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خلاصه

گذاشته و منجر به  یآنها اثرات منف یو روابط اجتماع یخانوادگ یبر انجام کار، زندگ انیدر دانشجو یو افسردگ یخستگ:مقدمه

 انیدر دانشجو یو افسردگ یارتباط خستگ یبررس باهدفمطالعه  نیا .گرددیمآنها یلیو تحص یشغل ،یکاهش عملکرد اجتماع

.شد مانجا1393در سال زدییصدوق دیشه یدانشگاه علوم پزشک

چندبه روش  زدییصدوقدیشه یدانشگاه علوم پزشک يها دانشکدهدانشجو در  315يپژوهش بر رو نیا :ها روشو  مواد

Iowaیخستگاریمع ک،یدموگرافاطلاعات ي ها پرسشنامهاطلاعات از  يآور جمعجهت  .دیانجام گرديا مرحله Fatigue Scaleو

اسکوار و  يکا،  من ویت نی، تست یت انس،یوار زیآنال يآمار يها آزموناز  ادهبا استف ها داده.استفاده شد Beckیافسردگ اریمع

.قرار گرفت لیو تحل هیمورد تجزرمنیو اسپ رسونیپ یهمبستگ بیضر

 نیو ارتباط ب)=001/0p(یلیو علاقه به رشته تحص انیدر دانشجو یو وجود مشکل مال یافسردگ نیانگیم نیارتباط ب :ها افتهی

یلیعلاقه به رشته تحص،)=007/0p(یو وجود مشکل مال یلی، رشته تحص)p>0001/0(و جنس  یخستگ نیانگیم

)0001/0p<(یجسم يماریو وجود ب)008/0p=(با آزمون  انیدانشجو یو افسردگ یه خستگنمر نیب یهمبستگ .شد داریمعن

.)=581/0rو>000/0p(.دیگرد داریمعنمثبت و  رسونیپ یهمبستگ

با  و نتایج حاصله به نظر می رسد کهدار بین خستگی و افسردگی دانشجویان  یمعنهمبستگی مثبت و با وجود :يریگ جهینت

را در آنها  یو افسردگ یو خستگ شیرا افزا یلیبه رشته تحص يمند علاقهتوانبانیدانشجو یمال تیحماو شتریب امکاناتجادیا

.کاهش داد

یعلوم پزشک انیدانشجو ،یافسردگ ،یخستگ:يدیکل يها واژه
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مقدمه

بـر روي انجـام کـار ، زنـدگی خـانوادگی و روابـط       خستگی 

و می تواند با اختلال در عملکرد  اجتماعی اثرات منفی میگذارد

توسـط   معمـولاً خسـتگی   .]1[جسمی و شناختی همراه باشـد 

2[شـود یم ـاد ایجاد بیماري روحی و جسمی، استرس و کار زی

خستگی را ناتوانی در حفظ و تـداوم نیـروي   ،به همین دلیل.]

 کنندیمدر ظرفیت کاري نیز تعریف  یا کمبود انرژيازینمورد

-5[که در دراز مدت بر رفتار و عملکرد افراد تاثیر گـذار اسـت  

که شامل علائم  شودیمدر تعریف دیگري از خستگی بیان ].3

ه و وضـعیت  ناخوشی ذهنی است که با کل بدن ارتبـاط داشـت  

 يهـا ییتوانـا و باعث اختلال در  دینمایمعمومی بدي را ایجاد 

کــه از خســتگی تــا خســتگی شــدید  شــودیمــمعمــول فــرد 

نـد پویـا   توانایی انجام فعالیت یک فرآی].6[شودیميبند طبقه

بوده که در طول زندگی تغییر نموده و با اجـراي اقـدامات لازم   

ن توانایی حفـظ و یـا حتـی    ایبراي ارتقاء سلامت و پیشگیري،

منبــع خاصـی را بــراي  شــواهد موجـود   ].7[گـردد یمــتـرمیم  

 یچنـدعامل چون مفهـوم خسـتگی    ]8[کنندینمخستگی ذکر 

با این حال، فرضیاتی در مـورد همراهـی خسـتگی بـا      ]9[است

، کمیـت و کیفیـت خـواب، بهداشـت فـردي،      يروز شبانهریتم 

ساعات کار طولانی، اسـتراحت ناکـافی،   محیط و وظایف کاري،

استرس بیش از حـد و یـا ترکیبـی از ایـن عوامـل ارائـه شـده        

.]10[است

خستگی یکـی از علائـم افسـردگی اسـت ولـی ایـن        اگرچه

ال وجود دارد که این نشانه بـدون حضـور  افسـردگی بـه     احتم

بـراي وقـوع افسـردگی     کننـده  یشگوییپعنوان مقدمه و متغیر 

خستگی در دانشجویان بـر روي انجـام کـار،    ].11[مطرح شود

و  گـذارد  مـی زندگی خانوادگی و روابط اجتماعی اثـرات منفـی   

 ،سـوي دیگـر  از].12[گاهی با علایـم افسـردگی همـراه اسـت    

افسردگی در بین دانشجویان حائز اهمیت است زیرا منجـر بـه   

 شود میاعی، شغلی و تحصیلی در دانشجو کاهش عملکرد اجتم

ــه جا ــاعی  و او را از رســیدن ب ــع علمــی و اجتم ــاه رفی ــازیگ ب

خسـتگی، کـاهش    علائـم احساس افسـردگی بـا   ].13[دارد می

ر یشرفت تحصـیلی دانشـجویان تـأثی   بر پ بینی کمخودانرژي و 

].14[گذارد می

 يهـا  نشـانه دانشـجویان از  %78کـه   کنـد یم ـامینی بیـان  

ــج   ــردگی رن ــافس ــدیم ــرد %46و  برن ــار افس ــدید دچ گی ش

نتایج مطالعات انجام شده بـر روي دانشـجویان    .]15[باشندیم

درصد افسـردگی   8/59دانشکده پرستاري شیراز نشانگر وجود 

.]16[استدر دانشجویان 

Rella    و همکاران تحقیقی را در خصوص میـزان خسـتگی

 دارنـد یم ـآنها بیـان  .رالیا انجام دادنددانشجویان پرستاري است

%20و  افتـه یشیافزابا افزایش طول دوره تحصیل  یخستگ که

.فارغ التحصـیلان علائـم خسـتگی شـدید را گـزارش نمودنـد      

بنابراین دانشجویان باید تحت نظارت و حمایـت دقیـق بـوده و    

.]12[در جهت مقابله با خستگی و استرس راهنمایی شوند

Pufferبه بررسی افسـردگی   ،کیفی همکاران طی مطالعه و

د که این و خستگی در یک کالج ورزشی پرداخته و بیان داشتن

تشخیصــی مناســب در  يهــا تســتدو مــورد بایــد بــه وســیله

د و ایجـاد یـک چهـارچوب تشخیصـی     ندانشجویان بررسی شو

ــر  ــمعتب ــدیم ــم   توان ــناخت علائ ــت ش ــناخت رواندر جه  یش

.]17[دانشجویان مفید واقع شود

Mac CannوBoore   پژوهشی با هدف شناسایی ارتبـاط

خستگی در بیماران کلیوي بـا برخـی از عوامـل مـرتبط بـا آن      

وجود ارتباط واضح خستگی بـا   دهنده نشانانجام دادند و نتایج 

ملایی و همکـاران نیـز   .]6[پژوهش بود يها نمونهافسردگی در 

کـه خسـتگی بـا     کردنـد  در تحقیق خود در ایـن رابطـه بیـان   

,001/0(افسردگی  p<525/0r=( يداریمعنارتباط مستقیم و

 می ـبـه علا توانـد یمخستگی  کهییازآنجالذا  .]18[داشته است

افسردگی همراه باشد و با توجه بـه شـیوع افسـردگی در بـین     

انجـام تحقیقـی در ایـن رابطـه ضـروري بـه نظـر         ،دانشجویان

مشــکلات  موقــع بــهبــا تشــخیص و شــناخت  زیــرا، رســدیمــ

ثري بـراي ارتقـاي   ؤم ـ يهـا  حـل  راهبـه   تـوان یمیشناخت روان

دسـت یافـت و در    انیدانشـجو وضعیت روانی و حفـظ انـرژي   

راستاي جلوگیري از افت تحصیلی، اقدام مناسـبی انجـام داد و   

اجتمـاعی در دوران   يهـا  تی ـموفقنیز فرصتی را براي افزایش 

در آنها و جامعـه فـراهم    بهداشت روانی نیتأمتاًینهاتحصیل و 

 ژهیوبهخستگی  نهیزمدرتوجه به انجام مطالعات اندك با.آورد

مشابه و با توجه بـه  تایج متفاوت در مطالعات و ن در دانشجویان
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ارتباط خستگی مستقل از افسردگی هنـوز بـا ابهامـاتی     که نیا

شناسایی سطح خستگی در دانشجویان  ازآنجاکهمواجه است و 

حـائز اهمیـت    الـذکر  فـوق بـر آن بـه دلایـل     مؤثرو نیز عوامل 

پژوهشـگران بـر آن شـدند تـا خسـتگی و افسـردگی        ،باشدیم

.یان و ارتباط بین آنها را بررسی نماینددانشجو

هامواد و روش

مقطعـی   طـور  بهاست که  این پژوهش یک مطالعه توصیفی

 315بـر روي   1393-1394تحصـیلی   در نیمسـال دوم سـال  

 اي سـهمیه تصـادفی   صـورت  بهگیري نمونه.دانشجو انجام شد

کـه در مرحلـه    صورت بدینکه طی چند مرحله انجام شد،  بود

یک طبقه در نظر گرفته شـدند و   عنوان بهها دانشکدهاول کلیه 

در هـر   شـده  پذیرفتـه سپس با توجـه بـه درصـد دانشـجویان     

بـه هـر دانشـکده     ،دانشکده نسبت به دانشجویان کل دانشـگاه 

متناسب با حجم نمونه در هر دانشکده کلیـه  .سهمیه داده شد

ر رشـته بـر اسـاس لیسـت     در ه ـ.در نظر گرفته شدند ها رشته

تصادفی و بر اساس سـهمیه   طور بهدانشجویان ترم دوم به بعد 

بـا در نظـر گـرفتن سـطح     .مورد نظر دانشجویان انتخاب شدند

و با توجه به مطالعات قبلـی و  %80توان آزمون %5داري معنی

)همبستگی بـین نمـره خسـتگی و افسـردگی    (r%=25مقدار

نمونه با مراجعـه بـه    315دار یمعنبراي رسیدن به همبستگی 

دانشگاه علوم پزشکی شهید صـدوقی یـزد مـورد     هاي دانشکده

بررسی قرار گرفتند که شامل دانشجویان ترم دوم به بعد کلیـه  

دلیل عدم انتخاب دانشجویان ترم اول وجـود  .بودندها دانشکده

مشکلات روحی به علت جدا شـدن از خـانواده و عـوض شـدن     

ر نهایت تثبیت این وضعیت در ترم دوم به محیط تحصیلی و د

و  ها دانشکدهبعد بودکه این موضوع با نظر چند تن از مسئولین 

ــد پزشــکان روان ــات دموگرافیــک توســط .مطــرح گردی اطلاع

پرسشنامه کتبی و بـا رضـایت آگاهانـه شـفاهی از دانشـجویان      

، دانشـجو  هـا  نمونهشرایط ورود .گردید آوري جمعواجد شرایط 

بودن در دانشگاه علوم پزشکی شهید صـدوقی، تحصـیل تمـام    

جدیدالورود نبودن و عـدم مصـرف داروهـاي    ،در دانشگاهوقت 

ضد اضطراب و افسردگی بود و  در صـورت عـدم همکـاري در    

.شدند یمتکمیل کامل پرسشنامه، از مطالعه خارج 

فیــک از جهـت تعیــین روایــی پرسشــنامه اطلاعــات دموگرا 

هـا اسـتفاده شـد    آوري دادهجمـع روایی محتوا قبل از شاخص 

 نظـران  صـاحب بدین ترتیب که پرسشنامه در اختیار ده تـن از  

قرار داده شد تا مناسبت هر یک از سؤالات با اهـداف پـژوهش   

دانشـجو   20براي تعیین پایایی، پرسشنامه بین تعیین گردد و

جهـت  .محاسـبه گردیـد   8/0توزیع شد و ضریب آلفا کرونبـاخ  

Iowaبررسی میـزان خسـتگی از معیـار خسـتگی     Fatigue

Scale (IFS)را طی یـک مـاه    یابزار خستگاین .استفاده شد

کـه   اسـت گزینه  11این معیار شامل .داینم یمگذشته بررسی 

به هیچ وجه، کمی، متوسـط، زیـاد و   (1-5داراي نمره  هرکدام

این مقیـاس از ترکیـب و   .باشد یمبا معیار لیکرت )خیلی زیاد

موجــود در زمینــه  هــاي یــاسمقمتــراکم نمــودن بســیاري از 

خستگی مشتق شده است و ثابت شده که ابزار بالینی مفیـد و  

.]19[معتبر براي غربالگري و مانیتورینگ خستگی مزمن است

خستگی کم وجـود دارد   دهد یمنشان  30-39نمره  درمجموع

 ،بنـابراین  .گی شـدید اسـت  خسـت  دهنـده  نشانیا بیشتر  40و 

که از این معیار نمره بالاي  دوش یمدانشجویی خسته محسوب 

روایـی و   ییـد تأجهـت  .دریافـت کـرده باشـد   )نقطه برش(30

-Forwardشده یهتوصپرسشنامه مذکور بر اساس روش  ،پایایی

Backward    با استفاده از متخصصان زبـان انگلیسـی و علـم ،

اي آزمایشی بر روي  شد و در مطالعه ییدتأروانشناسی ترجمه و 

بـاز  درمـذکور مقیـاس شـد میـزان پایـایی    کـاربرده  بهنفر  40

/.70کرونباخآلفايضریبدرونیو همسانی)=82/0r(یی آزما

.بدست آمد

 هرکدامکه به  استسؤال21دارايBeckمعیار افسردگی 

10-16،بـدون افسـردگی   0-9نمـره  .ردیگیمتعلق  0-3نمره

30-63افســـردگی متوســـط و  17-29، افســـردگی خفیـــف

در ایــن پــژوهش  .شــودمــیافسـردگی شــدید در نظــر گرفتــه  

کـه از معیـار افسـردگی     آمـد یم ـدانشجویی افسرده به حساب 

Beckاین معیار  .]19و20[ده باشدکردریافت  17بالاي  نمره

براي سنجش افسردگی  شده شناختهیکی از معیارهاي معتبر و 

 قرارگرفتـه مورداسـتفاده مکـرر در تحقیقـات    طـور  بهاست که 

و82/0بـاز آزمـون    -آزمـون  لهیوس ـ بـه پایایی این معیار .است

.بدست آمد 93/0ضریب اعتبار آن 
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اطلاعات کدگـذاري شـده و بـا توجـه بـه اهـداف        تینهادر

تـی  ، آنـووا ، ئرآماري کاي اسـکو  يها آزمونپژوهش با استفاده  

و ضریب همبستگی پیرسـون و   05/0داریمعنتست در سطح 

.اسپیرمن مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت

ها افتهی

ــه     ــان داد ک ــه نش ــن مطالع ــایج ای ــر  211نت از%)67(نف

میـانگین و  .انـد  بـوده پسر%)33(نفر  104و  دختردانشجویان 

محـدوده سـال و   00/22±91/2دانشجویان انحراف معیار سن 

ــین   ــا ب ــود 18-44ســنی آنه ــر  67.ســال ب از)%27/21(نف

از آنهـا  )%39/5(نفر  17دانشجویان دچار افسردگی متوسط و

)%33/33(نفـر   105، همچنـین نددچار افسردگی شدید بود

میانگین .بودند بسیار خسته)%33/13(نفر  42کمی خسته و

بـا  )خسـتگی کـم  (35/30±13/8نمره خسـتگی دانشـجویان   

ــانگین نمــره افســردگی  12-51محــدوده 13/12±18/9و می

.بوده است 0-48محدودهبا )افسردگی خفیف(

 دخترانبالاتر بودن میزان خستگی در  يدهنده نشاننتایج  

 34با خستگی کم و  دختراز دانشجویان )%7/36(نفر  77.بود

 این درصـد .از آنان با خستگی زیاد ارزیابی شدند )%2/16(نفر 

نفـر   8(%7/7و)نفر  27(%26به ترتیب  پسردر دانشجویان 

آمـاري بـا آزمـون     ازلحـاظ بوده است و تفاوت بین دو جنس )

همچنین میـانگین  .)=004/0p(.بود داریمعنکاي اسکوار نیز 

یعنی خستگی کم و افسـردگی  )57/31±16/8(نمره خستگی 

بیشـتر از   دختـر یعنی خفیف در دانشـجویان  )21/9±72/12(

بین میانگین نمره خستگی دانشجویان و بود و  پسردانشجویان 

آمـاري   داریمعنارتباط  من ویت نیجنس با استفاده از آزمون 

(وجود داشت .000/0p=.( به طور کلی میانگین نمره خستگی

در دانشجویانی )30/16±55/11(و افسردگی )09/9±76/32(

ارتبـاط بـین خسـتگی    و  بیشـتر بـود   ندداشـت که مشکل مالی 

)007/0p=( و افسردگی)001/0p=( و مشکل مالی با استفاده

.گردید داریمعناز نظر آماري من ویت نیاز آزمون 

داد کــه میــانگین نمــره  نتــایج دیگــر ایــن پــژوهش نشــان

ــتگی  ــردگی )57/29±99/7(خسـ در)34/11±54/8(و افسـ

، کمتـر  بودندمند علاقهدانشجویانی که به رشته تحصیلی خود 

بین نمره خستگی و افسردگی و متغیـر  داریمعنبوده و ارتباط 

(داشتعلاقه به رشته تحصیلی وجود  =0001/0pبه ترتیب.

.)=001/0pو

ــرم   ــجویان تـ ــتگی    9در دانشـ ــانگین خسـ ــالاتر میـ و بـ

)58/11±61/8(بیشتر و میـانگین افسـردگی   )14/8±54/31(

میــانگین نمــره خســتگی     .بــود  هــا  تــرم کمتــر از ســایر   

در دانشــجویان )28/12±58/9(و افســردگی )54/8±47/30(

امـا ارتبـاط خسـتگی و    ساکن خوابگاه بیشـتر از سـایرین بـود   

تـرم تحصـیلی و سـکونت در خوابگـاه      يرهـا یمتغافسردگی و 

ضریب همبسـتگی اسـپیرمن  آزمون آماري با استفاده از  ازنظر

.نگردید داریمعن

به طور کلی همبسـتگی بـین نمـره خسـتگی و افسـردگی      

داریمعن ـدانشجویان با آزمـون همبسـتگی پیرسـون مثبـت و     

.)=000/0p=,581/0r(گردید

-میانگین نمـره خسـتگی در دانشـجویان رشـته پرسـتاري     

ــایی  ــردگی در  )68/32±68/7(مامـ ــره افسـ ــانگین نمـ و میـ

 ها رشتهاز سایر )45/17±67/10(دانشجویان رشته داروسازي 

بیشتر و میـانگین نمـره افسـردگی و خسـتگی در دانشـجویان      

بـا اسـتفاده از   .کمتـر بـود   ها رشتهاز سایر  یپزشک دندانرشته 

بـین خسـتگی و    يداریمعنآزمون آنالیز واریانس رابطه آماري 

).=007/0p(رشته تحصیلی مشاهده گردید 
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رشته تحصیلی برحسبمیانگین نمره خستگی و افسردگی دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی شهید صدوقی یزد  -1جدول

نمره خستگی و افسردگی

رشته تحصیلی
درصدتعداد

افسردگیخستگی

انحراف معیار ±میانگینانحراف معیار ±میانگین

78/8±46/884/12±845/2832/32پزشکی

92/8±18/808/10±353/1014/28دندانپزشکی

67/10±67/545/17±127/363/31داروسازي

31/8±68/725/11±350/1268/32پرستاري مامایی

79/9±88/747/11±796/2470/29بهداشت

09/9±89/767/12±709/2047/28پیراپزشکی

18/9±13/813/12±31510035/30جمع

007/0p=162/0p=

05/0p<

اسپیرمن بـین نمـره افسـردگی و    آزمون ضریب همبستگی 

معدل و تـرم تحصـیلی   ، خستگی دانشجویان با متغیرهاي سن

بیانگر آن است که خستگی و افسردگی با سن و معـدل رابطـه   

ارتباط ترم تحصیلی و .نبوده است داریمعنمعکوس داشته ولی 

افسردگی نیز معکوس بوده ولی بین خستگی و تـرم تحصـیلی   

نگردیـد   داریمعن ـکدام چیهد لیکن ارتباط مستقیم مشاهده ش

.)2جدول (

دانشجویان با متغیرهاي سن معدل و ترم تحصیلی یو خستگضریب همبستگی بین نمره افسردگی -2جدول 

متغیرها
ضریب همبستگی 

اسپیرمن
p

08/0-09/0افسردگی و سن

18/0-07/0افسردگی و معدل

62/0-02/0افسردگی و ترم تحصیلی

88/0-00/0خستگی و سن

07/0-10/0خستگی و معدل

00/088/0خستگی و ترم تحصیلی

بحث

ــر   ــه حاض ــایج مطالع ــاس نت ــر اس ــر  84،ب از%)66/26(نف

ایـن آمـار   .بودند)متوسط و شدید(دانشجویان دچار افسردگی 

با نتایج حاصل از بررسی افسـردگی در دانشـجویان    سهیدر مقا

(16دانشگاه علوم پزشکی جهرم و اردبیل با میزان  افسردگی %

بیشتر بوده است امـا بـا نتـایج پژوهشـی در     )متوسط و شدید

[همخــوانی دارد%)3/26(زنجــان  همــین رابطــه در دانشــگاه

بـه  ایجاد افسردگی در دانشجویان ممکن اسـت   .]21و22و13

زنـدگی فـردي، خـانوادگی و     طیدر شـرا تغییـرات مهـم    لیدل

هر چند  و ]23[ورود به دانشگاه باشدبدواجتماعی دانشجویان 

ورود بــه  يزا تـنش در ایـن پـژوهش بـراي کــاهش اثـر عامـل      
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 يآور جمـع م دوم بـه بعـد اطلاعـات    دانشگاه از دانشجویان تـر 

درســی، کمبــود امکانــات  يهــا برنامــهگردیــده اســت، حجــم 

رفاهی و تفریحی در شـهرهاي کوچـک و تفـاوت در     -آموزشی

در ایجاد افسردگی در دانشـجویان تـا    تواندیمنوع دانشگاه نیز 

.باشد رگذاریتأثحدودي 

ــتگی در      ــزان خس ــا می ــه ب ــژوهش در رابط ــن پ ــایج ای نت

دانشجویان درجـاتی از  %66/46دانشجویان بیانگر آن است که 

درصـد  %3/33(انـد  نمـوده خستگی کم تا بسیار خسته را ابراز 

آمار در مقایسـه   این.)درصد بسیار خسته 3/13کمی خسته و 

 با میزان خستگی شدید در دانشـجویان پرسـتاري در اسـترالیا   

گزارش شده است، کمتر اما در مقایسـه بـا خسـتگی    %20که 

 شـتر یب%)9/13(در دانشـجویان اسـپانیا   )کم و بسیار خسـته (

نشـان   کـاران همونتایج تحقیق آمـاداکی   .]24و12[است بوده

دانشــجویان پرســتاري از خســتگی متوســط و  %5/83داد کــه 

بـه طـور   ].25[که دور از انتظار بوده اسـت  برندیمشدید رنج 

آمـوزش بـالینی بـراي دانشـجویان بـه ویـژه        يها طیمح،کلی

 يهـا  تی ـفعالپزشـکی و پرسـتاري بـه دلیـل نـوع       يهـا  رشته

موجـب   توانـد یمکه  دینمایمآموزشی استرس زیادي را ایجاد 

با توجه به نوع رشته تحصـیلی   ،بنابراین.خستگی در آنها شود

ــوم پز( ــکیعل ــتگی   )ش ــوگیري از خس ــت جل ــت جه لازم اس

و  قرارگرفتـه دانشجویان، آنها تحـت حمایـت و نظـارت دقیـق     

صـورت   یو خسـتگ جهت مقابله با استرس  مؤثريهاییراهنما

.پذیرد و امکانات رفاهی لازم نیز فراهم گردد

در این پـژوهش ارتبـاط بـین نمـره خسـتگی و افسـردگی       

گردیـد و   بررسـی ون دانشجویان بـا آزمـون همبسـتگی پیرس ـ   

ــت و     ــر مثب ــن دو متغی ــین ای ــتگی ب ــهمبس ــد  داریمعن ش

)000/0p<581/0وr=(     و فرضیه پـژوهش مبنـی بـر ارتبـاط

.بین خستگی و افسردگی دانشجویان مورد تأییـد قـرار گرفـت   

و همکاران نیـز مشـخص گردیـد کـه بـین       Morolدر تحقیق 

در.]26[خستگی و افسردگی دانشـجویان ارتبـاط وجـود دارد   

پژوهش سالاري و همکاران نیز بیـانگر آن بـود در زمـانی کـه     

افسـردگی اسـت خسـتگی بـا آن      يها آزمون,مبناي تشخیص

همبستگی مستقیم و نزدیک دارد که بـا نتـایج ایـن پـژوهش     

چـون افـراد    ذکرشدهبا توجه به مطالب  .]27[همخوانی داشت

 خسته مستعد افسردگی هستند وجود این رابطه قابـل توجیـه  

.خواهد بود

بین میانگین نمره خستگی دانشجویان و جـنس   ،همچنین

در).>0001/0p(مشـــاهده گردیـــد يداریمعنـــارتبـــاط 

دیگر در جمعیـت عمـومی نیـز شـیوع بـالاتري از       يهایبررس

اختلالات روانی در زنان نسبت به مردان گزارش شده است که 

ات امـا تحقیق ـ ]28-30[همخـوانی دارد  حاضربا نتایج تحقیق 

کمتري بیانگر وجود افسـردگی و خسـتگی بیشـتر در مـردان     

در هر صورت ضـروري اسـت نقـش عوامـل     ]25و15[باشدیم

میانجی که تفاوت بین دو جنس در سلامت روانی دانشـجویان  

.را به حداقل می رساند مورد بررسی قرار گیرد

نتایج این پژوهش نشان داد که بیشترین میـزان افسـردگی   

در دانشجویان داروسازي و کمترین آن مربوط متوسط و شدید 

بیشـترین میـزان    ، همچنـین به دانشجویان دندانپزشکی بـوده 

بـوده اسـت کـه    %)4/21(خستگی زیاد در دانشجویان پزشکی 

تحصـیلی   يهـا  رشـته میزان خستگی نیز در بین دانشـجویان  

دیگـر بیـانگر   هـاي  یافته.نبود داریمعنمختلف از لحاظ آماري 

بـودن میـانگین نمـره خسـتگی در دانشـجویان رشـته       بیشتر 

و میانگین نمره افسـردگی  )68/32±68/7(پرستاري و مامایی 

ــازي   ــته داروس ــایر )45/17±67/10(در دانشــجویان رش از س

پزشکی کمتـرین  بوده و این دو میانگین در رشته دندان ها رشته

در پژوهشـی کـه بـر روي دانشـجویان     .میزان را داشـته اسـت  

فت نیز مشخص گردیـد  گره علوم پزشکی جهرم صورت دانشگا

بـین رشـته تحصـیلی و     يداریمعن ـکه از نظر آمـاري تفـاوت   

افسـردگی بیشـتر    هرچند،میزان افسردگی وجود نداشته است

در دانشجویان پرستاري نسبت به دانشجویان پزشـکی و سـایر   

امـانی و همکـاران نیـز     .]31و13[اسـت  شده مشاهدهها رشته

کـه بـین رشـته تحصـیلی و افسـردگی ارتبـاط        اند ودهنمبیان 

وجــود نداشــته، هــر چنــد در دانشــجویان رشــته  يداریمعنــ

تکنسین اطاق عمل بیشترین شیوع افسـردگی مشـاهده شـده    

شیوع بالاتر افسـردگی در برخـی از    رسدیمبه نظر  .]21[است

علوم پزشکی ناشی از ابهام در مورد آینـده شـغلی و    يها رشته

کاري از سـوي دیگـر    طهیحاجتماعی دانشجویان از یک سو و 

در تحقیق آمادوکی و همکاران نیز مشخص گردیـد کـه   .باشد
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دانشجویان پرستاري، خصوصیات رشـته پرسـتاري را بـه    44%

در خسـتگی آنهـا دانسـته و علـت      مـؤثر عنوان اولـین فـاکتور   

ــی دانشــجویان، در   خســتگی شــدید روحــی، جســمی و ذهن

آموزشی مربوط بـه رشـته تحصـیلی آنهـا      يها تیفعالحقیقت 

دانشجویان پرستاري در %5/83خستگی  ،همچنین.بوده است

 يهـا  تی ـفعالحد متوسط و شدید بوده اما دامنه و اثـر آن بـر   

 يهـا  تی ـفعالروزانه متفاوت بود و علت اصلی خستگی در آنها 

با توجه به اینکه شیوه زندگی فـردي،  .]25[کر شدذآکادمیک 

شیوع و شـدت خسـتگی ناشـی از     ،فرهنگ و سیاست سازمان

و پیشگیري از خستگی ناشی از  دهدیمقرار  ریتأثکار را تحت 

کار نیاز بـه رویکردهـاي چنـد وجهـی شـامل درگیـر نمـودن        

هـاي  توسعه سیستمو ]32[سازمان، واحد بالینی و فردي است

دچــار خســتگی و فرســودگی ضــروري  بــراي افــرادحمــایتی 

درمـانی   -مدیران سیستم بهداشتی ،به همین دلیل]33[است

مادي و معنوي  يهایکاستکشور باید در زمینه برطرف نمودن 

 گــرددیمــموجـود در سیســتم کــه ســبب خســتگی در افــراد  

آمـادوکی و  چنانچـه در مطالعـه   .اتخاذ نمایند يا ژهیواقدامات 

در کـاهش   يهـا ياسـتراتژ نیتـر  مهمب و تفریح خواهمکاران 

آیروبیــک و ورزش  يهــا تیــفعالو ]25[خســتگی بــوده اســت

کردن را در مـدیریت خسـتگی و فرسـودگی روحـی پیشـنهاد      

از قبیل آموزش مدیریت  ییهاياستراتژهمچنین .]34[نمودند

آموزش مداوم پزشکی در کاهش خسـتگی   يها برنامهخطر در 

.]35[توصیه شده است

بنابراین با توجه  به وجود خستگی در بین دانشجویان بایـد  

 شـود یم ـآن توجه بیشتري شود و توصیه  ساز نهیزمبه عوامل 

در بررسی سلامت دانشجویان هم متغیرهاي مربوط به محـیط  

بالینی و هم متغیرهاي مربوط به عوامل فردي در نظـر گرفتـه   

یـه و تحلیـل   نیـز تجز  2013البار و همکاران .]36و33[شود 

و عوامل سازمانی مربوط به خستگی را توصـیه   مؤثرمتغیرهاي 

.]35[کندیم

در  حاضـر ایـن تحقیـق در مقایسـه بـا پـژوهش       يها افتهی

ارتباط با خستگی بیشتر در دانشجویان رشته پرستاري مامایی 

تحقیـق   افتـه یکـه بـر اسـاس     ییازآنجـا .باشـد یم ـهماهنـگ  

آمــادوکی و همکــاران نــوع فعالیــت آموزشــی باعــث خســتگی 

میــزان خســتگی در  رودیمــبنــابراین انتظــار ]25[شــودیمــ

تحقیق  افتهیدانشجویان پزشکی در حد زیاد باشد که مطابق با 

آموزش بالینی براي  يها طیمح،به طور کلی.بوده است حاضر

دلیـل نـوع   ه ي بپزشکی و پرستار يها رشتهژهیو بهدانشجویان 

آموزشی، اسـترس فراوانـی را بـه همـراه دارد کـه       يها تیفعال

.سبب خستگی در آنها گردد تواندیم

و  میـانگین نمـره خسـتگی    ،بر اساس نتـایج ایـن پـژوهش   

بیشتر بوده  اند داشتهدر دانشجویانی که مشکل مالی  افسردگی

آمـاري   ازنظرو مشکل مالی  و ارتباط بین خستگی و افسردگی

بـر روي دانشـجویان دانشـگاه     يا مطالعهباکه .گردید داریعنم

وضعیت مالی خـوب باعـث    .]37[فردوسی مشهد هماهنگ بود

کاهش استرس و نگرانی فرد درمورد کمبودهاي متعددي است 

که دانشجویان ممکن اسـت بـا آن روبـرو شـوند ضـمن آنکـه       

امکاناتی را بـراي دانشـجو فـراهم     تواندیموضعیت مالی خوب 

خـود را تخلیـه    يهـا  اسـترس سازد که در قالب ایـن امکانـات   

نمـوده و از وضــعیت روحـی بهتــر و نهایتـاً خســتگی کمتــري    

که عدم توانـایی   دارندیمتاناکا و همکاران بیان .برخوردار باشد

.]38[با خستگی همراه باشد تواندیمدر تطابق با استرس 

نشــان داد کــه میــانگین نمــره خســتگی و  مطالعــه حاضــر

منـد  علاقهافسردگی در دانشجویانی که به رشته تحصیلی خود 

داریمعن ـ، کمتر بوده و ارتباط بین آنها از نظـر آمـاري   هستند

کـه   دن ـداریم ـرفعتی و همکاران در این رابطـه اظهـار    .گردید

بـه   کـه یوقت ـخصـوص  ه تنش ناشی از شروع تجارب بالینی ب ـ

نـه یـک    شـود یم ـپرسـتار نگـاه    یـا  ه عنوان پزشـک دانشجو ب

بـر روي افسـردگی در    رگـذار یتأثاز عوامـل   توانـد یم، دانشجو

تـنش ناشــی از   ،بـه طـور کلـی    .]16[دانشـجویان تلقـی شـود   

سازگاري و انطباق دانشجو با نقش جدیدي کـه در دانشـگاه از   

شـغلی در بـروز مشـکلات     ندهیآو نگرانی از  رودیموي انتظار 

در مطالعـه بـر   .دی ـنمایم ـایفا  يمؤثری دانشجویان نقش روح

روي دانشجویان دانشگاه فردوسی مشهد نیز معلوم گردید بین 

داریمعن ـافسردگی و علاقه نداشتن به رشته تحصیلی ارتبـاط  

.]37[وجود دارد

وضـعیت روحـی و خسـتگی دانشـجویان      رسـد یم ـبه نظر 

انگیـزه و علاقـه بـه عنـوان     (یروهاي متقـابلی  ن برآیند تواندیم
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)نیروي مثبت و نگرانی در مورد آینده به عنوان نیـروي منفـی  

به عنـوان مثـال اگـر     .باشد که در ذهن دانشجویان وجود دارد

علاقه و انگیزه کافی بـراي تحصـیل در رشـته مربوطـه وجـود      

تأثیر منفی تفکر در  تواندیمداشته باشد عامل مهمی است که 

.مورد آینده شغلی را کمرنگ نماید

پیشگیري از خستگی دانشجویان به عنوان یکـی از عوامـل   

لـذا  .خواهد بـود  مؤثردر کاهش افسردگی آنها  احتمالاً،مرتبط

از طریـق شناسـایی دانشـجویان     توانـد  یم ـدانشـگاهی   جامعه

.خسته در جهت حفظ سلامت آنها نقش مهمـی را ایفـا نمایـد   

توجـه بـه سـلامت و جلـوگیري از خسـتگی و       به طـور کلـی،  

اوقات فراغت و تفریح ،  يساز فراهمافسردگی در دانشجویان با 

توصـیه   يا مشـاوره افزایش حمایت و فـراهم نمـودن خـدمات    

با توجه به اینکه مفهوم خسـتگی چنـد عـاملی اسـت     .شود یم

بر آن در یک پرسشنامه وجـود   مؤثرامکان بررسی همه عوامل 

ایـن پـژوهش بـود کـه نیـاز بـه        هـاي  یتمحدودز نداشت که ا

 ینهمچن ـ.جهت بررسی این عوامـل اسـت  تحقیقات بیشتري 

بیشـتري جهـت بررسـی تـأثیر      ییها پژوهششود  یمپیشنهاد 

ه بـر خسـتگی و افسـردگی    اتخـاذ شـد   هاي ياستراتژتدابیر و 

.صورت گیرددانشجویان 

 ـگ جهینت نتـایج پـژوهش حاضـر حـاکی از وجـود        :يری

ــت و   ــتگی مثب ــهمبس ــردگی   دار یمعن ــتگی و افس ــین خس ب

کـه دو فـاکتور مـرتبط بـا افسـردگی و       باشـد  یم ـدانشجویان  

خستگی، وجود مشکل مالی و عدم علاقه بـه رشـته تحصـیلی    

مـالی دانشـجویان    یـت و حمابـا ایجـاد امکانـات بیشـتر     .است

تحصیلی را افزایش و خسـتگی  يرشتهبه  يمند علاقهتوان یم

.و افسردگی را در آنها کاهش داد

تعارض منافع 

پژوهش حاضر با حمایت مالی دانشگاه علوم پزشکی شـهید  

..صدوقی یزد انجام شده است و تعارض منافع ندارد

سهم نویسندگان

طراحـی ، اجـراي پـژوهش و نوشـتن مـتن      :زهرا پورموحد

و اصلاحات آن مقاله

و طراحـی  :سید مجتبی یاسـینی اردکـانی و زهـره کلانـی    

پژوهش  اجراي

جمع آوري اطلاعات:مریم علاقبند

یقدردانو  تشکر

این مقاله حاصـل طـرح پژوهشـی مصـوب دانشـگاه علـوم       

از.باشـد یم ـ101پزشکی شهید صدوقی یـزد بـا کـد اخـلاق     

معاونت محترم تحقیقات و فناوري دانشگاه علوم پزشکی شهید 

صدوقی یزد، سرپرست و اعضاي محترم مرکز تحقیقات اعتیـاد  

و علوم رفتاري، دانشجویان دانشگاه، سرکار خانم زهرا ایـازي و  

کلیه کسانی که در طی مراحل انجام پژوهش یاریگر پژوهشگر 

.شودیمیقدردان،اند بوده
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Introduction: Fatigue in students has negative consequences on occupational, social, and familial

functions and may give rise to depression. Meanwhile, depression in students may disturb the

academic function and become as impediment for academic achievements. This study aimed to

investigate the relashionship between depression and fatigue in the students of Shahid sadoughi

University of medical Sciences in Yazd, Iran in 2014.

Material and methods: In this cross sectional descriptive analytical study,315 students were

selected through a multi-stages sampling method among the students of Shahid Sadoughi

Universiry in 2014 in Yazd. Data were collected by demographic questionnaire, IOWA fatigue

scale and Beck depression inventory scale. Data were analyzed by SPSS 16 software using

ANOVA, chi-square, t-test, Pearson and Spearman correlation test.

Results: There was a significant relationship between depression, interest to study extension and

economical problems (p=0.001). Also, there was a significant relationship between fatigue, gender

(p<0.000), study extention and economical problems (p=0.007), interest to study extention (p<

0.000) and physical diseases (p=0.008) and depression according to pearson correlation test.

(p=0.000, r=0.581).

Conclusion: Economical problems and study extension interest are significantly related to

depression and fatigue. By improving the economical support and increasing students, interest to

study extension, depression and fatigue would be decreased and their academic function would also

be increased.
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