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医院磁性水平感知在低年资护士成长型思维与
团队工作重塑间的中介效应
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摘要:目的
 

探讨医院磁性水平感知在低年资护士成长型思维与团队工作重塑行为间的中介效应,为护理管理提供参考。方法
 

采

用便利抽样法于2024年2-4月选取哈尔滨医科大学4所附属医院611名低年资护士,采用一般资料调查表、护士团队工作重塑

量表、护士成长型思维评估量表及医院磁性要素量表进行调查。结果
 

低年资护士团队工作重塑、成长型思维和医院磁性水平感

知总分依次为(38.93±6.37)分、(105.44±17.36)分、(99.69±24.30)分,均处于中等水平。低年资护士团队工作重塑与医院磁

性水平感知、成长型思维总分呈显著正相关(均P<0.05);医院磁性水平感知在低年资护士成长型思维对团队工作重塑的作用中

起到部分中介效应,中介效应占总效应的43.18%。结论
 

医院磁性水平感知是低年资护士成长型思维与团队工作重塑行为的中

介变量。护理管理者在团队建设和管理过程中,应关注低年资护士成长型思维的培养与医院磁性水平感知的提升,使低年资护士

能够更好地融入团队,共同推动团队工作重塑。
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Abstract:

 

Objective
 

To
 

explore
 

the
 

mediating
 

effect
 

of
 

perception
 

of
 

hospital
 

magnetism
 

on
 

the
 

relationship
 

between
 

growth
 

mindset
 

and
 

team
 

job
 

crafting
 

behaviors
 

among
 

junior
 

nurses,
 

and
 

to
 

provide
 

insights
 

for
 

nursing
 

management.Methods
 

A
 

convenience
 

sam-

pling
 

method
 

was
 

used
 

to
 

select
 

611
 

junior
 

nurses
 

from
 

four
 

affiliated
 

hospitals
 

of
 

Harbin
 

Medical
 

University
 

between
 

February
 

and
 

April
 

2024.Data
 

were
 

collected
 

using
 

a
 

general
 

information
 

questionnaire,
 

the
 

Team
 

Job
 

Crafting
 

Scale
 

for
 

Nurses,
 

the
 

Nurses'
 

Growth
 

Mindset
 

Assessment
 

Scale,
 

and
 

the
 

Essentials
 

of
 

Magnetism
 

Scale.Results
 

The
 

junior
 

nurses
 

scored
 

(38.93±6.37)
 

points
 

in
 

team
 

job
 

crafting,
 

(105.44±17.36)
 

points
 

in
 

growth
 

mindset,
 

and
 

(99.69±24.30)
 

points
 

in
 

perception
 

of
 

hospital
 

magnetism,
 

respectively,
 

indicating
 

moderate
 

levels
 

in
 

each
 

domain.A
 

significant
 

positive
 

correlation
 

was
 

found
 

between
 

team
 

job
 

crafting,
 

and
 

both
 

hospital
 

magnetism
 

perception
 

and
 

growth
 

mindset
 

(all
 

P<0.5).Perception
 

of
 

hospital
 

magnetism
 

played
 

a
 

partial
 

mediating
 

role
 

in
 

the
 

effect
 

of
 

growth
 

mindset
 

on
 

team
 

job
 

crafting,
 

accounting
 

for
 

43.18%
 

of
 

the
 

total
 

effect.Conclusion
 

Perception
 

of
 

hospi-
tal

 

magnetism
 

serves
 

as
 

a
 

mediator
 

between
 

junior
 

nurses'
 

growth
 

mindset
 

and
 

team
 

job
 

crafting
 

behaviors.Nursing
 

managers
 

should
 

focus
 

on
 

fostering
 

a
 

growth
 

mindset
 

and
 

enhancing
 

hospital
 

magnetism
 

perception
 

to
 

help
 

junior
 

nurses
 

better
 

integrate
 

into
 

teams
 

and
 

contribute
 

to
 

team
 

job
 

crafting.
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  护士短缺是制约全球护理事业发展的重要因

素[1]。国外研究发现,低年资护士入职第1年的离职

率则高达18%~69%[2],这严重影响临床护理团队

的工作效率与工作质量。护士团队工作重塑是指护

士团队有意识地对工作内容、工作方式和人际关系进

行调整和重构的过程,可以提高护士职业满意度,降
低职业倦怠,提升护理团队工作效能[3]。成长型思维

能充分激发个人与团体潜能,提高个体与团体的意识

品质与抗压能力,还能激励护士寻求新知识、新技能,
提高护士解决问题的能力,有助于推动团队工作重

塑,提高护理质量和团队效率[4]。磁性医院能够保留

并吸引各种高素质的护士人才,稳定护理队伍[5],营
造健康工作环境,为低年资护士发展团队工作重塑行

为提供必要空间。据报道,非磁性医院新护士留职意

愿为77%,而磁性医院新护士留职意愿达92%[6]。
由此推测成长型思维与医院磁性水平感知之间存在
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某种关联。成长型思维可能使护士更加积极地看待

自己的工作环境和职业发展,从而更容易感知到磁性

医院的独特魅力和优势,而磁性医院所提供的良好工

作环境和发展机会,也可能进一步激发护士的成长型

思维,从而形成良性循环。本研究拟探讨低年资护士

成长型思维、医院磁性水平对其团队工作重塑的影响

及医院磁性水平在上述关系中的中介作用,为管理者

制订科学、合理的低年资护士培训方案,提高护士团

队工作重塑行为水平提供帮助。

1 对象与方法

1.1 对象 采用便利抽样法,于2024年2-4月选

取哈尔滨医科大学4所附属医院的护士为调查对象。
纳入标准:①持有护士执业证书的注册护士;②工作

年限6个月至5年;③从事临床一线工作;④知情同

意自愿参加本研究。排除标准:①临床实习、进修护

士;②调查期间因休假、外出学习等原因不在岗。根

据结构方程模型建模要求,样本量应不低于200[7],
考虑可能存在20%的无效样本,最小的样本量为

250,本研究最终有效调查护士611人。本研究经医

院伦理委员会审核批准(KY2023-31),研究对象均签

署知情同意书。
1.2 调查工具

1.2.1 一般资料问卷 研究者自行设计,包括性别、
年龄、学历、婚姻状况、科室、工作年限、月均收入、每
周工作时长、每月夜班数。
1.2.2 护士团队工作重塑量表(Team

 

Job
 

Crafting
 

Scale
 

for
 

Nurses,TJCS-N) 由Iida等[3]编制,方若萱

等[8]汉化并修订,用于评估护士团队工作重塑行为水

平。量表包括团队工作任务重塑(4个条目)、团队工

作认知与关系重塑(9个条目)2个维度,共13个条

目。采用Likert
 

5级评分法,从“从不”到“非常”依次

计1~5分,总分13~65分,得分越高表明护士团队

工作重塑行为越好。量表总的Cronbach's
 

α系数为

0.945,本研究中为0.902。
1.2.3 护士成长型思维评估量表(Nurses'

 

Growth
 

Mindset
 

Assessment
 

Scale,NGMAS) 由石玉慧等[9]

编制,用于评价护士成长型思维能力。量表包括对自

身的认识(9个条目)、对挑战的态度(11个条目)和对

挫折的复原力(11个条目)3个维度,共31个条目。
采用Likert

 

5级评分法,从“完全不同意”到“完全同

意”依次计1~5分,总分31~155分,得分越高,说明

护士成长型思维能力越高。量表总的Cronbach's
 

α
系数为0.926,本研究中为0.912。
1.2.4 医院磁性要素量表(Essentials

 

of
 

Magnetisim
 

Scale,EOM) 由Kramer等[10]编制,潘月帅等[11]汉化

并修订,用于评价临床护士对医院磁性水平感知情况。
量表包括护理管理者支持(13个条目)、文化价值观(10
个条目)、护理工作的自主性(7个条目)、医护关系(4

个条目)、护理实践的管理(4个条目)、教育支持(4个

条目)、护理人力资源的合理配置(3个条目)7个维度,
共45个条目。采用4级评分法,从“强烈反对”到“非常

同意”依次计1~4分,总分45~180分,得分越高表明

护士对医院磁性水平感知越高。量表总的Cronbach's
 

α系数为0.980,本研究中为0.960。
1.3 资料收集方法 征得4所医院护理部负责人同

意后,由研究者与相关科室护士长取得联系,说明调

查的目的、意义,取得配合。由科室护士长将问卷星

链接及生成的二维码转发给符合纳入与排除标准的

低年资护士。问卷首页使用统一指导语,详细介绍本

次调查的保密性、注意事项、填写方法,强调问卷为匿

名填写,且所有数据仅用于本研究使用。研究对象知

情同意后填写问卷,问卷全部题目填写完毕后点击提

交即完成,每个微信号码设置只能填写1次。本研究

共回收问卷630份,回收有效问卷611份,有效回收

率为96.98%。
1.4 统计学方法 采用SPSS22.0软件进行数据分

析,正态分布的计量资料采用(x±s)描述,计数资料

采用频数和构成比(%)描述。采用Pearson相关性

分析,AMOS24.0软件进行中介效应分析,检验水准

α=0.05。

2 结果

2.1 调查对象一般资料 611名低年资护士中,男
76人,女535人;年龄21~30(25.08±2.94)岁,其中

21~<26岁439人,26~30岁172人。学历:大专78
人,本科517人,研究生16人。职称:护士134人,护
师392人,主管护师及以上85人。婚姻状况:在婚75
人,未婚536人。科室:内科183人,外科206人,妇
产科78人,儿科61人,其他83人。工作年限<3年

398人,3~5年213人。月均收入:<5
 

000元120
人,5

 

000~8
 

000元399人,>8
 

000元92人。每月

夜班数:0~5次370人,>5次241人。
2.2 低年资护士团队工作重塑、医院磁性水平感知、
成长型思维得分情况 见表1。
2.3 低年资护士团队工作重塑、医院磁性水平感知、
成长型思维得分的相关性 Pearson相关性分析显

示,团队工作重塑与医院磁性水平感知、成长型思维

总分呈正相关(r=0.594,0.526,均P<0.001),医院

磁性水 平 感 知 与 成 长 型 思 维 总 分 呈 正 相 关(r=
0.365,P<0.001)。
2.4 医院磁性水平感知在低年资护士成长型思维与

团队工作重塑间的中介效应分析 使用AMOS24.0
软件建立结构方程模型,将自变量和因变量确定为低

年资护士成长型思维和团队工作重塑,将中介变量确

定为医院磁性水平感知进行模型构建,根据修正指标

及具体情况对假设模型进行修正,为了更好地检验中

介效应的显著性,使用Bootstrap方法对原始数据重
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000次,取95%CI进行中介效应检验,该区

间不包括0,假设模型成立,见图1。AMOS分析结果

显示,医院磁性水平感知和低年资护士成长型思维均

正向影响团队工作重塑,医院磁性水平感知在低年资

护士成长型思维对团队工作重塑的作用中起到部分中

介作用,低年资护士成长型思维对团队工作重塑的总

效应为0.718,直接效应为0.408,中介效应为0.310,
占总效应的43.18%。见表2。

表1 低年资护士团队工作重塑、医院磁性水平感知、
成长型思维得分情况(n=611) 分,x±s

项目 总分 条目均分

团队工作重塑 38.93±6.37 2.99±0.49
 团队工作任务重塑 12.21±2.12 3.05±0.53
 团队工作认知与关系重塑 26.73±4.32 2.97±0.48
医院磁性水平感知 99.69±24.30 2.22±0.54
 文化价值观 22.90±5.61 2.29±0.56
 教育支持 9.01±2.32 2.25±0.58
 护理管理者支持 28.99±8.32 2.23±0.64
 医护关系 8.72±2.44 2.18±0.61
 护理工作的自主性 15.19±3.71 2.17±0.53
 护理人力资源的合理配置 6.45±1.62 2.15±0.54
 护理实践的管理 8.44±2.04 2.11±0.51
成长型思维 105.44±17.36 3.40±0.56
 对自身的认识 31.41±5.58 3.49±0.62
 对挑战的态度 37.51±6.27 3.41±0.57
 对挫折的复原力 36.52±6.60 3.32±0.60

图1 医院磁性水平感知模型

表2 低年资护士成长型思维、医院磁性水平感知对

团队工作重塑的影响效应

效应 β SE 95%CI P
效应占比

(%)
间接效应 0.310 0.099 0.231~0.382 <0.001 43.18
直接效应 0.408 0.012 0.505~0.696 <0.001 56.82
总效应 0.718 0.023 0.842~0.973 <0.001 100.00

3 讨论

3.1 低年资护士团队工作重塑、医院磁性水平感知、
成长型思维现状分析 ①本研究结果显示,低年资护

士团队工作重塑得分为(38.93±6.37),条目均分为

(2.99±0.49)分,与条目均值比较,处于中等水平,与
Iida等[12]研究结果一致。低年资护士的临床技能与

知识水平有限,容易对团队工作任务与工作效率产生

影响。目前对低年资护士进行岗前培训、在职培训、
继续教育学习主要集中于技能操作、理论知识、病情

评估及护患沟通等方面,但在电子健康记录系统、远
程医疗服务等新兴医疗、团队协作能力、团队工作关

系与认知、营造团队氛围等方面的培训不足,导致低

年资护士在实际工作中难以高效地进行团队协作,引
起团队工作重塑行为不佳。另外,科室内部对团队工

作重塑的重要性认知不足,没能为低年资护士营造一

个持续改进的团队合作环境,缺乏有效的沟通和协调

机制,在资源分配、政策制订等方面没有给予低年资

护士足够的支持,极大地影响低年资护士的工作积极

性、团队效能及团队工作重塑行为。提示护理管理者

应向低年资护士提供必要的资源支持,加强低年资护

士的团队协作意识;建立有效的团队沟通与协调机

制,提供团队协作培训课程,使低年资护士掌握必要

的团队工作技能,以提高团队整体的工作效率和护理

质量。②本研究结果显示,低年资护士医院磁性水平

感知得分为(99.69±24.30)分,条目得分为(2.22±
0.54),与条目均值比较,处于中等水平,与卢层层

等[13]研究结果一致。可能与低年资护士工作负荷

大、薪酬福利与工作付出不成比例、缺乏晋升空间信

心有关。从而影响其对医院磁性吸引力的评价。医

院管理者应为低年资护士提供更多的职业发展机会,
进一步优化工作环境、改善薪酬与福利,提升低年资

护士对医院的满意度和忠诚度,从而提高低年资护士

对医院磁性水平感知。③本研究结果显示,低年资护

士成长型思维得分为(105.44±17.36)分,条目均分

为(3.40±0.56)分,与条目均值比较,处于中等水平。
护理工作本身具有高强度和快节奏的特点,尤其是对

于经验较少的低年资护士而言,过大的工作压力可能

使低年资护士更关注于应对手头工作,而没有多余的

精力思考长远发展,从而忽略成长型思维的培养。部

分低年资护士在工作初期遇到挫折,没能得到足够的

外部支持和肯定,也可能会对其自我效能感造成负面

影响,从而影响其成长型思维的发展。有研究认为,
个体的自我效能与成长型思维发展呈正相关[14]。另

外,在护理教育阶段,护生学习知识过于注重记忆思

维培养,而不是思维模式与解决问题能力的培养,可
能会使低年资护士成长型思维受到影响。建议护理

管理者科学合理规划低年资护士的工作任务,减轻工

作压力,营造鼓励学习、适应变化和创新的工作环境。
可以为低年资护士提供经验分享会,组织高年资护士

与低年资护士进行交流,为低年资护士提供更多的指

导和反馈,激发低年资护士学习兴趣和成长动力。做

好低年资护士职业发展计划,帮助护士设定目标并跟
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踪进展,注重培养低年资护士的批判性思维能力和解

决问题能力,以促进低年资护士成长型思维的发展。
3.2 低年资护士成长型思维、医院磁性水平感知对

团队工作重塑有正向促进作用 本研究结果显示,低
年资护士成长型思维得分越高,其团队工作重塑行为

越好(P<0.05),与Berg等[15]研究结果一致。有研

究认为,人类具有自主性、胜任感和归属感三种基本

的心理需求,当这些需求在工作中得到满足时,员工

会更加积极主动地参与到工作中去[16],从而促进团

队工作的重塑。成长型思维为人的内部因素,是个体

持续学习与成长的动力。积极的成长型思维可以帮

助低年资护士积极面对挑战、克服困难,接受新事物、
新观点,激发低年资护士的工作潜能,使之产生积极

投入工作的内在动力,形成良好的团队工作氛围,有
助于护士团队工作的重塑。低年资护士医院磁性水

平感知得分越高,其团队工作重塑行为越好(P<
0.05),与Patrician等[17]研究结果一致。磁性医院为

外部因素,其核心是通过改善员工工作环境、福利待

遇、职业发展规划及管理方式等一系列措施来吸引和

保留优秀医疗人才。根据社会交换理论,个体行为会

受到能带来益处的交换活动的影响[18]。当低年资护

士得到充足的外部资源支持时,对所处的工作环境和

得到的薪酬待遇感到满意,就会对团队产生归属感与

回馈心理,认可并遵循团队利益,从而达到护士团队

工作重塑的目的。
3.3 医院磁性水平感知在低年资护士成长型思维与

团队工作重塑间起中介作用 本研究结果显示,低年

资护士 成 长 型 思 维 直 接 影 响 团 队 工 作 重 塑(β=
0.408,P<0.05),医院磁性水平感知在低年资护士

成长型思维与团队工作重塑间起部分中介效应(β=
0.310,P<0.05),中介效应占总效应的43.18%,表
明低年资护士成长型思维可直接影响团队工作重塑

行为,也可以通过医院磁性水平感知的中介作用影响

团队工作重塑行为。医院磁性水平感知是由护士对

医院工作环境、团队协作氛围、护理实践质量、专业发

展机会以及患者满意度等多个维度的综合体验和认

知所构成的。低年资护士对医院磁性水平感知较低,
将导致工作满意度下降、离职意愿增高,最终影响医

院护理质量和服务水平。提示护理管理者在培养和

提升低年资护士的成长型思维的同时注重营造磁性

医院环境,例如建立积极的医院文化,鼓励护士之间

的相互支持和协作;开展团队建设活动,增进护士之

间的感情,提高团队凝聚力等,通过这些措施增强护

士对医院磁性水平的感知,进而有效地促进护士团队

工作重塑,提升护理团队的整体工作效能。

4 结论
本研究发现,低年资护士成长型思维不仅对团队

工作重塑行为产生直接预测作用,还可通过医院磁性

水平感知的中介作用产生间接正向预测作用。提示

护理管理者在团队建设和管理过程中,应关注低年资

护士成长型思维的培养与医院磁性水平感知的提升,
通过营造积极的学习氛围,提供足够的支持和资源,
鼓励低年资护士不断学习和进步,使低年资护士能够

更好地融入团队,共同推动团队工作重塑。本研究仅

在本地三级甲等医院开展,样本的代表性和外推性有

一定局限性。今后可针对不同地区、不同级别医院的

低年资护士开展团队工作重塑、医院磁性水平感知、
成长型思维情况的纵向研究,以构建基于三者的综合

理论模型,进而验证与丰富本研究的结论,为护理人

力资源管理提供新视角。
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围产期丧失哀伤辅导干预的研究进展

刘凯丽1,雷蕾2,冯晓明1,连俊红2,戴晓婧2

摘要:
 

从围产期丧失与哀伤辅导的概述、围产期丧失哀伤辅导干预、如何优化围产期丧失哀伤辅导3个方面进行综述,旨在帮助

围产期丧失女性以及家庭成员减轻哀伤反应,促进其心理健康,为优化围产期丧失哀伤辅导方案和围产期丧失哀伤辅导的实践提

供参考。
关键词:围产期丧失; 哀伤; 哀伤辅导; 丧亲护理; 悲伤; 心理健康; 社会支持; 综述文献

中图分类号:R473.71 DOI:10.3870/j.issn.1001-4152.2025.01.022

Research
 

progress
 

of
 

perinatal
 

loss
 

grief
 

counseling
 

program Liu
 

Kaili,
 

Lei
 

Lei,
 

Feng
 

Xiaoming,
 

Lian
 

Junhong,
 

Dai
 

Xiaojing.
 

Department
 

of
 

Nursing,
 

School
 

of
 

Medicine,
 

Wuhan
 

University
 

of
 

Science
 

and
 

Technology,
 

Wuhan
 

430065,
 

China
Abstract:

  

This
 

paper
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the
 

concept
 

of
 

perinatal
 

loss
 

and
 

grief
 

counseling,
 

the
 

intervention
 

schemes
 

of
 

perinatal
 

grief
 

counseling,
 

and
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perinatal
 

grief
 

counseling,aiming
 

to
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for
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with
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and
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  随着社会进步与医学发展,围产期孕产妇的健康

状态备受关注,许多国家发布了围产期母婴护理指

南。对于父母而言,失去胎儿或新生儿是毁灭性的打

击,丧子带来的哀伤已成为围产期女性的主要压力。
2021年全球死产率为每1

 

000例分娩中有13.9例死

产,有304万例围产期胎儿死亡事件发生[1]。经历围

产期丧失的女性,由于哀悼时间短且难以被他人理

解,容易出现沮丧、焦虑、抑郁情绪,从而导致一系列

的身心疾病,如产后抑郁、创伤后应激障碍等[2]。尽

管我国学者早已关注围产期丧失问题,但围产期丧失

后的哀伤辅导干预措施尚显滞后,哀伤辅导方案仍不

完善。本文旨在总结国内外围产期丧失哀伤辅导方

案的研究进展,为构建适宜我国的围产期丧失哀伤辅

导方案,提升围产期妇女身心健康提供理论支持。

1 围产期丧失概述
哀伤是指一个人因失去某人或某事物而产生的

情感反应。它从最初的失落和生活转变开始,经历一

段混乱和适应期,逐渐过渡到相对稳定的状态,哀伤

通常包括悲伤和哀悼的反应[3]。围产期丧失是指女

性从妊娠20周到分娩后28
 

d内发生的胎儿或新生

儿死亡事件,包括产前围产期丧失(流产或死胎)和新

生儿死亡[4]。20世纪70年代Klaus等[5]首次在专业

文献中用围产期哀伤描述女性因为在围产期丧失胎

儿或婴儿而产生的哀伤反应,将关注的焦点集中于女

性的情感体验上。随着深入研究,人们对围产期丧失

的认识不断加深,研究发现围产期丧失不只对女性心

理和社会功能产生不良的负面影响,还会引发配偶的

悲观和抑郁情绪,继而可能加剧家庭内部的冲突,阻
碍社交互动,导致男性配偶吸烟和酗酒等不良行为的

发生,甚 至 导 致 婚 姻 关 系 破 裂[6]。Fernndez-Sola
等[7]的研究进一步证实此结论。随着研究进一步深

入,研究者发现围产期丧失不仅给女性及其家庭带来

伤痛,同时也会给医护人员带来情感方面的影响,医
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