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摘要:目的

 

探究护理人员职场偏差行为及影响因素,为提高优质护理水平提供参考。方法
 

便利选择1所市三甲医院在职护士

210名,采用职场偏差行为量表、组织公平感量表和工作压力量表进行调查。结果
 

护理人员职场偏差行为得分为1.21±0.37,与

组织公平感呈正相关,与工作压力呈负相关(均P<0.01);生涯发展压力、工作角色压力、信息公平、组织氛围压力是护理人员职

场偏差的影响因素(均P<0.01)。结论
 

护理人员职场偏差行为总体良好。提升组织公平感、降低工作压力能够改善护士职场偏

差行为,有利于为患者提供优质护理。
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  职场偏差行为(Workplace
 

Deviance
 

Behavior,
WDB)是指员工违反重要组织规范的自发性行为,这
种行为会给组织以及组织成员带来负面影响[1]。组

织成员职场偏差行为已成为一种普遍存在的现象[2],
职场偏差行为的改善也成为众多领域[3-5]研究关注的

热点。本研究探讨护理人员职场偏差行为的现状并

分析产生的影响因素,为改善护理人员职业态度、优
化职业氛围、提供更优质的服务提供参考。
1 对象与方法

1.1 对象 采取便利抽样法于2018年9~11月选

取我院临床护士作为调查对象。纳入标准:①取得护

士执业资格证书;②从事临床护理工作半年以上,当
年累计病事假不足90

 

d;③知情并同意参加此次调

查。排除标准:进修或实习护士。共获取研究对象

210人,男21人,女189人;年龄<25岁37人,26~
岁115人,36~岁46人,≥46岁12人。学历:大专以

下57人,本科以上153人;职称:护士65人,护师100
人,主管护师以上45人;工龄:<5年76人,5~年62
人,10~年50人,≥15年22人;婚姻状况:不在婚70
人,在婚140人;科室:急诊科126人,内科27人,外
科57人。
1.2 方法

1.2.1 研究工具 ①护理人员职场偏差行为量表。
采用Robinson等[1]编制、杨俊[5]汉化的职场偏差行

为量表,包含5个维度共计21个条目,分别为组织层

面行为偏差(6个条目)、人际层面行为偏差(6个条

目)、对组织成员的侵犯性行为(4个条目)、对服务对

象的侵犯性行为(2个条目)以及违反劳动纪律的行

为(3个条目)。采用Likert
 

5级评分,1~5分别表示

“从不、偶尔、有时、经常、总是”,总分21~105分,得

分越高说明护士的职场偏差行为越严重。总量表内

容效度 指 数 为0.975,量 表 Cronbach's
 

α
 

系 数 为

0.937,重测信度为0.846。②组织公平感量表。该

量表包括4个维度共22个条目,分别是分配公平(6
个条目)、程序公平(6个条目)、领导公平(6个条目)
和信息公平(4个条目)。采用Likert

 

5级评分,1~5
分分别为“完全不同意、比较不同意、不能确定、比较

同意、完全同意”,得分越高说明组织公平感越好[5-6]。
该量表Cronbach's

 

α系数为0.952。③工作压力量

表。该量表包含6个维度共19个条目,分别是工作

本身压力(5个条目)、组织氛围压力(3个条目)、家庭

工作分界压力(3个条目)、工作角色压力(3个条目)、
人际关系压力(2个条目)和职业生涯发展压力(3个

条目),采用Likert
 

5级评分,1~5分分别为“完全不

同意、比较不同意、不能确定、比较同意、完全同意”,
得分越高说明工作压力越大[5-6]。该量表Cronbach's

 

α系数为0.893。
1.2.2 调查方法 采用问卷调查法,由调查者说明

本研究目的和意义,取得调查对象同意,同时告知其

填表注意事项。现场发放和回收问卷,发放问卷

210份,回收有效问卷210份,有效回收率100%。
1.2.3 统计学方法 采用SPSS25.0软件对数据进

行统计分析,行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 护理人员职场偏差行为、工作压力和组织公平

得分 见表1。
2.2 护理人员职场偏差行为的单因素分析 不同年

龄、学历、婚姻状况护理人员职场偏差行为得分比较,
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 护理人员职场偏差行为与工作压力、组织公平

感的相关性 职场偏差行为与工作压力总分、工作

本身压力、组织氛围压力、工作角色压力、人际关系

压力、职 业 生 涯 发 展 压 力 评 分 呈 负 相 关 (r=
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-0.194、-0.187、-0.679、-0.465、-0.527、
-0.790,均P<0.01);职场偏差行为与组织公平

感总分、程序公平、领导公平、信息公平评分呈正相

关(r=0.160、0.660、0.324、0.491,均P<0.01),
与家庭工作分界压力、分配公平维度相关性差异无

统计学意义(r=-0.127、0.085,均P>0.05)。
表1 护理人员职场偏差行为、工作压力和

组织公平得分(n=210)

项 目  分数(x±s)

 职场偏差行为 1.21±0.37
  组织层面行为偏差 1.09±0.27
  人际层面行为偏差 1.36±0.44
  对组织成员的侵犯 1.17±0.37
  对服务对象的侵犯 1.08±0.33
  违反劳动纪律 1.36±0.45
 组织公平 3.04±0.70
  分配公平 2.72±0.95
  程序公平 3.43±0.71
  领导公平 2.93±0.85
  信息公平 3.08±0.91
 工作压力 3.03±0.54
  组织氛围压力 2.60±0.82
  家庭工作分界压力 3.52±0.79
  工作角色压力 3.36±0.56
  人际关系压力 2.59±0.70
  职业生涯发展压力 2.28±0.68
  工作本身压力 3.31±0.64

表2 不同特征护理人员职场偏差行为得分比较

项 目 人数 得分(x±s) t/F

职称

 护士 65 1.04±0.26 3.252*

 护师 100 1.19±0.28
 主管护师以上 45 1.25±0.23
工龄(年)

 <5 76 1.28±0.44 3.207*

 5~ 62 1.09±0.23
 10~ 50 1.20±0.23
 ≥15 22 1.15±0.30
科室

 急诊科 126 1.27±0.23 3.301*

 内科 27 1.21±0.14
 外科 57 1.06±0.28

  注:*P<0.05。

2.4 护理人员职场偏差行为的多元线性回归分析 
以护理人员职场偏差行为总分为因变量,纳入单因素

分析中差异有统计学意义的因素
 

(α入=0.05,α出=
0.10)进行多元线性回归分析,结果显示,组织氛围压

力、工作角色压力、职业生涯发展压力、信息公平(均
以实际值纳入)为护理人员职场偏差的影响因素,结

果见表3。
表3 护理人员职场偏差行为的多元线性

回归分析结果(n=210)

自变量   β SE β' t P
常量   92.416 18.073 -  5.113 0.000
职业生涯发展压力  -8.493 0.807 -0.543  10.521 0.000
工作角色压力   -6.395 0.862 -0.293  7.421 0.000
信息公平   0.924 0.284 0.303  3.249 0.001
组织氛围压力   -1.279 0.315 -0.721  4.065 0.000

  注:R2=0.755,调整R2=0.750;F=344.792,P=0.000。

3 讨论

3.1 护理人员职场偏差行为状况 规范化的护理行

为是护理人员全身心为患者提供优质护理服务的关

键。本研究结果显示,护理人员职场偏差行为得分为

1.21±0.37,说明护理人员职场偏差行为总体情况较

好。这可能与近年来医院的规范化管理,护理人员结

构的整体提升有很大关系。随着医院管理的规范化,
各医院都增加了对护理人员行为规范的培训和管理,
工作中与其他医院和社会交流、学习的机会较多,护
理人员专业知识得到提升,职业发展有更广阔的空

间,整体素质得到不断提升,行为举止也更加规范化。
有研究显示,我国护理人员的学历结构不断提升,硕
士以上学历达8.8%[7]。护理队伍学历的整体提升,
使更多高素质人才补充进来,对护理事业的发展有重

要作用。表1结果还显示,护理人员人际层面行为偏

差和违反劳动规范得分高于对服务对象的侵犯和组

织层面行为偏差,提示护理人员的人际关系和劳动纪

律还有提升空间。在人际关系层面,可能与护理人员

每天面对管理者、医生、患者和家属,复杂的人际沟通

让其产生很大的压力,从而导致偏差行为发生。医院

管理者应适当增加心理疏导课程和培训,帮助护理人

员减轻心理压力,避免偏差行为发生。在劳动规范层

面,可能与护理工作强度过大,护士超负荷工作有关,
每天超负荷的运转,导致其身体和心理过度疲劳,从
而易致其偏差行为发生。
3.2 护理人员职场偏差行为影响因素分析

3.2.1 职业生涯发展压力 职业生涯发展压力与护

理人员职场偏差行为呈负相关,且是主要的影响因素

(P<0.01),表明护理人员的生涯发展压力越低,其
职业偏差行为越小。工作年限较短的护理人员护理

专业知识较薄弱,临床应变能力较差,对后期的职业

发展较迷茫,职业生涯发展压力相对较大,因而具有

较大的职业偏差。护理管理者应加强对资历尚浅护

士的关心,帮助其早日熟悉科室环境,融入集体,安心

工作,制定适合自己的发展目标,使职业生涯更为明

确[8-9],降低其职业偏差行为。
3.2.2 工作角色压力 工作角色压力与护理人员职

场偏差行为呈负相关,且是其主要的影响因素(P<
0.01),表明护理人员工作角色压力越低,其职业偏差
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行为越小。随着护理专业的发展以及护理模式的转

变,新知识、新技术的应用不断增加,同时患者的服务

需求亦不断提高,因而不断对护理工作提出新的要

求[10],会增加护理人员工作角色方面的压力。另外,
工作量较大的护理人员,面临的压力相应增加。医院

和科室需制定详细岗位职责与分工,可实施岗位轮换

制度,让工作忙碌程度不同的护理人员能够适时轮换

减缓压力,降低职场偏差行为。
3.2.3 信息公平 信息公平与护理人员职场偏差行

为呈正相关,且是其影响因素之一(P<0.01),即护

理人员得到的信息越公平,其职业偏差行为越小。信

息公平主要反映是否给当事人传达及时且有效的信

息,信息公平反映对当事人给予的尊重。当今护理人

员的思想、个性较为突出,希望被尊重,希望得到信息

公平。因此,要为患者提供优质护理服务的前提是为

护理人员提供有效的交流渠道和参与民主决策的机

会。在工作中,护理管理者应做到事事公平对待,公
开处理,遵循统一原则,护理人员得到的信息越公开

透明,其职业偏差行为产生的可能性越小。
3.2.4 组织氛围压力 组织氛围压力是护士职业偏

差行为的影响因素之一(P<0.01),组织氛围越好,
护理人员职业偏差行为越小,与Bashir等[11]研究结

果类似。与护理管理者特别在意在工作场合树立并

维护良好服务印象有关。研究表明,每天有目的的印

象管理,特别是出于讨好而不是自我提升的印象管

理,会消耗员工的自我控制资源,使人精疲力竭,进而

在随后的工作中产生有害行为[3]。由此可见,在日常

工作管理中,护理管理者应积极营造轻松的工作氛

围,组织集体活动,提升护理人员的团队归属感和认

同感,从而降低其职业偏差,促进其规范职业行为的

有效养成。
3.2.5 其他影响因素 虽然护理人员的职称、工龄、
科室未进入回归方程,但单因素分析有统计学差异,
提示工作中仍应该注意这些因素的影响。职称较高

的护理人员资历和学识都达到较高水准,面临的责任

更大,生涯发展也到达瓶颈期,从而导致压力过大。
工龄短的护理人员工作经验与人际沟通能力相对较

薄弱,对职业价值的认同度较低,因此职场偏差行为

相对较高[12]。医院急诊科收治的患者病情紧急,导
致急诊护士面临的工作压力更大。建议采取弹性排

班,缓解员工压力、调节员工不良情绪,重视对消极行

为的早期发现,尽早对消极行为干预,以降低不良后

果[13]。建立和完善相关的制度,形成有效的上报机

制,进行宣传和教育,鼓励受害者上报消极事件[14]。
综上所述,护理人员职场偏差行为总体良好,职

业生涯发展压力、工作角色压力、信息公平和组织氛

围压力对护理人员职场偏差行为产生影响。护理管

理者可致力于多种干预策略以提高护理人员对自身

职业行为的感知,提升其职业行为,进而促进护理服

务质量的提高。本研究调查对象均来自1所三甲医

院,存在一定局限性,今后还需扩大样本量,自评和他

评相结合的方式进行调查,使研究结果更具代表性。
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