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摘要:目的
 

了解三级医院新护士长工作重塑现状及影响因素,为采取针对性的干预措施提供参考。方法
 

便利选取山东省15所三

级医院239名新护士长,采用一般资料调查表、工作重塑量表、家庭支持量表、心理韧性量表、科研能力自评量表及护理信息能力

评估量表进行调查。结果
 

三级医院新护士长工作重塑总分(55.49±20.94)分;多元线性回归分析显示,性别、学历、家庭支持、心
理韧性、科研能力及护理信息能力是三级医院新护士长工作重塑的影响因素(均P<0.05)。结论

 

三级医院新护士长工作重塑处

于中等偏下水平,受较多因素的影响。护理管理者应重点关注女性及本科学历的新护士长,提高新护士长的科研与信息能力、心
理韧性和家庭支持水平,以提高其工作重塑水平。
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Abstract:

 

Objective
 

To
 

investigate
 

the
 

level
 

and
 

factors
 

associated
 

with
 

job
 

crafting
 

in
 

novice
 

head
 

nurses
 

in
 

tertiary
 

hospitals,
 

and
 

to
 

provide
 

reference
 

for
 

targeted
 

intervention.
 

Methods
 

A
 

convenience
 

sample
 

of
 

239
 

novice
 

head
 

nurses
 

were
 

recruited
 

from
 

15
 

ter-
tiary

 

hospitals
 

in
 

Shandong
 

Province
 

and
 

were
 

invited
 

to
 

complete
 

a
 

battery
 

of
 

questionnaires,
 

including
 

a
 

demographic
 

question-
naire,

 

the
 

Job
 

Crafting
 

Scale,
 

the
 

Family
 

Support
 

Scale,
 

the
 

Connor-Davidson
 

Resilience
 

Scale,
 

the
 

Revised
 

version
 

of
 

Nursing
 

Re-
search

 

Capacity
 

of
 

Self-evaluation
 

Questionnaire,
 

and
 

the
 

Nursing
 

Informatics
 

Competency
 

Assessment
 

Tool.
 

Results
  

The
 

sample
 

scored
 

(55.49±20.94)
 

points
 

for
 

job
 

crafting.
 

Multiple
 

linear
 

regression
 

showed
 

that
 

gender,
 

education
 

level,
 

family
 

support,
 

psychological
 

resilience,
 

nursing
 

research
 

capacity,
 

and
 

informatics
 

competency
 

were
 

the
 

influencing
 

factors
 

of
 

job
 

crafting
 

(all
 

P<
0.05).

 

Conclusion
 

Job
 

crafting
 

of
 

novice
 

head
 

nurses
 

in
 

tertiary
 

hospitals
 

is
 

at
 

a
 

low
 

to
 

moderate
 

level
 

and
 

affected
 

by
 

various
 

fac-
tors.

 

It
 

is
 

recommended
 

that
 

nursing
 

administrative
 

managers
 

pay
 

more
 

attention
 

to
 

female
 

novice
 

head
 

nurses
 

and
 

those
 

with
 

bachelor's
 

degree,
 

enhance
 

their
 

nursing
 

research
 

capacity
 

and
 

informatics
 

competency,
 

psychological
 

resilience,
 

and
 

family
 

sup-
port,

 

resulting
 

in
 

improving
 

their
 

job
 

crafting
 

behaviors.
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  护士长是护理管理的直接指挥者与组织者,科室

护理质量与护士长的素质和管理水平有着密切的关

系[1]。随着医疗卫生事业的蓬勃发展,越来越多的临

床骨干护士逐渐走上护理管理岗位,成为新护士长。
工作重塑是指员工通过对自身工作进行重新架构、优
化工作流程、改善工作环境等手段,获得工作认可及

工作角色的过程[2]。新护士长从一线护士到管理者

的角色转变,工作职责、工作思维等存在较大的不同,
需要快速调整工作结构与工作认知,使自身需求及技

能更好地与组织目标保持一致,从而不断提升工作重

塑水平,以适应新的工作岗位。国内外对工作重塑的

研究多集中在新入职护士、临床护士或护生等人

群[3-5],对护士长的研究较少。研究显示,新护士的家

庭支持水平越高,越能尽早适应新工作,实现角色转

变[6]。高水平的心理韧性可使临床护士有效应对工

作压力,始终以积极心态面对护理工作[7],从而提高

工作重塑水平。因此,本研究了解山东省三级医院新

护士长工作重塑水平,分析影响工作重塑的因素,为
制订新护士长综合素质提升策略提供参考。

1 对象与方法

1.1 对象 于2024年1-6月,采用便利抽样法,选
取山东省15所三级医院的新护士长进行调查。纳入

标准:正式履职且任职时间≤2年;知情同意,自愿参

加。排除标准:调查期间不在岗。根据多因素研究的

样本量估算方法[8],取研究因素的10倍估算样本量,
并考虑20%的无效问卷率。本研究共计13个研究因

素,得出样本量至少为163。实际有效调查239名护

士长。男49人,女190人;年龄29~45(33.73±
3.22)岁;工作年限4~16(8.35±2.86)年;任护士长

时间0.5~2.0(1.34±0.45)年。内科77人,外科75
人,妇产科22人,儿科10人,ICU

 

34人,门诊11人,
其他10人。已婚155人,未婚52人,离异/丧偶32
人。社会兼职:无62人,1个75人,2~3个71人,≥
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4个31人。本研究获得医院伦理委员会审批通过

(KYLL-2024013)。

1.2 方法

1.2.1 调查工具 ①一般资料调查表:自行设计问

卷,包括新护士长年龄、科室、性别等。②工作重塑量

表:由Tims等[9]编制,廖秋菊[10]汉化。量表包括增

加结构性工作资源(5个条目)、增加社会性工作资源

(5个条目)、增加挑战性工作需求(5个条目)及减少

阻碍性工作需求(6个条目)4个维度,共21个条目。
采用Likert

 

5级评分法,“完全不符合”到“完全符合”
依次计1~5分,总分21~105分,得分越高表示工作

重塑水平越高。量表的
 

Cronbach's
 

α系数为
 

0.92,
本研究中为0.98。③家庭支持量表:由 Procidano
等[11]编制,量表有15个条目,最低0分,最高15分,
得分越高表明家庭支持程度越高,其中0~5分为低

水平,6~10分为中水平,11~15分为高水平。量表

的Cronbach's
 

α系数0.75,本研究中为0.88。④心

理韧性量表:由Connor等[12]编制,Yu等[13]汉化。包

括坚韧、力量和乐观3个维度共25个条目。采用
 

Likert
 

5
 

级评分法(0~4分),总分0~100分,得分越

高表明心理韧性水平越高。其中低水平心理韧性为

0~59分,中水平为60~70分,高水平为71~100分。
量表Cronbach's

 

α系数0.89,本研究中为0.94。⑤
科研能力自评量表:采用潘银河[14]修订的量表,包括

6个维度,共30个条目。采用
 

Likert
 

5级评分法,总
分0~120分,得分越高代表科研能力越强。总分0~
40

 

分为低水平,41~80分为中水平,81~120分为高

水平。该量表的Cronbach's
 

α系数为0.86,本研究

中为0.88。⑥护 理 信 息 能 力 评 估 量 表:由 Rah-
man[15]研发,包含计算机能力、信息素养、信息管理能

力3个维度共30个条目。采用Likert
 

5级评分法,
总分30~150分,得分越高表示护理信息能力越熟

练。总分≤30分为不熟练,31~89分为一般熟练,

90~150分为熟练。总量表 Cronbach's
 

α系数为

0.82,本研究中为0.84。

1.2.2 调查方法 与15所医院护理部主任联系,获
得任职时间≤2年的新护士长名单与联系方式,获得

同意后发放问卷星填写链接或二维码。收集问卷时,
查看作答记录,剔除答题时间<3

 

min、问卷基本信息

不全、IP地址相同、有明显规律特征、逻辑混乱等异

常问卷。回收问卷260份,剔除答题时间<3
 

min问

卷13份,基本信息不全问卷6份,逻辑混乱问卷2
份,最终有效问卷239份。

1.2.3 统计学方法 采用SPSS26.0软件进行统计

分析。计量资料采用(x±s)描述,采用t检验、方差

分析、多元线性回归分析。检验水准α=0.05。

2 结果

2.1 三级医院新护士长工作重塑得分及得分最高、
最低的5个条目 见表1、表2。

表1 三级医院新护士长工作重塑得分(n=239)

分,x±s

项目 总分 条目均分

增加结构性工作资源 16.85±6.81 2.37±0.06
减少阻碍性工作需求 14.72±5.65 2.41±0.06
增加社会性工作资源 12.02±4.87 3.37±0.09
增加挑战性工作需求 11.87±4.45 2.45±0.06
工作重塑     55.49±20.94 2.65±0.07

表2 三级医院新护士长工作重塑得分最高和

最低的5个条目(n=239)

条目
得分

(分,x±s)
得分最高的5个条目

 2.我设法深化自己的专业技能 3.52±0.10
 1.我设法提高自己的工作能力 3.51±0.08
 5.在工作中,我充分发挥自己的优势 3.29±0.09
 3.在工作中,我设法学习新事物 3.28±0.09
 6.在工作中,我自己决定如何开展工作 3.23±0.09
得分最低的5个条目

 9.我会询问主管是否对我的工作满意 1.90±0.06
 19.我通常会承担额外的任务,即使没有额外的薪酬 2.07±0.06
 20.我设法通过发掘工作各方面存在的潜在联系, 

  增加工作的挑战性

2.01±0.04

 7.我设法确保,我对工作不单有热情,还有感情 2.31±0.06
 4.我确保我对工作不是三分热情,而是经过深思熟虑 1.80±0.05

2.2 不同特征的三级医院新护士长工作重塑得分比

较 不同年龄、婚姻状况、任职护士长时间、科室、社
会兼职的新护士长,其工作重塑得分比较,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3。

2.3 三级医院新护士长工作重塑影响因素逐步多元

线性回归分析 以工作重塑总分为因变量,单因素分

析中有统计学意义的变量为自变量,进行逐步多元线

性回归分析(α入=0.05,α出=0.10),进入回归方程的

变量有性别(女=1,男=2)、学历(本科=1,硕士及以

上=2)、家庭支持、心理韧性、科研能力及信息能力

(原值输入),结果见表4。

3 讨论

3.1 三级医院新护士长工作重塑处于中等偏下水平

 本研究显示,三级医院新护士长工作重塑总分

(55.49±20.94)分,处于中等偏下水平,低于段思雨

等[16]研究结果。分析原因可能是因为本研究对象为

三级医院新护士长,他们从临床一线护理工作者转变

成护理管理者,需要承担更多的责任与期望。护士长

不仅是一名管理者,更是团队决策者、协作者、医护之
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间的沟通桥梁,因此对工作结构的调整与适应较其他

研究人群繁琐,工作重塑总体水平较低。三级医院新

护士长增加社会性工作资源得分最高,主要表现在获

得领导及科室成员认可与正面反馈等方面的工作结

构调节能力水平较高。可能与新护士长作为提升护

理质量、凝聚团队精神的核心领导者,深知获得科室

成员尊重与认可的重要性,在社会工作和社会资源的

调动与利用等方面精益求精,因此增加社会性工作资

源水平较高。增加结构性工作资源得分最低,主要表

现在充分利用自身优势,深化专业技能,学习新事物,
开展新项目等方面的工作结构调节能力较差。一方

面可能因为新护士长未能快速进行角色转变,面对新

的起点、新的挑战,未能及时进行专业领域知识结构

调整;另一方面可能因为上任初期急于获得科室成员

威望与支持,将工作重心放在社会人际关系等方面,
忽略了专业发展方面的结构调整,因此得分最低。提

示护理行政管理者应及时组织专科能力与管理水平

提升等培训,提高新护士长工作重塑水平。
表3 不同特征的三级医院新护士长工作重塑得分

比较差异有统计学意义的项目

项目 人数
工作重塑

(分,x±s)
t/F P

性别 3.487 0.001
 女 190 52.85±19.31
 男 49 65.71±23.90
学历 9.291 <0.001
 本科 179 49.23±17.67
 硕士及以上 60 74.13±18.83
职称 4.552 <0.001
 初级 78 46.97±20.76
 中级及以上 161 59.61±19.81
工作年限(年) 35.999 <0.001
 <5 25 31.76±8.31
 5~10 175 55.25±17.71
 >10 39 71.74±24.99
家庭支持 568.097 <0.001
 低 49 25.82±4.01
 中 110 52.05±10.32
 高 80 78.39±8.40
心理韧性 646.273 <0.001
 低 51 26.02±4.06
 中 90 49.88±8.97
 高 98 75.97±9.15
科研能力 6.633 0.002
 低 133 52.62±19.78
 中 49 53.24±19.14
 高 57 64.09±22.96
信息能力 84.763 <0.001
 不熟练 54 39.83±22.63
 一般 113 50.50±13.26
 熟练 72 75.06±13.98

  注:方差不齐使用 Welch法。

表4 三级医院新护士长工作重塑影响因素的

逐步多元线性回归分析(n=239)

变量 β SE β' t P
常量  -11.939 4.274 -2.793 0.006
性别  6.776 2.005 0.131 3.379 0.001
学历  4.685 1.235 0.097 3.794 <0.001
科研能力 0.029 0.013 0.048 2.204 0.029
信息能力 1.653 0.804 0.057 2.056 0.041
家庭支持 3.124 0.253 0.599 12.330 <0.001
心理韧性 0.312 0.044 0.366 7.141 <0.001

  注:R2=0.691,调整R2=0.688;F=76.162,P<0.001。

VIF=1.253~2.295。

3.2 三级医院新护士长工作重塑的影响因素

3.2.1 性别 性别是新护士长工作重塑的影响因

素,女性工作重塑水平较男性低。与杨瑾等[17]研究

结果类似。分析原因可能是女性的抗压能力和心理

调适能力相对男性偏弱,可能影响其快速进入护士长

角色。有质性研究也发现,随着年龄增加与家庭角色

转换,女性往往将更多精力放在家庭中,工作投入及

精力有所减少[18]。提示护理管理者应特别关注女性

新护士长,引导她们平衡工作与家庭关系,更好地实

现自身需求与工作结构相匹配,达到工作需求-资源

平衡。

3.2.2 学历 学历是新护士长工作重塑的影响因

素,硕士及以上学历的新护士长工作重塑水平较本科

学历高。与段思雨等[16]研究结果一致。原因如下:
一方面,硕士及以上学历护士长的工作投入、自我价

值实现及主动工作积极性更高,善于发现问题、思考

问题及解决问题,工作重塑水平高;另一方面,研究生

具备一定信息素养及科研创新能力,可通过信息检

索、文献查阅、调查研究等方法解决问题,从而发现事

物新规律与新理论,对工作重塑行为起到积极促进作

用[19]。提示护理管理者应鼓励新护士长积极进行学

历提升,不断拓宽护理知识面,提升专业技能,培养自

己的学习能力和思维能力,从而提高工作重塑水平。

3.2.3 科研与信息能力 科研与信息能力是新护士

长工作重塑的影响因素,科研与信息能力越高,工作

重塑水平越高。与其他研究结果[20-21]类似。科研能

力高的新护士长具备一定的科研创新意识、信息检索

技能,能够持续发现护理规律、探索真理及技术革新,
提高护理质量[22],能够更深入和全面地理解临床护

理工作,具备更强的发现和解决临床护理问题的能

力,从而具有较高的工作重塑水平。因此,应多组织

科研创新培训,培养其创新思维,提高信息检索能力。

3.2.4 家庭支持 家庭支持是新护士长工作重塑的

影响因素,家庭支持水平越高,工作重塑水平越高。
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与Xiang等[23]研究结果类似。可能因为支持水平高

的家庭会给予更多理解,为其解决工作以外的问题,
使新护士长能够将更多精力投入到工作调整上,从而

提高工作重塑水平。提示护理管理者应建立有效的

沟通机制,定期组织沟通会议,倾听新护士长心声与

感悟,及时给予帮助与开导。

3.2.5 心理韧性 心理韧性是新护士长工作重塑的

影响因素,心理韧性水平越高,工作重塑水平越高。
与杨益等[24]研究结果类似。心理韧性高的新护士长

在面对困境与挫折时,表现出强大的内控能力与应变

能力,面对逆境时能够理性地做出建设性、正向的选

择和处理方法,对自己有更积极的认知和评价,快速

从消极状态中调整心态与情绪,通过自身调节不断减

轻压力和职业倦怠的影响,更加坚持和专注于目

标[25-26],灵活地适应并及时做出调整。提示护理管理

者可通过定期开展心理素质培训课程,提高新护士长

的心理承受能力和应对压力的技巧。

4 结论
本研究显示,三级医院新护士长工作重塑水平偏

低,受较多因素的影响。护理管理者应开展针对性培

训,着重关注女性、本科学历的新护士长,可通过提升

新护士长的科研与信息能力、心理韧性及家庭支持水

平,以提高其工作重塑水平。本研究样本来源于山东

省部分三级医院,样本量较小,未来可开展大样本研

究,并采用其他统计分析方法如潜在剖面分析,了解

新护士长工作重塑的个体分类特征,为新护士长素质

提升培训提供更针对性的参考。
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