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摘要:目的

 

调查精神科护士体面劳动感知水平,并分析其影响因素。方法
 

便利抽取某精神疾病专科医院276名精神科护士,使用

体面劳动感知量表、护士工作压力源量表和护士职业价值观量表进行调查。结果
 

精神科护士体面劳动感知得分为(45.31±
7.51)分。多元线性回归分析显示,性别、病房性质、月收入、是否担任领导职务、工作压力、护士职业价值观是体面劳动感知的影

响因素(均P<0.05),可解释总变异的38.6%。结论
 

精神科护士的体面劳动感知水平中等偏低,护理管理者应根据影响因素针

对性地采取措施,提高其体面劳动感知水平。
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  体面劳动感知是指个体从心理层面出发,对自己

的劳动或者工作是否获得或正在享有体面的感知[1],
主要体现在个体对工作回报、工作岗位、职业发展、职
业认可和工作氛围5个方面的感知程度[2]。精神科

护士因服务对象为精神疾病患者,易突然冲动发生暴

力行为,护士极易成为暴力攻击的对象;受精神疾病

污名化影响,精神科护士社会地位较低,易出现高水

平的职业倦怠感[3]。加之精神疾病专科医院病房环

境的特殊性,对患者实施保护性约束或者封闭隔离,
家属易将不满情绪发泄给护士,从而导致护士较低的

工作成就感。有研究显示,当个体感知到较高体面劳

动感时,其工作满意度相对较高,离职率较低[4]。鉴

此,本研究对精神科护士的体面劳动感知水平进行调

查,并分析影响因素,为精神卫生管理工作提供参考。
1 对象与方法

1.1 对象 2021年8~10月便利抽取河南省某三级

甲等精神病专科医院护士作为研究对象。纳入标准:
取得护士执业证书;在精神科工作≥1年;知情同意,
自愿参与本研究。排除标准:已提交离职申请报告,
暂未离开医院;实习、进修或转科护士;外出进修或休

产假、病假者。有效调查276人,男72人,女204人;
年龄22~53(26.44±6.22)岁。护龄1~30年,中位

数7(5,17)。学历:中专34人,大专119人,本科115
人,硕士8人。职称:护士43人,护师139人,主管护

师83人,副主任护师及以上11人。未婚55人,已婚

190人,离异或丧偶31人。值夜班185人。
1.2 方法

1.2.1 调查工具

1.2.1.1 一般情况调查表 由研究者自行编制,包
括性别、年龄、学历、职称、护龄、婚姻状况、月收入、病
房性质、是否值夜班、聘用形式、是否担任领导职务

等。
1.2.1.2 体面劳动感知量表(Decent

 

Work
 

Percep-
tion

 

Scale,DWPS) 采用毛冠凤等[5]编制的体面劳

动感知量表,为使调查工具更符合精神科护士使用,
本研究邀请河南、北京、湖北、四川等地的10名精神

科护理专家对量表的部分条目进行修订,如将“单位”
改为“医院”,“目前的职业”改为“作为护士”。选取

140名精神科护士实施预调查,修订后的量表Cron-
bach's

 

α系数为0.756,折半信度为0.826。该量表包

含工作回报、工作岗位、职业发展、职业认可和工作氛

围5个维度,共16个条目。采用Likert
 

5级计分法,
总分16~80分,得分越高表示护士体面劳动感知水

平越高。
1.2.1.3 护士工作压力源量表 采用李小妹等[6]编

制的护士工作压力源量表。共包含护理专业及工作、
时间分配与工作量、工作环境及仪器设备、患者护理、
管理及人际关系5个维度35个条目。采用4级计分

制,从“不同意”到“非常同意”依次赋1~4分,总分

35~140分,分数越高,表明护士工作压力越大。本

研究该量表的Cronbach's
 

α系数为0.822。
1.2.1.4 护士职业价值观量表 由 Weis等[7]编制,
陈天艳[8]于2007年汉化并修订,用于评估护士的职

业价值观,总量表及各维度的Cronbach's
 

α系数为

0.730~0.870。该量表共包括提供照顾、行动主义、
责任自由和安全、信任4个维度26个条目。采用

Likert
 

5级评分法,从“不重要”到“最重要”依次赋

1~5分。总分26~130分,得分越高表明护士对该价

值观的认同度越高。本研究中该量表的Cronbach's
 

α
系数为0.810。
1.2.2 调查方法 征得护理部及各科室护士长同意

后,将问卷以问卷星链接的形式发给各科室护士长,
由护士长选择符合纳入与排除标准的精神科护士填

写。问卷采用统一指导语说明,每项问题均设置为必

答项,问卷回收后认真筛选,对存在连续同一选项答

案、作答时间小于5
 

min的予以剔除。共回收问卷
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290份,剔除6份填写时间小于5
 

min、8份连续多个

题目答案为同一选项的问卷,有效回收276份,有效

回收率为95.1%。
1.2.3 统计学方法 采用SPSS23.0软件对数据进

行统计分析。采用t检验、方差分析、Pearson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 精神科护士体面劳动感知、工作压力、职业价值

观得分 见表1。
表1 精神科护士体面劳动感知、工作压力、

职业价值观得分(n=276) 分,􀭺x±s

项目 总得分 条目均分

体面劳动感知 45.31±7.51 2.83±0.47
 工作回报 11.44±3.41 2.86±0.85
 工作岗位 8.25±2.25 2.75±0.85
 职业发展 9.18±1.72 3.06±0.57
 职业认可 8.28±2.96 2.76±0.99
 工作氛围 8.15±2.23 2.71±0.74
工作压力 99.29±9.96 2.84±0.28
职业价值观 64.89±7.75 2.49±0.30

2.2 不同特征精神科护士体面劳动感知得分比较 
不同年龄、护龄、学历、职称、婚姻状况、是否值夜班的

精神科护士,其体面劳动感知得分差异无统计学意义

(均P>0.05);有统计学意义的项目见表2。
表2 不同特征精神科护士体面劳动感知得分

差异有统计学意义的项目

项目 人数
得分

(􀭺x±s)
t/F P

性别 3.056 0.002
 男 72 43.03±7.08
 女 204 46.13±7.51
聘用形式 3.169 0.002
 在编 87 43.24±6.95
 不在编 189 46.28±7.58
担任领导职务 4.044 <0.001
 是 18 52.06±6.22
 否 258 44.85±7.38
月收入(元) 11.498 <0.001
 ≤5000 36 41.33±5.72
 5001~ 94 43.37±7.79
 6001~ 99 47.02±6.05
 ≥7001 47 48.68±8.57
病房性质 2.580 0.010
 封闭病房 148 44.29±6.29
 开放病房 128 46.50±7.93

2.3 精神科护士体面劳动感知与工作压力、职业价

值观的相关性 精神科护士体面劳动感知总分与工

作压力得分呈负相关(r=-0.358,P<0.001),与职

业价值观得分呈正相关(r=0.388,P<0.001)。

2.4 精神科护士体面劳动感知的多因素分析 以体

面劳动感知得分为因变量,以表2中的项目及工作压

力得分、职业价值观得分为自变量,进行多元线性回

归分析(α入=0.05,α出=0.10)。结果见表3。
表3 精神科护士体面劳动感知的多元线性

回归分析(n=276)

变
 

量  β SE β' t P
常量 50.895 6.390 - 7.965 <0.001
性别 2.631 0.822 0.154 3.202 0.002
病房性质 2.198 0.723 0.146 3.039 0.003
月收入 1.699 0.404 0.208 4.205 <0.001
是否担任领导职务 -4.617 1.491 -0.152 -3.098 0.002
工作压力 -0.252 0.036 -0.334 -7.019 <0.001
职业价值观 0.278 0.049 0.287 5.722 <0.001

  注:自变量赋值如下。性别男=1,女=2;开放病房=1,封闭病

房=2;月收入≤5
 

000元=1,5
 

001~元=2,6
 

001~元=3,≥7
 

001
元=4;担任领导职务=1,否=2;工作压力和职业价值观得分为实测

值。R2=0.401,调整R2=0.386;F=25.677,P<0.001。

3 讨论

3.1 精神科护士体面劳动感知水平 表1显示,精
神科护士的体面劳动感知得分为(45.31±7.51)分,
处于中等偏低水平,略低于江韩英等[9]对综合医院儿

科护士的研究结果(50.94±12.61)分。分析原因可

能与研究对象不同有关。精神科护士因工作对象为

精神疾病患者,其感知的社会地位较低,且公众对精

神科护理工作价值和意义的认可度较低,使精神科护

士体面劳动感知水平较低。工作氛围维度得分最低,
精神科 护 士 日 常 需 面 对 高 频 率 的 暴 力 冲 突 等 事

件[10],且精神疾病患者自伤、自杀率明显高于其他人

群患者[11],因此精神科护士感知的工作压力明显高

于其他科室护士、工作氛围感明显差于其他科室护

士。提示护理管理者应通过多途径、多方式帮助精神

科护士提高职业认同感;同时加强与精神科护士的心

理沟通,早期发现精神科护士工作情绪变化,及早进

行干预,以提高精神科护士的体面劳动感知。
3.2 精神科护士体面劳动感知影响因素分析

3.2.1 工作压力 本研究显示,工作压力越大的精

神科护士的体面劳动感知水平越低。在精神科护理

工作中,精神科护士随时面对即将出现暴力伤人、自
伤自杀事件,在劝说无效时,常采取保护性约束等强

制医疗措施[12]。而对精神疾病患者实施保护性约

束,常导致患者家属不满、精神疾病患者的躯体意外

受伤等不良事件的发生,易导致精神科护士的道德困

境和伦理困境。研究显示,在精神科病房中有高达

93%的暴力事件,是精神疾病患者对精神科医护人员

的人身攻击行为[13]。而暴力冲突事件直接导致约

26%的精神科护士遭受不同程度的躯体伤害[14];约
10%的精神科护士在经历暴力冲突事件后,容易出现

恐惧、焦虑、失望、自责等负性情绪体验[15]。魏华

等[16]的研究指出,护士的知觉压力和职业倦怠感呈
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负相关;当护士感知的工作压力过大时,其对职业应

激的“过度关注”,会使其对工作能力自信心降低,导
致工作低成就感。护理管理者应重点关注特殊科室、
特殊岗位护士的心理状态,可通过定期组织心理讲座

或采取负性情绪释放的干预手段,帮助其释放工作压

力。
3.2.2 职业价值观 本研究显示,职业价值观强的

护士,其体面劳动感知水平越高。分析原因可能是,
职业价值观得分越高的护士其人文关怀能力较强,认
可护理职业的社会价值和自我工作价值[17]。因其有

端正的职业目标和态度,使其在临床护理工作中能够

减少冲突和矛盾,有效应对不同压力源,从容应对精

神科护理工作压力。针对此问题,建议护理管理者通

过磁性医院管理[18]等方式有效提高精神科护士的职

业价值观水平,建立相互尊重、具有归属感的护理工

作环境,调动精神科护士工作的积极性,提高其体面

劳动感知。
3.2.3 其他 本研究显示,性别、月收入、病房性质、
是否担任领导职务是精神科护士体面劳动感知的影

响因素(均P<0.05)。在精神科护理工作中,男护士

常需承担患者的外出检查、实施保护性约束、巡视等

高风险工作,且当发生紧急事件时男护士总是冲在前

面,遭受暴力的风险更大,因此,精神科男护士的体面

劳动感知低于女护士。经济收入高时,可使护士获得

的工作回报高,使其可以全身心地投入到工作中,其
护理满意度也越高[19],因此其体面劳动感知越强。
部分精神科病房实施封闭管理,而患者及家属对规章

制度不理解时,易导致暴力冲突等事件发生;在封闭

病房工作的精神科护士相较于开放病房,除面对患者

的突然攻击等风险外,还要面对家属对病房管理等工

作的不理解甚至谩骂,在封闭病房工作的精神科护士

感知的工作压力高于开放科室的护士。而担任领导

职务的精神科护士,可能由于其接受培训和学习的机

会较多,在家庭中获得支持较多,使其体面劳动感知

相对较高。
4 小结

精神科护士的体面劳动感知水平中等较低,性
别、病房性质、月收入、是否担任领导职务、工作压力、
护士职业价值观是主要影响因素,需关注重点人群,
提供针对性干预措施。本研究仅选取一所三级甲等

精神疾病专科医院的精神科护士,样本量较少,未来

可通过扩大样本量、采取多中心调查的方式进一步研

究,为精神科护士体面劳动感知水平干预方案的制订

提供参考。
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