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【摘要】 目的 :研究应激相关因素对护士生活质量的影响 , 为改善护士生活质量提供参考。方法 :采用整群抽样法 ,

用生活质量综合评定问卷、压力反应问卷、生活事件量表、特质应对方式问卷、领悟社会支持量表、艾森克人格问卷

对 405 名护士进行调查。结果 :应激相关的 5 个因素与综合生活质量及其中的躯体、心理和社会功能 3 个维度均显

著相关 ;多元回归分析表明 :应激相关因素对综合生活质量以及躯体功能、心理功能、社会功能、物质功能 4 个维度

的预测力分别为 53.4%、32.6%、57.6%、46%、6.6%。结论:应激相关因素对护士生活质量有显著影响。
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【Abstract】 Objective: To study the effect of stress related factors on nurses’quality of life, and provide some sugges-

tion for improving the nurses’quality life. Methods: By cluster sampling, 405 nurses were investigated with General

Quality of Life Inventory- 74, Stress Reaction Questionnaire, Life Event Scale, Trait Coping Style Questionnaire, Perceived

Social Support Scale and Eysenck Personality Questionnaires Inventory. Results: There are significant relation among

stress related factors and nurses’quality life, including body function, psychological function and social function. Stress

related factors can predict 53.4% of the variance of general quality of life, 32.6% of body function, 57.6% of psychological

function, 46% of social function and 6.6% of substance function. Conclusion: Stress related factors have significant effect

on nurses’quality of life.
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护士生活质量与她们的工作效率及护理质量息

息相关,因而越来越被关注。目前已有不少关于护士

生活质量影响因素的研究,而在这些研究中,关于应

激对护士生活质量的影响却仅限于某单个应激相关

因素 ,如生活事件、应付方式等。然而应激(又称压

力)作为一个广泛概念,包括压力反应、生活事件、应

对方式、社会支持和个性特点等[1]。因此有必要了解

应激相关因素作为一个整体时各因素对护士生活质

量的影响,为改善护士生活质量提供参考。

1 对象与方法

1.1 调查对象

采用整群抽样法, 抽取浙江省某省级综合医院

(床位 1600张) 405名护士为调查对象。

1.2 测量工具

1.2.1 生活质量综合评定问卷- 74[2] 共 74个条目,包

括躯体功能、心理功能、社会功能、物质功能 4 个维

度。

1.2.2 应激相关因素调查问卷 ①压力反应问卷[3]:

评估个体对社会压力的相应心身症状及程度, 分心

理反应、躯体反应和社会行为反应 3 方面 , 共 28 个

条目。 ②生活事件量表[3]:分家庭事件 ,工作学习事

件 ,社交及其他事件和经济事件 4 个维度 , 共 76 个

条目。 ③特质应对方式问卷 [4]:分积极应对和消极

应对 2 个维度 ,共 22 个条目。④领悟社会支持量

表[4]:分家庭内支持和家庭外支持 2个维度,共 15个

条目。⑤艾森克人格问卷( EPQ) [5]:陈仲庚修订,分外

向-内向( E)、神经质( N)、精神质( P)和掩饰( L)四个

维度, 共 85个条目。

1.3 资料收集与统计分析方法

先对护士长进行集中培训指导, 后由护士长指

导被调查者以无记名方式填写问卷,一周后收回,共

发放问卷 421 份 ,回收有效问卷 405 份。采用 SPSS

进行相关、多元逐步回归分析。

2 结 果

2.1 一般资料

本调查中护士平均年龄为 21～56( 28.3±7.6)岁。

中专 122 人 ( 30.1%) , 大专 199 人 ( 49.1%) , 本科 84

人 ( 20.7%) ; 护士 204 人 ( 50.3%) ; 护师 101 人* 浙江大学医学院护理学在读硕士生
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( 24.9%) ;主管护师 89 人( 22%) ;副主任护师及以上

11人( 2.7%)。

2.2 生活质量与应激相关因素的相关分析

表 1 显示 ,生活质量总分及其躯体、心理、社会

功能维度均与应激相关 5个因素的各个维度有明显

相关( P<0.05) ;而生活质量的物质功能维度则仅与

躯体反应、家庭、工作学习事件和家庭内社会支持明

显相关( P<0.05)。

表 1 应激相关各因素与生活质量的相关分析( r, n=405)

注: *P<0.05; **P<0.01;下同。

表 2 应激相关因素对生活质量的多元逐步回归分析

注: -表示未进入回归方程 ,而所有回归方程均未进入的因素不列出。

2.3 应激相关因素对生活质量多元逐步回归分析

分别以生活质量总分及四个维度为因变量 , 应

激相关因素的各个维度为自变量, 做多元逐步回归

分析, 有关应激相关因素分别与生活质量各维度存

在不同程度内在联系(见值)。所有应激相关因素对

躯体功能、心理功能、社会功能、物质功能及综合生

活质量的预测力分别为 32.6%、57.6%、46%、6.6%、

53.4%。见表 2。

3 讨 论

本文相关和回归分析表明,相比其他应激因素,

压力反应中的躯体反应(如躯体症状、身体健康)与

护士生活质量关系最密切, 分析可能与护士高强度

工作有关;行为反应(如退缩、攻击)则与社会功能关

系最密切 ,提示那些有“懒得活动”、“过去感兴趣的

事现在没有兴趣”等反应的护士 , 其社会功能较差 ;

情绪反应(如抑郁、焦虑和认知改变 )与心理功能关

系最密切。家庭、工作学习事件与生活质量明显相

关,表明家庭事件可能是影响躯体、社会功能两个维

度的重要因素;工作学习事件则与综合生活质量、心

理功能、物质功能密切相关,其中与物质功能关系最

密切。有学者指出应对方式可以影响生活方式 , 但

Rosemary等通过调查却指出应对方式与生活质量

之间无关[6]。本文表明积极应对方式对除物质功能

外的其他生活质量维度可能均有保护作用。一般认

为社会支持可减轻应激,对健康有保护作用,是应激

作用过程中个体 “可利用的外部资源”[1]。国外文献

也一致认为社会支持与个体身心健康有很大关联 [7]。

本文结果社会支持两个维度与生活质量各个维度均

显著相关; 回归分析表明家庭内社会支持对护士综

合生活质量、社会功能和物质功能可能均有显著保

护作用, 而家庭外社会支持对社会功能可能有保护

作用,但其作用稍弱于家庭内社会支持,提示护士对

家庭外支持的利用程度不如家庭内支持。本文结果

内外向性、掩饰与生活质量正相关 , 神经质、精神质

则与之呈负相关; 而回归分析表明内外向个性对综

合生活质量的关系仅次于躯体反应, 情绪不稳定与

心理功能呈负性相关, 提示个性是影响护士生活质

量的重要因素, 外向性格及保持情绪稳定等有助于

提高护士生活质量。

比较本文多元回归分析结果, 应激相关的这 5
个因素对综合生活质量、躯体功能、心理功能、社会

功能的预测力介于 32.4%～57.6%, 对物质功能的预

测力则仅为 6.6%,表明应激相关因素对涉及心身功

能的那一部分生活质量有重大的影响, 此结果与赵

静波等[8]提出的个性、社会支持和应对方式等对军医

大学研究生生存质量相关的结论类似。
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非常显著意义水平,其中心理领域,社会领域和环境

领域得分提高较明显。

附表 新兵集训前后生存质量各领域得分比较( x±s )

集训前 集训后 差值 t 值 P值

生理领域 68.90±13.36 71.52±12.16 2.62±1.20 - 4.31 <0.01

心理领域 65.65±14.28 70.34±14.78 4.69±0.50 - 8.46 <0.01

社会领域 67.16±16.71 74.10±22.00 6.94±5.29 - 5.40 <0.01

环境领域 61.06±14.23 66.07±14.36 5.01±0.13 - 7.76 <0.01

注: 百分制得分=(原得分- 4)×( 100 /16) [2]

3 讨 论

新兵作为一个特殊的群体, 在从地方青年向军

人的角色转变过程中,不可避免地受到来自生活,职

业,社会各方面的应激,这些应激因素通过各种途径

影响着新兵的生活质量。集训早期新兵的应激强度

最大,面临环境改变、严格管理、紧张的生活、高强度

的训练、人际关系重建、饮食睡眠习惯改变等问题 ,

在高应激状态下新兵可能出现明显的情绪问题如焦

虑、忧郁、强迫症状等。本研究发现集训前新兵生活

质量的各领域得分相对较低, 尤其是心理领域和环

境领域 , 与颜爱武对新兵心理状况 [3]的调查结果一

致。但是,对集训前后生活质量差异的比较发现,新

兵在集训满 3个月时生活质量各领域得分较集训前

明显提高, 社会领域得分提高最明显。深入分析发

现,新兵通过 3个月的集训已逐渐适应部队生活,随

着相互交往的增多,所获社会支持也不断增加。有研

究认为[4,5], 社会支持对应激状态下的个体具有保护

作用 , 对维持良好的情绪体验具有重要意义。

Petruzzello等 [6]对运动和焦虑关系的研究作 Meta 分

析后发现 , 有氧运动能缓解状态焦虑 , 训练超过 10

周以上可改善特质焦虑,并且每次训练持续 21分钟

以上时特质焦虑和状态焦虑都会减轻。Norvell 等[7]

还认为,躯体素质训练能显著改善焦虑和敌意。李红

政等 [8]研究集训新兵发现集训不同阶段 SCL- 90 各

因子比较发现躯体化症状在集训第 1 个月末最明

显,再依次为集训前、集训第 2个月末。其它各因子

评分在集训前、集训第 1个月末、集训第 2个月末依

次降低。Lerew等[9]研究发现集训过程中新兵的心理

健康水平一般都会改善。因此高强度,但有规律的军

事体能训练可以促进新兵生活质量提高。本研究还

表明,武警新兵居住条件,饮食条件均较以前有明显

改善,同时各级领导非常重视新兵身心健康,新兵新

训时增加了健康教育课,并开通了咨询热线,这些举

措都是促进武警新兵生活质量提高的重要原因。
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