
·综  述·

护理专业学生伦理敏感性的研究进展

胡娟,杨敏

摘要:
 

从伦理敏感性的相关概念、前因变量、结果变量、测评工具以及干预措施等方面对护理专业学生伦理敏感性的研究进展进

行综述,以期开阔我国护理专业学生伦理研究视野,提高其伦理敏感性。
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  临床护理实践中存在许多的伦理问题,如是否告

诉癌症患者病情、是否将有限的医疗资源用于治疗无

效的患者、患者与家属意见不合时该听取谁的意见、
面对患者生存与尊严不一致时如何抉择等[1],护士如

果不能识别这些伦理问题,可能会影响患者的权利并

导致负面的健康后果,甚至会导致护士离职[2-4]。伦

理决策能力已被列为护理人才核心能力的组成部

分[5],而基于Rest模型,伦理敏感性是作出伦理决策

的第一步[6]。护理专业学生(下称护生)是护理队伍

的后备军,他们应具备伦理敏感性以迎接未来角色中

的伦理挑战,同时具有较高伦理敏感性的护生可以更

好地将尊重患者、维护患者权利的专业素质融入临床

实践,从而改善与患者相关的预后[7]。目前国外关于

护生的伦理敏感性研究较多,国内的研究相对较少,
本文对国内外护生的伦理敏感性的研究进展进行系

统综述,旨在拓宽我国护生伦理研究视野,同时为提

升其伦理敏感性水平提供参考。
1 伦理敏感性相关概念

伦理敏感性作为一个概念,来源于Rest[8]提出的

道德行为四成分模型(Four
 

Component
 

Model),具
体是指识别伦理问题并做出反应的能力。在国内外

文献中,不同的作者使用不同的术语,如伦理敏感性

(Ethical
 

Sensitivity)和道德敏感性(Moral
 

Sensitivi-
ty),两者为同义异词,可以互换[9-10],但前者被越来越

多的采用,在本文中,我们将主要使用“伦理敏感性”

一词。
2 伦理敏感性的前因变量

前因变量是指引起结果变量发生变化的因素或

条件,因此前因变量被看作是结果变量的原因。伦理

敏感性受诸多因素的影响,性别、年龄、学年、宗教信

仰、家庭环境、专业态度、教育都是伦理敏感性的重要

前因变量。
2.1 性别 Tuvesson等[11]调查了299名瑞典护生,
结果表明,男生伦理敏感性得分低于女生。其他研究

也有同样发现[12],可能与女性和男性的道德倾向存

在差异相关,男性更倾向于从公平角度看待问题,而
女性则从人际关系角度考虑问题。
2.2 年龄 研究表明,护生的伦理敏感性得分与年

龄呈显著正相关,年龄较大的护生得分较高[11,13]。因

为随着年龄的增长,个体的生活经验、社会经验、情感

经验等一系列人生经验会不断的累积,个体不仅在思

维、逻辑能力方面的提升,更深层次的能力如行为背

后社会意义的识别力、行为原因及意图的推断力都会

随之上升,所以伦理敏感性会随之增长[14]。
2.3 学年 Park等[15]通过调查韩国8所院校946
名护生发现,大四学生的伦理敏感性高于大一的学

生。Muramatsu等[16]研究也表明,伦理敏感性与学

年显着相关,高年级的护生比一年级护生表现出更高

的伦理敏感性。随着学年的增加,护生接受的护理专

业知识更多,同时也有更多的临床实践机会,尤其护

生进入临床实习后,接触患者的时间长,护生会经常

面临和关注临床护理实践中存在的伦理问题。
2.4 宗教信仰 宗教信仰是影响护生伦理敏感性的

因素[17],可能是因为宗教信仰中的关爱、慈悲成分使

其对伦理道德事件的觉察力更敏锐,对医务人员伦理

敏感性有正向作用[18-19]。
2.5 家庭环境 唐凯麟等[20]认为,在任何社会中,
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家庭环境会对个人道德产生重要的影响,家庭成员的

职业、兴趣爱好、行为习惯、经济状况以及成员之间的

关系等,都会影响个体道德的形成和发展。Ergin
等[12]调查了201名土耳其护生,结果表明,有兄弟姐

妹的护生的伦理敏感性水平高于没有兄弟姐妹的护

生,家庭经济状况差的护生的伦理敏感性得分高于经

济状况好的护生。
2.6 专业态度 Akca等[21]调查发现,来自土耳其4
所大学的自愿选择护理作为一种职业并热爱该职业

的216名高年级护生的伦理敏感性得分较高。其他

研究也显示,自愿选择护理专业的学生伦理敏感性得

分高于非自愿的学生[12]。因为自愿选择护理专业并

热爱自己职业的学生更愿意主动学习专业知识、专业

技能,会更好地领悟护理人员应具备的专业素质,会
内化职业价值观和职业道德规范。
2.7 教育 Uncu等[22]对土耳其461名护生的研究

表明,开设护理伦理学课程能提高护生的伦理敏感性

水平。有研究表明,护理伦理教育会对护生伦理敏感

性产生积极影响,并指出伦理学是护理专业课程的重

要组成部分,护理伦理教育应促进基于道德规范、道
德原则和职业责任的道德敏感性、理性伦理知识和道

德推理技能的培养[15]。Baykara等[23]认为护生从一

开始就具有一定程度的伦理敏感性,同时可以通过全

面的护理教育来进一步发展伦理敏感性。
3 伦理敏感性的结果变量

结果变量是指由于前因变量变动而直接引起变

动的量。个体的伦理敏感性水平对其伦理决策能力、
亲社会行为、同理心具有重要作用。
3.1 伦理决策能力 伦理敏感性是作出伦理决策的

第一步,个体若不能识别情境中的伦理问题,就不可

能有伦理决策[6]。苏向单等[24]以河南省316名本科

护生为调查对象,结果表明增强护生的伦理敏感性有

助于提高其伦理决策能力。
3.2 亲社会行为 亲社会行为又称之为利社会行

为,是指一切有利于他人和社会的行为,包括合作、分
享、助人、利他以及安慰等[25]。Gülnar等[26]调查了

309名大四护生,结果表明,伦理敏感性高的护生对

医疗差错和错误报告有更高的认识和更积极的态度,
这样可以显著减少医疗事故、确保患者安全。Lee
等[27]研究也表明,随着护生伦理敏感性的提高,护生

对公开披露患者安全事件的认知显著提高,将有助于

改善患者的安全护理。
3.3 同理心 同理心又称之为共情,是指设身处地

地从别人的角度去体会并理解别人的感觉、需要与情

绪的一种人格特质[28]。Bilgiç[29]研究显示,护生的同

情心水平与伦理敏感性存在正相关关系。Yuguero
等[30]对191名医学生的研究也发现,伦理敏感性越

高的学生越有同理心,越能敏锐地发现患者存在的问

题,对患者的痛苦感同身受,更能站在患者的角度及

时恰当地处理问题,避免医患矛盾的发生。
4 伦理敏感性的测评工具

4.1 倾向性道德敏感问卷(Dispositional
 

Moral
 

Sen-
sitivity

 

Questionnaire,DMSQ) 由郑信军[31]于2008
年以高校大学生为研究对象编制而成,问卷包括移情

内疚(7个条目)、惩罚倾向(5个条目)、移情烦扰(6
个条目)、觉察频率(6个条目)、共感想象(4个条目)5
个维度共28个条目,采用6级评分法,从完全反对至

完全同意分别赋值0~5分。条目得分总和再除以条

目数为各维度得分,量表总分为各维度得分之和,总
分0~25分,分数越高,代表受试者具有更高的道德

敏感性。该问卷Cronbach's
 

α系数为0.871。此量

表虽然专门为学生设计,但问卷的条目内容没有涉及

任何医疗情景,属于通用性量表,难以真实反映在医

疗服务过程中可能会出现的伦理相关场景,可能不能

准确地测量护生的伦理敏感性。
4.2 道德敏感性问卷(Moral

 

Sensitivity
 

Question-
naire,MSQ) ①原 始 版:原 始 版 MSQ 由 Lützén
等[32]研制,共30个条目,由6个维度组成,分别是人

际关系取向(4个条目)、构建道德意义(5个条目)、表
达仁慈(5个条目)、自主性(4个条目)、经历道德冲突

(5个条目)、遵守规则(7个条目)。问卷主要用于精

神科护士道德敏感性研究,问卷Cronbach's
 

α系数为

0.78。采用Likert
 

7级评分法,从1分(完全不同意)
到7分(完全同意),总分30~210分,得分越高道德

敏感 性 越 强。②修 订 版:2006 年 Lützén等[33]对

MSQ进行修订,修订版道德敏感性问卷(Moral
 

Sen-
sitivity

 

Questionnaire-Revised
 

Version,MSQ-R)包
括道德负担感(4个条目)、道德力量(3个条目)、道德

责任(2个条目)3个维度,共9个条目,采用6级评分

法,从1分(完全不同意)到6分(完全同意),总分9~
54分,得分越高表示道德敏感性越强。问卷的Cron-
bach's

 

α系数为0.776。MSQ-R是医护领域道德敏

感性的有效测量工具,多用于护士道德敏感性测量。
③中文版:2016年 Huang等[34]将 MSQ-R翻译成中

文,中文版道德敏感性问卷(MSQ-R-CV)包含2个维

度,分别是道德责任和力量(5个条目)、道德负担感

(4个条目),共9个条目,采用Likert
 

6级评分,“完全

不同意”为1分,“完全同意”为6分,各条目得分之和

为总分,总分9~54分。该问卷总的Cronbach's
 

α系

数为0.82。目前 MSQ-R不仅有中文版本,还有菲律

宾、瑞典等多个版本并广泛被用于护士和护生伦理敏

感性的测量,但有研究表明,此问卷不完全适用于护

生,因为护士与护生的职业价值观不完全相同、伦理

敏感性结构不完全一致[7,16]。
4.3 护生伦理敏感性量表(The

 

Ethical
 

Sensitivity
 

Questionnaire
 

for
 

Nursing
 

Students,ESQ-NS) 
Muramatsu等[16]于2019年对日本10所大学本科护

生调查后编制,包括尊重个人(8个条目)、分配公平
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(3个条目)和保护患者的隐私(2个条目)3个维度共

13个条目。被调查者根据“您觉得以下项目是否涉

及伦理问题”来回答,采用4级评分,“一点儿也没有

觉得”计1分,“不太觉得”计2分,“有一点觉得”计3
分,“非常觉得”计4分,均为正向计分,总分为13~52
分,分值越高表示护生的伦理敏感性越强。问卷的

Cronbach's
 

α系数为0.82。该问卷专门为护生设计,
条目内容为学生在临床护理实践中遇到的伦理问题,
适用于护生的伦理敏感性结构。ESQ-NS先后被汉

化为3个中文版本。①第1版:2021年由Yu等[35]将

原作者公开发表的英文版ESQ-NS进行了跨文化调

适,中文版ESQ-NS包含13个条目,与源量表一致,
但维度数量由原版的3个增加至4个,分别是尊重个

人(4个条目)、合理的照顾(4个条目)、分配公平(3
个条目)和保护患者的隐私(2个条目),量表总的

Cronbach's
 

α系数为0.821。②第2版:刘欣怡等[36]

于2022年将英文版ESQ-NS翻译为中文版,中文版

ESQ-NS的条目数和维度数与源问卷一致,但是部分

条目所属维度有所改变,量表总的Cronbach's
 

α系数

为0.917。③第3版:2022年王胜男等[37]也将英文版

ESQ-NS进行了汉化,中文版ESQ-NS删除了源问卷

2个条目,包含尊重个人(6个条目)、分配公平(3个

条目)和保护病人隐私(2个条目)3个维度共11个条

目,量表总的Cronbach's
 

α系数为0.926。虽然以上

3个中文版ESQ-NS信效度均较好,由于样本量、地
域以及涵询专家结构不同等原因导致3个中文版

ESQ-NS的维度与条目数量不完全一致,且源问卷为

日文版,3个中文版量表都只是翻译了原作者公开发

表的英文版ESQ-NS,由于不同国家文化、语言的差

异,建议汉化问卷时尽量选择母语版。
5 护生伦理敏感性现状及干预措施

目前尚未检索到公开发表的评估国内护生伦理

敏感性现状的研究,而国外护生的伦理敏感性水平也

不尽相同。Alnajjar等[38]和 Akca等[21]采用道德敏

感性问卷(MSQ)对沙特和土耳其的本科护生进行了

调查,护生伦理敏感性得分都较低(61.13±14.15、
90.1±22.2)。而使用同样的量表对韩国大一护生的

调查显示,护生伦理敏感性处于中等水平(136.95±
12.0分)[15]。国外关于护生伦理敏感性的干预性研

究,主要干预方法为应用各种教学方法于护理伦理课

程教学和灵性教育。Park等[15]在护理伦理课程教学

中使用讲座、小组讨论、案例研究教学策略,Maddine-
shat等[39]在护理伦理课程17周的教学中应用游戏

教学法,Kim等[40]采用辩论式教学法,都提高了护生

的伦理敏感性。而Jalili等[41]将伊朗60名护生随机

分为两组,干预组进行为期1个月7次每次60
 

min
的精神原则和价值观的培训即灵性教育,对照组则根

据传统的护理伦理课程进行培训,结果表明干预组伦

理敏感性得分高于对照组,灵性教育对提升护生伦理

敏感性效果优于护理伦理课程培训。虽然目前中国

大多数护理学校已经开设了护理伦理课程,但是缺乏

干预措施的研究。
6 小结

护生需要为应对未来工作中的伦理问题做好准

备,护生的伦理敏感性水平对其伦理决策能力、亲社

会行为、同理心具有重要影响,因此加强护生伦理敏

感性研究具有重要意义。目前国外关于护生的伦理

敏感性研究较多,不仅对护生伦理敏感性的现状和影

响因素进行了调查分析,而且进行了干预研究,但仍

存在一些问题:研究工具有局限性,主要使用的是护

士伦理敏感性量表,影响护生伦理敏感性的发展。国

内对护生伦理敏感性的研究较少,未来的研究可采用

量性研究、质性研究或混合性研究的方法对我国护生

的伦理敏感性进行探索,制订符合我国护生特点的干

预措施,以提高护生的伦理敏感性。
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