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摘要:目的

 

调查护士长工作相关生活质量现状,并分析其影响因素,为实施针对性干预研究提供参考。方法
 

采用便利抽样法选

取襄阳市14所二级甲等以上医院护士长327人,以工作相关生活质量量表和简单应对方式量表进行调查。结果
 

护士长总体工

作相关生活质量得分(2.27±0.48)分;不同年龄、职称、工作年限、体育锻炼频次、24
 

h手机开机状态的护士长工作相关生活质量

得分比较,差异有统计学意义(均P<0.01);工作相关生活质量与积极应对呈正相关,与消极应对呈负相关(均P<0.01)。多元

线性回归分析显示,应对方式、年龄、职称、体育锻炼频次及24
 

h手机不关机为护士长工作相关生活质量的主要影响因素(P<
0.05,P<0.01)。结论

 

护士长群体工作相关生活质量水平偏低,合理安排护士长工作量,鼓励其经常参加体育锻炼、选择积极的

应对方式,可以改善护士长的工作相关生活质量。
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  护士长作为医院的基层管理者,在医院管理中发

挥着承上启下的重要作用,同时护士长作为护士中的

特殊群体,其角色比较复杂多样,承担着管理者、决策

者、沟通者、监督者者等角色,承受着来自工作和社会

上的各种压力[1]。研究显示,护士长的职业倦怠程度

较护士更高,而职业倦怠已经成为影响工作效率和生

活质量的重要因素[2]。工作相关生活质量是指与个

人工作有关的幸福感以及工作者在工作中所经历的

奖励、满足、压力与规避其他负面结果的程度[3]。工

作相关生活质量可对组织和个人产生积极的影响,护
士长工作相关生活质量状况与其工作效率、科室护理

安全质量以及医院发展息息相关[4]。护士长的工作

相关生活质量不高,会影响整个组织的氛围以及科室

甚至医院的发展[5]。面对工作及生活压力选择积极

有效的应对方式,有助于提高个体的工作相关生活质

量。本研究旨在调查护士长的工作相关生活质量现

状并对其影响因素进行分析,以期为开展针对性的护

士长工作相关生活质量干预研究提供参考。
1 对象与方法

1.1 对象 2020年5月采取便利抽样法选取襄阳

市14所医院(三级医院6所,二级医院8所)的护士

长为调查对象。纳入标准:①有护士执业资格证书;
②在职护士长;任职年限至少1年;③本人知情同意

且自愿参加调查。排除休假(产、病、事假)、进修护士

长。本研究经过医院伦理委员会审查批准。
1.2 方法

1.2.1 研究工具 调查问卷由三部分组成。①一般

资料调查表。包括性别、年龄、婚姻状况、学历、职称、
任职护士长年限、体育锻炼情况及是否手机24

 

h不

关机。②简易应对方式量表。此量表由解亚宁[6]编

制,包括积极应对和消极应对2个维度,共20个条

目,其中第1~13项为积极应对,第14~20项为消极

应对,采用4级评分法,从不采用、偶尔采用、有时采

用、经常采用依次计0~3分。该量表Cronbach's
 

α
系数为0.89,内容效度(CVI)=0.78,具有良好的信

效度。③ 工 作 相 关 生 活 质 量 量 表 (Work-related
 

Quality
 

of
 

Life
 

Scale,WRQoL)。本研究采用邵亚

等[7]汉化的量表,包括工作条件、工作压力、工作掌

控、工作评价、工作家庭平衡、一般幸福感、职业生涯

满意度7个维度共34个条目。量表采用Likert
 

5级

评分法,完全不同意到完全同意依次计1~5分(除工

作压力维度反向计分外),量表取各维度平均分,分值

越高表示工作相关生活质量水平越高。量表Cron-
bach's

 

α系数为0.939,有良好的信度。
1.2.2 调查方法 首先征得被调查医院护理部主任

同意,以微信形式将问卷星链接发送给各单位护理部

主任,再由护理部主任发至各单位护士长微信群。在

问卷星的首页介绍本次问卷调查的填写要求,获得研

究对象的知情同意。每个IP限提交1次,答题时间

小于180
 

s或选项全部一致视为无效问卷。本次调查

共提交问卷334份,剔除无效问卷7份,收到有效问

卷327份。
1.2.3 统计学方法 采用SPSS25.0软件对数据进

行分析,行单因素方差分析、t检验、相关性分析及多

元线性回归分析,检验水准α=0.05。
2 结果

2.1 护士长一般资料 本次调查护士长327人,女
325人,男2人;年龄27~54(43.0±0.5)岁。学历:
大专以下59人(中专2人),本科257人,硕士11人。
职称:护师以下44人,主管护师203人,副主任护师
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以上80人。护士长任职年限1~23(9.0±0.5)年。
婚姻状况:已婚312人,未婚9人,离异或丧偶6人。
体育锻炼频次:从来不参加(从来不)38人,每季度至

少1次(很少)61人,每月至少1次(偶尔)107人,每
周至少1次(经常)121人;24

 

h手机不关机301人。
2.2 护士长工作相关生活质量及应对方式得分 见

表1。
表1 护士长工作相关生活质量及应对方式得分(n=327)

项
 

目   得分(􀭺x±s)

 工作相关生活质量总分 2.27±0.48
  工作条件 2.45±0.72
  工作压力 2.14±0.52
  工作掌控 2.10±0.54
  工作家庭平衡 2.19±0.82
  工作评价 2.30±0.64
  一般幸福感 2.38±0.68
  职业生涯满意度 2.31±0.62
 应对方式

  积极应对 2.07±0.46
  消极应对 0.98±0.46

2.3 不同特征护士长工作相关生活质量得分比较 
不同性别、学历、婚姻状况护士长工作相关生活质量

得分比较,差异无统计学意义(均P>0.05),差异有

统计学意义的项目,见表2。
表2 护士长工作相关生活质量得分比较

差异有统计学意义的项目

项
 

目 人数 得分(􀭺x±s) t/F P
年龄(岁) 36.672 0.000
 27~ 11 1.39±0.22
 31~ 94 2.11±0.42
 41~ 218 2.36±0.42
 51~54 4 3.52±0.11
职称 5.832 0.003
 护师以下 44 2.20±0.57
 主管护师 203 2.22±0.46
 副主任护师以上 80 2.42±0.45
任职年限(年) 3.658 0.006
 1~ 49 2.10±0.44
 3~ 56 2.21±0.45
 6~ 101 2.29±0.48
 11~ 108 2.31±0.47
 21~23 13 2.61±0.52
体育锻炼 4.509 0.004
 从来不 38 2.03±0.44
 很少 61 2.21±0.43
 偶尔 107 2.31±0.43
 经常 121 2.33±0.53
24

 

h手机不关机 3.911 0.000
 是 301 2.23±0.46
 否 26 2.61±0.57

2.4 护士长工作相关生活质量与应对方式的相关性

 护士长工作相关生活质量与积极应对呈正相关

(r=0.421,P=0.000),与消极应对呈负相关(r=
-0.384,P=0.000)。

2.5 护士长工作相关生活质量影响因素的多元线性

回归分析 将工作相关生活质量得分作为因变量,以
单因素分析中有统计学意义的项目及应对方式2个

维度作为自变量,进行逐步多元线性回归分析(α入=
0.05,α出=0.10),结果年龄(赋值:27~岁=1,31~
岁=2,41~岁=3,51~54=4)、职称(赋值:副主任护

师以上=1,主管护师=2,护师以下=3)、锻炼频次

(赋值:从来不=1,很少=2,偶尔=3,经常=4)、手机

24
 

h不关机(赋值:是=0,否=1)及应对方式进入回

归方程,见表3。
表3 护士长工作相关生活质量影响因素多元线性

回归分析结果(n=327)

变量 β SE β' t P

常数项 1.054 0.178 - 5.909 0.000
年龄 0.258 0.038 0.305 6.714 0.000
积极应对 0.190 0.055 0.182 3.845 0.001
体育锻炼 0.111 0.022 0.235 5.048 0.000
消极应对 -0.158 0.053 -0.154 2.978 0.003
手机不关机 0.195 0.078 0.111 2.514 0.012
职称 -0.091 0.043 -0.093 2.129 0.034

  注:R2=0.407,调整R2=0.396;F=36.563,P=0.000。

3 讨论

3.1 护士长工作相关生活质量现状 护士长肩负着

提高科室护理质量、保障护理安全和提升护理服务的

重任,长期处于高工作强度、工作压力状态。本研究

显示,护士长工作相关生活质量处于中等偏下水平,
可见护士长工作相关生活质量现状不容乐观。一方

面,可能与护士长的岗位职责要求有关,护士长除了

专业知识及技能要求较高外,同时还需拥有有较强的

管理知识与技能,需要付出更多的时间和精力。另一

方面,大部分医院每个病区只设置1名护士长,即使

有事或患轻症疾病时,护士长也经常带病坚持工作,
导致其工作相关生活质量降低。本研究中护士长工

作相关生活质量维度得分较低的是工作掌控、工作压

力和工作家庭平衡,这与杨雨昕等[2]对四川省护士长

的研究结果一致。分析原因为:①工作掌控感低。护

士长身兼数职,工作职责复杂多变,除了护理工作安

全、服务质量保障、专科水平提升、危重症患者质量、
医院感染控制、临床护理带教、健康教育宣传、舒适工

作环境的创造,还要尽快适应快速发展的护理信息化

建设、开展护理科研工作等。此外,由于临床工作的

特殊性,护士长还会接到较多的临时任务,导致经常

加班,工作掌控感低。②工作压力大。近几年,随着

公立医院改革和医院等级评审工作的推进,各医疗单

位为提升医院整体实力,提高综合竞争力,纷纷进行

一系列管理创新。而护士长作为临床一线的管理者

和政策执行者,不可避免地受到了变革的冲击[8]。管

理模式和观念的改变,要求护士长学会用科学的质量
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管理工具进行分析,而大部分护士长没有经过系统的

质量管理工具的知识培训,落实起来有一定的压力。
另外,医疗环境不佳是不可回避的现实,护士长在协

调科室医患冲突时经常冲在第一线,面临的工作压力

较大。③工作家庭之间难以平衡。护士长群体以女

性为主,受中国传统文化的影响,女性拥有多重身份,
作为女儿、妻子、母亲,每种身份都不可或缺。本研究

中护士长的平均年龄在43岁左右,家庭负担相对较

重。护士长这个特殊岗位加班频繁,且经常在休息时

间接到紧急任务,无暇照顾家庭及对孩子的培养,从
而导致工作和家庭两者之间难以平衡。
3.2 护士长工作相关生活质量影响因素分析

3.2.1 应对方式 应对方式的不同将直接影响事件

或事物的发展结果,影响人的心情和情绪,进而影响

身心健康[9]。本研究相关性分析结果显示,护士长选

择积极应对的方式越多,消极应对方式越少,其工作

相关生活质量越高。回归分析进一步证实了积极应

对方式对工作相关生活质量的正向作用及消极应对

方式对工作相关生活质量的负向作用。积极的应对

方式,如向亲朋好友交谈倾诉、借鉴他人处理类似困

难情境的方法等,能有效帮助护士长缓解来自各方的

压力,在工作和家庭中营造轻松气氛,保持乐观心态,
对个人职业发展有目标有信心,也会增强职业成就

感。而消极的应对方式,如依靠别人解决问题、自我

安慰甚至幻想奇迹的发生等,会加重心理不平衡、情
绪低落,长期下去,易出现心理问题、情感枯竭,不利

于身心健康和职业安全[10]。因此,需重视对护士长

进行压力适应和心理调节方面的培训,有助于提高护

士长工作相关生活质量。
3.2.2 手 机 是 否 24

 

h 不 关 机  本 次 调 查 中,
92.05%的护士长手机24

 

h不关机,24
 

h不关机的护

士长的工作相关生活质量得分显著低于非24
 

h不关

机的护士长。分析原因为护士长作为科室的管理者,
每天有很多协调工作需要依靠手机完成;同时与部分

医院要求中层干部不能关机有关,也与护士长担心临

床有突发状况有关。有护士长认为,在休息及睡眠时

间,频繁接到工作电话,会严重影响幸福感,24
 

h随叫

随到,也让护士长一直处于紧张焦虑的状态[11],不利

于身心健康,而影响其工作相关生活质量。
3.2.3 其他 本研究单因素分析显示,不同年龄和

专业职称的护士长工作相关生活质量存在统计学差

异,随着年龄的增长和职称的晋升,护士长工作相关

生活质量得分增高。随着年龄的增长,护士长的家

庭、事业、社会地位和经济实力也逐渐稳定,有更多的

时间和精力投入到工作当中。而随着职称的提高,护
士长的临床经验越来越丰富,专业价值得到体现的机

会越来越多,在工作中得到更多的获得感和价值

感[12]。本次研究结果显示,随着体育锻炼次数的增

加,护士长工作相关生活质量得分显著增高。护理人

员加班频率高,长时间高负荷工作是常态,这些因素

导致护士长群体身体状况不乐观[13]。积极参加体育

锻炼可减缓护士长工作和生活的压力,让身心得到释

放,以更好的精神和身体状态去面对和解决工作、生
活中的困难和压力,提升工作相关生活质量。
3.3 建议 从个人层面,护士长可根据身体情况合

理地安排体育锻炼计划,如跑步、瑜伽、打球等,通过

运动排解压力;参加一些压力管理培训课程,在面对

压力时选择积极的应对方式。从医院管理层面,管理

者应该重新评估目前护士长的工作内容和工作状态,
合理制定工作职责,给予护士长适当的休息和休假;
加强医院文化建设,可设置“护士长关爱时刻”,如直

系亲属住院、孩子高考等特殊时刻,护士长可通过提

前申请备案,在不耽误工作的情况下兼顾家庭,保持

工作和家庭的平衡[11];从主观和客观多方面改善护

士长工作环境,提升护士长的工作体验和职业价值

感。通过提升护士长群体的工作相关生活质量,从而

可促进医院护理质量的提升。
4 小结

本研究显示,护士长工作相关生活质量水平偏

低,应对方式、年龄、职称、体育锻炼频次及24
 

h手机

是否关机是其工作相关生活质量的主要影响因素,护
士长经常参加体育锻炼,合理安排休息,面对压力采

取积极的应对方式,可改善自身的工作相关生活质

量。本研究的局限性在于研究对象地域范围局限,代
表性有限,探讨的影响因素也较少,解释力度有限。
今后可通过进行多地区大样本的调查研究以更全面

地评估护士长工作相关生活质量情况。
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