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رابطه بین کیفیت زندگي با درگیري شغلي کارکنان مدارس استثنايي 

سحر روشن بین/ کارشناس ارشد مدیریت آموزشی و کارشناس آموزش دانش آموزان آسیب دیده بینایی استان مازندران 

محمد پهلوان / کارشناس ارشد روان شناسی تربیتی

چکیده 
زمینه: با توجه به سختی کار در مدارس استثنایی و وجود دانش آموزان استثنایی با مشکلات گوناگون در این مدارس، هدف پژوهش حاضر، 

بررسي رابطه بین کیفیت زندگي و درگیري شغلي کارکنان مدارس استثنایي بود. 
روش: روش پژوهش، توصیفی و از نوع همبستگی بوده و جامعه آماری این پژوهش شامل همه کارکنان آموزش و پرورش استثنایي شهرستان 

ساری بود که به شیوه نمونه گیری تصادفي ساده تعداد 135 نفر از آن ها به عنوان نمونه آماری انتخاب شدند. ابزار پژوهش شامل فرم خلاصه شده 
مقیاس 100 گویه ای کیفیت زندگي سازمان جهاني بهداشت جهت سنجش کیفیت زندگي و آزمون لودال و کجنر جهت بررسي میزان درگیري 

شغلي بود.
یافته ها: نتایج  نشان داد که بین کیفیت زندگي و درگیري شغلي کارکنان رابطه معناداری وجود دارد. افزون بر این نتایج حاصل از رگرسیون 

نیز نشان داد که متغیر سلامت محیط بیشترین و سلامت جسمي کمترین اثر را بر متغیر ملاک دارد. همچنین نتایج این پژوهش نشان داد که جنسیت 
و تأهل افراد نقشي در میزان کیفیت زندگي و درگیري شغلي آنان ندارد.

نتیجه گیری:  با توجه به یافته های پژوهش می توان گفت که با بهبود کیفیت زندگی افراد درگیری شغلی آنان نیز افزایش می یابد.

واژه های کلیدی: کیفیت زندگی، درگیري شغلي، کارکنان مدارس استثنایي.

همه  و  است  رقابت  و  تحول  دنیاي  امروز  دنیاي 
بیشترین  به  رسیدن  براي  تلاش  حال  در  سازمان ها 
بهره وری و تولید هستند. همگي در حال تلاش و پیشي 
نقاط  کاهش  در  بسیار  سعي  و  یکدیگرند  از  گرفتن 
این  در  دارند.  خود  مثبت  نقاط  افزایش  جهت  ضعف 
میان نیروي انساني از مهم ترین سرمایه  سازمان است و 
از جمله توانایي ها و قابلیت هاي بالقوه اي است که باعث 
بالا رفتن اثربخشي و کارایي سازمان می شود. در واقع 
سازمان ها به کارکناني نیازمندند که سازگار با ارزش ها 
و اهداف سازماني، دارای انگیزه قوی و متعهد و متمایل 
از  فراتر  و  باشند  سازماني  عضویت  ادامه  و  حفظ  به 
فعالیت  و  کار  به  خود  معمول  و  مقرر  وظایف  شرح 
بپردازند، کارکناني که بخواهند و بتوانند بیش از مقدار 
معمول برای دستیابي به اهداف سازماني مشغول به کار 
باعث  که  راهکارهایي  شناسایي  دلیل  به همین  باشند. 
به کارگیري این توانایي ها و سرانجام بالا رفتن بهره وری 
کار مي شود از اهمیت بسزایی برخوردار است. یکي از 
سازه های روان شناختي مربوط به رفتار کاری که توجه 

بسیاری را در سال های اخیر به خود جلب کرده است، 
درگیري شغلي1 است. 

لحاظ  به  اشخاص  که  درجه اي  به  شغلي  درگیري 
مي کنند،  هویت یابي  فعلي شان  شغل  با  روان شناختي 
خالصي،  از  نقل  به  2004؛  )مادرک2،  دارد  اشاره 
1391(. درگیري شغلي بالا یک ویژگي مطلوب است. 
از شغل خود رضایت  بالا  داراي درگیري شغلي  افراد 
به  نسبت  و  نشان مي دهند  مثبتي در کار  دارند، روحیه 
مي کنند  ابراز  بالایي  تعهد  خود  همکاران  و  سازمان 
چنین   .  )1391 خالصي،  از  نقل  به  1995؛  )کارسون3، 
افرادي به ندرت به انصراف از شغل خود مي اندیشند و 
انتظار مي رود سال ها براي سازمان متبوع خود کار کنند 
درگیري   .)1391 خالصي،  از  نقل  به  1996؛  )براون، 
شغلي بالا نشان دهنده تجربه احساس معناداري اشتیاق، 
افتخار و غرق شدن در کار و احساس خوشایند نسبت به 
کار است )شافلي، تاریس و فون رنن، 2008(. درگیري 
یا  بي هدفي  سازمان،  و  کار  با  بیگانگي  به  پایین  شغلي 

1. Job Involvement 
2. Mudrack
3. Carson *  sts.36@hotmail.com  
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مي شود  منجر  کارکنان  کار  و  زندگي  بین  جدایي 
اقتصاد  در  ویژه  به  شغلي  درگیري   .)2006 )هرشفلد، 
جدید که برای بسیج کامل منابع انساني قوانین سازماني 
سازماني  علاقه  مورد  انگیزشي  متغیر  یک  شده  وضع 
در  نیز  گالوپ  موسسه   .)4200 )بوزینلوس،  است 
پژوهشی اعلام کرد که رضایت مندي شغلي و درگیري 
شغلي بالا موجب افزایش 50 درصدي بهره وري نیروي 
کار، افزایش 50 درصدي تمایل به ماندگاري کارکنان 
در محل کار و عدم ترک کار و سودآوري 33 درصدي 
در آمریکا مي شود )موسسه گالوپ، 2004 ؛ به نقل از 

ماهر، 1385(. 
بر  هم  و  فرد  بر  هم  شغلي  درگیري  کلي  طور  به 
سازمان تأثیر مي گذارد. از دید سازماني درگیري شغلي 
به عنوان کلیدی برای گشودن انگیزش کارمند و افزایش 
تولید محسوب شده است و از دید فردی کلیدی برای 
انگیزش عملکرد و رشد فردی و رضایت در محل کار 

محسوب مي شود )براون، 2007(. 
از طرفي پلک1 )1977؛( معتقد است رابطه خاصي 
زندگي کاری  مسائل  و  زندگي خانوادگي  مسائل  بین 
کارکنان وجود دارد و به همین دلیل مسائل خانوادگي 
فشار های  مي شود.  واقع  مؤثر  آن ها   شغلي  درگیري  بر 
شغلي  درگیري  بر  بسیاری  اثرات  خانوادگي  احتمالي 
اینکه  و سازماني دارد. تضاد های کار و خانواده، یعنی 
و  نقش شغلي  بین خواسته های  تعادلي  نیست  قادر  فرد 
از  ذاکرین، 1389(.  از  نقل  )به  برقرار کند.  خانوادگي 
این رو بررسي کیفیت زندگي کارکنان و نقش آن در 

ایجاد درگیري شغلي در آن ها حائز اهمیت مي باشد. 
در  شادکامي  و  سلامتي  تأمین  به  زندگي  کیفیت 
کمک  سالم  زندگي  یک  از  آن ها  بهره مندي  و  افراد 
کلي  طور  به   .)2001 همکاران،  و  )هاگرتي  مي کند 
رواني   – فیزیکي  مختلف  ابعاد  داراي  زندگي  کیفیت 
را  فرد  زندگي  از  وسیعي  پهنه  که  است  اجتماعي  و 
این  تأثیر   1982 فلانگان2  نظر  براساس  دربرمي گیرد. 
ابعاد بر روي کیفیت زندگي و افراد متفاوت، گوناگون 
بنابراین   .)1390 ازتاتینا،  نقل  به   ،1994 )بلندر3،  است 
مفهوم  یک  زندگي  کیفیت  که  کرد  استنباط  می توان 
رضایت  مانند  زیستي  جنبه هاي  همه  که  است  کلي 

1. pleck
2. Flongan
3. Bolandor,B

مادي، نیازهاي حیاتي، به علاوه جنبه هاي انتقال زندگي 
پوشش  را  بهداشت  و  خودشناسي  فردی،  توسعه  نظیر 
مي دهد )سینیتا – لینگ، 2001؛ به نقل از مطیع، 1378(. 
فرد  نگرش  ارزیابي  زندگي،  کیفیت  بررسي  در 
درباره عملکردش در چندین بعد از زندگي )نوربرگ، 
به  اینکه  ارزیابي  و  ریمان، 2009(  و  کالاناری، کوهن 
کیفیت  در  بیشتري  نقش  عوامل  کدام  شخص  اعتقاد 
است.  برخوردار  اساسي  اهمیت  از  دارند،  زندگي وي 
جسمي،  سلامت  شامل  ابعاد  این  پژوهش ها  اغلب  در 
و  سلامتي  ذهني  احساس  اجتماعي،  هیجاني،  رواني، 
توانایي کار کردن است )کورال4 و همکاران، 2009 ؛ 

آلبرت، مانیا، بوجیتو، چیارل و متیکس، 2010(. 
دانان جایا5 )2006؛( کیفیت زندگي را مجموعه اي 
چند بعدي از رفاه اقتصادي، شرایط محیطي و وضعیت 
یا  شخص  وسیله  به  که  است  کرده  تعریف  سلامتي 
گروهي از افراد درک مي شود. سازمان بهداشت جهاني، 
کیفیت زندگي را به عنوان درک فرد از موقعیت خود 
جامعه  ارزشي  سیستم  و  فرهنگ  متن  در  زندگي،  در 
مي داند که با اهداف، انتظارات و استانداردهای وي در 

ارتباط است. )به نقل از قزلسفلو، 1390(
افزون بر این نتایج پژوهش های مختلف همگي بیانگر 
بهره وري  باعث  بوده اند که درگیري شغلي  این مطلب 
در سازمان مي شود. از جمله نتایج پژوهش یه )2013( 
که نشان داد رابطه مثبتي میان درگیري شغلي و رضایت 
شغلي کارکنان هتل وجود دارد. همچنین پژوهش لي، 
شی و هی )2008( نشان داد که سه متغیر رضایت شغلی، 
تعهد عاطفی و درگیری شغلی پس از کنترل متغیرهای 
مهارت  بر  توجهی  قابل  اثرات  دموگرافیک  و  شغلی 
سازمان  کارکنان  در  مهارت  سطح  رتبه بندی  و  کار 
و  یاهی وونگ  هیولین،  پژوهش  دیگر  از طرف  دارند. 
هی یا هو )2013( نشان داد که ارتقاي کیفیت زندگي از 
طریق افزایش اوقات فراغت کارکنان منجر به افزایش 
رضایت شغلي کارکنان و افزایش سود سازمان مي شود. 
با توجه به مطالب بیان شده و اهمیت این دو مقوله 
در افزایش بازده سازمان و از سوی دیگر شرایط سخت 
کاری در مدارس استثنایی شامل وجود دانش آموزان با 
انواع آسیب های جسمی و ذهنی، کار با دانش آموزان با 
اختلال های شدید، کلاس های چند پایه، نبود پشتیبانی 
4. Coral
5. Jaya,D
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مؤثر، مسائل انضباطی و مشکلات رفتاری دانش آموزان 
خانواده های  از  برخی  مالی  و  فرهنگی  فقر  استثنایی، 
معلمان  جابه جایی  امکان  عدم  استثنایی،  دانش آموزان 
وجود  تجهیزات،  کمبود  آموزشی،  مراکز  سایر  در 
و  تلاش  پر  نیروی  وجود  اهمیت  شغلی،  تنیدگی های 
آن  بر  استثنایی،  آموزش و پرورش  سیستم  در  کارآمد 
بین کیفیت  به بررسي رابطه  بار  براي نخستین  تا  شدیم 
استثنایی  مدارس  کارکنان  شغلي  درگیري  و  زندگي 

شهرستان ساری بپردازیم. 

روش
الف( طرح پژوهش و شرکت کنندگان: روش پژوهش 
جامعه  پژوهش  این  در  بود.  همبستگی  نوع  از  حاضر 
استثنایی  آموزش و پرورش  کارکنان  همه  شامل  آماري 
شهرستان ساري در سال تحصیلي 92-1391 بود. نمونه 
آموزش و پرورش  کارکنان  از  نفر   135 شامل  پژوهش 
ساده  تصادفي  نمونه گیري  شیوه  به  که  بود  استثنایي 

انتخاب شدند. 
ب( ابزار: در این پژوهش براي اندازه گیري متغیر ها 
و جمع آوري اطلاعات از دو پرسشنامه زیر استفاده شد: 
فرم  از  زندگي  کیفیت  بررسي وضعیت  براي  الف: 
زندگي  کیفیت  گویه ای   100 مقیاس  شده ي  خلاصه 
هین،  و  گریگور  )کوت،  بهداشت1  جهاني  سازمان 
بدني2،  بعد سلامت   4 مقیاس  این  شد.  استفاده   )2000
اجتماعي5  محیط  و  اجتماعي4  روابط  رواني3،  سلامت 
 )1385( و همکاران  نصیري  نیز  ایران  در  را مي سنجد. 
این مقیاس را به فارسي ترجمه و اعتبار و پایایي آن را 
گزارش کرده اند. ضریب آلفاي کرونباخ این مقیاس که 
آمده  به دست  است 0/84  دروني  نشان دهنده همساني 
است )آقا یوسفی، 1391(. نجات و همکاران )1385( 
نیز این مقیاس را هنجار یابی کرده اند و ضریب آلفای 
پرسشنامه را برای جمعیت سالم در حیطه سلامت بدنی 
و   0/55 اجتماعی  روابط   ،0/73 روانی  سلامت   ،0/70
محیط اجتماعی 0/84 به دست آورده اند )حسین دخت، 
1392(. در پژوهش حاضر نیز ضریب پایایی کل آزمون 
ضریب  و   )α=0/  80( برابر  نفری   40 نمونه  یک  در 

1.World Health Organization
2. Physical Health Domain
3. Psychological Domain
4. Social Relationship Domain
5. Environmental Domain 

به ترتیب در حیطه های سلامت  پایایی خرده آزمون ها 
بدنی 0/72، سلامت روانی0/70، روابط اجتماعی0/50 
دیگر  سوی  از  آمد،  دست  0/79به  اجتماعی  محیط  و 
روایی آزمون به تأیید چند تن از اساتید و صاحب نظران 

در این زمینه رسید. 
ب: برای اندازه گیري درگیري شغلي از آزمون لودال 
وکجنر6 استفاده شدکه هم براي محیط هاي کاري تدوین 
پایایي  و  اعتبار  از  آزمون ها  دیگر  به  نسبت  هم  و  شده 
دو  پایایي  و   0/68 آن  اعتبار  است.  برخوردار  بالاتري 
نیمه آزمون )مواد زوج – فرد( نشانگر ضریب همبستگي 
بین مهندسان و 0/89  پرستاران، 0/80 در  بین  0/72 در 
در بین دانشجویان بوده است )پرایس7، 1972، به نقل از 
نیز کامکار و همکاران )1389(  ایران  ماهر، 1385(. در 
این آزمون را هنجاریابی و پایایی آن را 86/81 گزارش 
کرده اند. همچنین موران )1389( نیز پایایی آن را از طریق 
باز آزمایی 0/73 گزارش کرده است. در پژوهش حاضر 
نفری  نمونه 40  در یک  آزمون  این  پایایی  نیز ضریب 
0/73 به دست آمده است و روایی آن نیز به تأیید چند تن 
از اساتید و صاحب نظران رسید و به منظور تجزیه و تحلیل 
داده ها از رگرسیون همزمان، ضریب همبستگی پیرسون و 

آزمون تفاوت بین میانگین ها )t-test( استفاده شد. 

نتایج
 1 براساس جدول  پژوهش  این  توصیفي  آمار  نتایج 
و کیفیت  نمرات درگیري شغلي  میانگین  داد که  نشان 
زندگي و مؤلفه های آن همگي در سطح نسبتا بالایي قرار 
دارند، یعنی افراد مورد مطالعه از میزان کیفیت زندگی و 

درگیری شغلی خوبی برخوردارند. 

جدول1. مشخصات توصیفی متغیرهای اصلی پژوهش
انحراف استانداردمیانگینمتغیرها

کیفیت زندگي
درگیري شغلي
سلامت جسمي
سلامت روان

روابط اجتماعي
سلامت محیط

3/844
54/755

69/4815
63/629

68
59/09

0/818
7/66

16/414
17/903

20/7
15/60

6. Lodhal, T.M. & kejner,M 
7. Price
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نتایج حاصل از آزمون همبستگي پیرسون در سطح 
α( بر اساس جدول 2 نشان مي دهد  معناداري )0/01= 
که بین کیفیت زندگي و درگیري شغلي کارکنان رابطه 

معناداری وجود دارد. 
اما برای تعیین میزان تأثیر یا وزن هر یک از عوامل 
درگیری  میزان  برآورد  در  زندگي  کیفیت  چهارگانه 
شغلي کلی کارکنان از تجزیه و تحلیل رگرسیون چند 

متغیره و به شیوه همزمان به شرح ذیل استفاده شد. 
بر اساس جدول3 با توجه به داده ها حاصل از رگرسیون 
و همبستگی دو به دو بین متغیر های پیش بین با متغیر ملاک 
متغیر های   ،)p>0/01( آلفای  سطح  گرفتن  نظر  در  با  و 
سلامت روان و سلامت محیط بالاترین سطح معنی داری 
)0/000( و متغیر سلامت جسمي و روابط اجتماعی کمترین 

سطح معنی داری )0/006( را دارا می باشد. 
براساس جدول 4 مقدار مجذور آر تعدیل یافته نشان 
می دهد که مدل مورد استفاده 0/15 درصد تغییرات در 

نمرات درگیري شغلي را به حساب آورده است. 
اینکه  به  توجه  با   4 جدول  اساس  بر  این  بر  افزون 
 Sig  = برابر با0/000   F سطح معنی داری مقدار آماره 
از مقدار آلفای در نظر گرفته شده )p>0/01( کوچکتر 
متغیر  بر  را  چهارگانه  متغیرهای  اثر  رگرسیون  است، 

درگیري شغلی تأیید کرده است. 
همچنین بر اساس جدول 4 ضرایب بتا استاندارد شده 
برای ارزیابی سهم هر یک از متغیر ها در مدل است که بر 
اساس آن متغیر سلامت محیط بیشترین و سلامت جسمي 

کمترین اثر را بر متغیر ملاک )درگیري شغلي( دارد. 

جدول3. میزان همبستگی نمرات چهارگانه کیفیت زندگي و درگیري شغلی 

  درگیري شغلي    
تعدادسطح معني داريضریب همبستگيکیفیت زندگي

0/2350/006135سلامت جسمي

0/3380/000135سلامت روان

0/2340/006135روابط اجتماعي

0/3940/000135سلامت محیط

جدول )4(: تحلیل رگرسیون ابعاد کیفیت زندگی بر درگیری شغلی کارکنان مدارس استثنایی

خطاي ضریب Bمتغیر
B ضریب بتامعیارtسطح معني دار

tF آمارهR Rمجذور
تعدیل یافته

40/8223/12213/0970/000ثابت

6/0930/4190/15

0/0180/0450/0380/4020/688سلامت جسمي

0/0630/0480/1471/3040/194سلامت روان

0/0020/0360/0050/540/957روابط اجتماعي

0/1430/0500/2922/8650/005سلامت محیط

جدول 2. رابطه همبستگی بین کیفیت زندگي و درگیري شغلي کارکنان 

سطح معنی داریضریب همبستگیتعداد نمونهمتغیرها

کیفیت زندگي
1350/2380/005

درگیري شغلي
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این مطلب  بیانگر   5 از جدول  به دست آمده  نتایج 
با یکدیگر  این پژوهش  نمونه ها در  است که واریانس 
برابري  اثبات فرض  به  توجه  با  بنابراین  برابر مي باشند، 
برابري  به دست آمده در ردیف  واریانس ها، داده هاي 
سطح  که  مي دهد  نشان  آن  معناداري  و  واریانس ها 

پژوهش  آلفاي  از  بیشتر  آمده  دست  به  معناداري هاي 
بین  واریانس ها،  برابري  به  توجه  با  بنابراین  مي باشد. 
میانگین هاي درگیري شغلي و کیفیت زندگي بر حسب 
معناداري  تفاوت  حاضر  پژوهش  در  تأهل  و  جنسیت 

وجود ندارد. 

جدول )5( آزمون تفاوت میانگین درگیري شغلي و کیفیت زندگي بر حسب جنسیت و تأهل

leven,s آزمون
t آمارهt تفاوت میانگینمعني داري

SigF

درگیري شغلي برحسب جنسیت
با فرض برابري واریانس

0/7660/089
1/470/144

2/049 1/4850/144بدون فرض برابري واریانس

درگیري شغلـي برحسب تأهل
با فرض برابري واریانس

0/1930/661
-1/2650/208

-2/433 1/3450/187-بدون فرض برابري واریانس

کیفیت زندگـي برحسب جنسیت
با فرض برابري واریانس

0/3840/536
0-/2340/815

-0/034 0/2340/815بدون فرض برابري واریانس

کیفیت زندگـي بـرحسب تأهل
با فرض برابري واریانس

5/9310/016
1/1180/266

0/228 0/8930/382بدون فرض برابري واریانس

بحث 
کیفیت  رابطه  بررسی  حاضر  پژوهش  از  هدف 
آموزش و پرورش  کارکنان  شغلي  درگیري  و  زندگي 
استثنایي شهرستان ساري بود. بر همین اساس نتایج نشان 
داد که بین کیفیت زندگي و درگیري شغلي کارکنان 
رابطه معناداری وجود دارد. در تبیین این نتیجه می توان 
گفت چنانچه فرد از کیفیت زندگی خود رضایت داشته 
مثبتی جهت  انگیزه و روحیه  او  یقین در  به طور  باشد. 
نوبه خود  به  انگیزه  این  و  شده  ایجاد  امور  سایر  انجام 
بود و دست  تأثیرگذار خواهد  نیز  افراد  در زمینه شغل 
زمینه شغل  در  فرد  فعالیت  و  افزایش تلاش  باعث  کم 
مورد نظر او خواهد بود و در واقع نیروی محرکه اولیه 
و  شد  خواهد  ایجاد  او  در  شغلی  وظایف  انجام  جهت 
از شغل،  لذت  نظیر  شغلی  شرایط  سایر  در صورتی که 
پاداش و دستمزد، ترفیع، ارضای روحی و... فراهم باشد 
در نتیجه درگیری شغلی افراد نیز افزایش خواهد یافت. 
متغیر  که  داد  نشان  رگرسیون  نتایج  دیگر  طرف  از 
درگیري  ایجاد  در  را  نقش  بیشترین  محیط  سلامت 
الگوی  مبناي  بر  نیز   )1994( آریه1  مي کند.  ایفا  شغلي 

1. Aryee,S

به طور  که  کرد  معلوم   )1982( کاسیمر  مرحله اي  سه 
کلي، متغیرهاي شخصي – رواني و موقعیت شغل، تعیین 
کننده هاي اصلي درگیري شغلي اند و نتایج این پژوهش 
نیز تا حدي از الگو کاسمیر حمایت مي کنند. نکته مهم تر 
دیدگاه  از  آشکاری  حمایت  پژوهش  این  نتایج  اینکه 
رایج درباره درگیري شغلي به عنوان تابعي از هماهنگي 
)فیض آبادي،  مي دهند  نشان  محیط  شخص  تناسب  و 
فاریس2تصور  نتیجه  این  تأیید  در  همچنین   .)1390
مي کند که دلبستگي به شغل تابع بین فرد و محیط وي 
دیگر  از سوي  ذاکرین، 1389(.  )فاریس، 1971؛  است 
و  دارند  دیدگاهي  چنین  نیز   ،)1965( کجنر  و  لودال 
می نویسند: آشکار است که دلبستگي به شغل تحت تأثیر 
شرایط محلي سازمان و نیز جهت گیري ارزشي است که 
اولیه آموخته مي شود )لودال  در فرآیند اجتماعي شدن 
همچنین   .)1386 رحیمیان،  از  نقل  به  1965؛  کجنر،  و 
میر هاشمي )1386( در پژوهش خود نشان داد 28 درصد 
از واریانس درگیري شغلي اعضاي هیئت علمي توسط 

متغیرهاي مربوط به محیط کار تبیین مي شود. 
و  جنسیت  که  داد  نشان  پژوهش  این  دیگر  نتایج 

2. Faris
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تأهل افراد نقشي در میزان کیفیت زندگي و درگیري 
شغلي آن ها ندارد. در مورد نقش جنسیت در درگیري 
 )1987( لورنس1  پژوهش  با  پژوهش  این  نتایج  شغلي 
همخوانی دارد. بر اساس پژوهش وي اجتماعي شدن 
پایین  سطح  خانوادگي،  مسئولیت های  و  جنس مدار 
پس  زنان  و  نمي کنند  تبیین  را  زنان  شغلي  درگیري 
درگیري  سطح  عمل،  آزادي  در  تفاوت ها  کنترل  از 
 .)1387 )میر هاشمي،  مي دهند  نشان  را  بالاتري  شغلي 
امور  با  خویش  تطبیق  یا  و  موانع  حذف  با  زنان  یعنی 
خانوادگی،  مسئولیت های  قبیل  از  محدودکننده 
محدودکننده  عرفی  شرایط  و  فرزندان  از  نگهداری 
سطح  از  مردان  همانند  می توانند  جامعه  بر  حاکم 
درگیری شغلی بالاتری برخوردار شوند و همچنین در 
تبیین این نتیجه می توان بیان کرد که با توجه به شرایط 
جامع و محدودیت های موجود برای زنان جهت احراز 
مشاغل مختلف، این دسته از زنان شاغل از موقعیت به 
وجود آمده استفاده نموده و در نتیجه برخلاف تصور 
غالب بین سطح درگیری شغلی آن ها با مردان تفاوت 

معنی داری به دست نیامد. 
در تبیین عدم نقش تأهل در ایجاد درگیري شغلي 
شاید بتوان به قدرت سازگاری افراد جهت کنار آمدن 
با شرایط و مهار مشکلات اشاره کرد، زیرا بر خلاف 
تصور بین درگیری شغلی افراد متأهل و مجرد تفاوت 
این  علت  بتوان  شاید  البته  نشد،  یافت  معنی داری 
موضوع را به میزان ساعت کاری معلمان مربوط دانست 
برای  را  امور  به سایر  برای رسیدگی  که فرصت لازم 
زندگی  فشارهای  از  نتیجه  در  و  می کند  فراهم  ایشان 
می کاهد.  اندکی  شغلی،  امور  انجام  جهت  متأهلی 
در  نقشي  جنسیت  عامل  که  داد  نشان  نتایج  همچنین 
شاید  زمینه  این  در  ندارد.  افراد  زندگي  کیفیت  میزان 
بتوان نتیجه به دست آمده را به جامعه آماری مورد نظر 
مربوط دانست و احتمال دارد در جوامع دیگر با توجه 
دیگری  نتایج  جامعه  بر  حاکم  جنسیتی  تفاوت های  به 
به دست آید، به هر حال سبب شناسی این مسئله به نظر 

قابلیت بررسی بیشتری نیاز دارد. 
افزون بر این، پژوهش نشان داد که عامل تأهل نیز 
نقشي در میزان کیفیت زندگي افراد بازي نمي کند. در 
خود  تأهل  که  داشت  بیان  بتوان  شاید  یافته  این  تبیین 
باعث ایجاد مشکلات جدیدی برای افراد می شود که 
1. Lorence

انتظار  خلاف  بر  افراد  زندگی  کیفیت  بهبود  از  مانع 
مشکلاتی  ازدواج ها  از  بسیاری  در  زیرا  شود.  موجود 
همسر،  والدین  از  مراقبت  عاطفی،  طلاق های  قبیل  از 
چشم  به  بسیار  غیره  و  نامناسب  اقتصادی  شرایط 
میزان  بر  یقین  طور  به  عوامل  همین  که  می خورد 

کیفیت زندگی افراد تأثیرگذار هستند. 
با توجه به نتایج حاصله جهت بهبود کیفیت زندگي 
آنان  شغلي  درگیري  میزان  افزایش  نتیجه  در  و  افراد 
تنیدگی  کاهش  جهت  برنامه هایي  مي شود  پیشنهاد 
آموزش  و  عمومي  سلامت  افزایش  و  کار  محیط  در 
بین  تعادل  افسردگي،  کاهش  زندگي،  مهارت هاي 
حل  برنامه هاي  سالم،  تغذیه  زندگي،  و  کار  محیط 
تضاد و برنامه هاي آرام سازي در محل کار و همچنین 
جهت  تابستان  ماه هاي  و  تعطیلات  دادن  قرار  هدف 
از  تا  شود  پیش بیني  غیره  و  کارکنان  اندام  تناسب 
در  و  افزایش  کارکنان  زندگي  کیفیت  طریق  این 
به  نیز  سازمان  بازده  و  شغلي  درگیري  میزان  نتیجه 
آنجا  از  دیگر  طرف  از  می یابد.  افزایش  نسبت  همان 
بیشترین  محیط  سلامت  حاصله  نتایج  اساس  بر  که 
استثنایی  را در درگیری شغلی کارکنان مدارس  تأثیر 
امکان  اتخاذ شود که  تا ترتیبی  پیشنهاد می شود  دارد، 
آموزشی،  مراکز  در  کارکنان  از  دسته  این  جابه جایی 
حتی مراکز آموزش عادی برای چند سال وجود داشته 
امکان  و  کاری  محیط  در  تنوع  طریق  این  از  تا  باشد 
کارکنان  از  دسته  این  برای  جدید  تجارب  کسب 
محیط  سلامت  بهبود  جهت  همچنین  آید.  وجود  به 
با  دانش آموزان  وجود  به  توجه  با  که  می شود  پیشنهاد 
انواع آسیب در مدارس استثنایی و از طرف دیگر وجود 
کلاس های  دانش آموزان  تعداد  پایه،  چند  کلاس های 
مدارس استثنایی کاهش یابد و از طرف دیگر با افزایش 
مدارس  این  در  آموزشی  کمک  منابع  و  تجهیزات 
افزایش  نتیجه  در  و  آموزشی  محیط  بهبود  جهت  در 
برداشته  مؤثری  گام های  کارکنان  این  شغلی  درگیری 
شود. در پایان باید یادآوری کرد که از محدودیت های 
این پژوهش می توان به سوگیری افراد نسبت به برخی از 
سو پرسشنامه ها اشاره کرد و در کل می توان بیان داشت 
که با بهبود کیفیت زندگی کارکنان مدارس استثنایی، 
بازده  یافته و سرانجام  افزایش  نیز  درگیری شغلی آنان 

سازمانی نیز افزایش خواهد یافت. 
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