را در نظر بگیرند. مترجمان  

های خود را با هددم  به همراه يكي از نويسندگان، ترجمه
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کردند و يک پرسشنامه واحد تهیدده کردنددد. دو  مقايسه  

اطلا   اصددلي بددي  سددخهز نای ديگر کاملاً امترجم حرفه

بودنددد و پرسشددنامه موقددت فارسددي را بدده انگلیسددي  

متخصددا متشددكل از  ميترجمدده کردنددد. در نهايددت تی

مراحل ترجمه و  ميمترجمان، محققین و روانشناس تما

د. آنهددا  انلبدداق فرهنگددي را مددورد بررسددي قددرار دادندد 

چنین آخرين نسخه انگلیسي را با پرسشنامه اصددلي  هم

               هددددای م نددددايي،  نظددددر م ادلاز  د.  ارزيددددابي کردندددد 

و نسخه نهايي پرسشددنامه  توافق  مياصللاحي و مفهو

ه شد. به طور کلي، پرسشنامه اصلي بدددون تغییددر  يارا

 باقي ماند.

متخصددا    10متشددكل از    گدداناز پانددل خبر

تقل در مددورد ضددرورت و  خواسته شد تا به طور مسدد 

خا  شددا  ارتباط، وضوح و سادگي به منظور محاسددبه

نظددر دهنددد. ضددرورت    سددوالات  (CVI)اعتبددار محتددوا

  بندددی سدده  بددا اسددتفاده از يددک مقیدداس رتبه  سددوالات

( مفید، امددا  ii( ضروری نیست، )i)  ؛ارزيابي شد  ایگزينه

( ضروری اسددت. پددس از ارزيددابي  iiiضروری نیست، )

رای مقیاس کل محاسبه شد. طبددق  ب  CVR  ،نیمتخصص

ی ده پانددل  ابددر  بددولقابددل ق  CVR، مقدددار لاوشددهجدول 

متخصصددیني  بر اسدداس نسددبت   .(12)است  62/0خبره  

محاسبه شد. پولیت و   CVIکه به هر مورد امتیاز دادند، 

را به عنوان حد پايین قابل قبول برای مقدددار    80/0بک  

CVI 10  توصیه کردند)بدده عنددوان م ددال، هشددت نفددر از  

 .(را رتبه بندی کنند  4يا   3متخصا بايد 

شود  وط ميوضو  مربن ماي  اعتبار صوری به

يددک پرسشددنامه چقدددر مناسددو، مددرتبط و    سوالاتکه  

به خودی خددود   صوریقابل فهم هستند. اگرچه روايي 

کند، اما مهددم  مياعتبار واق ي يک پرسشنامه را ت یین ن

سددخ  توانددد کمددک پازيددرا مي  ،اسددت کدده انجددام شددود

دهندگان را در تكمیددل پرسشددنامه بهبددود بخشددد، هددر  

  بندی موارد را شناسايي کند و هددرملهر جم دگونه ابها

بددرای    .(13و    14)گوندده نامناسددو را شناسددايي کنددد

  30  بددده  COVID-19-BSصدددوری،    روايدددي  ارزيدددابي

زباني و   تناسوتا از  جهت تكمیل داده شدکننده  شرکت

 شود.ها اطمینان حاصل  ترجمهميمفهو

هددای  برای تأيید ساختار عدداملي خددرده مقیاس

COVID-19-BS،  لیددل عدداملي اسددتفاده شددد. تحلیددل  تح  از

عاملي روشددي آمدداری اسددت کدده امكددان ت یددین خددرده  

  .(15)کندددميهای زيربنايي پرسشنامه را فراهم  مقیاس

بددا اسددتفاده از تحلیددل    COVID-19-BSسدداختار عدداملي  

های اصددلي بددا  (، تحلیددل مؤلفددهEFAعدداملي اکتشددافي)

بددرای  چنددین  همچددرخش واريمدداکس اسددتخراج شددد.  

، تحلیددل   EFA بدده وسددیلهسددتخراج شددده ل امد ابيارزي

. چندددين شدداخا  گرديدانجام    نیز(  CFAيیدی)أعاملي ت

  ؛بددرازش مدددل اسددتفاده شددد  متناسددوبددرای ارزيددابي  

آزمدددون کدددای دو ، ريشددده میدددانگین مربددد  خلدددای  

(،  NFI)(، شدداخا بددرازش هنجدداردارRMSEAتقريددو)

(. شدداخا خددوب  NNFIشاخا بددرازش غیددر هنجددار)

، ريشه استاندارد شده میانگین مرب   (GFIبودن تناسو)

( و  AIC(، م یدددار اطلاعدددات آکايدددک)SRMRباقیماندددده)

ها،  (. طبددق دسددتورال ملCFIای)شاخا تناسو مقايسه

بدده عنددوان نشددان دهنددده    90/0بیشددتر از    CFIمقددادير  

  RMSEAو مقادير برازش خوب مدل توصیه شده است 

،  95/0از  بیشددتر    GFIيا کمتر باشددد. مقددادير    08/0  بايد
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بیشددتر    NFI( مقددادير  Nو )  08/0کمتر از    SRMRمقادير  

شددوند و بددرازش  همگددي قابددل قبددول تلقددي مي  95/0از  

  AICبددر ايددن اسدداس،    .(16)دهندخوب مدل را نشان مي

به احتمال زياد نیاز بدده    ،دهد که مدلکوچكتر نشان مي

و بددرازش بهتددری دارد.    ر دارد، پارامترهای کمتددرتكرا

تر  کوچددک  AICها، مدددلي بددا  ايسه مدلمق  گامبنابراين هن

 شود.ميبه عنوان مدل بهتر انتخاب 

آنچه در سنجش پايددايي مدددنظر اسددت درجدده    

خواهیم بدانیم اگر فددردی  ما مي  ،گیری استدقت اندازه

جي کدده بدده  را دوبار با روش مورد نظر بسددنجیم، نتدداي

. پايددايي  (17)شددود آيد با چه دقتي تكددرار ميدست مي

COVID-19-BS  هددای ثبددات درونددي و ثبددات  بددا روش

  دثبدددات بیروني)آزمون:  بیروندددي ارزيدددابي گرديدددد

بازآزمون(: اگر آزموني را دو بار در گروهي از افددراد  

اجرا کنیم، بددا محاسددبه هددم بسددتگي بددین دو مجموعدده  

رآوردی از ثبددات بیرونددي  تددوانیم بدد مينمرات حاصددل  

  ادهسددتفدر ملال ه حاضر بددا ا.  آزمون به دست آوريم

  بازآزمون با فاصله زمدداني دوهفتدده،  د از روش آزمون

ابزار جهت تكمیل به نفر واجد شرايط ورود به ملال ه  

بستگي بددین دو مرحلدده زمدداني محاسددبه  هم و داده شد

هددای بددار  دوم بدده نمره  هددای بددارچدده نمره  گرديد. هددر

تر باشد همبستگي بیشتر و ابزار مددورد  خست، نزديکن

د  نظددور انجددام پايددايي آزمونه م. بدد نظر م تبرتر است

بیمار که به طور تصادفي از   30بازآزمايي، در مجمو  

گروه اصلي انتخاب شده بودنددد، دو هفتدده ب ددد مجدددداً  

فارسددي را تكمیددل کردنددد.    COVID-19-BSهمانند اولددي  

اس با ضريو همبستگي درون  پايايي آزمون مجدد مقی

ر  فسددی( بددرآورد شددد. دسددته زيددر بددرای تICCکلاسددي)

بسددیار  بدده عنددوان    2/0د0/0لوح توافق انتخاب شددد:  س

بدده    60/0-41/0،  ض یوبه عنوان    40/0د21/0  ،ض یو

  1د81/0  و  خددوببه عنددوان   80/0د61/0عنوان متوسط، 

 .(18)عاليعنوان به  

چندددين  با توجه به اين که اغلو ابزارهددا دارای  

ب د و مقیاس هستند، محقق بايد اطمینددان حاصددل کنددد  

هددای تشددكیل دهنددده اب دداد پرسشددنامه  یاسکه زيددر مق

دارای همسددداني بدددوده و خصوصدددیات مشدددابهي را  

بستگي دروني نشان دهنده  سلوح بالای هم  سنجند.مي

باشددد و  هددا ميبستگي بددین زيددر مقیاسسلح بالای هم

ا احتمال زياد يک متغیددر  بیان کننده اين است که ابزار ب

از    وهشپددژ  در ايددن .(19)کندددگیری ميهمگن را اندددازه

ضريو آلفددای کرونبدداخ بددرای سددنجش ثبددات درونددي  

متغیر است و    1که از صفر تا    نامه استفاده شدپرسش

نشددان دهنددده    70/0مقددادير مسدداوی يددا بیشددتر از  

سازگاری درونددي رضددايت بخددش بددرای يددک مقیدداس  

 .  (20)است

از  آوری شددده بددا اسدددتفاده  جمدد   یهدداداده

  آمدداریی  هدداو آزمون  SPSS  ،LISREL  هددایافزارنرم

ضددريو   ،شددامل آلفددای کرونبدداخ توصیفي و استنباطي

يیدددی  أو ت  تحلیل عدداملي اکتشددافي  ،بستگي پیرسونهم

 .ندتحلیل شدتجزيه و  
 

 هايافته

ت داد کل شرکت کنندگان در اين ملال ه شامل  

  2/36  شرکت کننده بددود. میددانگین سددني بیمدداران  137

  1( سدددال بدددود. جددددول  ±7/9=م یارانحرافسدددال)

هددای اجتمدداعي و جم یددت شددناختي بیمدداران را  ژگيوي

 دهد.مينشان 
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CVR  بددود.    94/0  در ايددن ملال ددهCVI    بددرای

دهددد روايددي محتددوايي  بود کدده نشددان مي 90/0مقیاس  

بخش است. علاوه بر اين، برخي موارد نیز بددر  رضايت

 .گرديدنداندکي اصلاح    پانل خبرگاننظرات اساس 

کدده   دندددکر شددرکت کنندددگان ذکددرتمددام تقريباً 

  ،و درک پرسشددنامه بددرای آنهددا آسددان بددود  خواندددن

تغییدددرات جزئدددي در برخدددي از کلمدددات در راسدددتای  

ای بهبود وضوح ايجاد  شرکت کنندگان بر  هایپیشنهاد

 شد.

بددود    74/0  کرونباخ برای کل مقیدداس  αضريو  

کرونباخ   αاست. ضريو  مناسوکه نشان دهنده پايايي  

  73/0و    89/0  ورتیدد برای دو عامل استخراج شده بدده ت

و روانددي پددس از  ميم فرسددودگي جسدد يدد مربوط به علا

 بود.  19کوئید  گیری  همه

ICC  برایCOVID-19-BS مليبا سدداختار دو عددا  

م فرسددودگي روانددي پددس از  يدد و علا  072)فیزيكددي؛  

بخش  ( رضددددددايت80/0؛    19کوئیددددددد  گیری  همدددددده

  سدداختار يددک عدداملي. با در نظددر گددرفتن  (<05/0pبود)

COVID-19-BS،ICC   73/0  .بود 

COVID-19-BS    با تجزيه و تحلیل عامل اصلي و

گیری  اندددازه  ،چرخش واريماکس تجزيدده و تحلیددل شددد

بددود.    82/0اولكددین  د  مايردد د  يزردد گیری کاکددافي نموندده

کدده    (>p  001/0دار بددود)آزمددون کددروی بارتلددت م نددي

نشددان دهنددده همبسددتگي متغیرهددا بددا يكددديگر اسددت.  

حلیددل مؤلفدده اصددلي  و تيدده  بنابراين، مناسو بودن تجز

ها نشددان  . تجزيه و تحلیل دادهگرديدها تأيید  برای داده

دگي  م فرسويدارای دو عامل)علا  COVID-19-BSداد که  

( اسددت. درصددد  19کوئیدددو روانددي بدده دنبددال  ميجسدد 

درصد از   51/67شود که عامل تبیین مي دوواريانس با

بارگددذاری    2جدددول    ،کندددکددل واريددانس را تبیددین مي

 دهد.نشان مي  سوالهر  پس از چرخش    را  ريوض

                 سدددداختار دو عدددداملي  بددددرای    CFAنتدددداي   

COVID-19-BS   بدده دنبددال    و رواندديمي)فرسودگي جسدد

( نشددان دهنددده بددرازش قابددل قبددول مدددل  19کوئیددد  

سدداختار دو    (. به طددور کلددي،  3پیشنهادی است)جدول  

  ازشبددر    يک عاملينسبت به مدل    COVID-19-BS عاملي

 .بهتری داشت

 : مشخصات دموگرافیک شرکت کنندگان 1جدول  

 

 

 

 

 

 

 

 

 
* 
 
 ت داد) درصد(  **،م یار(انحراف )میانگین *

 متغیر 

 * سن) سال( 36/ ±2 9/ 7

 **جنسیت مرد 76(55/ 1)

 نز 61( 44/ 2)

 *شاخا توده بدني 4/25 3±/ 8

 ** تحصیلات ابتدايي و راهنمايي  6( 4/ 3)

 دبیرستان  21(  15/ 2)

 ديپلم و بالاتر  111(  80/ 4)

 **واجازدوض یت  مجرد 36(  26/ 1)

 متاهل  101(  73/ 2)

 **دارا بودن بیماری مزمن 20( 59/14)

 **تايید شده 19ابتلا به کوئید   63( 45/ 7)

 **ابتلا به کوئید اعضای خانواده 57( 30/41)
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 COVID-19-BS: ساختار عاملي پرسشنامه 2جدول  

 

 عامل  سوالات 

 

1 2 

 0/ 74 29/0   کنیدميبار احساس خستگي ، هر چند وقت يک کنیدميبه طور کلي فكر  19که شما در مورد کوويد  ميهنگا

 39/0 0/ 77 شويد  ميبار از مردم ناامید ، هر چند وقت يک کنیدميبه طور کلي فكر  19که شما در مورد کوويد  ميهنگا

 42/0 0/ 71   کنید ميبار احساس ناامیدی ، هر چند وقت يک کنیدمير کلي فكر ه طوب 19که شما در مورد کوويد  ميهنگا

 29/0 0/ 81 گرفتار شده ايد   کنیدميبار احساس ، هر چند وقت يک کنیدمي به طور کلي فكر 19که شما در مورد کوويد  ميهنگا

 38/0 0/ 78   کنیدميبار احساس  درماندگي وقت يک  ند، هر چکنیدميبه طور کلي فكر  19که شما در مورد کوويد  ميهنگا

 49/0 65/0   کنید ميگي بار احساس افسرد، هر چند وقت يک کنیدميبه طور کلي فكر  19که شما در مورد کوويد  ميهنگا

 0/ 76 37/0  کنید ميماری يا بیميبار احساس ض و جس، هر چند وقت يک کنیدميبه طور کلي فكر  19که شما در مورد کوويد  ميهنگا

 29/0 0/ 80   کنیدميبار احساس بي ارزشي مانند يک شكست ، هر چند وقت يک کنیدميبه طور کلي فكر  19که شما در مورد کوويد  ميهنگا

 0/ 84 14/0   کنیدميساس بار مشكل در به خواب رفتن  اح، هر چند وقت يک کنیدميبه طور کلي فكر  19که شما در مورد کوويد  ميهنگا

 33/0 0/ 67   " من آن را داشته ام " کنیدميبار احساس ، هر چند وقت يک کنیدميبه طور کلي فكر  19که شما در مورد کوويد  ميهنگا

 

 

 يیدی برای مدل دو عاملي أالیز عاملي ت : نتاي  آن 3جدول  

 

 χ2/df RMSEA CFI GFI SRMR NFI NNFI AIC مدل  

 4493 99/0 99/0 05/0 93/0 91/0 069/0 59/2 ميرلدي دیمدل پیشنها

 4086 96/0 96/0 07/0 96/0 89/0 078/0 41/3  مدل دو عاملي استخراج شده

 
X2: normal theory, weighted least squares chi-square; GFI: Goodness-of-Fit Index; AGFI: Adjusted Goodness-of-Fit Index; 
NFI: Normed Fit Index; NNFI: Nonnormed Fit Index; CFI: Comparative Fit Index; RMSEA: root-mean-square error of 
approximation; CI: confidence interval; SRMR: standard root-mean-square residual; AIC:Akaike's Information Criterion. 

 

 

 بحث

ر اگددر چدده ابزارهددای سددنجش فرسددودگي شددغلي د

ولي وجود ابددزاری کدده بددرای   است،  سنجي شده  ن روانايرا

قابلیت استفاده داشته باشد ضروری به نظددر   ميجام ه عمو

تنهددا ابددزار  19کوئیددد   رسددد. مقیدداس فرسددودگي شددغليمي

در  19جهددت ارزيددابي فرسددودگي مت اقددو کوويددد موجددود 

بررسددي   ملال ددهلددذا هدددف از ايددن    ،باشدميميجم یت عمو

جي نسددخه ايرانددي مقیدداس فرسددودگي سددنوانهای رويژگي

 .بود  (COVID-19-BS) 19کوئید    شغلي

کدده    ه اسددتقبلي، مشخا شدهای  پژوهش  در

فرسودگي شغلي با طیو وسی ي از مسائل مربوط بدده  

چدددون  هدددايي همبیماریلامت روان و  سدددلامت، سددد 

اضلراب، افسردگي، مشكلات خواب، اختلال حافظدده و  

چنین فرسودگي  هم .(21)تگردن مرتبط اسدرد کمر و  

شدددغلي بدددا عدددواملي مانندددد انگیدددزه و بهدددره وری  

، نارضددايتي شددغلي و اخددتلالات روانددي و  (22)ترپايین

بددر روی  هددا  پژوهش.  ارتبدداط داردنیددز    (23)رفتدداری

عمدددتاً در    19کوئیددد  فرسددودگي شددغلي  هددای  شپژوه

های بهداشتي انجام شده اسددت. بنددابراين  مراقبت حیله
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  جام ددهسددتفاده بددرای عمددوم  قابددل اداشددتن ابددزاری  

 رسد.  ضروری به نظر مي

در پددژوهش حاضددر در فرآينددد ترجمدده، مددا از  

های  گیریهای ت ديل بددین فرهنگددي اندددازهدستورال مل

  COVID-19-BS. نسخه ايراني سنجي پیروی کرديمروان

از نظر فرهنگي قابل اجرا بود و هدف اصددلي انگلیسددي  

COVID-19-BS  ايددن حددال؛ سددلح  د. بددا  کددررا منتقددل مي

  دال بر  است که  ميتوافق بالا در بین خبرگان نتیجه مه

توان ادعددا  . در نتیجه ميباشدميمحتوا  مللوب    روايي  

ني قابددل  کرد که مقیاس دارای ساختار و محتددوای زبددا

 فهم و واضحي است.

  روشبرای ارزيابي همساني دروني مقیاس، از 

ت کدده هددر  اين اسآلفای کرونباخ استفاده شد. فرض بر  

های موجود  چه ضريو آلفای مقیاس بالاتر باشد، گويه

يک  متشكل از    سوالاتدر مقیاس سازگارتر است و از  

  1و  0تشكیل شده است. ضددريو آلفددا کدده بددین   مفهوم

هددا بددا  گیددرد بددا میددانگین کددل واريددانس آيتميقددرار م

کند که آيا سؤالات مقیاس يددک  واريانس کلي، ت یین مي

           ح سددداختار همگدددن تشدددكیل  ی توضدددیکدددل را بدددرا

    COVID-19-BS   دهند. پايايي بازآزمايي نسخه ايرانيمي

دهد که پرسشددنامه  نشان ميکه  بود  نیز در حد مللوب 

فواصل زماني مختلو  ها در  نتاي  ثابتي را از آزمودني

که هیچ مدرکي دال بر تغییر وض یت سددلامتي وجددود  

يايي آزمون مجدد با  از پا کند. اين سلحايجاد ميندارد  

  سدداني دروندديهمقابددل مقايسدده اسددت.    ملال دده قبلددي

COVID-19-BS  نیز   حاضرنتاي   ،نیز در حد مللوب بود

در    که  قابل مقايسه  و همكاران  ميلدريپژوهش  با نتاي   

 .(9)بود  82/0تا   60/0بین    همساني درونيآن  

و    ميلددددريدر ملال ددده    COVID-19-BS  گرچددده

امددا بددر   ،(9)باشدر يک عاملي ميساختا دارای همكاران

پددژوهش حاضددر  سدداختار دو  در    EFAاسدداس نتدداي   

کفايددت آنهددا  چنین  همرسد.  به نظر ميعاملي مللوب تر

د آزمون قرار  مور CFAدر تبیین ساختار با استفاده از  

  ؛شددامل  های بددرازشگرفت. برای اين منظور از آزمون

  RMSEA  ،SRMR  ،CFI،  NNFI،  GFIدو بددرازش،  آمار کای

سدداختار  وجود  حاضر  ملال ه    گرديد.استفاده    AGFIو  

يیددد  أايرانددي تنسددخه    COVID-19-BSرا بددرای    دو عاملي

نشددان داد کدده تمددام مقددادير    حاضر  کرد. نتاي  ملال ه

،  χ2/df  ،SRMR  ،RMSEA  ،GFIش مقیدداس  مناسددو بددراز

AGFI  ،NNFI    وCFI    تلبیددق داده شددده بددالاتر از مقددادير

  COVID-19-BS  دو عدداملي  اختاراست. سدد حد قابل قبول 

روابط قوی مشاهده شده بددین خددرده    به وسیلهايراني  

 .شود  ميها پشتیباني مقیاس

سددوال    10شددامل    COVID-19-BSپرسشددنامه  

تمايل دارنددد تددا حددد امكددان از    19کوئید    محققاناست.  

های کوتدداه تددری اسددتفاده کننددد. ايددن امددر  پرسشددنامه

  به کار بردنتر کوتاههای همنلقي است، زيرا پرسشنام

وب، تلفن و  چون  تكمیل پرسشنامه هم  هایروشساير  

زمددان سدداير  هم  سددازد، اسددتفادهرا مقدددور ميغیددره  

عدددم  و احتمددال    کنندددابزارهای تحقیقاتي را تسددهیل مي

. بدده طددور خلاصدده، پددژوهش  دهدددپاسخ را کدداهش مي

و  ميم فرسددودگي جسدد يحاضر ساختار دو عدداملي)علا

(، روايددي  19یدددئخددرده مقیدداس کو  دنبددال  روانددي بدده
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COVID-19-BS  .را تأيیدددد کدددرد  COVID-19-BS    ابدددزار

گیری  هجديدددی اسددت کدده بددا هدددف ارزيددابي و انددداز

ايجدداد گرديددده    19بددا کوئیدددفرسودگي شددغلي مددرتبط 

تددوان از ابددزار ف لددي  های آتددي مياست. جهت پژوهش

ند گرديددد، در سدداير جوامدد  بدده کددار بددرد و بدده  مبهره

کاهش پیامدهای منفي فرسددودگي شددغلي بددر جم یددت  

واضددح و    COVID-19-BSکمک نمود. پرسشنامه  ميعمو

ن است. مقیاس پن   مختصر بوده و استفاده از آن آسا

ها را ايجدداد  ای از پاسددخای لیكرت ،طیو گستردهدرجه

 نمايد.مي

ال دده حاضددر  کدده مل  البتدده شددايان ذکددر اسددت

  حاضددر بدده    نتاي  ملال دده  ،های خاصي داردمحدوديت

چنددین  صورت پرسشنامه خود ايفا تكمیل شده بود. هم

گیری  های اين پژوهش با اسددتفاده از روش نمونددهداده

آوری شددده اسددت. بنددابراين، نتدداي   رس جمدد در دسددت

  های  پژوهشملال ه حاضر بايد با احتیاط تفسیر شود.  

ايرانددي در حددال    COVID-19-BSه از  اسددتفادبیشددتر بددا  

های بزرگتر و ساير مناطق در  حاضر با توجه به نمونه

 پذيری  ت میمهايي  پژوهشايران مورد نیاز است. چنین  

COVID-19-BS  دهد.ميرش  ايراني را گست 

 

 گیرینتیجه

سددنجي اولیدده  روان  نتدداي  پددژوهش حاضددر  

ان  نشدد انددي در جم یت اير را   COVID-19-BS  از  مللوبي

م تبددر    پرسشنامه  اولین  COVID-19-BSپرسشنامه  .  داد

در رابله با فرسودگي شغلي مت اقددو   به زبان فارسي 

که ممكن است بددرای    استميدر جم یت عمو  19کوئید

رسددي زبدداني کدده در م ددرض  سدداير کشددورهای فا

 هستند مفید باشد. 19کوئید    فرسودگي شغلي  

 

  تشكرتقدير و 

بددا کددد    قدداتيح تحقیطددر حاصل حاضر پژوهش

دانشدددگاه علدددوم  از    IR.YUMS.REC.1400.044اخدددلاق  

 .باشدميپزشكي ياسوج  
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Abstract: 
 

Background & aim: Although tools for measuring job burnout have been psychometrically tested 
in Iran, it seems crucial to have an instrument that can be used by the general society. The Covid-
19 burnout scale (COVID-19-BS) is the only tool available to assess the burnout following Covid-19 
in the general population. Therefore, the purpose of the present study was to determine and 
examine the psychometric properties of the Iranian version of the Covid-19 Burnout Scale (COVID-
19-BS). 
 
Methods: The present cross-sectional descriptive study was conducted in 2021 on 137 participants 
in Yasuj, Iran. After the linguistic validation of the Iranian version of COVID-19-BS, the panel of 
experts evaluated the questionnaire questions by evaluating the content validity index (CVI) and 
content validity ratio (CVR). At that point, a semi-structured interview was conducted to assess face 
validity. Exploratory factor analysis (EFA) and confirmatory factor analysis (CFA) were performed 
to show the constructs of the questionnaire. The reliability of the questionnaire was measured 
using the internal consistency test and test-retest analysis. The collected data were analyzed using 
Cronbach's alpha, Pearson's correlation coefficient, exploratory and confirmatory factor analysis. 
 
Results: Content Validity Index (CVI) and Content Validity Ratio (CVR) for COVID-19-BS were 
0.90 and 0.94, respectively. A two-factor structure (physical and mental burnout symptoms) 
appeared in the EFA test, which was responsible for 67.51% of the observed variance. CFA results 
for the extracted two-factor structure showed an acceptable fit. Also, acceptable results were 
shown for internal consistency (Cronbach's alpha from 0.89 to 0.73) and intraclass correlation 
coefficients (between 0.72 and 0.80). 
 

Conclusion: The results of the present study indicated a favorable preliminary psychometric test of 
COVID-19-BS in the Iranian population. The COVID-19-BS questionnaire is the first valid 
questionnaire in Farsi language regarding job burnout following Covid-19 in the general population, 
which may be useful for other Farsi-speaking countries that are exposed to job burnout due to 
Covid-19. 
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