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Abstract 

Objectives: Presenteeism is defined as a global phenomenon that causes problems 

for workers who are present at work but are not fully efficient due to illness, 

boredom, unwellness, or other medical conditions. The purpose of this study was 

to investigate the relationship between presenteeism and the levels of labor 

productivity and job stress among the employees of a company affiliated with the 

Ministry of Petroleum. 

Methods: The study subjects (n=59) were randomly selected from among the 

official employees of a provincial gas company according to the Cochran 

formula. The data of the study were collected using the Stanford Presenteeism 

Scale (SPS-6) and Health and Work Questionnaire (HWQ). The one-sample t-test 

was used to check the significance of presenteeism among employees. Data 

analysis was performed in SPSS version 26 software. 

Results: In this research, it was found that 27 individuals (46%) participating in 

the project were presentees, while 32 people (54%) were not. The results showed 

that there was a statistically significant relationship between presenteeism and 

the subcategories of productivity (r=0.003) and the subcategories of job stress 

(r=0.016). 

Conclusion: In this research, it was found that higher levels of presenteeism led 

to lower productivity of the workforce and higher levels of job stress, which 

imposes high costs on the organization. 
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Extended Abstract  

Background and Objective 

In 1892, the term "presenteeism" was coined and 

introduced by Mark Twain as a global phenomenon. 

Presenteeism is defined as the loss of productivity 

among employees in relation to their health status and 

occurs when employees are physically present in the 

workplace but functionally absent. In recent years, 

research on presenteeism has gained popularity 

among scholars in health, occupational psychology, 

and occupational epidemiology worldwide. 

Presenteeism can have negative consequences for 

organizations in two ways. First, it may reduce 

individual performance, and second, it can impact 

collective performance if employees become 

involved in assisting a sick colleague or if the illness 

is transmitted to others. Additionally, the stress and 

anxiety resulting from this situation can create a 

vicious cycle, potentially affecting both job 

performance and an individual's personal life. Given 

the importance of this issue in workplace settings and 

organizations' goals to achieve high productivity, the 

present study aimed to investigate the phenomenon of 

presenteeism and its relationship with employee 

productivity and occupational stress in a provincial 

gas company. 

 

Materials and Methods 

This cross-sectional study was conducted among 

the official employees of the organization in question. 

The sample size was determined using Cochran's 

formula, resulting in the distribution of 65 

questionnaires, categorized as 15% managers and 

85% employees. Ultimately, 59 questionnaires were 

collected, yielding a response rate of 95%. The study 

tools included three questionnaires: the Stanford 

Presenteeism Scale (SPS-6), the Health and Work 

Questionnaire (HWQ), and the Health and Safety 

Executive (HSE) Questionnaire. Initially, the validity 

and reliability of the questionnaires were examined 

and confirmed by specialists in the relevant fields. 

The content validity ratio (CVR) and content validity 

index (CVI) for the SPS-6 tool were found to be 0.9 

and 0.96, respectively, while for the HWQ, they were 

0.91 and 0.94. The reliability of the questionnaires 

was assessed using Cronbach's alpha, resulting in 

values of 0.83 and 0.79 for the HWQ and SPS-6, 

respectively. The reliability of the HSE occupational 

stress questionnaire was obtained using Cronbach's 

alpha and the split-half method, yielding values of 

0.78 and 0.65, respectively. After collecting the 

questionnaires, all data were transferred to 

spreadsheet files in SPSS software (version 26). 

Descriptive statistics were used to obtain frequencies, 

percentages, and standard deviations, and a one-

sample t-test was applied to examine the significance 

of presenteeism levels. Prior to selecting the 

statistical tests and applying parametric tests, the 

research assumptions were assessed and confirmed 

using the Kolmogorov-Smirnov test. 

 

Results 

After collecting the questionnaires, we first 

examined the demographic characteristics of the 

participants. The findings indicated that 81% were 

male and 19% were female, with 98% married and 2% 

single. In terms of education, 22% had an associate 

degree or less, 20% held a bachelor's degree, 51% had 

a master's degree, and 7% had a doctoral degree. Age 

distribution showed that 10% of the employees were 

under 35 years old, 51% were between 35 and 45 

years, 27% were between 45 and 55 years, and 12% 

were 55 years or older. Regarding work experience, 

14% had less than 10 years of service, 44% had 

between 10 and 15 years, 5% had between 15 and 20 

years, and 37% had more than 20 years of service. Of 

the participants, 78% were employees, 15% held 

managerial positions, and 7% belonged to other 

departments. The body mass index data showed that 

over 49% of the participants were overweight. 

Additionally, 64% of employees did not take sick 

leave, 29% took less than 10 days, and 7% took more 

than 10 days of sick leave. In terms of weekly 

working hours, 12% worked less than 40 hours, 68% 

worked between 40 and 45 hours, 14% worked 

between 45 and 50 hours, and 7% worked more than 

50 hours per week. Regarding overtime, 22% of 

employees did not have any overtime, 46% worked 

less than 10 hours of overtime, 19% worked between 

10 and 20 hours, and 14% worked more than 20 hours 

of overtime weekly. The relationship between 

presenteeism and each dimension of work health was 

subsequently analyzed, with results presented 

separately for individuals with and without 

presenteeism. The findings revealed that, except for 

job satisfaction outside the workplace, there was a 

significant correlation between presenteeism and 

productivity. According to the average values, it was 

found that higher levels of presenteeism led to lower 

productivity in individuals; conversely, lower levels 

of presenteeism were associated with higher 

productivity. Furthermore, the relationship between 

presenteeism and each dimension of occupational 

stress was significant, except in the case of the 

responsibility role. The average values indicated that 

higher presenteeism was associated with higher levels 

of occupational stress, while lower presenteeism 

correlated with lower occupational stress, 

demonstrating a direct relationship between the level 

of presenteeism and occupational stress. 

 

Discussion 

This study revealed a statistically significant 

relationship between the prevalence rate of 

presenteeism and three job-related characteristics: 

work experience, weekly working hours, and weekly 

overtime. The average presenteeism score was 

estimated at 20.56, which was greater than the cutoff 

point of 18. Analyzing the components of the research 

indicated that presenteeism among employees led to 

reduced productivity and increased occupational 

stress. 

 

Conclusion 

The study demonstrated that the occurrence of 

presenteeism among employees negatively impacted 

productivity through its effects on the key components 

of human resource productivity. Therefore, it is 



 

 

 

 

recommended that organizations implement health 

programs for their employees aimed at enhancing 

health and productivity and ensuring that sick leave 

with pay is available to all employees.
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  چکیده 

  حضور   کار   در   که  شودمی  تعریف  کارگرانی   مشکلات   عنوانتحت  جهانی   پدیده   یک   عنوانبه  پرزنتیسم  ف:اهدا

  این   هدف.  ندارند را  لازم  کارایی  کامل  طوربه  پزشکی  شرایط  سایر  یا  و  ناخوشی  کسالت،  بیماري، دلیلبه اما دارند،

  شرکت  یک   درکارکنان   شغلی  استرس   و  کار   نیروي  وريبهره  میزان  با  پرزنتیسم  ارتباط   میزان   بررسی  مطالعه

 بود. نفت  وزارت زیرمجموعه 

  صورت به   استانی   گاز   هاي شرکت   از   یکی   رسمی   کارکنان   بین   از   و   کوکران   فرمول   به   توجه   با   موردمطالعه   افراد  :کار  روش

کار    و   سلامت   نامه پرسش   و   ( SPS-6استنفورد )   دانشگاه   مقیاس   از   استفاده   با   مطالعه   هاي داده .  شدند   انتخاب   تصادفی 

 (HWQ جمع ) استفاده   نمونه   تک تی   آزمون   از   کارکنان،   میان   در   پرزنتیست   میزان   معناداري   بررسی   براي .  شد   آوري  

 شد.   انجام   26  نسخه    SPSS   افزار نرم   در   ها داده   وتحلیل تجزیه .  گردید 

(  % 54)   نفر   32  و   هستند   پرزنتیست   پروژه   در   حاضر   افراد   از (  % 46)   نفر   27  شد   مشخص   تحقیق   این   در   ها:یافته 

  استرس   هاي زیرمجموعه   و (  =0r/   003)   وري بهره   هاي زیرمجموعه   و   پرزنتیسم   پدیده   بین   داد   نشان   نتایج .  اند غیرپرزنتیست 

 . دارد   وجود   معناداري   رابطه   آماري   ازنظر (  =0r/   016)   شغلی 

  کمتر   کار   نیروي   وري باشند، بهره   برخوردار   بالاتري   پرزتیسم   از   افراد   هرچه   که   شد   مشخص   تحقیق   این   در   گیری:نتیجه

 . شود می   سازمان   به   زیادي   هاي هزینه   تحمیل   سبب   امر   همین   که   است   بیشتر   ها آن   شغلی   استرس   میزان   و 
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 182-191(: 3)21؛ 1403 پاییز ،ارگونومی مجله. شغلی استرس و  کار نیروي وريبهره  میزان با پرزنتیسم ارتباط  میزان بررسی.  افراشته فرد، منیژه  ستناد:ا

مقدمه
  پدیده   عنوانبه   تواین  مارک  ازسوي  پرزنتیسم  واژه   1892  سال  در

  وري بهره  دادن  دست  از  به  پرزنتیسم  . [1]شد    معرفی  و  ابداع  جهانی

با    در  کارمندان   و   [ 2]  شودمی   تعریف  هاآن   سلامت  وضعیتارتباط 

  کارکنان   از  بسیاري.  هاستسازمان   از  بسیاري  در  رایج  مسئله  اکنون

  پرزنتیسم   درواقع،  .[3]  ندارند  خوبی  احساس  اما  حاضرند،  کار  محل  در

  حضور   کار  محیط   در  فیزیکی   صورتبه  کارکنان   که  افتدمی  اتفاق  زمانی

  طول   در  وريبهره   کاهش  .هستند  غایب  کارکردي  ازلحاظ  اما  دارند،

  دیگر   شرایط  یا  خستگی  آسیب،  بیماري،  دلیلبه  اغلب  حضور  دوره

  کار   محلّ  در  افراد  حضور  به  پرزنتیسم  پدیده  دوم  نگرانی.  [4]  است

  بروز   با  پدیده  این  زیرا  دارد؛  تمرکز  سلامتی  مشکلات  داشتنِ  باوجودِ

  بیماري  وجود آتی مشکلات و [5] سلامتی مشکلات  از وسیعی طیف

  را   مسري  بیماري  هنگام  در  کار تواندمی  مسئله  این.  [ 6]  دارد  ارتباط

  همراه   به  را  کار  محل  در  اپیدمی  یک  ایجاد خطر  که  کند  توصیف  نیز

  در   توجهقابل   و  شایع  پدیده  یک  به  پرزنتیسم  پدیده.  [4]  رددا

  علمی   مطالعات  در  کهطوري به  است؛   شده  تبدیل  کاري  هايمحیط

  سال   یک  در  که  اندکرده   گزارش  کارکنان  درصد  83  تا  60مختلف،

  حاضر   سرکار  در  بیماري  باوجودِ  اندشده   مجبور  باریک  حداقل  گذشته

 . [7]  شوند

  ازلحاظ   کارکنان  چراکه  است؛  پنهان  هزینه   یک  اغلب  پرزنتیسم

 ضعیف  هاآن  وريبهره   و  عملکرد  اما  دارند،  کارحضور  محلّ  در   فیزیکی

  کارکنان،   غیبت  برخلاف  پرزنتیسم  اثرات  عینی  تشخیص  .[8]  است

  نشان   مطالعات  .[9]  است  دشوار  کاري  اداري،  کار  محیط  در  خصوصبه
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  از  بالاتر پرزنتیسم هايهزینه موارد همه در تقریباً هرچند که اندداده 

 را  هاهزینه  همه  درصد  60  تا 18  و  است  درمانی  مستقیم  هايهزینه

  شرایط   به  بسته  پرزنتیسم  اقتصادي  هايهزینه  اما  دهد،می  تشکیل

 . [10]است    متفاوت  فرد،  سلامتی

 بین   در  پرزنتیسم  پدیده  روي   بر  مطالعه  اخیر،  هايسال   در

  هاي اپیدمیولوژیست   و  شغلی   شناسیروان   سلامت،  حوزه  پژوهشگران

  اخیراً   که   دلیلاین به.  است  کرده  پیدا  رواج  جهان  سراسر  در  شغلی

  بر   مطالعه  است،  شده  معرفی  جهانی  پدیده  یک  عنوانبه   پرزنتیسم

  ارزشمند   آن  پیامدهاي  همچنین  و  مؤثر  فاکتورهاي  شناخت  آن،  روي

 کار  بیمارستانی  کادر  مانند  خاصی  مشاغل  در  که  افرادي.  [11]  است

  نشان   نتایج.  [12]  باشند  پرزنتیسم  مستعد  بیشتر  توانندمی  کنند،می

  هستند   همراه  پرزنتیسم  با  اغلب  زیاد  کاري  حجم  با  مشاغل  دهدمی

  دارند،   بیشتري  استرس  و  فیزیکی  کار   حجم  که  پرخطر  مشاغل  و  [13]

  کاري   هايمحیط  از  برخی.  هستند  پرزنتیسم  سطح  افزایش  شاهد

 . [14]شوند    پرزنتیسم  تشدید  باعث  است  ممکن

  در  دائم   و   موقّت   استخدام   پرزنتیسم،   مقدّماتی   بررسی  هنگام   معمولاً 

پژوهشگران امنیت شغلی را مورد   تر، مشخص  طور به . شود می  گرفته  نظر 

شود کسانی  مطالعه قرار دادند، با این تصور که نبود امنیت شغلی باعث می 

ندارند، حتی در صورت بیماري نیز بیشتر به سر  هاي دائمی  که موقعیت 

  آرونسون .  است   نگرفته   قرار   کامل   موردتأیید   فرضیه   این   اما .  [4]  کار بیایند 

  در   که   کسانی   به   نسبت   رسمی   کارکنان   که   دریافتند   همکاران   و 

  اثري   و   بوده   پررنگ   حضور   مستعد   بیشتر   هستند،   غیررسمی   هاي موقعیت 

  دریافتند     همکاران   و   هپونیمی   براین، علاوه .  [15]  نکردند   پیدا   شغل   نوع   از 

  کمتر   رسمی   کارمندان   با   مقایسه   در (  غیررسمی )   معیّن   مدت   کارمندان   که 

 . [16،17]  کنند   گزارش   را   خود   بیماري   کار   هنگام   در   که   دارد   احتمال 

  براي   منفی   پیامدهاي   صورت،   دو   به   است   ممکن   پرزنتیسم   پدیده 

  دوم  و  دهد می  کاهش   را  فرد  عملکرد  سطح  نخست  باشد:  داشته  سازمان 

  به   کمک   در   کارکنان   اینکه   دلیل به   را   جمعی   عملکرد   است   ممکن   اینکه 

  شود،   منتقل   افراد   سایر   به   فرد   بیماري   یا   و   شوند   درگیر   خود   بیمارِ   همکارِ 

  تواند می   آن   از   منتج   نگرانی   و   استرس   همچنین، .  [18]  دهد   قرار   تأثیر تحت 

  زندگی   و  شغلی  عملکرد   بر   تواند می   حتّی   و   کند   ایجاد   را   معیوب   چرخه   یک 

  در   مسئله   این   اهمیت   به   توجه   با .  [19]  بگذارد   تأثیر   نیز   فرد   شخصی 

  نیروي   بالاي   بهروري   به   دستیابی   در   ها سازمان   اهداف   و   کاري   هاي محیط 

  وري بهره   با   آن   ارتباط   و   پرزنتیسم   پدیده   بررسی   هدف   با   حاضر   مطالعه   کار، 

  از   یکی   رسمی   کارکنان   از   نفر   59 بین   در   شغلی   استرس   و   انسانی   نیروي 

 . شد   انجام   استانی   گاز   هاي شرکت 
 

 کار  روش
  از   یکی  رسمی  کارکنان  بین  در  مقطعی  صورتبه   مطالعه  این

  فرمول   از  استفاده  با  .شد  انجام  نفت  وزارت  زیرمجموعه  هايشرکت 

  سطح  در نمونه حجم آماري،ه جامع بودن مشخص شرط با و  کوکران

  احتمال   احتساب  با  و  تصادفی   صورتبه.  شد  تعیین   درصد  95  اطمینان

  بهداشت   کارشناس  نظارت  بانامه  پرسش   65  تعـداد  نمونـه،   ریـزش

  مسئول  درصد 15 حدود بنديطبقه با موردمطالعه افراد صنعتی بین

  درنهایت   و  شد  توزیع  کارشناس  و  کارمند  گروه  درصد  85  و  مدیر  یا

. شد  تحلیل  و  آوري  جمع  درصد  95  پاسخ  نرخ  بانامه  پرسش   59  تعداد

  مجموعه   همچنین  و  نامهرضایت  مطالعه،ه  ناممعرفی  شامل  مطالعه  ابزار

  اولّ   بخش  بود:  شده  تشکیل  قسمت  سه  از  خود  که  بود  هانامه پرسش 

  با   که  بود...  و  تحصیلات  جنس،  سن،  مانند  فردي  مشخصات  شامل

  شغلی   هايمشخصه  و  دموگرافیک  مشخصات  آوريجمع   هدف

  متون   براساس  سؤالات  این.  بود  شده  تنظیم  موردمطالعه  کارکنان

 چهارم   و   سوم   دوم،   بخش .  بودند   شده   سازيبومی   و  آوريجمع   مرتبط

 ، (SPS)  استنفورد   پرزنتیسم   مقیاس   شامل   ترتیب   به   مطالعه 

)   و   سلامت ه  نام پرسش   شغلی   استرس نامه  پرسش   و   ( HWQکار 

 . بود ( کار  محیط  استرسورهاي ) 

 

 ( SPS)  استنفورد دانشگاه مقیاس 
  در  2002  سال  در  همکاران  و   Koopman ازسوي  باراوّلین   راي

  ، SPSنسخه  سه بررسی با. شد معرفی سؤالی 32 و 13، 6ه نسخ سه

  یک عنوان  به   را  (6SPS)  سؤالیشش  SPS-6 درنهایت  محقّقان  این

  امکان   که  کردند  معرفی  عالی  سنجیروان   مشخصات  داراي  مقیاس

  این   در   . [20]  بود  دارا  را  وريبهره   و  سلامت  سنجش  در  استفاده

  معکوس   صورتبه(  4  و  3،  1  سؤالات  شامل)  سؤال  سهنامه  پرسش 

 تا  1  بین  نمره  یک  پرزنتیسم  پدیده  نهایی  نمره.  شودمی   گذارينمره 

  که   افرادي.  است  شده  گرفته  نظر  در   18  آن  برش  نقطه  که  است  30

 از  بیشتر  و  پرزنتیستمعنوان  به  است،   18  مساوي  و  کمتر  هاآن  نمره

 . [21،22]  شوندمی  گرفته  نظر  در  رزنتیسمپ  بدون  افرادعنوان  به  18

 
 ( HWQکار ) و سلامت   نامه پرسش 
  سلامت   با  ارتباط  در  کار  نیروي  وريبهره   سنجش  براي  ابزار  یک

  طراحی   همکاران  و Shikiar توسط  2001  سال  در  که  است  کارکنان

  مقیاس   یک  براساس  که  است  سؤال   24  داراي  ابزار  این.  [20]  شد

  فرد،   ادراک  ابزار  این  در.  است  شده   گذارينمره   ايگزینه  10  لیکرت

.  شود می  بررسی  کارش  وريبهره   درخصوص  وي  سرپرست  و  همکاران

  با   روابط  تمرکز،  وري،بهره   زیرمجموعه  شش  شامل   HWQ هنامپرسش 

  و کار محیط در رضایت پذیري،تحریک  و صبريبی رئیس، یا مسئول

  تا  12 سؤالات در که است ذکرقابل. است کار محیط از  خارج رضایت

  درمورد   وي  همکاران  همچنین  و  فرد  رئیس  یا  سرپرست  درک  باید  14

 . [20]شود    سنجیده  موردمطالعه  فرد  وريبهره 

 
 ( کار   محیط   استرسورهای )   شغلی   استرس نامه  پرسش 

  منظور به  میلادي  1990  دهه  اواخر  در  انگلستان  HSE  سازمان

  استرسورهاي   تعیین  و  کارمندان  و  کارگران  شغلی  استرس  گیرياندازه 

 7  در  را  سؤالی  35نامه  پرسش   مدیریتی،  استانداردهاي  در  شدهتعریف

 :زیرند  ترتیب  به  حیطه  7  این.  است  کرده  طراحی  حیطه

  و  خصوصیات  کاري،  بار  مانند  موضوعاتی  شامل  که  شغلی:  نیاز  -

 . است   کاري  محیط
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  فرد  اندازه   چه   تا  که  شود می   مشخص   حیطه   این  در   شغل:   کنترل   - 

  این   در   دیگر، عبارت به .  دهد می   انجام   صحیح   مسیر   در   را   خود   کارهاي 

 . دارد   کنترل   خود   کار   روي   بر   حد   چه  تا   فرد   که   شود می   مشخص   حیطه 

  توسط   شدهدریافت   حمایت  شامل  حیطه  این:  مسئولان  حمایت  -

 . است  خدمتی  نهاد  و  مدیریت  ازطرف  فرد

  ازسوي   فرد  که  حمایتی  حیطه،   این  در:  همکاران  حمایت  -

 . شودمی  بررسی  کند،می   دریافت  خود  همکاران

  از   جلوگیري  و  جمعی  ارتباطات  شامل  حیطه  این:  ارتباط  -

 .است  کار  محیط  در  مجادله  و  کشمکش

  کاري   نقش  درست  درک  حیطه   این  در:  مسئولیت  یا  نقش  -

 . شودمی  ارزیابی  خود   موردخدمت  سازمان  در  کارکنان

  این   در :  سازمان   یک   انسانی   نیروي   و   دهی سازمان   نحوه   تغییرات   - 

  تغییرات   نحوه   فرد،   نگاه   از   شغلی   استرس   هاي حیطه   مجموعه،   از   حیطه 

 .[19]شود  می   بررسی   کاري   نیروي   اختصاص   و   دهی سازمان   در   شرکت 

 HWQ و   SPS-6ابزار   دو  روایی،  و  اعتبار  مطالعه  انجام  از  قبل 

  از   نفر  10  توسط  هانامه پرسش   محتوایی  و  ترجمه  روایی.  شدند  بررسی

  ترجمه   از  پس  مرحله  این  در.  شد  بررسی  مرتبط  هايحوزه   متخصّصان

  نسبت   و  گردید  برطرف  هانامهپرسش   فهم  مشکلاتِ  اولّیه،ه  مطالع  با

  SPS-6  ابزار  ( برايCVI) محتوا روایی  شاخص  و (CVR) محتوا  روایی

 94/0  و  91/0  ترتیب  بهHWQ ابزار    براي  و  96/0  و  9/0  ترتیب  به

  آلفاي   ضریب  از استفاده  با  هانامهپرسش   پایایی  همچنین، شد.  تعیین

  برابر  79/0 و 83/0 براي ضریب  این مقدار که گردید بررسی کرونباخ

  در   بنابراین.  آمد  دست  بهها  نامهپرسش  SPS-6 و HWQ به  ترتیب

  ابزار   دوعنوان  به   هانامه پرسش   فارسیه  نسخ  مطالعه،  اینه  اوّلی  مراحل

  انسانی   نیروي  وريبهره   و  پرزنتیسم  گیرياندازه   در  معتبر  و  روایی

 . [ 20]  شد  پذیرفته

 توسط  ایران  در HSE شغلی  استرسنامه  پرسش   روایی  و  اعتبار

  مطالعه   این  در.  آمد  به دست(  2011)  همکاران  و  مرزآبادي  آزاد  مطالعه

  شغلی،   استرس  دقیق  گیرياندازه  و  ارزیابی  منظوربه  شد  مشخص

  شده درج   هاي  گویهنامه )پرسش   گانه  7  هاي  گویه  بین  قوي  بستگیهم

  روش   توسط  نیزنامه  پرسش   اعتبار  همچنین.  دارد  وجود(  زیر  جدول  در

  به دست   65/0  و  78/0  ترتیب  به  کردن  دونیمه  روش  و  کرونباخ  آلفاي

نامه  پرسش   این  از  استفاده  که  کرد  مشخص  مطالعه  این  بنابراین،.  آمد

  دقت   داراي  کار  محیط  استرسورهاي  و  شغلی  استرس  تعیین  جهت

  کار   محیط  استرسورهاي  به  مربوط  حیطه  7  ارزیابی  نمره  است.  بالایی

  از  آمدهدست به  امتیاز  جمع از شغلی  استرس ارزیابی نمره همچنین و

نامه  پرسش   این  گیرياندازه   مقیاس.  آمد  به دست  شدهمشخص   سؤالات

  همچنین، .  است  5  تا  1  از  لیکرت  گیرياندازه   مقیاس  یک  براساس

  معکوس   صورتبه  ارتباط  و  تقاضا  حیطه  دو  در  گذارينمره   مقیاس

 . [19]  شد  انجام

  هاي کاربرگ   به  هاداده   تمامی  ها،نامه پرسش   آوريجمع   از  پس

  فراوانی،   آوردن  دست  به  براي.  شدند  منتقل  26  نسخه  SPPS  افزارنرم 

  براي . شد استفاده توصیفی آمار از استاندارد، انحراف و فراوانی درصد

 تی  آزمون  از  کارکنان،  میان  در  پرزنتیستم  میزان  معناداري  بررسی

  % 95  اطمینان  سطح  در  مطالعه  این  چون.  گردید  استفاده  نمونهتک

  تر کوچک   %5  خطاي  سطح  از  معناداري  مقدار  اگر است،  شده  بررسی

  آماره )  شودمی  تأیید  آزمون  ادّعاي  بنابراین  و  رد  صفرْ  فرض  باشد،

  کران   دو  هر  و  تربزرگ   96/1  ، یعنیt  05/0بحرانی    مقدار  از  t  آزمون

  استفاده   و  آماري  آزمون  انتخاب  از  پیش(.  شد   مثبت  نیز  اطمینان  فاصله

 آزمون   روش   با   بالا   تحقیق   هاي فرض پیش   پارامتریک،   هاي مون آز  از

 . شدند  تأیید   و   بررسی   رنفو ی اسم  - کولموگروف 
 

 ها یافته
  هاي ویژگی  بررسی  به  ابتدا  ها،نامه پرسش   آوريجمع   از  پس

  هاي سازه   توصیفی  آمار  شد و  پرداخته  دهندگانپاسخ  شناختیجمعیت 

باداده   سپس،.  شدند  ارائه  پژوهش   آماري   هايتکنیک  از  استفاده  ها 

  نتایج   و  پردازش  از  پس  شدند و  وتحلیلتجزیه  SPSS  افزارنرم   و  مناسب

  هاي ویژگی  توصیفی  آمار.  گردیدند  ارائه  هافرضیه  آزمون،

 : است  زیر  قرار  به  موردتحقیق  جامعه  شناختیجمعیت 

  11  و  مرد(  %81)  نفر  48  مطالعه،  این  نمونه  نفر  59  از  طورکلیبه

  نفر   وهشتپنجاه.  دهندمی  تشکیل  زنان  را  کارکنان  از(  %19)  نفر

  نفر   13  تحصیلات  منظر  از.  بودند  مجرد(  %2)  نفر  1  و  متأهل(  98%)

  مدرک (  %20)  نفر  دوازده.  داشتند  کمتر  و  کاردانی  تحصیلات(  22%)

  دکتري   نیز(  %7)  نفر  4  و ارشدکارشناسی(  %51) نفر  30  کارشناسی،

.  داشتند   سن  سال  35  از  کمتر  کارکنان   از(  %10)  نفر  شش.  داشتند

(  % 27)  نفر  شانزده.  داشتند  سن  سال  45  تا  35  بین(  %51)  نفر  سی

 .داشتند  سن  بیشتر  و  سال  55  نیز (  % 12)  نفر  7  و  سال  55  تا  45  بین

.  داشتند خدمت سابقه سال 10  از کمتر کارکنان از( % 14) نفر هشت

  سه .  داشتند  خدمت  سابقه  سال  15  تا  10  نیز(  %44)  نفر  وششبیست

(  %37) نفر 22 و داشتند خدمت سابقه سال 20 تا  15 بین( %5) نفر

(  % 78)  نفر  وششچهل   .داشتند  خدمت  سابقه  سال  20  از  بیش  نیز

  ها بخش  سایر از(  %7)  نفر 4 و مسئولان و  رؤسا( %15) نفر 9 کارمند،

 . کردند  مشارکت  مطالعه  این  در
  در  حاضر  افراد   براي   نیز   BMI  یا  بدنی   توده   شاخص   همچنین، 

  ارائه  1جدول    در   ذیل   قرار   به   و   تخمین   وزن   و   قد   به   توجه   با   تحقیق 

 اختلال  ناراحتی،   داراي   فرد  آیا  که  پرسش  این   به  پاسخ   در .  است   شده 

  از(  %78)   نفر   46  و   بیماري   داراي (  % 22)   نفر   13  است،   بیماري   و 

  فرد  آیا   که   پرسش   این   به   پاسخ   در   همچنین .  بودند   سالم   کارکنان 

 طورکلیبه   است،   شغلی   وظایف   انجام  محدودیت   داراي   فعلی   شغل   در 

  داده  منفی   پاسخ   ( % 78)   نفر   46  و   مثبت   پاسخ (  %22)   نفر   13  از 

(  %64)   نفر   38  که   داد   نشان   ها نامه پرسش   بررسی   همچنین،   . بودند 

( %29)   نفر   هفده .  نکردند  استفاده   استعلاجی  مرخّصی   از  کارکنان   از 

مرخّصی  روز   10  از   بیش   نیز(  %7)   نفر   4  و   روز   10  از   کمتر   از 

 40  از   کمتر   کارکنان   از (  % 12)   نفر   هفت  . کردند   استفاده   استعلاجی 

  45  بین (  % 14)  نفر   8  ساعت،   45  تا   40  نیز (  %68)  نفر   40  ساعت، 

  .داشتند  هفتگی   کار   ساعت   50  از  بیش   نیز (  % 7)   نفر   4  و   ساعت   50  تا 

  کمتر(  % 46)   نفر   27  کاري، اضافه   بدون   کارکنان   از (  % 22)   نفر   سیزده 

(  %14)   نفر   8  و   ساعت   20  تا   10  بین (  % 19)   نفر   11  ساعت،   10  از 
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 .داشتند  هفتگی  کار  ساعت  20 از  بیش  نیز 

  و  شد   بررسی   کاري   سلامت   ابعاد   از   هریک   با   پرزنتیسم   رابطه 

  در پرزنتیسم  بدون  و  پرزنتیسم  داراي  افراد  تفکیک  به  نتایج  خلاصه 

 .است  شده   ارائه   2جدول 
 

 موردپژوهش  کارکنان یشغل مشخصات و( ک یدموگراف ي رهایّ)متغ ي فرد مشخصات :1 جدول

 فراوانی  درصد فراوانی متغیّر

 ( سال)  سن

 10 6 سال  35 از  کمتر

 51 30 سال  45 الی 35

 27 16 سال  55 الی 45

 12 7 سال  55 از بیش

 جنسیت
 81 48 مرد

 19 11 زن 

 تأهّل  وضعیت
 2 1 مجرّد 

 98 58 متأهّل 

 بدنی   توده شاخص
BMI 

 4 2 وزن  کمبود

 37 21 عادي

 49 29 وزن اضافه

 11 6 1 کلاس  چاقی

 2 1 2 کلاس  چاقی

 0 0 3 کلاس  چاقی

 تحصیلات  سطح

 22 13 کمتر  و کاردانی

 20 12 کارشناسی 

 51 30 ارشد کارشناسی

 7 4 دکتري

 کاري سابقه 

 14 8 سال  10 از  کمتر

 44 26 سال  15 الی 10

 5 3 سال  20 الی 15

 37 22 سال  20  از بیشتر

 شغل 

 78 46 کارمند 

 15 9 مسئولین  و روساء

 7 4 سایر 

 سلامت  وضعیت
 22 13 بیماري   داراي

 78 46 سلامت 

 محدودیت  وضعیت
 22 13 محدودیت  داراي

 78 46 محدودیت  بدون 

 استعلاجی  وضعیت

 64 38 مرخصی  بدون 

 29 17 استعلاجی  روز 10 از  کمتر

 7 4 استعلاجی  روز  10  از بیشتر

 هفتگی  کار میزان

 12 7 ساعت  40 از  کمتر

 68 40 ساعت  45 الی 40

 14 8 ساعت  50 الی 45

 7 4 ساعت  50  از بیشتر

 کاري اضافه میزان

 22 13 کاري  اضافه بدون 

 46 27 ساعت  10 از  کمتر

 19 11 ساعت  20 الی 10

 14 8 ساعت  20  از بیشتر
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 ي ور بهره و    سم ی پرزنت   رابطه   : 2جدول  

 هاسازه
 افراد  کل پرزنتیسم  بدون پرزنتیسم  دارای

 معناداری 
 معیارانحراف میانگین معیارانحراف میانگین معیارانحراف میانگین

 003/0 48/8 63/35 82/6 44/36 16/10 67/34 وري بهره

 046/0 55/6 20/17 32/6 44/16 82/6 11/18 تمرکز 

 019/0 45/4 95/14 36/4 75/14 62/4 19/15 مدیران  با   رابطه

 016/0 70/8 42/16 25/8 09/16 35/9 81/16 پذیري تحریک و صبريبی

 035/0 44/7 29/30 80/7 75/29 09/7 93/30 کار  از  رضایت 

 158/0 31/5 64/24 38/5 81/24 33/5 44/24 کار  محیط از  خارج رضایت 

 013/0 90/19 14/139 32/19 28/138 90/20 15/140 کار  سلامت 

 

 یشغل  استرس و سمیپرزنت رابطه :3جدول 

 هاسازه
 افراد  کل پرزنتیسم  بدون پرزنتیسم  دارای

 معناداری 
 معیارانحراف میانگین معیارانحراف میانگین معیارانحراف میانگین

 014/0 64/5 24/25 74/5 81/24 59/5 74/25 شغلی   نیاز

 031/0 42/4 08/19 32/4 91/18 61/4 30/19 شغلی  کنترل

 029/0 03/4 63/17 28/4 91/17 78/3 30/17 مسئولان  حمایت

 001/0 35/3 10/15 90/3 91/14 60/2 33/15 همکاران  حمایت

 028/0 24/3 69/13 22/3 97/13 31/3 37/13 ارتباط

 261/0 09/3 64/21 66/2 50/21 58/3 81/21 ( مسئولیت ) نقش 

 027/0 40/2 93/10 48/2 19/11 31/2 63/10 تغییرات

 0/ 016 19/ 29 123/ 32 19/ 85 123/ 19 18/ 98 123/ 48 شغلی   استرس 

 

  خارج   رضایت  درزمینه  جز  شود، می   مشاهده  2  در  که  گونههمان

  براساس .  است  معنادار  وريبهره   و  پرزنتیسم  میان  رابطه  کار،  محیط  از

  بالاتري   پرزتیسم  از  افراد  هرچه  که  است  مشخص  میانگین،  مقادیر

  میزان   هرچه  و  است  کمتر  هاآن   وريبهره   میزان  باشند،  برخوردار

  همچنین .  است  بیشتر  هاآن   وريبهره   میزان  باشد،  ترپایین  پرزنتیسم

  و   شد  بررسی  نیز  شغلی  استرس  ابعاد  از  هریک  با  پرزنتیسم  رابطه

  در  پرزنتیسم  بدون  و  پرزنتیسم  داراي  افراد  تفکیک  به   نتایج  خلاصه

 . است  شده  ارائه  3جدول  

  نقش   در  جز  شود،می   مشاهده  3  جدول    در  که  گونههمان

.  است   معنادار  شغلی  استرس  و   پرزنتیسم  میان  رابطه(  مسئولیت)

  پرزتیسم   از  افراد  هرچه  که  است  مشخص  میانگین،  مقادیر  براساس

  و   است  بالاتر  هاآن  شغلی  استرس  میزان  باشند،  برخوردار  بالاتري

  کمتر   هاآن  شغلی  استرس  میزان  باشد،  ترپایین   پرزنتیسم  میزان  هرچه

  شغلی   استرس  و  پرزنتیسم  میزان  بین   مستقیمی  رابطه  یعنی  است؛

 . دارد  وجود

 

 بحث 
  وري بهره   کاهش  بر  آن  اثر  امکان  و  پرزنتیسم  پدیده  مطالعه،  این  در

.  گرفت  قرار  موردمطالعه  کارکنانشغلی    استرس  میزان  و  کار  نیروي

  افراد   از  درصد  49  از  بیش  داد  نشان  مطالعه  هايداده  تحلیل  نتایج

  مطالعات   براساس.  بودند   بالا  به  وزناضافه  سطوح  داراي  موردمطالعه

  در   چاقی  و  وزناضافه  نرخ  افزایش  که  است  شده  مشخص  شده،انجام 

  و   فشارخون  ،2  نوع  دیابت  به  ابتلا  بالاي  ریسک  با  سالبزرگ   افراد  بین

  سبب   خود   که  [23]  است  همراه  مغزي ه  سکت  و  قلبی  کرونر  بیماري

  این   در.  شودمی   هاسازمان  به  توجهیقابل   درمانی  هايهزینه  تحمیل

 (BMIبدنی )  توده  شاخص  مقدار  که  کارکنانی  شد  مشخص  مطالعه

  کاري   وريبهره   درنتیجه  و  بالاتر  پرزنتیسم  نرخ  داراي  داشتند،  بالاتري

 سه  و   پرزنتیسم  شیوع  نرخ  بین  داد  نشان  مطالعه  این.  بودند  تريپایین 

 هفته   در  کارياضافه  و  هفته   در  کار   ساعات  کار،  سابقه  شغلیه  مشخص

داشت  معناداري  آماري  ارتباط   شد   مشخص  مطالعه  این  در.  وجود 

  سطح   کردند،  گزارش  بالاتري  میزان  به  را  مشخصه  سه  این  که  افرادي

  همچنین   و  کاري  ساعات  افزایش  با.  داشتند  را  پرزنتیسم  از  بالاتري

  بیشتري   درآمدِ  سطح  به  دستیابی  شخص  هفته،  طول  در  کارياضافه 

  بیشتر   کاراضافه  و  طولانی  کار  ساعات  دلیلهمینبه  کند؛می   دنبال  را

  مانند )  سازمانی  فاکتورهاي  کنار  در.  کندمی  تجربه  کار  محلّ  در  را

  مانند )  شغلی  مشخصات  و...(  و  پرزنتیسم   فرهنگ  سازمان،  مشیّ خط

  هاي نگرانی  ازجمله  شخصی  دلایل  ،...(و  شغل  روي  کنترل  شغلی،  نیاز

  مطالعات .  [24]  است  پرزنتیسم  پدیده  بروز  دلایل  ترینمهم   از  مالی

  درآمد   سطح  و  حقوق  کاهش  ازجمله  مالی  هاياسترس   اندداده   نشان

  مجبورند  کارکنان .[25] است پرزنتیسم بروز مهمّ عوامل از یکی فرد
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  اولّ ه  درج  در  زیرا  باشند؛  داشته  حضور  کار  محلّ  در  بیماري  باوجود

  توانند نمی   خانواده  از  حمایت  و  زندگی  هايهزینه  تأمین  دلیلبه   آنان

  دیگر  مطالعات همچنین. کنند جبران  را خود  مزایاي  و حقوق کاهش

 ازجمله  کار  محیط  در  زمانی  نیازهاي   بالاي  سطوح  دادند  نشان

  افزایش  باعث زمان از ناشی فشارهاي و طولانی کار ساعات کار،اضافه 

ه  مطالع   همچنین،  .[26]  شودمی  کارکنان  بین  در  پرزنتیسم  احتمال

  نقطه   از  که  شد  برآورد  56/20  پرزنتیسم  نمره  میانگین  که  داد  نشان  ما

 . است  تربزرگ   18  برش

  نیروي   وري بهره   کاهش  سبب   کارکنان   بین  در  پرزنتیسم  بنابراین 

.  شود می   آنان   سلامت   با  ارتباط   در  شغلی   استرس   میزان  افزایش   و  کار 

  کاهش   فردي،   وري بهره   کاهش  با  کارکنان   بین  در  پرزنتیسم  افزایش 

  با   فرد  ارتباط   از  نامناسب   درک   وظایف،   انجام  کنترل   و   تمرکز  قدرت 

  سطح   کاهش   با   درنهایت   و   پذیري تحریک   صبري، بی   افزایش   مسئول، 

  همسو .  دهد می   کاهش   را   کار   نیروي   وري بهره   کار،   محیط  از   افراد   رضایت 

  که   دهند می   نشان  شده انجام   تحقیقات   نتایج  از  برخی  ما، ه  مطالع   با 

  ها استرس   زمان،   فشار  شغلی،   کنترل   و  تمرکز   ازجمله  شغلی  هاي ویژگی 

  مافوق،   مسئولان  ازطریق  افراد   شغلی   پشتیبانی  عدم   و   شغلی  هاي تنش   و 

  ساعات کاري   دارد.  افراد   بین   در   پرزنتیسم  بروز   افزایش   با   مثبتی   ارتباط 

  تعامل   برانگیز، چالش   کارهاي   در   خصوص به   بالا،  شغلی   نیازهاي   و   زیاد 

  درنتیجه  و  دهد می   افزایش   را  وظیفه   انجام   در  فرد  شدن  درگیر   و   کاري 

  وظایف   انجام   و   کار   صرف   را   بیشتري   زمان   تا   کند می   مجبور   را   فرد 

  افراد   حضور   افزایش   سبب   بالا  شغلی   نیازهاي   درنتیجه،.  کند   تر پُرتنش 

  کارکنان   این.  شود می   کار  محلّ  در  آنان  حضور   عدم   کاهش   و  بیمار 

  دارد، نیاز    بالایی   روانی   و   فیزیکی   توان   به   که   بالا   کاري   حجم   باوجودِ

  پیدا   حضور   کار   سرِ  هستند،   ناراحتی  یا   مریضی   داراي   که درحالی 

  حضور   چون  شود؛ می   متناقض  نتیجه   یک  ایجاد  سبب  امر   این  کنند.می 

  مرخّصی   و   کار   محلّ  از   غیبت   جایگزین   بیماري   باوجود   کار   محلّ  در 

  و  تمرکز  کاهش  سبب  توجهی قابل  طور به  شرایط  این  بنابراین، . شود می 

  کاهش   و   شغلی  استرس   و   صبري بی   تنش،   افزایش   شغل،  روي   بر  کنترل 

 . [27]  شود می   کارشان   محیط  از  افراد   رضایت   سطح 

 شغلی،   رضایت  و  پرزنتیسم  پدیده   بین  شد  مشخص  مطالعه  این  در

  منفی   و  معنادار  ايرابطه   وري،بهره  مهم  فاکتورهاي  از  یکیعنوان  به

  تمایل   کردند،  گزارش  را  پرزنتیسم  پدیده  که  کارکنانی.  دارد  وجود

  زا استرس   پرتنش،  کاري  محیط  یکعنوان  به  را  خود  شغل  تا  داشتند

  در   حضور  درواقع،.  کنند  توصیف  موجود  شرایط  از  نارضایتی  داراي  و

 محلّ  از  بودن  دور  و  مرخّصی  جايبه  ناراحتی  یا  بیماري  باوجودِ  سرکار

  سبب   کافی،  استراحت  و  ریکاوري  اي  بر  کافی   فرصت  نبود  دلیلبه  کار

  درنهایت باعث  که شودمی  خود  کار از افراد نارضایتی از درجاتی بروز

  ها آن  کار  به  نسبت  کارکنان  مثبت  هاينگرش   و  احساسات  کاهش

  پرزنتیسم   پدیده  بروز  بیماري،  شدت  به  نارضایتی  این  گردد. میزانمی

  این   نتایج  براساس .[28]  داردبستگی    کارکنان  بین   در  آن  دفعات  و

  مقرّرات   و  قوانین  بهبود  چاقی،  و  وزن  کنترل  هايبرنامه   اجراي  مطالعه،

 غیبت  و  مرخصّی  اجازه  افراد  به   کهنحوي به  پرزنتیسم  با  مرتبط  اداراي

چگونگی  بررسی  بدهد،  ناراحتی  یا  بیماري  هنگام  را   پرداخت   و 

  دورکاري   یا  استعلاجی  مرخصّی  هنگام  کارکنان  حقوق  و  کارياضافه 

  از   یکی شود. می   توصیه  آن  هايهزینه   و  پرزنتیسم  کاهش  براي

پرزنتیسم  که  متغیّرهایی ه  زیرمجموع   گذاشت،  اثر  آن  روي  پدیده 

  اصلی   ارکان  از  یکی  وظایف  انجام  کنترل  توانایی  و  تمرکز.  بود  تمرکز

  بروز   سبب  تواندمی  کافی  تمرکز  وجود  عدم.  است  کار  صحیح  انجام

 . [20]  شود کار  محیط  در  حوادثیشبه  و  حوادث

 

 گیری نتیجه
 براي  وري بهره   کاهش   و   پرزنتیسم   پدیده   اي ریشه   دلایل   درک 

  و  سلامت  با  مرتبط  هاي هزینه  کاهش  کارکنان،  کاري   سطح  ارتقاي 

  بروز   که   داد   نشان   مطالعه   این .  است   ضروري   امري   ها شرکت   ثبات 

  در   مؤثر   هاي زیرمجموعه   بر   اثر   با   کارکنان   بین   در   پرزنتیسم   پدیده 

  کاهش   فردي،   وري بهره   کاهش   ازجمله   انسانی   نیروي   وري بهره 

  افزایش   مسئول،   با   ارتباط   از   آنان   نامناسب   درک   افراد،   تمرکز   قدرت 

  سطح   کاهش   و   آنان   شغلی   استرس   سطح   و   پذیري تحریک   صبري، بی 

.  دهد می   کاهش   را   کار   نیروي   وري بهره   کار،   محیط   از   افراد   رضایت 

  سازمان   به   زیادي   غیرمستقیم   هاي هزینه   تحمیل   سبب   امر   همین 

  که  سلامتی   با   مرتبط   هاي هزینه   تمام  از   براین، علاوه   . [20]  شود می 

  ها هزینه   این  پنجم سه  تا  پنجم یک   هستند،  مواجه  آن  با  کارفرمایان 

  . [32]  داد   نسبت   کار   حین   در   وري بهره   کاهش   به   توان می   را 

  پیامدهاي   دیگر   از   نیز   آینده   در   ضعیف   سلامتی   و   فرسودگی 

 . [30] بود  خواهد  پرزنتیسم 

  براي   را  سلامتی  هايبرنامه   هاسازمان   شودمی   پیشنهاد  بنابراین

  . [ 8]کنند    اجرا  وريبهره   و  سلامت  افزایش  هدف  با  خود  کارکنان

  که   افرادي  کنار  در  را  خطرکم  کارگران  سلامت  کارفرمایان  همچنین،

  نمایند   اتّخاذ  ترتیبی  و  بگیرند  نظر  در  دارند،  پُرخطر  بهداشتی  شرایط

  ارائه  کارگران  همه  براي حقوق  با   خانوادگی و  استعلاجی مرخّصی  که

 . [31]شود  

  فرد،   سطح  سه  در  پرزنتیسم  پیامدهاي  با  مقابله  براي  همچنین

 : شودمی  ارائه  زیر  پیشنهادهاي  جامعه،  و  سازمان

  مناسب   پرداخت  شامل  فرد   سطح   در  پیشنهادی   راهکارهای  -

  سالیانه   سنجش  کارکنان،  در  انگیزه  ایجاد  کارکنان،  مخارج  تأمین  و

بردن  کارکنان،  سلامتی   و   کاري  زندگی  کیفیت  استانداردهاي  بالا 

 است.   مرخّصی  از   استفاده  در  کارکنان  به  اختیار دادن

  منعطف   شامل  سازمان  سطح  در  پیشنهادی  راهکارهای  -

  پیشنهادها،  نظام اجراي طرفینی، درک حضور، کنترل سیستم کردن

  راهبردي   نگاه  کارکنان،  شغلی  ثبات  تضمین  سازمان،  مدیریت  آموزش

  و   استعلاجی  مرخصی  مکانیسم  در  انعطاف  و  انسانی  منابع  به

 است.   آن  قانونمندکردن

  در   مراتببه  که  جامعه  سطح  در  پیشنهادی  راهکارهای   -

  و  مدیران کار بر نظارت شامل و  سازمان و فرد سطح  از بالاتر سطحی

  سلامت،   مدیریت  هايبرنامه   توسعه   اعتمادسازي،  کارفرمایان،

  نقشه  در است، مدیران ذهنی هايمدل  اصلاح و جامعه توانمندسازي

 . [32]  شود  اجرا  و  ریزي برنامه   کارکنان  سلامت  راهبردي



 افراشته فرد   
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 قدردانی و تشکر
  ملّی   شرکت  مساعدت  و  همکاري  از  تا  ددانمی  لازم  خود  بر  مقاله  این  نویسنده 

 .نماید وافر تشکّر و تقدیر  تحقیق، این  معنوي حامیعنوان به ایران، گاز

 ی مال تیحما

 .است شده تأمین ایران گاز  ملّی شرکت توسط مطالعه این مالی منابع
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