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精神科男护士体面劳动感知及影响因素研究

汤语忌1,栗文娟1,崔倩2,蔡方方2,王传升1

摘要:目的
 

调查精神科男护士体面劳动感知水平,并分析其影响因素。方法
 

采用便利和整群抽样法,抽取河南省6所精神疾病医

院328名精神科男护士为研究对象,使用一般情况调查表、体面劳动感知量表、中国护士工作压力源量表进行调查。结果
 

精神科

男护士体面劳动感知得分为(44.77±7.55)分,工作压力得分(92.24±9.90)。回归分析显示,工资收入、聘用形式、是否值夜班、
是否遭受工作场所暴力、工作压力是精神科男护士体面劳动感知的影响因素(均P<0.05),可解释总变异的39.7%。结论

 

精神

科男护士的体面劳动感知处于较低水平,可通过加强宣传力度和组织支持度,并根据影响因素制订切实有效的干预方案,提高其

体面劳动感。
关键词:精神科; 男护士; 体面劳动感知; 遭受工作场所暴力; 工作压力
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  因为性别和个人能力优势,且精神科护理工作的

特殊性,男护士在精神科护理工作中不可或缺,且承

担着和女护士一样的高责任心和强度的精神护理工

作。但是受传统观念影响、自我概念不足、社会地位
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较低和低收入等诸多因素的影响,精神科男护士在护

理岗位工作的心理压力很大,大众对精神科护理工作

的认可度较低,导致其离职率较高[1]。体面劳动感知

指个体对自己的劳动或者工作,从工作权益、工资收

入、工作氛围、工作时间等方面出发,评估自己所从事

的劳动获得或享有的体面感[2-3]。因服务对象为精神

疾病患者,精神科护理工作具有风险大、易遭受工作

场所暴力等特点。与综合医院男护士相比,精神科男

护士社会地位较低,收入也相差悬殊,因此,精神科男

护士易出现高水平的职业倦怠感[4]。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[5]。目前国内对精神科男护士工作满意度等相

关问题关注较少,如何客观评价和有效提高精神科男

护士的体面劳动感知水平,有利于精神科男护士的团

队稳定性,降低离职率。本研究调查河南省精神科男

护士的体面劳动感知水平,分析影响因素,旨在为护

理管理者实施干预提高精神科男护士的体面劳动感

提供参考。
1 对象与方法

1.1 对象 2022年2~4月,采用便利抽样法和整

群抽样法,便利抽取河南省2所三级医院、2所二级

医院、2所一级医院的328名精神科男护士作为研究

对象。纳入标准:①取得护士执业证书;②入职工

作≥1年;③在综合医院的精神科病房工作或者精神

疾病专科医院工作;④自愿参与本研究。排除标准:
进修护士、实习护士、规培护士。参与本次调查的

328名精神科男护士中,三级医院163人,二级医院

105人,一级医院60人;年龄25~55(36.34±8.19)
岁。婚姻状况:未婚60人,已婚216人,离异或丧偶

52人。护龄5~27年,中位数(四分位数)12(6,18)
年。文化程度:专科及以下271人,本科及以上57
人。职称:护士87人,护师120人,主管护师110人,
副主任护师及以上11人。担任领导职务31人。
1.2 调查工具

1.2.1 一般资料调查表 据文献回顾,形成自制问

卷,包括年龄、学历、护龄、婚姻状况、工资收入、病房

性质、是否值夜班、聘用形式、是否担任领导职务、遭
受工作场所暴力次数、医院层级等。
1.2.2 体面劳动感知量表 该量表由毛冠凤等[6]编

制,该量表包含工作回报、工作岗位、职业发展、职业认

可、工作氛围5个维度16个条目。采用Likert
 

5级计

分法,从“完全不认同”至“完全认同”分别赋1~5分,
得分范围为16~80分,得分越高,表示护士感知体面

劳动感水平越高。本研究该量表的Cronbach's
 

α系

数为0.845。
1.2.3 护士工作压力源量表 采用由李小妹等[7]编

制的护士工作压力源量表,共包含5个维度35个条

目。5个维度分别是护理专业及工作、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。量表为自评量表,采用4级计分,1分为没有,4
分为很频繁,总分35~140分。总分越高,表明护士

工作压力越大。本研究该量表的Cronbach's
 

α系数

为0.879,各 维 度 Cronbach's
 

α系 数 为0.745~
0.827。
1.3 资料收集方法 本研究获得各医院护理部领导

的同意,问卷的发放以问卷星形式发送给各医院护理

部负责人,回收的问卷首先导入Excel,问卷认真筛

选,剔除填写不完整、连续多个条目为同一答案、答题

时间小于5
 

min的问卷。共回收340份问卷,有效回

收328份,有效回收率为96.47%。
1.4 统计学方法 采用SPSS23.0软件进行描述性

分析、t检验、方差分析、Pearson相关性分析、多元线

性回归分析,检验水准α=0.05。
2 结果

2.1 精神科男护士体面劳动感、工作压力得分 见

表1。
表1 精神科男护士体面劳动感、工作压力得分(n=328)

􀭺x±s

项目 得分 条目均分

体面劳动感总分 44.77±7.55 2.79±0.47
 工作回报 11.11±2.42 2.77±0.60
 工作岗位 8.06±2.20 2.68±0.73
 职业发展 8.98±2.02 2.99±0.67
 职业认可 8.51±1.90 2.83±0.63
 工作氛围 8.12±2.47 2.71±0.82
工作压力得分 92.24±9.90 2.78±0.28
 护理专业及工作 18.39±5.20 2.63±0.74
 时间分配与工作量 15.07±4.03 3.01±0.80
 工作环境及仪器设备 8.61±1.92 2.87±0.64
 患者护理 29.80±2.76 2.70±0.25
 管理及人际关系 25.71±2.37 2.85±0.26

2.2 精神科男护士体面劳动感知水平的单因素分析

 单因素分析结果显示,不同年龄、护龄、文化程度、
婚姻状况、职称及有无领导职务的护士的体面劳动感

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。
2.3 精神科男护士体面劳动感与工作压力的相关性

 精神科男护士体面劳动感总分与工作压力呈负相

关(r=-0.498,P<0.001)。
2.4 影响精神科男护士体面劳动感的多因素分析 
以体面劳动感得分为因变量,以个人月收入、是否在

封闭病房工作、是否值夜班、聘用形式、遭受工作场所

暴力、医院级别、工作压力得分为自变量,纳入多元回

归模型,α入=0.10,α出=0.05。结果见表3。
3 讨论

3.1 精神科男护士的体面劳动感水平较低 本研究

显示,精神科男护士的体面劳动感得分为(44.77±
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表2 精神科男护士体面劳动感水平的单因素分析

项
 

目  人数 得分(􀭺x±s) t/F P
聘用形式 2.513 0.012
 在编 77 46.65±6.80
 不在编 251 44.20±7.69
个人月收入(元) 12.484 <0.001
 <5000 51 40.76±6.71
 5000~ 107 43.19±6.66
 6000~ 117 46.67±7.10
 ≥7000 53 47.62±8.70
值夜班 3.633 <0.001
 是 199 43.57±0.51
 否 129 46.62±0.68
病房性质 2.918 0.004
 封闭病房 237 44.02±0.50
 开放病房 91 46.71±0.71
遭受工作场所暴力(年) 9.359 <0.001
 ≤1次 97 47.26±7.79
 2次 110 45.38±7.23
 3次 84 42.70±6.39
 4次 37 41.14±7.92
医院等级 3.957 0.020
 三级医院 163 45.55±6.09
 二级医院 105 44.92±8.86
 一级医院 60 42.38±8.31

表3 精神科男护士体面劳动感的多元

线性回归分析(n=328)

变量 β SE β' t P

常量 68.612 3.705 - 18.517 <0.001
值夜班 2.322 0.680 0.150 3.414 0.001
在封闭病房工作 0.591 0.762 0.035 0.776 0.438
个人月收入 1.801 0.353 0.224 5.100 <0.001
在编 2.680 0.797 0.151 3.364 0.001
遭受工作场所暴力 -1.364 0.336 -0.178 -4.054 <0.001
医院级别 -0.835 0.430 -0.084 -1.943 0.053
工作压力 -0.339 0.034 -0.445 -10.018 <0.001

  注:R2=0.410,调整R2=0.397;F=31.747,P<0.001。自变量赋值:值

夜班,是=1,否=2;在封闭病房工作,是=1,否=2;个人月收入(元),<5
 

000
元=1,5

 

000~元=2,6
 

000~元=3,≥7
 

000元=4;聘用形式,不在编=1,在

编=2;遭受工作场所暴力次数以实际数值代入;医院等级,三级医院=1,二级医

院=2,一级医院=3;工作压力得分纳入实测值。

7.55)分,低于江韩英等[8]对儿科护士的研究结果。
原因可能是:精神科男护士的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

作和男护士的认同感较低,易使精神科男护士的体面

劳动感水平较低。本研究中,体面劳动感知各维度得

分最低为工作岗位体面感,其次为职业认可体面感、
工作氛围体面感,分析原因可能是精神科男护士感知

的工作压力高于其他科室护士。由于精神科男护士

日常需面对高频率的暴力冲突等事件[9],且精神疾病

患者自伤、自杀率明显高于其他人群患者[10],加之精

神科护理和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实施封闭隔离,易发生医患

矛盾,工作氛围感明显低于其他科室护士,易致较高

的工作压力和低水平的工作满意感[11],使精神科男

护士感知体面劳动感水平较低。其次,社会舆论以及

传统的性别观念,导致舆论对男护士理解、尊重和认

同尚未达到理想状态,阻碍了男护士的职业发展,其
职业认同感和体面感也低于女护士。因此,需加强民

众对男护士的职业认同、精神科男护士对精神科护理

工作的职业认同感,对促进精神科男护士的体面劳动

感将有良好的促进作用;同时加强对精神科男护士的

形象和价值宣传,以提高精神科男护士的体面劳动

感。
3.2 精神科男护士体面劳动感影响因素分析

3.2.1 工作压力 本研究中,工作压力是精神科男

护士体面劳动感的影响因素(P<0.05)。研究显示,
精神科男护士的职业压力远高于综合医院护士[9]。
在精神科护理工作中,精神疾病患者容易突然出现冲

动伤人、自伤自杀等行为,而在替代措施无效时,往往

需采取保护性约束等强制医疗措施[12]。当精神科男

护士实施保护性约束时,易引发患者及家属负面情

绪,甚至导致精神疾病患者的意外受伤等不良事件的

发生,易导致精神科男护士的道德困境和伦理困境。
有研究显示,在精神科病房有高达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]。研究证实,暴力冲突事件可导致精神科护士

遭受不同程度的躯体伤害、伴有不同程度的焦虑和恐

惧等负性情绪[14-15]。魏华等[16]也提出,护士的知觉

压力和职业倦怠感呈负相关。当临床护士感知的工

作压力过高时,其感知的工作压力直接影响其胜任护

理工作的自信心,亦会对所从事的职业产生应激反

应,导致工作的低成就感。而相较于其他科室的男护

士,精神科男护士的工作压力则更大,进而导致其感

知的工作岗位体面感和工作氛围体面感相对较低。
这提示,针对精神科男护士,护理管理者应结合精神

科男护士的心理状态和实际需求,加强组织支持,可
通过定期组织积极心理干预[17]等舒缓其工作压力,
使其感知到安全、有爱的良好工作氛围,提高其职业

认同感和体面劳动感,利于其负性情绪和工作压力的

释放。
3.2.2 遭受工作场所暴力及是否值夜班 本研究

中,遭受工作场所暴力及是否值夜班与精神科男护士

体面劳动感知水平密切相关。研究证显示,多数精神

科医务人员曾遭受工作场所暴力,尤其是与患者密切

接触的精神科护士[14]。在精神科护理工作中,患者

的外出检查、实施保护性约束等高风险工作多由男护

士承担,其遭受工作场所暴力的机会更多、风险更大、
受伤害的风险更高[18]。且精神科护理工作中,不良

事件的发生时间多在夜间等特殊时段,夜间人力不

足,男护士处于精神科夜班工作岗位的主要劳动力,
承担的责任更多,遭受暴力风险更高,易导致精神科

男护士低水平的体面劳动感。建议护理管理者应积

极改善精神科的工作环境,同时采取多种措施促进精
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神科男护士自身能力和护理素养的提升,有效应对临

床护理工作;同时弹性排班,增加男护士参与家庭活

动、社会活动的时间和空间,工作中积极努力营造团

结和谐的工作氛围,不断提升精神科男护士的体面劳

动感。
3.2.3 工资收入、聘用形式 本研究显示,二、三级

医院的精神科男护士体面劳动感知得分明显高于一

级医院的男护士,但医院等级未进入回归模型,而工

资收入、聘用形式进入回归模型,可能体面劳动感与

收入、福利待遇等关系密切有关。当经济收入高及聘

用形式属于在编时,护士获得的工作回报高,使其可

以全身心地投入到工作中,其体面劳动感知水平也相

对较高。因此,建议护理管理者制订科学合理的绩效

考核方案,改善薪酬机制和增加社会支持,通过多途

径为精神科男护士提供更多的福利待遇、晋升空间,
帮助其制订合理的职业发展规划,使其获得高水平的

职业认同感,以感知到更多层次、多方面的尊重和重

视,从而提高其体面劳动感。
4 小结

精神科男护士的体面劳动感水平较低,工资收

入、聘用形式、是否值夜班、遭受工作场所暴力、工作

压力是精神科男护士体面劳动感的影响因素。但本

研究仅抽取河南省精神科男护士,且纳入的一级医院

男护士较少,样本具有一定局限性,未来可扩大样本、
多中心方式进行深入调查。此外,本研究纳入的精神

科男护士体面劳动感知的影响因素有限,如何深入调

查精神科男护士体面劳动感知水平并进行有效干预,
值得今后继续跟踪调查研究。
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